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อัลตราซาวนดสําหรับการวินิจฉัย

Ultrasound for Diagnosis

Editorial’s page / บรรณาธิการแถลง

นานมากกวา 40 ป ที่อัลตราซาวนด (ultrasound) ถูกนํามาใช
ในวงการแพทยเปนเคร่ืองมือชวยการวินิจฉัยโรคของแพทยผูเช่ียวชาญ
หลายสาขา เชน แพทยรังวีวินิจฉัย ศัลยแพทยทางเดินอาหาร อายุร-
แพทยหัวใจ สูตินรีแพทย และลาสุดคือแพทยเวชศาสตรฟนฟู ที่ในอดีต
ใชอัลตราซาวดเพ่ือการบําบัดผานการใหความรอนชนิดลึก (ultrasound 
diathermy) แตปจจุบันในบางประเทศ การใชอัลตราซาวดเพื่อการ
วินิจฉัยไดถูกบรรจุไวในหลักสูตรฝกอบรมแพทยเวชศาสตรฟนฟูแลว 
และลาสุดหลักสูตรฝกอบรมแพทยผูเชี่ยวชาญสาขาเวชศาสตรฟนฟู 
พ.ศ. 2561 ที่แพทยสภาใหการรับรองแลวเมื่อเดือนมกราคมที่ผานมา 
ก็ไดกําหนดใหแพทยผูเขารับการฝกอบรมตองมีประสบการณในการใช
อัลตราซาวดเพื่อชวยการทําหัตถการฉีดยาเพ่ือสะกดประสาท (nerve 
or motor point block) สําหรับกรณีภาวะกลามเนื้อหดเกร็ง (spasti-
city) หรือเพื่อชวยการฉีดยาเขาเน้ือเย่ือ (soft tissue infection) เพื่อ
ทําใหการฉีดยามีความแมนยํา ไดประสิทธิผล และลดความเส่ียงตอ
การเกิดภาวะแทรกซอนจากการทําหัตถการ 

ดังน้ัน ในอนาคตแพทยเวชศาสตรฟนฟูจะสามารถใชอัลตราซาวนด
เพื่อการวินิจฉัยและชวยการบําบัดกับโรคหรือความผิดปกติที่โครง-
สรางของระบบการเคลื่อนไหว ไดแก กลามเนื้อ (muscle),  เอ็นกลาม
เนื้อ  (tendon), กระดูกและขอ  (bone and joint) และเอ็นรั้ง (liga-
ment) และยังสามารถใชอัลตราซาวนดในการตรวจคัดกรองความผิด
ปกติในระบบทางเดินปสสาวะ  (urinary system) ของผูปวยบาดเจ็บ
ไขสันหลังที่มีภาวะกระเพาะปสสาวะและหูรุดทําหนาที่บกพรองจาก

ประสาท (neurogenic lower urinary tract dysfunction) และ
เสี่ยงตอการเกิดภาวะแทรกซอนเชน ภาวะไตบวม (hydronephro-
sis), ไตเสื่อม (chronic kidney disease), ปสสาวะไหลกลับเขาทอ
ไต (vesicoureteric refl ux) นิ่วในทางเดินปสสาวะ (urinary stone) 
อีกทั้งวัดปริมาตรปสสาวะตกคางในกระเพาะปสสาวะ (post-void re-
sidual urine) เปนตน 

ดังนั้น เพื่อความแมนยําในการวินิจฉัยและการทําหัตถการ แพทย
ผูใชเคร่ืองอัลตราซาวดตองฝกฝนจนเกิดความชํานาญ ท้ังน้ีการพิจารณา
ดูภาพที่เกิดจากคล่ืนสะทอนวาภาพที่เห็นคือโครงสรางอะไรนั้น ตอง
เขาใจหลักการใชเครื่องอัลตราซาวนด รวมทั้งกายวิภาคศาสตรของ
โครงสรางตาง ๆ ในบริเวณที่ตรวจ โดยเริ่มจากการใชเคร่ือง การเลือก
ใชหัวตรวจอัลตราซาวด (ultrasound probe) การวางหัวตรวจวา
ควรเปนที่ตําแหนงใดเพื่อใหเห็นภาพที่ชัดเจน และเริ่มจากการฝกหัด
ดูโครงสรางปกติวาภาพท่ีเห็นเปนเชนไรกอนพิเคราะหภาพท่ีเกิดจาก
ภาวะผิดปกติตาง ๆ 

ในวารสารฉบับนี้ มีบทความฟนฟูวิชาการเกี่ยวกับการใชอัลตรา-
ซาวนดเพ่ือการตรวจประเมินเขา และการใชอัลตราซาวนดนําเพ่ือการฉีด
นํ้าเกลือแยกช้ันพังผืดระหวางกลามเน้ือท่ีแพทยเวชศาสตรฟนฟูท่ีสนใจ
สามารถอาน และหากสนใจฝกเพ่ิมทักษะการใชอัลตราซาวดเพื่อการ
วินิจฉัยและชวยการทําหัตถการ สามารถสมัครเขาอบรมเชิงปฏิบัติการ
ซึ่งราชวิทยาลัยฯ จัดเปนระยะ ๆ ตอไป 
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