
การประเมนิ Alvarado score ร่วมกบัการใช้  Neutrophil- to-Lymphocyte Ratio 
( NLR ) กบัความแม่นย าในการวนิิจฉัยไส้ติ่งอกัเสบ 

โรงพยาบาลพนัสนิคม   จังหวดัชลบุรี 

พญ.ปิยาภรณ์ ชุ่มศรี  

กลุ่มงานศัลยกรรม รพ.พนัสนิคม 



ความเป็นมาและความส าคญั 

• วินิจฉัยบ่อยที่สุดในผู้ป่วยที่มาด้วยอาการปวดท้องเฉียบพลันและต้องได้รับการผ่าตดั
เร่งด่วน  

• อัตราการเกิดไส้ติ่งแตกไม่เป็นไปตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ คือน้อยกว่าร้อยละ 10  

• อัตราการผ่าตดัไส้ติ่งปกต ิ(Negative appendectomy) ยังสูง 

• แนวทางการรักษาที่เปล่ียนไป 

• ท าอย่างไรเพื่อให้การวินิจฉัยแม่นย า 

Ref:    Evaluation of Alvarado score and RIPASA score for diagnosis of  appendicitis, Sirindhorn Hospital, Khon Kaen province. วารสารโรงพยาบาลมหาสารคาม.2561;15(3):55-64,  
            Sania S, Shahroz S, Maria Z. Evaluation of RIPASA and ALVARADO Score for Diagnosis of Acute Appendicitis. Journal of Rawalpindi  Medical College (JRMC). 2018;22(1): 43-46.  



วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

สมมติฐานการวจิัย 

ไส้ต่ิงอกัเสบเป็นโรคท่ีเกิดจากกระบวนการอกัเสบหรือติดเช้ือ ดงันั้นเราจึงสามารถใช ้ neutrophil- 
to-lymphocyte ratio ( NLR ) แทนการใช ้CRP ในการวินิจฉยัไส้ต่ิงอกัเสบได ้โดย NLR จะมีค่าสูงใน
กลุ่มท่ีมีการอกัเสบมากหรือมีภาวะแทรกซอ้น ดงันั้นเม่ือใช ้Alvarado score ร่วมกบัการใช ้NLR จะ
ท าใหก้ารวินิจฉยัไส้ต่ิงอกัเสบแม่นย  ามากข้ึน 

เพื่อศึกษาผลการใช ้Alvarado score ร่วมกบั neutrophil- to-lymphocyte ratio  (NLR) กบั
ความแม่นย  าในการวินิจฉยัไส้ต่ิงอกัเสบของโรงพยาบาลพนสันิคม 



นิยามศัพท์เฉพาะ 
 • Acute appendicitis 

• Negative appendectomy 

• neutrophil- to-lymphocyte ratio (NLR) 

• คะแนน Alvarado 

 

Domains Variables Point 

Symptoms Migration of pain 1 

  Anorexia 1 

  Nausea/vomiting 1 

Signs RLQ tenderness 2 

  Rebound tenderness 1 

  Elevated temperature 1 

Laboratory Leukocytosis 2 

  Left shift 

Total 

1 

10 

  

คะแนน 9-10   ผู้ป่วยมีโอกาสเกอืบ 100% ทีจ่ะ
เป็นไส้ติ่งอกัเสบ 
คะแนน 7-10   มีโอกาสสูงทีเ่ป็นไส้ติ่งอกัเสบ 
คะแนน 5-6    น่าจะเป็นไส้ติ่งอกัเสบ แต่ควรส่ง
ตรวจเพิม่เติม เช่น CT scan 
คะแนน 0-4    มีโอกาสน้อยทีจ่ะเป็นไส้ติ่ง
อกัเสบ 



 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Appendectomy 
+ pathology 

                   
Tenderness, rebound 

CBC + UA, UPT 

Observe/discharge Alvarado score Unlikely  

N =Total 

Dx. Acute Appendicitis 
Diagnostic accuracy 
Discrimination 

Exclude 
: Non appendicitis, 
gynecologic condition, CA 
colon  

Unnecessary 
Operation 

Uncomplicated  
Appendicitis 

Complicated 
Appendicitis 
(Ruptured, gangrenous) 

Normal 
 (Negative Appendectomy) 

Emergency 
Operation 

Urgency Operation 

กรอบแนวคดิในการวจิยั 

NLR + Alvarado score 



ตัวแปรต้น ตัวแปรตาม  

 

 

 

 

 

 

 

 

Alvarado score + 
NLR 

      0-4 

Complicated Appendicitis 

Complicated Appendicitis       9-10    

 

      5-6 

NLR > 6.7 

NLR < 2 Negative appendectomy 

NLR 2- 3.4 

      7-10 

Uncomplicated Appendicitis 

Uncomplicated 
Appendicitis 

NLR > 6.7 

NLR  > 3.4
ป   xd9bป    

NLR > 3.4 

Ref:Sevinc MM, Diagnostic value of basic laboratory parameters for simple   and perforated acute appendicitis: an analysis of 3392 cases. Turkish Journal of   Trauma& Emergency 
Surgery.2016;22(2):155-162 
 Ahmad KA. A Cross-Sectional Study of Neutrophil-to-Lymphocyte   Ratio in Diagnosing Acute Appendicitis in Hospital Melaka. Malays J Med Sci. Nov– Dec 2019; 26(6):55– 66 
Ahmed S. Sensitivity and Specificity of the Neutrophil-to-  lymphocyte Ratio in Diagnosis of Acute Appendicitis. Annals of clinical and   laboratory science.2019;49(49):632.  



วธีิด าเนินการวจิัย 
 • Retrospective Cohort study 

• ผ่าตดัไส้ติง่อกัเสบทุกรายในโรงพยาบาลพนัสนิคม จ.ชลบุรี ตั้งแต่ 1มกราคม 2561 – 31ธันวาคม 2562 

     โดยยนืยนัผลจากการตรวจทางพยาธิวทิยาและแบ่งออกเป็น 3กลุ่ม  
                กลุ่ม 1. ไส้ต่ิงปกติ (Negative appendectomy )  
                กลุ่ม 2. ไส้ต่ิงอกัเสบท่ีไม่มีภาวะแทรกซอ้น (uncomplicated appendicitis) 
                กลุ่ม 3. ไส้ต่ิงอกัเสบท่ีมีภาวะแทรกซอ้น (complicated appendicitis) 

• เกณฑ์คดัออก ผูป่้วยท่ีวินิจฉยัไสต่ิ้งอกัเสบแต่ไดรั้บการผา่ตดัอ่ืนร่วมกบัการผา่ตดัไสต่ิ้ง 
• วเิคราะห์ข้อมูลใช้สถิติ Chi-squared test, simple and multiple logistic regression, ROC analysis 



ตารางที่1. Description of patients’ characteristics  
 

Characteristics 
Normal 

n=123 (18.47)  
Uncomplicated 
n=438 (65.77) 

Complicated 
n=105 (15.76) 

P-Value 

Demographic 
Age (year), median (range) 24(6, 66) 27.5(6, 80) 31(6, 75) 0.281 

Sex, number, (%)         
      Male 47(38.2) 214(48.9) 59(56.2) 0.022 

      Female 76(61.8) 224(51.1) 46(43.8)   

BMI, median (range) 22.1(13.1, 37.7) 21.3(12.5, 35.7) 21.8(13.4, 34.6) 0.327 

LOS (day), median (range) 2(2, 5) 3(2, 7) 4(2, 17) <0.001 

Alvarado score, mean (SD) 6.0(1.4) 7.7(1.4) 8.6(1.0) <0.001 

Cost (Baht), median (range) 10,892(8,976, 25,389) 10,808(8,580, 28,212) 12,342(8,749, 72,329) <0.001 



Migration of pain, number, (%)         
     Absence 46(37.4) 117(22.7) 18(17.1) 0.003 
     Presence 77(62.6) 321(73.3) 87(82.9)   
RIF pain, number, (%)         
     Yes 121(98.4) 435(99.3) 104(99.0) 0.487 
     No 2(1.6) 3(0.7) 1(0.9) 
Duration of pain (hours), median 
(range) 

12(5, 96) 15(3, 76) 26(6, 100) <0.001 

Diarrhea, number, (%)         
   Yes 37(30.1) 85(19.4) 35(33.3) 0.002 
     No 86(69.9) 353(80.6) 70(66.7)   
Nausea or vomiting, number, (%)         

     Yes 72(58.5) 269(61.4) 77(73.3) 0.043 
     No 51(41.5) 169(38.6) 28(26.7) 

ตารางท่ี 1. Description of patients’ characteristics  



Body temperature (°C), mean (SD) 37.6(0.7) 37.8(0.6) 38.3(0.8) <0.001 
Fever, number, (%)         
     Yes 77(62.6) 334(76.3) 97(92.4) <0.001 
     No 46(37.4) 104(23.7) 8(7.6)   
Tenderness at right lower quadrant, number, (%)  

      Yes 123(100) 437(99.8) 105(100) 1.000 

      No 0 1(0.2) 0   

Rebound tenderness, umber,(%)  
      Yes 37(30.1) 252(57.5) 80(76.2) <0.001 
      No 86(69.9) 186(42.5) 25(23.8)   
Guarding, number, (%)         
      Yes 42(34.2) 254(57.9) 87(82.9) <0.001 
      No 81(65.9) 184(42.0) 18(17.1)   

ตารางท่ี1. Description of patients’ characteristics  



 Laboratory results 
WBC (cell/mm3), median (range) 10,400(3,680, 24,790) 14,615(5,300, 31,710) 16,090(7,100, 30,500) <0.001 

WBC (cell/mm3),  
number, (%) 

        

    ≤ 10,000 51(41.5) 44(10.1) 6(5.7) <0.001 

     >10,000 72(58.5) 394(89.6) 99(94.3)   
Neutrophil (%), mean (SD) 68.3(12.9) 78.3(9.9) 82.7(6.2) <0.001 

Neutrophil (%), number, (%)         

   ≤ 75 % 81(65.9) 122(27.9) 10(9.5) <0.001 

   >75 % 42(34.2) 316(72.2) 95(90.5)   
Lymphocyte (%), mean (SD) 23.7(11.5) 15.3(8.5) 11.2(5.2) <0.001 

Neutrophil/Lymphocyte ratio, 
median (range) 

3.1(0.9, 18.2) 5.8(0.9, 33.4) 8.5(2.3, 23.5) <0.001 

ตารางท่ี1. Description of patients’ characteristics  



ตารางท่ี 2  
ปัจจยัท่ีมีผลต่อภาวะไส้ต่ิง

อกัเสบ 

Data 
Univariate 

  
Multivariate 

RR (95%CI) p-value RR (95%CI) p-value 

Gender           

  Male 1.63(1.09, 2.44) 0.016       

  Female 1         

Duration of pain (hour) 1.01(0.99, 1.02) 0.083       

Duration of Admission (day) 1.56(1.23, 1.98) 0.001   1.33(1.03, 1.71) 0.025 

Fever           

  yes 2.29(1.51, 3.49) <0.001       

  no 1         

WBC (cell/mm3)           

  >10,000 6.98(4.40, 11.08) <0.001       

  ≤ 10,000 1         

Neutrophil (%)           

  >75 % 6.00(3.94, 9.149) <0.001       

  ≤ 75 % 1         

Neutrophil/Lymphocyte ratio           

  >6.7 18.74(9.14, 38.42) <0.001   4.37(1.94, 9.80) <0.001 

  3.4-6.7 7.09(3.77, 13.30) <0.001   2.37(1.17, 4.80) 0.016 

  2-3.4 2.21(1.14, 4.29) 0.019   1.43(0.70, 2.92) 0.320 

  <2 1         

Alvarado score           

  9-10 115.6(31.95, 

418.19) 
<0.001   43.91(11.36, 169.72) <0.001 

  7-8 17.20(6.40, 46.19) <0.001   8.91(3.17, 25.03) <0.001 

  5-6 3.96(1.47, 10.65) 0.006   2.96(1.07, 8.15) 0.035 

  ≤4 1         



 ROC Alvarado score ร่วม บั NLR  ROC Alvarado score 

จุดตดัคะแนน Alvarado  ตั้งแต่ 7 คะแนนข้ึนไป มีความไวร้อยละ 90.1, ความจ าเพาะร้อยละ 28.6 

เน รา เน รโพธ ์แ ้ว. Evaluation of Alvarado score and RIPASA score for diagnosis of appendicitis, Sirindhorn Hospital, Khon 
Kaen province. วารสารโรงพยาบาลมหาสารคาม.2561;15(3):55-64 



Data 

Univariate 

  

Multivariate 

RR (95%CI) p-value RR (95%CI) p-value 

Gender           
  Male 1.34(0.87, 2.06) 0.178       

  Female 1         
Duration of pain (hour) 1.03(1.02, 1.04) <0.001   1.03(1.01, 1.04) <0.001 

Duration of Admission (day) 1.71(1.45, 2.01) <0.001   1.47(1.23, 1.76) <0.001 

Fever           
  yes 3.77(1.77, 8.02) 0.001       

  no 1         
WBC (cell/mm3)           
  >10,000 1.84(0.76, 4.44) 0.174       

  ≤ 10,000 1         
Neutrophil (%)           
  >75 % 3.66(1.85, 7.27) <0.001       

  ≤ 75 % 1         

Neutrophil/Lymphocyte ratio 1.05(1.02, 1.09) 0.002       

Alvarado score 1.72(1.42, 2.07) <0.001   1.80(1.46, 2.21) <0.001 

ตารางท่ี 5 ปัจจยัท่ีมีผลต่อความรนุแรงของไส้ต่ิงอกัเสบ 



ROC Alvarado score ในกลุ่มเป็นโรค 
 



การน าผลการวจิัยไปใช้ 

• จากการศึกษาพบว่าค่า NLR มากกว่า 3.4 และคะแนนของ Alvarado มีค่าตั้งแต่  

      7 คะแนนขึน้ไป สามารถใช้ท านายและแยกผู้ป่วยภาวะไส้ติ่งอกัเสบออกจาก 

     ผู้ป่วยทีไ่ม่ได้เป็นไส้ติ่งอกัเสบได้ 

• มีความแม่นย าไม่แตกต่างจากการใช้คะแนน Alvarado อย่างเดียว   

• ค่า NLR ไม่สามารถท านายความรุนแรงของภาวะไส้ติ่งอกัเสบได้ในการศึกษานี ้ 

      เน่ืองจากกลุ่มประชากรไม่เพยีงพอ 



• การศึกษาพบว่าความเส่ียงของไส้ติง่แตกพบน้อยในผู้ป่วยที่มอีาการและ 

     ยงัไม่ได้รักษาที่น้อยกว่า 24-36 ช่ัวโมง  

• อกีการศึกษาพบว่าการผ่าตัดภายใน 12-24 ช่ัวโมงหลงัจากมอีาการ 

     ไม่ได้ท าให้นอนโรงพยาบาลนานขึน้ ใช้เวลาผ่าตัดนานขึน้ แตกหรือมี 

     ภาวะแทรกซ้อนเพิม่ขึน้กว่าการผ่าตัดภายใน 12 ช่ัวโมงหลงัจากมอีาการ  

Abou-Nukta F, et al. Effects of Delaying Appendectomy for Acute Appendicitis for 12 to 24 hours. Arch Surg. 2006 ; 141(5):504-7. 

Bickell NA, et al.How time affects the risk of rupture in appendicitis. J Am Coll Surg. 2006; 202(3):401-6 



• ระยะเวลารอผ่าตัดทีแ่ตกต่างกนัโดยปรับตามความเส่ียงของผู้ป่วยก่อนผ่าตดัพบว่า 
     ผลลพัธ์ใกล้เคยีงกนัระหว่างผ่าตัดภายใน 24 ช่ัวโมง และระหว่าง 24 -48 ช่ัวโมง หากรอผ่าตัด 
     นานเกนิกว่า 48 ช่ัวโมง จะเพิม่ภาวะแทรกซ้อนเป็นอกีเท่าตัว 

 
• Boomer และคณะ รายงานว่าการผ่าตดัช้าในผู้ป่วยเดก็ (16 ช่ัวโมงจากอาการชัดเจนที ่
      ห้องฉุกเฉินหรือ 12 ช่ัวโมงจากเวลารับเป็นผู้ป่วยใน) ไม่ได้ท าให้อตัราการตดิเช้ือทีแ่ผลสูงขึน้   

 
• การให้ยาปฏชีิวนะในผู้ป่วยทีเ่ป็นไส้ติง่อกัเสบทีไ่ม่มีภาวะแทรกซ้อนและตามด้วยการผ่าตดั 
      เร่งด่วน (urgency) มีประสิทธิผลเท่ากบัการผ่าตดัแบบฉุกเฉิน (emergency) 

Boomer LA, et al. Delaying appendectomy does not lead to  higher rates of surgical site infections: a multi-institutional analysis of children with appendicitis. 
Ann Surg.2016;264(1)164-8.  



• ผู้ป่วยทีไ่ด้รับยาปฏิชีวนะจะมีอาการกลบัมาเป็นซ ้าร้อยละ 27.4 ภายใน 1 ปี  

     ร้อยละ 39 หลงั 5 ปี 

• อตัราความส าเร็จของการรักษาโดยใช้ยาปฏิชีวนะเทียบกบัการผ่าตัดเท่ากบั 

     ร้อยละ 68.4 และ 89.8  

• ในปัจจุบันการผ่าตดัยงัคงเป็นการรักษาหลกัทีม่ีประสิทธิภาพของโรคไส้ติง่ 

     อกัเสบอยู่ 

Styrud J,et al. Appendectomy versus antibiotic treatment in acute 
appendicitis. a prospective multicenter  
randomized controlled trial. World J Surg 2006; 30:1033-7. 



ความสมัพนัธ์ของคะแนนAlvarado และค่า NLR กบัการรักษา 
 

+ 

+ 

+ 

+ 

EMERGENCY 

URGENCY 

NON OP 



ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับจากการศึกษา 

• สามารถวนิิจฉยัภาวะไสต้ิง่อกัเสบไดอ้ยา่งถูกตอ้งแมน่ย า  

    โดยใช ้Alvarado score รว่มกบั NLR   

• Negative appendectomy ลดลง ช่วยลดภาระงานและคา่ใชจ้่ายของโรงพยาบาล 

• ชว่ยในการตดัสนิใจเลอืกผา่ตดัฉุกเฉิน ( Emergency surgery ) หรอืสามารถผา่ตดัแบบ
เรง่ด่วน ( Urgency surgery ) ลดความเสีย่งและภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดัทีไ่มจ่ าเป็น 

• สะดวกต่อการใชง้านและประเมนิผูป้ว่ยไดง้า่ยโดยแพทยใ์ชทุ้นทีป่ฏบิตังิาน 

• อตัราการเกดิไสต้ิง่แตกลดลงตามเป้าหมาย service plan 





         5. Risk stratification and predictive values of NLR prediction score  

Score  
Risk 

groups 

Score development 

Outcome 
%Sensitivit

y 

(95% CI) 

%Specificit

y 

(95% CI) 

LR+ 

(95% CI) 

LR- 

(95% CI) 

Post-

positive 

test odds 

(% ) 

AP 
Non

-AP 

< 8.28 Very low  90 77 100.00 0 1.00 0 91.00 

(89.00, 

93.00) 

8.28 to 

12.47 

Low risk 145 30 83.43 

(79.52, 

86.04) 

62.60 

(52.83, 

70.41) 

2.23 

(1.74, 

2.73) 

0.26 

(0.22, 

0.35) 

90.00 

(88.00, 

92.00) 

12.47 to 

51.33 

Moderat

e 

107 11 56.72 

(52.47, 

61.00) 

86.99 

(80.20, 

92.56) 

4.36 

(2.81, 

7.11) 

0.49 

(0.44, 

0.56) 

95.00 

(92.00, 

97.00) 

>51.33 High  201 5 37.02 

(32.95, 

41.26) 

95.93 

(90.98, 

98.70) 

9.10 

(3.93, 

22.19) 

0.65 

(0.61, 

0.71) 

97.00 

(94.00, 

99.00) 

 



ROC เปรียบเทียบ NLR + Alvarado score  บั Alvarado score อย่างเดียว ( Adjust ) 


