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abstract

A retrospective study of phenol intramuscular neurolysis during 1991-2000 was done in ninety
subjects,68men and 22 women:The study was carried in the Department of Rehabilitation  Medicine, Phramongkutklao
Hospital. The 433 injections were done in 266 muscles, The complication was 1.38%  of   injection.  Phenol  can solve the problem
of  posture  in Stroke patients , ambulation  in  Spinal cord injury patients, Traumatic brain injury patients and  cerebral palsy
patients. The phenol intramuscular neurolysis  were done in upper extremity of  Stroke patient,lower extremity of  Spinal
cord injury patients, Traumatic brain injury patients and  cerebral palsy patients.The mean effect   analysed  in 26 patients
was495.5 days( 16 months).
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รายงานวิจัย

เร่ือง
การติดตามภาวะแทรกซอนและผลลดการเกร็งระยะยาว

จาก  Phenol  intramuscular   neurolysis
ณ  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
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         อาจารยที่ปรึกษา

บทคัดยอ
 การติดตามภาวะแทรกซอนและผลการลดเกร็งระยะยาวจาก Phenol Intramuscular  Neurolysis ณ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

โดย   ร.อ. กัลยา ตัณชวนิชย.*

         พ.ท. อารมย  ขุนภาษี.**

         พลตรี  เฟองฟา คุณาดร**

ความเปนมา:ภาวะเกร็งแบบ spasticity เปนปญหาที่สํ าคัญมากอันหนึ่งในการฟนฟูผูปวย โดยขัดขวางความสามารถในการทํ างาน
ทํ าใหผูปวยไมสามารถไปถึงจุดหมายของการฟนฟู(goal)ไดและยังเปนเหตุใหเกิดภาวะแทรกซอนอื่น เชนกลามเนื้อยึด ขอติดและ
แผลกดทับ5.   ในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา เริ่มมีการใชนํ้ ายาฟนอลฉีดรักษาอาการเกร็งมาตั้งแตป พ.ศ.2533โดยใช  นํ้ ายาฟนอล
ชนิด 5%ในนํ้ า6,7 และไดเคยมีการศึกษาผลของการฉีดนํ้ ายาฟนอล โดยศึกษาในผูปวยต้ังแต 1 กรกฎาคม 2534 จนถึง  30 กันยายน
25388   ซึ่งอาจยังไมเพียงพอในการดูผลของการลดเกร็งและผลแทรกซอนในระยะยาว
จุดประสงค: ตองการศึกษาถึง ภาวะแทรกซอนที่เกิดขึ้นจากการฉีดนํ้ ายาฟนอลในระยะยาว .การฉีดนํ้ ายาฟนอลชวยแกปญหาของผู
ปวยในดานใดบาง กลามเนื้อที่ถูกฉีดในผูปวยแตละกลุมโรคหรือภาวะมีความแตกตางกันอยางไร  ระยะเวลาการใหผลลดอาการ
เกร็งของนํ้ ายาฟนอล  การฉีดนํ้ ายาฟนอลซํ้ าหลายครั้งทํ าใหผลในการลดอาการเกร็งถาวรหรือไม
การศึกษา:    ศึกษายอนหลัง แบบ long term study
สถานที่ทํ าการศึกษา:  กองเวชศาสตรฟนฟู  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา
วัสดุและวิธีการ : ผูปวยภาวะสมองพิการ  ภาวะบาดเจ็บทางสมอง ภาวะบาดเจ็บไขสันหลังและโรคหลอดเลือดสมอง ซึ่งมารับ
การฉีดนํ้ ายาฟนอล  เพื่อลดอาการเกร็ง  ต้ังแต1 กรกฎาคม 2534 ถึง 31 พฤษภาคม 2543   โดยมีอาการหรือภาวะของโรคนั้นมา
มากกวา 6 เดือน มาติดตามการรักษาอยางนอย  1  ครั้ง ไมไดรับการรักษาอาการเกร็งโดยวิธี chemical block หรือ ผาตัดมากอน
สํ าหรับการติดตามผลการรักษาเรื่องระยะเวลาการใหผลของฟนอล พิจารณาเฉพาะในผูปวยที่มาติดตามการรักษาอยางตอเนื่องอยาง
นอย 1 ป และไมไดรับยาลดอาการเกร็งใดรวมดวยในระหวางการประเมิน รวบรวมขอมูลของเพศ อายุ  กลามเนื้อที่ถูกฉีดนํ้ ายาฟ
นอลและจํ านวนครั้งของการฉีดนํ้ ายาฟนอล วัตถุประสงคในการฉีดนํ้ ายาฟนอล   ผลแทรกซอนและระยะเวลาของการลดอาการ
เกร็ง
ผลการศึกษา: ผูปวยจํ านวน 90ราย มีอายุเฉลี่ยดังนี้ โรคหลอดเลือดสมอง 51.47ป   ภาวะบาดเจ็บทางสมอง 26.48ป
 ภาวะบาดเจ็บไขสันหลัง 34.65ปและ ภาวะสมองพิการ 7.7ป      คิดเปนจํ านวนกลามเนื้อที่ถูกฉีด 266 มัด  ฉีดทั้งสิ้น 433ครั้ง    พบ
วามีผลแทรกซอน 5 ราย  จํ านวน 6 ครั้ง คิดเปน 1.38%ของจํ านวนครั้งของการฉีด   ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองมักจะมีปญหาทาง
ดาน posture         ผูปวยภาวะบาดเจ็บไขสันหลัง ผูปวยภาวะบาดเจ็บทางสมองและผูปวยภาวะสมองพิการมีปญหาดาน ambulation
มากที่สุด         การฉีดนํ้ ายาฟนอลชวยลดอาการเกร็งของกลามเนื้อกลุมlower extremity ของผูปวยเปนสวนใหญ   เวลาเฉลี่ยในการ
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ลดอาการเกร็ง  ศึกษาจากผูปวยจํ านวน  26  รายเทากับ 483 วัน(16 เดือน)        ผลของการลดเกร็งถาวรจากการฉีดนํ้ ายาฟนอลซํ้ า
หลายครั้ง ยังไมสามารถสรุป
สรุป: การฉีดนํ้ ายาฟนอลเพื่อลดอาการเกร็งแบบintramuscular nerve เปนวิธีที่ใหผลแทรกซอนนอย  ระยะเวลาในการใหผลลด
อาการเกร็งนาน

*แพทยประจํ าบาน  กองเวชศาสตรฟนฟู
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