
5 โรค​ใน​เด็ก​ ที่​ผู​ปกครอง​ควร​ใสใจ​ลูก​หลาน​…กอน​จะ

เกิน​แก​ไข

รางกาย​ของ​มนุษย​ทัง้​ภายนอก​และ​ภายใน​จะ​มี​การ​เจริญ​เติบโต​ขึ้น​ตาม​วัย​ คุณ​พอคุณ​แม​ทุก​คน​ก็​อยาก​ให​ลูก​ที่​เกิด​มา

นัน้​มี​สุขภาพ​ที่​แข็ง​แรง​ แต​กระนัน้​ก็​ยัง​มี​โรค​ภัย​ที่​ไม​อาจ​หลีก​เลี่ยง​ได​แม​จะ​ดูแล​ดี​เพียง​ใด​ก็​ตาม​ รวม​ทัง้​บาง​ภาวะ​ที่

เกิด​ความ​ผิด​ปกติ​ใน​การ​สราง​อวัยวะ​ของ​ตัว​ออน​ตัง้แต​คุณ​แม​ตัง้​ครรภ​ วัน​น้ี​เรา​จะ​มาบ​อก​เลา​ความ​ผิด​ปก​ติ​ 5 โรค​ ที่

มัก​จะ​พบ​ใน​เด็ก​แรก​เกิด​ไป​จนถึง​เด็ก​กอน​วัย​เรียน​ ให​คุณ​ผู​ปกครอง​ทุก​ทาน​ได​ทราบ​กัน​ เพื่อ​สังเกต​และ​เฝ า​ระวัง​บุตร

หลาน​ให​เติบโต​อยาง​มี​สุขภาพ​ที่​แข็ง​แรง

พญ.​ลัน่​ทม​ ตัน​วิ​เชียร​ กุมาร​ศัลย​ศาสตร​ ศูนย​กุมาร​เวช​กรุง​เทพ​ โรง​พยาบาล​กรุง​เทพ​ กลาว​วา​ โรค​ที่​สามารถ​ตรวจ

พบ​ได​ตัง้แต​ใน​เด็ก​แรก​เกิด​มี​หลาย​โรค​ที่​หาย​เอง​ได​ ดวย​การ​ดูแล​เอาใจ​ใส​ของ​พอ​แม​ และ​บาง​โรค​ที่​จําเป็น​ตอง​พึ่ง​การ

รักษา​ทัง้​การ​ใช​ยา​ไป​จนถึง​การ​ผาตัด​ศัลย​กร​รม​ แต​มี​ 5 โรค​ที่​นา​เป็น​หวง​ ตอง​ให​คุณ​พอคุณ​แม​หมัน่​สังเกต​อา​การ​ เมื่อ

พบ​วา​บุตร​หลาน​ของ​ทาน​มี​อาการ​ที่​นา​สงสัย​ควร​พา​มา​พบ​แพทย​เพื่อ​ทําการ​ตรวจ​วินิจฉัย​และ​รักษา​ที่​เหมาะ​สม​และ

เกิด​ผล​ดี​ตอ​ลูก​น อย

1.​โรค​ไส​เลื่อ​น (Hernia) เป็น​ภาวะ​ที่​ลําไส​หรือ​อวัยวะ​ใด​ก็ตาม​ที่​อยู​ใน​ชอง​ทอง​ เกิด​การ​เคลื่อน​ตัว​ออก​จาก​ตําแหนง​ที่

อยู​เดิม​ผาน​รู​หรือ​ดัน​ตัว​ผาน​บริเวณ​กลาม​เน้ือ​หรือ​พังผืด​ที่​เกิด​ความ​ออน​แอ​ สูญ​เสีย​ความ​แข็ง​แรง​ ไป​อยู​ยัง​อีก

ตําแหนง​หน่ึง​ และ​มัก​ทําให​เห็น​เป็น​กอน​ตุง​ตรง​บริเวณ​ใด​บริเวณ​หน่ึง​ของ​ผนัง​หน า​ทอง​ โดย​อวัยวะ​ที่​เกิด​ไส​เลื่อน​ได

บอย​ คือ​ ลําไส​เล็ก​ ไส​เลื่อน​เป็น​ภาวะ​ที่​พบ​ได​บอย​ใน​คน​ทุก​วัย​ ทุก​เชื้อ​ชา​ติ​ และ​มี​อยู​ดวย​กัน​หลาย​ชนิด​ สวน​ใหญ​มัก​มี

ความ​ผิด​ปกติ​มา​แต​กําเนิด​ มี​สวน​น อย​อาจ​เกิด​ขึ้น​ภาย​หลัง​การ​ผาตัด​ชอง​ทอง​ สาเหตุ​ของ​ไส​เลื่อน​โดย​สวน​ใหญ​ มัก

เกิด​จาก​ผนัง​หน า​ทอง​บาง​จุด​มี​ความ​ออนแอ​หรือ​หยอน​ยาน​ผิด​ปก​ติ​ ทําให​ลําไส​ที่​อยู​ขาง​ใต​ไหล​เคลื่อน​เขาไป​อยู​ใน

บริเวณ​นัน้​ ๆ ทําให​เห็น​เป็น​กอน​ตุง​ แต​สามารถ​ทําการ​รักษา​ได​โดย​การ​ผา​ตัด​ ซึ่ง​ไม​นา​กลัว​อยาง​ที่​คิด​ และ​การ​ผาตัด

น้ี​ไม​ได​ผา​เขาไป​ภายใน​ชอง​ทอง​ เพียง​แต​ผาตัด​ซอมแซม​ผนัง​หน า​ทอง​ที่​เป็น​ปัญหา​เทา​นัน้​ ใช​เวลา​ผา​ตัด​ 30 – 45 นา

ที​ และ​ ทาง​โรง​พยาบาล​ก็​จะ​ให​กลับ​บาน​ได​เลย​ใน​วัน​เดียว​กัน​ เมื่อ​เด็ก​ฟ้ืน​จาก​การ​ดม​ยาสลบ​และ​ตื่น​ได​ดี​ ไมมี​ภาวะ

แทรก​ซอ​น ​ยกเวน​เด็ก​ที่​มีอายุ​น อย​มาก​ เชน​ เด็ก​คลอด​กอน​กําหน​ด หรือ​เด็ก​มี​โรค​ประจําตัว​บาง​อยาง​เชน​โรค​หัวใจ

พิการ​แต​กําเนิด​ โรค​ไต​ ใน​เด็ก​จะ​พบ​เป็น​ชนิด​ไส​เลื่อน​ที่​ขา​หนีบ​ ซึ่ง​พบ​ได​ทัง้​ใน​เด็ก​ชาย​และ​เด็ก​หญิง

2.​ โรค​หลอดอาหาร​อุด​ตัน​โดย​สมบูรณ​แต​กําเนิด (Esophageal Atresia) เป็น​สาเหตุ​หน่ึง​ของ​ภาวะ​หายใจ​ลําบาก​ใน

ทา​รก​ โดย​มี​อาการ​ตัง้แต​ระยะ​แรก​คลอด​ซึ่ง​สวน​ใหญ​จะ​เริ่ม​จาก​อาการ​ไม​รุน​แรง​ เชน​หายใจ​เร็ว​ มี​เสียง​ครืด​คราด​ใน

ลําคอ​ มี​น้ําลาย​ออก​มาก​ตลอด​เวลา​ และ​สําลัก​น้ําหรือ​นม​ตัง้แต​ครัง้​แรก​ที่​เริ่ม​ให​รับ​ประ​ทา​น ​ซึ่ง​อาจ​นําไป​สู​ภาวะ​ปอด
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บวม​ เป็น​ภาวะ​แทรกซอน​ที่​สําคัญ​และ​เพิ่ม​ความ​เสี่ยง​ และ​ระยะ​เวลา​ใน​การ​รักษา​ที่​มาก​ขึ้น​ ทารก​กลุม​น้ี​ แพทย

สามารถ​วินิจฉัย​ตัง้แต​แรก​คลอด​ หรือ​กอน​คลอด​ ผล​การ​รักษา​จึง​ขึ้น​อยู​กับ​ความ​รวดเร็ว​ใน​การ​วิ​นิจ​ฉัย เชน​ การ​ตรวจ

อัลตรา​ซาวด​ชอง​ทอง​ของ​ทารก​ใน​ครรภ​ พ​บวา​ทารก​ที่​ตรวจ​ไม​พบstomach bubble ใน​ขณะ​ที่มา​รด​ามี​น้ําครํ่ามาก​

จะ​มี​ความ​สัมพันธ​กับ​ภาวะ​หลอดอาหาร​อุด​ตัน​ สูง​ถึง​ 30-70% หรือ​การ​วินิจฉัย​ภาย​หลังค​ลอด​ทารก​แรก​เกิด​ที่มา​รด

ามี​ประวัติ​มี​น้ําครํ่ามาก​ใน​ระหวาง​ตัง้​ครรภ​ควร​ได​รับ​การ​ติดตาม​ดู​อาการ​อยาง​ใกล​ชิด​ เพื่อ​สังเกต​อาการ​ที่​บง​บอก​ถึง

ภาวะ​ทาง​เดิน​อาหาร​อุด​ตัน​ โดย​เฉพาะ​สภาพ​ของ​ทาง​เดิน​หาย​ใจ​ เชน​ การ​เกิด​ปอด​อักเสบ​และ​ความ​รุนแรง​ของ​ปอด

อัก​เส​บ รวม​ทัง้​ความ​รุนแรง​ของ​ภาวะ​ความ​พิการ​รวม​ที่​พบ​ดวย​ แลว​จะ​ผาตัด​รักษา​ความ​พิการ​ของ​หลอดอาหาร​อุด

ตัน​น้ี​ทัน​ที​ ใน​ทารก​ที่​พรอม​ใน​ชวง​สัปดาห​แรก​เกิด​ (1-7 วัน​แรก​)

3.​โรค​ลําไส​กลืน​กัน (Intussusception) คือ​ภาวะ​ที่​ลําไส​สวน​ตน​มุด​เขา​สู​โพรง​ของ​ลําไส​สวน​ที่​อยู​ถัด​ไป​ทาง​ดาน​ปลาย​

เป็น​ภาวะฉุกเฉิน​ที่​ตอง​ได​รับ​การ​รักษา​อยาง​ถูก​ตอง​และ​รวด​เร็ว​ เพราะ​ถา​ลําไส​กลืน​กัน​อยู​เป็น​เวลา​นา​น ​จะ​เกิด​ภาวะ

ลําไส​ขาด​เลือด​จน​เกิด​การ​เนา​ ลําไส​แตก​ทะ​ลุ​ และ​เยื่อ​บุ​ชอง​ทอง​อัก​เส​บ รวม​ทัง้​ติด​เชื้อ​ใน​กระแส​เลือด​และ​อาจ​จะ​เสีย

ชีวิต​ได​ เด็ก​วัย​ 3 เดือน​ ถึง​ 2​ ปี​ เป็น​วัย​ที่​เสี่ยง​ที่​สุด​ จะ​เป็น​ชนิด​กลืน​กัน​แบบ​มี​การ​มุด​ตัว​ของ​ลําไสเล็ก​สวน​ปลาย​เขา

สู​โพรง​ลําไสใหญ​สวน​ตน ileocolic type วิธี​สังเกต​วา​เด็ก​มี​ภาวะ​สําไส​กลืน​กัน​หรือ​ไม​ พอ​แม​ควร​สังเกต​จาก​ลูก​มี

อาการ​ปวด​ทอง​ กระ​สับ​กระ​สาย​ มือ​เทา​เกร็ง​ และ​รองไห​เป็น​พักๆ​ ประ​มา​ณ 15-30 นา​ที​ ก็​เริ่ม​รอง​อีก​ เวลา​ที่​รองไห

ลูก​จะ​งอ​เขา​ขึ้น​ทัง้​สอง​ขา​ง Colicky pain ยัง​มี​อาการ​ทอง​อืด​และ​อา​เจียน​ ชวง​แรก​มัก​จะ​เป็น​นม​หรือ​อาหาร​ที่​ลูก​กิน

เขา​ไป​ แต​ระยะ​หลัง​จะ​มี​สี​เหลือง​หรือ​เขียว​ของ​น้ําดี​ปน​ออก​มา​ อุจจาระ​มี​เลือด​คลํ้าๆ​ ปน​เมือก​ และ​เด็ก​บาง​คน​อาจ​จะ

มี​อาการ​ซึม​หรือ​ชัก​รวม​ดวย​การ​รักษา​โรค​ลําไส​กลืน​กัน​มี​ 2​ วิธี​ วิธี​แรก​คือ​ การ​ดัน​ลําไส​สวน​ที่​ถูก​กลืน​ ให​ออก​มา​จาก

ลําไส​สวน​ที่​กลืน​กัน​อยู​โดย​การ​ใช​แรง​ดัน​ผาน​ทาง​ทวาร​หนัก​ซึ่ง​อาจ​จะ​ใช​การ​สวน​ลําไสใหญ​ดวย​สาร​ของ​ เหลว​ที่​เป็น

สาร​ทึบ​รัง​ส ีbarium หรือ​ใช​กาซ​เป็น​ตัว​ดัน​ ถา​กระบวนการ​สวน​ลําไสใหญ​สามารถ​ดัน​ลําไส​ที่​กลืน​กัน​ออก​ได​สําเร็จ​ ก็

ไม​จําเป็น​จะ​ตอง​ผา​ตัด​ ผู​ปวย​สวน​ใหญ​สามารถ​รับ​ประทาน​อาหาร​ได​ภาย​ใน​ 1-2 วัน​ วิธี​การ​ที่​สอง​คือ​ การ​ผาตัด​เปิด

ชอง​ทอง​ ใน​การ​ผาตัด​นัน้​ศัลยแพทย​จะ​ใช​มือ​บีบ​ดัน​ให​ลําไส​สวน​ที่​กลืน​กัน​คลาย​ตัว​ออก​จาก​กัน​ มี​เพียง​ผู​ปวย​สวน

นอย​ที่​มี​การ​เนา​หรือ​มี​การ​แตก​ทะลุ​ของ​ลําไส​แลว​ ซึ่ง​ใน​กรณี​เชน​น้ี​จําเป็น​จะ​ตอง​ตัด​ลําไส​สวน​ที่​เนา​ตาย​ออก​และ

ทําการ​ตอ​ลําไส​สวน​ที่​ดี​เขาหา​กัน​ กลุม​น้ี​จะ​รุน​แรง​ และ​ใหการ​ดูแล​รักษา​แบบ​กลุม​ลําไส​อุด​ตัน​ นอน​ใน​โรง​พยาบาล​นา

น ​และ​มี​อาการ​แทรกซอน​ที่​รุน​แร​งก​วา

4.​โรค​ลําไส​อุด​ตัน​ใน​เด็ก​แรก​เกิด (Gut Obstruction) ภาวะ​ลําไส​อุด​ตัน​ เป็น​ภาวะ​ที่​กระเพาะ​อาหาร​หรือ​สําไส​เกิด​การ

อุด​ตัน​ ทําให​อาหาร​ผาน​ลง​ไป​ไม​ได​ ถือ​เป็น​ภาวะ​ราย​แรง​ หาก​ไม​ได​รับ​การ​รักษา​ใน​เวลา​ที่​เหมาะ​สม​มัก​มี​อันตราย​ถึง

ชีวิต​ได​ สาเหตุ​หลัก​ของ​การ​เกิด​ภาวะ​ลําไส​อุด​ตัน​ใน​เด็ก​แรก​เกิด​ เกิด​จาก​ความ​ผิด​ปกติ​ของ​โครงสราง​ใน​ระบบ​ทาง

เดิน​อาหาร​ตลอด​แนว​ ตัง้แต​กระเพาะ​อาหาร​จนถึง​ลําไส​ใหญ​ เชน​ กระเพาะ​สวน​ปลาย​ตีบ​ตัน​โดย​กําเนิด Infantile

hypertrophic pyloric stenosis มัก​พบ​ใน​ชวง​อายุ​ 2​-8​ สัปด​าห, Volvulus, Malrotation จะ​เป็น​จาก​ตําแหนง​ของ

ระบบ​ทาง​เดิน​อาหาร​วางตัว​ผิด​ที่​ ทําให​เกิด​การ​บิด​และ​พัน​กัน​ของ​ลําไส​เล็ก​ ทําให​ไม​สามารถ​นําอุจจาระ​เคลื่อน​ลง​สู​รูท



วาร​หนัก​ พ​บได​ทุก​ชวง​อา​ยุ​ การ​สังเกต​อา​การ​ 1.​ลูก​อาเจียน​พุง​เกือบ​ทุก​ครัง้​ที่​กิน​นม​ บาง​ครัง้​อาจ​มี​อาเจียน​เป็น​น้ําดี

ปน​รวม​ดวย​ ซึ่ง​ขึ้น​กับ​ตําแหนง​ของ​การ​อุด​ตัน​ คือ​ เกิด​การ​อุด​ตัน​ที่​ลําไส​เล็ก​ มัก​มี​อาการ​ปวด​บิด​เกร็ง​เป็น​พักๆ​

บริเวณ​รอบ​ๆ สะดือ​และ​อาเจียน​พุง​รุนแรง​ติดๆ​ กัน​ มัก​มี​เศษ​อาหาร​หรือ​น้ําดี​ออก​มา​ เกิด​การ​อุด​ตัน​ที่​ลําไส​ใหญ​ มัก

ไมมี​อาการ​อาเจียน​หรือ​ไมมี​เพียง​เล็ก​น อย​ ไม​ผาย​ลม​ มี​อาการ​ทอง​อืด​ ซึ่ง​อาจ​ไม​ชัดเจน​ใน​ระยะ​แรก​ แต​ตอ​มา​จะ​คอย​

ๆ มี​มาก​ขึ้น​ 2​.​ ใน​ชวง​แรก​เกิด​ไม​ถาย​ขีเ้ทา​หรือ​มี​ความ​ผิด​ปกติ​ใน​การ​ถาย​ขี้​เทา​ ไม​วา​จะ​เป็น​ถาย​ขีเ้ทา​ชา​กวา​ปกติ

หรือ​ปริมาณ​น อย​และ​สี​ซีด​กวา​ปก​ติ​ 3.​ ไม​คอย​ถาย​หรือ​ผาย​ลม​ เหมือน​เด็ก​ปก​ติ​ ทอง​อืด​ ซึ่ง​อาการ​มัก​เกิด​ขึ้น​ให​เห็น

ผิด​สังเกต​ประมาณ​ 2​-3​ วัน​ 4.​ เลีย้ง​ไม​โต​ น้ําหนัก​ตัว​ขึ้น​ไม​ดี​หรือ​ลด​ลง​อาการ​ขาง​ตน​น้ี​ถา​เป็น​อยู​หลาย​วัน​ เด็ก​มัก​มี

ภาวะ​ขาด​น้ํา และ​อาจ​มี​ภาวะ​ช็อก​ (เหงื่อ​ออก​ ตัว​เย็น​ กระ​สับ​กระ​สาย​ ชีพจร​เบา​เร็ว​ ควา​มดัน​ตก​ ปัสสาวะ​ออก​น อย​)

ซึ่ง​ถา​ไม​ได​รับ​การ​รักษา​ เด็ก​จะ​มี​ภาวะ​ขาด​น้ํา ซึม​ชัก​ และ​เสีย​ชีวิต​ได​ การ​รักษา​ หาก​สงสัย​ให​รีบ​นําลูก​น อย​สง​โรง

พยาบาล​โดย​ดวน​ ตอง​ทําการ​ตรวจ​รางกาย​และ​ทําการ​ตรวจ​พิเศษ​เอกซเรย​และ​ทําการ​ผา​ตัด​ การ​รักษา​โดย​มาก​มัก

ตอง​ทําการ​ผาตัด​เพื่อ​แกไข​ความ​ผิด​ปก​ติ​ ซึ่ง​ตอง​อยู​ใน​ความ​ดูแล​ของ​กุมาร​ศัลยแพทย​และ​กุมาร​แพทย​รวม​กัน

5.​โรค​ติด​เชื้อ​ของ​ระบบ​ทาง​เดิน​ปัสสาวะ​ใน​เด็ก (Urinary tract infection for Children) เด็ก​ที่​เป็น​โรค​น้ี​จะ​มี​อาการ

ไข​ รอง​กวน​หรือ​มี​อาการ​ปวด​ทอง​เวลา​ปัสสาวะ​ ปัสสาวะ​มี​กลิ่น​เหม็น​ สี​แดง​หรือ​ขุน​ ปัสสาวะ​บอย​ ไม​สุด​ บาง​คน​มา

ดวย​อาการ​เบื่อ​อา​หาร​ อา​เจียน​ ถาย​เหลว​ เมื่อ​ตรวจ​รางกาย​ไม​พบ​ความ​ผิด​ปกติ​ที่​ชัด​เจ​น ​จะ​ทําการ​เก็บ​ปัสสาวะ​เพื่อ

สง​ตรวจ​โดย​การ​ดู​ดวย​กลองจุลทรรศน​นับ​จํานวน​เม็ด​เลือด​ขาว​ และ​สง​เพาะ​เชื้อ​เพื่อ​ทราบ​ชนิด​ของ​การ​ติด​เชื้อ​ หาก

พบ​วา​มี​ความ​ผิด​ปกติ​จะ​ทําการ​รักษา​โดย​การ​ให​ยา​ปฏิ​ชีว​นะ​ และ​หาก​เป็น​เด็ก​อายุ​ตํ่ากวา​ 5 ขวบ​ทุก​ราย​ที่​มี​การ​ติด​เชื้อ

ทาง​เดิน​ปัสสาวะ​ ควร​ได​รับ​การ​ตรวจ​เพิ่ม​เติม​ของ​ระบบ​ทาง​เดิน​ปัสสาวะ​โดย​อัลตรา​ซาวด​และ​อื่นๆ​ เพื่อ​ดู​ความ​ผิด

ปกติ​ทาง​ดาน​รูป​ราง​ของ​ไต​ ทอ​ไต​ และ​กระเพาะ​ปัสสาวะ​ เน่ืองจาก​ภาวะ​ปัสสาวะ​ไหล​ยอน​กลับ​ เป็น​ภาวะ​ที่​ทําให​ผู

ปวย​ติด​เชื้อ​ซํ้าๆ​จน​เป็น​อันตราย​ตอ​ไต​ใน​ระยะ​ยาว​ได​ ผู​ปกครอง​ควร​พา​ลูก​พบ​แพทย​หาก​สงสัย​วา​ลูก​เป็น​โรค​ทาง​เดิน

ปัสสาวะ​อัก​เส​บ เพื่อ​ได​รับ​การ​วินิจฉัย​และ​รักษา​อยาง​เหมาะ​สม​ ไม​ควร​ซื้อ​ยา​ปฏิชีวนะ​ให​ลูก​ทาน​เอง​ การ​รักษา​ ปัญหา

สวน​ใหญ​เกิด​จาก​การ​ติด​เชื้อ​แบค​ที​เรี​ย จึง​จําเป็น​ตอง​ใช​ยา​ปฏิชีวนะ​ใน​การ​รักษา​การ​ติด​เชื้อ​ทาง​เดิน​ปัสสาวะ​ ซึ่ง

แพทย​จะ​เลือก​ชนิด​ และ​ขนาด​ของ​ยา​ รวม​ทัง้​วิธี​การ​ให​ยา​ ให​เหมาะ​สม​กับ​สภาวะ​การ​ติด​เชื้อ​ที่​เป็น​อยู​ ซึ่ง​อาจ​เป็นการ

ให​ยา​ฉีด​หรือ​ยา​ชนิด​รับ​ประ​ทา​น ​สวน​ใหญ​ใน​ราย​ที่​มี​การ​ติด​เชื้อ​รุน​แรง​ มัก​จะ​มี​ไข​สูง​และ​มี​อา​เจียน​ ปวด​ทอง​รวม​ดวย​

ก็​จะ​เป็น​ยา​ฉีด​ และ​เขา​รับ​การ​รักษา​ตัว​ใน​โรง​พยาบาล​จะ​เหมาะ​สม​กวา​ แต​ใน​ราย​ที่​อาการ​ไม​มาก​ และ​สามารถ​ทาน​ยา

ได​ ก็​อาจ​เลือก​เป็น​ยา​ชนิด​รับ​ประทาน​ได​ ผู​ปกครอง​ควร​ให​ลูก​ดื่ม​น้ํามาก​ๆและ​ปัสสาวะ​บอย​ๆ เพื่อ​ชวย​ขับ​เชื้อ​โรค​ออก

จาก​ราง​กาย​ ให​ยา​ลด​ไข​ เช็ด​ตัว​ และ​การ​รักษา​ประ​คับ​ประคอง​ตาม​อา​การ​ เชน​ ให​ทาน​อาหาร​ที​ละ​น อย​ ให​บอย​ๆ ใน

ราย​ที่​มี​ปัญหา​คลื่นไส​อา​เจียน​ เด็ก​กลุม​น้ี​จะ​มี​สาเหตุ​จาก​ความ​ผิด​ปกติ​ของ​โครงสราง​ภายใน​ของ​ระบบ​ทาง​เดิน

ปัสสาวะ​ ซึ่ง​ตอง​ตรวจ​หา​สาเหตุ​หลัง​จาก​รักษา​อาการ​ติด​เชื้อ​หาย​ดี​ มิ​เชน​นัน้​จะ​เกิด​การ​ติด​เชื้อ​ได​อีก​ซํ้าซาก​ จน​เกิด

อันตราย​และ​เป็น​แผล​ที่​ไต​นําไป​สู​ไต​วาย​เรื้อ​รัง​ได


