
ปญหาท่ีพบไดบอยหลังจากผาตัดโรคตอหิน ซ่ึงสวนใหญเปนการผาตัดดวยวิธีการเจาะรูชองระบายน้ำภายในลูกตา
(Trabeculectomy) คืออาการตาแหง ที่เกิดจากการกระทบกระเทือนที่ผิวดวงตาสงผลใหฟลมน้ำตาไมแข็งแรง
โดยจากการศึกษากอนหนาน้ี การใชยา Diquafosol ซ่ึงมีกลไกในการจับกับตัวรับ Purinergic P2Y2 มีความสามารถ
ในการชวยกระตุนการหล่ังน้ำตา และมิวซิน ชวยลดอาการตาแหงในผูปวยหลังการผาตัดตอกระจก แตอยางไรก็ตาม
สำหรับขอมูลหลังการผาตัดตอกระจกยังมีจำกัด

ประเมินผลครั้งที่ 1 ประเมินผลครั้งที่ 2

• Tear meniscus height (TMH)
• First tear break-up time (FBUT)
• Average tear break-up time (ABUT) 
• Tear film lipid layer (TFLL) grade

EVALUATION OF EFFECTS OF 3% DIQUAFOSOL OPHTHALMIC
SOLUTION ON PREOCULAR TEAR FILM STABILITY AFTER
TRABECULECTOMY

Liu Q, Cheng W, Liu C, Jin X, Ming S, Zhao D, Feng X. Evaluation of effects of 3% diquafosol ophthalmic solution on preocular tear film stability after trabeculectomy. Int Ophthalmol. 2022;11,1-8. 

เปนการศึกษาแบบยอนหลัง  เปรียบเทียบผลที่เกี่ยวของกับฟลมน้ำตาหลัง
การใชยา Diquafosol กับน้ำตาเทียม Hyaluronate ในผูปวยที่ไดรับการผาตัด
ตอหินชนิดการเจาะรูชองระบายน้ำภายในลูกตา (Trabeculectomy)

Medical Record

จุดประสงคการศึกษา 

ผลลัพธการศึกษา Oculus Keratograph 5M

เก็บขอมูลผูปวยที่มีอาการตาแหงหลังการผาตัดตอหินแบบ
การเจาะรูชองระบายน้ำภายในลูกตา (Trabeculectomy) และ
ไดรับยา Diquafosol หรือ น้ำตาเทียม Hyaluronate

การออกแบบการศึกษา 

 Diquafosol Trabeculectomy

· Trabeculectomy 
· Diquafosol or Hyaluronate
· N = 101 eyes

Diquafosol (N= 51 eyes)

Hyaluronate (M= 50 eyes)
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ไมรวมผูปวยตอไปนี้
 Sjögren’s syndrome
 Meibomian gland disfunction 
 สวมใส Contact lenses 
 Ocular laser/surgery อื่น ๆ 
 Rosacea 
 Stevens-Johnson syndrome
 ใชยารักษาโรคทางกายที่มีผลตออาการตาแหง
 เชน ยารักษาสิว ยาตานซึมเศรา เปนตน
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ผลลัพธการศึกษา

การเปลี่ยนแปลงพารามิเตอรของฟลมน้ำตากอนและหลังการผาตัดตอหินชนิด Trabeculectomy

การเปลี่ยนแปลงพารามิเตอรของฟลมน้ำตากอนและหลังการผาตัดตอหินชนิด Trabeculectomy

*Significant differences between the two groups at the same time. � < 0.05
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7.50 (2.97) 8.95 (3.49) 0.2040.113 11.38 (2.88) 9.21 (2.95) 0.008* 8.946 8.93 (2.54) 8.20 (2.74) 0.303 2.122
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สัปดาหท่ี 8 คา ABUT ในผูที่ใชยา Diquafosol
ดีกวาในผูที่ใชน้ำตาเทียม Hyaluronate อยางมีนัย
สำคัญทางสถิติโดยมี OR = 8.946 (�<0.05)

สัปดาหท่ี 16
ไมพบความแตกตาง

Group 1: Diquafosol   Group 2: Hyaluronate TMH: Tear meniscus height   l  FBUT: First tear break-up time
ABUT: Average tear break-up time  l TFLL: Tear film lipid layer

การเปลี่ยนแปลงพารามิเตอรของฟลมน้ำตาระหวางยา Diquafosol และ 
น้ำตาเทียม Hyaluronate  หลังการผาตัดตอหินชนิด Trabeculectomy

Liu Q, Cheng W, Liu C, Jin X, Ming S, Zhao D, Feng X. Evaluation of effects of 3% diquafosol ophthalmic solution on preocular tear film stability after trabeculectomy. Int Ophthalmol. 2022;11,1-8. 
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สัปดาหท่ี 8 คา TMH, FBUT, ABUT
และ TFLL ดีข้ึนอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ
โดยมี OR = 1.037, 51.323,47.852 และ
2.392 ตามลำดับ (p<0.05)

สัปดาหท่ี 8 คา TMH และ FBUT ดีข้ึน
อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยมี
OR = 0.983 และ 3.469 ตามลำดับ
(p<0.05)

สัปดาหท่ี 16 คา TMH ดีขึ้นอยาง
มีนัยสำคัญทางสถิติ โดยมี OR = 0.971
(p<0.05)

สัปดาหท่ี 16 คา FBUT และ ABUT
ดีข้ึนอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยมี
OR = 2.929 และ 4.119 ตามลำดับ
(p<0.05)

Group1 : Diquafosol

TMH (mm)

*Significant differences before surgery and after surgery. � < 0.05

Mean (SD) Mean (SD) � value OR Mean (SD) � value OR

0.24 (0.16) 0.28 (0.15) 0.025* 1.037 0.27 (0.15) 0.065 1.029
FBUT(s) 5.08 (3.01) 9.02 (3.20) 0.000* 51.323 6.14 (2.43) 0.033* 2.929
ABUT(s) 7.50 (2.97) 11.38 (2.88) 0.000* 47.852 8.93 (2.54) 0.006* 4.119
TFLL 4.13 (1.36) 4.81 (1.45) 0.007* 2.392 4.23 (1.43) 0.733 1.093

Pre 16 weeks8 weeks

0.26 (0.15) 0.25 (0.15) 0.044# 0.983 0.24 (0.14) 0.022# 0.971

6.12 (2.85) 7.37 (3.05) 0.037#  3.469 6.26 (2.92) 0.797 1.155

8.95 (3.49) 9.21 (2.95) 0.743 1.301 8.20 (2.74) 0.293 0.493

4.33 (1.27) 4.60 (1.04) 0.117 1.814 4.30 (0.92) 0.686 1.099

#Significant differences before surgery and after surgery. � < 0.05

Group2 : Hyaluronate

TMH (mm)

Mean (SD) Mean (SD) � value OR Mean (SD) � value OR

FBUT(s)
ABUT(s)
TFLL

Pre 16 weeks8 weeks



สรุป
Diquafosol ชวยเพ่ิมความเสถียรของฟลมน้ำตา (Tear film stability)
ในผูปวยที่ผาตัดตอหินชนิดการเจาะรูชองระบายน้ำภายในลูกตา
(Trabeculectomy) ซึ่งใหผลคลายคลึงกับการศึกษาในผูปวยหลังการผาตัด
ตอกระจกจากหลาย ๆ การศึกษากอนหนา อยางไรก็ตาม การผาตัดตอกระจก
และการผาตัดตอหินสงผลตอฟลมน้ำตาท่ีแตกตางกัน ดังน้ันควรมีการศึกษา
ระยะยาวเพ่ิมเติม

การศึกษานี้อาจกลาวไดวายา Diquafosol ชวยเพิ่มความเสถียรของ
ฟลมน้ำตา (Tear film stability) ไดดีกวาน้ำตาเทียม Hyaluronate

จากการวิเคราะหเพ่ิมเติมเพ่ือหาความสัมพันธ (Line regression analysis)
พบวา คา FBUT, ABUT และ TFLL หลังการผาตัดมีความสัมพันธกับการใชยา
Diquafosol อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05)

การใหยา Diquafosol หลังการผาตัดตอหินแบบการเจาะรูชองระบายน้ำ
ภายในลูกตา (Trabeculectomy) ชวยใหพารามิเตอรของฟลมน้ำตา เชน
TMH, FBUT, ABUT และ TFLL ดีขึ้นอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ และมีคา
ABUT ดีกวาการใชน้ำตาเทียม Hyaluronate ในสัปดาหที่ 8 หลังการผาตัด

Liu Q, Cheng W, Liu C, Jin X, Ming S, Zhao D, Feng X. Evaluation of effects of 3% diquafosol ophthalmic solution on preocular tear film stability after trabeculectomy. Int Ophthalmol. 2022;11,1-8. 
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