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เวชสารแพทยทหารบก ปที ่61  ฉบบัที ่4 ตลุาคม-ธนัวาคม 2551

ไดรับัตนฉบบัเมือ่ 8 ธนัวาคม 2551 ไดใหตพีมิพเมือ่ 9 ธนัวาคม 2551 ตองการสําเนาตนฉบับติดตอ แพทยหญิง นิลุบล ตติยวงศสกุล
กองโสต ศอ นาสิกกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ถนนราชวิถี เขตราชเทวี กทม. 10400

นพินธ ตน ฉบบั
การ ศกึษา เปรยีบ เทยีบ ประสทิธภิาพ ใน การ ดแูล รกัษา ผูปวย หลงั ผา ตดั
 โพรง จมกู ไซนสั หรอื ผูปวย ที ่เปน โรค ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั ระหวาง การ ลาง
 จมกู และ ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิอลัทรา โซ นกิส กบั การ ลาง จมกู
และ ใช การ ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง
นิลุบล ตติย วงศ สกุล และประสิทธิ์ มหา กิจ
กอง โสต ศอ นาสิก กรรม โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

วัตถุประสงค ของ การ วิจัย :  เพื่อ เปรียบ เทียบ ประสิทธิภาพ ใน การ ดูแล รักษา ผูปวย หลัง ผา ตัด โพรง จมูก ไซนัส หรือ ผูปวย ที่ เปน โรค
ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั ระหวาง กลุม ผูปวย ที ่ลาง จมกู และ ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัทรา โซ นกิส กบั กลุม ผูปวย ที ่ลาง จมกู และ ใช การ
ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง  แบบ แผนการ วจิยั : Prospectively, Randomized control trial study วธิกีาร ดาํเนนิ วจิยั : ผูปวย ที ่เปน โรค
ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั หลงั จาก ผา ตดั โพ รง จ มกู ไซนสั และ นาํ เอา ผา กอซ หาม เลอืด ออก จาก จมกู แลว (off nasal packing) จะ ไดรบั การ สุม
เลอืก ตาม ตาราง สุม เพือ่ จดั เขา กลุม การ ศกึษา 2 กลุม คอื 1. การ ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัตรา โซ นกิส 2. การ
ลาง จมกู รวม กบั ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง จาก นัน้ ทัง้ 2 กลุม จะ ไดรบั การ ซกั ประวตั ิเพือ่ ประเมนิ อาการ ทาง จมกู ( nasal symptom score)
ไดแก อาการ แนน จมกู ปรมิาณ มกู ใน จมกู อาการ แสบ โพรง จมกู อาการ ไอ จาม อาการ ปวด บรเิวณ โพ รง จ มกู และ ไซนสั และ ตรวจ รางกาย
เพือ่ ประเมนิ อาการ แสดง ทาง จมกู ( nasal signs score ) ไดแก Nasal mucosa inflammation and swelling, amount of crust
mucus  and secretion , color of crust mucus and secretion และ ประเมนิ mucocilialy function โดย Saccharin test อยาง ตอ
เนื่อง เปน เวลา 1 เดือน เพื่อ เปรียบ เทียบ ประสิทธิภาพ ใน การ ดูแล รักษา ระหวาง ผูปวย ทั้ง สอง กลุม โดย ใช วิธี Chi-square test หรือ
Fisher’s  exact test และ เปรยีบ เทยีบ Saccharin test โดย ใช สถติิ Independent t-test หรอื Mann-Whitney U test ระดบั นยั สาํคญั
ที่ 0.05 ผล การ วจิยั :  ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิอลัตรา โซ นกิส ม ีอาการ ทาง จมกู
(nasal  symptom score) ไดแก อาการ แนน จมกู ปรมิาณ มกู ใน จมกู และ ผล การ ประเมนิ mucocilialy function โดย Saccharin test
ด ีกวา ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง อยาง ม ีนยั สาํคญั (p-value <0.05) สรปุ ผล การ วจิยั:
ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิอลัตรา โซ นกิสหลงั จาก ผา ตดั โพ รง จ มกู ไซนสั ม ีอาการ
และ อาการ แสดง ที ่ด ีกวา ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง อยาง ม ีนยั สาํคญั (p-value <0.05)
Key Words : • หลัง จาก ผา ตัด โพ รง จ มูก ไซนัส หรือ ไซนัสอักเสบ เรื้อ รัง •  เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัทรา โซ นกิส

• อาการ ทาง จมูก •  การ ทํางาน ของ เซลล ขน
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นลิบุล ตตยิวงศสกลุ และ ประสทิธิ ์มหากจิ

ความ เปน มา และ วตัถปุระสงค ที ่ทาํ การ วจิยั
ภาวะ แทรก ซอน ที ่พบ บอย ใน ผูปวย หลงั ผา ตดั โพ รง จ มกู และ

ไซนสั คอื การ ตดิเชือ้ หลงั ผา ตดั เพราะ การ อดุ ตนั ของ โพรง จมกู ที่
แหง และ มี มูก เหนียว เกาะ หรือ คั่ง คาง การ เกิด เนื้อ เยื่อ พังผืด ใน
โพรง จมกู (nasal synnechiae) และ การ อดุ ตนั ของ ร ูเปด ไซนสัที่
ทาํ การ ขยาย ขณะ ผา ตดั ซึง่ เปน สาเหต ุใหเกดิ ไซนสัอกัเสบ ซ้าํ กรณี
ที ่เกดิ ภาวะ แทรก ซอน ดงั กลาว จะ ทาํให เพิม่ คาใชจาย ใน การ รกัษา
ตลอด จน ระยะ เวลา ใน การ ดแูล ผูปวย จน หาย นาน ขึน้ และ ที ่สาํคญั
คอื ทาํให คณุภาพ ชวีติ ของ ผูปวย แย ลง ภาวะ แทรก ซอน นี ้สามารถ
ปองกนั ได โดย การ ให ยา ปฏชิวีนะ และ การ รกัษา รวม คอื การ ชวย ให
การ ทาํงาน ของ เซลล ขน (mucociliary function) ดขีึน้ ลด อาการ
บวม ใน ชอง จมกู และ ร ูเปด ของ โพรง ไซนสัพบ วา การ ลาง จมกู รวม
กบั การ สดู ละออง ไอน้าํ และ การ ให ยา ละลาย เสมหะ จะ ชวย ทาํให น้าํ
มกู ไม ขน เหนยีว ลด การ คัง่ คาง ของ น้าํ มกู ใน ชอง จมกู ลด การ บวม
ใน ชอง จมูก และ ชวย ให การ ทํางาน ของ เซลล ขน ดีขึ้น และ ชวย ให
เยื่อ บุ โพรง จมูก ปรับ ตัว สู สภาพ ปกติ ได เร็ว ที่ สุด

ปจจุบัน มี การ ใช เครื่อง พน ละออง น้ํา- ยา ชนิดอัลทรา โซ นิกส
(ultrasonic nebulizer) ทาํให เยือ่ บ ุโพรง จมกู ชุม ชืน้ ขึน้ ผูปวย มี
อาการ ดขีึน้ และ หาย จาก การ ผา ตดั ได เรว็ กวา ผูปวย ทัว่ ไป ม ีการ
ผลิต เครื่อง พน ละออง น้ํา - ยา ดัง กลาว ภาย ใน ประเทศ ซึ่ง มี ราคา
ถกู ทาํให ลด การ นาํ เขา เครือ่งมอื ดงั กลาว จาก ตาง ประเทศ ลด การ
สญูเสยี เงนิตรา สู ตาง ประเทศ

วัตถุประสงค หลัก ของ การ วิจัย : เพื่อ เปรียบ เทียบ ประสิทธิ
ภาพ  ใน การ ดแูล รกัษา ผูปวย หลงั ผา ตดั โพรง จมกู ไซนสั หรอื ผูปวย
ที ่เปน โรค ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั ระหวาง กลุม ผูปวย ที ่ลาง จมกู และ ใช
เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัทรา โซ นกิส กบั กลุม ผูปวย ที ่ลาง
จมูก และ ใช การ ตม น้ํา สูด ละออง ไอน้ํา เอง

วัตถุประสงค รอง ของ การ วิจัย :  เพื่อประเมิน ความ พึง พอใจ
ปญหา  อปุสรรค และ ภาวะ แทรก ซอน ของ ผูปวย ใน การ ใช เครือ่ง พน
ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัทรา โซ นกิสเปรยีบ เทยีบ กบั กลุม ผูปวย ที ่ตม
น้ํา สูด ละออง ไอน้ํา เอง

วธิกีาร ศกึษา และ ดาํเนนิ การ วจิยั
แบบ แผนการ วจิยั :  Prospectively, Randomized control

trial study
ประชากร เปาหมาย :  ผูปวย หลัง ผา ตัด โพ รง จ มูก ไซนัสชนิด

ผาน กลอง หรอื ผูปวย โรค ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั ใน แผนก หู คอ จมกู

โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา โดย ศกึษา เฉพาะ ผูปวย อาย ุตัง้แต 16-
60 ป ที่มา รับ การ รักษา ตั้งแต กันยายน 2549 ถึง สิงหาคม 2550
เดิมมี สุขภาพ สมบูรณ แข็งแรง ไม มี โรค ทาง อายุรกรรม ที่ รุน แรง
และ ม ีผล ตอ การ รกัษา ผูปวย ยนิ ยอม เขา รวม โครงการ วจิยั โดย ไม
รวม ผูปวย ที่ มี โรค ทาง อายุรกรรม ที่ รุน แรง และ มี ผล ตอ การ รักษา
เชน โรค เบาหวาน โรค ภูมิตานทาน บกพรอง ไม สามารถ ปฏิบัติ
ตาม คาํ แนะนาํ การ รกัษา ได เชน ผูปวย โรคจติ ประสาท ผูปวย ที ่แพ
ยา ใน กลุม Acetyl cystiene

ขนาด ตวัอยาง :  แบงเปนกลุม ละ 22 คน การ คาํนวณ ได จาก
การ ศกึษา นาํ รอง (pilot study) จาํนวน 10 คน ตอ กลุม

วธิกีาร ดาํเนนิ วจิยั :  ผูปวย หลงั จาก ผา ตดั โพ รง จ มกู ไซนสัและ
เอา ผา กอซ หาม เลือด ออก จาก จมูก แลว จะ ไดรับ คํา อธิบาย ถึง
วัตถุประสงค และ วิธีการ ดําเนิน วิจัย พรอม ทั้ง เซ็น ใบ ยิน ยอม เขา
รวม โครงการ วิจัย จาก นั้น จะ ไดรับ การ ซัก ประวัติ ตรวจ รางกาย
และประเมนิ อาการ ทาง จมกู ผูปวย จะ ไดรบั การ สุม เลอืก ตาม ตาราง
สุม เพือ่ จดั เขา กลุม การ ศกึษา ซึง่ แบง ออก เปน 2 กลุม คอื การ ลาง
จมูก รวม กับ ใช เครื่อง พน ละออง น้ํา- ยา ชนิดอัลตรา โซ นิกส และ
การ ลาง จมกู รวม กบั ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง โดย การ ลาง จมกู จะ
ตอง ลาง จมกู ดวย น้าํ เกลอื (normal saline) 20 มล./ ขาง วนั ละ
3ครัง้ เปน เวลา ตดิ ตอ กนั 4 สปัดาห การ ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ
ยา ชนิดอัลทรา โซ นิกส จะ ใส ยาอะซิ ติล ซิ สติอิน (acetyl
cystieine) 200มก และ น้าํ เกลอื (normal saline) 4 มล.   พน วนั
ละ 3 ครัง้ เปน เวลา ตดิ ตอ กนั 4 สปัดาห การ ตม น้าํ เดอืด และ สดู
ละออง ไอน้าํ เอง จะ ให ผูปวย ตม น้าํ เดอืด และ สดู ละออง ไอน้าํ ที ่ออก
มา เปน เวลา 20 นาที วนั ละ 3 ครัง้ เปน เวลา ตดิ ตอ กนั 4 สปัดาห
จาก นัน้ ทัง้ 2 กลุม จะ ไดรบั การ ซกั ประวตั ิเพือ่ ประเมนิ อาการ ทาง
จมกู  (nasal symptom score) ไดแก อาการ แนน จมกู  ปรมิาณ
มกู ใน จมกู อาการ แสบ โพรง จมกู อาการ ไอ จาม อาการ ปวด บรเิวณ
โพ รง จ มูก และ ไซนัส และ ตรวจ รางกาย เพื่อ ประเมิน อาการ  แสดง
ทาง จมกู (nasal signs score) ไดแก nasal mucosa    inflam-
mation  and swelling, amount of crust, mucus    and secre-
tion , color of crust, mucus and secretion  และ ประเมิน
mucocilialy  function โดย Saccharin test อยาง ตอ เนือ่ง เปน
เวลา 1 เดอืน โดย จะ นดั ผูปวย มา 3 ครัง้ คอื ใน สปัดาห ที่1,2,4
และ ใน สัปดาห ที่ 4 ผูปวย จะ ไดรับ แบบ ประเมิน ความ พึง พอใจ
ปญหา อปุสรรค และ ภาวะ แทรก ซอน ที ่พบ จาก การ รกัษา ทัง้ 2 วธิี
เพือ่ เปรยีบ เทยีบ ประสทิธภิาพ ใน การ ดแูล รกัษา ระหวาง ผูปวย ทัง้
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การศกึษาเปรยีบเทยีบประสทิธภิาพในการดแูลรกัษาผูปวย

สอง กลุม โดย ใช วธิี Chi-square test หรอื Fisher’s  exact test
เปรยีบ เทยีบSaccharin testโดย ใช สถติ ิIndependent t-test
หรอื Mann-Whitney U test ระดบั นยั สาํคญั ที่ 0.05 ประเมนิ
ปญหา อปุสรรค และ ภาวะ แทรก ซอน โดย ใช สถติ ิรอยละ

ผล การ ศกึษา
 ม ีผูปวย ที ่ยนิ ยอม เขา รวม การ วจิยั 44 คน ไดรบั การ สุม เลอืก

ตาม ตาราง สุม เพือ่ จดั เขา กลุม การ ศกึษา 2 กลุม กลุม ละ 22 คน
เนื่อง จาก มี ผูปวย ทํา เครื่อง พน ละออง น้ํา- ยา ชนิดอัลตรา โซ นิกส
ชํารุด และ ไม มี เครื่อง เปลี่ยน จึง ขอ ออก จาก การ วิจัย 2 คน เหลือ
ผูปวย 42 คน เปน เพศ ชาย 25 คน เพศ หญิง 17 คน อายุ ของ
กลุม ผูปวย ที ่ใช เครือ่ง พน = 35.90± 11.56ป  และ ที ่ไม ได ใช เครือ่ง
พน = 37.36±12.32 ปโดย จาก การ วเิคราะห พบ วา ผูปวย ทัง้ 2
กลุม ไม ม ีความ แตก ตางกนั อยาง ม ีนยั สาํคญั ทาง สถติ ิทัง้ ดาน เพศ
และ อายุ ผล การ วิจัย อาการ ทาง จมูก และ อาการ แสดง ทาง จมูก
ของ ผูปวย กอน ไดรบั การ รกัษา พบ วา ผูปวย ทัง้ 2 กลุม ไม ม ีความ
แตก ตางกนั อยาง ม ีนยั สาํคญั ทาง สถติิ แต หลงั ไดรบั การ รกัษา แยก
ตาม 2 กลุมแลว พบ วา ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู
รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิ อลัตรา โซ นกิส ม ีอาการ ทาง
จมูก ไดแก อาการ แนน จมูก ปริมาณ มูก  ใน จมูก และ ผล การ
ประเมนิ อาการ แสดง ทาง จมกู ไดแก ประเมนิ   mucoci-lialy   func-
tion  โดย Saccharin test ดีขึ้น เร็ว กวา ผูปวย กลุม ที่ ไดรับ การ
รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง อยาง ม ีนยั
สาํคญั (p-value <0.05 ) ดงั ตาราง ที่ 1-3 และ ดงั กราฟ แทง รปู ที่
1 สวน ผล การ วจิยั อาการ และ อาการ แสดง อืน่ ๆ  ไม แตก ตางกนั ผล
การ ประเมนิ ความ พงึ พอใจ ปญหา  อปุสรรค และ ภาวะ แทรก ซอน
ที ่พบ จาก การ รกัษา ใน สวน นี ้ได รวบรวม ขอมลู จาก การ วจิยั ใน ชวง
นาํ รอง ได กลุม ละ 10 คน พบ วา  ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย
การ ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิ อลัตรา  โซ นกิส
มี ความ พึง พอใจ ใน ความ สะดวก สบาย และ ความ ไม ยุง ยาก ใน
วิธีการ รักษา ดี กวา ผูปวย กลุม ที่ ไดรับ การ รักษา โดย การ ลาง จมูก
รวม กับ ตม น้ํา สูด ละออง ไอน้ํา เอง อยาง มี นัย สําคัญ (p-value
<0.05)  ดงั ตาราง ที่ 4 และ ปญหา อปุสรรค ที ่พบ จาก วธิกีาร รกัษา
ทัง้ 2 กลุม เปน ดงั ตาราง ที่ 5

บท วจิารณ
จาก การ ศกึษา ที ่ผาน มา การ ตดิเชือ้ หลงั ผา ตดั การ อดุ ตนั ของ

มกู เหนยีว ใน จมกู การ เกดิ เยือ่ พงัผดื ยดึ ตดิ ใน โพรง จมกู เปน ปญหา
ที่ พบ บอย หลัง การ ผา ตัด ซึ่ง เกิด จาก การ คั่ง คาง ของ มูก- เสมหะ1

Durand M.  และ คณะ (2001) ได ศึกษา การ ผาน ของ ละออง น้ํา
ยา  เขา สู บรเิวณ ไซนสั โดย ใช Plastinated models พบ วา การ ใช
เครื่อง พน ละออง น้ํา- ยา สามารถ ให ละออง น้ํา ผาน เขา สู บริเวณ
middle  meatus ซึง่ เปน บรเิวณ หลกั ที ่ทาํให เกดิไซนสัอกัเสบ และ
ผาน เขา สู บรเิวณ maxillary sinus ได ด2ี ทาํให เพิม่ ความ ชุม ชืน้
แก จมูก ลด การ คั่ง คาง ของ น้ํา มูก ใน ชอง จมูก และ ชวย ให การ
ทาํงาน ของ เซลล ขน ดขีึน้ ดงันัน้ การ วจิยั นี ้จงึ ตองการ เปรยีบ เทยีบ
ประสิทธิภาพ ของ การ ลาง จมูก และ ใช เครื่อง พน ละออง น้ํา - ยา
ชนิดอัลทรา โซ นิกสกับ การ ลาง จมูก และ ใช การ ตม น้ํา สูด ละออง
ไอน้าํ เอง ใน ผูปวย หลงั ผา ตดั โพ รง จ มกู ไซนสั หรอื ผูปวย ที ่เปน โรค
ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั

จาก การ วิจัย ใน ครั้ง นี้ พบ วา ผูปวย กลุม ที่ ไดรับ การ รักษา โดย
การ ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิอลัตรา โซ นกิส
มี อาการ ทาง จมูก ไดแก อาการ แนน จมูก ปริมาณ มูก ใน จมูก
อาการ แสดง ทาง จมกู ไดแก ผล การ ประเมนิ mucocilialy func-
tion  และ ม ีความ พงึ พอใจ ใน ความ สะดวก สบาย ความ ไม ยุง ยาก
ใน วธิกีาร รกัษา ด ีกวา ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู
รวม กับ ตม น้ํา สูด ละออง ไอน้ํา เอง อยาง มี นัย สําคัญ (p-value
<0.05 )

 ใน การ ศกึษา ครัง้ นี ้ม ีกลุม ตวัอยาง ที ่จาํนวน นอย อยู จงึ อาจ ไม
สามารถ บอก ผล การ แตก ตาง ใน อาการ และ อาการ แสดง อื่น ๆ  ได
ชดัเจน มาก นกั นอก จาก อาการ แนน จมกู ปรมิาณ มกู ใน จมกู และ
ผล การ ประเมนิ mucocilialy function ที ่เหน็ ความ แตก ตางกนั
ได อยาง ม ีนยั สาํคญั ทาง สถติิ และ เนือ่ง จาก การ วจิยั ครัง้ นี ้ไม ได ลง
ราย ละเอียด ถึง ปจจัย อื่น ๆ  ที่ อาจ มี ผล ตอ อาการ และ อาการ แสดง
ของ ผูปวย ที่ ทําให หาย เร็ว/ ชา

ตางกนั ได ดวย เชน ผูปวย ที ่นาํ มา วจิยั ไม ได แยก เปน ผูปวย ที่
ผาตดั โดย อาจารย แพทย เฉพาะ ทาง หรอื แพทย ประจาํ บาน ซึง่ อาจ
จะ  เนือ่ง มา จาก ความ ชาํนาญ ใน การ ผา ตดั ม ีผล ตอ การ หาย เรว็/ ชา
ของ ผูปวย เปนตน

 อยางไร ก็ ตาม ใน ปจจุบัน ยัง ไม มี ขอ สรุป ที่ ชัดเจน เกี่ยว กับ ผล
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นลิบุล ตตยิวงศสกลุ และ ประสทิธิ ์มหากจิ

ตารางที ่1 ตารางแสดงอาการทางแนนจมูกของผูปวย

ระยะเวลา การรกัษา อาการแนนจมกู, n (%)
ไมมี เลก็นอย ปานกลาง คอนขางมาก มาก p-value

กอนการรกัษา

สปัดาหที ่1

สปัดาหที ่2

สปัดาหที ่4

ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน
ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน
ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน
ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน

-
-
-
-

9 (45.0)
3 (13.6)

20 (100.0)
18 (81.8)

-
-

8 (40.0)
1 (4.5)

10 (50.0)
5 (22.7)

-
4 (18.2)

-
1 (4.5)

10 (50.0)
7 (31.8)
1 (5.0)

14 (63.6)
-
-

12 (60.0)
10 (45.5)
2 (10.0)
14 (63.7)

-
-
-
-

8 (40.0)
11 (50.0)

-
-
-
-
-
-

0.537

< 0.001

< 0.001

0.109

ตารางที ่2 ตารางแสดงปริมาณมูกในจมูกของผูปวย

ระยะเวลา การรกัษา อาการแนนจมกู, n (%)
ไมมี เลก็นอย ปานกลาง คอนขางมาก มาก p-value

กอนการรกัษา

สปัดาหที ่1

สปัดาหที ่2

สปัดาหที ่4

ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน
ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน
ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน
ใชเครื่องพน
ไมใชเครื่องพน

-
-
-
-

9 (45.0)
3 (13.6)

20 (100.0)
18 (81.8)

-
-

8 (40.0)
1 (4.5)

10 (50.0)
5 (22.7)

-
4 (18.2)

-
1 (4.5)

10 (50.0)
7 (31.8)
1 (5.0)

14 (63.6)
-
-

12 (60.0)
10 (45.5)
2 (10.0)
14 (63.7)

-
-
-
-

8 (40.0)
11 (50.0)

-
-
-
-
-
-

0.537

0.461

0.012

0.109

ตารางที ่3 ตารางแสดงผลการตรวจรางกาย ประเมนิ mucocilialy function โดย Saccharin test
ระยะเวลา Saccharin test (min) p-value

กลุมใชเครื่องพน กลุมไมใชเครื่องพน
กอนการลางจมกู
และการสดูละออง
สปัดาหที ่1

สปัดาหที ่2

สปัดาหที ่4

Mean ± SD
Median (min - max)
Mean ± SD
Median (min - max)
Mean ± SD
Median (min - max)
Mean ± SD
Median (min - max)

18.50 ± 1.99
20 (15 - 20)
11.25 ± 1.33
12 (10 -15)
8.45 ± 1.23
8 (7 - 10)
7.45 ± 0.76
8 (6 - 8)

18.50 ± 2.18
20 (15 - 20)
13.45 ± 1.68
12 (12 - 17)
10.64 ± 1.53
10 (7 - 12)
8.00 ± 0.87
8 (6 - 10)

1.000

< 0.001

< 0.001

0.036
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ของ การ รกัษา เปรยีบ เทยีบ ทัง้ 2 กลุม ดงัที ่ผู วจิยั ทาํ และ จาก การ
ศกึษา  รายงาน ที ่ผาน มา สวน ใหญ จะ เปน การ เปรยีบ เทยีบ ประสทิธิ
ภาพ  ใน การ ดแูล รกัษา ผูปวย หลงั ผา ตดั โพรง จมกู ไซนสั ระหวาง
กลุม ผูปวย ที ่ลาง จมกู และ ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัทรา โซ
นกิส โดย ผสม ยา ละลาย เสมหะ (bromhexine) 4 ( ยา S-carboxy-
methylcysteine)5 ยา ปฏชิวีนะ (Tobramycin)6 ซึง่ ผล ที ่ได ม ีทัง้
แตก ตางกนั และ ไม แตก ตางกนั อยาง ม ีนยั สาํคญั ทาง สถติิ ยงั ไม
ม ีการ ศกึษา เปรยีบ เทยีบ ประสทิธภิาพ ใน การ ดแูล รกัษา ผูปวย หลงั

ผา ตัด โพรง จมูก ไซนัส หรือ ผูปวย ที่ เปน โรค ไซนัสอักเสบ เรื้อ รัง
ระหวาง กลุม ผูปวย ที่ ลาง จมูก และ ใช เครื่อง พน ละออง น้ํา - ยา
ชนดิอลัทรา โซ นกิส โดย ผสม ยา ละลาย เสมหะ (acetyl cystieine)
มา กอน

สําหรับ ใน อนาคต ควร จะ ศึกษา โดย เพิ่ม จํานวน กลุม ตัวอยาง
มาก ขึน้ และ ม ีการ ควบคมุ ปจจยั ตางๆ ที ่อาจ ม ีผล ตอ การ หาย ของ
โรค ทัง้ 2 กลุม ให ใกล เคยีง กนั มาก ที ่สดุ เพือ่ ที ่จะ ไดผล ที ่แนนอน ยิง่
ขึ้น

ตารางที ่4 ตารางแสดงความพึงพอใจผลการรักษาที่ไดรับ

ความพงึพอใจ ใชเครือ่ง (n=10) ไมใชเครื่อง(n=10) p-valuemean ±±±±± SD Median (Min - Max) mean ±±±±± SD Median (Min - Max)
4.50 ± 0.53
4.60 ± 0.52
4.60 ± 0.52
4.10 ± 0.57
4.50 ± 0.53

ความสะดวก
ความพอใจวิธีการรักษาที่ไดรับ
ความพอใจผลการรักษา
ความยุงยาก
มีอาการดีขึ้นโดยรวม

4.50 (4.00 - 5.00)
5.00 (4.00 - 5.00)
5.00 (4.00 - 5.00)
4.00 (3.00 - 5.00)
4.50 (4.00 - 5.00)

3.40 ± 0.52
4.10 ± 0.74
3.90 ± 0.74
3.30 ± 0.48
4.10 ± 0.74

3.00 (3.00 - 4.00)
4.00 (3.00 - 5.00)
4.00 (3.00 - 5.00)
3.00 (3.00 - 4.00)
4.00 (3.00 - 5.00)

0.002
0.165
0.052
0.011
0.280

* Mann-Whitney U test

รปู ที่ 1  กราฟ แทง แสดง ผล การ ประเมนิ mucocilialy function โดย Saccharin test

Me
an

of
Sa

ceh
ari

nt
est

Saccharin test

0
5

10
15
20

กอนศึกษา 1 สัปดาห 2 สัปดาห 4 สัปดาห

กลุมใชเครื่องพน

กลุมไมใชเครื่องพน

18.5 18.5
11.3 13.5

p<0.001

8.5 10.6

p<0.001
p<0.036

7.5 8.0
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นลิบุล ตตยิวงศสกลุ และ ประสทิธิ ์มหากจิ

เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัตรา โซ นกิสที ่นาํ มา ใช ใน การ
ศกึษา ครัง้ นี ้ผลติ ใน ประเทศ ไทย โดย กรม วทิยาศาสตร การ แพทย
ซึง่ ราคา เครือ่ง ถกู กวา ลด การ นาํ เขา จาก ตาง ประเทศ ลด การ สญู
เสีย เงินตรา สู ตาง ประเทศ และ เปน การ สนับสนุน นัก วิทยาศาสตร
ไทย ใน การ ประดษิฐ เครือ่งมอื ทาง การ แพทย มาก ขึน้ ซึง่ ผล จาก การ
วจิยั ก ็พบ วา ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั
ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ- ยา ชนดิอลัตรา โซ นกิสหลงั จาก ผา ตดั โพ รง
จ มกู ไซนสั ม ีอาการ และ อาการ แสดง ที ่ดขีึน้ เรว็ กวา กลุม ที ่ไดรบั การ
รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ตม น้าํ สดู ละออง ไอน้าํ เอง อยาง ม ีนยั
สําคัญ จึง นับ วา มี ประโยชน เปน อยาง ยิ่ง

ทาง คณะ ผู วจิยั ขอ เสนอ แนว ทาง ใน การ รกัษา ผูปวย หลงั ผา ตดั
โพรง จมกู ไซนสั หรอื ผูปวย ที ่เปน โรค ไซนสัอกัเสบ เรือ้ รงั โดย การ
ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง พน ละออง น้าํ - ยา ชนดิอลัทรา โซ นกิส ไว
เปน อีก แนว ทาง หนึ่ง ใน การ รักษา ผูปวย ซึ่ง จะ ทําให ผูปวย หาย เร็ว
ขึ้น ลด การ คั่ง คาง ของ น้ํา มูก ใน ชอง จมูก และ ชวย ให การ ทํางาน
ของ เซลล ขน (mucociliary function) ดขีึน้

สรปุ ผล การ ศกึษา
ผูปวย กลุม ที ่ไดรบั การ รกัษา โดย การ ลาง จมกู รวม กบั ใช เครือ่ง

พน ละออง น้ํา- ยา ชนิดอัลตรา โซ นิกส มี อาการ ทาง จมูก (nasal
symptom  score) ไดแก อาการ แนน จมูก ปริมาณ มูก ใน จมูก
อาการ แสดง ทาง จมูก ( nasal signs score ) ไดแก ผล การ
ประเมนิ   mucocilialy function โดย Saccharin test และ มี

ความ พึง พอใจ ใน ความ สะดวก สบาย และ ความ ไม ยุง ยาก ใน
วิธีการ  รักษา ดี กวา ผูปวย กลุม ที่ ไดรับ การ รักษา โดย การ ลาง จมูก
รวม กับ ตม น้ํา สูด ละออง ไอน้ํา เอง อยาง มี นัย สําคัญ (p-value
<0.05 )

เอกสาร อางอิง
1.  Stammberger H.  Postoperative care in functional endoscopic

sinus surgery. B.C.Decker Philadelphia 1991,307-9.
2.  Durand M ,et all.  Preliminary study of the deposition of aerosol

 in the maxillary sinuses using a plastinated model.  J Aerosol
Med.  2001 Spring ; (1) : 83-93.

3. Ogoshi T,Usui N.  Distribution of inhaled aerosol using nasal
nebulizer.  Nippon Jibiinkoko Gakkai Kaiho.  1991 Jan ; 94(10)
: 51-6.

4. Van Bever HP,Bosmans J,Stevens WJ.  Nebulization treatment
with saline compaired to bromhexine in treating chronic sinu-
sitis  in asthmatic children.  Allergy.  1997 Jan ; 42(1): 33-6.

5.  Sugiura Y,Ohashi Y,Nakai Y. Nebulization of S-carboxymethyl-
cysteine does not adversely affect the mucociliary system in
the paranasal sinus and trachea of the healthy rabbit. Acta
Otolaryngol Suppl.  1997 ; 531 : 5-9.

6.  Desrosiers MY,Salas-Prato M.  Treatment of chronic rhinosinu-
sitis  refractory to other treatments with topical antibiotic
therapy delivered by means of a larged - particle nebulizer:
results of a controlled trial.  Otolaryngol Head Neck Surg.  2001
Sep ; 125(3) : 265-9.

ตารางที ่5 ตารางแสดงปญหาและอุปสรรคของการรักษาที่ไดรับ
ปญหาและอุปสรรค จาํนวน รอยละ

ไมมีปญหาและอุปสรรค
เปดเครื่องแลวไมติดเนื่องจากไฟไมเขา
พนนานๆ แลวเครื่องรอน,ไหม
พนแลวควันไมออก
ไมมีปญหาและอุปสรรค
ลาํบาก,  ไมสะดวก และใชเวลานาน,
มีปญหารบกวนในเวลาการทํางานหรืออยูนอกบาน
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The Comparative Study of the Efficacy of post Operative
 FESS or Chronic Sinusitis between Nasal Lavarge with
Ultrasonic   Nebulizer and Nasal Lavage with
Vapourized Water Inhalation
Nilubol Tatiyawongaskul and Prasit Mahakit
Department of Otolaryngology, Phramongkutklao Hospital

Objective : To compare of the efficacy of post operative FESS or chronic sinusitis between nasal lavarge with ultra-
sonic  nebulizer and nasal lavage with vapourized water inhalation Study Design : Prospectively, randomized control
trial  study Materials and Methods :  Patient with chronic sinusitis or post operative FESS were randomized in 2
groups  1. nasal lavarge with ultrasonic nebulizer group 2. nasal lavage with vapourized water inhalation group. All
of  these were underwent history taking to assess nasal symptom score (i.e. nasal congestion, mucus secretion, nasal
irritation ,  cough/sneezing, facial/sinus pain) and nasal signs score (i.e. nasal mucosa inflammation and swelling,
amount   of crust mucus and secretion, color of crust mucus and secretion). Saccharin test was underwent to assess
mucocilialy   function at day1,7,14,30.  Statistic method : The efficacy of treatment ofthetwogroups were assess
by  Chi-square test or Fisher’s exact test and fortheSaccharin test of two study groups were assess by Independent
t - test or Mann-Whitney U test ( p - value =0.05 ). Result :  The nasal lavarge with ultrasonic nebulizer group had nasal
symptom   score i.e. nasal congestion, mucus secretion and mucocilialy function test ( Saccharin test ) were better than
the  nasal lavage with vapourized water inhalation group (p-value <0.05). Conclusion:  The patients with chronic
sinusitis  or posts operative FESS patients who underwent nasal lavarge with ultrasonic nebulizer group had nasal
signs  and symptoms  better than the nasal lavage with vapourized water inhalation group (p-value <0.05).
Key Words: •  Post operative FESS or chronic sinusitis •   Ultrasonic nebulizer

•  Nasal symptom score •  Mucocilialy function test
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