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  �. ควรมาปรึกษาที�คลินิกการรับกลิ�นและรส (โทรนดัหมายได้ที� ��-���-���� ในเวลาราชการ)  เพื�อ

หาสาเหต ุและรักษาตามสาเหต ุ

  �. เมื�อจมกูไมไ่ด้กลิ�น ( anosmia) หรือได้กลิ�นน้อยลง (hyposmia) จะขาดสญัญาณเตือนภยั

อนัตราย (warning signals) เชน่ ควนัไฟ, แก๊สรั�ว, อาหารบดูและเนา่เสีย  ผู้ ป่วยอาจเป็นอนัตรายถึงชีวิตได้   

ถ้าที�พกัอาศยั เกิดไฟไหม้ หรือแก๊สรั�ว หรือผู้ ป่วยอาจเกิดอาการของอาหารเป็นพิษ (food poisoning) เชน่ 

คลื�นไส้ อาเจียน ท้องเสียได้ เมื�อกินอาหารที�บดูและเนา่เสียเข้าไป  นอกจากนั �นยงัทําให้คณุภาพชีวิตของ

ผู้ ป่วยในการได้กลิ�นหอม  หรือกลิ�นอาหาร ซึ�งทําให้เกิดความเพลิดเพลิน เจริญใจ หรือการเจริญอาหารเสีย

ไป  หรือบางคนอาจวิตกกงัวลวา่ มีโรคร้ายแรงในสมอง หรือโพรงจมกูซอ่นอยู่  ดงันั �นควรมีญาตพิกัอาศยัอยู่

กบัผู้ ป่วยด้วย เพื�อจะได้สงัเกตวา่ มีภยัอนัตรายเกิดขึ �นหรือไม ่(ควนัไฟ, แก๊สรั�ว หรืออาหารที�เก็บไว้บดู เนา่

เสียหรือไม)่ แต ่ถ้าผู้ ป่วยต้องอยูค่นเดียว ควรปฏิบตัิดงันี � 

   - ติดตั �งเครื�องตรวจจบัควนั (smoke detector) ที�เพดานห้อง (ทกุห้อง ถ้าเป็นไปได้ อย่าง

น้อย ควรติดห้องที�ผู้ ป่วยนอน) และควรจดวนั และเวลาในการเปลี�ยนแบตเตอรี�ของเครื�องตรวจจบัควนั

ดงักลา่วไว้ด้วย จะได้ทราบวนัที�จะต้องเปลี�ยนแบตเตอรี�ก้อนใหม ่

   - ถ้าตดิตั �งเครื�องฉีดนํ �าที�เพดาน (fire sprinkler) ที�เพดานห้อง ได้ด้วย จะยิ�งด ี  ในกรณีไฟ

ไหม้ เครื�องมือจะได้ฉีดนํ �าดบัไฟอตัโนมตั ิ(ถ้าติดได้ทกุห้อง ยิ�งด ี อยา่งน้อย ควรติดห้องที�ผู้ ป่วยนอน) 

   - เวลาเก็บอาหารเข้าตู้ เย็น ควรมีฉลาก หรือกระดาษติดภาชนะที�เก็บอาหารไว้ด้วย และ

เขียนวนัและเวลาที�นําอาหารเก็บเข้าตู้ เย็น จะได้ทราบวา่เก็บไว้นานเพียงใด และสมควรจะกินหรือไม ่ ถ้าไม่

แนใ่จ  ไมค่วรกิน เพราะอาจเกิดอาการของอาหารเป็นพิษได้ 

  �. สาเหตขุองจมกูไมไ่ด้กลิ�น หรือได้กลิ�นน้อยลง สว่นใหญ่เกิดจาก อบุตัเิหตทีุ�ศีรษะ, การติดเชื �อไวรัส



 

จากการเป็นหวดั และโรคของโพรงจมกูและไซนสั (เชน่จมกูอกัเสบชนิดภมูิแพ้ และไมแ่พ้, ไซนสัอกัเสบ, 

ริดสีดวงจมกู และเนื �องอก)  ในกรณีที�สาเหตขุองการสญูเสียการรับกลิ�น เกิดจากเชื �อไวรัส หรืออบุตัเิหตทีุ�

ศีรษะ หรือสาเหตใุดๆก็ตาม  การฝึกดมกลิ�นที�ผู้ ป่วยคุ้นเคยบอ่ยๆ (olfactory training) (แม้ผู้ ป่วยจะไมไ่ด้

กลิ�น หรือไมไ่ด้กลิ�นเพิ�มขึ �นก็ตาม) อาจชว่ยให้เส้นประสาทการรับกลิ�นที�เสียไป กลบัมาทํางานได้  [มี

การศกึษาพบวา่ ผู้ ป่วยที�มีการสญูเสียการรับกลิ�นจากสาเหตดุงักล่าว  ถ้าพยาธิสภาพของโรครุนแรงไมม่าก 

ผู้ ป่วยที�ฝึกดมกลิ�นที�ผู้ ป่วยคุ้นเคยบอ่ยๆ จะมีโอกาสที�จะกลบัมาได้กลิ�น (กรณีพยาธิสภาพนั �น ทําให้จมกู

ไมไ่ด้กลิ�น) หรือมีโอกาสที�จะได้กลิ�นมากขึ �น (กรณีพยาธิสภาพนั �น ทําให้จมกูได้กลิ�นน้อยลง) มากกวา่ผู้ ป่วยที�

ไมไ่ด้ฝึกดมกลิ�นที�ผู้ ป่วยคุ้นเคยบอ่ยๆ อยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติ] 

  �. กรณีที�จมกูไมไ่ด้กลิ�น หรือได้กลิ�นน้อยลง เกิดจากอบุตัเิหต ุหรือการติดเชื �อไวรัสนั �น  คําถามที�

ผู้ ป่วยและญาตมิกัจะถามคือ จะหายหรือไม ่ใช้เวลานานเทา่ใดจงึจะหาย  คําตอบขึ �นอยูก่บัความรุนแรงของ

พยาธิสภาพที�เส้นประสาทรับกลิ�น (degree or severity of injury) 

   - ถ้ามีความรุนแรงของพยาธิสภาพที�เส้นประสาทรับกลิ�นมาก เชน่ เส้นประสาทรับกลิ�นขาด

ออกจากกนั หรือมีการเสียส่วนของเส้นประสาทรับกลิ�นมาก  ผู้ ป่วยมกัจะไมไ่ด้กลิ�นเลย (anosmia) หรือได้

กลิ�นบ้าง แตน้่อยมาก (severe hyposmia) หลงัเกิดพยาธิสภาพ  โอกาสที�การรับกลิ�นจะกลบัมา คอ่นข้าง

น้อย หรืออาจไมมี่โอกาสที�จะได้กลิ�น หรือได้กลิ�นดีขึ �นอีกเลย 

   - ถ้ามีความรุนแรงของพยาธิสภาพที�เส้นประสาทรับกลิ�นน้อย เชน่ เส้นประสาทรับกลิ�นไมไ่ด้

ขาดออกจากกนั เพียงแคบ่วม ทําให้เส้นประสาทรับกลิ�นทํางานไมไ่ด้เลย (ไมไ่ด้กลิ�น) หรือทํางานได้น้อย (ได้

กลิ�นบ้างแตน้่อย) หรือมีการเสียสว่นของเส้นประสาทรับกลิ�นน้อย ผู้ ป่วยก็จะมีโอกาสที�การรับกลิ�นจะกลบัมา

คอ่นข้างมาก 

 จากการศกึษาพบว่า หลงัเกิดพยาธิสภาพที�เส้นประสาทรับกลิ�น ไมว่่าจากอบุตัเิหต ุหรือเชื �อไวรัส ถ้า

ผู้ ป่วยไมไ่ด้กลิ�น หรือได้กลิ�นน้อย โอกาสที�จะกลบัมาได้กลิ�น หรือได้กลิ�นมากขึ �นนั �น มกัจะอยูใ่นชว่ง

ระยะเวลา 6 เดือนแรก หลงัมีพยาธิสภาพ (กลุม่นี �มีพยากรณ์โรคดี) แตถ้่า 6 เดือน หลงัมีพยาธิสภาพ ปัญหา

การรับกลิ�นไมด่ีขึ �นเลย โอกาสที�จะกลบัมาได้กลิ�น หรือได้กลิ�นมากขึ �น มกัจะอยู่ในชว่ง 6 เดือน - 1 ปี 6 เดือน 

หลงัมีพยาธิสภาพ  ซึ�งเป็นชว่งที�สอง แตถ้่าหลงัจาก 1 ปี 6 เดือน ไปแล้ว ปัญหาการรับกลิ�นยงัไมด่ีขึ �นเลย 

ผู้ ป่วยจะมีโอกาสน้อยลงที�จะได้รับกลิ�น (กรณีไมไ่ด้กลิ�น) หรือมีโอกาสได้รับกลิ�นมากขึ �น (กรณีได้กลิ�นน้อย) 

แตไ่มไ่ด้หมายความว่า จะไมมี่โอกาสกลบัมาดีขึ �นอีกแล้ว (เพราะอนาคตเป็นสิ�งที�ไมมี่ใครทราบแนน่อน 

พยาธิสภาพของการสญูเสียการรับกลิ�นอาจจะเทา่เดมิ, ดีขึ �น หรือแยล่งก็เป็นไปได้)  ถ้าการสญูเสียการรับ



 

กลิ�นนั �นไมด่ีขึ �น ผู้ ป่วยควรทําใจยอมรับ เรียนรู้ที�จะอยูก่บัการสญูเสียการรับกลิ�นนั �นให้ได้ (เมื�อใจยอมรับได้ 

ความทกุข์ก็จะน้อยลง แตถ้่าใจยอมรับไมไ่ด้ ความทกุข์ก็จะมากขึ �น) 

  �. ในกรณีผู้ ป่วยมีความสามารถในการรับกลิ�นน้อยลง (hyposmia) แตไ่มด่ีขึ �น อยา่งน้อย ควรทราบ

วา่ อะไรคือเหตทีุ�อาจทําให้ความสามารถในการรับกลิ�นนั �นแยล่ง และควรหลีกเลี�ยงเหตนุั �น ซึ�งได้แก่ 

   - อบุตัเิหตทีุ�มากระทบศีรษะ ซึ�งอาจทําให้มีการบาดเจ็บของเส้นประสาทรับกลิ�นมากยิ�งขึ �น 

   - การตดิเชื �อไวรัส โดยเฉพาะหวดั หรือจมกูอกัเสบ (การติดเชื �อทางเดนิหายใจสว่นบน) โดย

พยายามหลีกเลี�ยงเหตทีุ�ทําให้ภมูิคุ้มกนัของร่างกายแยล่ง (ได้แก ่เครียด   นอนหลบัพกัผอ่นไมเ่พียงพอ โดน

หรือสมัผสัอากาศที�เย็นมากๆ เชน่ ขณะนอนเปิดแอร์ หรือพดัลมเป่าจ่อ   ไมไ่ด้ใสเ่สื �อผ้า หรือไมไ่ด้ให้ความ

อบอุน่แก่ร่างกายเพียงพอ   การดื�มหรืออาบนํ �าเย็น ตากฝน หรือสมัผสักบัอากาศที�มีการเปลี�ยนแปลงอยา่ง

รวดเร็ว เชน่ จากร้อนเป็นเย็น เย็นเป็นร้อน หรือมีคนรอบข้างที�ไมส่บายคอยแพร่เชื �อให้เราทั �งที�บ้านและที�

ทํางาน) และควรออกกําลงักายแบบแอโรบิกอยา่งสมํ�าเสมอ คือการออกกําลงักายที�ทําให้หวัใจเต้นเร็วขึ �น 

หายใจเร็วขึ �นตอ่เนื�องกนั เชน่ วิ�ง, เดนิเร็ว, ขึ �นลงบนัได, วา่ยนํ �า, ขี�จกัรยานแบบปรับนํ �าหนกัความฝืดได้, เตะ

ฟตุบอล, เลน่เทนนิส, แบดมินตนั หรือบาสเกตบอล อยา่งน้อยวนัละ �� นาที  อยา่งน้อยสปัดาห์ละ � วนั 

เพื�อให้ร่างกายแข็งแรง มีภมูิต้านทานตอ่เชื �อไวรัสได้ดี เนื�องจากเชื �อไวรัส อาจทําให้มีการบาดเจ็บของ

เส้นประสาทรับกลิ�นมากยิ�งขึ �น 

   - การสมัผสักบัยา, สารเคมี, สารพิษ กลิ�นฉนุ ที�อาจสดูเข้าไปในโพรงจมกู หรือรับประทาน

เข้าไป แล้วทําให้มีการบาดเจ็บของเส้นประสาทรับกลิ�นมากยิ�งขึ �น 

   - ในกรณีที�ผู้ ป่วยมีการสญูเสียการรับกลิ�นจากโรคจมกูอกัเสบชนิดภมูิแพ้ และไมแ่พ้, ไซนสั

อกัเสบ, ริดสีดวงจมกู ผู้ ป่วยควรหลีกเลี�ยงเหตทีุ�อาจกระตุ้นทําให้เกิดการอกัเสบในโพรงจมกูและ/หรือไซนสั

นั �นเพิ�มมากขึ �น จนทําให้เยื�อบจุมกูบวมมาก 

  - แล้วทําให้อากาศไมส่ามารถเข้าไปในโพรงจมกู และไปสูเ่ซลล์ประสาทรับกลิ�นที�อยู่บนเพดานของ

โพรงจมกู หรือฐานของกะโหลกศีรษะ  ทําให้ผู้ ป่วยไมไ่ด้กลิ�น หรือได้กลิ�นน้อยลง (conductive olfactory 

loss) 

  - แล้วบวมออกมาเป็นก้อนริดสีดวงจมกู หรือบวมมากจนไปอดุรูเปิดของไซนสัในโพรงจมกู ทําให้เกิด

ไซนสัอกัเสบ ซึ�งทั �งริดสีดวงจมกูและไซนสัอกัเสบ อาจทําให้เกิดการอกัเสบของเส้นประสาทรับกลิ�น ทําให้

ไมไ่ด้กลิ�น หรือได้กลิ�นน้อยลง (sensory olfactory loss) และอาจทําให้เยื�อบจุมกูบวม จนอากาศไมส่ามารถ



 

เข้าไปในโพรงจมกู และไปสูเ่ซลล์ประสาทรับกลิ�นที�อยู่บนเพดานของโพรงจมกูได้ (conductive olfactory 

loss) 
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