
การศึกษาความชุกและปจจัยเส่ียงที่มีผลกระทบตอการเกิดภาวะหลอดเลือดแดงแข็งใน

ผูปวยที่มีไตอักเสบจากโรคเอสแอลอีที่มีอาการเร่ิมตนตั้งแตวัยเด็ก 
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วัตถุประสงค: เพือ่หาอัตราการเกิด และศึกษาปจจัยเสี่ยงท่ีมีผลตอเกิดภาวะหลอดเลือดแดงแข็ง

ในผูปวยท่ีมีไตอักเสบจากโรค เอสแอลอีท่ีมีอาการเร่ิมตนต้ังแตวัยเด็ก โดยประเมินเทียบจากคา

ปกติของ carotid intima-media thickness (CIMT) ตามชวงอายุ 

วิธีการศกึษา: การศึกษานี้เปนการศึกษานํารองชนิด cross-sectional analytical observation study 

โดยศึกษาในกลุมประชากรผูปวยโรคเอสแอลอีอายุ 20-35 ปและไดรับการวินิจฉัยเปนโรคเอ

สแอลอีกอนอายุ 18 ป และรักษาท่ีโรงพยาบาลศิรริาช  โดยทําการตรวจหา carotid intima-media 

thickness ดวย echocardiography โดยใช standardized protocol วัดขนาด Mean-Max  intima 

media thickness จาก common carotid artery 12 ตําแหนง พรอมกับประเมินขอมูลพื้นฐาน 

ขอมูลปจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะหลอดเลือดแดงแข็ง ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ขอมูลยาท่ี

ใชและขนาดยาสะสม โดย แสดงผลขอมูลท้ังหมดในรูปของคาเฉล่ีย คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

ความถ่ี และคามัธยฐาน และหาความสัมพันธของขอมูล โดยอาศัย univariate และ multivariable 

analysis 

ผลการศกึษา: ในจํานวนผูปวยท้ังหมด 10 ราย คาเฉล่ียของ Mean-Max CIMT ของผูปวยเทากับ 

0.54 mm (อยูในชวง 0.44 - 0.65 mm) คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.05 mm และไมพบผูปวยรายใดท่ี

ตรวจพบ CIMT ≥ 1 mm 

สรุป: การศึกษานํารอง ในผูปวย 10 รายท่ีเขารวมโครงการวิจัยนี้ ไมพบผูปวย Juvenile onset 

SLE ท่ีมีภาวะ subclinical atherosclerosis  
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ABSTRACT 
 

Objective: To evaluate prevalence and risk factors for subclinical atherosclerosis in a 

population of patients with juvenile onset systemic lupus erythematosus (SLE) with lupus 

nephritis determined by carotid intima-media thickness (CIMT) 
 

Material and Method: We conducted a pilot study as a part of cross-sectional analytical 

observation study by recruiting 20 to 35-year-old patients with juvenile-onset SLE, who were 

diagnosed before 18 years of age and treated at Siriraj hospital. All subjects underwent 

measurements of carotid intima-media thickness by echocardiography. We defined subclinical 

atherosclerosis by CIMT ≥ 1 mm. A standardized protocol was used to assess the thickness of 

the bilateral common carotid arteries and the mean maximal IMT of 12 segments. 

Demographic data, SLE-related atherosclerosis risk factors, medications, and traditional risk 

factors for atherosclerosis were gathered. Data were presented in means, medians, modes and 

standard deviations. Univariable analysis identified potential associations with CIMT, which 

were examined in multivariable linear regression modeling and reported in descriptive 

statistics. 
 

Results: Ten patients participated in this study. The average Mean-Max CIMT was 0.54 mm 

(range 0.44 - 0.65 mm, SD = 0.05 mm) and none of the subjects had CIMT ≥ 1 mm 
 

Conclusion: Of the 10 patients with juvenile-onset SLE in our pilot study, none had 

subclinical atherosclerosis. 
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