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เวชสารแพทยทหารบก ปที ่62  ฉบบัที ่3 กรกฎาคม-กนัยายน 2552

ไดรับัตนฉบบัเมือ่ 17 สงิหาคม 2552 ไดใหตพีมิพเมือ่ 21 สงิหาคม 2552
ตองการสําเนาตนฉบับติดตอ พ.อ.นพพร เบี้ยวไขมุข  ภาควิชารังสีวิทยา
วิทยาลัยแพทยศาสตรพระมงกุฎเกลา ถนนราชวิถี เขตราชเทวี กทม. 10400

บทความ พเิศษ
 รงัส ีวนิจิฉยั ( 2)
 นพ พร เบี้ยว ไขมุข
ภาควิชา รังสี วิทยา วิทยาลัย แพทยศาสตร พระ มงกุฎ เกลา

ผูปวย ราย ที่ 1
ประวัติ ผูปวย ชาย อายุ 46 ป มา รบั การ ตรวจ รกัษา ดวย

อาการ ปวด ทอง บรเิวณ right lower abdomen ( RLQ ) ม ีอาการ
อาเจียน ใน ระยะ เวลา 3 ชั่วโมง กอน หนา แต ไม มี ไข ผูปวย ไม มี
ประวัติ น้ําหนัก ลดลง ผิด ปกติ และ ไม มี อาการ ปวด ทอง เรื้อ รัง มา
กอน

ประวัติ เพิ่ม เติม  3 วนั กอน หนา นี้ ผูปวย ได เขา รบั การ ตรวจ
รกัษา จาก โรงพยาบาล อืน่ ดวย อาการ ปวด ทอง บรเิวณ RLQ และ
ไดรบั การ วนิจิฉยั วา ม ีลาํไส ใหญ อกัเสบ (colitis) ไดรบั การ รกัษา
ดวย iv antibiotic และ iv fluid

ประมาณ 3-4 ชั่วโมง กอน หนา มา รับ การ ตรวจ ครั้ง นี้ พบ มี
อาการ ปวด ทอง มาก ขึ้น และ อาเจียน เมื่อ เขา มา รับ การ ตรวจ นี้
ไดรับ iv antibiotic เพิ่ม เติม และ มี อาการ ดีขึ้น จาก การ ตรวจ
CBC สันนิษฐาน วา การ พบ WBC ใน ระดับ ปกติ อาจ เปน ผล มา
จาก การ ไดรบั iv antibiotic มา กอน

ตรวจ รางกาย Vital sign อยู ใน เกณฑ ปกต,ิ good appear-
ance , co-operation

 Chest: normal breath sound
Abdomen:  rebound tenderness positive at RLQ,

 no ascites, and no other palpable mass
Neurology: within normal limited
 Others:  within normal limited
ตรวจ ทาง หอง ปฏิบัติ การ CBC: Hb 13 g/dL, WBC

4,800/ cu.mm, N 45 %, L 50%, Mono 5% , Plt 250,000/
cu.mm

Ultrasound lower abdomen ( from other hospital):
not seen appendic, no abnormal mass, no free fluid

X-ray findings
CXR & Film abdomen: within normal limited
CT lower abdomen: was performed and were

shown.( รปู ที่ 1, 2 )

Findings: Abnormal mass at right posterior and
medial side of caecum,  about 2x3 cm, with low density
and some enhancement and some inflammation near
caecum.  Not seen all appendic. Suspected some part
of appendic at mass lesion. These findings are most
likely appendiceal abscess.

สรุป ผูปวยเปน Appendiceal abscess
การ รกัษา  ให iv antibiotic 7 days พบ ม ีอาการ ดขีึน้ รอ

รบั การ ทาํ elective surgery

ผูปวย ราย ที่ 2
ประวัติ ผูปวย หญงิ อายุ 43 ป ม ีอาการ ปวด ทอง เรือ้ รงั

บริเวณ Epigastrium มา นาน หลาย เดือน และ ไดรับ การ ตรวจ
รกัษา เปน แบบ โรค แผล ใน กระเพาะ อาหาร  ตอมา ไดรบั การ ตรวจ
Ultrasound upper abdomen พบ ม ีผล การ ตรวจ ดงันี้

- multiple small gall stones about 1 cm, small size
ofgall bladder with normal wall and CBD, normal liver
and pancrease.

ตรวจ รางกาย Vital sign อยู ใน เกณฑ ปกติ
ตรวจ ทาง หอง ปฏิบัติ การ (Pre- op) CBC: WBC 6,900/ cu.

mm, Hct 38 to 43 % (2 times were taken )
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นพพร เบีย้วไขมขุ

รปู ที่ 2 CT scan of lower abdomen ( Lateral view ) ของผูปวยรายที่ 1

รปู ที่ 1  CT scan of lower abdomen ( AP view ) ของผูปวยรายที่ 1

ประวัติ เพิ่ม เติม ผูปวยไดรับการรักษาดวยวิธี elective
operation  ดวย การ ทาํ  open cholecystectomy การ ผา ตดั นี ้ทาํ
ได โดย ไม ม ีปญหา ไม ม ีผล แทรก ซอน และ ไม สญูเสยี เลอืด มาก กวา
ที ่คาด ประมาณ 3 วนั หลงั จาก การ ผา ตดั ผูปวย เริม่ ม ีอาการ ปวด
ทอง บรเิวณ right lower abdomen ไม มี rebound tenderness
ตรวจ พบ มี Hct ลดลง เหลอื 27 % แต มี wbc อยู ใน ระดับ ปกติ
ศลัยแพทย ได ให ความ เหน็ วา อาจ จะ ม ีacute appendicitis และ
ม ีการ สง ตรวจ CT abdomen ดงั รปู ที่ 3.1 - 3.4

Findings: Abnormal mass at gall bladder fossa,
extend to inferior border of liver and anterior right kid-

ney,  size about 3x4x6 cm, and increased density about
60 Hounsfield units. No free fluid. No enlarged of
appendic   and normal bowel. No other abnormal collec-
tion

ขอ พจิารณา จาก ประวตั ิที ่บงชี ้ถงึ การ สญูเสยี เลอืด และ การ
ตรวจ พบ สิ่ง ผิด ปกติ เปน กอน ทึบ บริเวณ ตับ คาดวา อาจ จะ มี
hematoma ใน บรเิวณ ดงั กลาว

สรุป ผูปวยมี hematoma บรเิวณ gall bladder fossa
การ รกัษา  มี การ ให PRC 2 units และ ให conservative

treatment พบ ผูปวย ม ีอาการ ดขีึน้ และ การ รกัษา ไดผล ดี
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รปู ที่ 3.1 CT abdomen ของผูปวยรายที่ 2 รปู ที่ 3.2 CT abdomen ของผูปวยรายที่ 2

รปู ที่ 3.3 CT abdomen ของผูปวยรายที่ 2 รปู ที่ 3.4  CT abdomen ของผูปวยรายที่ 2
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