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°“√«“ß¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°‚¥¬„™â¬“¥¡ ≈∫‡ªìπÀ≈—°
 “¡“√∂∑”‰¥âßà“¬ ª≈Õ¥¿—¬ ·≈–ª√–À¬—¥ ·µàÕ¬à“ß‰√°Áµ“¡
§«“¡√Ÿâ‡°’Ë¬«°—∫‡¿ —™«‘∑¬“¢Õß¬“¥¡ ≈∫√«¡∑—Èß°“√‡≈◊Õ°
ºŸâªÉ«¬ °“√‡µ√’¬¡Õÿª°√≥åÕ¬à“ß‡À¡“– ¡¡’ à«π ”§—≠µàÕ
§«“¡ ”‡√Á® ´÷Ëß°“√π” ≈∫¥â«¬¬“¥¡ ≈∫∑”‰¥â 2 «‘∏’¥â«¬
°—π§◊Õ °“√„™â¬“¥¡ ≈∫„π§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß ·≈–°“√„™â¬“¥¡
 ≈∫„π§«“¡‡¢â¡¢âπµË” ´÷Ëß∑—Èß Õß«‘∏’ “¡“√∂∑”‰¥â‰¡à¬“°
·≈–¡’¿“«–·∑√° ấÕπµË” À“°¡’°“√¥Ÿ·≈¢≥–·≈–À≈—ß°“√„Àâ
¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°Õ¬à“ß„°≈â™‘¥

Volatile induction and maintenance anesthesia technique
is simple, safe, and cost effectiveness. However, inhalation
anesthetics pharmacologic knowledge, appropriate patient
selection, and equipment preparation play role of successful.
High concentration and low concentration inhalation
induction are two accepted induction techniques with low
complication. Peri and postanesthetic care also influence the
successful.

„πªí®®ÿ∫—π¡’°“√æ—≤π“¥â“π§ÿ≥ ¡∫—µ‘¢Õß¬“¥¡ ≈∫
Õ¬à“ß¡“° ∑”„Àâ≈¥¿“«–·∑√°´âÕπµàÕ√à“ß°“¬≈ß‰¥â √«¡∑—Èß
 “¡“√∂§«∫§ÿ¡°“√„™â¬“¥¡ ≈∫‰¥âßà“¬¢÷Èπ ¥—ßπ—Èπ®÷ß¡’
°“√π”¬“¥¡ ≈∫¡“„™â‡ªìπ¬“À≈—°„π°“√«“ß¬“√–ß—∫§«“¡
√Ÿâ ÷° ´÷Ëß·π«§‘¥¢Õß‡∑§π‘§ volatile induction and maintenance
anesthesia (VIMA) §◊Õ °“√π” ≈∫·≈–√—°…“√–¥—∫°“√ ≈∫
¥â«¬¬“¥¡ ≈∫‡ªìπÀ≈—° ‚¥¬„™â§ÿ≥ ¡∫—µ‘∑’Ë¥’¢Õß¬“¥¡ ≈∫
∑’Ë¡’ƒ∑∏‘Ï∑”„ÀâÀ≈—∫ À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ √«¡∑—Èß√–ß—∫ª«¥ ‚¥¬
Õ“®¡’°“√‡ √‘¡ƒ∑∏‘Ï¥â«¬¬“„π°≈ÿà¡Õ◊Ëπµ“¡§«“¡®”‡ªìπ1

∑”‰¡∂÷ß„™â‡∑§π‘§ VIMA
„πªí®®ÿ∫—π¡’‡∑§π‘§°“√«“ß¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°∑’Ëπà“æ÷ßæÕ„®

Õ¬Ÿà·≈â« ·µà„πªí®®ÿ∫—π  ¿“æºŸâªÉ«¬  ‘Ëß·«¥≈âÕ¡  ¿“æ —ß§¡
·≈–‡»√…∞°‘®¡’°“√‡ª≈’Ë¬π·ª≈ß‰ª √«¡∑—Èß°“√ºà“µ—¥∑’Ë‡ª≈’Ë¬π
‡ªìπ°“√ºà“µ—¥‡≈Á°‡æ‘Ë¡¢÷Èπ °“√ºà“µ—¥·∫∫ºŸâªÉ«¬πÕ°‡æ‘Ë¡¢÷Èπ
¥—ßπ—Èπ‡∑§π‘§∑’Ë “¡“√∂ÕÕ°ƒ∑∏‘Ï·≈–À¡¥ƒ∑∏‘Ï‡√Á« ·≈–
À≈’°‡≈’Ë¬ß°“√„™â¬“À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ‰¥â®÷ßπà“®–‡À¡“– ¡

√«¡∑—Èß “¡“√∂™à«¬≈¥§à“„™â®à“¬‡«™¿—≥±å·≈–°“√¥Ÿ·≈ºŸâªÉ«¬
¬“¥¡ ≈∫®÷ß‡ªìπÕ’°Àπ÷Ëß∑“ß‡≈◊Õ°„π°“√π” ≈∫∑’Ë¡’ƒ∑∏‘Ï
À≈“°À≈“¬„πµ—«‡Õß ´÷Ëßπ”¡“„™â„π‡¥Á°‰¥âÕ¬à“ßª≈Õ¥¿—¬
‚¥¬‰¡à àßº≈µàÕæƒµ‘°√√¡„π√–¬–¬“«2  à«π„πºŸâ„À≠à°“√π”
 ≈∫¥â«¬¬“¥¡ ≈∫æ∫«à“¡’§«“¡æ÷ßæÕ„®¡“°°«à“°“√©’¥
∑“ßÀ≈Õ¥‡≈◊Õ¥ (√âÕ¬≈– 50 ·≈– 33 µ“¡≈”¥—∫)3

§«“¡√Ÿâæ◊Èπ∞“π¢Õß¬“¥¡ ≈∫∑’Ë®”‡ªìπ ”À√—∫°“√∑”
VIMA
§ÿ≥ ¡∫—µ‘¢Õß¬“¥¡ ≈∫„π°“√π” ≈∫

¬“¥¡ ≈∫∑’Ë„™â„π°“√π” ≈∫§«√‡ªìπ¬“¥¡ ≈∫∑’Ë¡’°≈‘Ëπ
‰¡à©ÿπ·≈–‰¡à√–§“¬‡§◊Õß∑“ß‡¥‘πÀ“¬„® ·≈–¡’º≈¢â“ß‡§’¬ß
πâÕ¬4-5 ´÷Ëß„πªí®®ÿ∫—π¬“ sevoflurane ¡’§ÿ≥ ¡∫—µ‘„°≈â‡§’¬ß∑’Ë
µâÕß°“√ ‚¥¬∑’Ë¬“ halothane ®–„™âπ” ≈∫‰¥â¥’·µà‰¡à “¡“√∂
™à«¬„ à∑àÕÀ“¬„®‰¥â‡π◊ËÕß®“°‡°‘¥§«“¡¥—π‚≈À‘µµ°·≈–À—«„®
‡µâπ™â“¡“°  à«π¬“ isoflurane ·≈– desflurane ¬“¥¡ ≈∫
∑’Ë¡’°≈‘Ëπ©ÿπ·≈–√–§“¬‡§◊Õß√–∫∫∑“ß‡¥‘πÀ“¬„® ®÷ß‰¡à‡ªìπ
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∑’Ëπ‘¬¡‡π◊ËÕß®“°‡æ‘Ë¡Õ—µ√“°“√‡°‘¥¿“«–·∑√°´âÕπµàÕ√–∫∫
À“¬„®·≈–¡’°≈‘Ëπ©ÿπ4

§ÿ≥ ¡∫—µ‘¢Õß¬“¥¡ ≈∫6-7

¬“ sevoflurane ‡ªìπ¬“∑’ËÕÕ°ƒ∑∏‘Ï‡√Á«‡æ√“–°“√≈–≈“¬
„π‡≈◊Õ¥µË” (blood gas solubility)6 ∑”„ÀâºŸâªÉ«¬À≈—∫‡√Á«
√«¡∑—Èßª√—∫‡ª≈’Ë¬π„Àâ¬“Õ¬Ÿà„π√–¥—∫∑’ËµâÕß°“√‰¥â‡√Á«  ́ ÷Ëß°“√π”
 ≈∫¥â«¬¬“¥¡ ≈∫¡’§«“¡µâÕß°“√„ÀâºŸâªÉ«¬À≈—∫‡√Á«∑”„Àâ
ºŸâªÉ«¬‰¥â°≈‘Ëπ©ÿππâÕ¬·≈–¬Õ¡√—∫°“√π” ≈∫‰¥â¥’¢÷Èπ

§à“ minimal alveolar concentration (MAC) ‡ªìπ§à“∑’Ë™à«¬
∑”π“¬º≈¢Õß¬“¥¡ ≈∫∑’Ë‡°‘¥¢÷ÈπµàÕ√à“ß°“¬  √«¡∑—Èß∫Õ°∂÷ß
¢π“¥¬“ (§«“¡·√ß) §à“ MAC §◊Õ §«“¡‡¢â¡¢âπ¢Õß¬“¥¡
 ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥ ≥ §«“¡¥—π 1 ∫√√¬“°“»∑’Ë “¡“√∂¬—∫¬—Èß
°“√µÕ∫ πÕßµàÕ§«“¡‡®Á∫ª«¥„πºŸâªÉ«¬√âÕ¬≈– 50 ´÷Ëß§à“
π’È‰¡à„™à§à“§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫∑’Ë‡ªî¥„™â ·µà«—¥®“°§«“¡
‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥‚¥¬°“√«—¥®“°≈¡À“¬„®ÕÕ°
∑”„Àâ∑√“∫‰¥â«à“ºŸâªÉ«¬‰¥â√—∫¬“¡“°À√◊ÕπâÕ¬‡°‘π‰ª‡æ’¬ß„¥
‡∑’¬∫‡§’¬ß‰¥â°—∫°“√„Àâ¬“∑“ßÀ≈Õ¥‡≈◊Õ¥¥”·≈â« “¡“√∂
«—¥√–¥—∫¬“„π‡≈◊Õ¥Õ¬à“ßµàÕ‡π◊ËÕß

§à“ MAC ¢Õß sevoflurane  “¡“√∂„™â∑”π“¬º≈¢Õß¬“
‰¥âµ“¡µâÕß°“√ §◊Õ

MAC awake §◊Õ §«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥
≥ §«“¡¥—π 1 ∫√√¬“°“» ∑’ËºŸâªÉ«¬√âÕ¬≈– 50  “¡“√∂
µÕ∫ πÕßµàÕ°“√ª≈ÿ°¥â«¬‡ ’¬ßª≈ÿ°‚¥¬°“√≈◊¡µ“ (0.5 ‡∑à“
¢Õß§à“ MAC)

MAC intubation §◊Õ §à“§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡
ªÕ¥ ≥ §«“¡¥—π 1 ∫√√¬“°“» ∑’Ë “¡“√∂„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®
‰¥â‚¥¬‰¡à¡’°“√‰ÕÀ√◊Õ¢¬—∫„πºŸâªÉ«¬√âÕ¬≈– 50 (1.3 ‡∑à“¢Õß
§à“ MAC)

MAC BAR (Blockade Adrenergic Respond) §◊Õ §à“§«“¡
‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥ ≥ §«“¡¥—π 1 ∫√√¬“°“»
∑’Ë “¡“√∂¬—∫¬—Èß°“√µÕ∫ πÕß¢Õß√–∫∫ª√– “∑´‘¡æ“∏‘µ‘°

µàÕ§«“¡ª«¥ „πºŸâªÉ«¬√âÕ¬≈– 50 (1.5 ‡∑à“ ¢Õß§à“ MAC)
MAC amnesia §◊Õ §à“§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡

ªÕ¥ ≥ §«“¡¥—π 1 ∫√√¬“°“» ∑’Ë “¡“√∂¬—∫¬—Èß anterograde
memory „πºŸâªÉ«¬√âÕ¬≈– 50 (0.25 ¢Õß§à“ MAC)

MAC hour §◊Õ º≈§Ÿ≥¢Õß§à“ MAC °—∫®”π«π™—Ë«‚¡ß ´÷Ëß
®–π”¡“„™â°—∫¬“ sevoflurane ∑’Ë¡’°“√®”°—¥°“√„™â‡¡◊ËÕ„™â°ä“´
„πÕ—µ√“ 1 - 2 ≈‘µ√µàÕ™—Ë«‚¡ßÕ¬Ÿà∑’Ë 2 MAC hour ¥—ßπ—ÈπºŸâªÉ«¬
 “¡“√∂„™â sevoflurane §«“¡‡¢â¡¢âπ 2 ‡ªÕ√å‡´Áπµå (1 MAC)
π“π 2 ™—Ë«‚¡ß‡¡◊ËÕ„™â∑’Ëª√‘¡“≥ 1 - 2 ≈‘µ√µàÕ™—Ë«‚¡ß

‡¡◊ËÕπ”§à“ MAC intubation ¡“ª√–‡¡‘π«à“§«√„ à∑àÕ™à«¬
À“¬„®µÕπ‰Àπ À√◊Õ„™â MAC BAR ‡æ◊ËÕ≈¥°“√µÕ∫ πÕß
¢Õß√à“ß°“¬ ´÷Ëß§à“ MAC ®–·ª√µ“¡Õ“¬ÿ ‚¥¬„π‡¥Á°®–¡’§à“
MAC ∑’Ë Ÿß ¢≥–∑’ËºŸâ ŸßÕ“¬ÿ¡’§«“¡µâÕß°“√¬“ ≈∫≈¥≈ß
‚¥¬æ∫«à“‡æ»™“¬øóôπ®“°¬“¥¡ ≈∫‡√Á«°«à“‡æ»À≠‘ß8,9

πÕ°®“°π’È¬—ß¡’§à“ context-sensitive decrement time ∑’Ë∫Õ°
∂÷ß√–¬–‡«≈“°“√øóôπ¢ÕßºŸâªÉ«¬¿“¬À≈—ß°“√„™â¬“¥¡ ≈∫‡ªìπ
‡«≈“π“π  ´÷Ëßæ∫«à“¬“ sevoflurane ·≈– desflurane ‰¡àæ∫«à“
µ◊Ëπ™â“°«à“ª°µ‘·¡â«à“®–¥¡¬“ ≈∫π“π10

¬“ sevoflurane ¡’º≈µàÕ√–∫∫‰À≈‡«’¬π‚≈À‘µπâÕ¬∑”„Àâ
§«“¡¥—π‚≈À‘µµ°‡≈Á°πâÕ¬·≈–°“√‡µâπ¢ÕßÀ—«„®‡√Á«¢÷Èπ‡≈Á°πâÕ¬
¡’ƒ∑∏‘ÏÀ¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ¥’‡æ’¬ßæÕ∑’Ë®–„ àÕÿª°√≥å™à«¬À“¬„®‰¥â
·≈–„™âÀ¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ¢≥–ºà“µ—¥·µà®”‡ªìπµâÕß„™â¬“¥¡ ≈∫
§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß6, 11

≈—°…≥–ºŸâªÉ«¬‡≈◊Õ°„™â«‘∏’ VIMA5, 11

1. °√≥’‰¡àµâÕß°“√·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õ°àÕπ°“√«“ß
¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷° ‡™àπ ºŸâªÉ«¬‡¥Á° ºŸâ„À≠à∑’Ë°≈—«‡¢Á¡©’¥¬“
ºŸâªÉ«¬∑’Ë§“¥«à“·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õ¬“° ‡ªìπµâπ

2. °√≥’∑’ËºŸâªÉ«¬∑’Ë¡’·π«‚πâ¡„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®≈”∫“°
‡π◊ËÕß®“°ºŸâªÉ«¬ “¡“√∂°≈—∫¡“À“¬„®‡Õß‰¥â‡√Á«°«à“°“√„™â
¬“À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ

µ“√“ß∑’Ë 1  · ¥ß§à“ MAC ¢Õß¬“ sevoflurane12

Õ“¬ÿ Sevoflurane in O2 (%) Sevoflurane in 65% N2O (%)

0 - <1 ‡¥◊Õπ 3.3 -
1 - < 6 ‡¥◊Õπ 3.0 -
0.5 - < 3 ªï 2.8 2.0
3 - 12 ªï 2.5 -

25 ªï 2.6 1.4
40 ªï 2.1 1.1
60 ªï 1.7 0.9
80 ªï 1.4 0.7



•æ≈æ—π∏å ∫ÿ≠¡“° Polpun Boonmak

161»√’π§√‘π∑√å‡«™ “√ 2552; 24(2) • Srinagarind Med J 2009; 24(2)

3. °√≥’ºŸâªÉ«¬∑’Ë®”‡ªìπµâÕßÀ≈’°‡≈’Ë¬ß°“√„Àâ¬“À¬àÕπ
°≈â“¡‡π◊ÈÕ ‡™àπ ºŸâªÉ«¬ myasthenia gravis ‡ªìπµâπ

4. ºŸâªÉ«¬∑—Ë«‰ª∑’Ë‰¡à¡’¢âÕÀâ“¡ ‡™àπ ¡’¿“«– full stomach
¡’§«“¡¥—π‚≈À‘µµ° ≈‘ÈπÀ—«„®µ’∫ malignant hyperthermia
‡ªìπµâπ ´÷Ëß√à«¡¡◊Õ„π°“√π” ≈∫ ¬Õ¡√—∫°≈‘Ëπ∑’ËÕ“®‡°‘¥¢÷Èπ

5. √–¬–‡«≈“°“√ºà“µ—¥‰¡à¡’º≈µàÕ°“√‡≈◊Õ°„™â‡π◊ËÕß®“°
√–¬–‡«≈“∑’Ë¥¡¬“ ≈∫¡’º≈πâÕ¬µàÕ√–¬–‡«≈“„π°“√µ◊Ëπ  (¡’§à“
context sensitive half time ∑’Ë‰¡à¬“«¢÷Èπ‡¡◊ËÕ¥¡¬“ ≈∫π“π)

6. ºŸâªÉ«¬∑’Ë«“ß·ºπ°“√ºà“µ—¥ —ÈπÊ À√◊Õ«“ß·ºπ°“√«“ß
¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°·∫∫ºŸâªÉ«¬πÕ°  “¡“√∂‡≈◊Õ°„™â‡∑§π‘§π’È
®–¡’°“√µ◊Ëπ∑’Ë‡√Á« “¡“√∂À≈’°‡≈’Ë¬ß°“√„™â¬“À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ
·≈–¬“·°âƒ∑∏‘Ï¬“À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ  ‚¥¬¡’°“√»÷°…“∂÷ß√–¬–‡«≈“
∑’Ë¡’§«“¡æ√âÕ¡„π°“√°≈—∫∫â“π‰¥â„°≈â‡§’¬ß°—∫°“√„™â‡∑§π‘§
TIVA (total intravenous anesthesia technique) ·µàÕ“®‡æ‘Ë¡
°“√§≈◊Ëπ‰ âÕ“‡®’¬π´÷Ëß —¡æ—π∏å°—∫°“√„™â‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å
Õ¬à“ß‰√°Áµ“¡∑’Ë§à“„™â®à“¬‚¥¬√«¡Õ“®∂Ÿ°°«à“14, 15

7. ºŸâªÉ«¬‡¥Á° ‡π◊ËÕß®“°‰¡àµâÕß·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õ°àÕπ
·≈–„™â¬“¥¡ ≈∫„™â‰¥â¥’„π‡¥Á°‡π◊ËÕß®“°À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ‰¥â¥’
‡¥Á°À≈—∫·≈–µ◊Ëπ‰¥â‡√Á«‡π◊ËÕß®“°¡’ FRC (functional residual
capacity) πâÕ¬°«à“ºŸâ„À≠à ¡’ alveolar ventilation À√◊Õ minute
ventilation ¡“°°«à“ºŸâ„À≠à ¡’‡≈◊Õ¥‰ª‡≈’È¬ß ¡Õß„π‡ªÕ√å‡´Áπµå
∑’Ë Ÿß°«à“ºŸâ„À≠à ·≈–¡’ cardiac output ∑’Ë Ÿß‡¡◊ËÕ‡∑’¬∫µàÕ°‘‚≈°√—¡

À≈—°°“√¢Õß‡∑§π‘§ VIMA16- 21

1. °“√„™â¬“¥¡ ≈∫∑”„ÀâºŸâªÉ«¬ ≈∫µâÕß°“√§«“¡
‡¢â¡¢âπ¬“ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥ Ÿß®πºŸâªÉ«¬ ≈∫ À≈—ß®“°π—Èπ
∂â“µâÕß°“√„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®À√◊Õ laryngeal mask airway (LMA)
µâÕß∑”„Àâ§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫‡æ‘Ë¡ Ÿß ´÷Ëß “¡“√∂∑”„Àâ
§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“ Ÿß¢÷ÈπÕ¬à“ß√«¥‡√Á«‚¥¬°“√

1.1 „™â°ä“´ª√‘¡“≥ Ÿß
1.2 „™â¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß (‡∑à“°—∫/ Ÿß°«à“

∑’ËµâÕß°“√) ‡æ◊ËÕ∑”„Àâ§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥
‡æ‘Ë¡Õ¬à“ß√«¥‡√Á« (overpressurization)

1.3 ‡æ‘Ë¡ minute ventilation ‡æ◊ËÕ„Àâ¬“¥¡ ≈∫∑’Ë‡¢â“‰ª
·∑π∑’Ë¬“∑’Ë∂Ÿ°≈–≈“¬„π‡≈◊Õ¥

2. °“√∑”„ÀâºŸâªÉ«¬§ß ¿“æ ≈∫∑’Ë¡’√–¥—∫§«“¡≈÷°∑’Ë
‡À¡“– ¡µàÕ°“√°√–µÿâπµà“ßÊ  ‡™àπ °“√≈ß¡’¥ °“√„ à “¬ «π
‡ªìπµâπ ´÷Ëß®–„™â§«“¡√Ÿâ‡°’Ë¬«°—∫‡¿ —™«‘∑¬“ª√–¡“≥√–¥—∫
§«“¡≈÷°∑’Ë‡À¡“– ¡

°“√‡µ√’¬¡Õÿª°√≥å
°“√∑”‡∑§π‘§ VIMA µâÕß¡’°“√‡µ√’¬¡Õÿª°√≥å∑’Ë‡À¡“– ¡

´÷Ëßª√–°Õ∫¥â«¬
1. ¬“¥¡ ≈∫∑’Ëπ‘¬¡„™â §◊Õ sevoflurane
2. Õÿª°√≥å∑’Ë„™â„π°“√π” ≈∫ °“√π” ≈∫¥â«¬¬“¥¡

 ≈∫ µ—«·ª√À≈—°§◊Õ°“√ àß¬“¥¡ ≈∫‰ª¬—ßºŸâªÉ«¬‰¥âÕ¬à“ß
‡À¡“– ¡ ´÷ËßÕÿª°√≥åª√–°Õ∫¥â«¬

1) ‡§√◊ËÕß«“ß¬“ ≈∫ °√≥’∑’ËµâÕß°“√„ÀâÕÕ°´‘‡®π
ºŸâªÉ«¬°àÕπ§«√„™â√ÿàπ∑’Ë¡’ flow meter ·¬°®“° common gas
outlet ∑”„Àâ “¡“√∂‡µ√’¬¡°ä“´„ÀâºŸâªÉ«¬‰¥â –¥«°¢÷Èπ ·≈–
∂â“µâÕß°“√„™â‡∑§π‘§ low flow §«√‡≈◊Õ°„™â‡§√◊ËÕß∑’Ë¡’§«“¡
æ√âÕ¡·≈–¡’Õÿª°√≥å‡ΩÑ“√–«—ß√à«¡

2) «ß®√«“ß¬“ ≈∫ ªí®®ÿ∫—π¡’«ß®√„Àâ‡≈◊Õ°À≈“¬
√Ÿª·∫∫

a) «ß®√«“ß¬“ ≈∫°≈ÿà¡ Mapleson ¡’¢âÕ¥’§◊Õ
π” ≈∫‰¥â¥’ √–¥—∫¬“¥¡ ≈∫„π«ß®√¬“ ≈∫ Ÿß¢÷Èπ‡√Á« ‡∫“
‰¡à´—∫´âÕπ ‰¡à¡’ valve ∑’ËµâÕßÕÕ°·√ß¥÷ß ·µà¡’¢âÕ‡ ’¬§◊Õ
„™â°ä“´ª√‘¡“≥¡“° ‡ª≈◊Õß¬“¥¡ ≈∫21  Ÿ≠‡ ’¬§«“¡√âÕπ·≈–
πÈ”„π√à“ß°“¬∑”„Àâ∑“ß‡¥‘πÀ“¬„®·Àâß

b) «ß®√«“ß¬“ ≈∫™π‘¥∑’Ë¡’ “√¥Ÿ¥´—∫§“√å∫Õπ-
‰¥ÕÕ°‰´¥å¡’¢âÕ¥’§◊Õ ª√–À¬—¥§à“„™â®à“¬¬“¥¡ ≈∫ ≈¥°“√
 Ÿ≠‡ ’¬§«“¡√âÕπ·≈–§«“¡™◊Èπ„π∑“ß‡¥‘πÀ“¬„®  –¥«°
„π°“√„™â µàÕ„™â‡§√◊ËÕß™à«¬À“¬„® –¥«° ¢âÕ‡ ’¬§◊Õ ¡’§«“¡
´—∫´âÕπ ¡’ unidirectional valve ¥—ßπ—Èπ„π‡¥Á°‡≈Á°µâÕß„™â·√ß
¥÷ß„π°“√À“¬„® ·µà®–‡ªìπªí≠À“‡©æ“–™à«ßπ” ≈∫·≈–
À“¬„®‡Õß‡∑à“π—Èπ

µ“√“ß∑’Ë 2  · ¥ß§à“ MAC ™π‘¥µà“ßÊ ¢Õß¬“¥¡ ≈∫·µà≈–™π‘¥13

In O
2
 (%) In N

2
O (%) MAC-Awake (%) MAC-BAR (%)

Desflurane 6.00 2.83 2.42 1.45 MAC
Sevoflurane 1.71 0.66 0.61 2.24 MAC
Halothane 0.77 0.29 0.41 1.3 MAC
Isoflurane 1.15 0.50 0.39 1.3 MAC
Nitrous oxide 104 - 67 -
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3) Õÿª°√≥åª√–°Õ∫
a) bag ‡≈◊Õ°¢π“¥∑’Ë‡À¡“– ¡‡æ√“–∂â“‡≈Á°

‡°‘π‰ª∑”„Àâ‰¡à¡’ reservoir °ä“´™à«ßπ” ≈∫
b) mask ‡≈◊Õ°¢π“¥∑’Ë‡À¡“– ¡ ™π‘¥„ ∑”„Àâ

ºŸâªÉ«¬¬Õ¡√—∫°“√ Ÿ¥¥¡‰¥â¡“°‚¥¬‡©æ“–„π√“¬∑’Ë°≈—«À√◊Õ
ºŸâªÉ«¬‡¥Á° Õ“®„™â°≈‘Ëπ‡ √‘¡‡æ◊ËÕ°≈∫°≈‘Ëπ¬“¥¡ ≈∫™à«¬„Àâ
ºŸâªÉ«¬¬Õ¡√—∫‰¥â¥’22

c) airway ‡≈◊Õ°¢π“¥∑’Ë‡À¡“– ¡ √–«—ß°“√„ à
¢≥–∑’ËºŸâªÉ«¬¬—ß ≈∫‰¡à≈÷°æÕÕ“®°√–µÿâπ„Àâ‡°‘¥  laryngospasm
‰¥â

4) Õÿª°√≥å™à«¬À“¬„® ¢÷ÈπÕ¬Ÿà°—∫·ºπ„π°“√«“ß¬“
√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷° ≈—°…≥–ºŸâªÉ«¬ °“√ºà“µ—¥ √–¬–‡«≈“ºà“µ—¥
∫ÿ§≈“°√∑’Ë¥Ÿ·≈ºŸâªÉ«¬ °“√¥Ÿ·≈À≈—ßºà“µ—¥ Õ“®‡≈◊Õ°„™â mask
À√◊Õ LMA „π√“¬∑’Ëºà“µ—¥ —Èπ·≈–À“¬„®‡Õß À√◊Õ„ à∑àÕ™à«¬
À“¬„®„π°√≥’∑’ËµâÕß°“√§«∫§ÿ¡°“√À“¬„® ´÷Ëß°“√‡≈◊Õ°„™â
Õÿª°√≥åµà“ßÊ µâÕßª√–‡¡‘π§«“¡≈÷°°“√ ≈∫¢≥–„ àÕÿª°√≥å
™à«¬À“¬„® ‚¥¬∑’Ë°“√„ à LMA ·≈–Õÿª°√≥å∑’Ë§≈â“¬°—π ‡™àπ
intubating LMA, flexible LMA, COPA, laryngeal tube, I gel
‡ªìπµâπ  ®–µâÕß°“√§«“¡≈÷°°“√ ≈∫·≈–°“√À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ
πâÕ¬°«à“°“√„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®

5) Õÿª°√≥å‡ΩÑ“√–«—ßºŸâªÉ«¬ ‡ªìπ°“√‡ΩÑ“√–«—ßµ“¡
¡“µ√∞“π°“√«“ß¬“ ≈∫∑—Ë«‰ª´÷ËßÕ“»—¬°“√ —ß‡°µ√à«¡°—∫
°“√„™âÕÿª°√≥å ‚¥¬Õ“®„™âÕÿª°√≥åÕ◊ËπÊ ‰¥â·°à

a) capnogram ™à«¬ª√–‡¡‘π°“√À“¬„®∑’ËæÕ‡æ’¬ß
‚¥¬‡©æ“–„π√“¬∑’ËÀ“¬„®‡Õß·≈–µ√«®¥Ÿ°“√‡°‘¥ rebreathing
„π«ß®√«“ß¬“ ≈∫„π√“¬∑’Ë„™â flow µË”

b) §à“ÕÕ°´‘‡®π„π≈¡À“¬„®‡¢â“·≈–ÕÕ°®–™à«¬
∫Õ°∂÷ß°“√‰¥â√—∫ÕÕ°´‘‡®π∑’Ë‡æ’¬ßæÕ

c) §à“¬“¥¡ ≈∫„π≈¡À“¬„®‡¢â“·≈–ÕÕ° ´÷Ëß
§à“„π≈¡À“¬„®‡¢â“®–™à«¬∫Õ°§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“ ≈∫∑’ËºŸâªÉ«¬
‰¥â√—∫®√‘ß ·≈–§à“¬“¥¡ ≈∫„π≈¡À“¬„®ÕÕ°®–„°≈â‡§’¬ß°—∫
§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥´÷Ëß„™âª√–‡¡‘π√–¥—∫°“√ ≈∫
‰¥â ·≈–≈¥§«“¡‡ ’Ë¬ß®“°°“√‰¥â√—∫¬“¡“°‡°‘π·≈–µË”°«à“
§«“¡µâÕß°“√∑’Ë·∑â®√‘ß

d) Õÿª°√≥å„π°“√«—¥§≈◊Ëπ‰øøÑ“ ¡Õß ‡™àπ BIS˙,
CSM˙, Narcotrend˙, Entropy˙ ‡ªìπµâπ ™à«¬ª√–‡¡‘π√–¥—∫
§«“¡≈÷°¢ÕßºŸâªÉ«¬∑”„Àâ “¡“√∂«“ß¬“ ≈∫‚¥¬∑’Ë‰¡àµ◊Èπ
À√◊Õ≈÷°‡°‘π‰ª ·≈–∑”„Àâª√–À¬—¥°“√„™â¬“¥¡ ≈∫‰¥â

«‘∏’°“√π” ≈∫
°“√∑”‡∑§π‘§ VIMA „π°“√π” ≈∫ºŸâªÉ«¬π—Èπ‚¥¬∑—Ë«‰ª

·∫àß‡ªìπ 2 «‘∏’4 ´÷Ëß·µà≈–«‘∏’¡’√“¬≈–‡Õ’¬¥ª≈’°¬àÕ¬∑’Ë·µ°µà“ß
°—π¥—ßπ’È

«‘∏’∑’Ë 1 °“√„™â¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß ‚¥¬À«—ßº≈
„ÀâºŸâªÉ«¬ ≈∫Õ¬à“ß√«¥‡√Á« «‘∏’π’ÈµâÕß‡µ√’¬¡°ä“´®”π«π¡“°∑’Ë
¡’¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß„Àâæ√âÕ¡„™â ®“°π—Èπ®÷ß„ÀâºŸâªÉ«¬
À“¬„®‡¢â“‰ª∑”„Àâ√–¥—∫¬“„π∂ÿß≈¡ªÕ¥‡æ‘Ë¡¢÷ÈπÕ¬à“ß√«¥‡√Á«
¢âÕ®”°—¥¢Õß«‘∏’π’È§◊Õæ∫°“√À¬ÿ¥À“¬„®À≈—ßπ” ≈∫¡“°°«à“
·∫∫§«“¡‡¢â¡¢âπµË” ·≈–«‘∏’π’ÈµâÕß„™â°“√ priming √à«¡¥â«¬
‡æ◊ËÕ„Àâ¡’°ä“´∑’Ë¡’¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß  «‘∏’°“√„π≈—°…≥–π’È
·∫àß¬àÕ¬ÕÕ°‡ªìπ

1. ¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß√à«¡°—∫‡æ‘Ë¡°“√À“¬„®16, 17, 19

§◊Õ °“√∑” vital capacity rapid inhalation induction (VCRII)
‚¥¬„ÀâºŸâªÉ«¬ Ÿ¥°ä“´∑’Ë¡’¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß (priming)
‚¥¬°àÕπ Ÿ¥„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®ÕÕ°®π ÿ¥·≈â«°≈—Èπ‰«â‡æ◊ËÕ∑”„Àâ
¡’Õ“°“»§â“ß¿“¬„πªÕ¥Õ¬ŸàπâÕ¬∑’Ë ÿ¥‡æ◊ËÕ„Àâ¬“¥¡ ≈∫∑’Ë Ÿ¥
‡¢â“‰ª‰¡à∂Ÿ°‡®◊Õ®“ß ®“°π—Èπ„ÀâºŸâªÉ«¬ Ÿ¥°ä“´‚¥¬°“√À“¬„®
‡¢â“®π ÿ¥·√ß·≈â«°≈—Èπ‰«â„Àâπ“π‡∑à“∑’Ë∑”‰¥â (vital capacity) ∂â“
‰¡àÀ≈—∫„π§√—Èß·√°„ÀâºŸâªÉ«¬ Ÿ¥À“¬„®‡¢â“ÕÕ° ÿ¥ È́”µàÕ‰ª °“√
„™â«‘∏’π’È√à«¡°—∫¬“ sevoflurane 8 ‡ªÕ√å‡´Áπµå®–„™â‡«≈“ª√–¡“≥
45-90 «‘π“∑’®÷ß ≈∫ (loss of eyelash reflex)  à«π°“√„ à∑àÕ
™à«¬À“¬„®·≈–°“√„ à LMA ®–„™â‡«≈“ 150-240 «‘π“∑’ ·≈–
120-180 «‘π“∑’ µ“¡≈”¥—∫ ´÷Ëß«‘∏’π’È “¡“√∂„™âÕÕ°´‘‡®πÕ¬à“ß
‡¥’¬«À√◊Õ√à«¡°—∫‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å°Á‰¥â

2. multiple vital capacity breath induction ®–§≈â“¬°—∫
«‘∏’·√° ‚¥¬„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®ÕÕ° ÿ¥§â“ß‰«â·≈â«„Àâ Ÿ¥¬“¥¡
 ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß‚¥¬„™âÀ“¬„®·∫∫ vital capacity 3 §√—Èß
‚¥¬‰¡àµâÕß°≈—Èπ ®–„™â‡«≈“„π°“√ ≈∫ª√–¡“≥ 60-90 «‘π“∑’
‚¥¬«‘∏’π’È “¡“√∂„™â°—∫‡¥Á°‰¥âµ—Èß·µàÕ“¬ÿ 9 ªï23

3. tidal volume induction √à«¡°—∫¬“¥¡ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ
 Ÿß ‚¥¬°“√„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®‡¢â“ÕÕ°µ“¡ª°µ‘®π°«à“ºŸâªÉ«¬
®–À≈—∫ ®–„™â‡«≈“ª√–¡“≥ 90 «‘π“∑’°«à“®– ≈∫‡¡◊ËÕ„™â¬“
sevoflurane √âÕ¬≈– 8

4. patient controlled inhalational induction (PCI)24

‚¥¬„™â§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß ·≈–„ÀâºŸâªÉ«¬§«∫§ÿ¡°“√À“¬„®‡Õß
æ∫«à“‰¥âº≈¥’„°≈â‡§’¬ß°—∫ vital capacity induction ·µà¡’¢âÕ¥’
§◊Õ ‰¡àµâÕßΩñ°ºŸâªÉ«¬°àÕπ

°“√„™â¬“ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß√à«¡°—∫°“√À“¬„®·∫∫
µà“ßÊ  ‘Ëß∑’Ë ”§—≠§◊Õ °“√¬Õ¡√—∫°≈‘Ëπ¬“¥¡ ≈∫¢ÕßºŸâªÉ«¬
°“√„Àâ§«“¡√à«¡¡◊Õ„π°“√À“¬„®µ“¡¢—ÈπµÕπ ¡’°“√»÷°…“
§«“¡æ÷ßæÕ„®æ∫«à“ °“√„™â∑ÿ°«‘∏’ ºŸâªÉ«¬¡’§«“¡æ÷ßæÕ„®
„°≈â‡§’¬ß°—π  ‘Ëß∑’Ë ”§—≠Õ’°Õ¬à“ß§◊Õ °“√∑”„Àâ¡’¬“ ≈∫§«“¡
‡¢â¡¢âπ Ÿß„π«ß®√«“ß¬“ ≈∫ (priming) ‚¥¬°“√‡ªî¥¬“ ≈∫
§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß√à«¡°—∫°ä“´π“π√–¬–‡«≈“Àπ÷Ëß∑‘Èß‰«â„π«ß®√
«“ß¬“ ≈∫‡æ◊ËÕ·∑π∑’ËÕ“°“»„π«ß®√¬“ ≈∫ ‡™àπ °“√„™â
sevoflurane 6-8 ‡ªÕ√å‡´Áπµå √à«¡°—∫ flow 6-8 ≈‘µ√µàÕπ“∑’
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π“πµ—Èß·µà 30 «‘π“∑’ ∂÷ß 5 π“∑’ ‡ªìπµâπ ´÷Ëß°“√„™â«ß®√
«“ß¬“ ≈∫™π‘¥¡’ “√¥Ÿ¥´—∫§“√å∫Õπ‰¥ÕÕ°‰´¥å®–„™â‡«≈“
π“π°«à“«ß®√¬“ ≈∫™π‘¥ Mapleson

«‘∏’∑’Ë 2 °“√„™â¬“ ≈∫§«“¡‡¢â¡¢âπµË”·≈â«§àÕ¬Ê ‡æ‘Ë¡
√–¥—∫®πºŸâªÉ«¬ ≈∫ Õ“®‡æ‘Ë¡§«“¡‡¢â¡¢âπ∑’≈–πâÕ¬∑ÿ°§√—Èß∑’Ë
ºŸâªÉ«¬À“¬„® ‚¥¬‡æ‘Ë¡¬“ sevoflurane 1-2 ‡ªÕ√å‡´Áπµå ·≈–
Õ“®„™â√à«¡°—π√–À«à“ßÕÕ°´‘‡®π°—∫‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å «‘∏’π’È
®– –¥«°·µà«à“®–™â“°«à“·∫∫§«“¡‡¢â¡¢âπ Ÿß5, 25

°“√∑”‡∑§π‘§ VIMA ¥â«¬ VCRII
1. ‡µ√’¬¡ºŸâªÉ«¬µ“¡¡“µ√∞“π°“√«“ß¬“ ≈∫‚¥¬Õ“®

„Àâ¬“ premedication ‰¥âµ“¡§«“¡®”‡ªìπ ·µà∑’ËµâÕß√–«—ß§◊Õ
µâÕßÕ“»—¬§«“¡√à«¡¡◊Õ®“°ºŸâªÉ«¬„π°“√π” ≈∫®÷ßµâÕß„Àâ
ºŸâªÉ«¬ “¡“√∂æŸ¥§ÿ¬√Ÿâ‡√◊ËÕß

2. Õ∏‘∫“¬„ÀâºŸâªÉ«¬‡¢â“„® ‘Ëß∑’Ë®–∑” ¥—ßµàÕ‰ªπ’È
2.1 ∫Õ°‡Àµÿº≈∑’ËµâÕßπ” ≈∫¥â«¬«‘∏’¥—ß°≈à“« ‡™àπ

‰¡àµâÕß°“√·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õ°àÕπ  ®”‡ªìπµâÕß‰¥â√—∫¬“ƒ∑∏‘Ï —Èπ
„πºŸâªÉ«¬πÕ° §“¥«à“„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®¬“° ‡ªìπµâπ

2.2 Õ∏‘∫“¬ ‘Ëß∑’ËºŸâªÉ«¬µâÕß∑”„π¢≥–π” ≈∫„Àâ
‡¢â“„®·≈–∑”‰¥â®√‘ß °“√∑’ËºŸâªÉ«¬∑”µ“¡¢—ÈπµÕπ·≈â«‰¡à ≈∫
ºŸâªÉ«¬®–°—ß«≈ §«√Õ∏‘∫“¬«à“ºŸâªÉ«¬µâÕßÀ“¬„®ÕÕ°‡µÁ¡∑’Ë
·≈â«°≈—Èπ‰«â ·≈â«®–¡’°“√§√Õ∫Àπâ“°“°·≈â«®÷ß Ÿ¥À“¬„®‡¢â“
‡µÁ¡∑’Ë·≈â«°≈—Èπ‰«â„Àâπ“π∑’Ë ÿ¥ ∂â“°≈—ÈπµàÕ‰¡à‰¥â„ÀâÀ“¬„®ÕÕ°
·≈â«À“¬„®‡¢â“·∫∫‡¥‘¡ È́”  ·≈–‡æ◊ËÕ≈¥°“√√—∫°≈‘Ëπ§«√·π–π”
„ÀâÀ“¬„®∑“ßª“°·∑π ·≈–§«√„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®√à«¡°—∫Àπâ“
°“°·≈–´—°´âÕ¡ª√–¡“≥ 1-2 §√—Èß

2.3 Õ∏‘∫“¬ ‘Ëß∑’Ë®–‡°‘¥°—∫ºŸâªÉ«¬∑ÿ°¢—ÈπµÕπ °≈‘Ëπ©ÿπ
„π™à«ß·√°‡¡◊ËÕºŸâªÉ«¬À“¬„®‡¢â“ÕÕ° —°æ—°°Á®–À≈—∫ Õ∏‘∫“¬
°“√·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õ¢≥–∑’ËºŸâªÉ«¬À≈—∫ Õ∏‘∫“¬‡°’Ë¬«°—∫
Àπâ“°“°«à“®–√Ÿâ ÷°Õ÷¥Õ—¥‡≈Á°πâÕ¬„π™à«ß·√°

3. ∑”°“√ priming circuit ¥â«¬°“√„™â¬“ sevoflurane
8 ‡ªÕ√å‡´Áπµå √à«¡°—∫‡ªî¥ÕÕ°´‘‡®πÀ√◊Õ√à«¡°—∫‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å
√«¡¡“°°«à“ 6 ≈‘µ√µàÕπ“∑’ π“π 60-90 «‘π“∑’ ‚¥¬„™â«‘∏’¥—ßπ’È
´÷Ëß·µà≈–«‘∏’¡’§«“¡‡√Á«„π°“√ priming ·µ°µà“ß°—π‡≈Á°πâÕ¬

«‘∏’∑’Ë 1 µàÕÀπâ“°“°°—∫ connector ¢Õß«ß®√«“ß¬“ ≈∫
·≈â«§√Õ∫´È”¥â«¬∂ÿß¡◊Õ¬“ß ‡ªî¥ valve ∑’Ë§«“¡¥—π 10-20
¡¡.ª√Õ∑ À≈—ß®“°π—Èπ∑‘Èß‰«â 60-90 «‘π“∑’ ·≈â«∫’∫ bag „Àâ·ø∫
·≈â«ª≈àÕ¬„Àâ‚ªÉß ≈—∫‰ª¡“ (fill and empty) ®–∑”„Àâ¿“¬„π
«ß®√¬“ ≈∫¡’§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“ ≈∫ Ÿß°«à“ 6 ‡ªÕ√å‡´Áπµå ·≈–
bag ®–‚ªÉßæ√âÕ¡„™â ¢≥–π” ≈∫„Àâª≈¥∂ÿß¡◊ÕÕÕ°

«‘∏’∑’Ë 2 ªî¥ connector ¥â«¬¡◊Õ„Àâ·πàπ À≈—ß®“°π—Èπ‡ªî¥
°ä“´·≈–¬“ ≈∫ ‡ªî¥ APL valve ®π ÿ¥∑‘Èß‰«â 60-90 «‘π“∑’
®–∑”„Àâ¿“¬„π«ß®√«“ß¬“ ≈∫¡’§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“ ≈∫ Ÿß°«à“

6 ‡ªÕ√å‡´Áπµå
«‘∏’∑’Ë 3 ‰¡àµâÕßªî¥ connector ‡ªî¥°ä“´·≈–¬“ ≈∫

‡ªî¥ valve ∑’Ë§«“¡¥—π 10-20 ¡¡.ª√Õ∑ À≈—ß®“°π—Èπ∑‘Èß‰«â
60-90 «‘π“∑’ ®–∑”„Àâ¿“¬„π«ß®√¬“ ≈∫¡’§«“¡‡¢â¡¢âπ
¢Õß¬“ ≈∫ Ÿß°«à“ 6 ‡ªÕ√å‡´Áπµå ·≈– bag ®–‚ªÉß‡æ◊ËÕ„™â
¢≥–À“¬„®‡¢â“

4. °“√„™â‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å√à«¡°—∫¬“ sevoflurane π—Èπ
Õ“®‰¡à‰¥â™à«¬„Àâπ” ≈∫‡√Á«¢÷Èπ¡“°π—°  ‡π◊ËÕß®“°¬“  sevoflurane
π” ≈∫‡√Á«·≈–Õ“®¡’°“√¥‘Èπ¡“°¢÷Èπ„π‡¥Á°26

5. °“√‡ΩÑ“√–«—ßºŸâªÉ«¬µ“¡¡“µ√∞“π°“√«“ß¬“√–ß—∫
§«“¡√Ÿâ ÷°∑—Ë«‰ª‚¥¬§«√«—¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ°àÕππ” ≈∫‡æ◊ËÕ„™â
‡ªìπ§à“æ◊Èπ∞“π„π°“√™à«¬ª√–‡¡‘π§«“¡≈÷°¢Õß°“√ ≈∫

6. ∑” denitrogenation °àÕππ” ≈∫‚¥¬„ÀâÕÕ°´‘‡®π
100 ‡ªÕ√å‡´Áπµå

7. ‡¡◊ËÕºŸâªÉ«¬À≈—∫Õ“®™à«¬À“¬„®ºŸâªÉ«¬ ·≈–≈¥ª√‘¡“≥
°ä“´∑’Ë„™â≈ß‡æ◊ËÕª√–À¬—¥°ä“´ ®π°√–∑—Ëß∂÷ß√–¬–∑’Ë‡À¡“– ¡∑’Ë
®–·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õ ·≈–„ àÕÿª°√≥å™à«¬À“¬„® °“√„ à∑àÕ
À“¬„®‚¥¬ sevoflurane ‚¥¬‡©æ“–„π‡¥Á° ¡’°“√»÷°…“æ∫«à“
 “¡“√∂„™â‰¥âÕ¬à“ßª≈Õ¥¿—¬27 ´÷Ëß “¡“√∂ª√–‡¡‘π‰¥â®“°

1. √–¬–‡«≈“ °“√·∑ß‡ âπ„ÀâπÈ”‡°≈◊Õæ∫«à“°“√·∑ß
∑’Ë‡«≈“ 120 «‘π“∑’ ®–¡’°“√¢¬—∫·≈–°≈—ÈππâÕ¬°«à“∑’Ë 30
«‘π“∑’28 °√≥’∑’ËµâÕß°“√„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®®–„™â‡«≈“ª√–¡“≥
3-4 π“∑’  à«π„π°√≥’∑’ËµâÕß°“√„ à LMA À√◊ÕÕÿª°√≥å∑’Ë§≈â“¬
°—π„™â‡«≈“ª√–¡“≥ 2-3 π“∑’

2. §«“¡¥—π‚≈À‘µ ‡¡◊ËÕ™à«¬À“¬„®®π°√–∑—Ëß§«“¡
¥—π‚≈À‘µ≈¥≈ß®“°§à“ª°µ‘ª√–¡“≥√âÕ¬≈– 20 ®– —¡æ—π∏å
°—∫√–¥—∫¬“„π∂ÿß≈¡ªÕ¥∑’Ë‡À¡“– ¡„π°“√„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®

3. §à“§«“¡‡¢â¡¢âπ¬“¥¡ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥ ´÷Ëß§à“
∑’Ë‡À¡“– ¡„π°“√„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®∑’Ë¡“°°«à“ 5-6 ‡ªÕ√å‡´Áπµå
 à«π°“√„ à LMA ¡“°°«à“ 4-5 ‡ªÕ√å‡´Áπµå

8. ‡¡◊ËÕæ√âÕ¡„π°“√„ àÕÿª°√≥å™à«¬À“¬„®Õ“®‡ªî¥
ÕÕ°´‘‡®π 100 ‡ªÕ√å‡´Áπµå°àÕπ ‚¥¬Õ“®„Àâ lidocaine 2 ¡°./°°.
π”‰ª°àÕπ®–∑”„Àâ°“√≈¥µÕ∫ πÕß®“°°“√„ à∑àÕ29

9. ∂â“æ¬“¬“¡„ à·≈â«¡’ªí≠À“ºŸâªÉ«¬¬—ß‰¡àπ‘Ëß„Àâ°≈—∫‰ª
™à«¬À“¬„®µàÕ °“√™à«¬À“¬„®∑’Ë¡’ª√– ‘∑∏‘¿“æ®–™à«¬„Àâ
¬“ ≈∫‡¢â“ Ÿà√à“ß°“¬‰¥â¥’

10. À≈—ß®“°„ àÕÿª°√≥å™à«¬À“¬„® ºŸâªÉ«¬®–„™â‡«≈“
 —°æ—°®÷ß®–°≈—∫¡“À“¬„®‡Õß ´÷Ëß™à«ßπ’È®”‡ªìπµâÕß™à«¬À“¬„®
·≈–√–«—ß√–¥—∫§“√å∫Õπ‰¥ÕÕ°‰´¥å∑’ËµË”‡°‘π‰ª®–‰¡à°√–µÿâπ
„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®

11. √—°…“√–¥—∫°“√ ≈∫‚¥¬„™â¬“¥¡ ≈∫ª√–¡“≥ 1-2
MAC √à«¡°—∫°“√„™âÕÕ°´‘‡®π/‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å ¢÷Èπ°—∫√–¥—∫
§«“¡‡®Á∫ª«¥ ‚¥¬Õ“®‡ √‘¡ƒ∑∏‘Ï√–ß—∫ª«¥¥â«¬¬“ opioid



Volatile Induction and Maintenance Anesthesia; VIMA•°“√«“ß¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°‚¥¬„™â¬“¥¡ ≈∫‡ªìπÀ≈—°

164 »√’π§√‘π∑√å‡«™ “√ 2552; 24(2) • Srinagarind Med J 2009; 24(2)

À√◊Õ NSAIDS
12. ¢≥–ºà“µ—¥Õ“®®”‡ªìπµâÕßª√—∫√–¥—∫¬“ ≈∫µ“¡

°“√ºà“µ—¥∑’Ë‡ª≈’Ë¬π·ª≈ß√–¥—∫§«“¡ª«¥  ‚¥¬ª√–‡¡‘π§«“¡≈÷°
°“√ ≈∫‰¥â®“°°“√¢¬—∫·¢π¢“ ¢π“¥√Ÿ¡à“πµ“ (‡¡◊ËÕ‰¡à‰¥â√—∫
¬“∑’Ë¡’º≈) §«“¡¥—π‚≈À‘µ Õ—µ√“°“√‡µâπÀ—«„® √–¥—∫¬“ ≈∫
„π∂ÿß≈¡ªÕ¥ °“√µ√«®§≈◊Ëπ‰øøÑ“ ¡Õß ´÷Ëß “¡“√∂™à«¬„Àâ
‰¡à„™â¬“ ≈∫¡“°‡°‘π§«“¡®”‡ªìπ

13.  “¡“√∂æ‘®“√≥“„™â high flow (¡“°°«à“ 2 ≈‘µ√/
π“∑’), low flow (πâÕ¬°«à“ 1 ≈‘µ√/π“∑’), minimal flow
(πâÕ¬°«à“ 0.5 ≈‘µ√/π“∑’) À√◊Õ close system „π°“√√—°…“
√–¥—∫°“√ ≈∫ Õ¬à“ß‰√°Áµ“¡§«√§”π÷ß∂÷ß MAC hour ¥â«¬
Õ“®µâÕß‡æ‘Ë¡°ä“´∫“ß™à«ß‡æ◊ËÕ‰≈à compound A ·≈–§«√§”π÷ß
∂÷ß√–¥—∫§“√å∫Õπ¡ÕπÕ°‰´¥å30

14. ‡¡◊ËÕ ‡ √Á® ‘Èπ°“√ºà“µ—¥æ‘®“√≥“À¬ÿ¥¬“ ≈∫
°“√∑”„Àâ¬“ ≈∫À¡¥ƒ∑∏‘Ï§◊Õ°“√∑’Ë¡’ ventilation ∑’Ë¥’‡æ◊ËÕ¢—∫
¬“¥¡ ≈∫ÕÕ°∑“ß≈¡À“¬„® ‡¡◊ËÕ‡ √Á®ºà“µ—¥ §«“¡‡®Á∫ª«¥
®–≈¥≈ß∑”„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®≈¥≈ß °“√¢—∫ÕÕ°¢Õß¬“¥¡ ≈∫
≈¥≈ß ¥—ßπ—Èπ™à«ß∑’ËºŸâªÉ«¬À“¬„®≈¥≈ß§«√¡’°“√™à«¬À“¬„®
„Àâ‡æ’¬ßæÕ‚¥¬Õ“®‡æ‘Ë¡ FGF √–¬–‡«≈“∑’Ë„™â·≈–§«“¡Õâ«π
¡’º≈πâÕ¬µàÕ°“√µ◊Ëπ®“°¬“∑’Ë¡’ context sensitive half time  —Èπ
Õ¬à“ß sevoflurane ·≈–√–«—ßƒ∑∏‘Ï„π°“√√–ß—∫ª«¥¢Õß¬“¥¡
 ≈∫°ÁÀ¡¥≈ß¥â«¬ ¥—ßπ—Èπæ‘®“√≥“„Àâ¬“√–ß—∫ª«¥„π™à«ß„°≈â
‡ √Á®ºà“µ—¥

ªí≠À“∑’ËÕ“®‡°‘¥¢÷Èπ„π™à«ßπ” ≈∫·≈–√–À«à“ßºà“µ—¥
1. √–∫∫∑“ß‡¥‘πÀ“¬„®

1.1 °“√°≈—ÈπÀ“¬„® Õ“®‡°‘¥®“°ºŸâªÉ«¬‰¡à√à«¡¡◊Õ
¬Õ¡√—∫°≈‘Ëπ‰¡à‰¥â

1.2 Õ“°“√‰Õ ·∫àß‡ªìπ 2 ™à«ß §◊Õ„π™à«ßπ” ≈∫´÷Ëß
æ∫‰¥âπâÕ¬  ”À√—∫Õ“°“√‰Õ¢≥–„ àÕÿª°√≥å™à«¬À“¬„®‡°‘¥
®“°°“√ª√–‡¡‘π√–¥—∫§«“¡≈÷°º‘¥æ≈“¥

1.3 Laryngospasm ¡—°‡°‘¥®“°°“√°√–µÿâπºŸâªÉ«¬
¢≥–∑’Ë¬—ß ≈∫‰¡à≈÷°æÕ

1.4 ¿“«– ”≈—°‡»…Õ“À“√  æ∫„π√“¬∑’Ë¡’§«“¡‡ ’Ë¬ß
À√◊Õ„π√“¬∑’Ë™à«¬À“¬„®‰¡à¥’∑”„Àâ≈¡‡¢â“°√–‡æ“–

1.5 ∑“ß‡¥‘πÀ“¬„®Õÿ¥°—Èπ ·°â‰¢‡ªî¥∑“ß‡¥‘πÀ“¬„®
·≈–√–«—ß«à“ºŸâªÉ«¬Õ“®‰¥â¬“¥¡ ≈∫‰¡à‡æ’¬ßæÕ

1.6 ¿“«–§“√å∫Õπ‰¥ÕÕ°‰´¥å§—Ëß„π¢≥–ºà“µ—¥
∂â“„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®‡Õß®–¡’§“√å∫Õπ‰¥ÕÕ°‰´¥å§—Ëß‡≈Á°πâÕ¬
‡æ√“–√–¥—∫§“√å∫Õπ‰¥ÕÕ°‰´¥å∑’Ë°√–µÿâπ„ÀâºŸâªÉ«¬À“¬„®
®– Ÿß¢÷Èπ ·µàÕ“®‡°‘¥®“°À“¬„®‰¡à‡æ’¬ßæÕ‰¥â‡™àπ°—π

2. √–∫∫‰À≈‡«’¬π‚≈À‘µ
2.1 §«“¡¥—π‚≈À‘µµË”  “¡“√∂‡°‘¥‰¥âµ—Èß·µà„π™à«ß

π” ≈∫ ‚¥¬‡©æ“–ºŸâªÉ«¬∑’Ë¡’¿“«–æ√àÕßπÈ”
2.2 §«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß ®–‡°‘¥¢≥–„ à∑àÕ™à«¬À“¬„®

À√◊Õ¢≥–ºà“µ—¥∑’Ë√–¥—∫§«“¡≈÷°‰¡à‡æ’¬ßæÕ À√◊ÕÕ“®‡°‘¥
√à«¡°—∫§“√å∫Õπ‰¥ÕÕ°‰´¥å§—ËßÀ√◊Õ¿“«–¢“¥ÕÕ°´‘‡®π

2.3 À—«„®‡µâπº‘¥ª°µ‘ °“√„™â  sevoflurane Õ“®æ∫
À—«„®‡µâπ™â“‰¥â∫â“ß31

3. √–∫∫ª√– “∑·≈–°≈â“¡‡π◊ÈÕ
3.1 ºŸâªÉ«¬µ◊Ëπ™â“¿“¬À≈—ß°“√«“ß¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°

‡ªìπ ‘Ëß∑’Ë∑ÿ°§π°—ß«≈„™â‡∑§π‘§π’È‡π◊ËÕß®“°„™â¬“¥¡ ≈∫¡“°
·µà°“√»÷°…“æ∫«à“‡¡◊ËÕ„™âÕ¬à“ß‡À¡“– ¡‡ªìπ∑“ß‡≈◊Õ°∑’Ë¥’
„π°“√«“ß¬“ ≈∫ºŸâªÉ«¬πÕ° ·µàµâÕßª√–‡¡‘π§«“¡≈÷°„Àâ
‡À¡“– ¡·≈–‰¡à§«√„™â¬“¥¡ ≈∫‡ªìπ antihypertensive drug
‚¥¬Õ“®«—¥ BIS, °“√«—¥§«“¡‡¢â¡¢âπ¢Õß¬“ ≈∫„π∂ÿß≈¡ªÕ¥
¡“™à«¬ª√–‡¡‘π

3.2 ¿“«–√Ÿâ ÷°µ—«¢≥–ºà“µ—¥  ‚Õ°“ æ∫πâÕ¬‡π◊ËÕß®“°
‰¡à‰¥â„Àâ¬“À¬àÕπ°≈â“¡‡π◊ÈÕ∑”„Àâ “¡“√∂ª√–‡¡‘π§«“¡≈÷°
¢ÕßºŸâªÉ«¬‰¥â·¡àπ¬”¢÷Èπ

3.3 Õ“®¡’º≈µàÕ§≈◊Ëπ ¡Õß æ∫«à“∑”„Àâ‡°‘¥§≈◊Ëπ
 ¡Õß§≈â“¬™—°„π‡¥Á° ·µà‰¡à¡’º≈‡æ‘Ë¡°“√™—°®“°°“√„™â¬“
sevoflurane π” ≈∫32

°“√¥Ÿ·≈„π™à«ßÀ≈—ßºà“µ—¥
°“√¥Ÿ·≈‡À¡◊Õπ°“√¥Ÿ·≈ºŸâªÉ«¬∑’Ë«“ß¬“√–ß—∫§«“¡√Ÿâ ÷°

∑—Ë«‰ª ‡¡◊ËÕπ”ºŸâªÉ«¬¡“ÀâÕßæ—°øóôπ®–µâÕß∑”°“√ª√–‡¡‘π
 ¿“æºŸâªÉ«¬‚¥¬µ√«®«—¥ pulse oximetry Õ—µ√“°“√‡µâπ¢Õß
À—«„® Õ—µ√“°“√À“¬„® §«“¡¥—π‚≈À‘µ À√◊ÕÕ“®µ√«®§≈◊Ëπ
‰øøÑ“À—«„®µ“¡§«“¡®”‡ªìπ ®–µâÕß¥Ÿ·≈ºŸâªÉ«¬µàÕ‚¥¬µâÕß
µ√«® vital signs ´È”∑ÿ° 5 π“∑’ ‡ªìπ‡«≈“ 15 π“∑’  À√◊Õ
®π°«à“®–ª°µ‘·≈–§ß∑’Ë ®“°π—Èπµ√«®´È”∑ÿ° 15 π“∑’ ºŸâªÉ«¬
∑ÿ°√“¬µâÕß„ÀâÕÕ°´‘‡®π‡¡◊ËÕÕ¬Ÿà„πÀâÕßæ—°øóôπ‡æ◊ËÕªÑÕß°—π
¿“«–¢“¥ÕÕ°´‘‡®π °“√ª√–‡¡‘πºŸâªÉ«¬„πÀâÕßæ—°øóôπ‚¥¬
°“√„Àâ§–·ππ (postanesthetic recovery score, PARS) ®–
∑”„Àâ “¡“√∂¥Ÿ·≈ºŸâªÉ«¬‰¥â‡ªìπ√–∫∫·≈– –¥«°¢÷Èπ  ‘Ëß∑’Ë
µâÕß§”π÷ß‡ªìπæ‘‡»…§◊Õ „π‡√◊ËÕß¢Õß∑“ß‡¥‘πÀ“¬„®∑’ËÕ“®‡°‘¥
®“°¬“¥¡ ≈∫¬—ß‰¡àÀ¡¥ƒ∑∏‘Ï

ªí≠À“∑’Ëæ∫‰¥â„π™à«ßÀ≈—ßºà“µ—¥
1. §≈◊Ëπ‰ â Õ“‡®’¬π ´÷Ëß‡ªìπªí≠À“∑’Ëæ∫‡¡◊ËÕ„™â¬“¥¡

 ≈∫  ‡ªìπªí≠À“∑’Ë∑”„ÀâºŸâªÉ«¬πÕ°®”‡ªìπµâÕßπÕπ‚√ßæ¬“∫“≈
°“√ªÑÕß°—π·≈–√—°…“ “¡“√∂∑”‰¥â‚¥¬ß¥À√◊Õ‡≈’Ë¬ß°“√„™â
¬“√–ß—∫ª«¥°≈ÿà¡ opioid ‚¥¬‡©æ“–„π√“¬∑’Ë‡ªìπºŸâªÉ«¬πÕ°
°“√„™â‰πµ√— ÕÕ°‰´¥å‡æ‘Ë¡Õÿ∫—µ‘°“√≥å§≈◊Ëπ‰ â Õ“‡®’¬π
æ‘®“√≥“„Àâ¬“ ‡™àπ droperidol,  metoclopramide,  dramamine,
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ondansetron ‡ªìπµâπ ªÑÕß°—π‚¥¬°“√‰¡àß¥πÈ”ß¥Õ“À“√ºŸâªÉ«¬
π“π‡°‘π‰ª ‡¡◊ËÕºŸâªÉ«¬øóôπ‰¡à§«√√’∫„Àâ¥◊Ë¡πÈ” „π√“¬∑’Ë‡ ’Ë¬ß Ÿß
‡™àπ ¡’ª√–«—µ‘§≈◊Ëπ‰ âÕ“‡®’¬πÀ≈—ßºà“µ—¥¡“°àÕπ ºà“µ—¥
°≈â“¡‡π◊ÈÕµ“ ºà“µ—¥∫√‘‡«≥ÀŸ ‡ªìπµâπ Õ“®„Àâ¬“ªÑÕß°—π§≈◊Ëπ‰ â
Õ“‡®’¬π

2. °“√‡°‘¥ post operative agitation ‡ªìπ°“√‡Õ–Õ–
‚«¬«“¬ ¥‘Èπ æ∫¡“°„π‡¥Á°‡≈Á°‚¥¬‡©æ“–∑’Ë„™â¬“¥¡ ≈∫
∑’Ëµ◊Ëπ‡√Á«  “‡ÀµÿÕ“® —¡æ—π∏å°—∫°“√∑’Ë¬“¥¡ ≈∫∑”„ÀâºŸâªÉ«¬
µ◊Ëπ‡√Á« Õ“®æ∫µ—Èß·µà√âÕ¬≈– 10-6033 °“√ªÑÕß°—π·≈–√—°…“
‚¥¬°“√‰¡à°√–µÿâπºŸâªÉ«¬ °“√∑” caudal block  “¡“√∂
≈¥°“√‡°‘¥„π‡¥Á°≈ß‰¥â®“°√âÕ¬≈– 59 ‡ªìπ√âÕ¬≈– 434 ¬“
dexmedetomidine 0.3 ¡§°./°°.  “¡“√∂≈¥‰¥â®“°√âÕ¬≈–
37 ‡ªìπ√âÕ¬≈– 1035 ¬“ ketamine 0.25 ¡§°./°°.36 °Á„Àâº≈≈¥
‡™àπ°—π  à«π¬“°≈ÿà¡ benzodiazepine, opioid ‰¡à “¡“√∂™à«¬
≈¥Õÿ∫—µ‘°“√≥å‰¥âÕ¬à“ß™—¥‡®π37, 38 ‚¥¬∑’Ëªí®®—¬∑’Ë‡°’Ë¬«¢âÕß
§◊Õ Õ“¬ÿ §«“¡ “¡“√∂„π°“√ª√—∫µ—«¢Õß‡¥Á° °“√ºà“µ—¥µ“
°“√„™â¬“¥¡ ≈∫ (sevoflurane, isoflurane, desflurane) °“√„™â
¬“√–ß—∫ª«¥39

3. Õ“°“√ª«¥ æ∫‰¥â„π∑ÿ°‡∑§π‘§„π°“√«“ß¬“√–ß—∫
§«“¡√Ÿâ ÷°  ·µà°“√„™â‡∑§π‘§π’ÈµâÕß§”π÷ß∂÷ß‡π◊ËÕß®“°‡¡◊ËÕ¬“ ≈∫
À¡¥ƒ∑∏‘ÏºŸâªÉ«¬°Á®–‡√‘Ë¡ª«¥ ¥—ßπ—Èπ®÷ß§«√„Àâ¬“√–ß—∫ª«¥
„π™à«ß∑â“¬°“√ºà“µ—¥ À√◊Õ‡¡◊ËÕ‡ √Á®°“√ºà“µ—¥∑—π∑’ ´÷Ëß‰¡à
æ∫«à“∑”„ÀâºŸâªÉ«¬µ◊Ëπ™â“·µàÕ¬à“ß„¥
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