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견관절의관절경수술후 통증조절에있어서상완신경총차단과병소내지속주입법을기존의자가통증조

절장치를이용한방법과비교하여그효용성을알아보고자하였다.

대상및 방법

편측견관절경수술을받는환자들중 수술후 통증조절을원하는환자를대상으로, 무작위로자가통증조절

장치를이용한아편양제제의정주군( 1군, 2 1명), 병소내국소마취제의지속주입군( 2군, 2 0명), 상완신경총차

단술과자가통증조절장치를이용한아편양제제의정주군( 3군, 2 0명), 상완신경총차단술과병소내국소마취제

의 지속주입군( 4군, 2 1명)으로 배정하여 수술후 통증의 정도( V A S )를 눈가림법을적용하여 환자의 소속군에

관한정보가없는정형외과연구원이, 수술후 1시간과그 후 8시간간격으로 3일간문진하였다. 또한, 추가진

통제투여나국소마취제및아편양제제의부작용은마취통증의학과연구간호사가항목별로의도된질문을하

였다. 병소내주입장치를사용한군에서는주입종료와동시에병소내c a t h e t e r의세균배양을실시하였다.

결 과

총 8 2명의견관절경수술환자를대상으로하였으며, 회전근개파열환자가3 2명, 견관절불안정성환자가 1 5

명, 상부관절와순파열환자가 2 2명, 기타 4명이었다. 각군별환자분포의차이는없었다. 상완신경총차단술

을 시행한환자군( 3군, 4군)에서수술후 1시간의통증의정도가유의하게낮았으며, 이들군에서는수술후 아

편양제제의사용량이적었다. 상완신경총차단술과병소내국소마취제의지속주입군( 4군)은 다른군들에비

하여수술후 통증점수가지속적으로낮았다(p<0.05). 아편양제제의정주군들( 1군, 3군)에서는오심과구토의

증상을보인경우가각각 5명과 6명으로이중치료에도불구하고아편양제제의정주를지속할수 없었던경우

가각각2명씩있었다. 2군과4군에서는오심을보인경우가2군에서1명있었으며별다른조치없이증상이호

전되었으며관절강내c a t h e t e r의세균감염이나이로인한부작용은없었다.

토 의

견관절질환의관절경수술후시행할수있는여러진통조절방법들중, 상완신경총차단술과병소내국소마

취제의지속주입술의병용이환자의진통을가장효과적으로조절할수 있는, 안전하고부작용이적은방법으

로생각된다.
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