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	 การวิินิิจฉััยโรคหืืดเป็็นิคำถามสำคัญท่่ามกลางการระบาด

ใหืญ่ของ	 COVID-19	 การวิินิิจฉััยโรคหืืดป็ระเมินิจากป็ระวัิติิอาการ	

ผลติรวิจร่างกายท่่�เข้าได้กับโรคหืืด	 ได้แก่	 wheezing,	 shortness	 of	

breath,	 chest	 tightness	 และ	 cough	 ร่วิมกับเกณฑ์์ท่่�ท่ำใหื้สงสัย

โรคหืืด	ได้แก่	อาการท่่�เป็ล่�ยนิไป็ติามเวิลา	อาการรุนิแรงข้�นิติอนิกลางคืนิ

เกิดอาการเมื�อออกกำลังกาย	 หัืวิเราะ	 สัมผัสสารก่อภููมิแพ้้	 หืรือ

อากาศเย็นิ1		    

	 กรณ่ผู้ป็่วิยม่อาการเข้าได้กับโรคหืืดจะยืนิยันิการวิินิิจฉััย

โรคหืืดด้วิย	spirometry	หืรือ	peak	expiratory	 flow	 (PEF)	 ร่วิมกับ	

reversibility	test1		การท่ดสอบท่่�ใช้้กันิแพ้ร่หืลายป็ระกอบด้วิย

1. Positive bronchodilator reversibility test: FEV1	

เพ้ิ�มข้�นิ	>	12%	หืรือ	>	200	mL	จากเริ�มติ้นิหืลังจาก

พ้่นิยาขยายหืลอดลมไป็แล้วิ	15-20	นิาท่่	ซึ่้�งช้่�วิ่าผู้ป็่วิย

ม่	 lung	 function	 variability	 และ	 expiratory	 airflow	

limitation

2. Excessive variability in twice daily PEF over 2 

weeks: ม่	average	daily	diurnal	PEF	variability	>	10%	

ในิผู้ใหืญ่	และ	>	13%	ในิเด็ก

3.	 Significant	increase	in	lung	function:	FEV1	เพ้ิ�มข้�นิ	

>	 12%	 หืรือ	 >	 200	 mL	 จากเริ�มติ้นิหืลังรักษาด้วิย	

anti-inflammatory	drugs	นิานิ	4	สัป็ดาหื์

	 แนิวิท่างเวิช้ป็ฏิิบัติิแนิะนิำการติรวิจสมรรถภูาพ้ป็อดในิ

ผูป่้็วิยท่่�ท่ำได้	โดยการติรวิจสมรรถภูาพ้ป็อด	(การติรวิจ	spirometry	หืรอื	

peak	flow)	ม่บท่บาท่ท่ั�งในิการวิินิิจฉััยโรคหืืด	ติิดติามอาการ/ป็ัจจัย

เส่�ยงของการกำเริบ	 และการสำรวิจข้อมูล	 กรณ่สถานิพ้ยาบาลไม่ม่	

spirometry	 สามารถพ้ิจารณาการติรวิจ	 peak	 flow	 ซึ่้�งม่บท่บาท่

ในิการติิดติามการดำเนิินิโรคท่ั�งท่่�โรงพ้ยาบาลและท่่�บ้านิ	 รวิมถ้ง

ป็ระเมินิการติอบสนิองติ่อการรักษาและการควิบคุมโรค	 (รููปท่ี่�	 1)	

อนิ้�ง	การศก้ษาป็ระสิท่ธิภิูาพ้ของอปุ็กรณ์วิดั	peak	flow	ช้่�วิา่มอ่ปุ็กรณ์

ท่่�ผา่นิเกณฑ์ม์าติรฐานิคุณภูาพ้เพ้ย่ง	2	ราย	ได้แก่	Smart	Peak	Flow®	

(ม่อายุการใช้้งานิ	9	ป็ี)	และ	Mini-Wright®	(ม่อายุการใช้้งานิ	2	ป็ี)2    

                                                 

	 ป็ัจจัยท่่�ควิรระมัดระวิังในิการแป็รผลการติรวิจสมรรถภูาพ้

ป็อดหืรือ	peak	flow	ป็ระกอบด้วิย	position,	age,	weight,	ethnicity	

และ	height3	อย่างไรก็ด่	แพ้ท่ย์ควิรอ้างอิงจากค่า	peak	flow	ป็กติิ

ท่่�วิัดได้ในิช้่วิงท่่�ผู้ป็่วิยไม่ม่อาการซึ่้�งอาจติ่างจากค่ามาติรฐานิ
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	 การระบาดใหืญ่ของ	 COVID-19	 ส่งผลใหื้โรงพ้ยาบาลติ้อง

ป็รับแนิวิท่างการวิินิิจฉััยและการดูแลรักษาสำหืรับผู้ป็่วิยโรคหืืดและ

ภูมูแิพ้้4		การวินิิิจฉัยัโรคหืืดและติดิติามผูป่้็วิยโรคหืดืในิช่้วิงการระบาดใหืญ่

ของ	 COVID-19	 ท่ำได้ยาก	 เนืิ�องจากโรงพ้ยาบาลติ้องงดการติรวิจ	

spirometry	และ	FENO	(Fractional	Exhale	Nitric	Oxide)	ซึ่้�งท่ำใหื้

เกิดละอองฝอยอันิอาจเป็็นิการแพ้ร่กระจายเช้ื�อไวิรัสโคโรนิา			

	 EAACI	2021	แนิะนิำเกณฑ์ก์ารพ้จิารณาผูป่้็วิยท่่�ไมส่ามารถ

ใหื้การดูแลรักษาท่างไกลและจำเป็็นิต้ิองพ้บแพ้ท่ย์	 (in-person	

consultation)	 ได้แก่	 ACT	 scores	 <	 20	 ม่	 PEF	 ลดลง	 >	 20%	

จากเริ�มติ้นิ	 ม่โรคหืืดรุนิแรง	 ควิบคุมโรคได้ไม่ด่	 และผู้ป่็วิยท่่�ได้รับ	

immunotherapy5	 อย่างไรก็ด่	 การดูแลรักษาท่างไกลสำหืรับผู้ป็่วิย

ซึ่้�งควิบคมุโรคได้ด	่ซึ่้�งท่ำให้ืไม่สามารถติดิติามสมรรถภูาพ้ป็อดของผูป่้็วิย

จ้งท่ำใหื้เกิดควิามกังวิลติ่อการเกิดโรคหืืดกำเริบในิผู้ป็่วิยกลุ่มนิ่�

	 การควิบคุมโรคดว้ิยยาอยา่งติอ่เนิื�องและการติดิติามอาการ

ของผู้ป็่วิยเป็็นิหืัวิใจสำคัญของการดูแลรักษาท่างไกลสำหืรับผู้ป็่วิย

โรคหืืด	ผู้ป็่วิยควิรติิดติามอาการของตินิโดยวิัด	peak	flow	ในิช้่วิงเช้้า

และเยน็ิเป็็นิป็ระจำทุ่กวินัิ	โดยสามารถป็รับการรักษาท่่�บ้านิหืากพ้บว่ิา

มโ่รคหืดืกำเรบิ	(ผลติรวิจลดลง	>	20%	จากป็กติ	ิหืรือผลติรวิจช่้วิงเช้้า

และช่้วิงเย็นิต่ิางกันิมาก)	 ผู้ป่็วิยสามารถหืายจากโรคหืืดกำเริบและ

ไม่จำเป็็นิติ้องมาโรงพ้ยาบาลหืากเริ�มการรักษาโดยเร็วิ	ท่ั�งนิ่�แนิวิท่าง

เวิช้ป็ฏิิบัติิการรักษาโรคหืืดล้วินิย�ำควิามสำคัญของการใช้้ยาควิบคุม

โรคหืืดในิช่้วิงการระบาดใหืญ่ของ	 COVID-19	 โดยช้่�วิ่าการหืยุดยา	

inhaled	corticosteroids	(ICS)	ส่งผลใหื้ควิามเส่�ยงโรคหืืดกำเริบสูงข้�นิ

ราวิ	2	เท่่าเมื�อเท่่ยบกับผู้ท่่�รักษาติ่อเนิื�อง6  

	 สำหืรับการป้็องกันิการแพ้ร่เช้ื�อไวิรัสโคโรนิาในิระหืว่ิาง	

nebulized	 treatment	 ในิโรงพ้ยาบาลนัิ�นิม่คำแนิะนิำใหื้การรักษา

ในิหือ้งควิามดนัิลบ	(หืรอืแยกหือ้งจากผูอ้ื�นิ)	สวิมช้ดุ	PPE	ใช้	้nebulizer	

ท่่�ม่ติัวิกรอง	 และรักษาระยะห่ืางจากผู้อื�นิ	 กรณ่ผู้ป่็วิยพ้่นิยาท่่�บ้านิ

ควิรพ้่นิในิบริเวิณท่่�ม่อากาศถ่ายเท่และหื่างจากผู้อื�นิ7  

	 แนิวิท่างเวิช้ป็ฏิิบัติิ	 GINA	 แนิะนิำใหื้ผู้ป็่วิยโรคหืืดเติร่ยม

พ้รอ้มแผนิดแูลเมื�อเกิดโรคกำเรบิ	(asthma	action	plan)	เพ้ื�อให้ืผูป่้็วิย

รูจ้กัสญัญาณท่่�บ่งช้่�โรคหืืดกำเรบิ	(เช่้นิ	ไอกลางคนืิ	แน่ินิหืน้ิาอก	หืายใจ

ม่เส่ยงหืวิ่ด	ผล	peak	flow	ผิดป็กติิ)	การดูแลติัวิเองเมื�อเกิดโรคกำเริบ	

และอาการท่่�บ่งช้่�วิ่าติ้องไป็โรงพ้ยาบาลท่ันิท่่	 นิอกจากน่ิ�ผู้ป่็วิยต้ิอง

คอยติรวิจสอบวิา่มย่าฉักุเฉันิิพ้รอ้มใช้	้การบง่ช้่�โรคหืดืกำเรบิสามารถ

ป็ระเมนิิจากอาการ	ค่า	peak	flow	และจากอาการร่วิมกบัค่า	peak	flow

	 การรักษาแบบ	 telemedicine	 หืรือ	 home	 isolation	 ท่่�ม่

ป็ระสิท่ธิิภูาพ้สำหืรับผู้ป็่วิยโรคหืืดซึ่้�งติิดโรค	COVID-19	และม่อาการ

ไม่รุนิแรงสามารถลดการรอเติ่ยงและระบุผู้ป่็วิยท่่�ม่อาการรุนิแรงข้�นิ	

การใหื้ผู้ป็่วิยรายงานิผลอุณหืภููมิ		peak	flow	และ	oxygen	saturation	

ซึ่้�งวัิดท่่�บ้านิช่้วิยให้ืแพ้ท่ย์สามารถระบุผูป่้็วิยท่่�ต้ิองติดิติามควิามผิดป็กติิ

ของสมรรถภูาพ้ป็อด	 (ป็ระเมินิจาก	 peak	 flow	 variability)	 และ

เริ�มการรักษาโดยเร็วิ9 (รููปที่่�	2)	 

	 ป็ัจจุบันิโรงพ้ยาบาลธิรรมศาสติร์ได้นิำ	Smart	Peak	Flow®	

มาใช้ใ้นิเวิช้ป็ฏิบัิติเิพ้ื�อให้ืผูป่้็วิยสามารถท่ดสอบสมรรถภูาพ้ป็อดด้วิย

ตินิเองและเริ�มพ้่นิยาเมื�อค่า	peak	flow	ติ�ำกวิ่าป็กติิ     
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	 ผู้ป็่วิยสามารถติรวิจ	peak	flow	ด้วิยอุป็กรณ์	Smart	Peak	

Flow®	 โดยอมป็ากเป็่าใหื้สนิิท่และเป็่า	 3	 ครั�ง	 อุป็กรณ์จะบันิท่้กค่า

สูงสุดและคำนิวิณค่าโดยอัติโนิมัติิและแป็รผลเป็็นิกราฟฟิกส่	 ได้แก่	

ส่เข่ยวิ	 (>	 80%	 ของ	 personal-based)	 ส่เหืลือง	 (60-80%	 ของ	

personal-based	 ซึ่้�งเป็็นิระยะท่่�ผู้ป็่วิยเริ�มม่อาการหือบ)	 และส่แดง	

(<	60%	ของ	personal-based	ซึ่้�งเป็น็ิระยะท่่�ผูป้็ว่ิยมอ่าการหือบมาก)	

(รููปที่่� 	 3-5)	 ผู้ ป่็วิยท่่�ได้ผลเป็็นิส่เหืลืองควิรเริ�มพ้่นิยาร่วิมกับ

วิัด	peak	 flow	 โดยการวิัด	peak	 flow	ควิรวิัดท่ั�งในิช้่วิงเช้้าและเย็นิ

ซึ่้�งจะช้่วิยใหื้ติดิติาม	 peak	 flow	 variability	 ได้ดก่ว่ิาการวัิดวัินิละครั�ง	

รวิมถง้ช่้วิยให้ืติรวิจพ้บอาการกำเริบได้โดยเร็วิ	(early	detection)	   

 อุป็กรณ์	 Smart	 Peak	 Flow®	 สามารถส่งออกข้อมูลไป็ยัง

แพ้ท่ย์ท่ั�งในิรูป็แบบ	 PDF	 และ	 Excel	 file	 จ้งช้่วิยใหื้แพ้ท่ย์ติิดติาม

สมรรถภูาพ้ป็อดของผู้ป่็วิยอย่างต่ิอเนิื�อง	 และติิดติ่อผู้ป็่วิยได้ท่ันิท่่

กรณท่่่�พ้บควิามผิดป็กติโิดยท่่�ไม่ติอ้งรอให้ืผูป้็ว่ิยเกิดโรคกำเรบิจนิติอ้ง

มาโรงพ้ยาบาล	(รููปที่่�	6-8)

   

สรุุป
	 การดูแลผู้ป็่วิยโรคหืืดในิช่้วิงการระบาดใหืญ่ของโรค	

COVID-19	 ม่หืลักการสำคัญอยู่ท่่�การป็ระเมินิอาการและการดูแล

รกัษาด้วิยตินิเอง	แพ้ท่ย์ติอ้งสอนิให้ืผูป่้็วิยดูแลตินิเองได้	การท่ดสอบ

สมรรถภูาพ้ป็อดนิอกจากช้่วิยในิการวิินิิจฉััยโรคหืืดแล้วิ	ยังม่บท่บาท่

ในิการติิดติามการดำเนิินิโรค	ในิช้่วิงการระบาดใหืญ่นิ่�ม่คำแนิะนิำวิ่า

ผู้ป็่วิยหื้ามหืยุดยา	 ลดยา	 หืรือติรวิจ	 spirometry	 ดังนัิ�นิ	 การติรวิจ

สมรรถภูาพ้ป็อดด้วิยตินิเองท่่�บ้านิจ้งช่้วิยในิการติิดติามอาการและ

ติรวิจพ้บการกำเรบิของโรคหืดืไดโ้ดยเรว็ิ	อปุ็กรณ	์Smart	Peak	Flow®	
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เป็็นิท่างเลือกหืนิ้�งสำหืรับผู้ป็่วิยโรคหืืด	 โดยม่ป็ระโยช้นิ์สำหืรับ

การวิางแผนิการรักษาเบื�องต้ินิท่่�บา้นิและมอ่ายุการใช้ง้านิยาวินิานิถง้	

9	ป็ี

อภิิปรุาย

1.	ผูู้ป่้วยควรูใช้้อปุกรูณ์์	Smart	Peak	Flow®	ต่่อเนื่่�องนื่านื่เพ่ียงใด

	 กรณ่ใช้้	mechanical	peak	flow	meter	มักม่อายุการใช้้งานิ

นิานิ	 2	 ป็ี	 ดังนิั�นิ	 ผู้ป่็วิยต้ิองบันิท่้กวัินิท่่�เริ�มใช้้อุป็กรณ์และเป็ล่�ยนิ

อุป็กรณ์ใหืม่เมื�อถ้งวิันิสิ�นิอายุการใช้้งานิ	 การใช้้อุป็กรณ์ท่่�ไม่ม่

ป็ระสิท่ธิิภูาพ้จะส่งผลกระท่บต่ิอการแป็รผล	 กรณ่ผู้ป่็วิยใช้้อุป็กรณ์	

Smart	Peak	Flow®	จะสามารถใช้้งานิได้นิานิถ้ง	9	ป็ี

2.	 ควรูดูแลผูู้้ป่วยโรูคหื่ดอย่างไรูในื่ช้่วงการูรูะบาดใหืญ่่ของ	

COVID-19

	 ผู้ป็่วิยโรคหืืดจะม่อาการกำเริบหืากขาดยา	 การรักษาแบบ	

telemedicine	 สามารถท่ำได้โดยส่งยาใหื้ผู้ป่็วิยท่่�บ้านิ	 โดยพิ้จารณา

ในิผูป่้็วิยท่่�สามารถควิบคุมโรคได้ดห่ืรือควิบคุมได้บางส่วินิ	ผู้ป่็วิยใหืม่

และผู้ป่็วิยท่่�ม่อาการกำเริบหืรืออาการรุนิแรงยังคงต้ิองรักษาท่่�

โรงพ้ยาบาล	ผูป่้็วิยท่่�ได้รบั	biological	therapy	ยังคงได้รบัยาติามป็กติ	ิ

นิอกจากนิ่�แพ้ท่ย์จะติ้องติรวิจสอบวิ่าผู้ป็่วิยม่ยาบรรเท่าอาการ	

(reliever)	พ้ร้อมใช้้	

3.	อุปกรูณ์์	Smart	Peak	Flow®	สามารูถใช้้ในื่ผูู้้ป่วย	COVID-19	

ได้หืรู่อไม่

	 การศก้ษาในิยโุรป็ใช้้อปุ็กรณ์วิดั	peak	flow	เป็็นิเครื�องมอืหืนิ้�ง

ในิการป็ระเมินิสมรรถภูาพ้ป็อดของผู้ป่็วิย	 COVID-19	 อย่างไรก็ด่	

อปุ็กรณ์วิดั	 peak	 flow	ยงัไม่ใช่้เครื�องมอืมาติรฐานิสำหืรบัการป็ระเมนิิ

อาการในิผู้ป็่วิย	COVID-19

4.	 อุปกรูณ์์วัด	 peak	 flow	 ม่ปรูะโยช้น์ื่มากน้ื่อยเพ่ียงใดในื่ช่้วง

การูรูะบาดใหืญ่่ของ	COVID-19

	 อปุ็กรณว์ิดั	peak	flow	มป่็ระโยช้นิช์้ดัเจนิสำหืรบัการป็ระเมนิิ

สมรรถภูาพ้ป็อดในิผูป่้็วิยโรคหืดืร่วิมกบั	COVID-19	ศนูิย์ควิามเป็็นิเลศิ

ท่างดา้นิโรคภูมูแิพ้	้โรคหืดืและระบบหืายใจ	โรงพ้ยาบาลธิรรมศาสติร์	

แนิะนิำการใช้้อปุ็กรณ์วิดั	peak	flow	ในิผูป่้็วิยโรคหืดืท่กุราย	กรณผู่ป่้็วิย	

COVID-19	 ซึ่้�งไม่ม่โรคหืืดอาจพ้ิจารณาติามควิามเหืมาะสมร่วิมกับ

การติรวิจอื�นิ		

5.	ผูู้้ป่วยในื่ช้่วงอายุใดจะได้รูับปรูะโยช้นื่์จากการูเป่า	peak	flow	

และผูู้้ป่วยสูงอายุจะได้ผู้ลด่หืรู่อไม่

	 อปุ็กรณ์วิดั	peak	flow	สามารถใช้้ได้ในิผูป่้็วิยอายตุิั�งแต่ิ	7	ปี็	

โดยสามารถใช้้ได้ในิผู้ใหืญ่ทุ่กช่้วิงอายุและในิผู้สูงอายุ	 ท่ั�งน่ิ�แพ้ท่ย์

ติ้องสอนิวิิธิ่การเป็่าท่่�ถูกติ้องแก่ผู้ป็่วิยด้วิย

6.	ผูู้ป่้วยโรูคหืด่รูนุื่แรูงรูะดบัใดที่่�สามารูถพีจิารูณ์าการูวดั	peak	flow	

ที่่�บ้านื่			

	 การวิัด	 peak	 flow	 ท่่�บ้านิควิรพ้ิจารณาในิผู้ป็่วิยทุ่กระดับ	

การเสย่ช้ว่ิติิจากโรคหืดืมักพ้บในิผูป่้็วิยโรคหืดืท่่�มอ่าการไม่รนุิแรง	หืรือ

มอ่าการนิานิๆ	ครั�งโดยมส่าเหืตุิจากผูป่้็วิยไม่รูจั้กอาการหือบ	 ไม่รูวิ้ิธิ่

ดูแลตินิเอง	และไม่ม่ยาฉัุกเฉัินิ

7.	 กรูณ์่ผูู้้ป่วยใช้้ยาพี่นื่จะสามารูถปรูับความถ่�ได้เองหืรู่อไม่

เนื่่�องจากผูู้้ป่วยไม่ได้มาพีบแพีที่ย์

	 การป็รับควิามถ่�ข้�นิอยู่กับยาท่่� ผู้ป่็วิยใช้้	 กรณ่ผู้ป็่วิยใช้้	

controller	 ควิรพ้่นิยาเช้้า-เย็นิ	 โดยแพ้ท่ย์จะลดยาเป็็นิวัินิละครั�ง

เมื�ออาการด่ข้�นิ	 แติ่ผู้ป่็วิยไม่ควิรป็รับยาเอง	 กรณ่ผู้ป็่วิยใช้้	 reliever	

ควิรพ้่นิยาซึ่�ำทุ่ก	15	นิาท่่เมื�อม่อาการหือบ	และพ้่นิทุ่ก	4-6	ช้ั�วิโมง

เมื�อด่ข้�นิโดยพ้่นิติ่อเนิื�อง	2-3	วิันิแล้วิจ้งหืยุดยา	การวิัด	peak	 flow	

ในิการรักษาแบบ	 telemedicine	 จะช่้วิยให้ืแพ้ท่ย์แนิะนิำผู้ป็่วิยได้วิ่า

ควิรป็รับการรักษาเมื�อใด

8.	สามารูถใช้้	Smart	Peak	Flow®	เพี่�อต่ิดต่ามสมรูรูถภาพีปอด

ในื่บุคคลที่ั�วไปได้หืรู่อไม่

	 สามารถใช้้	 Smart	 Peak	 Flow®	 สำหืรับการติิดติาม

สมรรถภูาพ้ป็อดในิบุคคลท่ั�วิไป็ได้เช้่นิกันิ	
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