	MFN #: 
	76943 [ สั่งสำเนาด้วย PIN JournalLink ] 

 HYPERLINK "http://cumic.md.chula.ac.th/library2/" \t "_blank" [ สั่งสำเนา-สมาชิกห้องสมุด ] 

	Author(Th) : 
	ฉันทนา ลือขจรชัย

	Author(En) : 
	C Luekajornchai

	Author Location : 
	โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ฝ่ายเวชศาสตร์ฟื้นฟู

	Co-Author(Th) : 
	ดุจใจ ชัยวานิชศิริ

	Co-Author (En) : 
	D Chaiwanichsiri

	Title (En) : 
	A study of the outcomes of recovery of facial palsy after physical therapy program

	Title (Th) : 
	การศึกษาการฟื้นตัวของอัมพาตใบหน้าภายหลังได้รับโปรแกรมทางกายภาพบำบัด

	Journal: 
	จุฬาลงกรณ์เวชสาร (Chula Med J) 

	Year;Vol,No:Page: 
	Aug 2006 ; 50,8 : 581-598 

	Subject: 
	Facial paralysis--Therapy; Recovery of function; Physical therapy modalities 

	Abstract: 
	Problem/Background : Apart from electromyographic study, Facial Grading System and Facial Disability Index are reliable and valid methods of evaluating facial and psychosocial function after facial nerve injury as they are sensitive enough to detect clinically important change overtime or with treatment and have not been used in Thailand as measurement tool. Objective : To measure the outcomes of facial palsy (lower motor neuron type) after completion of physical therapy program using Facial Grading System and Facial Disability Index. Design : Cross-sectional descriptive study Setting : Physical Therapy Unit, Department of Rehabilitation Medicine, King Chulalongkorn Memorial Hospital. Material and Methods : The research group used Facial Grading System and Facial Disability Index to assess the recovery outcomes of thirty facial palsy (lower motor neuron type) patients who were discharged after attending the Physical Therapy Unit, Department of Rehabilitation Medicine, King Chulalongkorn Memorial Hospital from January 2003 to December 2004 They were divided into four groups as followings Bell's palsy, infections, trauma and tumor groups. Mean and standard deviation and percentage were calculated for the outcome variables. Unpaired t test was used to compare all parameters. Result : From the study, composite score of Bell's palsy group, infectious group, trauma group and tumor group are 96.4 +/- .3, 71.7 +/- 28,41 and 33.5 +/- 17.4 respectively. There is a significant difference between the Bell's palsy and the infectious groups at p level less than 0.05. There is no significant difference of Physical Function and Social/Well-being unction in the Bell's palsy and the infectious groups. Conclusion : The outcomes of recovery from facial palsy after physical therapy program depended upon the severity and etiology. From this study facial palsy caused only a little functional and psychosocial effects 105.0 +/- 32.2 weeks after the onset.

	Abstract: 
	เหตุผลในการทำวิจัย : นอกเหนือจากการตรวจกล้ามเนื้อด้วยไฟฟ้าแล้ว แบบประเมิน Facial Grading System และ Facial Disability Index มีความเที่ยวตรงในการประเมินการฟื้นตัวของอัมพาตใบหน้า ผู้วิจัยจึงนำแบบประเมินดังกล่าวซึ่งไม่เคยใช้ในประเทศไทยมาก่อนเลยเพื่อการประเมินสภาพผู้ป่วยหลังจากที่ได้รับการรักษาด้วยโปรแกรมกายภาพบำบัด วัตถุประสงค์ในการวิจัย : เพื่อประเมินลักษณะการฟื้นตัวของผู้ป่วยอัมพาตใบหน้าชนิด lower motor neuron จากทุกสาเหตุ หลังจากได้รับโปรแกรมทางกายภาพบำบัดโดยใช้แบบประเมิน Facial Grading System และ Facial Disability Index รูปแบบการวิจัย : การวิจัยเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง สถานที่ทำการศึกษา : หน่วยกายภาพบำบัด ฝ่ายเวชศาสตร์ฟื้นฟู โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ตัวอย่างและวิธีการศึกษา : คณะผู้วิจัยใช้แบบประเมิน The Facial Grading System และ The Facial Disability Index เพื่อประเมินการฟื้นตัวของผู้ป่วยอัมพาตใบหน้าชนิด lower motor neuron จำนวน 30 ราย หลังจากเสร็จสิ้นการรักษาที่หน่วยกายภาพบำบัด ฝ่ายเวชศาสตร์ ฟื้นฟู โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ระหว่างเดือนมกราคม 2545 ถึงธันวาคม 2546 ผู้ป่วยถูกจำแนกเป็น 4 ประเภทตามสาเหตุ ดังต่อไปนี้ กลุ่มผู้ป่วย Bell's palsy กลุ่มผู้ป่วยสาเหตุจากการอักเสบติดเชื้อ กลุ่มผู้ป่วยสาเหตุจากการบาดเจ็บ และกลุ่มผู้ป่วย สาเหตุจากเนื้องอก สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ร้อยละ และ unpaired t-test ผลการศึกษา : การฟื้นตัวของใบหน้า ในกลุ่มผู้ป่วย Bell's palsy มีค่า Composite Score 96.4 + 7.3 กลุ่มผู้ป่วยสาเหตุจากการอักเสบติดเชื้อ 71.7 +/- 28 กลุ่มผู้ป่วยสาเหตุจากบาดเจ็บ 41 และกลุ่ม ผู้ป่วยสาเหตุจากเนื้องอก 33.5 +/- 17.4 คะแนน พบว่า Composite Score ของผู้ป่วยกลุ่ม Bell's palsy แตกต่างจากกลุ่มผู้ป่วยสาเหตุ จากการอักเสบติดเชื้ออย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ส่วนการทำงานของใบหน้าและสภาพทางสังคมในกลุ่มผู้ป่วย Bell's palsy และกลุ่มผู้ป่วยสาเหตุจากการอักเสบติดเชื้อไม่มีความแตกต่างกัน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ p น้อยกว่า 0.05 สรุป : ผู้ป่วยอัมพาตใบหน้าที่เคยได้รับการบำบัดรักษาด้วยวิธีการทางกายภาพบำบัด จะมีการฟื้นตัวแตกต่างกันขึ้นอยู่กับความรุนแรงและสาเหตุของโรค อาการอัมพาตใบหน้าก่อให้เกิดปัญหาในการทำงานของใบหน้าและมีผลทางจิตใจและสภาพสังคมของผู้ป่วยเพียงเล็กน้อยหลังเกิดอาการอัมพาตใบหน้า 105.0 +/- 32.2 สัปดาห์.


