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โรคสั่นไมท่ราบสาเหต ุ(Essential tremor; ET) เป็นโรคท่ีพบไดบ้อ่ยท่ีสดุในกลุม่โรคการเคล่ือนไหว

ผิดปกต ิโดยพบไดป้ระมาณ 1% ในประชากรทั่วโลก อบุตัิการณพ์บไดเ้พิ่มขึน้ในกลุม่ผูส้งูอาย ุ(อายมุากกว่า 

65 ปีขึน้ไป) สามารถพบไดท้ัง้ในเพศชายและเพศหญิงไม่แตกตา่งกนั สาเหตขุองการเกิดโรคสั่น ET ยงัไมเ่ป็นท่ี

ทราบแน่นอน แตป่ระวตัสิั่นในครอบครวัมีความส าคญั และพบวา่สาเหตจุากพนัธุกรรมเป็นสาเหตสุ่วนหนึ่งของ

โรคสั่น ET  

ลกัษณะอาการของโรคสั่น ET มกัจะเกิดพรอ้มกนั 2 ขา้งโดยอาจจะสั่นมากขา้งใดขา้งหนึ่ง การสั่นจะ

เป็นมากท่ีมือ นอกจากนีอ้าจมีอาการสั่นท่ีต  าแหนง่อ่ืนๆรว่มดว้ยไดเ้ชน่ ศีรษะ เสียง ขาหรือเทา้ โรคสั่น ET จะมี

อาการสั่นเวลาท่ีท ากิจกรรมตา่งๆ เชน่ ถือแกว้น า้ ถือชอ้นตกัอาหาร เขียนหนงัสือ เป็นตน้ ซึ่งอาการดงักลา่ว

เป็นอาการท่ีรบกวนการใชชี้วิตประจ าวนัและคณุภาพชีวิตของผูป่้วย โดยผูป่้วยมกัจะไมมี่อาการสั่นเวลาอยู่

เฉยๆ เชน่นั่งพกั นั่งดทีูวี ซึ่งอาการดงักลา่วชว่ยในการวินิจฉยัแยกโรคกบัโรคพารกิ์นสนัซึ่งมกัจะมีอาการสั่น

ขณะพกั 

 

การวินิจฉัยโรคส่ันไม่ทราบสาเหตุ 

 การวินิจฉยัโรค โดยสว่นใหญ่อาศยัจากประวตั ิและการตรวจรา่งกาย การสง่ตรวจทางเอกซเรย์

เพิ่มเตมิเชน่ เอกซเรยค์อมพิวเตอรส์มอง (CT) หรือ เอกซเรยแ์มเ่หล็กไฟฟ้า (MRI) มกัไมพ่บความผิดปกติ 

 

การรักษาโรคส่ัน ET  

 ปัจจบุนัยงัไมมี่วิธีการรกัษาใหห้ายขาดและเป็นการรกัษาตามอาการเป็นหลกัเพ่ือลดอาการสั่นท าให้

ผูป่้วยมีคณุภาพชีวิตท่ีดีและท ากิจวตัรประจ าวนัไดใ้กลเ้คียงปกติ   

 



การรักษาโรค ET แบ่งการรักษาหลักๆออกเป็น 4 กลุ่มใหญ่ๆ ได้แก่ 

  1. การรกัษาดว้ย lifestyle management โดยหากอาการไมร่บกวนชีวิตประจ าวนัของผูป่้วย ผูป่้วย

อาจไมจ่  าเป็นตอ้งรบัประทานยา อาจใชก้ารปรบักิจวตัรประจ าวนัเชน่ ใชช้อ้นท่ีมีน า้หนกัในการตกัอาหาร หรือ

ปากกาท่ีมีน า้หนกัในการเขียนหนงัสือเพ่ือชว่ยลดอาการสั่น  

  2. การรกัษาดว้ยยารบัประทาน ซึ่งเป็นการรกัษาแรกท่ีเริ่มใชใ้นผูป่้วยโรค ET ท่ีอาการรบกวน

ชีวิตประจ าวนั โดยยาท่ีแนะน าในการใชเ้ป็นการรกัษากลุ่มแรก( first line therapy) ไดแ้ก่ propranolol, 

primidone และ topiramate นอกจากนีย้งัมียาชนิดอ่ืนๆท่ีสามารถเลือกใชก้ลุม่รองลงไป( second line 

therapy) เชน่  gabapentin และ alprazolam เป็นตน้  

  3. การรกัษาดว้ยการฉีดยาโบทลูินมัท็อกซิน หากอาการของผูป่้วยไมส่ามารถควบคมุอาการไดด้ว้ยยา

รบัประทานแพทยอ์าจพิจารณารกัษาดว้ยการฉีดยาโบทลูินมัท็อกซิน  

  4. การรกัษาโดยการผา่ตดั ซึ่งพิจารณาในผูป่้วยท่ีไมส่ามารถควบคมุอาการไดด้ว้ยยารบัประทานหรือ

การฉีดยา การผา่ตดัท่ีมีการศกึษาหลกัฐานเชิงประจกัษใ์นการควบคมุโรค ET ไดแ้ก่ unilateral 

radiofrequency thalamotomy, deep brain stimulation(DBS) และ MRI guided high intensity focused 

ultrasound (MRgFUS) 

 

 

การรักษาด้วยเทคโนโลยีใหม่ MRI guided high intensity focused ultrasound (MRgFUS) 

 เป็นทางเลือกใหมแ่ทนการผ่าตดั(open surgery) ซึ่งใชเ้ทคนิคของ Focused Ultrasound รว่มกบั

เครื่อง MRI ท าใหแ้พทยส์ามารถระบตุ  าแหนง่ท่ีตอ้งการการรกัษาไดอ้ยา่งแมน่ย า ส าหรบักลไกของการใช้

เทคโนโลยี MRgFUS นี ้ท  าไดโ้ดยการยิงคล่ืนเสียงความถ่ีสงูอลัตราซาวน ์โดยการรวมจดุความถ่ีไปท่ีโครงสรา้ง

สมองต าแหนง่เดียว เพ่ือชว่ยลดอาการสั่นในผูป่้วย โดยอาศยัหลกัการจากภาพ ท าใหแ้พทยผ์ูร้กัษาสามารถ

มองเห็นต าแหนง่ท่ีตอ้งการยิงคล่ืนเสียงไปยงัสมองไดอ้ยา่งชดัเจน แมน่ย า ในขนาดไมเ่กิน 4 – 5 มลิลิเมตร ซึ่ง

แพทยส์ามารถควบคมุทิศทางไดอ้ยา่งชดัเจน ลดอตัราความเส่ียงของผลขา้งเคียงท่ีอาจเกิดขึน้ได ้ นอกจากนี ้

แพทยย์งัสามารถติดตามระดบัของอณุหภมูิในต าแหนง่ท่ีท าการรกัษาไดแ้บบ real time จากเครื่อง MRI  ขอ้ดี

ของการรกัษา คือ ไมต่อ้งผา่ตดัท าใหล้ดความเส่ียงในการเกิดภาวะแทรกซอ้นหลงัการผา่ตดัเชน่ การติดเชือ้ 



เป็นตน้ และท าใหช้่วยลดระยะเวลาพกัฟ้ืนของผูป่้วยเรว็ขึน้ประมาณ 1 – 2 วนั หลงัการท าหตัถการผูป่้วยก็

สามารถกลบับา้นได ้ผลการรกัษาเห็นไดช้ดัเจนหลงัการท า MRgFUS โดยจากการศกึษาพบว่าอาการสั่นดีขึน้

ประมาณ 60 % ท าใหผู้ป่้วยสามารถกลบัไปใชชี้วิตประจ าวนัไดใ้กลเ้คียงปกติ โดยการรกัษาดงักลา่วไดร้บัการ

รบัรองจากองคก์ารอาหารและยาของสหรฐัอเมรกิาในปี ค.ศ. 2016 และเป็นท่ียอมรบัจากประเทศชัน้น าทั่วโลก 

อาทิ สหรฐัอเมรกิา แคนาดา อิตาลี ญ่ีปุ่ น เป็นตน้ อย่างไรก็ตามในปัจจบุนัการรกัษาดว้ยวิธีดงักล่าวยงัสามารถ

ท าไดข้า้งเดียวของรา่งกาย และผลขา้งเคียงท่ีพบไดบ้อ่ยไดแ้ก่ อาการเดินเซ และชา โดยผูป่้วยสว่นใหญ่พบ

ผลขา้งเคียงชั่วคราวและอาการจากผลขา้งเคียงมกัจะคอ่ยๆดีขึน้หลงัการท า MRgFUS ประมาณ  3 เดือน 


