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ในแต่ละวัน  เราตื่นเช้า  อาบนํ้า  กินข้าว  ทำ�งาน  ออกกำ�ลังกาย  

พบปะเพื่อนฝูง  ใช้ชีวิตเหมือนเดิมซํ้า ๆ  โดยไม่เคยคิดว่าเรื่องเล็กน้อย 

ที่อยู่รอบตัวจะพรากลมหายใจของใครไปได้

แต่สำ�หรับแพทย์นิติเวชผู้ที่อยู่ในห้องชันสูตรศพทุกวัน  พวกเขา 

กลับเห็นความจริงอีกด้านของความตายที่ไม่ได้มาจากคมมีด  กระบอก 

ปืน  หรือฆาตกร  แต่กลับแฝงตัวอยู่ในสิ่งธรรมดารอบตัวอย่างขนมปัง 

หนึ่งแผ่น  ชาร้อนหนึ่งถ้วย  หรือเงินเก็บที่ตั้งใจใช้ในวัยเกษียณ

นีค่อืบนัทกึจากเทต็สยึะ  ทาคาง ิ แพทยน์ติเิวชชาวญีปุ่น่  ผูผ้า่น 

การชันสูตรศพมาแล้วกว่า  5,000  ราย  เขาได้คัดเลือก  49  อุบัติเหตุที่  

“แมเ้หลอืเชือ่  แตเ่กิดขึน้จรงิ”  เพ่ือเตือนเราว่า  “ชวิีตมนุษย์น้ันเปราะบาง 

เพียงใด”  และบ่อยครั้งเราต้องจากกันด้วยเรื่องเล็กน้อยที่ไม่ควรเลย

แม้ในประเทศญี่ปุ่น  หนังสือเล่มนี้จะถูกจัดอยู่ในหมวดสำ�หรับ  

“ผู้สูงอายุ”  เพราะเนื้อหาส่วนใหญ่เกี่ยวกับเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นใน 

วัยเกษียณ  แต่เราเชื่อว่า  ไม่ว่าคุณจะอยู่ในวัยใด  เนื้อหาในเล่มนี้ 

ก็สามารถมอบทั้งความรู้  การเตือนสติ  และความเข้าใจต่อ   “ชีวิต”  

ให้กับคุณได้อย่างลึกซึ้ง



เราจึงหวังว่าหนังสือเล่มนี้จะเป็นเหมือนเกราะบาง  ๆ  ที่คอย 

เตือนใจและปกป้องคุณ  รวมถึงคนที่คุณรักจากเรื่องเล็กน้อยที่อาจ 

ทำ�ให้วันนี้กลายเป็นวันสุดท้าย

เพราะบางครั้ง…“แค่รู้ไว้”  ก็อาจหมายถึง   “โอกาสที่จะได้ 

มีชีวิตอยู่นานยิ่งขึ้น”
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วันนี้ก็มีร่างผู้สูงอายุถูกส่งมาอีกเช่นเคย

“ครอบครัวพบผู้เสียชีวิตอยู่บนที่นอนเมื่อเช้า”

เจ้าหน้าที่ตำ�รวจรายงานกับผมแบบนั้น

เมื่อพิจารณาสภาพร่างของผู้เสียชีวิต  พบว่า  บริเวณสีข้าง 

และขอ้ศอกซา้ยมรีอยถลอกขนาดเลก็ค่อนขา้งใหมอ่ยู่สองแห่ง  ลักษณะ 

เป็นเส้นขนานในแนวตั้งหลายเส้น  ดูไม่ได้รุนแรงพอจะเป็นสาเหตุ 

ของการเสียชีวิตได้เลย

แตท่ี่แปลกคือ  บาดแผลทัง้สองแห่งอยู่ในระดบัความสูงใกล้เคยีง 

กันมาก

เมือ่ผา่ชนัสตูรพบวา่  อวยัวะบรเิวณสขีา้งดา้นซา้ยซึง่กค็อื  “มา้ม”  

เกิดการแตกและมีเลือดออกจากจุดดังกล่าวอย่างชัดเจน

นั่นหมายความว่าผู้สูงอายุรายนี้ได้รับแรงกระแทกบริเวณสีข้าง 

ด้านซ้ายจนม้ามแตก  และเสียชีวิตด้วย  “ภาวะช็อกจากการเสียเลือด”  

ในเวลาต่อมา

ถ้าเช่นนั้น  วัตถุ  (หรือคนร้าย)  ที่เป็นต้นเหตุของแรงกระแทก 

บริเวณสีข้างและข้อศอกด้านซ้ายคืออะไรกันแน่

บทนำ�
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เมือ่วัดระดบัความสงูจากพ้ืนถึงตำ�แหน่งของบาดแผลพบว่า  อยูท่ี ่

ประมาณ  100  เซนติเมตร

ผมจึงบอกกับเจ้าหน้าที่ตำ�รวจว่า

“รบกวนตรวจสอบทนัทคีรบัวา่ชว่งทีผ่า่นมาเขาเคยถกูรถจกัรยาน 

ชนไหม”

**

ขอขอบคุณที่เลือกหยิบหนังสือเล่มนี้มาอ่านนะครับ

ผมชื่อเท็ตสึยะ  ทาคางิ  เป็นแพทย์นิติเวช

ปัจจบุนัดำ�รงตำ�แหนง่ศาสตราจารย์ประจำ�ภาควิชานติเิวชศาสตร ์ 

คณะแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยการแพทย์และเภสัชศาสตร์โทโฮคุ

บางท่านอาจสงสัยว่า  “แพทย์นิติเวชคืออะไร”

เรื่องราวตอนต้นเป็นเพียงฉากหนึ่งในหน้าที่การงานของผม  

งานหลักของแพทย์นิติเวชคือ  การชันสูตรร่างของผู้ที่เสียชีวิตอย่าง 

กะทันหัน  ผู้เสียชีวิตที่เกี่ยวข้องกับคดีความ  หรือผู้ที่เสียชีวิตจาก 

อุบัติเหตุ  เพื่อค้นหาและระบุสาเหตุที่แท้จริงของการเสียชีวิตให้ชัดเจน

รวมถึงนำ�ผลการชันสูตรไปใช้ประโยชน์ในด้านความปลอดภัย 

ของสังคมและการแพทย์เชิงป้องกัน  ซึ่งสิ่งเหล่านี้ก็ถือเป็นอีกหนึ่ง 

ภารกิจสำ�คัญของแพทย์นิติเวชเช่นกัน

ในกรณีตัวอย่างข้างต้น  เนื่องจากผู้เสียชีวิตถูกพบบนที่นอน  

จงึระบไุมไ่ดว้า่สาเหตกุารเสยีชวีติมาจากโรคเฉยีบพลนัหรอืการบาดเจบ็ 

ภายนอก  เช่น  หกล้มหรือถูกฆาตกรรม

2

ศาสตร์แห่งการใช้ชีวิตประจำ�วันให้ปลอดภัยและอายุยืน



แต่ด้วยการชันสูตรโดยแพทย์นิติเวช  จึงระบุสาเหตุได้อย่าง 

ชดัเจนวา่เสยีชวีติดว้ย  “ภาวะชอ็กจากการเสยีเลอืด”  เนือ่งจากมา้มแตก 

อันเป็นผลมาจากแรงกระแทกบางอย่าง

นัน่เปน็เพราะมา้มของผูส้งูอายุเสือ่มสภาพตามวยั  จงึแตกไดง้า่ย 

แม้ได้รับแรงกระแทกเพียงเล็กน้อย  หรือในบางกรณี  ม้ามอาจแตก 

หลงัจากได้รบัแรงกระแทกไปแลว้ระยะหนึง่ก่อนจะเสยีชวิีตในเวลาตอ่มา

นอกจากนี้  ผู้สูงอายุยังไม่ค่อยไวต่อความรู้สึกเจ็บปวด  หาก 

ได้รับการกระแทกเล็กน้อยก็มักคิดว่า   “แค่บาดเจ็บนิดเดียวเอง”  

จึงละเลยการไปโรงพยาบาล  และจากประสบการณ์ของผมยืนยันได้ว่า  

ในญี่ปุ่น  อุบัติเหตุในผู้สูงอายุที่ถูกจักรยานชนนั้นเกิดขึ้นในอัตราที่สูง 

เป็นพิเศษ

นี่จึงเป็นเหตุผลที่ทำ�ให้ผมคาดการณ์ว่า  สถานที่เกิดอุบัติเหตุ 

กับสถานที่เสียชีวิตเป็นคนละแห่งกัน  และ   “คนร้าย”  ในกรณีนี้ก็คือ 

จักรยานนั่นเอง

หากนับรวมประสบการณ์ที่เคยทำ�งานในมหาวิทยาลัยเคียวริน 

และสถาบันนิติเวชวิทยาโตเกียว  ผมได้ทำ�การชันสูตรศพมาแล้วกว่า  

5,000  ร่าง

ในช่วงไม่กี่ปีที่ผ่านมา  ผมรู้สึกว่าจำ�นวนการชันสูตรศพผู้สูงอายุ 

มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นเมื่อเทียบกับในอดีต  และที่น่าสังเกตคือมีหลายกรณ ี

ที่สาเหตุการเสียชีวิตของผู้สูงอายุชวนให้ประหลาดใจ  เช่น  “ไม่คิดเลย 

ว่าจะเสียชีวิตเพราะเรื่องนี้!”  หรือ  “เอ๋!  เสียชีวิตเพราะเหตุนี้เองเหรอ”  

ซึ่งพบเจอบ่อยขึ้นเรื่อย ๆ
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หนังสือเล่มนี้มุ่งเน้นไปยังตัวอย่างของผู้ที่มีอายุ  65  ปีขึ้นไป  

โดยผมจะอธิบายกรณีการเสียชีวิตที่   “คาดไม่ถึง”  ซึ่งเคยพบเจอด้วย 

ตวัเองหรอืไดร้บัฟงัมาจากประสบการณข์องผูอ้ืน่  รวมทัง้กลา่วถงึอาการ 

ทางการแพทย์บางอย่างที่ยังไม่ปรากฏในช่วงวัยหนุ่มสาว

นอกจากนี ้ ตอนทา้ยของแตล่ะหวัขอ้ในบทที่  1  -  4  ผมยงัไดส้รปุ 

มาตรการป้องกันต่าง ๆ  เพื่อช่วยหลีกเลี่ยงอันตรายเหล่านั้นไว้อีกด้วย

เราเคยได้ยินเหตุร้ายที่เกิดกับผู้สูงอายุมาหลากหลายรูปแบบ  

ไมว่า่จะเปน็การหลงปา่  ถกูหมทีำ�รา้ย  ชอ็กจากความรอ้นขณะอาบนํา้  

หรือพลัดตกจากที่สูงขณะกวาดหิมะ

แตถ้่าไดอ้า่นหนงัสอืเลม่นีแ้ลว้  ผมเชือ่วา่เราจะหลกีเลีย่งอนัตราย 

เหล่านั้นได้ล่วงหน้า

หนงัสอืเลม่นีจ้งึเปน็อกีหนึง่เครือ่งมอืทีจ่ะชว่ยปกปอ้งชวีติอนัมคีา่

ในเมือ่ชวิีตของเรามชีว่งเวลาแห่งความตายมาเยือนเพียงครัง้เดยีว 

เท่านั้น

ผมจึงหวังอย่างยิ่งว่า  เวลานั้นของคุณจะไม่มาในรูปแบบที่   

“คาดไม่ถึง”

เนื้อหาต่อจากนี้จะกล่าวถึงสาเหตุการเสียชีวิตที่   “คาดไม่ถึง”  

ในผู้สูงอายุ  ซึ่งแฝงตัวอยู่ในชีวิตประจำ�วันอย่างแนบเนียน

ผมหวังเป็นอย่างยิ่งว่าหนังสือเล่มนี้จะเป็นประโยชน ์ เพื่อไม่ให้ 

คุณหรือคนที่คุณรัก  “ต้องมาเสียชีวิตเพียงเพราะเรื่องเล็กน้อยแค่นี้”

เท็ตสึยะ  ทาคางิ
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บทที่

1

สาเหตุการเสียชีวิต
ที่แฝงตัวอยู่ในชีวิตประจำ�วัน



Keyword

เสียชีวิตเพราะขนมปัง

เสียชีวิตจากการสำ�ลักอาหาร 
จนขาดอากาศหายใจ

6



ตามสถิติจากกระทรวงสาธารณสุข  แรงงาน  และสวัสดิการของ 

ญี่ปุ่น  พบว่า  มีผู้เสียชีวิตเนื่องจากอาหารติดคอมากกว่า  3,500  คน 

ต่อปี  โดยในจำ�นวนนั้น  มากกว่า   2,500  คนเป็นผู้ที่มีอายุ   80  ปี 

ขึ้นไป

แตเ่ดมิโครงสรา้งรา่งกายของมนษุยม์ ี “หลอดอาหาร”  เปน็ทางเขา้ 

ในการลำ�เลียงอาหารลงสู่กระเพาะอาหาร  และ  “หลอดลม” ที่ลำ�เลียง 

อากาศเข้าสู่ปอด  ซึ่งทั้งสองอยู่ในตำ�แหน่งใกล้เคียงกัน

เหตุผลที่อาหารไม่หลุดเข้าไปในหลอดลมก็เพราะสมองรับรู้จาก 

ลกัษณะภายนอกและกลิน่วา่  “น่ีคืออาหาร”  ลิน้และลำ�คอจึงประสานกัน 

ทำ�หน้าที่ลำ�เลียงอาหารเข้าสู่หลอดอาหารอย่างถูกต้อง  นอกจากนี้  

ยังมี  “ฝาปิดกล่องเสียง” ที่อยู่ลึกเข้าไปในลำ�คอ  ทำ�หน้าที่สำ�คัญในการ 

แยกเส้นทางของอาหารกับอากาศออกจากกันอย่างชัดเจน

หากรา่งกายของเรามกีลไกป้องกันการสำ�ลักอาหารท่ีสมบรูณ์แบบ 

อยู่แล้ว  ถ้าอย่างนั้นทำ�ไมยังสำ�ลักได้อีกล่ะ

ความเป็นจริงแล้ว  “การไอเพราะสำ�ลัก”   เป็นปฏิกิริยาปกติ 

ที่เกิดขึ้นเพื่อป้องกันอาหารเล็ดลอดลงสู่หลอดลม  เมื่อสมองรับรู้ได้ 

ไม่เต็มที่หรือเคี้ยวไม่ละเอียด  ร่างกายจะตอบสนองด้วยกลไกที่เรียกว่า  

“ปฏิกิริยาไอ”  เพื่อป้องกันการสำ�ลักอาหารเข้าสู่หลอดลม

แต่ในผู้สูงอายุอาจไม่   “สำ�ลัก”  ออกมา  จนทำ�ให้อาหารติดคอ 

และเสียชีวิตในที่สุด
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เมื่ออายุมากขึ้น  แรงกัดย่อมลดลง  อีกทั้งหลายคนยังสูญเสีย 

ฟันบางส่วนจากโรคปริทันต์1  ส่งผลให้การบดเคี้ยวอาหารให้ละเอียด 

ทำ�ได้ยากขึ้น  จึงมีโอกาสติดคอง่ายขึ้นตามไปด้วย

นอกจากนี้  ภาวะหลอดเลือดแข็งจากความชราก็เป็นปัญหา 

เช่นกัน  เมื่อปริมาณเลือดที่ไหลเวียนไปเลี้ยงสมองลดลง  อาจทำ�ให้ 

เกิดภาวะอุดตันเล็ก  ๆ   ในสมอง  แม้จะไม่รุนแรงถึงขั้นเป็นอันตราย 

ต่อชีวิต  แต่ก็ส่งผลให้การเคี้ยวและกลืนแย่ลง  รวมถึง  “ปฏิกิริยาไอ”  

ถดถอยลงด้วย

ดังนั้นเมื่ออาหารหลุดเข้าไปในหลอดลม  จึงมีหลายปัจจัยที่อาจ 

ทำ�ให้ร่างกายไม่เกิด  “อาการสำ�ลัก”  ซึ่งเป็นกลไกป้องกันตามธรรมชาต ิ 

ทำ�ให้อาหารไปอุดหลอดลมและนำ�ไปสู่ภาวะขาดอากาศหายใจในที่สุด

อย่าประมาทกับความนุ่มของขนมปัง

เมื่อพูดถึงอาหารที่คนญี่ปุ่นส่วนใหญ่กินแล้วติดคอกันมากที่สุด  ก็คง 

เป็นอะไรไปไม่ได้นอกจาก  “โมจิ”

จึงไม่น่าแปลกใจที่เรามักได้ยินข่าวว่าโมจิติดคอผู้สูงอายุในช่วง 

เทศกาลปีใหม่  ถึงขั้นที่ต่างประเทศล้อเลียนเรื่องนี้ว่าเป็น   “New 

Year’s  Silent  Killer”  หรือเพชฌฆาตเงียบช่วงปีใหม่  เพราะโมจิ 

มีความเหนียวหนึบและเคี้ยวให้ละเอียดได้ยาก

1  โรคติดเชื้อและการอักเสบบริเวณเหงือก  กระดูก  หรือเนื้อเยื่อรอบฟัน  ส่งผล 

ให้เกิดภาวะเหงือกอักเสบ  กระดูกที่รองรับฟันถูกทำ�ลาย  จนทำ�ให้ฟันหลุดได้
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แต่อันที่จริงมีอาหารอีกชนิดหนึ่งที่ติดคอได้ง่ายพอ  ๆ  กับโมจิ  

นั่นคือ  “ขนมปัง”

อาจดูเหมือนว่าขนมปังไม่น่าจะทำ�ให้ติดคอได้ง่าย  แต่ในความ 

เป็นจริงขนมปังมีเส้นใยที่เคี้ยวยากมาก  โดยเฉพาะสำ�หรับผู้สูงอายุ 

ที่แรงบดเคี้ยวลดลง  ยิ่งไปกว่านั้นขนมปังยังมีลักษณะคล้ายฟองนํ้า  

หากเข้าไปค้างอยู่ในทางเดินหายใจจะยิ่งอันตรายมาก  เพราะมันจะ 

ดูดซับนํ้าและพองตัวจนไปอุดหลอดลมทำ�ให้เกิดภาวะขาดอากาศ 

หายใจ

ยิ่งอายุมากขึ้นก็ยิ่งไม่ควรประมาทกับอาหารทุกชนิด  ทั้งนี้ 

ในชว่งเวลาที่อาหารอาจเลด็ลอดเขา้สูร่ะบบทางเดนิหายใจมกัจะมเีสยีง 

กลืนที่ผิดปกติ  หากระหว่างกินข้าวด้วยกันแล้วได้ยินเสียงแปลกไป 

จากปกติ  ควรรีบดูในช่องปากอีกฝ่ายทันที  พร้อมทั้งตรวจสอบด้วยว่า 

ยังหายใจเป็นปกติหรือไม่

วิธีหลีกเลี่ยงอันตรายแบบนี้...

•	 หากเป็นอาหารที่ติดคอง่าย  ควรหั่นเป็นชิ้นเล็กๆ 

ก่อนกิน

•	 กินอาหารในที่ที่มีคนคอยดูแล

•	 สังเกต  “เสียง” ขณะกลืน
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Keyword โรคปอดอักเสบจากการสำ�ลัก

เสียชีวิตจากการดื่มชาร้อน
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คุณปู่ยกถ้วยชาร้อน  ๆ  ขึ้นเป่าฟู่  ๆ  ก่อนจิบ  แล้วก็โดนหยอกเย้าว่า  

“แพ้ของร้อนเหมือนแมวเลย”  นี่เป็นภาพบรรยากาศอบอุ่นแบบญี่ปุ่น 

ที่เรามักพบเห็นได้ทั่วไป...ว่าไหมครับ

แม้คำ�หยอกเย้านั้นจะเต็มเปี่ยมไปด้วยความรัก  แต่การดื่มชา 

ร้อนจัดที่เพิ่งรินจากกานั้นอาจเพิ่มความเสี่ยงการเสียชีวิตได้  จึงไม่ควร 

มองข้าม

หนึ่งในเหตุผลสำ�คัญคือ  มีรายงานการวิจัยจำ�นวนมากชี้ให้เห็น 

ว่า  การบริโภคอาหารหรือเครื่องดื่มที่ร้อนจัดเป็นประจำ�จะเพิ่มความ 

เสีย่งตอ่การเกดิ  “โรคมะเรง็หลอดอาหาร”  เนือ่งจากความรอ้นจะกระตุน้ 

ให้เซลล์เยื่อบุหลอดอาหารเกิดการกลายพันธุ์และอาจพัฒนาไปเป็น 

มะเร็ง

โดยเฉพาะในผู้สูงอายุที่ประสาทการรับรู้ความร้อนทำ�งาน 

ช้าลง  ทำ�ให้กลืนของร้อนจัดได้โดยไม่รู้สึกฝืน

ก่อนหน้านี้  ตอนที่ผมเป็นวิสัญญีแพทย์ในโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง  

เคยดูแลผู้ป่วยชายสูงอายุที่เข้ารับการผ่าตัดมะเร็งหลอดอาหาร  โชคดี 

ที่การผ่าตัดผ่านไปด้วยดี  เขาจึงได้กลับบ้านในเวลาต่อมา  แต่เพียง 

ครึ่งปีให้หลัง  ภรรยาของชายคนนั้นก็ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคมะเร็ง 

หลอดอาหารเช่นกัน  จึงต้องเข้ารับการผ่าตัดในลักษณะเดียวกัน

เนื่องจากทั้งคู่เป็นสามีภรรยากัน  จึงไม่น่าจะเกิดจากปัจจัย 

ทางพันธุกรรม  แต่เมื่อสอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมก็พบว่า  ทั้งคู่ 

มพีฤตกิรรมชอบดืม่ชารอ้นเปน็กจิวตัร  แมไ้มอ่าจระบไุดอ้ยา่งชดัเจนวา่ 

นั่นเป็นสาเหตุหลัก  แต่ก็มองได้ว่าเป็นมะเร็งที่เกิดจากปัจจัยแวดล้อม  

โดยเฉพาะพฤติกรรมภายในครอบครัวที่คล้ายคลึงกัน  ถึงผมจะเป็น 

แพทย์  แตก็่ตอ้งยอมรบัว่าตอนน้ันรูส้กึประหลาดใจกับเรือ่งน้ีมากทเีดยีว
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ความร้อนระดับที่รู้สึกวา่ “ไม่ค่อยร้อนเลย”
คือความร้อนที่พอเหมาะ

อันตรายอีกอย่างหนึ่งของการดื่มชาร้อนคือ   “โรคปอดอักเสบจากการ 

สำ�ลัก”

สาเหตุการเสียชีวิตของคนญี่ปุ่นในช่วงหลายปีมานี้  อันดับ  1  

ยังคงเป็น   “โรคมะเร็ง”  ตามด้วยอันดับ  2  คือ   “โรคหัวใจ”  ซึ่งไม่เคย 

เปลี่ยนแปลง  แต่ในช่วงไม่กี่ปีมานี้  “โรคชรา” ได้ขึ้นมาอยู่ในอันดับ  3  

ตามด้วย   “โรคหลอดเลือดสมอง”  อันดับ  4  และ   “โรคปอดบวม”   เป็น 

อันดับ  5  ขณะที่   “โรคปอดอักเสบจากการสำ�ลัก”  ก็ไต่ขึ้นมาติดอยู่ใน 

อันดับ  6  ด้วยเช่นกัน

โรคปอดอักเสบจากการสำ�ลัก  คือภาวะปอดอักเสบที่เกิดจาก 

อาหาร  เครื่องดื่ม  หรือนํ้าลายไหลเข้าสู่ระบบทางเดินหายใจพร้อมกับ 

แบคทีเรีย  สาเหตุหลักก็อย่างที่อธิบายไว้ในหัวข้อก่อนหน้านี้  เช่น  

จำ�นวนฟันที่ลดลง  แรงบดเคี้ยวที่ถดถอย  และการลดลงของปฏิกิริยา 

ไอ  อันเน่ืองมาจากภาวะสมองขาดเลือดจากการอุดตันในหลอดเลือดแดง 

ขนาดเล็ก

นอกจากน้ี  “อุณหภูมิของอาหารและเคร่ืองด่ืม”  ก็เป็นอีกปัจจัยหน่ึง 

ที่ส่งผลให้ปฏิกิริยาไอลดลงด้วย

การดื่มนํ้าที่มีอุณหภูมิสูงเป็นประจำ�  จะทำ�ให้ร่างกายรู้สึกว่า 

กลืนง่ายและสำ�ลักง่ายโดยไม่รู้ตัว  แต่ในผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองขาด 

เลือด  การตอบสนองต่อสิ่งกระตุ้นจะลดลง  จึงอาจทำ�ให้มีนํ้าเข้าไป 

ในระบบทางเดินหายใจโดยไม่เกิด  “อาการสำ�ลัก”
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ศาสตร์แห่งการใช้ชีวิตประจำ�วันให้ปลอดภัยและอายุยืน



โดยปกติระบบทางเดินหายใจควรอยู่ ในสภาพปลอดเชื้อ  

ในขณะที่อาหารหรือเครื่องดื่มที่สำ�ลักเข้าไปจะไม่สะอาดเพราะมีเชื้อ 

จุลินทรีย์อย่างแบคทีเรียปะปนอยู ่ ยิ่งไปกว่านั้น  ผู้สูงอายุมักมีปัญหา 

ช่องปากไม่สะอาดจากโรคเหงือกหรือการใส่ฟันปลอม

ดังนั้นถ้าดื่มชาร้อนจัดเป็นประจำ�ย่อมเพิ่มความเสี่ยง 

ให้เกิดการสำ�ลัก  จนทำ�ให้หลอดลมอักเสบและอาจลุกลาม 

กลายเป็นโรคปอดอักเสบในที่สุด  หากปอดอักเสบรุนแรงก็อาจ 

นำ�ไปสู่ภาวะหายใจล้มเหลวหรือภาวะติดเชื้อในกระแสเลือด 

ซึ่งอาจเป็นอันตรายถึงชีวิตได้

วิธีหลีกเลี่ยงอันตรายแบบนี้...

•	 ควรดื่มชาที่อุณหภูมิประมาณ  60  องศาเซลเซียส

•	 ควรแปรงฟันบ่อยๆ  และดูแลฟันปลอมเพื่อรักษา 

ความสะอาดในช่องปาก

•	 ควรไปพบทันตแพทย์เป็นประจำ�  เพื่อแก้ไขปัญหา 

ฟันผุหรือโรคเหงือกตั้งแต่ระยะแรกเริ่ม

13

เท็ตสึยะ  ทาคางิ
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