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บทน า:โรคคาวาซาก ิเปนโรคท่ีมีการอักเสบของหลอดเลือดโดยเฉียบพลันทีพ่บบอยในเด็กเลก็ การรักษาโดย
การให Intravenous immunoglobulin สามารถลดภาวะแทรกซอนของหลอดเลือดหัวใจ เชน การโปงพองของ
หลอดเลือดหัวใจ จากรอยละ 25 ลงเหลือเพียงรอยละ 5 แตในผูปวยท่ีมหีลอดเลือดหัวใจตีบอยางรนุแรงมกัมี
ความจ าเปนตองไดรับการผาตัดรกัษา ไดมีการรายงานผลการรกัษาในระยะแรกของผูปวยโรคคาวาซากิท่ีมีเสน
เลือดหัวใจตีบและไดรับการรักษาโดยการผาตัด ท่ีโรงพยาบาลศริริาชเม่ือพ.ศ.2548 ซึ่งมีผลการรกัษาที่ด ีและใน
การศกึษาครั้งนี้จัดท าขึ้นเพือ่ประเมินผลการรักษาในระยะกลางและระยะยาว  
วัตถุประสงค: เพ่ือศึกษาผลการรักษาในระยะกลางของผูปวยท่ีเปนโรคคาวาซากิท่ีไดรับการผาตดัแกไขหลอด
เลือดหัวใจตีบ โดยการท า Coronary artery bypass graft ในโรงพยาบาลศิรริาช  
วิธีการวิจัย: ศึกษาวจิัยแบบ Retrospective descriptive study โดยท าการศกึษาขอมลูจากเวชระเบยีนของผูปวย
ซึ่งไดรับการผาตัดตั้งแต 1 มกราคม พ.ศ. 2543 - วันท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ. 2554 โดยเก็บขอมูลเพ่ือประเมิน
ผลการรกัษาหลังการผาตัด ซึ่งครอบคลุมถึงการเสยีชีวิต New York heart classification, patency of grafting การ
เขารับการผาตดัซ  า ซึ่งติดตามจนถึงวันที ่31 พฤษภาคม 2556  
ผลการวิจัย: มีผูปวยท่ีไดรบัการผาตัดแกไขหลอดเลือดหัวใจตีบ 9 ราย หลอดเลือดที่ไดรับการผาตัดแกไขรวม 
18 เสน ไมมีผูปวยที่เสยีชีวิตระหวางหรือหลังการผาตัด และไมมีภาวะแทรกซอนทีรุ่นแรงจากการผาตัด คามัธย
ฐานของการตดิตามอาการของผูปวยหลังไดรับการผาตดั เปนเวลา 8.08 ป (1.83-13.25 ป) ผูปวย 3 ราย (รอยละ
33.33) มีความผิดปกติของหลอดเลือดหัวใจ หรือเสนเลือดท่ีใชผาตัดแกไขและจ าเปนตองไดรับการผาตัดรักษา
อีกครั้ง ผูปวย 1 รายมกีารอุดตันของ Internal mammary artery graft หลังผาตัด 7.25 ป ขณะที ่ผูปวยอีก 1 รายมี
การอดุตันของ Saphenous vein graft หลังการผาตัดเพียง 2.92 ป Patency ของ Coronary artery bypass graft รอย
ละ 81.8 (9/11) Patency rate ของ Internal mammary artery graft และ Saphenous vein graft เทากับรอยละ 85.7 
(6/7) และรอยละ 75 (3/4) ตามล าดับ ผูปวยทุกรายอาการปกตดิ ีท้ังหมดมี Functional classification I ในการ
ตรวจติดตามอาการครั้งลาสุด และจ าเปนตองไดรับยาประจ าตัวทุกราย  



สรุป: ผลการรักษาระยะกลางของโรคคาวาซากิ หลังการผาตัดรักษาหลอดเลือดหัวใจตีบในโรงพยาบาลศริิราช
ไดผลด ีแตมีบางสวนที่เกดิการอุดตนัของเสนเลือดทีใ่ชผาตัดแกไข ดังนั้นการตรวจตดิตามอาการของผูปวยอยาง
ตอเนื่องจึงเปนส่ิงส าคัญ ผูปกครองและผูปวยทกุรายควรไดรับค าแนะน าเกี่ยวกับภาวะแทรกซอนของหลอด
เลือดหัวใจ 
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Abstract  
 

Background: Kawasaki’s disease (KD) is an acute systemic vasculitis which has been commonly 
reported in childhood. With intravenous immunoglobulin treatment, coronary sequelae such as aneurysm 
reduce significantly from 25% to 5%. In severely stenotic coronary aterial lesion, the patient often 
required coronary intervention i.e. coronary artery bypass grafting (CABG). Patients who have immediate 
result in our single center has been reported since 2005 with good outcomes. We therefore proposed to 
evaluate medium and long term survival of CABG in children with KD.  
Objective: To evaluate medium term outcomes of coronary artery bypass graft post Kawasaki’s disease at 
Siriraj hospital.  
Method: Databases of KD patients underwent CABG in Siriraj hospital between January 1st 2000 and 
December 31st 2011 were retrospectively reviewed. The main outcomes of interest were mortality, current 
New York heart classification (FC) , patency of grafting and reoperation which were followed up until 
May 31st 2013.  
Result: There were 9 children underwent CABG using 18 grafts. No one deceased or had severe post 
operative complication. Median follow-up was 8.08 (1.83-13.25) years. Three patients had abnormality of 
coronary artery or grafts required re-operation. One patient had internal mammary artery graft occlusion at 
7.25 years after surgery. One had saphenous vein graft occlusion at only 2.92 years after surgery. Graft 
patency was 81.8% (9/11). Internal mammary artery graft and saphenous vein graft patency rate were 
85.7% (6/7) and 75% (3/4) respectively. All remained healthy being in functional classification I and on 
long term medical therapy.  
Conclusion: Medium term outcomes of coronary artery bypass graft post Kawasaki’s disease at Siriraj 
hospital are good. However some patients have graft occlusions which re-operations are necessary. 
Therefore, patient monitoring and regular following-up are essential. Parents and patient should be 
advised about coronary complications as well.  

 


