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  อาการคดัจมกูเป็นอาการที�พบได้บอ่ย ซึ�งอาจเป็นอาการที�พบได้ตามปกต ิ(ซึ�งพบเป็นส่วนน้อย ได้แก่ 

อาการคดัจมกูที�เกิดจากการที�จมกูทํางานสลบัข้างกนัตามธรรมชาตทีิ�เรียกวา่ nasal หรือ turbinate cycle 

หรืออาการคดัจมกูที�เกิดจากการเปลี�ยนทา่ทาง เชน่ นอนตะแคงแล้วคดัจมกูข้างที�นอนทบัอยู ่เมื�อตะแคงไป

อีกด้านหนึ�ง ด้านที�เคยคดัจะกลบัโลง่ขึ �น ซึ�งเกิดจากแรงดงึดดูของโลก) หรือเกิดจากโรคของจมกูหลายๆชนิด 

(ซึ�งพบเป็นสว่นมาก) และเป็นอาการที�พบบอ่ยอีกอาการหนึ�งที�นําผู้ ป่วยมาหาแพทย์ เนื�องจากมกัทําให้ผู้ ป่วย

รําคาญ และทนทกุข์ทรมาน และมีคณุภาพชีวิตแยล่ง 

คาํจาํกัดความ 

 อาการคดัจมกู เป็นอาการที�ผู้ ป่วยรู้สึก หรือเข้าใจว่า ลม หรือ อากาศที�ผ่านเข้าหรือออกจากจมกูน้อย

กวา่ปกติ โดยที�มีลมหรืออากาศที�ผา่นเข้าหรือออกจากจมกูน้อยจริง   เนื�องจากมีความผิดปกตขิองเยื�อบจุมกู 

หรือมีปริมาณนํ �ามกูเพิ�มมากขึ �น  การที�เยื�อบจุมกูสามารถรับรู้อากาศที�ผา่นเข้าหรือออกจากจมกู เชื�อวา่ผา่น

ทางตวัรับรู้สมัผสัและอณุหภมูิ ที�อยูใ่นโพรงจมกูสว่นหน้าและเยื�อบจุมกู  ซึ�งความไวของตวัรับรู้ดงักลา่ว  จะ

น้อยลงเรื�อยๆจากด้านหน้าไปด้านหลงั   เส้นประสาทที�รับรู้อากาศที�ผา่นเข้าหรือออกจากจมกู คือ ประสาท

สมองคูที่� � (ophthalmic and maxillary branch of trigeminal nerve) 

ผลกระทบของอาการคัดจมูก 

  เนื�องจากจมกูเป็นอวยัวะที�อยูส่ว่นต้นของระบบทางเดนิหายใจ อาการคดัจมกูจงึมีผลตอ่ทางเดนิ

หายใจสว่นล่างโดยเฉพาะหลอดลม และปอด นอกจากนั �นอาการคดัจมกู อาจทําให้เกิดอาการนอนกรน  

และ/หรือภาวะหยดุหายใจขณะหลบั (obstructive sleep apnea) ได้  เมื�อผู้ ป่วยคดัจมกูมากทําให้ต้อง

หายใจทางปาก อาจทําให้ผู้ ป่วยมีอาการเจ็บคอเรื �อรัง, คอแห้ง หรือระคายคอได้ง่าย  

ผลกระทบของอาการคัดจมูกต่อระบบต่างๆมีดังนี � 

  �. ระบบทางเดนิหายใจ 

เนื�องจากจมกูมีหน้าที�หลกัในการปรับอากาศที�หายใจเข้าให้อุน่และชื �นขึ �นก่อนลงไปสูห่ลอดลมและ

ปอด   เมื�อมีอาการคดัจมกู จึงจําเป็นต้องหายใจทางปากซึ�งจะทําให้อากาศที�ผ่านลงไปในทางเดินหายใจ

สว่นลา่ง เย็น และมีความชื �นตํ�า ทําให้ระบบทางเดนิหายใจสว่นลา่ง ต้องทํางานหนกัขึ �น ทําให้มีโอกาสเกิด

การอกัเสบหรือการระคายเคืองเรื �อรังของทางเดนิหายใจสว่นลา่งได้ง่ายโดยเฉพาะผู้ ที�มีความไวของทางเดนิ



 

หายใจสว่นล่างอยูแ่ล้ว เชน่ ผู้ ป่วยโรคหืด หรือผู้ ป่วยโรคจมกูอกัเสบภมูิแพ้ ที�มีภาวะหลอดลมไวเกินโดยไมมี่

อาการ 

  �. ระบบหัวใจและหลอดเลือด 

ผู้ ป่วยที�มีอาการคดัจมกู อาจทําให้มีอาการนอนกรน และ/หรือภาวะหยดุหายใจขณะหลบัได้  เมื�อมี

การคดัจมกู  ลมที�วิ�งผา่นช่องจมกูที�อดุกั �น จะเกิดการหมนุวน ทําให้เพดานออ่นมีการสั�นสะเทือน นอกจากนั �น

การพยายามหายใจเข้าเพื�อเอาชนะชอ่งจมกูที�ตีบแคบ จะทําให้เกิดความดนัที�เป็นลบในทางเดนิหายใจ

สว่นบน  ซึ�งจะทําให้เนื �อเยื�อออ่นในคอหอยยบุตวัเข้ามามากขึ �น  ทําให้ยิ�งมีการตีบแคบของทางเดนิหายใจ

สว่นคอหอย  และเมื�อผู้ ป่วยต้องหายใจทางปาก (เนื�องจากอาการคดัจมกู) จะทําให้มีการหย่อนตวัของ

กล้ามเนื �อลิ �น ทําให้ทางเดนิหายใจบริเวณคอหอยโดยเฉพาะหลงัโคนลิ �นตีบแคบเข้ามาอีก ซึ�งปัจจยัเหลา่นี �จะ

ทําให้เกิดอาการนอนกรนและ/หรือภาวะหยดุหายใจขณะหลบั ซึ�งภาวะนี �จะมีผลตอ่ระบบหวัใจและหลอด

เลือดได้ โดยทําให้ผู้ ป่วยมีอตัราเสี�ยงที�จะเกิดโรคความดนัโลหิตสงู, โรคหวัใจล้มเหลว (โดยเฉพาะซีกขวา) 

จากการที�มีความดนัเลือดในปอดสงู, โรคหวัใจเต้นผิดจงัหวะ 

  �. การรับกลิ�น 

เนื�องจากเซลล์ประสาทที�รับกลิ�นอยู่ด้านบนของโพรงจมกู  การที�มนษุย์จะรับกลิ�นได้ ต้องอาศยั

อากาศที�หายใจพากลิ�นขึ �นไปที�เซลล์ประสาทรับกลิ�นดงักลา่ว  และสง่ตอ่ไปยงัประสาทสมองคูที่� � (olfactory 

nerve) และไปสูส่มองสว่นกลาง    อาการคดัจมกูจะทําให้อากาศพากลิ�นขึ �นไปสู่บริเวณดงักลา่วได้น้อย  ทํา

ให้ผู้ ป่วยมีความสามารถในการรับกลิ�นน้อย (hyposmia) หรือไมไ่ด้กลิ�น (anosmia) เลย    การรับกลิ�นที�เสีย

ไปจะทําให้คณุภาพชีวิตของผู้ ป่วยแยล่งโดยเฉพาะความพงึพอใจเกี�ยวกบัการได้กลิ�น และทําให้

ความสามารถในการระมดัระวงัอนัตรายจากอาหารที�บดู เนา่เสีย, อาหาร และแก๊สที�เป็นพิษ ลดน้อยลง 

  �. ผลด้านอื�นๆ เชน่ 

  - อาการคดัจมกูที�ทําให้เกิดอาการกรน และ/หรือภาวะหยดุหายใจขณะหลบั อาจทําให้ผู้ ป่วยเดก็มี

ปัสสาวะรดที�นอนได้, ผู้ ป่วยอาจมีอาการง่วงมากผิดปกติในกลางวนั ทําให้เกิดอบุตัเิหตไุด้ง่าย, มีความเสี�ยงที�

จะเป็นโรคหลอดเลือดสมองได้ และมีสมรรถภาพทางเพศที�น้อยลงได้ 

  - เนื�องจากช่องจมกูมีลกัษณะเป็นโพรง   ทําหน้าที�ขยายความดงัของเสียงที�เปลง่ออกมาจากกล่อง

เสียง (vocal resonance)   ในเวลาปกต ิอาจไมไ่ด้สงัเกตถึงหน้าที�นี �   ขณะที�มีอาการคดัจมกู  เสียงพดูจะ

เปลี�ยนแปลงไป  เป็นเสียงอู้ อี � หรือเสียงขึ �นจมกู (nasal voice)  

  - ในภาวะปกต ิ จะมีการถ่ายเทอากาศ  และสารคดัหลั�งจากไซนสัเข้ามาในช่องจมกู   เยื�อบจุมกูที�

บวมจากอาการคดัจมกู อาจไปอดุกั �นรูเปิดของไซนสัในโพรงจมกู ทําให้มีไซนสัอกัเสบ (ภาพที� �) ตามมาได้  

หรือเยื�อบจุมกูที�บวม อาจมีการบวมไปถึงบริเวณเยื�อบรุอบทอ่ยสูเตเชียน  ซึ�งเป็นทอ่ที�เชื�อมระหวา่งโพรงหลงั

จมกูและหชูั �นกลาง ทําให้การปรับความดนัระหว่างหชูั �นกลางและโพรงหลงัจมกูไมด่ี ทําให้มีอาการหอืู �อ, 

เสียงดงัในห,ู เวียนศีรษะ หรือเกิดนํ �าขงัในหหูรือหชูั �นกลางอกัเสบตามมาได้ 

  - ปกต ิ ถงุนํ �าตาที�อยูบ่ริเวณหวัตาทั �ง  � ข้าง  จะมีท่อนํานํ �าตา ที�ไมใ่ช้แล้ว  มาทิ �งลงในชอ่งจมกู    



 

เมื�อมีอาการคดัจมกู เชน่ เป็นหวดั หรือ มีอาการของโรคจมกูอกัเสบภมูิแพ้มากขึ �น จะทําให้ผู้ ป่วยมีนํ �าตาซมึ

อยูที่�ตาได้ 

 

สาเหตุของอาการคัดจมูก 

  อาการคดัจมกูเป็นเพียงอาการ ไมใ่ชก่ารวินิจฉัยโรค จงึควรหาสาเหตขุองอาการคดัจมกู ซึ�งมีหลาย

สาเหตทุั �งที�เป็นภาวะปกต ิและภาวะที�ผิดปกต ิคือ เกิดจากโรคตา่งๆ และผู้ ป่วยคนหนึ�งๆ อาจมีสาเหตขุอง

อาการคดัจมกูหลายสาเหตรุ่วมกนัได้ 

สาเหตุของอาการคัดจมูก อาจจาํแนกได้เป็น � สาเหตุ คือ 
  �) อากาศที�ผ่านเข้า หรือออกจากจมูกน้อยลงจริง ซึ�งเกิดจากเยื�อบุจมูกที�บวมมากขึ �นและมี

การเพิ�มปริมาณของนํ �ามูก เชน่ โรคจมกูอกัเสบภมูิแพ้ (ภาพที� �),โรคจมกูอกัเสบชนิดไมแ่พ้, โรคไซนสั

อกัเสบ, โรคริดสีดวงจมกู (ภาพที� �) 

  2) อากาศที�ผ่านเข้า หรือออกจากจมูกน้อยลงจริง ซึ�งเกิดจากความผิดปกตทิางกายวิภาค 

เชน่ กระดกูเทอร์บเินทอนัลา่งยื�นเข้ามาในโพรงจมกูมากผิดปกต,ิ ผนงักั �นช่องจมกูคด, ความผิดปกตบิริเวณ

ลิ �นจมกู (nasal valve), รูบริเวณหลงัโพรงจมกูตนั (choanal atresia) 

  3) เป็นความรู้สึกของผู้ป่วยที�มีอากาศผ่านเข้า หรือออกจากจมูกน้อยลง ทั �งๆที�ไม่มีอากาศที�

ผ่านเข้าหรือออกจากจมูกน้อยลงจริง เช่น โรคจมกูอกัเสบเหี�ยวฝ่อ (atrophic rhinitis), ผนงักั �นช่องจมกู

ทะล ุ(septal perforation), ผู้ ป่วยหลงัผา่ตดัจมกู และ/หรือไซนสั 

 

การประเมินผู้ป่วยที�มีอาการคัดจมูกทางคลินิก 

  การประเมินอาการคดัจมกู ประกอบด้วย การประเมินโดยใช้ความรู้สกึของผู้ ป่วย และใช้เครื�องมือใน

การตรวจวดั ซึ�งการประเมินโดยใช้ความรู้สกึของผู้ ป่วยนั �น แตกตา่งกนัได้มาก  เนื�องจากอาการคดัจมกูขึ �นอยู่

กบัหลายปัจจยั เชน่ ตวัรับรู้ความดนั, อณุหภมูิ และความเจ็บปวดในจมกู หรือสารคดัหลั�งในจมกู  ดงันั �นการ

ประเมินอาการคดัจมกูโดยใช้ความรู้สกึของผู้ ป่วย จงึไมค่อ่ยมีความสมัพนัธ์กบัการประเมินโดยใช้เครื�องมือ

ในการตรวจวดั  การประเมินทั �ง � วิธีดงักลา่วมีประโยชน์ในการประเมินวา่ผู้ ป่วยมีอาการคดัจมกูหรือไม ่ ถ้า

มี  เป็นมากน้อยเพียงใด และสามารถใช้ตดิตามผลการรักษาอาการคดัจมกูได้ 

�.  การประเมินโดยใช้ความรู้สึกของผู้ป่วย ได้แก่ การใช้ visual analog scale (VAS) เชน่ ตีเส้น �-�� 

โดย � = ไมมี่อาการคดัจมกู, 10 = คดัจมกูมาก แล้วให้ผู้ ป่วยขีดลงบนเส้นเพื�อบอกความรุนแรงของอาการ

คดัจมกู 

                             |--------------------------------------------------------| 

                             0                                                                        10 

                    (ไมค่ดัจมกู)                                                       (คดัจมกูมาก) 



 

            หรือการใช้คะแนน (symptom score) เชน่ 0 = ไมค่ดัจมกู, � = คดัจมกูเล็กน้อย, � = คดัจมกูปาน

กลาง, � = คดัจมกูมาก    

�.  การประเมินโดยใช้เครื�องมือในการตรวจวัด  มกัใช้ทั �งในงานคลินิก และงานวิจยั เชน่ peak nasal 

inspiratory flow, rhinomanometry, acoustic rhinometry  

 การประเมินอาการคดัจมกูประกอบด้วย  การซกัประวตัิ   การตรวจร่างกาย  และการสืบค้น

เพิ�มเตมิ 

�) การซักประวัต ิ ประกอบด้วย 

- คดัจมกูเป็นข้างใด ข้างเดียว หรือสองข้าง เป็นเทา่ๆกนั หรือเป็นข้างใดข้างหนึ�งมากกวา่    ลกัษณะ

ของอาการคดัจมกู เป็นๆหายๆ หรือเป็นตลอดเวลา  เป็นเทา่เดมิ หรือเป็นมากขึ �นเรื�อยๆ 

   - อาการคดัจมกูที�เป็นตลอดเวลา แตเ่ป็นมากเพียงข้างเดียว  และไมเ่ป็นเพิ�มขึ �น   มกัเกิด

จากโครงสร้างที�ผิดปกต ิเชน่ ผนงักั �นชอ่งจมกูคด หรือเกิดจากเนื �องอกในช่องจมกูที�มีขนาดคงที� (ไมโ่ต

เพิ�มขึ �น), รูบริเวณหลงัโพรงจมกูตนั หรือมีสิ�งแปลกปลอมในจมกูเดก็   อยา่งไรก็ตาม  ผู้ ป่วยที�มีพยาธิสภาพ

ดงักลา่วอาจมีอาการคดัจมกูที�เป็นๆหายๆได้จาก nasal cycle 

    - อาการคดัจมกู ที�เป็นมากขึ �นเรื�อยๆ และเป็นข้างเดียว  มกัเกิดจากเนื �องอกในช่องจมกู ที�มี

ขนาดโตขึ �นเรื�อยๆ โดยเฉพาะเนื �องอกร้าย (ภาพที� �) หรือ ริดสีดวงจมกูชนิดที�โตมาจากไซนสับริเวณโหนก

แก้ม (antrochoanal polp) 

   - อาการคดัจมกู ที�เป็นๆหายๆ และเป็นทั �งสองข้าง  มกัเกิดจากโรคจมกูอกัเสบเรื �อรัง

(chronic rhinitis) ซึ�งอาจเกิดจากโรคจมกูอกัเสบภมูิแพ้ หรือโรคจมกูอกัเสบชนิดไมแ่พ้ 

   - อาการคดัจมกู ที�เป็นมากขึ �นเรื�อยๆ และเป็นสองข้าง มกัเกิดจาก เนื �องอกในช่องจมกูทั �ง

สองข้าง ที�มีขนาดโตขึ �นเรื�อยๆ เชน่ ริดสีดวงจมกู หรือเกิดจากเยื�อบจุมกูบวมมากขึ �นเรื�อยๆ เชน่ จมกูอกัเสบ

จากการใช้ยาหดหลอดเลือดชนิดพน่จมกูเป็นประจํา (rhinitis medicamentosa) หรือเยื�อบจุมกูที�มีการหนา

ตวัขึ �น หลงัจากมีการอกัเสบเรื �อรังเป็นระยะเวลานาน (hypertrophic change of nasal mucosa) 

- ระยะเวลาที�มีอาการคดัจมกู 

- สิ�งใดที�ทําให้อาการคดัจมกูมากขึ �น หรือน้อยลง (สารก่อภมูิแพ้, ฝุ่ น, ควนั, อากาศที�เปลี�ยนแปลง  

มกักระตุ้นให้ผู้ ป่วยโรคจมกูอกัเสบเรื �อรังมีอาการคดัจมกูมากขึ �นได้) 

- มีความผิดปกตขิองจมกูอื�นๆร่วมด้วยหรือไม ่เชน่ อาการคนั, จาม, นํ �ามกูไหล (อาจนึกถึง โรคจมกู

อกัเสบภมูิแพ้ หรือโรคหวดั), สีหรือลกัษณะของนํ �ามกู (นํ �ามกูในผู้ ป่วยโรคจมกูอกัเสบภูมิแพ้ หรือโรคหวดั

มกัจะใส ซึ�งจะตา่งจากโรคไซนสัอกัเสบ หรือจมกูอกัเสบจากการตดิเชื �อแบคทีเรีย ซึ�งจะข้น มีสีเหลืองหรือ

เขียว), มีเลือดกําเดาไหล หรือมีนํ �ามกูปนเลือดหรือไม ่(อาจนกึถึงเนื �องอกในช่องจมกู), มีอาการปวดจมกูร่วม

ด้วยหรือไม ่, มีการรับกลิ�นน้อยลงหรือไม ่ 

  - มีอาการผิดปกตทิาง ตา  หลอดลม (หอบหืด)  คอ หรือหรู่วมด้วยหรือไม ่เชน่ คนั เคืองตา, แสบตา, 



 

นํ �าตาไหล, ตามวั, เห็นภาพซ้อน,ไอ, หอบ, เจ็บคอ, คอแห้ง, ระคายคอ, มีนํ �ามกูลงคอ, นอนกรน หรือมีหอืู �อ, 

เสียงดงัในห,ู เวียนศีรษะ บ้านหมนุ 

- ประวตักิารใช้ยา ซึ�งทําให้เกิดอาการคดัจมกูได้ เชน่ ยาลดความดนั, ยารักษาอาการซมึเศร้า, ยา

รักษาโรคจิตเภท, ยาหดหลอดเลือดชนิดหยอด หรือพน่จมกู (เชน่ ephedrine/ phenylephrine, 

oxymetazoline) 

- ประวตักิารเจ็บป่วยในครอบครัว (เชน่ประวตัิโรคภมูิแพ้ หรือวณัโรค) 

- ผู้ ป่วยสบูบหุรี� หรือดื�มเหล้าร่วมด้วยหรือไม ่

- ผู้ ป่วยได้รับอบุตัเิหต ุหรือการผา่ตดับริเวณจมกู และ/หรือไซนสัมาก่อนหรือไม่ (อาจเกิด พงัผืดใน

โพรงจมกู หรือผนงักั �นชอ่งจมกูทะล)ุ 

- ผู้ ป่วยตั �งครรภ์หรือไม ่(ในกรณีผู้หญิง  อาจเกิดเยื�อบจุมกูอกัเสบจากการตั �งครรภ์) 

�)  การตรวจร่างกาย โดยเฉพาะตรวจจมกู และการตรวจห ูหรือคอ ร่วมด้วย   การตรวจจมกูควรเริ�มจาก

จมกูสว่นนอก เข้าไปหาอวยัวะตา่งๆภายในจมกู ทั �งสว่นที�เป็นกระดกู และเนื �อเยื�ออ่อนภายใน 

�) การสืบค้นเพิ�มเตมิ  เชน่ 

  �.�)  การส่องกล้องตรวจ ทั �งการใช้กล้องชนิดแข็ง (rigid nasal endoscope) และชนิดอ่อน 

(flexible nasal endoscope)  การส่องกล้องตรวจ มีข้อดีคือสามารถตรวจหาพยาธิสภาพที�ทําให้เกิดอาการ

คดัจมกูได้ชดัเจน โดยเฉพาะในตําแหนง่ที�ไมส่ามารถตรวจได้ด้วยตาเปลา่  และอาจช่วยในการตดัชิ �นเนื �อใน

กรณีต้องการผลทางพยาธิวิทยายืนยนั  หรือนําเอาเยื�อบขุองจมกู หรือสารคดัหลั�ง เชน่ นํ �ามกูหรือหนองไปทํา

การเพาะเชื �อด้วย    

  3.2)  การถ่ายภาพรังสีไซนัสชนิดธรรมดา (plain film)  มกัใช้ตรวจวา่มีไซนสัอกัเสบร่วมด้วย

หรือไม ่   ข้อดีของวิธีนี �คือ เครื�องถ่ายภาพรังสีชนิดนี �มีอยู่ทั�วไป และราคาถกู   

  �.�)  การถ่ายภาพรังสีโดยใช้วิธี computerized tomography (CT) หรือเอ็กซเรย์คอมพิวเตอร์ ใช้

วินิจฉยั ผนงักั �นชอ่งจมกูคด, รูบริเวณหลงัโพรงจมกูตนั, ไซนสัอกัเสบ   ข้อดีของวิธีนี �คือ สามารถเห็นพยาธิ

สภาพที�ทําให้เกิดอาการคดัจมกูในโพรงจมกู, โพรงหลงัจมกู และไซนสัได้  และสามารถบอกขอบเขตของ

พยาธิสภาพนั �น ข้อเสียคือยงัไมส่ามารถบอกถึงลกัษณะของพยาธิสภาพ  (histological nature) ของพยาธิ

สภาพที�ทําให้เกิดอาการคดัจมกูได้ และเครื�องถ่ายภาพชนิดนี � อาจมีเฉพาะบางที� และคา่ใช้จา่ยในการตรวจ

ยงัมีราคาแพงอยู่  

การรักษาอาการคัดจมูก 

 การรักษาอาการคดัจมกู แพทย์จะอธิบายให้ผู้ ป่วยทราบถึงสาเหตขุองอาการคดัจมกูวา่เกิดจาก

อะไรบ้าง  และจะต้องรักษาด้วยวิธีใด [เชน่ใช้ยา หรือการผา่ตดั (หรือร่วมกบัการฉายแสง หรือการให้ยาเคมี

บําบดั ในกรณีอาการคดัจมกูเกิดจากเนื �องอก)] ซึ�งขึ �นอยู่กบัสาเหตขุองอาการคดัจมกู อาการคดัจมกูจะ

หายขาดหรือไม ่หรือมีโอกาสกลบัมาเป็นซํ �าอีก และในกรณีที�ไมห่ายขาด หรือมีโอกาสกลบัมาเป็นซํ �าอีก  

ผู้ ป่วยควรปฏิบตัิตวัอยา่งไร เพื�อลดอาการกลบัเป็นซํ �านั �น 


