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ค าแนะน าส าหรับสตรีเกี่ยวกับภาวะไอจามปัสสาวะเล็ด 
1. ภาวะไอจามปัสสาวะเลด็คืออะไร 
2. กระเพาะปัสสาวะท างานอย่างไร 
3. สาเหตกุารเกิดภาวะไอจามปัสสาวะเลด็ 
4. จะวินิจฉยัภาวะไอจามปัสสาวะเลด็อย่างไร 
5. มีการตรวจอะไรบ้างท่ีสามารถท าได้ 
6. มีแนวทางการรักษาอย่างไรบ้าง 

 
ภาวะไอจามปัสสาวะเลด็คืออะไร 
 ภาวะไอจาม ปัสสาวะเล็ด  
คืออาการปัสสาวะไหลหรือเลด็ราดออกมาโดยไมต่ัง้ใจขณะท ากิจกรรมบางอยา่ง เช่น ไอ จาม 
ยกของ หวัเราะ หรือออกก าลงักาย  สตรีประมาณร้อยละ 10 -20  มีอาการการไอจามปัสสาวะเลด็ 
และสว่นมากไมท่ราบวา่มวีิธีการรักษาทีง่่ายและได้ผลดี   
ภาวะไอจามปัสสาวะเลด็มีผลกระทบตอ่คณุภาพชีวิตของสตรีในหลายด้าน   
อาการปัสสาวะเลด็อาจท าให้สตรีมีข้อจ ากดัในการสร้างความสมัพนัธ์ทัง้สว่นตวัและสงัคม 
อีกทัง้ยงัอาจท าให้ประกอบกิจกรรมตา่งๆ ได้ไมเ่ตม็ที่ 
 

กระเพาะปัสสาวะท างานอย่างไร 
การเก็บกกัและการถา่ยปัสสาวะต้องผา่นกระบวนการอนัซบัซ้อนที่เก่ียวข้องกบัการท างานของสมอง   
กระเพาะปัสสาวะ ทอ่ปัสสาวะ กล้ามเนือ้อุ้งเชิงกราน  
และเส้นประสาทบริเวณอุ้งเชิงกราน   
เมื่อร่างกายผลติปัสสาวะและเก็บกกัไว้ในกระเพาะปัสสาวะ กล้ามเนือ้กระเพาะปัสสาวะ 
(detrusor) จะคลายตวัและขยายออกเพื่อรองรับน า้ปัสสาวะ   
เมื่อมีปัสสาวะสะสมในกระเพาะปัสสาวะจนถงึระดบัหนึง่  
ร่างกายจะรู้สกึวา่ต้องการถ่ายปัสสาวะ  และเมื่อถงึเวลาที่เหมาะสม 
สมองก็จะสัง่ให้กล้ามเนือ้กระเพาะปัสสาวะหดตวัและหรููดทอ่ปัสสาวะคลายตวัเพื่อขบัปัสสาวะ 
ออกจากกระเพาะปัสสาวะ  ร่างกายต้องมกีารขบัปัสสาวะราว 4 – 8 ครัง้ในชว่งกลางวนั 
และอีกครัง้หรือสองครัง้ในช่วงกลางคืน   
 

ทอ่ปัสสาวะและกระเพาะปัสสาวะได้รับการพยงุโดยกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกรานซึง่จะหดตวัเมื่อไอ จาม 
หรือออกก าลงักายเพื่อป้องกนัปัสสาวะเลด็   
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ดงันัน้ 
หากกล้ามเนือ้ออ่นแรงหรือการพยงุกระเพาะปัสสาวะมคีวามผิดปกติก็อาจท าให้เกิดอาการปัสสาวะ 
เลด็ได้ 
 

สาเหตุของการเกิดภาวะไอจามปัสสาวะเลด็ 
 การตัง้ครรภ์และการคลอดบตุรทางช่องคลอด 
 อาย—ุสตรีอายมุากมีโอกาสเกิดภาวะไอจามปัสสาวะเลด็มากขึน้                                                       
 ความอ้วน ภาวะไอเรือ้รัง การยกของหนกัเป็นประจ า และภาวะท้องผกู 
สาเหตเุหลา่นีอ้าจท าให้ความดนัช่องท้องเพิ่มขึน้และท าให้อาการปัสสาวะเลด็เป็นมากขึน้ 

 ปัจจยัด้านพนัธุกรรม 
 

แพทย์จะวนิิจฉัยภาวะไอจามปัสสาวะเลด็อย่างไร 
แพทย์จะถามถึงกิจกรรมทีก่่อให้เกิดอาการปัสสาวะเลด็และจะถามค าถามเพื่อพิจารณาวา่มีความ 
ผิดปกติอื่นๆ ที่เก่ียวข้องหรือไม ่เช่น ภาวะอวยัวะในอุ้งเชิงกรานหยอ่น   
สตรีที่มีอาการปัสสาวะเลด็อาจมภีาวะกลัน้ปัสสาวะไมอ่ยู ่
หรือการกลัน้ลมหรืออจุจาระไมอ่ยูร่่วมด้วย  ดงันัน้ 
คณุไมจ่ าเป็นต้องรู้สกึอบัอายทีจ่ะเลา่ปัญหาเหลา่นีใ้ห้แพทย์ทราบ 
 

แพทย์จะตรวจวินิจฉัยอาการด้วยวธีิการใดบ้าง 
 แพทย์อาจขอให้คณุไอขณะท่ีมีปริมาณปัสสาวะพอสมควรในกระเพาะปัสสาวะ 
   เพื่อช่วยให้วินิจฉยัได้ดีขึน้ 
 คณุอาจต้องกรอกบนัทกึปริมาณและความถ่ีของการถ่ายปัสสาวะ  
   (บนัทกึการท างานของกระเพาะปัสสาวะ) โดยบนัทกึวา่ดื่มน า้มากน้อยเพียงใด  
   ถ่ายปัสสาวะก่ีครัง้และแตล่ะครัง้ในปริมาณมากน้อยเพียงใด  
   และจะต้องบนัทกึปริมาณปัสสาวะทีเ่ลด็ราดด้วยเช่นกนั  
 แพทย์อาจแนะน าให้ตรวจยโูรพลศาสตร์ (urodynamic studies)  
    เพื่อศกึษาความสามารถของกระเพาะปัสสาวะในการเก็บกกัและขบัถ่ายปัสสาวะ  
    รวมทัง้ เพื่อศกึษากลไกและสาเหตขุองอาการปัสสาวะเลด็ราดด้วย 
 แพทย์อาจใช้การตรวจอลัตร้าซาวนด์ (การตรวจคลืน่เสยีงความถ่ีสงู) 
    เพื่อประเมินปริมาณปัสสาวะที่เหลอืค้างอยูใ่นกระเพาะปัสสาวะหลงัการถ่ายปัสสาวะ  
    และอาจชว่ยประเมินวา่มีสาเหตอุื่นใดที่อาจเป็นผลให้เกิดอาการปัสสาวะเลด็ราดอกีด้วย 
 อาจมกีารตรวจปัสสาวะร่วมด้วยเพื่อวินิจฉยัวา่มีภาวะทางเดินปัสสาวะอกัเสบหรือไม่  
 

วิธีการตรวจวินิจฉยัเหลา่นีใ้ช้เพื่อช่วยให้วางแผนการรักษาให้ผู้ ป่วยแตล่ะรายได้อยา่งเหมาะสมที่สดุ 
มีวิธีการรักษาอย่างไรบ้าง 
แพทย์จะเสนอแนวทางการรักษาที่เหมาะสมที่สดุส าหรับผู้ ป่วยแตล่ะราย  
แตใ่นเบือ้งต้นแพทย์อาจแนะน าการรักษาแบบประคบัประคอง  
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การปรับเปลีย่นพฤติกรรม 
ดื่มน า้เพียงพอเพื่อให้ร่างกายถ่ายปัสสาวะได้ 4-6 ครัง้ตอ่วนั (ประมาณ 1.5 – 2 ลติร)  
ควบคมุน า้หนกัให้อยูใ่นขอบเขตที่พอเหมาะ เพื่อบรรเทาความรุนแรงของอาการไอจามปัสสาวะเลด็  
รวมทัง้หลกีเลีย่งสาเหตทุี่ท าให้เกิดอาการท้องผกู  
และการงดสบูบหุร่ีก็เป็นผลดีตอ่ภาวะดงักลา่วเช่นกนั 
 

การบริหารกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกราน 
การบริหารกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกรานให้แข็งแรงเป็นวิธีบ าบดัอาการไอจามปัสสาวะเลด็ทีม่ีประสทิธิภาพ 
อยา่งยิ่ง   
ร้อยละ 75 ของสตรีที่ประสบภาวะดงักลา่วมีอาการดีขึน้เมื่อฝึกบริหารกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกราน  
อยา่งไรก็ตาม เช่นเดียวกบัการกายบริหารลกัษณะอื่นๆ  
การฝึกบริหารกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกรานจะได้ผลดีที่สดุเมื่อปฏิบตัิตอ่เนื่องกนั  
ซึง่โดยปกติจะใช้เวลาประมาณ 3 –6 เดือน ถ้าปฏิบตัิอยา่งสม ่าเสมอ   
แพทย์อาจแนะน าให้ผู้ เช่ียวชาญการบริหารกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกรานดแูลคณุเป็นการเฉพาะ  
นอกจากนัน้ หากคณุมีอาการกลัน้ปัสสาวะไมอ่ยูร่่วมด้วย  
แพทย์อาจแนะน าให้ฝึกก าหนดชว่งเวลาในการถ่ายปัสสาวะไปพร้อมๆกนั 
 

อปุกรณ์ช่วยกลัน้ปัสสาวะ 
อปุกรณ์ช่วยกลัน้ปัสสาวะออกแบบขึน้ส าหรับสอดบริเวณช่องคลอดเพื่อชว่ยยบัยัง้การเลด็ของปัสสาวะ  
ผู้ ป่วยอาจใสอ่ปุกรณ์เหลา่นีก้่อนออกก าลงักายหรือใสไ่ว้ตลอดเวลาถ้าเป็นอปุกรณ์ชนิดพยงุช่องคลอด 
(vaginal pessary) นอกจากนัน้ ส าหรับบางคน การใสผ้่าอนามยัแบบสอด (tampon) 
ก่อนออกก าลงักายอาจชว่ยลดการเลด็ของปัสสาวะได้เช่นกนั 
อปุกรณ์ลกัษณะนีเ้หมาะสมที่สดุส าหรับผู้ที่มีอาการปัสสาวะเลด็เพียงเลก็น้อยหรือผู้ที่รอการผา่ตดั 
ที่เหมาะสม 
 

ดิฉันพยายามฝึกบริหารเชงิกรานแล้ว แต่อาการยงัไม่ดีขึน้  
มีการผ่าตัดแบบใดบ้างที่อาจช่วยได้ 
เป้าหมายของการผา่ตดัคือเพื่อแก้ไขหรือฟืน้ฟคูวามบกพร่องทีเ่กิดขึน้ตอ่การพยงุหรือรองรับทอ่ปัสสาวะ   
แพทย์สว่นใหญ่มกัหลกีเลีย่งการผา่ตดัจนกวา่ผู้ ป่วยจะมคีรอบครัวที่สมบรูณ์เสยีก่อน 
เพราะการตัง้ครรภ์ภายหลงัการผา่ตดัอาจท าให้การผา่ตดัที่ท าไปแตแ่รกมีประสทิธิภาพลดลงได้  
 

วิธีการคล้องสลงิบริเวณสว่นกลางของทอ่ปัสสาวะ 
ก่อนปีพ.ศ. 2546 การรักษาอาการไอจามปัสสาวะเลด็มกัใช้การผา่ตดัใหญ่บริเวณช่องท้อง  
แตใ่นปัจจบุนั จะรักษาด้วยการคล้องสลงิถาวรท่ีบริเวณใต้ทอ่ปัสสาวะสว่นกลาง   
โดยสลงิจะท าหน้าที่พยงุทอ่ปัสสาวะเมื่อผู้ ป่วยไอ จาม หรือออกก าลงักาย 
 

ซึง่การผา่ตดับริเวณช่องคลอดเป็นแผลเลก็ๆก็สามารถสอดสลงิเข้าไปในต าแหนง่ที่เหมาะสมได้ด้วยหลาก 
หลายวิธี ดงันี ้
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สลิงสอดใตก้ระดูกหวัหน่าว (Retropubic slings) 
สอดสลงิใต้ทอ่ปัสสาวะและดงึผา่นด้านหลงักระดกูหวัหนา่วทะลผุา่นผิวหนงั 2 
ต าแหนง่เหนือกระดกูหวัหนา่ว 

 
ภาพการผา่ตดัแบบสลงิสอดใต้กระดกูหวัหนา่ว (Retropubic Sling) 

 
 

สลิงสอดทะลขุาหนีบ (Transobturator sling) 
ผา่นใต้ช่วงกลางของทอ่ปัสสาวะและผา่นออกทางผิวหนงั 2 ต าแหนง่บริเวณขาหนีบ 

ภาพการผา่ตดัแบบสลงิสอดทะลขุาหนีบ (Transobturator sling) 

 
 



IUGA Office | office@iuga.org | www.iuga.org         Page 5 of 6 

 

สลิงผ่ารอยเดียว (Single incision slings) สอดผา่นใต้ทอ่ปัสสาวะและฝังสลงิไว้ในเนือ้เยื่อ  
ในปัจจบุนั ยงัมีการศกึษาเก่ียวกบัสลงิชนิดนีน้้อยกวา่สลงิชนิดอื่น 

 

ร้อยละ 80 – 90 ของผู้ที่ได้รับการผา่ตดัด้วยวิธีการสอดสลงิใต้ กระดกูหวัหนา่ว (retropubic sling) 
และสอดสลงิทะลขุาหนีบ (transobturator) มีอาการไอจามปัสสาวะเลด็น้อยลงหลงัการผา่ตดั   
 
สว่นการผา่ตดัโดยการใช้สลงิผา่รอยเดียว ( single incision sling) 
ยงัคอ่นข้างใหมแ่ละยงัต้องมกีารเฝ้าติดตามผลหลงัการผา่ตดัอยู ่  
แม้วา่การผา่ตดัด้วยวิธีการนีไ้มไ่ด้ออกแบบมาเพื่อรักษาอาการกลัน้ปัสสาวะไมอ่ยูห่รืออาการกระเพาะ
ปัสสาวะบีบตวัไวเกินปกติ (overactive bladder symptom) แตส่ตรีเกือบร้อยละ 50  
ที่ได้รับการผา่ตดัด้วยวิธีการนีเ้หน็วา่การผา่ตดัชว่ยให้อาการกระเพาะปัสสาวะบีบตวัไวเกินปกติดขีึน้ 
แตก็่มีสตรีร้อยละ 5 เห็นวา่อาการดงักลา่วแยล่งหลงัการผา่ตดั 
 

โดยมากผู้ ป่วยจะฟืน้ตวัภายใน 2-4 สปัดาห์หลงัการผา่ตดั                                                   
แตบ่างรายอาจมีอาการเจ็บบริเวณขาหนีบอยูป่ระมาณ 2 สปัดาห์หลงัการผา่ตดั นอกจากนัน้ 
อาการเลอืดออกบริเวณช่องคลอดในชว่ง 7-10 วนัหลงัการผา่ตดัก็อาจพบได้บ้างเช่นเดียวกนั 
 

การผา่ตดัพยงุทอ่ปัสสาวะผา่นหน้าท้อง [Burch (colposuspension)] 
ตลอดหลายปีที่ผา่นมา วิธีการนีถื้อเป็นวิธีการหลกัทีใ่ช้รักษาอาการไอจามปัสสาวะเลด็  
การผา่ตดัอาจใช้วิธีการผา่เปิดหน้าท้อง ยาวประมาณ 10-12 เซนติเมตร  
หรืออาจใช้วิธีการผา่ตดัสอ่งกล้องก็ได้   
การผา่ตดัเป็นการเย็บถาวรโดยรัง้เนือ้เยื่อบริเวณช่องคลอดที่พยงุกระเพาะปัสสาวะไปด้านหลงักระดกูหวัหนา่ว 
เพื่อช่วยพยงุคอกระเพาะปัสสาวะและทอ่ปัสสาวะ  
รวมทัง้เพื่อชว่ยในการกลัน้ปัสสาวะด้วย   
ผลจากการติดตามอาการหลงัการผา่ตดัพบวา่การผา่ตดัแบบผา่เปิดหน้าท้อง  
มีอตัราการประสบความส าเร็จใกล้เคียงกบัการผา่ตดัด้วยวิธีการผา่ตดัแบบสอดสลงิ 
ใต้กระดกูหวัหนา่ว (retropubic sling)  
อยา่งไรก็ตาม 
การผา่ตดัด้วยการสอ่งกล้องตรวจช่องท้องอาจได้ผลเทา่เทียมกนัถ้าได้รับการผา่ตดัโดยแพทย์ผู้ เช่ียวชาญ 
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สารเพิ่มขนาด (Bulking Agents) 
เป็นการฉีดสารบางอยา่งเข้าไปบริเวณหรููดทอ่ปัสสาวะเพื่อขยายขนาดของหรููด   
สารเหลา่นีฉี้ดเข้าไปเพื่อท าให้ทอ่ปัสสาวะแคบลง  สารท่ีใช้ฉีดเข้าไปนีใ้ช้ได้หลายชนิด เช่น ไขมนั 
หรือ คอลลาเจน  รวมทัง้อาจใช้สารอื่นท่ีจะคงอยูใ่นเนือ้เยื่อได้นานกวา่   
การฉีดสารเหลา่นีอ้าจท าได้โดยการแทงเข็มผา่นผิวหนงับริเวณทอ่ปัสสาวะหรือการสอดเข็มผา่นเข้า 
ไปในทอ่ปัสสาวะ  ในบางกรณีอาจต้องมีการใช้ยาชาช่วยระหวา่งการผา่ตดั   
แตโ่ดยทัว่ไปจะฉีดยาชาเฉพาะบริเวณที่เก่ียวข้องกบัการฉีดสารเทา่นัน้    
โดยปกติ การฉีดสารจะใช้เวลาเพียงเลก็น้อย  
แตห่ลงัการฉีดอาจมีความรู้สกึแสบหรือมีอาการเจ็บแปลบเมื่อถ่ายปัสสาวะ  
แม้วา่แพทย์บางทา่นอาจเช่ียวชาญการฉีดสารเพือ่บ าบดัอาการไอจาม ปัสสาวะเลด็  
แตอ่ตัราความล้มเหลวของการรักษาด้วยวิธีนีส้งูกวา่การรักษาด้วยการคล้องสลงิ  
และบางครัง้อาจต้องมีการฉีดสารดงักลา่วซ า้หลายครัง้   
ความซบัซ้อนของวิธีการรักษาด้วยการฉีดสารเพิ่มขนาดขึน้อยูก่บัสารท่ีใช้ฉีดเข้าไปบริเวณ 
หรููดทอ่ปัสสาวะ  ดงันัน้ ผู้ ป่วยจึงควรปรึกษาแพทย์เก่ียวกบัการใช้สารตา่งๆ เหลา่นี ้

 
   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ข้อจ ากดัการใช้ 
ข้อมลูในแผน่พบันี ้จดัท าขึน้เพ่ือวตัถปุระสงคท์างวิชาการเท่านัน้ 
ไมไ่ด้ใช้เพ่ือการวินิจฉยัหรือการรักษาภาวะทางการแพทย์ใดๆ 
ซึ่งต้องได้รับการวินิจฉยัโดยแพทย์หรือบคุลากรทางการแพทย์เท่านัน้                            
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