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นำวัสดุหามเลือดออกจากจมูก
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หลกัการและวตัถปุระสงค: หลงัการผาตดัสองกลองในจมกูผปูวย
มักไดรับการใสวัสดุหามเลือดอยางนอยประมาณ 24 ชั่วโมง
จึงนำเอาวัสดุนี้ออก ซึ่งพบวามีอาการปวด ดังนั้น การศึกษานี้
ตองการประเมนิประสทิธภิาพของ 4% lidocaine ในการลดอาการ
ปวดนี้
วิธีการศึกษา: การศึกษาเชิงทดลองแบบสุม ในผูปวยที่รับการ
ผาตัดสองกลองในจมูกที่โรงพยาบาลศรีนครินทร ตั้งแตวันที่ 4
สงิหาคม 2554 ถึง 15 พฤศจกิายน 2555 แบงเปน กลมุทดลองใช
4% lidocaine และ กลมุควบคมุใช 0.9% normal saline หยดลงบน
วัสดุหามเลือดกอนนำเอาวัสดุออก โดยแพทยและผูปวยไมทราบ
ชนดิของสาร ผปูวยจะถกูประเมนิระดบัความปวดกอน และระหวาง
นำเอาวัสดุออก
ผลการศกึษา: ผปูวย 60 ราย มอีายรุะหวาง 21-74 ป กอนนำเอา
วัสดุออกผูปวย 52 รายมีระดับความปวดนอย และ 8 รายมี
ความปวดปานกลาง ในผูปวยที่มีความปวดนอยกอนนำเอาวัสดุ
ออกพบวา กลมุทีไ่ดรบั normal saline มอีาการปวดเพิม่ขึน้นอยกวา
(p = 0.142) ซึ่งตางจากผูปวยที่มีความปวดปานกลางพบวา
กลมุทีไ่ดรบั lidocaine มอีาการปวดเพิม่ขึน้นอยกวา (p = 0.089)
และไมพบวามผีลขางเคยีงรนุแรงจาก lidocaine
สรุป: การหยด 4% lidocaine ลงบนวัสดุหามเลือดนั้นพบวา
ในกลมุผปูวยทีม่อีาการปวดปานกลางมแีนวโนมทีจ่ะสามารถลดอาการ
ปวดได แตไมมีนัยสำคัญทางสถิติ อยางไรก็ตามเนื่องจากผูปวย
ในกลมุนีม้จีำนวนนอย จงึควรมกีารศกึษาเพิม่เตมิตอไป
คำสำคัญ: การหามเลือดออกจากจมูก, อาการปวด, การผาตัด
สองกลองภายในโพรงจมกู, Lidocaine
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Background and Objectives:   Nasal packing is almost dressed
after endoscopic sinonasal surgery for preventing nasal
rebleeding. Thereafter 24 hours surgery, it could be removed.
Aim of this study was to investigate the efficacy of 4% lidocaine
on reducing pain during nasal packing removal in patients who
underwent endoscopic nasal/sinus surgery.
 Methods: A double blinded randomized controlled trial was
conducted at the Department of Otorhinolaryngology,
Srinagarind hospital, Khon Kaen University. Patients who were
packed with polyvinyl acetal nasal sponge in postoperative
period  between August 4th, 2011 and November 15th, 2012,
were recruited. Concealed allocations between 4% lidocaine
and 0.9% normal saline (placebo) were randomized. Before
nasal packing removal, patients assessed their baseline pain
scores and the medication either lidocaine or normal saline
solution was applied on the nasal packing.  Pain score during
nasal packing removal was assessed again.
Results:   Sixty patients, aged between 21-74 years, were
recruited. There were 52 patients with mild pain and 8 patients
with moderate pain on baseline score. For patients with baseline
mild pain score, the group of normal saline had lower mean
difference of pain score (p = 0.142); conversely, for those with
moderate pain score, the group of lidocaine had lower mean
difference of pain score (p = 0.089). No severe complications
were observed.
Conclusion: In moderate baseline pain score group, the
lidocaine trend to reduce pain; however, there was no
statistically significant difference probably due to small sample
size.  Therefore, further study should be conducted.
Key words: nasal packing, pain, lidocaine, endoscopic sinus
surgery
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บทนำ
ปจจุบันการผาตัดไซนัสมักทำโดยการผาตัดสองกลอง

ทางจมูกซึ่งหลังจากการผาตัดเสร็จผูปวยสวนใหญมักไดรับ
การใสวสัดหุามเลอืด (nasal packing) โดยวตัถปุระสงคเพือ่
ปองกันเลือดกำเดาอออกซ้ำหลังผาตัด ปองกันการเกิด
ผงัพดืในจมกู (synechiae) ชวยพยงุ flap และลด dead space
ระหวาง cartilage และ subperichondrium1 ซึง่วสัดทุีใ่ชหาม
เลือดนั้นมีทั้งที่เปนแบบละลายเองได (absorbable nasal
packing) เชน polyganics nasal dressing ซึง่ไมจำเปนตอง
เอาออกและแบบทีล่ะลายเองไมได (non-absorbable nasal
packing) เชน polyvinyl acetal nasal sponge ซึง่จำเปนตอง
เอาออกหลังจากผาตัด โดยสวนใหญจะใสไวอยางนอย
ประมาณ 24 ชัว่โมง

แมวาวสัดทุัง้ 2 ชนดินัน้มปีระสทิธภิาพในการหามเลอืด
แตกม็ขีอเสยีกลาวคอื วสัดทุีผ่ลติจาก polyganics นั้นเคยมี
รายงานพบวาทำใหเกดิเนือ้เยือ่อกัเสบ และมโีอกาสเกดิภาวะ
เลอืดกำเดาออกซ้ำได2 สวน polyvinyl acetate เนือ่งจากวา
ตองเอาออกหลังจากผาตัดจึงทำใหเกิดปญหาอาการปวด
ในขณะที่กำลังเอาวัสดุหามเลือดออก ซึ่งในทางปฏิบัติกอน
ที่จะนำเอาวัสดุหามเลือดออกนั้นไดมีการหยดน้ำเกลือกอน
เพื่อใหวัสดุหามเลือดนุมงายตอการเอาออกแตก็ยังพบ
ปญหาอาการปวดนี้อยู ในปจจุบันวัสดุหามเลือดทั้ง 2 ชนิด
ยังใชอยู โดยราคาของ absorbable nasal packing นั้นมี
ราคาสูง ทำใหสวนใหญจึงนิยมใช non absorbable nasal
packing ดังนั้น มีหลายงานวิจัยทำการศึกษาเพื่อลดความ
เจบ็ปวดนีม้ทีัง้การใชยากนิและยาชาเฉพาะที่ จากการศกึษา
ของ Yilmazer  และคณะในป ค.ศ.  20073  ศกึษาโดยใหยา
Diflunisal รบัประทานกอนเอาวสัดหุามเลอืดออกพบวา กลมุ
ที่ให Diflunisal ชวยลดการปวดไดมากกวา แตมผีลขางเคยีง
คือ มีการระคายเคืองกระเพาะอาหาร สวนการใชยาชา
เฉพาะทีพ่บวาผลของการศกึษามคีวามแตกตางกนั จากการ
ศกึษาของ Durvasula และคณะในป ค.ศ. 20054 ศกึษาโดย
ใช 2% lignocaine 10 มิลลิลิตร เทียบกับ normal saline
10 มิลลิลิตร หยดกอนการเอาวัสดุหามเลือดออกในผูปวย
ทีม่ารบัการผาตดั septoplasty, septorhinoplasty, reduction
of turbinate, endoscopic sinus surgery, polypectomy,
antral washout ซึง่ผลพบวาชวยการลดความเจบ็ปวดไดไม
แตกตางกนั แตจากการศกึษาของ Lachanas และคณะในป
ค.ศ. 20065 ศึกษาโดยใช 0.25% tetracaine เทียบกับ
normal saline กอนการเอาวัสดุหามเลือดออกในผูปวย
septoplasty พบวา 0.25% tetracaine ชวยลดความเจบ็ปวด
ไดมากกวา normal saline ซึ่งคลายกับการศึกษาของ
Karaaslan และคณะในป ค.ศ. 20076 ที่ศึกษาในผูปวย

septoplasty เชนกนัโดยใช  1% prilocaine 5 มลิลลิติร รวม
กบั meperidine 1 มลิลกิรมั/กโิลกรมั  เทยีบกบั  normal saline
5 มิลลิลิตร หยดกอนการเอาวัสดุหามเลือดออก ผลพบวา
กลมุทีใ่ช 1% prilocaine 5 มลิลลิติร รวมกบั meperidine 1
มิลลิกรัม/กิโลกรัม ลดปวดไดมากกวา normal saline แต
จะเห็นไดวาการศึกษาทั้ง 2 นี้ ศึกษาในผูปวยที่ไดรับการ
ผาตดั septoplasty มกีารผาตดัเนือ้เยือ่ทีน่อย

ดังนั้น คณะผูวิจัยจึงตองการทราบวา หากนำยาชาที่มี
ความเขมขนมากขึ้นและไมเปนอันตรายตอผูปวยมาหยดบน
วัสดุที่ใชหามเลือดนี้ในกลุมที่ไดรับการผาตัดดวยวิธีการสอง
กลองผาตดัจมกูทัง้กลมุทีไ่ดรบัหตัถการทีม่กีารผาตดัเนือ้เยือ่
นอย เชน septoplasty และกลมุทีไ่ดรบัหตัถการทีม่กีารผาตดั
เนือ้เยือ่มาก เชน endoscopic sinus surgery, endoscopic
skull base surgery จะมีประโยชนในการชวยลดอาการ
ปวดขณะนำวัสดุหามเลือดออกจากจมูกหรือไม

วิธีการศึกษา
เปนการศึกษาเชิงทดลองแบบสุมซึ่งไดผานความ

เหน็ชอบจากคณะกรรมการจรยิธรรม มหาวทิยาลยัขอนแกน
การศึกษานี้ศึกษาในผูปวยที่มารับการผาตัดโพรงไซนัสดวย
สองกลองเอน็โดสโคป ทีโ่รงพยาบาลศรนีครนิทร คณะแพทย
ศาสตร มหาวทิยาลยัขอนแกน ตัง้แต 4 สงิหาคม 2554 ถึง
15 พฤศจิกายน 2555 และไดรับการใสวัสดุหามเลือด
polyvinyl acetal nasal sponge หลังผาตัด เกณฑการคัด
ผูปวยออก คือ อายุนอยกวา 18 ป เคยไดรับการผาตัด
โพรงไซนสัมากอน มปีระวตัแิพ lidocaine กำลงัตัง้ครรภ หรอื
ใหนมบุตร และไดรับยาแกปวดกอนที่จะเอาวัสดุหามเลือด
ออกไมเกิน 6 ชั่วโมง ซึ่งศึกษาเปรียบเทียบ 2 กลมุ ทีเ่ปน
อิสระตอกันระหวางสารละลาย 4% lidocaine และ normal
saline โดยกำหนดกำลังของการทดสอบที่รอยละ 80 และ
ความคลาดเคลือ่นยอมรบัไดทีร่อยละ 5 จากการศกึษานำรอง
พบวาคาเฉลีย่ความตางอาการปวด เทากบั 1.375  ซึง่คำนวณ
จำนวนผปูวยในแตละกลมุได 30 ราย ในกลมุทดลองจะไดรบั
4% lidocaine และกลุมควบคุมไดรับ normal saline
หยดลงบนวสัดหุามเลอืดกอนนำเอาวสัดอุอก ซึง่ไดทำการสมุ
ตั้งแตกอนผูปวยเขารับการผาตัดโดยคอมพิวเตอรซึ่งสุม
แบบ block of four และมีการปกปดฉลากดวยการใสซอง
จดหมาย (list concealment) หลงัผาตดั 24-48 ชัว่โมงจะนำ
เอาวสัดหุาม เลอืดออก โดยกอนการทดลองผปูวยจะถกูถาม
เพือ่ใหคะแนนความปวด โดยใช visual analog scale (VAS)
เพื่อเปนระดับความปวดพื้นฐาน การหยดสารละลายเขาไป
ในจมูกจะใชกระบอกฉีดยา 10 มิลลิลิตร ตอกับหัว suction
ขนาดเลก็ สอดเขาไประหวาง polyvinyl acetal nasal sponge
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The Efficacy of 4% Lidocaine in Reducing Painประสทิธภิาพของการให 4 % Lidocaine ในการลดอาการปวด

กับผนังเยื่อบุจมูกบริเวณ vestibule ซึ่งหากใสเขาไปลึกเกิน
บริเวณนี้อาจทำใหผูปวยมีอาการเจ็บได โดยการหยดสาร
ละลายนีจ้ะฉดีทัง้ 4 ดาน (บน ลาง ซาย ขวา) ของ polyvinyl
acetal nasal sponge ในปริมาณ 2.5 มิลลิลิตรตอดาน
แลวทิง้ไว 5 นาท ีกอนนำ polyvinyl acetal nasal sponge
ออก การหยดสารและการเอาวัสดุหามเลือดออกนี้กระทำ
โดยแพทยจากทมีของผวูจิยัเทานัน้ ซึง่ไดผานการอบรมแลว
เพือ่ใหไดเทคนคิทีเ่หมอืนกนัทีส่ดุ หลงัเอา polyvinyl acetal
nasal sponge ออกผปูวยจะถกูถามเพือ่ใหคะแนนความปวด
โดยใช VAS ขณะที่กำลังถูกเอา polyvinyl acetal nasal
sponge ออก ในกรณีที่มี polyvinyl acetal nasal sponge
ทีจ่มกู 2 ขาง ขางละ 1 ชิน้ จะหยดสารละลายเฉพาะขางขวา
แลวเอา polyvinyl acetal nasal sponge ขางขวาออก แลว
ถามอาการปวด แตในกรณีที่ใส polyvinyl acetal nasal
sponge ทั้งสองขางแตใสจำนวนขางละไมเทากัน จะทำการ
ทดสอบในขางทีใ่ส polyvinyl acetal nasal sponge เพียง 1
ชิ้นเทานั้น ผูปวยทุกรายไดถูกบันทึกเวลาที่ใชในการผาตัด
นบัตัง้แตเริม่ฉดียาในโพรงจมกูไปจนถงึใส polyvinyl acetal

nasal sponge และบนัทกึปรมิาณเลอืด ทีส่ญูเสยีไปจากการ
ผาตัดเพื่อใชเปนขอมูลเปรียบเทียบในทั้ง 2 กลุม ขอมูล
วิเคราะหตามหลักของ intention-to-treat โดยใชสถิติ
ANCOVA

ผลการศึกษา
ผูเขารวมการศึกษาทั้งหมด จำนวน 60 ราย เปนเพศ

ชาย 35 ราย หญิง 25 ราย มอีายรุะหวาง 21-74 ป มารบัการ
ผาตัดโพรงไซนัสดวยการสองกลองเอ็นโดสโคป โดย
หัตถการที่ทำบอยในการศึกษานี้ คือ Endoscopic Sinus
Surgery (รอยละ 81.6 ) ซึง่การผาตดัสองกลองเอน็โดสโคป
ในผูปวยทั้งสองกลุมมีความแตกตางกันทางดานระยะเวลา
การผาตดั และการสญูเสยีเลอืดระหวางการผาตดั อยางไมมี
นยัสำคญัทางสถติิ (p = 0.105) และ (p = 0.954) ตามลำดบั
สวนอายุพบวากลุมควบคุมมีอายุเฉลี่ยมากกวากลุมทดลอง
(ตารางที ่1)

ระดับความเจ็บปวดของผูปวยกอนนำเอา polyvinyl
acetal nasal sponge ออกไดมกีารประเมนิแบงเปน อาการ

 

อาย ุ (Mean)

เพศ (n)
ชาย
หญิง

ชนดิการผาตดั (n)
Endoscopic sinus surgery
Endoscopic medial maxillectomy
Endoscopic transphenoidal approach
Endoscopic septoplasty
Other

เวลาในการผาตดั (min)

เลอืดทีส่ญูเสยีระหวางผาตดั (มล.)

ระดบัความปวดกอนนำ nasal sponge ออก (n)
ระดบัความปวดนอย (VAS 0-40)
ระดบัความปวดปานกลาง (VAS 41-70)
ระดบัความปวดรนุแรง (VAS 71-100)

4% lidocaine
47.5+2.9 yrs

(95%CI: 41.59-53.41)

17
13

26
2
0
2
0

105.67+8.69(95%CI:
87.90-123.44)

269.67+42.65(95%CI:
182.43-356.91)

25
5
0

0.9% normal saline
56.8+1.91 yrs

(95%CI: 52.89-60.71)

18
12

23
1
2
1
3

134.5+15.15 (95%CI:
103.52-165.48)

274.0+60.9(95%CI:
149.45-398.55)

27
3
0

ตารางที่ 1 แสดงขอมลูพืน้ฐานของผปูวย ในกลมุทีไ่ดรบั 4% lidocaine และ 0.9% normal saline

p = 0.105

p = 0.954
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ปวดนอยโดยมคีะแนนตัง้แต 0 – 40 คะแนน อาการปวดปาน
กลาง 41 -70 คะแนน และอาการปวดรนุแรง 71 – 100 คะแนน
ซึง่กอนนำ polyvinyl acetal nasal sponge ออกนัน้ ไมพบวา
มีผูปวยมีอาการปวดรุนแรง ถึงแมอาการปวด ระหวางการ
นำเอา polyvinyl acetal nasal sponge ออกของทัง้ 2 กลมุ
จะแตกตางกนัอยางไมมนียัสำคญัทางสถติ ิแตพบแนวโนมวา
การให 4% lidocaine ลดปวดไดดกีวา 0.9% normal saline
ในกลมุผปูวยทีม่อีาการปวดปานกลาง (ตารางที ่ 2)

จากการศกึษานีไ้มพบวามผีลขางเคยีงทีร่นุแรง จากการ
ให 4% lidocaine ในการระงับความเจ็บปวดขณะนำเอา
polyvinyl acetal nasal sponge ออก

วิจารณ
ปจจุบัน non-absorbable nasal packing ยังมีการใช

อยางแพรหลาย ซึง่ปญหาสำคญัทีพ่บคอื อาการปวดในขณะ
ทีก่ำลงัเอา nasal packing ออก จากการศกึษาของ Thomas
และคณะ1 มกีารศกึษาระดบัการปวดขณะเอา nasal packing
ออกในกลมุผปูวยทีม่ารบัการผาตดั submucosal resection
+/- cautery, bilateral antral washout, intranasal antrostomies,
polypectomy พบวาผปูวยมรีะดบัความเจบ็ปวดสงูสดุที ่ 7.9
โดยเฉพาะหตัถการทีม่กีารผาตดัเนือ้เยือ่มากเชน endoscopic
sinus surgery ก็จะมีความเจ็บปวดขณะเอาวัสดุ หามเลือด
ออกมากกวาหตัถการทีม่กีารผาตดัเนือ้เยือ่นอยเชน endoscopic
septoplasty ดงันัน้ จงึไดมกีารใชทัง้ยาชาเฉพาะที ่และยารบั
ประทานเพื่อชวยระงับความปวด

จากการศึกษานี้เปรียบเทียบการใช 4% lidocaine กับ
0.9% normal saline หยดลงบน polyvinyl acetal nasal
sponge ทิ้งไว 5 นาทีกอนนำเอา polyvinyl acetal nasal
sponge ออก พบวาในกลมุผปูวยทีม่อีาการปวดนอยกอนเอา
วัสดุหามเลือดออกนั้น 0.9% normal saline มีอาการปวด
เพิม่ขึน้นอยกวา 4% lidocaine อยางไมมนียัสำคญัทางสถติิ
ซึ่งแตกตางจากการศึกษาของ Lavy และคณะ7 ที่ศึกษา
ประสิทธิภาพของ 4% lidocaine พบวา 4% lidocaine
ชวยลดอาการปวดขณะเอาวัสดุหามเลือดออกแตไมมีนัย

สำคญัทาง สถติ ิซึง่การศกึษาของ Lavy และคณะ7 ผปูวยสวน
ใหญมารบัการผาตดั endoscopic septoplasty (รอยละ 48.35)
ซึ่งมีการผาตัดเนื้อเยื่อคอนขางนอย แตในการศึกษานี้ศึกษา
ในผูปวยที่เขามารับการผาตัด endoscopic sinus surgery
(รอยละ 86.67) ซึ่งเปนการผาตัดเนื้อเยื่อคอนขางมาก
อาจทำให 4% lidocaine ระคายเคืองตอเนื้อเยื่อไดมากกวา
จึงทำใหมีอาการปวดเพิ่มมากขึ้น แตอยางไรก็ตามในกลุม
ผูปวยที่มีอาการปวดปานกลางกอนนำเอา nasal sponge
ออกกลบัพบวา 4% lidocaine มแีนวโนมทีจ่ะชวยลดอาการ
ปวดขณะเอาวัสดุหามเลือดออกไดมากกวา 0.9% normal
saline ถึงแมวาจะไมมีนัยสำคัญทางสถิติก็ตาม

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวายังไมมีการศึกษา
ประสทิธภิาพของการให 4% lidocaine ในการลดอาการปวด
ขณะนำ nasal sponge ออกในกลมุทีไ่ดรบัหตัถการทีผ่าตดั
เนือ้เยือ่มาก ซึง่เปนกลมุทีม่แีผลผาตดัในโพรงจมกูมากสงผล
ใหมีอาการปวดคอนขางรุนแรงในขณะนำ nasal sponge
ออก ดังนั้นการศึกษานี้จึงเปนการศึกษาแรกที่ประเมิน
ประสิทธิภาพของการให 4% lidocaine ในผูปวยกลุมนี้
จากการศึกษาพบวาการให 4% lidocaine ในกลุมที่มีความ
ปวดระดบัปานกลางกอนนำ nasal sponge ออก จะมแีนวโนม
ทีช่วยลดอาการปวด แตเนือ่งจากวาผปูวยในกลมุนีม้จีำนวน
นอย ดังนั้นจึงควรมีการศึกษาถึงประสิทธิภาพของ 4%
lidocaine ในกลุมนี้ตอไป

สรุป
จากการศกึษา พบวาการใช 4% lidocaine หยดลงบน

polyvinyl acetal nasal sponge กอนที่จะนำเอาออกนั้น
ในกลุมผูปวยที่มีอาการปวดนอย พบวาไมสามารถชวยลด
อาการปวดขณะเอา nasal sponge ออกได อาจเกดิจากการ
ระคายเคืองตอเนื้อเยื่อจากยาชา แตในกลุมผูปวยที่มีอาการ
ปวดปานกลางมีแนวโนนชวยลดอาการปวดได แตไมมีนัย
สำคัญทางสถิติ อยางไรก็ตาม เนื่องจากผูปวยในกลุมนี้
มีจำนวนนอยจึงควรมีการศึกษาเพิ่มเติมตอไป

 

ตารางที ่ 2 แสดงการเปรยีบเทยีบความแตกตางของอาการปวดทีเ่พิม่ขึน้ (mean difference) ขณะเอาวสัดหุามเลอืดออก

กลุมผูปวยที่มีอาการปวดนอยกอน
เอาวัสดุหามเลือดออก
กลุมผูปวยที่มีอาการปวดปานกลางกอน
เอาวัสดุหามเลือดออก

4% lidocaine
2.98+0.52

(95% CI: 1.90-4.06 )
1.2+0.65

(95% CI: -0.61-3.00 )

0.9% normal Saline
2.11+0.43

(95% CI: 1.23-3.00 )
2.57+0.35

(95% CI: 1.07-4.06 )

p-value
p = 0.142

p = 0.089
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