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ภาวะเอออร์ตาส่วนโค้งมีสองข้างคืออะไร? 
ภาวะเอออร์ตาส่วนโค้งมีสองข้าง เป็นความแปรปรวนทางกายวิภาคแต่กำเนิดของหลอดเลือดแดงเอออร์ตา (aorta) ซึ่งเป็น
หลอดเลือดแดงใหญ่ที่นำเลือดจากหัวใจไปยังร่างกายและสมอง โดยปกติหลอดเลือดนี้จะมีลักษณะโค้งด้านบนสุดเรียกว่า 
เอออร์ตาส่วนโค้ง (aortic arch) โดยปกติ เอออร์ตาส่วนโค้งจะมีเพียงข้างเดียวซึ่งอยู่ข้างซ้ายของหลอดลม แต่ในกรณีของ
ภาวะเอออร์ตาส่วนโค้งมีสองข้าง จะพบว่ามีเอออร์ตาส่วนโค้งอีกข้างเพ่ิมข้ึนมาซึ่งอยู่ข้างขวาของหลอดลม  

การที่มีเอออร์ตาส่วนโค้งทั้งสองข้าง ทำให้หลอดเลือดล้อมรอบหลอดลมและหลอดอาหารเป็นวง หากวงแหวนหลอดเลือด 
(vascular ring) นี้รัดแน่นเกินไป อาจทำให้ทารกมีอาการหลอดลมหรือหลอดอาหารถูกกดเบียดได้ 

เกิดขึ้นได้อย่างไร? 
ยังไม่ทราบสาเหตุที่แน่ชัด ภาวะนี้พบประมาณ 1 ใน 10,000 ราย ซึ่งส่วนใหญ่จะเป็นความผิดปกติที่พบเพียงอย่างเดียว 
(isolated) และส่วนน้อยที่จะพบร่วมกับความผิดปกติของหัวใจชนิดอื่น ภาวะเอออร์ตาส่วนโค้งมีสองข้างมีหลายรูปแบบ ซ่ึง
เกิดข้ึนตั้งแต่ช่วงพัฒนาการของทารกในครรภ์ ในบางรายซ่ึงพบได้ไม่บ่อย อาจเกี่ยวข้องกับความผิดปกติทางพันธุกรรม เช่น 
การขาดหายของชิ้นส่วนโครโมโซมที่ตำแหน่ง 22q11 ของโครโมโซมคู่ท่ี 22 (22q11 deletion) 

ควรท าการตรวจเพิ่มเติมหรือไม่? 
ควรตรวจเพิ่มเติมเพื่อแยกว่า ภาวะนี้เป็นความผิดปกติที่พบเพียงอย่างเดียวหรือมีความผิดปกติอื่นร่วมด้วย เช่น ความ
ผิดปกติของหัวใจหรือความผิดปกติทางพันธุกรรม การตรวจทางพันธุกรรมของทารกในครรภ์สามารถทำได้โดยการเจาะ
น้ำคร่ำ (amniocentesis) ซึ่งเป็นการใช้เข็มขนาดเล็กเจาะผ่านผนังหน้าท้องภายใต้การอัลตราซาวด์เพ่ือเก็บตัวอย่างน้ำคร่ำ 

คุณควรปรึกษาแพทย์เวชศาสตร์มารดาและทารกในครรภ์ (MFM) เพ่ือตรวจอัลตราซาวด์ทารกในครรภ์อย่างละเอียดเพื่อหา
ความผิดปกติของอวัยวะอื่น ๆ รวมถึงควรตรวจอัลตราซาวด์หัวใจทารกในครรภ์อย่างละเอียด (fetal echocardiography) 
และอาจต้องปรึกษากุมารแพทย์โรคหัวใจ ซึ่งจะเป็นผู้ดูแลทารกหลังคลอด  

ควรเฝ้าระวังอะไรระหว่างการตั้งครรภ์? 
ทารกท่ีมเีอออร์ตาส่วนโค้งสองข้างมักจะไม่แสดงอาการผิดปกติระหว่างตั้งครรภ์ อย่างไรก็ตาม แนะนำให้ได้รับการตรวจอัล
ตราซาวด์อย่างละเอียดโดยแพทย์เวชศาสตร์มารดาและทารกในครรภ์ โดยจะร่วมกับกุมารแพทย์โรคหัวใจประเมินการแตก
แขนงของหลอดเลือดที่ออกจากเอออร์ตาส่วนโค้งทั้งสองข้าง ลักษณะของหลอดเลือดเอออร์ตาส่วนโค้งทั้งสองข้าง รวมทั้ง
ประเมินขนาดของต่อมไธมัส (thymus) ซึ่งอยู่ในบริเวณทรวงอกด้านบน และตรวจหาความผิดปกติของหัวใจหรือโครงสร้าง
อ่ืน ๆ ที่อาจพบร่วมด้วย 
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มีผลต่อทารกหลังคลอดอย่างไร? 
อาการของทารกหลังคลอดมักขึ้นอยู่กับความแน่นของวงแหวนหลอดเลือดที่โอบรัดหลอดลมและหลอดอาหารโดยเอออร์ตา
ส่วนโค้งทั้งสองข้าง ก่อนคลอด ภาวะนี้มักจะไม่ทำให้เกิดปัญหาต่อทารกในครรภ์ และแม้หลังคลอด ทารกบางรายอาจไม่มี
อาการเลยในช่วงปีแรก ๆ ของชีวิต อย่างไรก็ตาม หากมีอาการ มักเกิดจากการที่หลอดเลือดที่เป็นวงไปกดเบียดหลอดลม 
และ/หรือ หลอดอาหาร การกดเบียดหลอดลมจะทำให้มีอาการทางระบบทางเดินหายใจ เช่น ไอ หอบหืด (asthma) หายใจ
มีเสียงวี๊ด (wheezing) และปอดอักเสบ (pneumonia) บ่อยครั้ง การกดเบียดหลอดอาหารจะทำให้เกิดอาการเช่น กลืน
ลำบาก สำลักอาหาร และโรคอาหารไหลย้อนกลับจากหลอดอาหาร (reflux disease) 

จะเกิดขึ้นอีกหรือไม่? 
หากไม่มีสาเหตุทางพันธุกรรม ความเสี่ยงที่จะเกิดซ้ำน้อยมาก แต่หากมสีาเหตุทางพันธุกรรม โอกาสเกิดซ้ำจะขึ้นกับสาเหตุ
ของความผิดปกติทางพันธุกรรมนั้น ๆ ซ่ึงควรปรึกษาผู้เชี่ยวชาญด้านพันธุศาสตร์เพ่ือประเมินความเสี่ยงในครรภ์ถัดไป  

ดูแลรักษาและตรวจเพิ่มเติมหลังคลอดอย่างไร? 
การตรวจเพิ่มเติมเพื่อยืนยันการวินิจฉัยหลังคลอด ทำได้โดยการตรวจหลายวิธีร่วมกัน ได้แก่ การเอกซเรย์ทรวงอก (chest 
X-ray) การตรวจเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ (CT scan) การตรวจเอ็มอาร์ไอ (MRI) และการตรวจเอคโคหัวใจ (neonatal 
echocardiography) ในบางกรณี แพทย์อาจส่องกล้องผ่านทางหลอดลม (bronchoscopy) เพ่ือประเมินทางเดินหายใจว่า
ถูกกดเบียดหรืออุดกั้นหรือไม่ ภาวะเอออร์ตาส่วนโค้งมีสองข้างรักษาด้วยการผ่าตัด โดยศัลยแพทย์จะผ่าตัดด้านข้างของ
ทรวงอกระหว่างซี่โครงสองซี่เพื่อเข้าไปยังช่องอก แล้วทำการตัดและผูกหลอดเลือดส่วนที่กดทับหลอดลม เพ่ือคลายแรงกด
เบียด การผ่าตัดนี้มักได้ผลดีมาก และมีความเสี่ยงของภาวะแทรกซ้อนต่ำ อย่างไรก็ตาม ทารกบางรายซึ่งเป็นส่วนน้อยอาจมี
ปัญหาในการกินอาหาร หรือมีปัญหาของการหายใจต่อเนื่องหลังผ่าตัด ศัลยแพทย์ทรวงอกสามารถให้คำปรึกษาเกี่ยวกับ
ภาวะแทรกซ้อนและผลการผ่าตัดเฉพาะราย 

 

ค าถามอ่ืน ๆ ท่ีควรถาม? 
• จะต้องตรวจอัลตราซาวด์บ่อยแค่ไหน?  
• หวัใจของทารกดูปกติหรือไม่?    
• มีความผิดปกติของอวัยวะอ่ืนร่วมด้วยหรือไม่? 
• ควรคลอดที่ไหนเพ่ือให้ทารกได้รับการดูแลที่ดีที่สุดหลังคลอด? 
• อาการที่ควรเฝ้าระวังที่บ้านมีอะไรบ้าง? 
• ทารกหลังคลอดจะต้องได้รับการผ่าตัดเมื่อไหร?่ 
• ทารกหลังคลอดจะได้รับการผ่าตัดที่ไหน และใครจะเป็นผู้ผ่าตัด? 
• ทารกหรือสมาชิกในครอบครัวควรตรวจทางพันธุกรรมหรือไม่? 
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ต้องขอรับค ำแนะน ำทำงกำรแพทย์จำกผู้เชี่ยวชำญหรือแพทย์เฉพำะทำงที่เกี่ยวข้องกับสถำนกำรณเ์ฉพำะของคุณ ก่อนที่จะด ำเนินกำรหรืองด
เว้นกำรด ำเนินกำรใด ๆ ตำมเนื้อหำใน [แผ่นพับนี้/เว็บไซต์ของเรำ] แม้ว่ำเรำจะพยำยำมปรับปรุงข้อมลูใน [แผ่นพับ/เว็บไซต์ของเรำ] เรำไมไ่ด้
ให้กำรรับรอง กำรประกัน หรือกำรค้ ำประกันใด ๆ ไม่ว่ำจะโดยชัดแจ้งหรือโดยนยัว่ำเนื้อหำใน [แผ่นพับ/เว็บไซต์ของเรำ] มีควำมถูกต้อง 
ครบถ้วน หรือเป็นข้อมลูล่ำสุด 
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