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บทคัดย่อ  

ความเป็นมา  
อตัราการเกิดการแพอ้าหารของประชากรทัว่ไปของทัว่โลกในปัจจุบนัมีประมาณร้อยละ 1-

4และมีแนวโนม้สูงข้ึนอยา่งต่อเน่ืองอาการของการแพอ้าหารมีไดห้ลายประเภทและอาการสามารถ
เกิดกบัส่วนของร่างกายไดห้ลายระบบ ความรุนแรงก็อาจมากนอ้ยแตกต่างกนัไปในแต่ละบุคคล 
เช่น อาจน าไปสู่ภาวะการแพรุ้นแรงท่ีอาจมีผลถึงแก่ชีวติได ้(anaphylaxis) ถา้ไดรั้บการรักษาไม่
ทนัท่วงที ดงันั้นการวนิิจฉยัภาวะการแพอ้าหารจึงเป็นส่ิงจ าเป็นท่ีจะตอ้งไดรั้บการศึกษา ส าหรับใน
ประเทศไทยการตรวจการแพอ้าหารดว้ยวธีิการทดสอบการแพอ้าหารโดยการให้รับประทานจริงยงั
ท าไดจ้  ากดัเพียงในสถาบนัโรงเรียนแพทยเ์พียงไม่ก่ีแห่งโดยรพ.ศิริราชเป็นผูน้ าและเป็นสถาบนัแห่ง
แรกท่ีท าการตรวจดว้ยวธีิน้ีมายาวนานมากกวา่ 20 ปีในผูป่้วยจ านวนมากแต่ยงัไม่ไดร้วบรวม
สรุปผลการตรวจดงักล่าวออกมาใหช้ดัเจน นอกจากนั้นแลว้ผลการวจิยัเดิมเป็นผลท่ีไดจ้ากการ
รวบรวมขอ้มูลในผูป่้วยคนละเช้ือชาติซ่ึงมีความแตกต่างกนัทั้งในการตอบสนองและชนิดของ
อาหารท่ีแพ ้

 
วธีิด าเนินการวจิยั 
 การศึกษาน้ีซ่ึงเป็น descriptive retrospective chart review รวบรวมขอ้มูลจากผูป่้วยตั้งแต่
อาย4ุ เดือนจนถึง 17 ปีท่ีสงสัยวา่มีประวติัการแพอ้าหารและเขา้รับการทดสอบการแพอ้าหารโดย
การใหรั้บประทานจริงท่ีหน่วยภูมิแพแ้ละอิมมูโนวทิยาภาควชิากุมารเวชศาสตร์ โรงพยาบาลศิริราช 
ตั้งแต่ปีพ.ศ. 2539-2555 
 
ผลการศึกษา 

การทดสอบการแพอ้าหารโดยการใหรั้บประทานจริงให้ผลบวก 60 คน จาก 206 คน(ร้อย
ละ 29) และ 84 คร้ังจากการทดสอบการแพอ้าหารโดยการใหรั้บประทานจริง306 คร้ัง(ร้อยละ 27.5)
ชนิดของอาหารท่ีพบมากท่ีสุดในกลุ่มอายท่ีุนอ้ยกวา่ 3 ปีไดแ้ก่ แป้งสาลี นมววั ไข่ขาวและไข่แดง 
ส่วนในกลุ่มอายตุั้งแต่ 3 ปีข้ึนไปไดแ้ก่ อาหารทะเลท่ีมีเปลือก(shellfish) แป้งสาลี นมววั ไข่ขาวและ
ไข่แดง โดยอาการแสดงของการทดสอบการแพอ้าหารโดยใหรั้บประทานจริงท่ีใหผ้ลบวกท่ีพบมาก



 

 

ท่ีสุดคือระบบผวิหนงั นอกจากน้ียงัพบวา่การทดสอบภูมิแพท้างผวิหนงัและ specific IgEท่ีใหผ้ล
เป็นบวกมีความสัมพนัธ์เป็นนยัส าคญัทางสถิติกบัผลการทดสอบการแพอ้าหารโดยให้รับประทาน
จริงท่ีใหผ้ลบวก 

 
สรุป 

การทดสอบการแพอ้าหารโดยการใหรั้บประทานจริงมีความจ าเป็นในการช่วยการวนิิจฉยั
ในกรณีท่ีประวติั การตรวจร่างกายยงัไม่สามารถวนิิจฉยัภาวะการแพอ้าหารไดแ้น่ชดั เน่ืองจากผล
การทดสอบการแพอ้าหารโดยใหรั้บประทานจริงท่ีใหผ้ลบวกยงัพบไดเ้พียงแค่หน่ึงในสามของ
ผูป่้วยท่ีมีประวติัสงสัยการแพอ้าหารซ่ึงน าไปสู่การหลีกเล่ียงอาหารโดยไม่จ  าเป็น โดยชนิดอาหาร
ของแต่ละกลุ่มอายกุ็แตกต่างกนัออกไปตามการด าเนินโรคของชนิดอาหารนั้นๆ นอกจากนั้นผลการ
ตรวจเพิ่มเติมคือการทดสอบภูมิแพท้างผวิหนงัและ specific IgE มีความแม่นย  าและน่าเช่ือถือ 
สามารถน ามาใชร่้วมในการวินิจฉยัไดอี้กดว้ย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Results of Oral Food Challenges performed at Siriraj Hospital  
between 1996 – 2012 

 
MISS WITCHAYA SRISUWATCHARI 

Abstract 

Introduction 
The prevalence of food allergy in general population has been determined to be 

approximately 1-4 % and tends to be rise over time. Food allergy presents with various symptoms 
and can involve in many organ systems which sometimes lead to the most serious adverse 
reaction i.e, anaphylaxis. Anaphylaxis is an emergency, life threatening condition of which if is 
misdiagnosed or if there is a delay in management. Therefore the diagnosis of food allergy is 
crucial.In Thailand, Oral food challenge (OFC) is a procedure performed only in some university 
hospitals due to the limitation both in specialists and facilities. The Division of Allergy and 
Immunology, Pediatric Department, Siriraj hospital is one of the leaders in performing OFC. Over 
the past 20 years,over 200 OFC’s have been performed. The objective of this study is to 
summarize the result of OFC’s performed at Siriraj hospital between1996-2012. 

 
Method 

This is a retrospective chart review of data from children with age ranges from 4 months 
to 17 years (total number of 206 patients). The data including clinical history, result of oral food 
challenge, skin testing results (performed in 301 OFC’s) and specific IgE level(performed in 174 
OFC’s). 

 
Result 

60 out of 206 children (29%) had positive challenge results, whereas 84 out of 306 
challenges (27.5%) showed positive results. The most common foods giving positive challenges 
among children less than 3 years of age was wheat followed by cow’s milk, egg white, and egg 
yolk. The most common foods for children 3 years of age or older wereshellfish, and followed by 
wheat, cow’s milk, egg white and egg yolk. Cutaneous symptoms were the most common 



 

 

reactionsobserved in positive challenge. Positive skin testing and specific IgE level were found to 
be statistical significant associated with the positive challenge results.  
 
Conclusion 

Oral food challenge is a procedure required to confirm the diagnosis of food allergy when 
the diagnosis is uncertained. It gives not only the proper diagnosis, but alsoends unnecessary 
avoidance of several kinds of food. Type of foodscausing symptoms between older and younger 
children differs. Moreover, skin testing and specific IgE levelarerelative test in aiding the proper 
diagnosis. 
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