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                  บทคัดยอ 

บทนํา Tenofovir Disoproxil Fumarate (TDF) เปนหนึ่งในกลุมยาตานเอชไอวีที่สําคัญ ซึ่งไดรับการ

รับรองจากองคการอนามัยโรค โดยแนะนําใหใชในเด็กอายุมากกวา 2 ปขึ้นไป โดยรอยละ 2 ของ

ผูปวยที่ไดรับยา TDF มีรายงานการเกิดการทํางานของไตที่ผิดปกติ แตอยางไรก็ตามอาการไมพึง

ประสงคระยะยาวหลังการไดรับยา TDF ยังไมมีรายงานที่แนชัด 

 

วัตถุประสงค เพื่อศึกษาอัตราการเกิดการทํางานของไตที่ผิดปกติในการรักษาผูปวยเด็กที่ติดเช้ือ     

เอชไอวีและไดรับยา TDF ในคลินิกโรคติดเช้ือภาควิชากุมารเวชศาสตร โรงพยาบาลศิริราชต้ังแตวันที่ 

1 มกราคม พ.ศ. 2551 ถึงวันที่ 31 ธันวาคม พ.ศ. 2561 

 

วิธีการดําเนินการวิจัย เก็บและวิเคราะหขอมูลผูปวยยอนหลังที่ไดรับยาตานเอชไอวีที่มี TDF อยูใน

สูตรยาเปนระยะเวลาอยางนอย 6 เดือน โดยประเมินคาการทํางานของไต เกลือแรในรางกาย และ

ตรวจปสสาวะ ซึ่งผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยวามีการทํางานของไตที่ผิดปกติ คือ พบอัตราการกรองของ

ไตนอยกวา 90 มิลลิลิตร/นาท ีหรืออัตราการกรองของไตลดลงนอยกวารอยละ 25 จากคาเริ่มตน 

หรือคาการทํางานของไตมากกวา 1 มิลลิกรมั/เดซิลิตร 

 

ผลการวิจัย จากผูปวยจํานวน 100 รายที่ไดรับยา TDF คามัธยฐานอายุของผูปวยขณะเก็บขอมูล

เทากับ 20 ป (คาต่ําสุดเทากับ 12 ปและคาสูงสุดเทากับ 28 ป) ระยะเวลาเฉลี่ยที่ไดรับยา TDF 

เทากับ 4.9 ± 2.2 ป พบวาผูปวย 38 รายไดรับการหยุดยา TDF โดยรอยละ 14 ของผูปวยทั้งหมดพบ

การเกิดการทํางานของไตที่ผิดปกติ โดยเมื่อเปรียบเทียบกับกลุมที่ไมพบการทํางานของไตที่ผิดปกติ

แลวพบวา ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติของเพศ ดัชนีมวลกาย ระยะเวลาที่ไดรับยา 

อายุที่เริ่มไดรับยา และขนาดยาที่ไดรับในระยะยาว เมื่อไดรับยาผานไป 5 ป มผีูปวยพบการทํางาน

ของไตที่ผิดปกติเทากับรอยละ 12 และเมื่อเวลาผานไป 7 ป จะพบการทํางานของไตที่ผิดปกติเพิ่มขึน้

เทากับรอยละ 27  

นอกจากนี้ผูปวยที่พบการทํางานของไตที่ผิดปกติทั้งหมดไดรับการหยุดยา TDF มีผูปวย 8 

ราย ภายหลังจากหยุดยาพบวา ผูปวยทั้งหมดกลับมามีคาการทํางานของไตที่ปกติในระยะเวลา 15.9 

เดือน  

สรุป แมวาผูปวยที่ไดรับยา TDF เปนระยะเวลานานจะตรวจพบการทํางานของไตที่ผิดปกติไดไมบอย

นักแตมีความจาํเปนอยางยิ่งในการตรวจติดตามคาการทํางานของไตอยางสม่ําเสมอ เพือ่ผูปวยจะ



ฎ 

 

ไดรับการหยุดยาอยางทันทวงทีเมื่อพบความผิดปกติและเพื่อความปลอดภัยระยะยาวในการใชยา 

TDF 
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Abstract 

 TENOFOVIR-ASSOCIATED NEPHROTOXICITY IN HIV-INFECTED CHILDREN AND 

ADOLESCENT IN ROUTINE PRACTICE” 

 

Introduction: Tenofovir disoproxil fumarate (TDF) is a common backbone drug of 

antiretroviral therapy (ART) approved for use in HIV-infected children age 2 years and 

older. TDF-induced nephrotoxicity was reported in 2% in children. It is unknown if 

nephrotoxicity increased in long-term.  

Objective: To determine TDF-associated nephrotoxicity in HIV-infected children and 

adolescent in routine clinic setting.  

Methods: The renal function, urinalysis, and electrolyte that routinely tested every 6 

months in patients received TDF for at least 6 months were analyzed. Nephrotoxicity 

was defined as glomerular filtration rate (eGFR) < 90 ml/min/1.73m2 or decrease        

≥ 25% of baseline or serum creatinine (Cr) increase to > 1 mg/dl.   

Results: Of 100 patients, median (range) age 20 (12-28) years were received TDF for 

the mean (±SD) duration of 4.9 ± 2.2 years. The median age at the start of TDF was 

14.2 (3-20) years. There were 38 patients stopped TDF, 14 (14%) due to 

nephrotoxicity. Nephrotoxicity risk increased with duration of TDF treatment with the 

calculated rate of 12% at 5 years and 27% at 7 years of treatment. eGFR was 

normalized in 15.9 months after discontinuation in the 8 patients evaluable. Those 

with and without nephrotoxicity were not difference in age of starting TDF, sex, 

duration of treatment, body mass index, and TDF dosing.  

Conclusion: Long-term use of TDF is uncommonly associated nephrotoxicity. Close 

renal monitoring and prompt discontinuing TDF is important to use this drug safely 

over the long-term treatment.  
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