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ภูมูิหิลััง: การผ่่าตัดัเปลี่่�ยนข้้อสะโพกเทีียมประเภทใส่่ซีเีมนต์์ยึดึกระดููก ตามมาตรฐานในปััจจุุบันั

ต้้องใช้้ปืืนฉีีดซีีเมนต์์โดยแนะนำให้้ใช้้ซีีเมนต์์ความหนืดสููงมากกว่่าซีีเมนต์์ความหนืดต่่ำ ผู้้�วิจิัยั 

ได้้ประดิษิฐ์์ปืืนฉีดีรุ่่�นใหม่จากปืืนฉีดีซิลิิโิคนเพื่่�อให้้สามารถฉีดีซีเีมนต์์ความหนืดืสูงูได้้

วััตถุุประสงค์์: เพื่่�อศึกึษาประสิทิธิภิาพของปืืนฉีดีซีเีมนต์์ความหนืดืสูงู (Lampang cement gun 

for high-viscosity cement, LCG-HV) ในแง่่ของคุุณภาพการกระจายตัวัของซีีเมนต์์ ต้้นทุุน 

ในการใช้้งานและผลลัพธ์์ของการผ่่าตัดัเปลี่่�ยนข้้อสะโพกเทีียมในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีการหัักบริเวณส่่วนคอ

ของกระดูกูต้้นขาโดยใช้้ปืืนฉีีดนี้้�

วัสัดุแุละวิิธีกีาร: ส่่วนแรกเป็็นงานวิิจัยัแบบทดลองโดยนำปืืนฉีีด LCG-HV มาฉีดีซีเีมนต์์ความหนืดสููง 

คำนวณความเร็ว็ในการฉีดี วัดัแรงบีีบสูงูสุดุของไกปืืนและวิเิคราะห์์ต้้นทุนุในการใช้้งาน ส่่วนที่่�สอง

เป็็นงานวิจิัยัแบบ retrospective cohort study ในผู้้�ป่วย 52 รายท่ี่�มีีการหักับริเวณส่่วนคอของ

กระดููกต้้นขาและได้้รัับการผ่่าตััด cemented hip arthroplasty ในรพ.ลำปาง ระหว่าง 

เดือืนมกราคม 2562–เมษายน 2566 โดยใช้้ชุุดปืืนฉีีด LCG-HV และซีีเมนต์์ชนิดความหนืดสููง 

ประเมินิคุณุภาพการแทรกตัวัของซีเีมนต์์เข้้าไปในเนื้้�อกระดูกูและการกระจายตัวัของซีเีมนต์์ 

จากภาพรังัสีีตามเกณฑ์์ของ Barrack ประเมิินคะแนน Harris Hip Score (HHS) ภายหลังัผ่่าตัดั 

6 เดืือน–1 ปีี

ผลการศึึกษา: ปืืนฉีีด LCG-HV มีีความเร็็วเฉลี่่�ยในการฉีีดซีีเมนต์์ 4.1±0.4 กรััม/วิินาทีี  

(พิสิัยั 3.5–4.5) และแรงบีีบสูงูสุดุของไกปืืนของปืืนเฉลี่่�ย 4.1±0.4 กก.แรง (พิสิัยั 124–145)  

มีีต้นทุนุในการใช้้งาน 250 บาท/ครั้้�ง (ต้้นทุุนทางตรง 225 บาทและต้้นทุนุทางอ้้อม 25 บาท) 

ผู้้�ป่วยที่่�ได้้รับัการผ่่าตััดอายุเุฉลี่่�ย  81.4±7.9 ปีี (พิสิัยั 63-97 ปีี) ผู้้�ป่วยส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิงิ 

47 ราย (ร้้อยละ 90.4) ชนิดของ femoral prosthesis ได้้แก่่ Avenir stem 38 ราย  

(ร้้อยละ 73.1), CPT stem 11 ราย (ร้้อยละ 21.1) และ Excia stem 3 ราย (ร้้อยละ 5.8) 

คุุณภาพการแทรกตััวและการกระจายตััวของซีีเมนต์์ พบว่าส่่วนใหญ่่เป็็น grade B  

(ร้้อยละ 53.8) และ grade A (ร้้อยละ 40.4) หลังัการผ่่าตััด 6 เดือืน–1 ปีีผู้้�ป่วยมีีคะแนน HHS 

เฉลี่่�ย 76.8±6.9 คะแนน โดยร้้อยละ 44.2 มีีคะแนนอยู่่�ในระดับัดีี-ดีีมาก

สรุุป: ปืืนฉีีด LCG-HV มีีความเร็็วในการฉีีดซีีเมนต์์ชนิิดความหนืืดสููงและแรงบีีบของไกปืืน 

อยู่่�ในเกณฑ์ม์าตรฐาน แต่ม่ีีต้นทุนุในการใช้ง้านที่่�ต่่ำและเมื่่�อนำมาใช้ง้านทางคลินิิกิให้้ผลลัพัธ์์
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Results of Hip Hemiarthroplasty for Femoral Neck Fracture

using High-viscosity Bone Cement Injected with Invented Cement Gun

Pasawat Lalitwongsa M.D., Napon Wongkamthong M.D.
Department of Orthopaedic Surgery, Lampang Hospital, Lampang, Thailand

Abstract

Background: The standard cementing technique for cemented hip arthroplasty 
requires an injection gun, with high-viscosity bone cement being preferred 
over low-viscosity cement. A novel gun, the Lampang Cement Gun for 
High-Viscosity Cement (LCG-HV), was invented based on a caulking gun to 
accomplish this task, serving as an alternative to the commercial cement gun
Objectives: To investigate the efficacy of the LCG-HV and analyze the unit cost, 
as well as determine the clinical results of cemented bipolar hip hemiarthroplasty 
using the LCG-HV in terms of quality of cementation and functional outcome.
Material and methods: The first part of the research involved an experimental 
study using the LCG-HV to inject Palacos R high-viscosity cement. The injection 
speed and maximum trigger force were measured, and the unit cost per 
single usage was calculated. The second part of the research was a  
retrospective cohort study among 52 patients with femoral neck fractures 
who underwent cemented bipolar hip hemiarthroplasty at Lampang Hospital 
from January 2019 to April 2023. This procedure used high-viscosity cement 
and the LCG-HV. Cementation quality was assessed through radiographic 
evaluation using the Barrack grading system, and the Harris Hip Score (HHS) 
was assessed at 6 to 12 months postoperatively.
Results: The mean injection speed of the LCG-HV was 4.1±0.4 g/sec  
(range 3.5–4.5), and the maximum trigger force was 135±10 kg-force  
(range 124–145). The unit cost of the LCG-HV was 250 Baht for one-time 
usage (comprising a direct cost of 225 Baht and an indirect cost of 25 Baht). 
The mean age of the patients was 81.4±7.9 years (range 63–97), with  
47 cases being female (90.4%). The types of femoral prostheses used were 
the Avenir stem in 38 cases (73.1%), the CPT stem in 11 cases (21.1%),  
and the Excia stem in 3 cases (5.8%). The cementation quality was mostly 
categorized as Barrack grade B (53.8%) and grade A (40.4%). Postoperatively, 
the mean HHS was 76.8±6.9, with 23 cases (44.2%) classified as having  
excellent or good levels.
Conclusion:  LCG-HV features an injection speed suitable for high-viscosity 
bone cement and a maximum trigger force at the standard level. Its unit cost 
is lower than that of a commercial gun. Clinical utilization in bipolar hip 
hemiarthroplasty has provided satisfactory postoperative results and has been 
able to achieve optimal quality of cementation.
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	 การผ่า่ตัดัเปลี่่�ยนข้อ้สะโพก (hip arthroplasty) เพื่่�อรักัษา

ผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีกระดูกูหักับริเิวณส่ว่นคอของกระดูกูต้้นขา (femoral 

neck fracture) เป็น็การผ่า่ตัดัที่่�ประสบผลสำเร็จ็สูงู ช่ว่ยทำให้้

ลดอาการปวดและเพิ่่�มคุณุภาพชีีวิต(1) ในผู้้�ป่วยมีีภาวะกระดูกูพรุนุ 

การยึึดตรึึงข้้อเทีียมกัับกระดููกต้้นขานิิยมใช้้ซีีเมนต์์ยึึดกระดููก 

(bone cement) มาช่่วยเสริิมความแข็็งแรง ผู้้�ป่วยสามารถ 

เดิินลงน้้ำหนัักได้้ทัันทีีหลังผ่่าตััด(2) วิิธีีการบรรจุุซีีเมนต์์ลงไป 

ในโพรงกระดููกที่่�เป็็นมาตรฐานจำเป็็นต้้องใช้้ปืืนฉีีดซีีเมนต์์ 

(cement injection gun) เพื่่�อให้้ซีีเมนต์์มีีการกระจายตััวที่่�ดีี 

เพิ่่�มพื้้�นท่ี่�ยึดึเกาะกัับเนื้้�อกระดููก(3) ชุดุปืืนฉีีดซีีเมนต์์โดยทั่่�วไปผลิต

จากต่่างประเทศ เป็็นชนิดิใช้้ครั้้�งเดีียว ราคาชุดุละ 1,600 บาท 

 	 ในปีี  พ.ศ.2546 กลุ่่�มงานศััลยกรรมออร์์ โธปิิ ดิิกส์์ 

รพ.ลำปาง ได้้ประดิิษฐ์์อุุปกรณ์์ฉีีดซีีเมนต์์ชนิดความหนืดต่่ำ 

(low-viscosity cement) จากปืนืฉีีดซิิลิิโคน เมื่่�อนำมาทดสอบ

และใช้้งานพบว่่า มีีคุุณภาพในการบรรจุุ ซีี เมนต์์ลงใน 

	 งานวิิจััยนี้้�แบ่่งเป็็น 2 ส่่วน งานวิิจััยส่่วนแรกเป็็น 

แบบทดลอง (experimental study) โดยนำปืืนฉีีด LCG-HV 

มาทดสอบประสิิทธิิภาพการฉีีดซีีเมนต์์ความหนืดสููงและ

วิิเคราะห์์ต้้นทุุนในการใช้้งาน ปืืนฉีีดซีีเมนต์์ LCG-HV  

มีีส่่วนประกอบดัังนี้้� 

	 ด้้ามปืืน (gun) ดััดแปลงจาก ปืืนฉีีดซิิลิิโคน (Hummer 

silicone gun, China) โดยถอดกระบอกส่่วนปลายและลููกสููบ

เดิิมทิ้้�งไป คงเหลือแต่่แกนก้้านสููบ ด้า้มปืืนและส่่วนฐานสำหรับ

ต่อ่เชื่่�อมกับักระบอกฉีดีและลูกูสูบูใหม่ ่ปืนื Hummer นี้้�มีีกลไก

ที่่�แข็็งแรงในการบีีบไล่่ซีีเมนต์์ รููปร่่างกระชัับ เหมาะมืือ  

ราคาประหยััด หาซื้้�อง่่าย (รููปที่่� 1)

	 ลููกสููบ (pistol) เป็็นโลหะอลููมิิเนีียมทรงกระบอกท่ี่�กลึึง

ขึ้้�นรููป เส้้นผ่่าศููนย์์กลาง 25 มม. ส่่วนฐานเจาะเป็็นรููเกลีียว 

เพื่่�อหมุนุเข้า้กัับเกลีียวบริเิวณส่่วนปลายแกนก้า้นสูบูของปืืนฉีดี 

Hummer ได้้พอดีี

	 กระบอกสูบู (cartridge) ใช้ ้50-ml disposable syringe 

(Terumo, Tokyo) ที่่�ตััดส่่วนปลายทิ้้�งไป เพื่่�อเป็็นช่่องเปิิด

สำหรัับบรรจุุซีีเมนต์์และบรรจุุฐานลููกสููบยาง 2 ชิ้้�น

	 ฝาปิิดกระบอกสููบ (cartridge cap) ใช้้ฝาปิิดเกลีียว 

ในขนาด 1 นิ้้�ว (polyvinyl chloride internal threaded cap, 

บทนำ�

วัสดุและวิธีการ

โพรงกระดููกไม่่ต่า่งจากปืืนฉีีดซีีเมนต์์มาตรฐาน(4,5) อย่่างไรก็็ตาม

ปืนืฉีดีดังักล่่าวมีีกลไกท่ี่�ไม่แ่ข็ง็แรงนัักและก้้านสููบเป็็นพลาสติิก 

เกิิดการบิิดงอได้้เมื่่�อใช้้ฉีีดซีีเมนต์์ชนิดความหนืดสููง (high  

viscositycement) 

	 ข้้อมูลู Hip Registry ของประเทศนอร์์เวย์์และสวีีเดนพบว่า 

ซีีเมนต์์ความหนืดต่่ำเพิ่่�มความเส่ี่�ยงต่่อ revision rate  

ของข้้อสะโพกเทีียม(6,7) ในปััจจุุบัันซีีเมนต์์ชนิิดความหนืดสููง 

จึึงได้้รัับความนิิยมมากกว่่า ดัังนั้้�นผู้้�วิจััยจึึงได้้ปรัับปรุุง 

ปืืนฉีีดซีีเมนต์์ขึ้้�นใหม่ เพื่่�อใช้้สำหรับฉีีดซีีเมนต์์ความหนืดสููง 

(Lampang cement gun for high viscosity cement, 

LCGHV) งานวิิจััยนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาประสิิทธิิภาพของ

ปืนืฉีีดซีเีมนต์ค์วามหนืดสูงู LCG-HV และผลลัพธ์์ของการผ่า่ตัดั

เปลี่่�ยนข้้อสะโพกเทีียมในผู้้�ป่่วยที่่�มีีการหัักบริิเวณส่่วนคอของ

กระดููกต้้นขาโดยใช้้ปืืนฉีีดนี้้�

บริิษััทท่อน้้ำไทย) ที่่�กลึึงผิิวด้้านนอกทิ้้�งไปให้้มีีผิิวเรีียบ  

ภายในมีีเกลีียวเพื่่�อสวมเข้้าไปล็็อคกัับกระบอกฉีีดและเจาะรูู

ขนาด 10 มม. เพื่่�อให้้หลอดฉีีดสอดเข้้าไปเชื่่�อมติิดกััน

	 หลอดฉีดีซีเีมนต์ ์(nozzle) เป็น็ท่อ่ส่ง่ซีีเมนต์์จากกระบอก

สููบเข้้าไปในโพรงกระดููกต้้นขา ผลิิตจาก polyethylene  

ขนาดเส้้นผ่่าศููนย์์กลาง 10 มม. ยาว 20 ซม. ปลายด้้านหนึ่่�ง

เชื่่�อมติดิกับัส่ว่นฐานของ 3 ml disposable syringe (Terumo, 

Tokyo, Japan) ด้้วยกาวร้้อน สามารถสอดเข้้ารููของ 

ฝาปิิดกระบอกฉีีดได้้แน่่นพอดีี ไม่่สามารถดึึงหลุุดออกมาได้้

	 ตััวครอบกระบอกสููบ (cartridge cover) เป็็นโลหะ 

อลููมิิเนีียมทรงกระบอกที่่�กลึึงขึ้้�นรููป มีี 3 ส่่วนคืือ ส่่วนต้้น  

เป็็นส่่วนต่่อเชื่่�อมระหว่างกระบอกสููบกับด้ามปืืน, ส่่วนกลาง 

ใช้้สำหรัับสอดกระบอกบรรจุุซีีเมนต์์พร้้อมหลอดฉีีดเข้้าไป  

ส่ว่นปลายเป็น็ฝาปิดิสำหรับัล็อ็คกระบอกบรรจุซุีเีมนต์ใ์ห้ม้ั่่�นคง

และต้้านแรงอััดซีเีมนต์์ขณะท่ี่�บีีบไกปืืน ทั้้�งสามชิ้้�นส่ว่นสามารถ

ประกอบเข้้าและถอดออกจากกัันได้้อย่่างรวดเร็็วเพื่่�อ 

ความสะดวกในการใช้้งาน (รููปท่ี่� 2) หลัังจากนั้้�นนำอุุปกรณ์์ 

ส่ว่นที่่�เป็น็พลาสติกิทั้้�งหมด (หลอดฉีดีซีเีมนต์ ์กระบอกสููบและ

ฝาปิิด) ไปทำให้้ปราศจากเชื้้�อด้้วย ethylene oxide gas  

ก่่อนนำมาทดสอบ
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	 ซีเีมนต์ท์ี่่�ใช้ใ้นการศึกึษาคืือ polymethyl methacrylate 

ชนิิด high viscosity ยี่่�ห้้อ Palacos R (Heraeus Medical 

GmbH, Wehrheim, Germany) ซึ่่�งประกอบด้้วยผงซีีเมนต์์  

(powder component) ขนาด 40 กรัมัและน้้ำยาผสม (liquid 

component) 20 มล.

	 การวััดประสิิทธิิภาพของปืืนฉีีดมีี 2 วิิธีี คืือ 

	 1) ความเร็ว็ในการฉีดี (speed of cement extrusion) 

เริ่่�มต้น้โดยการผสมซีเีมนต์ ์polymethyl methacrylate ชนิดิ 

high viscosity ยี่่�ห้อ้ Palacos R (Heraeus Medical GmbH, 

Wehrheim, Germany) ซึ่่�งประกอบด้้วยผงซีีเมนต์์ (powder 

component) ขนาด 40 กรััมและน้้ำยาผสม (liquid  

component) 20 มล. โดยเทน้้ำยาผสมและตามด้ว้ยผงซีเีมนต์์

ลงในถ้้วยท่ี่�อุุณหภูมิิ 21ºC และความชื้้�นสััมพััทธ์ร้้อยละ 51 

กวนด้้วยมืือโดยใช้้แผ่่นโลหะ 50 รอบ นาน 60 วิินาทีี 

จนเป็็นเนื้้�อเดีียวกััน เทลงในกระบอกสููบแล้้วประกอบเข้้ากัับ

ปืืนฉีีด บีีบไกปืืนเพื่่�อไล่่ซีีเมนต์์จนออกมาอยู่่�ที่�ปลายหลอดฉีีด

รููปที่่� 1 ส่่วนด้้ามของปืืนฉีีดซีีเมนต์์ ดััดแปลงจากปืืนฉีีดซิิลิิโคน (Hummer silicone gun, China) โดยถอดกระบอกส่่วนปลาย

และลููกสููบทิ้้�งไป คงเหลืือแต่่แกนก้้านสููบ ด้้ามปืืนและส่่วนฐานสำหรัับต่่อเชื่่�อมกัับกระบอกฉีีดและลููกสููบ

รููปที่่� 2 ส่่วนประกอบของปืืนฉีีดซีีเมนต์์ LCG-HV ได้้แก่่ nozzle ผลิิตจาก polyethylene tube, cartridge cap (ฝาปิิดเกลีียวใน 

PVC), cartridge (50-ml disposable syringe) และ cartridge cover เป็็นโลหะทรงกระบอกที่่�กลึึงขึ้้�นรููป สามารถประกอบ

เข้้าและถอดออกจากด้้ามปืืนฉีีด Hummer ได้้อย่่างรวดเร็็วและมั่่�นคง

พอดีี รอจนครบ 4 นาทีี (หลัังจากเริ่่�มผสมซีีเมนต์์) เริ่่�มจัับเวลา

เมื่่�อฉีีดซีเีมนต์อ์อกจากปลายหลอดฉีีด บีีบไกปืนืซ้้ำๆ ให้เ้ร็ว็ท่ี่�สุดุ

จนกระทั่่�งไม่่เหลือซีีเมนต์์ค้้างอยู่่�ในกระบอกฉีีด ชั่่�งน้้ำหนัก

ซีเีมนต์์ที่่�ฉีดีออกมาทั้้�งหมดด้้วยเครื่่�องชั่่�งน้้ำหนักดิิจิทิัลั คำนวณ

ความเร็็วในการฉีีดเป็็นกรััม/วิินาทีี(8) โดยทดสอบกัับปืืนฉีีด  

5 ครั้้�ง (รููปที่่� 3ก) 

	 2) แรงบีบีสูงูสุดุของไกปืนื (maximum trigger force) 

ประกอบปืนเข้้ากัับเครื่่�อง digital force gauge (Yisida,  

China) บีีบไกปืนืเพื่่�อดันัลูกูสูบู โดยบีีบซ้้ำๆ ให้แ้รงที่่�สุดุ บันัทึกึ

แรงบีีบสูงสุดุของไกปืืนทุกุครั้้�งท่ี่�กดไกสุุด ทำซ้้ำจนครบ 10 รอบ 

(รููปที่่� 3ข−3ค)

	 การทดสอบทำโดยแพทย์ป์ระจำบ้้านออร์์โธปิดิกิส์์เพศชาย 

2 คนที่่�พัักผ่่อนร่่างกายมาแล้้ว 12 ชั่่�วโมง ลำดัับก่อนหลัง 

ในการทดสอบปืนทั้้�ง 2 ชนิดใช้้การสุ่่�มด้้วยคอมพิิวเตอร์์  

สถานที่่�ในการทดลองคืือ ห้้องผ่่าตััด รพ.ลำปาง
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รููปที่่� 3 การทดสอบความเร็็วในการฉีีด โดยจัับเวลาเมื่่�อเริ่่�มฉีีดซีีเมนต์์จนกระทั่่�งไม่่เหลืือซีีเมนต์์ค้้างอยู่่�ในกระบอกฉีีด (ก)  

และการทดสอบแรงบีีบสููงสุุดของไกปืืนของปืืนฉีีดด้้วยเครื่่�อง digital force gauge (ข-ค) 

รููปที่่� 4 ในการผ่่าตััด cemented hip arthroplasty ศััลยแพทย์์บรรจุุซีีเมนต์์ยึึดกระดููกความหนืืดสููงลงใน cartridge แล้้วปิิดด้้วย 

cartridge cap และ nozzle (ก) สอดเข้้าไปใน cartridge cover และต่่อกัับด้้ามปืืนฉีีด LCG-HV บีีบไกปืืนเพื่่�อไล่่ซีีเมนต์์ออกมา

อยู่่�ที่่�ปลาย nozzle ก่่อนนำไปฉีีดเข้้าโพรงกระดููกต้้นขา (ข)

	 การประเมินิทางรังัสีวีิทิยา: ถ่่ายภาพรัังสีีในท่่า antero- 

posterior (AP) both hips และ frog leg lateral view  

หลัังผ่่าตััด 6 สััปดาห์์ ใช้้เทคนิิคการถ่่ายภาพรัังสีีมาตรฐาน  

ประเมิินคุุณภาพการแทรกตััวของซีีเมนต์์เข้้าไปในเนื้้�อกระดููก

และการกระจายตััวของซีีเมนต์์ โดยอ่่านจากภาพรัังสีี 

แล้้วให้้คะแนนตามเกณฑ์์ของ Barrack cement grading 

system(9) ใช้้ผู้้�ประเมิินเป็็นศััลยแพทย์ออร์์โธปิดิิกส์์ 

ที่่�ไม่่เกี่่�ยวข้้องกัับการรัักษา 2 คน อ่่านภาพรัังสีีคนละ 2 ครั้้�ง 

ในระยะเวลาห่่างกััน 2 สััปดาห์์	

	 การประเมินิทางคลินิิกิ: ประเมินิหลังัการผ่่าตััด 6 เดืือน - 1 ปีี 

โดยนัักศึึกษาแพทย์ชั้้�นปีีที่่� 6 และแพทย์ประจำบ้้านซึ่่�งได้้รัับ

การอบรมวิิธีีการให้้คะแนนและไม่่ทราบรายละเอีียด 

ของการผ่่าตััดมาก่่อน ให้้คะแนนโดยใช้้ Harris Hip Score(10) 

ซึ่่�งมีีองค์์ประกอบ 4 ด้้าน คืือ ความเจ็็บปวด 44 คะแนน,  

การใช้้งาน 47 คะแนน, พิิสััยการเคลื่่�อนไหวของข้้อ 5 คะแนน 

และการปรากฏความพิิการของข้้อ 4 คะแนน รวมเป็็น  

100 คะแนน จััดอัันดัับออกเป็็น 4 ขั้้�น ได้้แก่่ ดีีมาก  

(90-100 คะแนน), ดีี  (80-89 คะแนน), ปานกลาง  

(70-79 คะแนน) และแย่่ (<70 คะแนน) 

	วิ เคราะห์์ข้้อ มููลด้้วยสถิิติิ เชิิ งพรรณนา วิิ เคราะห์์ 

ความสอดคล้อ้งของการอ่า่นภาพรังัสีีโดยผู้้�วัดัคนเดีียวกันัและ

ผู้้�วััดต่่างคนกัันด้้วย Kappa analysis โครงร่่างวิิจััยได้้ผ่่าน 

การพิิจารณาจากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััย รพ.ลำปาง

	 งานวิิจััยส่่วนที่่�สองเป็็นแบบ retrospective cohort 

study ในผู้้�ป่่วยที่่�มีีการหัักบริิเวณส่่วนคอของกระดููกต้้นขา 

ที่่�ได้้รับัการผ่า่ตัดั cemented hip arthroplasty ในรพ.ลำปาง 

ระหว่่างเดืือนมกราคม 2562 − เมษายน 2566 โดยใช้้ชุุดปืืน

ฉีีด LCG-HV (รููปที่่� 4) และซีีเมนต์์ยึึดกระดููกความหนืดสููง 

Palacos R (Heraeus Medical GmbH, Wehrheim,  

Germany) เกณฑ์์คััดออกของประชากร คืือ กระดููกที่่�หััก 

จากการติิดเชื้้�อ เนื้้�องอก หรือืผ่า่นการผ่า่ตัดัใส่่โลหะดามมาก่่อน 



63ลำ�ปางเวชสาร ปีที่ 44 ฉบับที่ 2 กรกฎาคม - ธันวาคม 2566

รููปที่่� 5 คุุณภาพการแทรกตััวของซีีเมนต์์เข้้าไปในเนื้้�อกระดููกและการกระจายตััวของซีีเมนต์์ ตามเกณฑ์์ของ Barrack grade A  

ในผู้้�ป่่วยที่่�ผ่่าตััด BHA โดยใช้้ Avenir stem (รููป ก−ข) และ grade B ในผู้้�ป่่วยที่่�ใช้้ CPT stem (รููป ค−ง)

ผลการศึกษา 

	ปื ืนฉีีด LCG-HV มีีความเร็็วเฉลี่่�ยในการฉีีดซีีเมนต์์ 4± 0.4 

กรัมั/วิินาที ี(พิิสัยั 3.5–4.5) และแรงบีีบสูงสุดุของไกปืนืของปืนื

เฉลี่่�ย 135±10 กก.แรง (พิิสัยั 124–145) มีีระยะลููกสูบูเคลื่่�อนท่ี่� 

0.9 ซม. เมื่่�อบีีบไกปืืน 1 ครั้้�ง โดยมีีพื้้�นท่ี่�หน้าตัดัของลููกสูบู 6.1 ตร.ซม. 

	 เมื่่� อวิิ เคราะห์์ต้้นทุุนของปืืนฉีีด LCG-HV พบว่า  

เกืือบทั้้�งหมดเป็็นต้้นทุุนทางตรง ได้้แก่่ ตััวครอบกระบอกฉีีด  

60 บาท/ครั้้�ง (อัันละ 6,000 บาท สมมติิฐานจำนวนการใช้้งาน

สููงสุุด 100 ครั้้�ง), ด้้ามปืืน 25 บาท/ครั้้�ง (อัันละ 250 บาท 

สมมติิฐานจำนวนการใช้้งานสููงสุุด 10 ครั้้�ง), อุุปกรณ์์ที่่�ใช้้ 

ครั้้�งเดีียวทิ้้�ง 90 บาท/ครั้้�ง (กระบอกฉีีดซีีเมนต์์และลููกสููบ  

อันัละ 30 บาท, หลอดฉีีดซีีเมนต์์ อันัละ 30 บาท, ฝาปิิดกระบอกฉีดี 

อัันละ 30 บาท) และการทำให้้ปราศจากเชื้้�อด้้วย ethylene 

oxide gas 50 บาท/ครั้้�ง สำหรับต้้นทุุนทางอ้้อมคืือ ค่่าแรง 

ในการเตรีียมอุปุกรณ์แ์ละการทำให้ป้ราศจากเชื้้�อ 25 บาท/ครั้้�ง 

คิิดเป็็นต้้นทุุนรวมทั้้�งหมด 250 บาท/ครั้้�ง

	 งานวิจิัยัส่ว่นที่่�สอง ผู้้�ป่ว่ยที่่�ได้ร้ับัการผ่า่ตัดัจําํนวน 56 ราย 

เสีียชีีวิิตเนื่่�องจากโรคที่่�ไม่่เกี่่�ยวข้้องกัับการผ่่าตััด 1 ราย  

ภายหลัังการผ่่าตััด 9 เดืือน ไม่่มาติิดตามการรัักษา 3 ราย  

คงเหลือ 52 รายท่ี่�สามารถติิดตามประเมินิผลได้้ อายุเุฉล่ี่�ย 81.4 ป่ 

(SD 7.9, พิิสััย 63−97 ปีี) ผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 47 ราย 

(ร้้อยละ 90.4) ชนิิดของ femoral prosthesis ที่่�ใช้้ส่่วนใหญ่่

คืือ Avenir stem (Zimmer-Biomet, USA) 38 ราย  

(ร้้อยละ 73.1) รองลงมาคืือ CPT stem (Zimmer-Biomet, 

USA) 11 ราย (ร้้อยละ 21.1) และ Excia stem (Aesculap, 

Germany) 3 ราย (ร้้อยละ 5.8)

	คุ ณภาพการแทรกตััวของซีีเมนต์์เข้้าไปในเนื้้�อกระดููกและ

การกระจายตััวของซีเีมนต์ ์เมื่่�อประเมินิจากภาพรังัสีีตามเกณฑ์์

ของ Barrack (รููปที่่� 5) พบว่าส่่วนใหญ่่เป็็น grade B  

(ร้้อยละ 53.8) และ grade A (ร้้อยละ 40.4) ความสอดคล้้อง

ของผู้้�วััดคนเดีียวกัันและผู้้�วัดต่่างคนมีีค่า Kappa 0.85  

และ 0.81 ตามลำดับัหลังัการผ่า่ตัดั 6 เดือืน–1 ปี ีคะแนน HHS 

เฉลี่่�ย 76.8 (SD 6.9) คะแนน โดยร้้อยละ 44.2 ของผู้้�ป่วย 

มีีคะแนนอยู่่�ในระดัับดีี-ดีีมาก (ตารางที่่� 1) โดยผู้้�ป่่วย 3 ราย 

ที่่�มีี HHS อยู่่�ในกลุ่่�มแย่่ (<70 คะแนน) นั้้�น พบว่่าเป็็น Barrack 

grade B 2 ราย และ grade A 1 ราย ไม่่พบว่่ามีีผู้้�ป่่วยรายใด

ที่่�ภาพรัังสีีมีีการหลวมของข้้อสะโพกเทีียม
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ตารางที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไปและผลลััพธ์์ทางคลิินิิกของผู้้�ป่่วยที่่�ได้้ร้้บการผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อสะโพกเทีียม โดยใช้้ซีีเมนต์์ยึึดกระดููกชนิิดความหนืืดสููง

และชุุดปืืนฉีีด LCG-HV (n=52)

ข้อมูล ราย (ร้อยละ)

อายุ (ปี)  mean (SD) 81.4 (7.9)

             พิสัย 63−97

เพศ

    หญิง 47 (90.4)

    ชาย 3 (5.8)

ชนิดของ stem

    Avenir 38 (73.1)

    CPT 11 (21.1)

    Excia 9 (9.6)

Barrack cement grading

    grade A 21 (40.4)

    grade B 28 (53.8)

    grade C 3 (5.8)

    grade D 0 (0)

คะแนน Harris Hip Score

    mean (SD) 76.8 (6.9)

    min-max 64–90

       ดีมาก (90-100 คะแนน) 3 (5.8)

       ดี (80-89 คะแนน) 20 (38.4)

       ปานกลาง (70-79 คะแนน) 26 (50.0)

       แย่ (<70 คะแนน) 3 (5.8)

วิจารณ์

	 งานวิจิัยันี้้�พบว่า่ปืืนฉีีด LCG-HV มีีความเร็ว็เฉล่ี่�ยในการฉีดี

ซีีเมนต์์ความหนืืดสููง 4.1 กรััม/วิินาทีี สููงกว่่าปืืนฉีีด Optigun® 

(Zimmer-Biomet, Warsaw, USA) ที่่�มีีความเร็็วเฉลี่่�ย 

ในการฉีีดซีีเมนต์์ความหนืดปานกลาง 3.0–3.3 กรััม/วิินาทีี (8,11) 

อธิบิายได้้จากปืืนฉีดี LCG-HV มีีระยะลููกสูบูเคลื่่�อนท่ี่� 0.9 ซม. 

เมื่่�อบีีบไกปืืน 1 ครั้้�ง มากกว่่าปืืนฉีีด Optigun® ที่่�มีีระยะ 

การเคลื่่�อนที่่�ของลููกสููบ 0.5 ซม.เมื่่�อบีีบไกปืืน 1 ครั้้�ง โดยปืืน 

ทั้้�งสองชนิดิมีีพื้้�นที่่�หน้า้ตัดัของลูกูสููบใกล้เ้คีียงกันั (6.1 และ 7.1 

ตร.ซม. ตามลำดัับ) (11) LCG-HV มีีแรงบีีบสููงสุุดของไกปืืนเฉลี่่�ย 

135 กก.แรง ใกล้้เคีียงกัับปืนฉีีด CMW Mark I I I®  

(DePuy Synthes, USA) ที่่� มีีแรงบีีบสูงสุุดของไกปืืนเฉลี่่�ย  

121 กก.แรง (8) อาจอธิิบายได้้ว่่า LCG-HV ใช้้ปืืนฉีีดซิิลิิโคน 

ที่่�คุุณภาพดีีที่่�สุุดที่่�หาซื้้�อได้้ในประเทศไทย มีีกลไกที่่�แข็็งแรง 

ในการบีีบไล่่ซีเีมนต์์ รูปูร่่างคล้้ายคลึงึกับัปืนฉีีดซีเีมนต์์ Cemvac 

(DePuy-Synthes, USA) ซึ่่�งใช้้กลไกภายในใกล้้เคีียงกัับ CMW 

Mark III®

	 การศึึกษานี้้�พบว่่า การผ่่าตััดเปล่ี่�ยนข้้อสะโพกเทีียม 

แบบไม่่มีีเบ้้าโดยใช้้ซีีเมนต์์ยึึดกระดููกชนิิดความหนืืดสููงและ 

ชุุดปืืนฉีีด LCG-HV มีีคุุณภาพการแทรกตััวของซีีเมนต์์เข้้าไป 

ในเนื้้�อกระดููกและการกระจายตััวของซีีเมนต์์อยู่่�ในเกณฑ์ ์
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สรุป

	ปื นฉีดี LCG-HV มีีความเร็ว็ในการฉีีดซีเีมนต์์ชนิดความหนืดสูงู

และแรงบีีบของไกปืืนอยู่่�ในเกณฑ์์มาตรฐาน แต่่มีีต้้นทุุน 

ในการใช้้งานที่่�ต่่ำ โดยคิิดเป็็นเพีียงร้้อยละ 16 ของปืืนฉีีด 

ที่่�จำหน่ายในท้้องตลาด เมื่่�อนำมาใช้้งานทางคลิินิิกให้้ผลลัพธ์์

เป็็นที่่�น่่าพึึงพอใจ โดยร้้อยละ 94 ของผู้้�ป่่วย มีีคุุณภาพ 

ของ cementation อยู่่�ในเกณฑ์์ที่่�ดีี-ดีีมาก

กิติกรรมประกาศ

	ผู้้�วิ จััยขอขอบคุณุ นพ.พชรพล อุดุมลักัษณ์ ์ที่่�ช่ว่ยเก็บ็ข้อ้มูลู

และแพทยสมาคมแห่่งประเทศไทยฯ ที่่�สนัับสนุุนทุุนวิิจััย

ที่่�เหมาะสมคืือ Barrack grade A และ B ถึึงร้้อยละ 94.2 

สอดคล้อ้งกับัการศึกึษาของ McGoldrick และคณะ(12) ในผู้้�ป่ว่ย

ที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อสะโพกเทีียมโดยใช้้ซีีเมนต์์ 115 ข้้อ 

พบว่่า ร้้อยละ 82 มีีคุุณภาพของ cementation อยู่่�ใน grade 

A และ B ซึ่่�งอธิิบายได้้จากการใช้้เทคนิิคการบรรจุุซีีเมนต์์ 

สมััยใหม่ในยุุคที่่�สาม (third generation cementation)  

ที่่�ประกอบด้้วย การใช้้ polyethylene plug ปิิดกั้้�นส่่วนล่่าง

ของโพรงกระดููกต้้นขาและบรรจุุซีีเมนต์์ด้้วยปืืนฉีีดแบบ  

retrograde injection ก่่อนที่่�จะอััดซีีเมนต์์ลงในโพรงกระดููก

ให้้แน่่น (pressurization)(12) cementation ที่่�มีีคุณภาพดีี 

ในการศึึกษานี้้�ย่่อมเป็็นผลมาจากประสิิทธิิภาพของปืืนฉีีด 

LCG-HV ที่่�มีีความเร็็วในการฉีีดซีีเมนต์์ใกล้้เคีียงกัันกัับปืืนฉีีด

มาตรฐาน หลัังการผ่่าตััด 6 เดืือน–1 ปีี คะแนน HHS  

ของผู้้�ป่่วยในการศึึกษานี้้�มีีค่่าเฉลี่่�ย 76.8 คะแนน ใกล้้เคีียงกัับ

การวิิเคราะห์์อภิิมานที่่�พบว่่า ผู้้�สููงอายุุที่่�กระดููกสะโพกหัักและ

ได้้รัับการผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อสะโพกเทีียมแบบไม่่มีีเบ้้า มีีคะแนน 

HHS 74–79 คะแนนหลัังการผ่่าตััด 1 ปีี (13) 

	ปื นฉีีด LCG-HV มีีต้้นทุุนรวมทั้้�งหมด 250 บาท/ครั้้�ง  

หรืือร้้อยละ 16 ของปืืนฉีีดของบริิษััทผู้้�ผลิิตข้้อเทีียม เนื่่�องจาก

ด้้ามปืืนและลููกสููบจากการดััดแปลงมาจากปืืนฉีีดซิิลิิโคน 

ที่่�มีีคุุณภาพสููงและราคาประหยัด ตััวครอบกระบอกฉีีด 

ผลิิตโดยโรงกลึึงภายในจัังหวััดโดยใช้้อลููมิิเนีียมคุุณภาพสููง 

สามารถทำให้้ปลอดเชื้้�อและนำมาใช้้ซ้้ำได้้ไม่่จำกััด ชิ้้�นส่่วน

กระบอกฉีีดและฝาปิิดหาซื้้�อได้้ง่่ายในประเทศไทย หลอดฉีีด

ซีีเมนต์์สามารถสั่่�งผลิตจากโรงงานพลาสติิกในราคาย่่อมเยา 

การนำ LCG-HV มาประยุุกต์์ใช้้ทางคลิินิิกจึึงปลอดภััยและ 

ช่่วยลดค่่าใช้้จ่่ ายในการผ่่าตััดเปลี่่� ยนข้้อสะโพกเทีียม 

แบบใช้้ซีีเมนต์์

	 ข้้อจำกััดของงานวิิจััยนี้้�ได้้แก่่ เป็็นการศึึกษาแบบย้้อนหลััง 

จึึงไม่่สามารถเก็็บข้้อมููลเกี่่�ยวกัับความเจ็็บปวด ระดัับ 

การเคลื่่�อนไหวและการฟื้้�นตััวของผู้้�ป่ว่ยก่อ่นและหลังัการผ่า่ตัดั 

จำนวนผู้้�ป่วยที่่�ไม่่มากนัักและไม่่มีีกลุ่่�มเปรีียบเทีียบที่่�ได้้รัับ 

การผ่่าตััดโดยใช้้ชุุดปืืนฉีีดซีีเมนต์์ของบริษััทผู้้�ผลิตข้้อเทีียม 

นอกจากนี้้�ควรจะมีีการติิดตามการรัักษาในระยาวกว่่า 1 ปีี  

เพื่่�อประเมิินเรื่่�อง loosening stem เนื่่�องจาก loosening 

มัักจะเกิิดขึ้้�นหลัังจาก 1 ปีีขึ้้�นไป อย่่างไรก็็ตาม งานวิิจััยนี้้� 

เป็็นการทดลองทางห้้องปฏิิบััติิการและการแสดงผลลัพธ์์ 

ทางคลิินิิกครั้้�งแรกของการพััฒนาชุุดปืืนฉีีดซีีเมนต์์ชนิิด 

ความหนืืดสููงที่่�ประดิิษฐ์์ขึ้้�นเอง ผลการศึึกษาจึึงสามารถนำไป

ใช้้ในโรงพยาบาลที่่�ต้้องการลดต้้นทุุนในการรัักษาผู้้�ป่่วยสููงอายุุ

ที่่�มีีข้้อสะโพกหัักได้้ ซึ่่�งในทางปฏิิบััติินั้้�น อาจจะต้้องมีีการสอน

วิธิีีการผลิติ การดัดัแปลงปืนืฉีดีและการประกอบอุปุกรณ์ต์่า่งๆ 

ให้้ชำนาญด้้วย
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