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เด็กชาย อาย 9 เดือน ภมิลําเนา จ ขอนแกนเดกชาย อายุ 9 เดอน ภูมลาเนา จ.ขอนแกน

ํ ั ไ ัอาการสําคัญ  ไอมากและหอบ มา 2 วัน

ป ั ิป ั ั  ี ไประวัติปจจุบัน  2 วันกอนมามีอาการไอมาก 

มีเสียงเสมหะ  บางครั้งไอมากจนเขียว มเสยงเสมหะ  บางครงไอมากจนเขยว 

รวมกับหายใจเร็วขึ้น หนาอกบม ไมมไีข ไมรวมกบหายใจเรวขน หนาอกบุม ไมมไข ไม

มีน้ํามกู ู



ประวัติอดีต เปน known case Down 
syndrome with congenital hypothyroidism 

ประวัติแรกเกิด : preterm 27 สัปดาห 

้  น้ําหนักแรกเกิด 1,100 กรัม มารดาคลอด
  b h ทา breech 

ชวงแรกเกิด admit อย 4 เดือนเศษ จึง ชวงแรกเกด admit อยู 4 เดอนเศษ จง 
discharge ดวยปญหาดังนี้discharge ดวยปญหาดงน



1. Preterm, very low birth weight 1,100 g

2. Severe birth asphyxia ตอมามีปญหา 
intra entric lar hemorrhage และ intraventricular hemorrhage และ 
communicating hydrocephalus ไดรับการcommunicating hydrocephalus ไดรบการ
รักษาโดยทํา Ventriculoperitoneal shunt 
ในระหวาง admit มีปญหา shunt 
b t ti    i d VP h t ไป 1 obstruction ตอง revised VP shunt ไป 1 
ครั้งครง



3. Respiratory distress on mechanical 3. Respiratory distress on mechanical 

ventilator ตอมามีปญหา chronic lung ญ

(BPD) ขณะนี้ไดรับการรักษาดวย Seretide 

Evohaler (125/25) 2 puffs bid และ 

ใ ี่Ventolin Evohaler prn ในระหวางชวงที 

d it  ปี  i l i  ff admit  มปญหา nosocomial pneumonia off 

and onand on




