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นอนกรน  ม ี2 ประเภท คือ 

  1) นอนกรนธรรมดา (ไมอันตรายเพราะไมมีภาวะหยดุหายใจขณะหลับรวมดวย) จะมี

ผลกระทบตอคนรอบขาง โดยเฉพาะกับคูนอน  เสียงกรนทําใหนอนหลับยาก ผูปวยมักไมเดือดรอน  

แตอาจมีปญหาในการเขาสังคมรวมกับผูอ่ืนได 

2) นอนกรนอันตราย (มีภาวะหยุดหายใจขณะหลับรวมดวย) นอกจากจะมีผลกระทบตอคน

รอบขางแลว  ถาไมรักษา อาจมีอาการงวงมากผิดปกตใินเวลากลางวนั ทําใหเรียนหรือทํางานไดไม

เต็มที่  ถาตองขับรถอาจเกิดอุบัติเหตุในทองถนนได   นอกจากนัน้จะมอัีตราเสี่ยงสงูที่จะเปนโรคอืน่ๆ 

ได เชนโรคความดันโลหิตสงู, โรคกลามเนื้อหวัใจตายเฉียบพลนัจากการขาดเลือด, ภาวะหวัใจเตนผิด

จังหวะ, โรคความดนัโลหิตในปอดสูง, โรคหลอดเลือดในสมอง 

ดังนัน้เมื่อทานมีอาการดังตอไปนี้ อาจบงบอกถึงการมีภาวะหยุดหายใจขณะหลับ หรือเปน

นอนกรนอันตราย  ควรมารบัการรักษาโดยแพทย 

  - ต่ืนนอนตอนเชาดวยความออนลา ไมสดชื่น หรือมีอาการปวดมึนศีรษะ  ตองการนอนตออีก 

เปนประจาํ รูสึกวานอนหลับไมเต็มอ่ิม มีความรูสึกเหมือนวาไมไดหลับนอนมาทั้งคืน ทั้งๆ ที่ไดนอน

พักผอนอยางเต็มที่แลว   

  - มีอาการงวงนอนในเวลาทาํงานกลางวนั จนไมสามารถจะทาํงานตอได หรือมีอาการเผลอ

หลับในขณะทาํงาน, เขาหองเรียน, เขาฟงประชุม, ขณะขับข่ีรถ หรือขณะอานหนงัสอื ดูภาพยนตร 

โทรทัศน ทั้งๆ ที่ไดนอนพักผอนอยางเต็มทีแ่ลว 

  - นอนหลับไมราบร่ืน ฝนราย หรือละเมอขณะหลับ นอนกระสับกระสายมาก   เหงื่อออก

ผิดปกติขณะหลับ 

  - คนรอบขางสงัเกตวามีชวงหยุดหายใจ (witnessed apnea) หรือหายใจไมสม่ําเสมอ 

  - มีอาการหายใจขัด หรือหายใจไมสะดวกขณะนอนหลบั อาจมีอาการคลายสําลักน้ําลาย 



  - มีอาการสะดุงตื่น ผวา  พลกิตัว หรือ หายใจแรงเหมือนขาดอากาศหลังจากหยุดหายใจ 

  - ในเด็กอาจมทีานอนที่ผิดปกติ เชน ชอบนอนตะแคง หรือ นอนคว่ํา หรือ อาจไมมสีมาธทิํา

อยางใดอยางหนึง่ไดนาน (attention deficit disorder) หงุดหงิดงาย หรือมีกิจกรรมตางๆ ทําตลอด 

เวลา  (hyperactivity) หรือมีปสสาวะราดในเวลากลางคืน (enuresis) 

  - มีความดันโลหิตสูงซึง่ยงัหาสาเหตุไดไมชัดเจน 

  - ประสิทธภิาพในการทาํงาน หรือผลการเรียนแยลง เพราะอาการงวง, ขาดสมาธ ิ   

พัฒนาการทางสมองและสตปิญญา รวมทัง้ความจําแยลง   

  - อาจมาดวยอาการที่ไมชัดเจน เชน ออนเพลีย  มีอาการซึมเศรา  มีสมรรถภาพทางเพศดอย

ลง  หงุดหงิด หรือมีอารมณเสียงาย 

 เมื่อแพทยสงสยัวาทานอาจมีภาวะหยุดหายใจขณะหลบั หรืออาจเปนนอนกรนอนัตราย  

นอกเหนือจากการซักประวัติ และตรวจรางกายแลว แพทยอาจสงทาน ตรวจการนอนหลับ 

(polysomnography) เพื่อชวยยนืยนัการวนิิจฉัยโรค (แยกวาทานเปน กรนธรรมดา หรือกรนอนัตราย  

มีภาวะหยุดหายใจขณะหลบัหรือไม) และถาทานเปนนอนกรนอนัตราย  การตรวจการนอนหลับจะ

บอกความรนุแรงของโรคได วามีภาวะหยดุหายใจขณะหลับมากหรือนอยเพียงใด และชวยใหแพทย

วางแผนการรักษาทานไดดีข้ึน 

 การตรวจการนอนหลับ เปนการวัด 

  - คลื่นไฟฟาสมอง, ความตึงตัวของกลามเนื้อ และการเคลื่อนไหวของลกูตา (บอกความตื้นลกึ 

หรือ ระยะของการนอนหลับ และแยกจากภาวะตื่น) 

  - ลมหายใจผานเขาออกทางจมูก และปาก และการเคลื่อนไหวของทรวงอก และทอง (ชวย

แยกระหวางการหายใจที่ปกติ และการหยดุหายใจ รวมทั้งบอกชนิดของการหยุดหายใจ) 

  - ความเขมขนของออกซิเจนในเลือด (บอกความรุนแรงของการลดลงของปริมาณออกซิเจนใน

เลือด)   

  - คลื่นไฟฟาหวัใจ (บอกวามภีาวะหัวใจเตนผิดจังหวะหรอืไม ในชวงหยุดหายใจ หรือขณะนอน

หลับ)  

 

  โดยผูปวยตองมานอนในหองปฏิบัติการ (Sleep laboratory) หนึง่คืน โดยจะมีเจาหนาที่ 

(sleep technician) ติดเครื่องวัดดังกลาวกบัตัวผูปวย และคอยดูแลความเปนไปของผูปวยตลอดคืน 

 

 


