
Interhospital Conference
A 10 year‐old girl with axillary

lymphadenitis

พญ. วรรษมน จนัทรเบญจกลุ

แพทย์ประจําบ้านตอ่ยอด หน่วยโรคตดิเชือ้เดก็ ชัน้ปีที่ 1
โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์



Case

• เดก็หญิงไทย อาย ุ10 ปี 6 เดือน ภมูิลําเนา-กรุงเทพมหานคร

• Chief Complaint: มีก้อนใต้รักแร้ขวา 2 สปัดาห์ก่อนมาโรงพยาบาล
• Present illness:
• 2 weeks PTA รู้สกึเจ็บที่รักแร้ด้านขวา เวลาขยบั ตอ่มาคลําได้ก้อนใต้รักแร้ กดเจ็บ และมีไข้ จงึมา
ตรวจที่ OPD เดก็ รพ.จฬุาลงกรณ์ 

PE: BT 38 ◦C, palpable Rt axillary node 2x2 cm, warm, tender, smooth surface 
rubbery consistency, movable, not fluctuate
Dx: acute right axillary lymphadenitis
Rx: amoxycillin‐clavulanic acid (625) 1 tab bid + amoxycillin (250) 1 tab bid 

(amoxicillin 50 mg/kg/day)



Present illness

• 1 week PTA มีไข้ (38‐39 ◦C) ก้อนโตขึน้  เจ็บมากขึน้ 

PE: Rt axillary LN 3x3 cm, tender, warm, movable, firm, not fluctuate 
Rx: cont. amoxycillin‐clavulanic acid, PPD skin test

• 4 day PTA  ยงัมีไข้ PPD skin test = 2 mm at 48, 72 hr
• consult ID ถามประวตัิเพิ่มเติม พบวา่โดนเสีย้นไม้กวาดตําบริเวณนิว้ชีม้ือขวา เป็นแผลถลอกเมื่อ 
3 สปัดาห์ก่อน มีประวตัินํา้หนกัลด 2 กิโลกรัมใน 2 สปัดาห์ 

PE: Rt axillary LN 3.5x3.5 cm, tender, warm, not fluctuate, no lymphangitis, 
Rt index finger abrasion wound
Rx: off amoxycillin‐clavulanic acid, start dicloxacillin (500) 1x4 ac



Present illness

• 1 day PTA ยงัมีไข้ตลอด ก้อนโตขึน้ จงึให้นอน รพ. เพื่อตรวจเพิ่มเตมิและปรับการรักษา

•Past History ปฏิเสธประวตัโิรคประจําตวั

• Family History อาศยัอยูก่บับิดามารดา เลีย้งสนุขั 3 ตวั



Physical examination

• Vital signs BT 38.1 ◦c, HR 90/min, BP 110/80 
mmHg, RR 24/min

• BW 31 kg (P50‐75), HT 142.3 cm (P50‐75)
• Lymph node palpable Rt axillary LN, size 
5x5 cm, tender, warm, smooth surface, 
rubbery consistency, movable, not fluctuate, 
no lymphangitis; 

• other lymph nodes not palpable
• Extremity scar of abrasion wound 
at Rt index finger
• Other  Unremarkable


