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ท่ีมา : บทบาทและผลของการใหย้ากลุ่มต้านเบต้าก่อนการผ่าตดัที่ไม่ใช่การผ่าตดัหวัใจในปจัจุบนัยงัไม่
ทราบชดัเจน  ดงันัน้เรามวีตัถุประสงค์ที่จะศกึษาผลการป้องกนัการเกดิภาวะกล้ามเน้ือหวัใจบาดเจบ็จาก
การผ่าตดั ของการใหย้าไบโซโพรลอล (ยาตา้นเบตา้) ระยะสัน้ก่อนการผ่าตดัทีไ่มใ่ช่การผ่าตดัหวัใจ  
วิธีวิจยั:  มจี านวนผู้ป่วยที่เข้าเกณฑ์การศึกษา 112 รายที่เข้ารบัการผ่าตดัที่ไม่ใช่การผ่าตดัหวัใจใน
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม่  ถูกสุ่มแบ่งเป็นผูป้่วยทไีดร้บัยาไบโซโพรลอล และไดร้บัยาหลอก อย่าง
น้อย 2 วนัก่อนผ่าตดัจนถึง 30 วนัหลงัผ่าตดั  โดยมวีตัถุประสงค์หลกัเพื่อศึกษาอุบตักิารณ์ของ การเกิด
กล้ามเนื้อหวัใจบาดเจบ็จากการผ่าตดั มนีิยามคอืภาวะที่มกีารเพิม่ขึน้ของค่า  troponin ที่มากกว่า 99 
เปอรเ์ซน็ตไ์ทลข์องค่าหน่วยอา้งองิตอนบน หรอืมคี่าทีเ่พิม่มากขึน้กว่า 20 เปอรเ์ซน็ตข์องค่าพืน้ฐาน 
ผลการศึกษา : ลกัษณะพืน้ฐานขอ้มลูเปรยีบเทยีบระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัยาไบโซโพรลอล และไดร้บัยาหลอก
มอีายุเฉลี่ยที่ 62.5±11.8 ปีเป็นผู้ชายรอ้ยละ 67.3  ค่าเฉลี่ยของระยะเวลาที่ได้รบัยาไบโซโพรลอล ก่อน
ผ่าตดั  4 วนั   ผลการศกึษาพบว่าอุบตักิารณ์ของ การเกดิกลา้มเนื้อหวัใจบาดเจบ็จากการผ่าตดัไม่มคีวาม
แตกต่างกนัระหว่างกลุ่มที่ได้รบัยาไบโซโพรลอล และได้รบัยาหลอกคอืรอ้ยละ  52.6 เมื่อเทยีบกบัรอ้ยละ 
48.1 (p=0.706)  นอกจากนัน้ พบว่ากลุ่มทีไ่ดร้บัยาไบโซโพรลอลมอุีบตักิารณ์การเกดิความดนัโลหติต ่าใน
หอ้งผ่าตดัสงูกว่ากลุ่มทีไ่ดย้าหลอกอยา่งมนียัส าคญั (72.7% vs. 49.1%, P=0.017) 
 
บทสรปุ :  การได้รบัยาต้านเบต้าระยะสัน้ก่อนการผ่าตดัไม่ได้ป้องกนัการเกดิกล้ามเน้ือหวัใจบาดเจบ็หลงั
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Abstract 
 
Project Code: RSA5780039 
Project Effects of short-term beta-blocker on perioperative myocardial injury in patients 
undergoing non-cardiac surgery 
Investigator:  Wanwarang Wongcharoen, MD.,  

Faculty of Medicine, Chiang Mai University 
E-mail Address: bwanwarang@yahoo.com 
Project Period: 3 years 
Background: The protective role of preoperative beta-blocker in patients undergoing non-cardiac 
thoracic surgery is unknown. We aimed to evaluate the effects of beta-blocker on perioperative 
myocardial injury in patients undergoing non-cardiac thoracic surgery. 
Methods: We consecutively enrolled 112 patients undergoing non-cardiac surgery. They were 
randomly allocated to receive bisoprolol or placebo given at least 2 days preoperatively and 
continued until 30 days after surgery. The primary outcome was incidence of perioperative 
myocardial injury defined by a rise of high-sensitive troponin-T (hs-TnT) more than 99th percentile 
of upper reference limit or a rise of hs-TnT more than 20% if baseline level is elevated. 
Results: Baseline characteristics were comparable between bisoprolol and placebo in randomized 
cohort (mean age 62.5±11.8 years, male 67.3%). The median duration of bisoprolol prior to surgery 
was 4 days (2-6 days). We demonstrated the similar incidence of perioperative myocardial injury 
(52.6% vs. 48.1%, p=0.706). In addition, the incidence of intraoperative hypotension was higher in 
bisoprolol group than placebo group in patients undergoing non-cardiac thoracic surgery (72.7% vs. 
49.1%, P=0.017). 
Conclusion: We demonstrated that short-term beta-blocker did not prevent perioperative 
myocardial injury in patients undergoing non-cardiac surgery.  
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