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การศึกษาคร้ังนี้ เปนการศึกษายอนหลังในผูปวยเดก็ท่ีเปนโรคหัวใจพิการแตกําเนิดชนิด dextro – 
transposition of the great arteries (D- TGA)  ท่ีมารับการรักษาท่ี  ภาควิชากุมารเวชศาสตร  คณะแพทยศาสตรศิริ
ราชพยาบาล  ตั้งแตพ.ศ. 2539 - 2548   พบวามีจํานวนผูปวยท้ังส้ิน 83 ราย  เปนเพศชาย : เพศหญิง 2 : 1   ผูปวยสวน
ใหญ (รอยละ 69.9) มีน้ําหนกัแรกเกิดอยูในเกณฑปกติ (2,500 – 3,500 กรัม)  อายุท่ีไดรับการวินจิฉัยคร้ังแรกมีตั้งแต
แรกคลอดจนถึง 730 วัน (มัธยฐาน 1 วัน)  อาการเร่ิมแรกท่ีพบในผูปวยไดแก อาการเขียว (รอยละ 90.4)  ดูดนมได
นอย (รอยละ 22.9)  หายใจลําบาก (รอยละ 19.3)  หายใจเร็ว (รอยละ 10.8) และไมมีอาการผิดปกติแตพบเสียงหวัใจ
ผิดปกติ (รอยละ 2.4)  จากการตรวจรางกายพบ อาการเขียวมากท่ีสุด (รอยละ 98.8) สวนภาวะหวัใจวายพบมากท่ีสุด
ในผูปวย D- TGA with ventricular septal defect และ patent ductus arteriosus (รอยละ 61.1)  จากการตรวจภาพถาย
รังสีทรวงอกพบวา รอยละ 95.2 มีขนาดของเงาหัวใจโต และปริมาณเลือดไปปอดเพ่ิมข้ึน  ตรวจคล่ืนไฟฟาหัวใจ
พบวา ทุกรายมี right axis deviation  และเวนตริเคิลขวาโต  ลักษณะของหลอดเลือดแดง coronary ปกติรอยละ 86.7  
รอยละ 20.5 ของผูปวยกอนการผาตัดรักษาจะไดรับยา prostaglandin E1 และ/หรือการทํา balloon atrial septostomy 
(รอยละ 54.2)   ผูปวยทุกรายไดรับการผาตัด  ไดแก one-stage arterial switch operation (ASO) รอยละ 56.6  อายุ
มัธยฐานท่ีทําผาตัด 3.7 เดือน (พิสัย 7- 3,250 วัน) ดวยวิธี two-stage ASO รอยละ 24.1 อายุมัธยฐานท่ีทําผาตัด 8.0 
เดือน (พิสัย 19- 1,190 วนั)   และดวยวิธี Mustard รอยละ 19.3 อายุมัธยฐานท่ีทําผาตัด 27.7 เดือน (พิสัย 8.0 – 146.3 
เดือน) หลังการผาตัดระยะแรกพบอาการหัวใจวายในผูปวยทุกราย  แตสามารถควบคุมไดดวยยา  มีผูปวย 7 ราย (คิด
เปนรอยละ 8.4) ไดรับการทําผาตัดใหมภายใน 14 วันหลังผาตัด  และมีผูปวยเสียชีวติจากการผาตัด 11 ราย (รอยละ 
13.3)   ระยะเวลาเฉล่ียของการเสียชีวิตคือ 6.8 วันหลังการผาตัด  โดยเกดิภายหลังการผาตัด one-stage ASO 9 ราย 
(คิดเปนอัตราการเสียชีวิต รอยละ 19.1 ของผูปวยท่ีไดรับการผาตัด one-stage ASO)  และหลัง two-stage ASO 2 
ราย (คิดเปนอัตราการเสียชีวติ รอยละ 10 ของผูปวยท่ีไดรับการผาตัด two-stage ASO) และไมมีผูปวยเสียชีวิตจาก
การผาตัด Mustard operation  จากการติดตามผูปวยระยะกลางภายหลังการผาตัด (ระยะเวลาตดิตามมัธยฐาน 2.7 ป, 
พิสัย 13 วัน – 9.3 ป )  พบวา ทุกรายไมมีอาการผิดปกติทางระบบหัวใจและหลอดเลือด (functional class I - II) มี 2 
ราย (รอยละ 3.1) ท่ีมีผลกระทบอยางถาวร คือ cerebral palsy ซ่ึงเกิดภายหลังการผาตัด one-stage ASO  ใน
การศึกษาคร้ังนี้พบวา อัตราตายและภาวะแทรกซอนหลังการผาตัดใกลเคียงกับสถาบันตางประเทศ ซ่ึงมีอัตราเส่ียง
ในชวงแรกหลังผาตัดอยูท่ีรอยละ 5-15   และควรติดตามผูปวยในระยะยาวตอไป 
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Total eighty-three children, comprising of 55 boys and 28 girls (ratio  2:1) who were diagnosed to have 
dextro – transposition of the great arteries (D- TGA) between 1996 and 2005 at Siriraj Hospital were 
retrospectively analysed. Most of them had normal birth weights  (between 2,500 – 3,500 grams). The age at 
diagnosis was ranged from at birth to 730 days (median 1 day). Most of the patients (90.4%) presented with 
cyanosis. The other symptoms were feeding problem, dyspnea, tachypnea and asymptomatic heart murmur (22.9, 
19.3, 10.8 and 2.4%, respectively). The most common physical examination finding was cyanosis (98.8%). 
Congestive heart failure was most commonly found in D- TGA with ventricular septal defect and patent ductus 
arteriosus (61.1%). Cardiomegaly and increased pulmonary vascularity were demonstrated in the chest X- ray in 
95.2% of the patients.  All of the patients had right axis deviation and right ventricular hypertrophy. The coronary 
artery distribution was normal in 86.7%. The patients who had inadequate mixing of the blood received 
prostaglandin E1 (20.5%) and/or balloon atrial septostomy (54.2%).  All children were underwent cardiac surgery 
including one-stage arterial switch operation, two-stage arterial switch operation and Mustard operation (56.6, 
24.1 and 19.3%, respectively).  The median age at operation were 3.7, 8.0 and 27.7 months, range 7- 3,250 days, 
19- 1,190 days and 8.0- 146.3 months, respectively. Immediate postoperative period, congestive heart failure was 
found in all cases which were undercontrolled by anticongestive heart failure medications. There were 7 patients 
(8.4%) underwent reoperation within 14 days. Eleven patients (13.3%) died immediately (mean duration 6.8 
days) after operation. Nine of them  had one-stage ASO and 2 of them  had two-stage ASO. Postoperative 
medium term follow-up (median duration 2.7 years), most of them (96.9%) were asymptomatic.  Two patients 
(3.1%) had cerebral palsy due to cardiac arrest and cerebral hypoxia following the one-stage ASO. In the present 
study, the mortality and morbidity of the operations are similar to the other institutes that have mortality and 
morbidity rate about 5-15% . However, long term follow-up should be monitored. 

 
 
 
 
 
 
 




