
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 



 86 

                                                                                                                                                             
 

แบบสอบถาม 
เร่ือง      ปจจัยสวนประสมการตลาดที่มีผลตอการตัดสินใจซื้อขอเทียมของแพทยศัลยกรรม 
  กระดกูในกรุงเทพมหานคร        
คําชี้แจง แบบสอบถามชุดนี้เปนการหาขอมูลเพื่อการวิจัย ซ่ึงเปนสวนหนึ่งของการศึกษาหลักสูตร
ปริญญาโท สําหรับผูบริหาร (Ex-MBA) มหาวิทยาลัยเชียงใหม คําตอบของทานไมมีขอใดถูกหรือ
ผิดหรือกระทบตอตัวทานอยางใด ดังนั้นจึงขอความกรุณาทานโปรดชวยตอบแบบสอบถามตาม
ความคิดเห็นของทานอยางเปนอิสระ 
  แบบสอบถามนี้ แบงออกเปน 4  สวน คือ 
  สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม 
  สวนที่ 2   ขอมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมการใชขอเทียมของแพทยศัลยกรรมกระดูก 
   ในกรุงเทพมหานคร 
  สวนที่ 3   ปจจัยสวนประสมการตลาดที่มีผลตอการตัดสินใจซื้อขอเทียมของแพทย 
   ศัลยกรรมกระดูก 
  สวนที่ 4   ขอเสนอแนะในการซื้อขอเทียม 
............................................................................................................................................................. 
สวนท่ี 1.   ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม 

คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย  ลงในชอง (    ) หนาตวัเลือกที่ตองการ และกรุณากรอก
รายละเอียดลงในชองวางทีก่าํหนดหนาเลือกตัวเลือกขอนัน้ ๆ  
1. เพศ 
 (    )  1)  ชาย    (    ) 2)   หญิง 
2. อายุ 
 (    ) 1)   ไมเกนิ 35 ป   (    ) 2)   36- 45 ป 
 (    ) 3)   46- 55 ป          (    )  4)   ตั้งแต 56 ป ขึ้นไป 
3. ประสบการณทํางานดานการแพทยเฉพาะทาง 
 (    ) 1)   ไมเกนิ 3 ป   (    ) 2)   4- 6 ป 
 (    ) 3)   7 - 10 ป                        (    ) 4)   ตั้งแต 11 ป ขึ้นไป 
 
 

สถานที่เก็บขอมูล....................................                                       เลขที่.............   
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4. ตําแหนงตําแนงทางวิชาชีพของทาน 
  (    ) 1) ขาราชการรับระดับ 5                 (    ) 2) ขาราชการรับระดับ 6 
   (    )  3) ขาราชการรับระดับ 7  (    ) 4) ขาราชการรับระดับ 8 
              (    )  5) ขาราชการรับระดับ 9               (    ) 6) ขาราชการรับระดับ 10 
              (    )  7) อ่ืนๆ..................................... 
5. ทานเลือกใชขอเขาเทียมแบบใดบอยที่สุด 
 (    ) 1)  แบบฐานรองรับน้ําหนักเคลื่อนไหวไมได (Fixed Bearing) 
 (    ) 2)  แบบฐานรองรับน้ําหนักเคลื่อนไหวได (Mobile Bearing)  
              (    ) 3)  อ่ืนๆ (โปรดระบุ)……………………………….  
6. ทานเลือกใชขอตะโพกเทยีมแบบใดบอยทีสุ่ด 
 (    ) 1)  แบบใชสารยึดกระดกู (Cemented)   
 (    ) 2)  แบบไมใชสารยึดกระดูก (Cementless)                           
              (    ) 3) แบบใชสารยึดกระดูกบางสวน (Hybrid) 
7.    โรงพยาบาลที่สังกัด 
  (    ) 1) โรงพยาบาลศิริราช  (    )  10)  โรงพยาบาลตํารวจ   
         (    ) 2) โรงพพยาบาลภูมิพล                     (    )  11)  โรงพยาบาลเลิดสิน 
             (    )  3) โรงพยาบาลราชวิถี               (    ) 12)  โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาฯ 
         (    ) 4) โรงพยาบาลวชิรพยาบาล                 (    )  13)  โรงพยาบาลธรรมศาสตร 
              (    ) 5) โรงพยาบาลกลาง                           (    ) 14)  โรงพยาบาลพระนั่งเกลา 
         (    ) 6) โรงพยาบาลนพรัตน  (    ) 15) โรงพยาบาลเปาโล 
         (    ) 7) โรงพยาบาลตากสิน  (    ) 16)  โรงพยาบาลรามาธิบดี 
   (    ) 8) โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา     (    ) 17) โรงพยาบาลบํารุงราษฎร 
              (    ) 9) โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ   (    ) 18) โรงพยาบาลบางประกอก 
        
ตอนที่2    ขอมูลเก่ียวกับ พฤติกรรมการใชขอเทียมของแพทยศัลยกรรมกระดูกในกรุงเทพมหานคร 
8.   ทานเคยใชขอเทียมของบริษทัใดบาง (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
 (    ) 1)  Zimmer Division   (    )  2) Johnson & Johnson (Thailand) 
 (    ) 3)  Smith and Nephew Ltd.  (    )  4)  BJC Trading Co., Ltd. 
             (    ) 5)  อ่ืนๆ (โปรดระบุ)……………………………….      
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9.     ทานผาตัดขอทียมโดยเฉลีย่กี่ขอตอป 
 (    )  1)  1-10 ขอ    (    ) 2)  11-20 ขอ 
 (    )  3) 21-30 ขอ                            (    ) 4) 31-40 ขอ 
    (    )  5)  ตั้งแต 41 ขอ ขึ้นไป  
10.   ทานใชขอเทียมของบริษัทบอยที่สุด 
 (    )  1)  Zimmer Division  (    ) 2) Johnson & Johnson (Thailand) 
 (    )  3)  Smith and Nephew Ltd.  (    ) 4)  BJC Trading Co., Ltd. 
              (    )  5)  อ่ืนๆ (โปรดระบุ)……………………………….                                  
11. ทานใชขอเทียมบริษัทใดเปนลําดับที่ 2 
 (    )  1)  Zimmer Division  (    ) 2) Johnson & Johnson (Thailand) 
 (    )  3)  Smith and Nephew Ltd.  (    ) 4)  BJC Trading Co., Ltd. 
              (    )  5)  อ่ืนๆ (โปรดระบุ) ) 
12. เหตุผลในการเลือกใชขอเทียมของบริษัทในขอ9 หรือ ขอ10  (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
 (    )  1)  มีความหลากหลายของขนาดเครื่องมือที่ใชผาตัด 
 (    )  2) ราคาเหมาะสมเมื่อเทียบกับคุณภาพ  
  (    )  3)  รูปแบบของขอเทียม (Prosthesis Design)  
              (    )  4) อ่ืนๆ (โปรดระบุ) ...........................    
13.  ใครเปนผูมีอํานาจมากที่สุดตอการตัดสินใจซื้อขอเทียม 
 (    )  1) แพทยศัลยกรรมกระดูก        (    )  2) ผูอํานวยการโรงพยาบาล  
 (    )  3)  ผูปวย                 (    )  4) อ่ืนๆ(โปรดระบุ).................................            
                                                                                                                   
สวนท่ี 3.   ปจจัยสวนประสมการตลาดที่มีผลตอการตดัสินใจซื้อขอเทียมของแพทยศัลยกรรม
กระดูกในกรุงเทพมหานคร (ปจจัยสวนประสมการตลาด หมายถึง ผลิตภัณฑ ราคา ชองทางการ 
จัดจําหนายและการสงเสริมทางการตลาด)  
คําชี้แจง   ขอใหทานอานขอความขางลางทุกขอ ตอไปนี้แลวพจิารณาวามีผลในการตัดสินใจซื้อ 
    ขอเทียมโดยทํา เครื่องหมายวงกลมลอมรอบตัวเลขในชองตัวเลือกเพยีงขอเดียว  
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 ระดับที่มีผลตอการตัดสินใจ 
ปจจัยที่มีผลตอการเลือกใชขอเทียมของ 

แพทยศัลกรรมกระดกู 
มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

ดานผลิตภัณฑ (Product)      
1.  ประเทศที่ผลิตขอเทียม 5 4 3 2 1 
2. ความหลากหลายของขนาดเครื่องมือที่ใชผาตัด(Sizing) 5 4 3 2 1 
3.  ความหลากหลายของเทคนิคเครื่องมือ(Instrumentation) 5 4 3 2 1 
4. ช่ือเสียงของตรายี่หอ 5 4 3 2 1 
5. รูปแบบของขอเทียม (Prosthesis Design) 5 4 3 2 1 
6. กรรมวิธีการผลิตขอเทียม 5 4 3 2 1 
7. วัตถุดิบที่ใชในการผลิตขอเทียม 5 4 3 2 1 
8.การระบุวนั เดือน ปที่ผลิต และ วนัหมดอายุ  
(Expiration Date) 

5 4 3 2 1 

9. มีเครื่องหมายรับรองคุณภาพตามหลักสากล เชน FDA 5 4 3 2 1 
10. มีรายงานผลงานวิจยัที่ดีในระยะยาว 
(Long term clinical outcome) 

5 4 3 2 1 

11. เปนผลิตภณัฑที่มีช่ือเสียงเปนที่เชื่อถือ 5 4 3 2 1 
12.อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)..................................... 5 4 3 2 1 

ดานราคา (Price)      
1.  ราคาตอชุดอยูในสิทธิ์ที่เบิกได 5 4 3 2 1 
2.  ราคาเหมาะสมกับคุณภาพ 5 4 3 2 1 
3.  ราคาถูกกวาหลายยีห่อ 5 4 3 2 1 
4. อ่ืนๆ (โปรดระบุ)........................................... 5 4 3 2 1 
                    ดานการจัดจําหนาย(Place)      

1. สินคาไมขาดตลาดและมีครบทุกขนาด 5 4 3 2 1 
2. มีรถขายเคลื่อนที่ใหบริการแบบโมบายทุกพื้นที ่ 5 4 3 2 1 
3. โทรสั่งสินคาไดตลอดเวลา 5 4 3 2 1 
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 ระดับที่มีผลตอการตัดสินใจ 
ปจจัยที่มีผลตอการเลือกใชขอเทียมของ 

แพทยศัลกรรมกระดกู 
มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

4. สามารถสงสินคาใหลูกคาไดตรงเวลาทีลู่กคาตรงการ 5 4 3 2 1 
5. มีการใชตัวแทนขาย (Sales Representative) 5 4 3 2 1 
6. อ่ืนๆ(โปรดระบุ).............................. 5 4 3 2 1 

ดานสงเสริมการตลาด (Promotion)      
1.  การสงเสริมการขาย เชน การลดราคามีของแถม เปนตน 5 4 3 2 1 
2.  มีการออกบูธนิทรรศการเพื่อแสดงสินคา 5 4 3 2 1 
3. มีการใหทุนสนับสนุนงานวิจัยของบรษิทั 5 4 3 2 1 
4. มีการเชิญแพทยเขารวมประชุมระดับโลก 5 4 3 2 1 
5. มีการจัดอบรมสาธิตการใชเครื่องมือในการผาตัดกับ
อาจารยใหญ (Cadaveric Workshop) 

5 4 3 2 1 

6. มีการแจกเอกสารแนะนําสินคา (Brochure) 5 4 3 2 1 
7. มีเว็บไซตแนะนําสินคา 5 4 3 2 1 
8. มีเครื่องมือและสินคาวางบริการใหที่โรงพยาบาล
(Consignment) 

5 4 3 2 1 

8. อ่ืนๆ(โปรดระบุ).............................. 5 4 3 2 1 
 
สวนท่ี 4  ขอเสนอแนะในการซื้อขอเทียม      
ขอเสนอแนะ อ่ืนๆ 
............................................................................................................. ............................
....................................................................................................................................... ..
..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................
............................................................................................................. ............................
....................................................................................................................................... ..
..........................................................................................................................................
..........................................................................................................................................
.......................................................................................................................................... 
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ความรูเก่ียวกับโรคขอและตลาดขอเทียมในประเทศไทย 

 
การผาตดัเปล่ียนขอเขาและขอตะโพกเทียม 
 เมื่อขอเขาและขอตะโพกมีพยาธิสภาพรุนแรงมากขึ้นจนถึงระดับที่ผิวกระดูกออนถูก
ทําลายและกระดูกใตกระดูกออนเริ่มสึกกรอนจะทําใหผูปวยทุกขทรมานจากอาการเจ็บปวดมากขึ้น 
การดูแลรักษาผูปวยโดยการผาตัดเปลี่ยนขอเทียม เปนอีกทางเลือกหนึ่งของการรักษา เพื่อใหผูปวย
พนจากภาวะอาการเจ็บปวด และสามารถกลับไปดําเนินชีวิตประจําวันไดตามปกติ 
 ความรูและพัฒนาการดานการผาตัดขอเขาและขอตะโพกเทียมมีความกาวหนาไปอยาง
รวดเร็วในทศวรรษที่ผานมา การเรียนรูวิธีคัดเลือกผูปวย ความรูในการเพิ่มสมรรถภาพของขอเทียม 
เทคนิคการผาตัดและการดูแลรักษาผูปวยภายหลังผาตัด ตลอดจนติดตามผลการรักษาระยะยาวจะ
ทําใหแพทยเขาใจและสามารถใหคําแนะนําและรักษาผูปวยโดยการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมได
อยางถูกตองและเหมาะสม 
 
ขอเขาเทียม 
สวนประกอบของขอเขาเทียม 

การผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียม (TKA) คือ การผาตัดเอาบริเวณผิวกระดูกที่เสียของปลาย
กระดูกฟเมอรผิวของกระดูกทิเบียและสะบาออกแลว ใสขอเขาเทียมที่ออกแบบเฉพาะเขาไป
ทดแทน แบงสวนประกอบใหญ ๆ 3-4 สวน 

1. ขอเขาเทียมดานกระดูกฟเมอร (femoral component) เปนสวนประกอบที่เปนโลหะ
ครอบปลายทั้งหมดของ femoral condyle ทั้งสวน medial และ lateral มีรูปรางคลายปลายกระดูกฟ
เมอร โดยมีรองสําหรับรองรับกระดูกสะบาและสวนลางโคงเพื่อไปเปนผิวสัมผัสกับสวน 
polyethylene ดานลาง ผิวเปนมันเงาเรียบเพ่ือลดแรงเสียดทานและการสึกหรอ นิยมใชโลหะผสม
ของ Chromcobolt เปนสวนใหญ หรืออาจเปน titanium ได 
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2. ขอเขาเทียมดานกระดูกทิเบีย (tibial component) เปนสวนประกอบที่เปนโลหะตั้งวาง
อยูบนฐานกระดูกทิเบีย อาจจะมีเดือยปกลงไปในชองโพรงไขกระดูกของกระดูกทิเบียรวมดวย ทํา
หนาที่กระจายแรงสูกระดูกทิเบียใหสม่ําเสมอและยึดติดแนนกับ polyethylene มักนิยมใชโลหะ 
Titanium เปนสวนใหญและมีบางกรณีที่ใช Titanium เปนสวนใหญและมีบางกรณีที่ใช 
Chromcobolt เชน กลุมที่ทําให polyethylene หมุนบน tibial component ได 
 
 

 
 

3. Polyethylene เปนสารโพลิเมอร (polymer) ที่มีลักษณะเปฯพลาสติกที่มีคุณสมบัติ
พิเศษ มีน้ําหนักโมเลกุลสูงมาก (Ultra High Molecular Weight Polyethylene, UHMWPE) ทําให
ทนทานตอการสึกกรอน มีผิวเรียบเปนเงาเพื่อรองรับสวนลางของ femoral component มีความหนา
หลายขนาดใหเลือกใช ขึ้นอยูกับพยาธิสภาพของผูปวย และจะยึดติดกับ tibial component อยาง
แนนหนา หรือบางกรณีที่ออกแบบใหมีการหมุนของแกน polyethylene ไดบางบน tibial 
component 
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4. ขอเทียมดานกระดูกสะบา (patellar component) มีสวนประกอบเปน polyethylene ที่มี
รูปรางคลายผิวกระดูกสะบาสัมผัสกับสวนหนาของ femoral component ทําหนาที่ทดแทนผิวของ
กระดูกสะบา และเพื่อเพิ่มความแข็งแรงของการเหยียดขอเขาออก 
 

 
 

ในสวนนี้ถาพยาธิสภาพมีไมมาก เชน ในกรณีผูปวยที่เปนขอเขาเสื่อมปฐมภูมิ อาจไม
จําเปนตองเปลี่ยนก็ได (นพ.สุรพงษ อําพัยวงษ, 2550: ออนไลน) 

 
ชนิดของขอเขาเทียม แบงชนิดตามการเคลื่อนไหวของ polyethylene กับ femoral component  

- Fixed bearing ผิวสัมผัสของขอเทียมที่เปน polyethylene มีการยึดแนนกับกระดูก
ทิเบีย โดยไมมีการขยับ เปนขอเขาเทียมที่นิยมใชกันมากที่สุดและใหผลระยะยาวที่ดทีี่สุด 
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         - Mobile bearing ผิวสัมผัสของขอเทียมที่เปน polyethylene มีการขยับหมุนไดกับ
กระดูกทิเบีย ขอเทียมนี้ใหการขยับหมุนไดใกลเคียงกับขอปกติมากที่สุดเริ่มมีความนิยมในการใช
มากขึ้น แตจําเปนตองรอผลการรักษาระยะยาว 

 

 
 
ขอบงชี้ในการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 

1. เพื่อลดอาการเจบ็ปวดในผูปวยที่มีการอักเสบหรือเสื่อมที่รุนแรง 
2. ภาพรังสีของเขาจําเปนตองแสดงความรุนแรงสัมพันธกับอาการของผูปวย 
3. ผูปวยไดรับการรักษาโดยวิธีอนุรักษ (conservative treatment) อยางครบถวน (การลด

น้ําหนัก, การออกกําลังบริเวณกลามเนื้อตนขา, การรักษาดวยยาดานการอักเสบ ฯลฯ) แลวไมไดผล 
4. ผูปวยที่มีความพิการผิดรูปของขอเขาที่รวมกับการมีการเสื่อมอักเสบภายในขอเขามาก 

หากไมใหการรักษาโดยการผาตัด อาจทําใหความผิดรูปนั้นเปนมากจนทําใหการผาตัดไมไดผลดี 
ขอหามในการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 

1. มีภาวะติดเชื้ออักเสบรุนแรงบริเวณขอเขา 
2. มีแหลงที่ติดเชื้ออักเสบเฉียบพลันในบริเวณอวัยวะสวนอ่ืนที่ไมสามารถควบคุมรักษาได 
3. มีการขาดหายไปของ extensor mechanism เชน มีการขาดหายของเสนเอ็นกระดูก

สะบา หรือมีอาการออนแรงของกลามเนื้อ quadriceps 
4. มีเขางอแอนไปทางดานหลัง (recurvatum knee) 
5. ผูปวยที่ไดรับการเชื่อมขอเขาแลวจนเขาเชื้อติดีและไมมีอาการเจ็บปวด แตตองการ

เคลื่อนไหว 
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ขอบงชี้การไมเปล่ียนกระดูกสะบา 
 ในบางกรณีการผาตัดไมจําเปนตองเปลี่ยนผิวกระดูกสะบา 

1. ผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคขอเขาเสื่อมชนิดปฐมภูมิ (Primary) เทานั้น 
2. ผิวกระดูกสะบามีกระดูกออนที่ดีไมมีสวนสึกหรอ 
3. มีการเคลื่อนไหวของกระดูกสะบาบนกระดูกฟเมอรในตําแหนงที่ถูกตอง  

          (patellar tradcking) 
4. มีรูปรางของกระดูกสะบาที่ปกติ หรือมีขนาดเล็กมาก 
 

การประเมินสภาวะผูปวยกอนผาตัด (preoperative evaluation) 
 การประเมินสภาวะผูปวยกอนผาตัดเปนสิ่งสําคัญมาก เปนการประเมินสภาพความพรอม
โดยทั่วไปของผูปวย สภาพของขอเขา การตัดสินใจการเลือกชนิดและขนาดของขอเทียม ตลอดจน
ใหการแนะนําดูแลใหผูปวยปฏิบัติทั้งกอนและหลังผาตัด ส่ิงที่ตองประเมินกอนผาตัดมีดังนี้ 

1. ประเมินความรุนแรงของโรคอีกครั้งวาผูปวยจําเปนตองไดรับการรักษาโดยการเปลี่ยน
ขอเขาเทียม 

2. ภาพรังสีของขอเขาในทาตรงและขาง (anteroposterior และ lateral view) ในทายืนและ 
skyline view เพื่อดูระดับความรุนแรงของการสึกกรอนของขอเขา และวางแผนการเลือกชนิดและ
ขนาดของขอเขาเทียม 

3. ประเมินสุขภาพโดยทั่วไปของผูปวย เนื่องจากผูปวยสวนใหญที่มารับการรักษาการ
ผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเปนผูปวยวัยสูงอายุ มักมีโรคประจําตัวอ่ืนรวมดวยกอนรับการผาตัด เชน 
โรคหัวใจขาดเลือกเฉียบพลัน โรคความดันโลหิตสูงที่ไมสามารถควบคุมได ภาวะน้ําตาลในเลือด
สูง ภาวะโลหิตจาง 

โดยทั่วไปผูปวยควรมีความแข็งแรงพอที่จะทนตอการสูญเสียเลือด ประมาณ 600 ถึง 1,500 
มิลลิลิตร ถามีโรคประจําตัวอันตรายและเสี่ยงตอการผาตัดควรสงใหแพทยผูเชี่ยวชาญรวมดูแลและ
รักษาใหปลอดภัย 

4. การตรวจทางหองปฏิบัติการที่จําเปน คือ EKG, CBC, U/A, BUN, Liver function ใน
ผูปวยที่สงสัยมีการติดเชื้อรวมดวยการตรวจหาคา ESR และ CRP (คาปกติไมควรเกิน 20 มม/ชม. 
และ 5 มก./ลิตร ตามลําดับ) ในผูปวยที่มีประวัติการไดรับยาที่มีผลตอการแข็งตัวของเลือด ควร
ตรวจหาคาภาวการณแข็งตัวของเลือด (coagulogram) รวมดวย 
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การดูแลภายหลังผาตัดขอเขา 
 ภายหลังผาตัดสวนขาของผูปวยที่รับการผาตัดอยูภายใต Compressive dressing ประมาณ 
48-72 ชั่วโมง แลวนําสายระบายเลือดคั่งออก จากนั้นใหผูปวยเริ่มเคลื่อนไหวขอเขาโดยกาณงอ
เหยียด หรือใชเครื่อง continuous passive machine ซึ่งเปนเครื่องที่ทําใหเขาของผูปวยงอเหยียด 
โดยผูปวยไมตองออกแรงเอง ใหผูปวยฝกหัดเดินลงน้ําหนักขาขางที่ผาตัดไดมากเทาที่สามารถได
โดยใชอุปกรณพยุงรางกายหรือไมค้ํายัน 
 ผูปวยสามารถลุกนั่งเดินและทํากิจวัตรประจําวันภายหลังผาตัดวันที่สาม ใชเวลาอยูใน
โรงพยาบาลตั้งแต 5 ถึง 10 วันหลังผาตัด (กอนกลับผูปวยทุกคนควรสามารงอเขาไดอยางนอย 
90 องศา และเหยียดเขาไดตรง) ผูปวยสามารถเดินไดดวยตนเองโดยไมมีเครื่องชวยพยุงภายหลัง 2 
ถึง 3 สัปดาหหลังผาตัด แพทยควรนัดหมายใหผูปวยมาตรวจซ้ําเปนระยะ เพื่อดูความกาวหนาของ
การทํางานของขอเขาเทียม โดยท่ัวไปนัดพบผูปวย 1 เดือน, 3 เดือน, 6 เดือน และปละครั้งควรเนน
ใหผูปวยไดรับการตรวจกับศัลยแพทยกระดูกที่ผาตัดเนื่องจากในชวง 5 ปแรกมักจะไมมีปญหา ทาํ
ใหผูปวยขาดการติดตอ และถาเกิดปญหาก็สามารถรักษาใหขอเขาเทียมมีสมรรถภาพที่ดีอายุการใช
งานไดยืนยาว ถาไดรับการรักษาตั้งแตตน หากปลอยไวทําใหขอเขาเทียมหลวมไดกอนเวลาอันควร
(นพ. กิตติพงศ    ศรีทองกูล, 2550 : ออนไลน)   
 

    
 
 
   ภาพเอ็กซเรย แสดงหลังการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียม  
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ขอตะโพกเทียม 
สวนประกอบของขอตะโพก 
                 การผาตัดเปลี่ยนขอตะโพกเทียมเปนการผาตัดโดยเอาเฉพาะสวนของกระดูกที่ตายหรือ
เสื่อมออก แลวแทนที่ดวยขอเทียมเปนชุด  ประกอบดวย2 สวนที่สําคัญ คือ 
  1.  สวนหัวของกระดูกตนขา เรียกวา ฟเมอร (femur)  สวนหัวขอตะโพกเทียม มีลักษณะ
คลายลูกบอลที่ปลายดานหนึ่ง และมีกานตอสําหรับเสียบเขาไปในโพรงกระดูกฟเมอร ทําจากโลหะ
ทั้งชิ้น โลหะที่ใชทําขอเทียมตองเปนชนิดที่มีความทนทานในการใชงาน และแข็งแรงใกลเคียงกับ
กระดูกของขอตะโพกจริงมากที่สุด 

 

  2. สวนเบาตะโพก ที่เรียกวา อาเซตาบูลัม (acetabulum) ซ่ึงทําจากโลหะที่ขอบดานนอก
และสวนผิวดานในทําจากพลาสติก หรือทั้งชิ้นทําจากพลาสติก ซ่ึงพลาสติกที่ใชในการแพทยนี้ 
ตองเปนชนิดที่มีเนื้อแข็งแรงเปนพิเศษ และไมเปนพิษตอเนื้อเยื่อ  
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ขอบงชี้ในการผาตัดเปล่ียนขอตะโพกเทียม 
                 การผาตัดเปลี่ยนขอตะโพกเทียมสามารถทําใหผูปวยหายปวดและมีคุณภาพชีวิตดีขึ้นได 
แตก็มีขอเสียคือขอเทียมตองหลุดหลวมในเวลาตอมา ซ่ึงทําใหผูปวยตองมารับการผาตัดใหมอีกครั้ง 
ดังนั้นการเลือกผูปวยมาทําผาตัดจึงควรจะตองมีขอบงชี้ที่ชัดเจน ซ่ึงศัลยแพทยออรโธปดิกสสวน
ใหญเห็นรวมกันวามีความเหมาะสมที่จะทําผาตัดเปลี่ยนขอตะโพกเทียม ที่สําคัญ ดังนี้ 
            1. โรคขอตะโพกเสื่อม (osteoarthritis of the hip) ในระยะทาย หรือไมดีขึ้นจากการรักษาวิธี
ไมผาตัดมาเปนเวลานานพอสมควร 
            2. โรคขออักเสบเสื่อม (inflammatory arthritis) ของขอตะโพก ในระยะทาย หรือระยะที่ทาํ
ใหเกิดอาการปวดมากจนทนไมไดและไมบรรเทาจากการรักษาแบบไมผาตัด(2) ซึ่งอาจเกิดจากโรค 
ขออักเสบรูมาตอยด (rheumatoid arthritis) หรือ inflammatory arthritis ตาง ๆ 
            3. โรคขอตะโพกเสื่อมชนิด posttraumatic arthritis ในระยะทาย เชนกระดูก femoral neck 
หัก แลวเกดิขอเสื่อมตามมา หรือผูปวยเคยมีกระดกูเบาตะโพกแตกแลวไดผลการรักษากระดูกหกั
ไมดี(3)  
            4. โรคหัวกระดกูฟเมอรขาดเลือดมาเลี้ยง (avascular necrosis of the femoral head) ในระยะ
ทาย หรือทําใหเกิดอาการปวดมากจนทนไมได ซ่ึงผูปวยที่พบบอยมกัมีสาเหตุจากการดื่มสุราจัดเปน
เวลานาน (chronic alcoholism) หรือไดรับยากลุมสเตียรอยดเปนเวลานาน (chronic steroid usage)  
            5. โรคความผิดปกตขิองขอตะโพกที่ทําใหสวนหัวของขอตะโพกไมอยูในเบาตามปกติ เชน 
hip dysplasia หรือ hip subluxation หรือ hip dislocation ซ่ึงอาจเปนชนดิ congenital หรือ 
posttraumatic injury ก็ได  
 

 
 
ภาพเอกซเรยแสดงขอตะโพกที่มีการอับเสบเสื่อม บริเวณที่เคยเปนผิวเรียบเปลี่ยนเปน ขรุขระและ
หัวยุบลงมา (เทียบกับอีกขางซึ่งผิวขอเรียบและเปนรูปรางทรงกลม) 
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ขอบงชีส้ัมพัทธ (relative indications) 
                เนื่องจากศัลยแพทยออรโธปดิกสบางทานมีแนวทางการเลอืกผูปวยมาทําผาตัดเปลี่ยนขอ
ตะโพกเทยีมทีแ่ตกตางไป จึงมีขอบงชี้สัมพัทธสําหรับการทําผาตัด THA ซ่ึงอาจไมไดใชทั่วไป
สําหรับแพทยทุกทาน ทั้งนี้ขอบงชี้สัมพัทธนี้มักเลือกใชกรณีภาวะเกิดกระดูกหักบริเวณสวน 
femoral neck ซ่ึงมีลักษณะตอไปนี้ (4) 
            1. มีโรคของขอตะโพกรวมดวยในขางเดียวกนั หรืออีกขางหนึ่ง 
            2. ในผูปวยสูงอายุ ซ่ึงคาดวาการรักษาวิธีอ่ืนอาจไดผลไมดี 
            3. กระดูกหกัแลวไมติด หรือไดรับการยึดกระดกูที่หักดวยวิธีอ่ืนแลวลมเหลว 
      
ขอหามในการผาตัดเปล่ียนขอตะโพกเทียม 
               ขอหามในการทําผาตัดเปลี่ยนขอตะโพกเทยีมทีสํ่าคัญมีคือ ขออักเสบติดเชื้อในระยะทีย่ัง
อักเสบอยู เนื่องจากการที่มขีอเทียมอยูในบริเวณที่อักเสบติดเชื้อจะทําใหรางกายไมสามารถกําจัด
เชื้อที่เปนสาเหตุออกได และมักเกิดปญหา bone resorption และติดตามมาดวยขอเทยีมหลุดหลวม 
นอกเหนือจากนี้แลวอาจพิจารณาเปนขอหามเปนราย ๆ ไปตามดุลยพินจิของศัลยแพทยออรโธป
ดิกสผูรักษา คอื 
 1.กลามเนื้อรอบขอตะโพกออนแรงมากหรอืไมมีแรง โดยเฉพาะกลามเนื้อที่ใชในการกาง
ขา (hip abductors) เนื่องจากภาวะนี้ทําใหเกิด unstable hip และอาจทําใหขอตะโพกหลุดเคลื่อนได
งาย  

2.ผูปวยที่มี neuromuscular diseases และมผีลกระทบตอขอตะโพกที่จะทําผาตัด  
3.ผูปวยที่มีโรคของหลอดเลือด เชน arterial insufficiency หรือ deep vein thrombosis  
4.ผูปวยที่เกดิภาวะ bone stock loss อยางมาก บริเวณขอตะโพก  
5.ผูปวยที่อวนมาก ๆ  

               หลังผาตัดวันรุงขึ้นคุณควรเริ่มบรหิารขอตะโพกแบบเบาๆ เพือ่ใหกลามเนื้อบริเวณ
ดังกลาวแข็งแรง และทําใหขอตะโพกสามารถกลับมาเคลื่อนไหวไดใกลเคียงปกตมิากที่สุด แพทย
อาจใหคณุนั่งที่ขอบเตียงและแกวงเทาเบาๆ  
               ภายใน 24 ช่ัวโมงหลังผาตัดหรือเร็วที่สุดเทาที่จะทําได แพทยหรือนักกายภาพบําบัดจะ
สอนใหคุณเริ่มกาวเดินประมาณ 2-3 กาวโดยใชไมทาชวยเดินแบบสี่ขา เมื่อแผลติดดแีลวจึงจะ
สามารถเปลี่ยนเปนไมเทาได กอนกลับบานแพทยหรือพยาบาลจะใหคาํแนะนําเกีย่วกับการทํา
กิจวัตรประจําวันตางๆ เชน การเดินไปหองน้ํา การเปลี่ยนเสื้อผา วิธีการนั่ง ยืน หรือเก็บของ  
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               หลังจากผาตัดประมาณ 1 อาทิตย หรือเมื่อแพทยพิจารณาแลวพบวาสภาพรางกายพื้นฟู    
ดีเพียงพอแลว แพทยจึงจะอนุญาตใหกลับบานได โดยคุณอาจจะตองทํากายภาพบําบัดตอ 2-3 วัน 
หรือตามที่แพทยแนะนํา ขณะที่กลับไปอยูบาน คุณจะตองรับประทานยาและบริหารรางกายตามที่
แพทยแนะนําอยางตอเนื่อง การเดินและการบริหารขออยางเหมาะสมและเริ่มตนแตเนิ่นๆ จะทําให
การทํางานสามารถทํางานไดใกลเคียงปกติมากที่สุด (นพ.อารี ตนาวลี, 2007 : ออนไลน)   
 

                   

ภาพเอ็กซเรยแสดงหลังการผาตัดเปลี่ยนขอตะโพกเทยีม (ชนิดไมใชสารยึดกระดูก)  

 ตลาดขอเทียมในประเทศไทย  
 ลักษณะตลาดธุรกิจขอเทียม เปนธรุกิจที่เกี่ยวกับขอเทียมที่ใชในสวนตาง ๆ ของรางกาย
ในตางประเทศจะมีทั้งขอเขาเทียม ขอตะโพกเทียม ขอไหลเทียม ขอศอกเทียม ขอเทาเทียม และ
ขอนิ้วเทาเทียม ซ่ึงเครื่องมือที่ใชทําขอเทียมตองนําเขาจากตางประเทศ ในประเทศไทย ตลาดขอ
เทียมที่ใหญ ไดแก ขอเขาเทียมและขอตะโพกเทียมโดยมีมูลคาตลาดรวมประมาณ 800 ลานบาท
สวนขอเทียมชนิดอื่นยังไมแพรหลาย เนื่องจากมีอุบัติการณที่ตองเปลี่ยนนอยมาก ผลิตภัณฑขอ
เทียมสวนใหญ เปนผลิตภัณฑที่นําเขาจากประเทศสหรัฐอเมริกาและยุโรป เชน Smith & Nephew plc 
ของประเทศอังกฤษ  Aesculap AG & Co. KG ของประเทศเยอรมัน Biomed Europe B.V. ของประเทศ
เนเธอรแลนด  Medtronic GmbH ของประเทศเยอรมัน JOHNSON & JOHNSON PROFESSIONAL, 
INC./ UNITED STATE OF AMERICA ของประเทศสหรัฐอเมริกา  ZIMMER  , INC./ UNITED 
STATE OF AMERICA  ของประเทศสหรัฐอเมริกา  เปนตน(Medical & Laboratory, 2006) บริษัทใน
ประเทศไทยที่ดําเนินธุรกิจขอเทียมมีทั้งแบบที่เปนตัวแทนจําหนายและบริษัทตางชาติเขามาลงทุน
ในประเทศไทย โดยสวนใหญจะนําเขาเฉพาะขอเขาเทียมและขอตะโพกเทียมเพราะมูลคาตลาดรวม
สูงกวาขอชนิดอื่นๆ โดยบริษัทที่นําเขาและจําหนายขอเทียมในประเทศไทย  
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ตาราง แสดง รายชื่อบริษัท ราคา ท่ีขาย ขอเขาและขอตะโพกเทียม ในประเทศไทย  
 

บริษัทขายขอเทยีม ขอเขาเทียม ขอตะโพกเทียม 

ในประเทศไทย Fixed Bearing Mobile Bearing Cemented Hybrid Cementless 

  ราคา (บาท) ราคา (บาท) ราคา (บาท) ราคา (บาท) ราคา (บาท) 

Zimmer Division Nexgen LPS-flex Flex Mobile Versys Versys Versys 

  60,000 65,000 42,000 57,000 67,000 

Johnson & Johnson Sigma Sigma R.P.F. Elitd  plus Elitd  plus AML 

(Thailand) Ltd. 60,000 68,000 38,000 58,000 62,000 

บริษัทบางกอกยูนิเทรด 
จํากัด Balancesys  -  -  -  - 
  62,000         

Smith & Nephew Ltd. Genesis II - Summit Summit Summit 
  59,000  42,000 57,000 65,000 

 BJC Tradind Co.,Ltd. Super flex -   -  -  - 

  65,000         

บริษัท บี เอ็ล ฮ้ัว จํากัด   New wave    Lydiric 
    62,000    65,000 

บริษัท อารโธซิสเต็ม จํากัด Wright Medical   
Wright 
Medical 

Wright 
Medical 

Wright 
Medical 

  68,000         

บริษัท เรดอน จํากัด Stryker  Omnifit Omnifit Omnifit 
  58,000  30,000 48,000 58,000 

B.Braun (Thailand) Ltd. Columbus e.motiom Excia Excia Excia 

  56,000 65,000 34,000 52,000 61,000 
 
 
 ปจจุบันสวนแบงตลาดสวนใหญเปนของ Zimmer Division  ประมาณ 450 ลานบาท  
ซ่ึงปจจุบัน Zimmer Division ไดจดทะเบียนเปนตัวแทนจําหนายในประเทศไทยโดยใชช่ือ บริษัท 
ซิมเมอร เมดิคัล (ประเทศไทย) จํากัด รองลงมาไดแก Johnson & Johnson (Thailand) Ltd. สวนแบง
ตลาดประมาณ 200 ลานบาท  Smith & Nephew Ltd. สวนแบงตลาดตลาดประมาณ 80 ลานบาท  
และบริษัท อ่ืนๆ สวนแบงตลาดประมาณ 70 ลานบาท 
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ประวัติผูเขียน 
 
ชื่อ – สกุล  นางสาวอารี  ตั้งฤทัยวานิชย 
 
วัน เดือน ป เกดิ  28 สิงหาคม 2518 
 
ประวัติการศึกษา  สําเร็จการศึกษามัธยมศึกษาตอนปลายโรงเรียนสาธิตแหง 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร ปการศึกษา 2536 
สําเร็จการศึกษาปริญญาตรี บริหารธุรกิจ มหาวิทยาลัยสยาม  
ปการศึกษา 2540  
 

ประวัติการทํางาน ป 2540 – 2541 บริษัทชินวัตร ไวรเลสมารเก็ตติ้ง จาํกดั 
   ป 2541 – 2542 บริษัท บี เอ็ล ฮั้ว จํากัด 
   ป 2542 – 2549 บริษัท ซิมเมอร เมดิคัล (ประเทศไทย) จาํกัด 
   ป 2550 – ปจจบุัน บริษัท บีบราวน จํากัด 
 


