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ความยากลำาบากในการรักษาผูšปśวยเด็กไขšเลือดออกที่มีความรุนแรง
พึงเนตรǰǰสฤษด์ินิรันดรŤ*ǰชารียาǰǰธานี*ǰประภาพรǰǰศรีชัยบาล*ǰวันเพ็ญǰǰเกณฑŤสาค*ู*

บทคัดยŠอ
ǰ โรคไขšเลือดออกมีความสำาคัญมากในผูšปśวยเด็กมีความรุนแรงที่หลากหลายǰǰแตŠหากเม่ือมีความรุนแรง

มากผูšปśวยอาจถึงแกŠกรรมไดšจากภาวะช็อคและภาวะแทรกซšอนตŠางๆǰเชŠนǰǰภาวะเลือดออกมากผิดปกติǰǰภาวะ

ตับวายǰǰภาวะสมองผิดปกติǰǰซึ่งตšองไดšรับการรักษาอยŠางทันทŠวงทีǰǰดšวยองคŤความรูšท่ีถูกตšองǰแมŠนยำาǰǰการ

เอาใจใสŠติดตามอาการของผูšปśวยอยŠางใกลšชดิǰǰและความรŠวมมือของทีมงานทุกระดับที่สอดคลšองไปดšวยกันǰǰ

ซึ่งจะทำาใหšการรกัษาผูšปśวยประสบความสำาเร็จและไมŠมีภาวะแทรกซšอนที่รุนแรงไดšǰ

คำาสำาคัญǰǰไขšเลือดออกǰǰไขšเด็งกีǰ่ǰผูšปśวยเด็ก

*กุมารแพทยŤǰǰกลุŠมงานกุมารเวชกรรมǰǰโรงพยาบาลสรรพสทิธปิระสงคŤǰอุบลราชธานี

**พยาบาลวชิาชีพǰǰกลุŠมการพยาบาลǰǰโรงพยาบาลสรรพสิทธปิระสงคŤǰอุบลราชธานี



��

บทนำา
ǰ ไขšเดงกี่ǰ(dengueǰfever;ǰDF)ǰและไขšเลือด

ออกǰ(dengueǰhemorrhageǰfever;ǰDHF)ǰǰเกิด

จากการติดเชื้อไวรัสǰdengueǰซึ่งมีǰ4ǰซีโรทัยพŤǰคือǰ

DEN-1,ǰDEN-2,ǰDEN-3,ǰDEN-4ǰǰโดยมียุงǰAedesǰ

aegyptiǰและǰAedesǰalbopictusǰเปŨนแมลงนำา

โรคท่ีสำาคัญǰ ǰในปŦจจุบันพบเพ่ิมข้ึนทั่วโลกǰ ǰ โดย

เฉพาะประเทศในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใตšǰǰ

มหาสมุทรแปซิฟŗกǰǰและในตอนกลางและใตšของ

ทวีปอเมริกา(1)ǰǰประเทศไทยกเ็ปŨนอีกพ้ืนท่ีที่มีอุบัติ

การณŤการเกิดโรคบŠอยǰǰโดยเฉพาะในชุมชนเมืองท่ี

พบวŠาไขšเดงกี่และไขšเลือดออกมีแนวโนšมเพิ่มขึ้นǰǰ

ซึ่งอาจเนื่องมาจากการขยายตัวของประชากรǰǰการ

เกิดชุมชนเมืองใหญŠǰ ǰรวมท้ังการเดินทางอยŠาง

รวดเร็วในปŦจจุบันǰǰทำาใหšมีการกระจายของยุงลาย

ท่ีนำาเชื้อไวรัสเดงกี่หลายซีโรทัยพŤǰ ǰหรือมีบุคคลท่ี

นำาเช้ือนี้ไปดšวย(2)

ǰ ในประเทศไทยโรคไขšเลือดออกพบไดš

ตลอดทั้งปŘǰ ǰ โดยพบไดšบŠอยในชŠวงฤดูฝนǰ ǰการ

ระบาดของโรคไขšเลือดออกในประเทศไทยมักมี

การระบาดǰ2ǰปŘǰเวšนǰ2ǰปŘǰดังเชŠนǰในปŘǰ2556-2560ǰ

พบมีอตัราปśวยตŠอแสนประชากรǰเทŠากับǰ241.03,ǰ

63.25,ǰ222.58,ǰ96.76ǰและǰ79.55ǰตามลำาดับ(3)ǰǰ

แตŠระยะหลังกลับพบวŠาการระบาดไมŠ มีแผน

แนŠนอน(2)ǰ ǰทั้งนี้ยังพบวŠาอัตราปśวยตายในโรคไขš

เลือดออกลดลงเหลือเพียงรšอยละǰ 0.12ǰ ในปŘǰ

2560(3)ǰ ซึ่งไดšสะทšอนใหšเห็นถึงคุณภาพการดูแล

รักษาผูšปśวยโรคไขšเลือดออกดีข้ึนเมื่อเปรียบเทียบ

อัตราปśวยตายในอดีตǰǰสำาหรับขšอมูลผูšปśวยไขšเลอืด

ออกยšอนหลังǰ5ǰปŘǰ ของโรงพยาบาลสรรพสิทธิ

ประสงคŤǰไดšนำาเสนอในตารางทีǰ่1

ǰ กรณีศึกษาผูšปśวยǰเรื่องความยากลำาบาก
ในการดูแลรกัษาผูšปśวยเด็กโรคไขšเลอืดออก
ǰ ผูšปśวยเด็กหญิงǰอายุǰ 8ǰปŘǰ เชื้อชาติไทยǰ

ภูมิลำาเนาǰอ.บุณฑริกǰจ.อุบลราชธานǰีǰ

ǰ 5ǰวันกŠอนมาโรงพยาบาลǰ(อาการปśวยวัน

ท่ีǰ1)ǰ ǰผูšปśวยมีไขšǰ ǰไปรักษาท่ีโรงพยาบาลสŠงเสริมǰ

สุขภาพตำาบลใกลšบšานǰ ǰและไดšรับการรักษาตาม

อาการ

ǰ 4ǰวันกŠอนมาโรงพยาบาลǰ(อาการปśวยวัน

ท่ีǰ2)ǰǰผูšปśวยยังมีไขšอยูŠǰǰจงึไดšไปรักษาที่คลินิกเอกชน

ใกลšบšานǰแพทยŤสงสัยการตดิเชื้อไขšเลอืดออกǰไดšใหš

นำ้าเกลืออยูŠที่คลินกิ

ǰ 3ǰวันกŠอนมาโรงพยาบาลǰ(อาการปśวยวัน

ท่ีǰ3)ǰǰอาการไขšลดลงǰǰแตŠอาการโดยรวมของผูšปśวย

ไมŠดีข้ึนǰและมีอาการซึมลง

ǰ 2ǰวันกŠอนมาโรงพยาบาลǰ(อาการปśวยวัน

ท่ีǰ4)ǰǰผูšปśวยยงัคงซึมǰǰไมŠมีไขšและตัวเย็นǰǰผูšปกครอง

พาไปรักษาที่โรงพยาบาลชุมชนǰǰไดšนำ้าเกลือแรŠกลับ

มากนิและนดัไปดูอาการอีกสองวันǰǰหลังกลับบšาน

ไปǰเวลาประมาณเที่ยงคืนมีอาเจียนเปŨนเลือดสดǰ1ǰ

ครั้งǰประมาณǰ1ǰแกšวǰรŠวมกับถŠายดำาǰ2ǰครั้งǰปริมาณ

ไมŠมาก

ǰ 1ǰวันกŠอนมาโรงพยาบาลǰ(อาการปśวยวัน

ท่ีǰ 5)ǰผูšปกครองไดšพาไปรักษาท่ีคลินิกเอกชนอีก

การรักษาผูšปśวยเดก็ไขšเลือดออกท่ีมีความรุนแรง
พึงเนตรǰǰสฤษด์ินิรันดรŤǰและคณะ
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คร้ังǰขณะรอพบแพทยŤǰผูšปśวยมีอาการหมดสติǰจึง

นำาสŠงโรงพยาบาลชุมชน

ǰǰǰǰǰǰที่โรงพยาบาลชุมชนǰเวลาประมาณǰ09.00ǰน.ǰǰ

พบความดันโลหิตแรกรับǰ100/80ǰmmHgǰความ

เขšมขšนของเลือดǰ(Hct)ǰ33%ǰแพทยŤไดšสั่งใหšǰ0.9%ǰ

NSSǰ4000ǰml.ǰIVǰloadǰหลังใหšสารนำ้าǰความดัน

โลหิตอยูŠที่ǰ 100/70ǰmmHgǰ จึงเปล่ียนใหšใหšนำ้า

เกลือǰ(ไมŠระบุชนดิสารนำ้า)ǰ150ǰml/hrǰ(1100ǰml.)ǰǰ

จากน้ันǰเวลาǰ11.00ǰน.ǰǰผูšปśวยมีǰHctǰลดลงเปŨนǰ

25%ǰชีพจรเบาเร็วท่ีǰ130ǰครั้ง/นาทีǰความดันโลหิตǰ

100/80ǰmmHgǰǰเดก็มีอาการซึมǰǰปŦสสาวะออกǰ

350ǰml.ǰǰเปลี่ยนใหšสารนšำาเปŨนǰDextranǰIVǰrateǰ

5ǰml/kg/hrǰและสŠงตัวมารับการรักษาตŠอที่โรง

พยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤǰǰ

ǰ แรกรับผูšปśวยที่โรงพยาบาลสรรพสิทธิ

ประสงคŤǰ (เวลาǰ12.55ǰน.)ǰǰตรวจพบวŠาผูšปśวยอยูŠ

ในภาวะช็อกǰǰความดันโลหิตตำ่าǰǰชีพจรเร็วและเบาǰǰ

ไดšรับการรักษาโดยการใหšสารนำ้าและเลือดǰǰตŠอมาǰ

เวลาǰ 14.30ǰ น.ǰ ผูšปśวยมีอาเจียนเปŨนเลือดสด

ประมาณǰ300ǰซีซǰีรŠวมกับถŠายดำาǰǰความดันโลหติ

ยังตำ่าอยูŠǰ จึงไดšใหš เลือดโดยการปŦŪมเลือดอยŠาง

รวดเร็วǰขณะที่ใหšทั้งสารนำ้าǰ ใหšเลือดǰและสŠวน

ประกอบอยูŠน้ันǰ ผูšปśวยก็ยังมีอาการอาเจียนเปŨน

เลอืดและถŠายดำาอยูŠตลอดเวลาǰǰปริมาณเลือดของ

ผูšปśวยที่ออกมานั้นประเมินวŠาอยูŠท่ีǰ3,000ǰซีซǰีǰผšา

อšอมสำาเร็จรูปและผšาเปลŠาไดšถูกเปลี่ยนทุกǰ10-15ǰ

นาทีǰ

ǰ ในการรักษาระยะวิกฤติของผูšปśวยรายน้ีǰ

สรรพสิทธิเวชสาร
ประจำาเดือนมกราคมǰ-ǰธนัวาคมǰ2560

ปŘท่ีǰ38ǰฉบับที่ǰ1ǰ-ǰ3

ตารางท่ีǰ1ǰขšอมูลไขšเลือดออกยšอนหลังǰ5ǰปŘǰของโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงคŤ
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แพทยŤไดšใหšท้ังเลือดǰสŠวนประกอบเลือดǰเกล็ดเลือดǰ

และสารนำ้าǰ ดังแสดงไวšในตารางทีǰ่ 2ǰสŠวนผลการ

ตรวจทางหšองปฏิบัติการแรกรบัและตรวจติดตาม

ระหวŠางการรักษาไดšแสดงไวšในตารางท่ีǰ3ǰ

ǰ การใหšการดูแลดšวยการปŦŪมเลือดและการ

ใหšสŠวนประกอบเลือดอ่ืนๆǰตลอดเวลาเพ่ือใหšทัน

ทŠวงทีกับการเสียเลือดǰǰการดูแลผูšปśวยอยŠางใกลšชิด

ทุกǰ10-15ǰนาทีǰ ǰ มีการตรวจสัญญาณชีพและ

อาการทางคลินิกตลอดเวลาǰ ǰซึ่งอยูŠในระยะเวลา

ถงึǰ2ǰวนัǰ2ǰคืนǰซึ่งประเมินวŠาผูšปśวยมีการเสียเลือด

โดยประมาณǰ14,300ǰซีซǰี ǰ ในขณะท่ีผูšปśวยไดšรับ

การใหšเลอืดǰสารประกอบเลือดǰและเกล็ดเลือดǰ

รวมท้ังหมดǰ39ǰยูนิตǰǰหลังจากนั้นอาการเลอืดออก

ยงัคงมีตŠอเน่ืองอกีǰ2-3ǰวันǰแตŠในอัตราท่ีชšาลงตาม

ระยะเวลาการดำาเนินโรคǰอาการโดยรวมของผูšปśวย

ดีข้ึนเร่ือยๆǰตามลำาดับǰǰรวมระยะเวลาท่ีไดšรับการ

รักษาในโรงพยาบาลǰ10ǰวันǰǰถึงแมšจะมีความยาก

ลำาบากในการรักษาผูšปśวยǰแตŠในท่ีสุดแลšวผูšปśวยก็

สามารถรอดชีวิตไดšดšวยความรŠวมมือรŠวมแรงใจ

ของทีมแพทยŤǰ พยาบาลǰ เจšาหนšาท่ีหšองเลือดท่ี

เตรียมเลือดไดšทันทŠวงทีǰ และบคุคลากรทางการ

แพทยŤอื่นๆǰ ǰรวมท้ังผูšมีจิตเปŨนกุศลท่ีรŠวมบริจาค

เลือดเพ่ือชŠวยชวิีตผูšปśวย

วจิารณŤ
ǰ กรณีผูšปśวยรายนี้เปŨนเพียงหน่ึงตัวอยŠาง

ของความยากลำาบากในการรักษาโรคไขšเลอืดออกǰǰ

ซึ่งตšองระดมทรพัยากรทางการแพทยŤและบุคลากร

ทางการแพทยŤมากมายเพ่ือที่จะรักษาผูšปśวยจน

สามารถรอดชีวิตไดšǰ ǰอยŠางไรก็ตามในบางรายที่มี

อาการรุนแรงมากǰหรือมีภาวะแทรกซšอนอ่ืนๆǰเชŠนǰǰ

ภาวะนำ้าเกนิǰǰตับวายǰǰไตวายǰǰปอดอกัเสบǰǰก็อาจ

ไมŠสามารถชŠวยชีวิตผูšปśวยไวšไดšǰ แมšจะไดšรับการ

รกัษาอยŠางดีท่ีสุดแลšวǰǰทั้งนี้ขึ้นอยูŠกบัความรุนแรง

ของโรคไขšเลือดออกในผูšปśวยแตŠละรายǰǰนอกจาก

นั้นอาการแสดงและอาการนำาท่ีแตกตŠางกันทำาใหš

ไมŠสามารถพยากรณŤไดšวŠาผูšปśวยรายใดจะมีอาการ

รนุแรงจนถึงแกŠชีวิตǰการนัดตรวจและประเมินผูš

ปśวยทุกวันในชŠวงǰ3ǰวนัแรกของอาการปśวยǰการ

ตรวจหาเชื้อไขšเลือดออกǰรวมท้ังดูความเขšมขšน

เลือดǰปริมาณเกล็ดเลอืดǰปริมาณเม็ดเลือดขาวǰǰ

การใหšการรักษาและติดตามอาการผูšปśวยอยŠางǰǰǰ

ใกลšชิดǰǰการพิจารณารับไวšรักษาในโรงพยาบาลเมื่อ

มีขšอบŠงชี้ǰǰลšวนเปŨนขั้นตอนท่ีสำาคัญในการรกัษาผูš

ปśวยไขšเลือดออกไดšอยŠางปลอดภัย

ǰ การวินิจฉัยโรคไขšเลือดออกนั้นǰสิ่งสำาคัญ

สิ่งหนึ่งǰ คือǰการวินิจฉัยแยกโรคǰ ǰ รŠวมกบัการใชš

ขšอมูลทางระบาดวิทยาที่ผูšรักษาตšองนึกถึงโรคไขš

เลือดออกเสมอǰ ǰ โดยเฉพาะในผูšปśวยที่มาดšวย

อาการไขšอยŠางเดียวǰǰการตรวจวินิจฉัยเพ่ิมเติมทาง

หšองปฎิบัติการจะเปŨนขšอมูลหน่ึงที่ชŠวยในการ

ตัดสินใจดูแลรักษาผูšปśวยไขšเลือดออกǰ ǰการตรวจǰ

TourniquetǰTestǰนั้นǰยังมีขšอจำากัดǰǰเนื่องจากคŠาǰ

sensitivityǰในการตรวจวินิจฉัยโรคไขšเลือดออกมี

เพียงǰ 58%ǰ (95%ǰCI,ǰ 43%-71%)ǰ ǰ และคŠาǰ

speciųcityǰอยูŠที่ǰ 71%ǰ(95%ǰCI,ǰ60%-80%)ǰǰ

การรักษาผูšปśวยเดก็ไขšเลือดออกท่ีมีความรุนแรง
พึงเนตรǰǰสฤษด์ินิรันดรŤǰและคณะ
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สรรพสิทธิเวชสาร
ประจำาเดือนมกราคมǰ-ǰธนัวาคมǰ2560

ปŘท่ีǰ38ǰฉบับที่ǰ1ǰ-ǰ3

ตารางท่ีǰ2ǰแสดงสญัญาณชีพและรายละเอียดการใหšสารนำ้าของผูšปśวยไขšเลอืดออกในระยะวิกฤต
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นอกจากน้ีǰเมื่อพิจารณาตามความรุนแรงของโรค

จะพบไดšวŠามีความแตกตŠางกันไปǰ ǰ โดยทีǰ่ โรคไขšǰǰǰ

เดงกี่ที่ไมŠรุนแรงǰ(non-severeǰdengueǰdiagno-

sis)ǰมีคŠาǰ sensitivityǰ เทŠากับǰ55%ǰ (95%ǰCI,ǰ

52%-59%)ǰและǰspeciųcityǰเทŠากับǰ63%ǰ(95%ǰ

CI,ǰ60%-66%)ǰǰขณะท่ีโรคไขšเลอืดออกǰ(dengueǰ

hemorrhagicǰfeverǰdiagnosis)ǰมีคŠาǰsensitiv-

ityǰ เทŠากับǰ62%ǰ(95%ǰCI,ǰ53%-71%)ǰและคŠาǰ

speciųcityǰเทŠากับǰ60%ǰ(95%ǰCI,ǰ48%-70%)ǰǰ

แตŠทั้งน้ีก็ขึ้นกับวันท่ีมีอาการปśวยǰ(daysǰofǰ ill-

ness)ǰดšวย(4)

ǰ ปŦจจุบันǰไดšมีวิธีการตรวจหาแอนติเจนของ

เช้ือไวรัสเดงกี่โดยการใชšǰnonstructureǰproteinǰ

1ǰ(NS1ǰantigen)ǰซึ่งมคีวามจำาเพาะตŠอǰDengueǰ

Virusǰ(DENV)ǰท่ีสุดǰǰและสามารถตรวจเช้ือไดšทั้งǰ

4ǰซโีรทยัพŤǰǰรวมท้ังยังสามารถตรวจหาแอนติเจน

ของเชื้อไวรัสเดงกี่ในเลือดไดšต้ังแตŠวันทีǰ่ 1-7ǰนับ

ต้ังแตŠมีอาการไขš(5)

ǰ ในชŠวงǰ3ǰ วันแรกของอาการปśวยǰการ

ติดตามการดำาเนินโรคโดยการใชšผลทางหšองปฏิบัติ

การǰเชŠนǰǰการติดตามǰCBCǰเพ่ือดูแนวโนšมคŠาความ

เขšมขšนของเม็ดเลือดแดงǰ(hematocrit)ǰǰจำานวน

เม็ดเลือดขาวǰ(WBCǰcount)ǰǰจำานวนเม็ดเลือดขาว

ชนิดǰatypicalǰ lymphocyteǰและǰmonocyteǰǰ

จำานวนเกล็ดเลือดǰ(plateletǰcount)ǰǰรวมท้ังการ

ตรวจคŠาเอนไซมŤตับชนิดǰASTǰǰจะชŠวยใหšแพทยŤผูš

ดูแลรักษาสามารถบอกแนวโนšมความรุนแรงของ

โรคไขšเลือดออกไดšเชŠนกัน(6)

การรักษาผูšปśวยเดก็ไขšเลือดออกท่ีมีความรุนแรง
พึงเนตรǰǰสฤษด์ินิรันดรŤǰและคณะ

ตารางท่ีǰ2ǰแสดงสญัญาณชีพและรายละเอียดการใหšสารนำ้าของผูšปśวยไขšเลอืดออกในระยะวิกฤตǰ(ตŠอ)



��

ตารางท่ีǰ3ǰǰผลการตรวจทางหšองปฏิบัติการแรกรับและตรวจติดตามระหวŠางการรักษา

ǰ แนวทางในการรักษาโรคไขšเลือดออก
สามารถแบŠงไดšเปŨนǰ3ǰระยะǰตามการดำาเนินโรคǰ
คือǰ
ǰ ระยะที่ǰ1ǰระยะไขšǰǰผูšปśวยมักจะมีอาการ

ไขšอยŠางเดียวǰ(feverǰwithoutǰlocalizingǰsign)ǰǰ

การรักษาในระยะนี้เปŨนการรักษาตามอาการǰไดšแกŠǰǰ

การใหšยาลดไขšเปŨนǰparacetamolǰ10ǰmg/kgǰทุกǰ

4-6ǰชม.ǰǰซึ่งตšองระมัดระวังในการคิดคำานวณขนาด

ยาǰǰ โดยเฉพาะในผูšปśวยท่ีมีนำ้าหนักเกินมาตรฐานǰǰ

ใหšคำานวณขนาดยาตามǰweightǰforǰheightǰǰหลีก

เลี่ยงการใหšยาǰaspirinǰหรือǰNSAIDǰ(ibuprofen,ǰ

etc.)ǰ ǰเพราะอาจทำาใหšเกิดเลือดออกในทางเดนิ

อาหารǰหรือǰReye’sǰsyndromeǰจากǰaspirinǰǰ

และที่สำาคัญตšองมีการใหšความรูšǰ ความเขšาใจǰǰ

แนวทางการเฝŜาระวังอาการǰ ǰอาการแทรกซšอน

ตŠางๆǰǰและการดูแลเบื้องตšนแกŠผูšปกครองเด็กอยŠาง

ชัดเจนǰǰเพ่ือปŜองกันภาวะชอ็คท่ีจะเกิดข้ึนǰǰรวมท้ัง

ขšอบŠงช้ีในการนอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาลǰǰ

สรรพสิทธิเวชสาร
ประจำาเดือนมกราคมǰ-ǰธนัวาคมǰ2560

ปŘท่ีǰ38ǰฉบับที่ǰ1ǰ-ǰ3
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หรือใหšมาพบแพทยŤทันทีหากมอีาการตŠอไปนีǰ้ คือǰǰ

1)ǰอาเจียนมากǰǰไมŠสามารถรับประทานอาหารและ

นำ้าไดšเพยีงพอǰǰ2)ǰปวดทšองมากǰǰ3)ǰมีอาการของ

ภาวะเลือดออกรุนแรงǰเชŠนǰǰถŠายดำาǰǰอาเจียนเปŨน

เลือดǰเลอืดกำาเดาไหลไมŠหยุดงŠายǰǰไขšลดลงแลšวǰแตŠ

ตัวเย็นผิดปรกติǰ ǰ มือเทšาเย็นǰ ǰ เหงื่อออกมากǰǰǰǰǰǰǰǰ

กระสับกระสŠายǰǰไมŠปŦสสาวะนานกวŠาǰ6ǰช่ัวโมงǰǰซึม

ลงǰไมŠคŠอยรูšสึกตัวǰǰหอบเหนื่อยǰǰบวมǰǰสำาหรับผูš

ปśวยกลุŠมเสี่ยงที่อาจจะมีอาการรุนแรงǰไดšแกŠǰผูšปśวย

ท่ีมีโรคประจำาตัวอยูŠแลšวǰǰอายนุšอยกวŠาǰ1ǰปŘǰǰหรือ

มีภาวะอšวน(1-2,5,7-8)ǰ

ǰ ระยะท่ีǰ2ǰระยะวิกฤตǰหรือระยะช็อคǰǰสŠวน

ใหญŠในผูšปśวยไขšเลือดออกǰ แมšวŠาจะมีภาวะช็อคǰǰǰǰǰǰ

ผูšปśวยมักยังมีอาการรบัรูšสติไดšดีกวŠาผูšปśวยที่มีภาวะ

ชอ็คจากสาเหตุอื่นๆǰท่ีมักจะมีอาการรูšสติลดลงǰǰดัง

เชŠนในผูšปśวยรายน้ีที่ยังมีภาวะรูšสติดีǰ (แมšวŠาจะอยูŠ

ในชŠวงระยะช็อค)ǰǰผูšปśวยมีอาการซึมลงǰแตŠยังรูšสึก

ตัวดีǰǰและสามารถหลบัไดšเปŨนชŠวงสั้นๆǰǰเมื่อเริ่มมี

อาการเลือดออกมากขึ้นจึงมีอาการกระสับกระสŠายǰ

ด้ินรนไปมาบนเตียงผูšปśวยǰǰพรšอมกับเรียกขอความ

ชŠวยเหลือวŠาǰ “คุณหมอชŠวยหนดูšวยǰหนูใจจะขาด

แลšวǰชŠวยหนูดšวยǰหนูเหนื่อยมาก”ǰǰผูšปśวยท่ีสามารถ

สื่อสารǰบอกอาการǰบอกความรูšสกึของตนเองไดšǰ

จึงเปŨนขšอดีท่ีจะสามารถสื่อสารกับทีมผูšรักษาǰǰ

ทำาใหšทีมแพทยŤǰพยาบาลǰมาดูแลอาการไดšอยŠาง

ทันทŠวงทǰี

ǰ นอกจากน้ีǰการดูแลผูšปśวยระยะช็อคอยŠาง

ตŠอเนื่องǰ ǰการสŠงตŠออาการผูšปśวยในเวลาราชการ

และนอกเวลาราชการǰ ǰการจดบันทึกเวลาอยŠาง

ละเอยีดǰǰทั้งสัญญาณชีพǰǰอาการทางคลินิกǰǰการ

ใหšสารนำ้าทดแทนǰ ǰรายละเอียดการเสียเลือดǰǰ

บันทึกการถŠายอจุจาระหรืออาเจียนเปŨนเลือดǰทั้ง

ปริมาณและลักษณะǰ (เปŨนลิ่มเลือดหรือเลือดสดǰǰ

ซึ่งบŠงช้ีถึงภาวะเลือดออกปริมาณมาก)ǰǰการติดตาม

ตรวจคŠาความเขšมขšนเลือดǰ ǰ เปŨนประโยชนŤอยŠาง

มากที่ จะชŠ วย ใหšที มผูš รั กษาประเ มินคว าม

เปล่ียนแปลงในแนวโนšมของการมีเลือดออกมากไดšǰǰ

ซึ่งสŠงผลใหšสามารถใหšเลือดทดแทนและทำาการ

รกัษาภาวะรŠวมอื่นไดšอยŠางทันทŠวงที

ǰ ระยะท่ีǰ3ǰระยะฟŚŪนตัวǰในระยะฟŚŪนตัวǰโดย

ท่ัวไปอาการจะดีขึ้นภายในǰ24-48ǰชั่วโมงหลัง

อาการช็อคǰ หากไมŠมีภาวะแทรกซšอนรุนแรงǰǰ

นอกจากสัญญาณชีพเริ่มคงท่ีและกลับสูŠปกติǰǰ

pulseǰpressureǰกวšางǰแลšวǰǰยังตรวจพบอาการ

ดังตŠอไปน้ีǰǰA:ǰAppetiteǰ(ความอยากรับประทาน

อาหาร)ǰǰB:ǰBradycardiaǰ(อตัราการเตšนหัวใจชšา

ลง)ǰǰC:ǰConŴuentǰrashǰ(ผื่นแดงรŠวมกับมีวงกลม

สีขาวกระจายตามขาǰแขนǰǰบางรายเปŨนผื่นแดงคันǰǰ

พบไดšรšอยละǰ30ǰของผูšปśวยǰDHFǰและǰDF)ǰǰและǰ

D:ǰDiuresisǰ(ปŦสสาวะออกมาก)ǰǰโดยปกติพบไดš

วŠาผูšปśวยรšอยละǰ90ǰจะมีปริมาณเกล็ดเลือดเพิ่มข้ึน

เองเปŨนปกติไดšภายในǰ1ǰสัปดาหŤǰ ǰหากใหšผูšปśวย

กลับบšานกŠอนǰควรแนะนำาไมŠใหšมีการกระทบ

กระแทกǰเชŠนǰ ǰการงดออกกำาลังกายǰǰขี่จักรยานǰǰ

เลŠนผาดโผนǰǰหรือการทำาหัตถการǰเชŠนการถอนฟŦน

ภายในระยะเวลาǰ1-2ǰสปัดาหŤ(7,8)

การรักษาผูšปśวยเดก็ไขšเลือดออกท่ีมีความรุนแรง
พึงเนตรǰǰสฤษด์ินิรันดรŤǰและคณะ
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ǰ นอกจากการดูแลทางดšานรŠางกายแลšวǰ

การดูแลฟŚŪนฟูทางดšานจติใจǰโดยเฉพาะผูšปśวยที่ผŠาน

ความยากลำาบากในภาวะวกิฤตǰǰการฟŚŪนฟูจิตใจท้ัง

ครอบครัวจะมีสŠวนสำาคัญใหšผŠานพšนชŠวงเวลาวิกฤต

น้ีไปไดšǰǰสำาหรับครอบครัวของผูšปśวยรายนี้ǰในคร้ัง

แรกที่พบกับบิดามารดาǰเปŨนชŠวงเวลาขณะท่ีผูšปśวย

อาเจียนเปŨนเลือดปริมาณมากǰǰมองดูแดงฉานเต็ม

ผšาปูเตียงǰǰทีมผูšรักษาจงึตัดสินใจใหšครอบครัวดูไป

พรšอมๆกันǰǰและแจšงครอบครัวใหšทราบวŠาเด็กอยูŠ

ในภาวะวิกฤตǰ ǰ โอกาสรอดชีวิตคŠอนขšางจะนšอยǰǰ

บิดา-มารดารšองไหšเสียใจอยŠางมากแตŠก็มีสติขอใหš

ทีมงานชŠวยลกูเต็มที่ใหšถึงที่สุดและทุกวิถีทางǰǰเมื่อ

มีภาวะเลือดออกตŠอเน่ืองตลอดทั้งคืนǰ ทีมผูšรักษา

ไดšยืนปŦŪมเลือดใหšตลอดเวลาเพื่อใหšทันกับที่เลือด

ออกปริมาณมากǰǰไดšใหšบิดา-มารดาเขšามารับรูšดšวย

ทุกข้ันตอนǰǰพรšอมทั้งอธิบายวŠาเลือดที่มองเห็นกับ

ท่ียังคšางในลำาไสšอกีมากที่ยังไมŠออกมาใหšเราเห็นǰǰ

เด็กยังไมŠพšนภาวะวิกฤตǰǰยงัตšองการเลือดอีกมากǰǰ

ขอใหšหาคนมาชŠวยบริจาคเลือดǰ ǰ บิดา-มารดาจึง

ติดตŠอญาติและคนในชมุชนมารŠวมบริจาคเลือดจน

เพยีงพอกับความตšองการǰǰระหวŠางนั้นกอ็ธิบายใหš

บิดา-มารดาทราบถึงพยากรณŤโรควŠาถšาประคอง

อาการใหšพšนระยะช็อคภายในǰ48ǰ ช่ัวโมงǰไดšกน็Šา

จะมีอาการเลอืดออกลดนšอยลงǰ ǰ เมื่อผูšปśวยรอดǰǰǰǰ

ชวีิตแลšวǰบิดา-มารดาอนุญาตใหšเผยแพรŠเรื่องราวǰǰ

ซึ่งเรื่องราวที่เกิดขึ้นในการดูแลรักษาผูšปśวยรายน้ี

ยงัทำาใหšทีมผูšรักษามีกำาลังใจและภาคภูมิใจท่ีไดšชŠวย

เหลือผูšปśวยดšวยความทุŠมเทอยŠางเต็มใจและเต็ม

กำาลังจนกระท่ังสามารถชŠวยชีวิตผูšปśวยกลับคืนมา

ไดš

สรุป
ǰ การรักษาผูšปśวยโรคไขšเลือดออกที่มีปŦญหา

แทรกซšอนจำาเปŨนตšองอาศัยความรŠวมมือจาก

หลายๆǰสŠวนǰǰความรวดเรว็ǰฉับไวǰและรŠวมแรง

รŠวมใจอยŠางแข็งขันǰǰรวมทั้งความละเอียดรอบคอบ

และการทบทวนการรักษาตลอดระยะเวลาที่ดูแล

ผูšปśวยǰ ǰ โดยองคŤประกอบสำาคญัที่ทำาใหšการดูแล

รกัษาผูšปśวยรายน้ีประสบความสำาเร็จǰคอื

ǰ 1.ความถูกตšองแมŠนยำาของการวินิจฉัยǰǰ

การติดตามสญัญาณชีพǰǰการใหšสารนำ้าǰเลือดǰและ

สŠวนประกอบของเลือดอยŠางทันเวลา

ǰ 2.ความรŠวมมือรŠ วมใจของทีม รักษา

พยาบาลทุกระดับชั้นǰǰ ท้ังแพทยŤǰพยาบาลǰตลอด

จนเจšาหนšาที่หšองคลังเลือดǰพนกังานผูšชŠวยเหลือ

คนไขšǰคนงานǰเจšาหนšาที่เดนิรับสŠงเลือดใหšกับผูšปśวยǰǰ

ลšวนเปŨนบุคคลสำาคัญที่ทำาใหšการรกัษาเกิดขึ้นไดš

อยŠางรวดเร็วǰฉับไวǰǰซึ่งสŠงผลใหšสามารถชŠวยเหลือ

ผูšปśวยรายนี้ไดšสำาเร็จ

ǰ 3.ตัวผูšปśวยท่ียังสามารถรับรูšไดšถึงความ

เปลี่ยนแปลงในรŠางกายǰǰการแสดงออกดšวยความ

เหนื่อยเหมือนจะขาดใจและการรšองขอขอใหšชŠวยǰǰ

เปŨนดังเสียงเรียกรšองที่ทำาใหšทีมรักษาพยาบาลตšอง

เขšามาชŠวยเหลือทุกวิถีทางอยŠางใกลšชดิǰǰสามารถ

ประเมินอาการและอาการแสดงไดšอยŠางถูกตšอง

และทันทŠวงที

สรรพสิทธิเวชสาร
ประจำาเดือนมกราคมǰ-ǰธนัวาคมǰ2560
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ǰ 4.การมีปริมาณเลือดใหšใชšอยŠางเพียงพอǰǰ

ท้ังปริมาณเลือดสำารองที่ธนาคารเลือดǰ ǰ รวมทั้ง

การกระตุšนญาติผูšปśวยในการบริจาคเลือดเพ่ือนำา

มาใชšในการรักษา
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DifųcultiesǰinǰTreatingǰSevereǰDengueǰHemorrhagicǰFever

inǰChildren
PuengnetrǰSaritniran*ǰǰChareeyaǰThanee*ǰǰPrapapornǰSrichaiban*ǰǰWanpenǰKensakoo**

"CTUSBDU
ǰ Dengueǰhemorrhagicǰfeverǰ(DHF)ǰisǰtheǰmostǰsigniųcantǰdiseaseǰwithǰvariousǰclinicalǰ

manifestationǰandǰseverityǰ inǰchildren.ǰTheǰcriticalǰseveritiesǰcanǰmakeǰpatientsǰdieǰfromǰ

prolongedǰshockǰandǰcomplications,ǰsuchǰasǰmassiveǰhemorrhage,ǰhepaticǰfailure,ǰorǰen-

cephalopathyǰthatǰneedǰrapidǰmanagement.ǰWithǰaccurateǰandǰpreciseǰknowledge,ǰcarefulǰ

attentionǰandǰmonitoring,ǰ andǰ theǰcooperationǰofǰtheǰ teamǰatǰallǰ levelsǰconsistent,ǰtheǰ

treatmentǰofǰpatientsǰwillǰbeǰsuccessfulǰwithoutǰseriousǰcomplications.

,FZXPSETǰ:ǰdengueǰhemorrhagicǰfever,ǰdengueǰfever,ǰchildren
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