
 
 
         
 
 
 

 
 

สมาคมโรคระบบหายใจและเวชบ าบัดวิกฤตในเดก็แห่งประเทศไทย และ 
คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (อฝส.) 

ร่วมกบั 
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

โรงพยาบาลชลบุรี และ โรงพยาบาลเลิดสิน 
 
 

มีความยินดีขอเชิญแพทย์ พยาบาล และผู้สนใจ 
เข้าร่วมการประชมุ  Interhospital Pediatric Chest Conference  ครัง้ท่ี 5/2566 

 
 

วันพฤหัสบดีที่ 21  กันยายน 2566 
ระหว่างเวลา 13.00-15.00 น. 

   ณ ห้อง 910A อาคารเรียนและปฏิบัตกิารรวมด้านการแพทย์ โรงพยาบาลรามาธิบดี  
 

 
  

13.00 -13.30 น.   What Should Pediatric Pulmonologists Know about Sleep Medicine? 
 ผศ.นพ. ธีรเดช คปุตานนท์ 

13.30-14.00 น.   Common Pitfalls in Pediatric Radiography; Interactive Session 

 ผศ.พญ. ธิตพิร ชณุหสวสัดกิลุ 
14.00-15.00 น. Case Discussion: A 9-year-old boy with acute dyspnea  

            Fellow: พญ.ณฐัณิชา พฒันศลิป์, พญ.ศฤณรัตน์ จรูญโรจน์ ณ อยธุยา 
อาจารย์ท่ีปรึกษา ผศ.พญ. ธิตพิร ชณุหสวสัดกิลุ 

          ภาควิชารังสีวิทยา คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
อ.พญ. ธิดารัตน์ ศรีบญุยงค์, รศ.พญ. หฤทยั กมลาภรณ์ 

          สาขาวิชาโรคระบบหายใจ ภาควิชากมุารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
 

  
สนับสนุนการจัดประชุมโดย  บริษัทออร์กานอน (ประเทศไทย) จ ากัด 

 



 
Interhospital Pediatric Chest Conference 

 

วนัพฤหสับดีท่ี  21  กนัยายน   2566 
 
 

Case:  ผู้ ป่วยเด็กชายไทย อาย ุ9 ปี ภมูิล าเนา จงัหวดั สมทุรสาคร 

CC:   หายใจเหน่ือย 3 วนั ก่อนมาโรงพยาบาล 

PI:   1 สปัดาห์ก่อนมาโรงพยาบาล มีอาการปวดบริเวณต้นคอ จงึได้ไปพบแพทย์กระดกูและข้อ ได้ยาแก้ปวดมา

รับประทาน อาการปวดดีขึน้เล็กน้อย 

3 วนัก่อนมาโรงพยาบาล หายใจเหน่ือย จงึไปโรงพยาบาลเอกชน ได้รับการรักษาในโรงพยาบาล  

ตอ่มามีอาการหายใจเหน่ือยมากขึน้ จงึสง่ตวัมารักษาตอ่ท่ีโรงพยาบาลรามาธิบดี 

Past history:  Unremarkable 

Physical examination:   

BT 36.8°C, PR 120/min, RR 35/min, BP 127/71 mmHg,  

SpO2 98% (on HHHFNC flow 35 LPM, FiO2 0.3) 

Weight 46 kg (>P97), Height 130 cm (P50) 

GA: A Thai boy, good consciousness, dyspnea 

HEENT: tender around neck, no palpable mass 

Lungs: crepitation both lower lungs 

Heart: normal S1S2, no murmur, full and regular pulse 

Abdomen: no hepatosplenomegaly 

Ext: capillary refill < 2 seconds 

Investigations: 

CBC: Hb 9.8 g/dL, Hct 30%, MCV 83.1 fL, WBC 13,000/cu.mm (N 80% L 15% M4% Eo1%)                      

Platelets 133,000/cu.mm. 

CXR: to be presented. 


