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S p iro m etry

Spirometry เป็นการตรวจวัดสมรรกภาพของบอดท่ีมีประใยชน์ ท้ังทนด้านการ 

ไนิจฉัย ติดตามผสการรักษา แสะพยากรณ์ใรคบอดหลาย«นิด รามท้ังใรคหอบหืด การทฯ

ไข้เดรองมอทเรยกว่า spirometer

วิธทำ เตรียมผู้ป่ายทห้เข้าทจกงเนตอนการทำ จากน้ันไห้ผู้ป่ายหายทจI ข้าสึกสุด 

กท้ัใ!หายไจ, แล้าไข้บากอม mouth piece ของเคร๋ึองท่ีงต่อกั ฑ่อกระดาษท่ีใข้แล้วท้ัง เลย 

ไห้แน่น, บัดจมูกด้ายมีอหรีอท่ีหนีบจมูก, แล้วไห้เป ่า สมออกทางบากไห้เร็วและแรงท่ีสุดเท่า 

ท่ีจะทำได้ ใด็ยท่ีจะมีเจ้าหน้าท่ี เ รนกดบ่มเ บัดบัด เ พ๋ึอวัดอากาศท่ีไหลผ่^นเครอง (พูนIกษม 

2526) ทำ 3 ดร้ังแล้วไข้ค่าท่ีดีท่ีสุด ผลจะออกมาท้ังท่ีเป็นค่าด้วเลข และ บันทึกเป็นเล้น

กราพ volume-time curve และ flow-volume curve

ค่าท่ีได้จากการทำ spirometry และนำมาไข้ในการวิจัยคร้ังน้ี 

FVC = Forced v ita l capacity เป็นบริมาตรของลมท่ีเป่าออกอย่างแรงจน 

หมดหลังจากหายไจ เข้า เต็มท่ี มีหน่วย เป็นลิตร

FEVj = Forced expiratory volume at 1 second เป็นบรีมาตรของลม 

ท่ีเป่าออกอย่างเร็วแรงนานไนวินาทีท่ี 1 มีหน่วยเป็นลิตร

PEFR = Peak expiratory flow meter เบนความเรวสุงสุดของลมหายไจ 

ออกเต็มท่ี มีหน่วยเป็นลิตรต่อนาที

การวัดความรุนแรงของการตีบของหลอดลม ไข้ค่า FVC, FEV-L, FEV-|/FVC% 

ค่าท่ีลดลงแสดงความล้มพันธ์กับความรุนแรงของการตีบของหลอดลม (Gardner, Crapo, 

and Nelson, 1989)

การวัดความรุนแรงของอาการหอบหืดนิยมไข้ค่า FEV-L และ PEFR แล้วได้มีการ 

แบ่งความรุนแรงของอาการหอบหืดใดยไข้ค่าเหล่าน้ีท่ีงแตกต่างกันออกไบ เส์น FEV-L น้อย 

กว่า 25% of predicted เป็นข้ันรุนแรง, 26-50% of predicted เป็นข้ันบานกลาง,



FEV1 น้อยกว่า 0.7 ลิตร นักาะด้.องรับผู้Llายไไร้ทJTใน'โรงVเยาบาล นอกจากน้ียังได้ม

การาสัค่า PEFR น้อยกว่า 100 ลิตร/นาที หรือ 16% of predicted กึอเรนข้ันรุนแรง 

(Corre and Rothstein 1985)

การวัดการตอบลนองของการรักพาอาการหอบทีดาสับริมาทภารเท่ีมข้ันของ FEV̂  

แสะ PEFR (Wilson and Fairshter 1985; Shim 1989)

ค่า spirometry บางค่าไม่ได้น0'มาาสัานการวิจัยคร้ังน้ี แต่ได้ทูกกส่าวถึงาน

ผสงานวิจัยท่ีราบรามไว้ ค่าเหส่าน้ีได้แก่

MEIR = Maximum Expiratory Flow Rate ใ <0 Forced Expiratory

Flow at 200-1200 ml. = FEF200-1200 ท่ี0 ดาามเร็วเaiล่ียา'กส่างคาานจุ 200 - 

1200 มส.แรกของ FVC เรนส่านท่ีงผีการเปล่ียนแปลงได้ตามความมากน้อยของแรงท่ีเป้า 

ไม่นิยมน0'มาคฯนาท

MMEFR = MaxiVum Mid Expiratory Flow Rate หรอ FEF25_75% เป้พ 

ความเร็วเฉล่ียาน?!วงความจุร้อยละ 25-75 ของ FVC เรนส่านท่ีงไม่ข้ันอยู่กับแรงท่ีเป้า

ทอว่าบอกความผิดปรกติได้ไวกว่า FEVj และ FEV̂ /FVC% านความผิดปรกติของหลอดลม
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