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แนวทางการรักษาพยาบาลดานศัลยกรรม CLINICAL PRACTICE GUILDLINES IN SURGERY 

สาขา:  กุมารศัลยศาสตร โรค 

 เรื่อง: สิ่งแปลกปลอมในระบบทางเดินอาหารในเด็ก 
   
 สิ่งแปลกปลอมในระบบทางเดินอาหารมักพบในเด็กหรือผูสูงอายุ  เปนปญหาที่พบไดบอย  สวนหนึ่งที่
เกิดในวัยเด็กเล็ก    เพราะเด็กโตพอที่จะหยิบฉวยสิ่งตาง ๆ เขาปาก           ซึ่งเปนไปโดยธรรมชาติของการ
พัฒนาการในระยะนั้น         แตเด็กไมโตพอที่จะรับรูวาสิ่งใดกินได  สิ่งใดกินไมได  สวนในผูสูงอายุเปนเพราะ
การเคี้ยวอาหารเปนไปไมไดดี    และความสัมพันธระหวางการกลืนหรือปฏิกริยาตอบสนองเมื่อมีสิ่งแปลกปลอม
ตกเขาไปในหลอดอาหารผิดปกติ       ปญหาสิ่งแปลกปลอมในระบบทางเดินอาหารในเด็กมักไมรุนแรงจนถึงกับ
เสียชีวิตอยางรวดเร็ว       เชนปญหาสิ่งแปลกปลอมในระบบทางเดินหายใจ 
1.  การวินิจฉัย 

1.1  วินิจฉัยจากลักษณะทางคลินิก         
ไดแกประวัติวามีสิ่งแปลกปลอมในระบบทางเดินอาหารจริงหรือไม     สิ่งแปลกปลอมนี้เปนอะไร  

(สวนมากสามารถบอกไดจากประวัติ)        มีอาการกลืนติดที่ตําแหนงใด  เมื่อวินิจฉัยวามีสิ่งแปลกปลอมใน
ระบบทางเดินอาหาร  ใหทําการประเมินปญหาใน  
3 ประเด็นคือ 

ก.  วัตถุสิ่งแปลกปลอมคืออะไร  จัดเปนชนิดแหลมคมหรือชนิดทู 
ข.   ตําแหนงของสิ่งแปลกปลอมขณะที่ใหการวินิจฉัย 
ค.   มีอาการและอาการแสดงของภาวะแทรกซอนที่เกิดจากสิ่งแปลกปลอมดวยหรือไม 
เนื่องจากทางเดินหายใจและทางเดินอาหารในสวนตนผานทางชองทางเดียวกันได    คือบริเวณ  

oropharynx  ดังนั้นตองแยกปญหาสิ่งแปลกปลอมในระบบทางเดินหายใจออกใหไดเสมอกอนดูแลรักษา   
สิ่งแปลกปลอมมีไดมากมายหลากหลายชนิด  ทั้งที่เปนของเลน  ของใช  เข็มหมุด  ตะปู  แบตเตอรี่แหง

ขนาดเล็กที่ใชกับนาฬิกาหรือของเลน    ตลอดไปจนถึงเศษกระดูก  กางปลาขนาดใหญ    ตองซักถามหาขอมูล
ชนิดของสิ่งแปลกปลอม       เพื่อใชประกอบการพิจารณาวาจะทํา 
อยางไร และเพื่อใหสามารถกําหนดตําแหนงของสิ่งแปลกปลอมนั้น ๆ ได 

การประเมินวาสิ่งแปลกปลอมเปนของทูหรือเปนของแหลมคม    ก็เพื่อใชพิจารณาวาจะ 
มีโอกาสเกิดภาวะแทรกซอน   เชน   ลําไสทะลุไดมากนอยเพียงใด      มีโอกาสถูกขับออกมาเอง  หรือติดฝงใน
ระบบทางเดินอาหารมากนอยเพียงใด 
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การประเมินตําแหนงของสิ่งแปลกปลอมสามารถอาศัยประวัติและอาการได   เชน เด็กที่มีอาการกลืน
ลําบาก    เจ็บในบริเวณกลางหนาอกขณะกลืน     หรือน้ําลายยืดกลืนไมลง      บงวาสิ่งแปลกปลอมนาจะอยูสูงใน
ระดับของหลอดอาหาร 

1.2  วินิจฉัยจากการตรวจรางกาย               
การตรวจรางกายสวนมากมักไมใหขอมูลที่เปนประโยชน     แตก็ควรฟงเสียงหายใจ  ฟงปอด        ตรวจ

หนาทองดูวาไมมีอาการแสดงของเยื่อบุชองทองอักเสบ    กรณีที่เกิดภาวะแทรกซอน    กระเพาะอาหารหรือลําไส
ทะลุ         หนาทองจะแข็งเกร็ง    กดเจ็บ    ซึ่งภาวะแทรกซอน 
ดังกลาวพบนอยมาก 

1.3  การตรวจพิเศษเพิ่มเติม     
ถาไดขอมูลวาสิ่งแปลกปลอมเปนสารทึบรังสี   ใหทําการถายภาพรังสีที่รวมบริเวณตั้งแตลําคอลงไปถึง

ชองทอง    สามารถใชประเมินไดวาสิ่งแปลกปลอมอยูที่ใด  กรณีที่มีกระเพาะอาหารหรือลําไสทะลุ    การ
ถายภาพรังสีจะพบเงาอากาศ (free air)  ในชองทอง 

2.  การดูแลรักษา 
การดูแลรักษาพิจารณาตามปจจัยที่ใชประเมินดังกลาวมาแลว   
2.1  สําหรับรายที่ไมพบวามีภาวะแทรกซอน   ใหยึดหลักของการพิจารณาตําแหนงของสิ่ง

แปลกปลอมกอน  แลวพิจารณาตอดวยชนิดของสิ่งแปลกปลอม    ซึ่งสรุปไดดังนี้คือ 
 2.1.1  ถาสิ่งแปลกปลอมยังคงตกคางอยูในหลอดอาหาร  ไมวาจะเปนสิ่งแปลกปลอมชนิด

ทูหรือแหลมคม    แนะนําใหเอาสิ่งแปลกปลอมออกทุกราย    แตใชวิธีตางกันในการเอาออก 
หากสิ่งแปลกปลอมเปนชนิดทู เชน เหรียญกษาปณ   อาจใชวิธี blind technique หรือใชวิธีสอง

กลอง endoscopy เพื่อนําสิ่งแปลกปลอมออกก็ได   การนําออกโดย blind technique ไดแก  การสอด
สาย foley catheter  เขาไปทางปาก  พยายามสอดใหลึกจนเลยตําแหนงที่มีสิ่งแปลกปลอมอยู  ซึ่งมักจะทํา
ไดไมยาก  เพราะสิ่งแปลกปลอมมักจะไมอุดกั้นจนเต็ม lumen  หลังจากนั้นใสน้ําเขาไปในถุง bulloon 
ของสาย  ประมาณใหขยายจนเกือบเต็ม lumen ของหลอดอาหาร  แลวคอย ๆ ดึงสาย  foley ขึ้นทีละนอย  
แพทยผูดึงจะสามารถรูสึกถึงแรงดึงไดเมื่อ balloon ดึงรั้งสิ่งแปลกปลอมไว  สิ่งแปลกปลอมมักจะเคลื่อนตาม
สายที่ดึงขึ้น  จนหลุดออกมาในปากได  ซึ่งอาจใหเด็กคายบวนออก  หรือชวยดึงออกจากปากได  ในกรณีที่เด็กเล็ก
หรือไมใหความรวมมือมากนัก  ตองจัดทําใหเด็กนอนตะแคงกึ่งควํ่า  ศีรษะต่ํากวาระดับลําตัวไวดวย  เพื่อปองกัน
ไมใหสําลักสิ่งแปลกปลอมที่ดึงออกจากหลอดอาหารหลุดเขาไปในระบบทางเดินหายใจ  อยางไรก็ตาม ถาสิ่ง
แปลกปลอมชนิดทูมีขนาดเล็กและอยูในสวนปลายของหลอดอาหาร  ประเมินไดวาอาจผานเขาสูกระเพาะอาหาร
ไดโดยงาย  อาจรอใหสิ่งแปลกปลอมหลุดเขาไปในกระเพาะอาหารและรักษาโดยวิธี conservative ตอก็ได 

หากเปนสิ่งแปลกปลอมชนิดแหลมคม ที่คงคางอยูในหลอดอาหารใหทํา  endoscopy   นําเอาสิ่ง
แปลกปลอมออก  เพื่อปองกันมิใหทิ่มแทงหลอดอาหารระหวางที่เอาออก 

 2.1.2  ถาสิ่งแปลกปลอมถูกกลืนเขาไปอยูในกระเพาะอาหารแลว  หรือผูปวยมาในระยะ
หลัง  และประเมินไดแลววาสิ่งแปลกปลอมอยูตํ่ากวาระดับหลอดอาหาร  เชนอยูในลําไสเล็ก หรือลําไสใหญ  
หลักการในการรักษาเหมือนกันไมวาจะแหลมคมหรือทู   คือ ไมตองทําอะไรรอใหสิ่งแปลกปลอมถูกขับถาย
ออกมาเองพรอมอุจจาระ  
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  2.1.2.1  ถาเปนสิ่งแปลกปลอมชนิดทู เชน เหรียญ  ของเลน โอกาสที่จะเกิด
ปญหาเกือบไมมีเลย  จึงสามารถรักษาเพียงการใหคําแนะนําและอนุญาตใหผูปวยใหผูปวยกลับบานได 

  2.1.2.2  ถาเปนสิ่งแปลกปลอมชนิดแหลมคม เชน เข็มหมุด  เข็มกลัด  ตะปู  เศษ
ไมแหลม  ก็พบวาสวนมากไมมีปญหาสิ่งแปลกปลอมจะถูกขับถายออกมา  โดยไมเกิดอันตรายตอระบบทางเดิน
อาหารเชนกัน  แมวาจะดูนากลัว นาจะมีโอกาสแทงทะลุกระเพาะอาหารหรือลําไสก็ตาม  

สิ่งแปลกปลอมที่แหลมคมจะเคลื่อนตัวจากกระเพาะอาหารผานลงมาสูลําไสเล็ก  ลําไสใหญ และถูกขับ
ออกมาพรอมอุจจาระไดเองในเวลา 48 ช่ัวโมง    โดยเชื่อวาเศษอาหารและอุจจาระจะหอหุมสิ่งแปลกปลอมไว    
จึงไมคอยเกิดปญหา 

อยางไรก็ตาม  เนื่องจากสิ่งแปลกปลอมที่แหลมคมมีโอกาสแทงทะลุลําไสได  จึงแนะนําใหรับผูปวยไว
ดูอาการในโรงพยาบาล และใหเก็บอุจจาระที่ถายออกมาทุกครั้งนําไปตรวจหาสิ่งแปลกปลอม  พรอมกับตรวจ
รางกายเปนระยะ ๆ ในระหวางนั้น    เ พ่ือประเมินดูวาไมมีปญหาลําไสทะลุ      เมื่อเด็กถายสิ่งแปลกปลอมออก
มาแลว  จึงจําหนายผูปวยออกจากโรงพยาบาลได    ดังกลาวแลววาสวนมากจะถายออกมาใน 24-48 ช้ัวโมง  
หากพน 48 ช่ัวโมงแลวยังไมถายสิ่งแปลกปลอมออกมา  และเปนสิ่งแปลกปลอมชนิดที่มองเห็นภาพถายรังสี  ก็
ใหถายภาพรังสีซ้ํา  เพื่อประเมินตําแหนงของสิ่งแปลกปลอมอีกครั้งวายังติดอยูที่เดิมหรือเคลื่อนที่ไปแลว     หาก
ยังติดอยูที่เดิม เชน ในกระเพาะอาหาร       ก็จะพิจารณาสองกลอง  เพื่อเอาสิ่งแปลกปลอมอออก         แตถา
เคลื่อนที่แลวมักจะรอใหถายออกมาภายหลัง  ระหวางรอใหเด็กถายสิ่งแปลกปลอมออกมานั้น  หามใหยาระบาย
ใด ๆ โดยเฉพาะชนิดที่กระตุนการเคลื่อนไหวของลําไส 

2.2  สําหรับรายที่มีภาวะแทรกซอนไดแก    กระเพาะอาหารหรือลําไสทะลุจากสิ่งแปลกปลอม  รักษา
โดยการผาตัด  สํารวจหาตําแหนงที่ทะลุ และซอมแซม  พรอมทั้งลางเอาเศษอาหารหรือ intertinal 
content ที่รั่วออกมาอยูภายในชองทองออกใหสะอาด  
 2.3  มีขอยกเวนที่ไมเปนไปตามหลักการดูแลรักษาที่ไดกลาวไวแลวคือ  ถาสิ่งแปลกปลอมเปน
แบตเตอรี่แหงชนิดดาง (alkaline battery)   เชน ที่ใชกับนาฬิกาควอตซ , ของเลน  ไมวาจะอยูที่ใดก็ตาม
ตองพยายามเอาออกโดยเร็วที่สุด      เพราะแบตเตอรี่ชนิดนี้จะแตกออกและมีดางรั่วไหลออกมา  ทําใหกระเพาะ
อาหารหรือลําไสทะลุได 
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Correspondence 
นพ.สุทธิพร จิตตมิตรภาพ 
นพ.ทวีสิน ตันประยูร 
ฝายวิชาการ รวสท. 
 
แนวทางการรักษาพยาบาลดานศัลยกรรมนี้ จัดทําขึ้นโดยคณะแพทยผูเช่ียวชาญดานศัลยศาสตร แตละสาขาได
รวมกันใหความคิดเห็น ราง แกไข สรุป และจัดทําเปนเอกสารโดยมีวัตถุประสงคหลักเพื่อใหศัลยแพทย และ
แพทยทั่วไปไดใชเปนหลักในการดูแลรักษาผูปวยที่มีปญหาดานศัลยกรรมที่พบบอยและ หรือ มีความสําคัญ กับ
เปนการเพิ่มพูนความรูใหทันตอยุคสมัย เพื่อใหการรักษามีมาตรฐานจัดทําขึ้นในลักษณะของ managed 
care guildline มิใชตําราและหามนําไปใชอางอิงในทางอื่นโดยมิไดรับอนุญาตจากราชวิทยาลัยศัลยแพทย 
แหงประเทศไทย 
 
  


