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 พีรอาจ  ศักดิสิ์ทธ์ิวิวัฒนะ 
                 โรคขออักเสบเร้ือรังในเด็กเปนปญหาท่ีสําคัญท่ีทําใหเกดิความพิการทางการเคล่ือนไหว  อยางถาวร และมีผล
ตอคุณภาพชีวติเปนอยางมาก แมวาจะเปนโรคท่ีพบไดไมบอย ประเทศไทยมีผูเช่ียวชาญทางโรคนี้นอย และยังขาดการดูแล
รักษาอยางตอเนื่องและจริงจงั จึงยังไมมีขอมูลการศึกษาในประเทศไทย  การศึกษานี้รวบรวมขอมูลของผูปวยในเวลา 3 ป
ตั้งแต มกราคมป พ.ศ. 2543  ถึงธันวาคม 2545 เพื่อศึกษาถึงระบาดวิทยา อาการ อาการแสดงของโรค และผลการตรวจทาง
หองปฏิบัติการ ตลอดจนผลการรักษาโดยรวบรวมขอมูลจากแฟมหนวย  Rheumatology ของภาควิชากุมารเวชศาสตร 
โรงพยาบาลศิริราช พบวามีผูปวยทั้งหมดท่ีไดรับการวนิจิฉัยวาเปน Juvenile Idiopathic Arthritis (JIA) ในชวงเวลา
ดังกลาวจํานวน 66 คน ซ่ึงแบงเปนกลุมตางๆได 7 กลุมตาม  International League of Associations for Rheumatology 
(ILAR) เม่ือมาวิเคราะหทางสถิติและเปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมดวยวิธี Chi-square test และใช Kruskal-
Wallis test แลวพบวา   

ระบาดวิทยา : เปนเพศชาย 40 คน (60.6%) เปนเพศหญิง 26 คน (39.4%)  ชนิด systemic onset JIA พบมากท่ีสุด 35 คน ( 53%) 

Enthesitis JIA พบอันดับ 2 จาํนวน 11 คน (16.7%) อันดับถัดไปเปน Oligoarticular JIA persistent 9 คน (13.6%) Polyarticular JIA 

RF negative  4 คน (6%) Polyarticular JIA RF positive 3 คน (4.5%) และ Oligoarticular JIA extended 1 คน ( 1.5%) ไมพบชนดิ 
Psoriatic arthritis เลย อายุท่ีเร่ิมมีอาการในกลุม Oligoarticular JIAคือ  5.3 ปซ่ึงนอยท่ีสุดและแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
กับกลุมอ่ืนๆ  และพบวากลุม Enthesitis JIA อายุเม่ือเร่ิมมีอาการมากท่ีสุดคือ 9.5 ป สัดสวนเพศหญิงตอเพศชาย ไมพบมี
ความแตกตางกัน ในแตละกลุมโรค  

อาการและอาการแสดง  : ไข และ ตับโต พบเฉพาะในกลุมชนิด  Systemic onset JIA (SoJIA) และแตกตางอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติกับ กลุมอ่ืน ไมพบมี uveitis รวมดวยเลย  พบมีการอักเสบของขอมือ ขอเทา มากกวาขออ่ืนๆ สวนใน 
Oligoarticular  JIA persistent  พบมีการอักเสบของขอเทาและขอเขามากกวาขออ่ืนๆ  Polyarticular JIA RF positive และ
Polyarticular JIA RF negative พบมีการอักเสบของขอมือ ขอเทามากท่ีสุด และแตกตางจากกลุมอ่ืนๆ  อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ 

การตรวจทางหองปฏิบตัิการ : ตรวจเลือดพบวากลุม SoJIA มี Hemoglobin, Hematocrit และ ESR ผิดปกติและแตกตาง
จากกลุมอ่ืนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ANA positive พบสูงถึง 100% และ 50%  ใน Polyarticular RF positive และ RF 
negative ตามลําดับซ่ึงแตกตางอยางมีนยัสําคัญทางสถิติจากกลุมอ่ืน 

การติดตามการรักษา : จากการติดตามผูปวย JIA เปนเวลา 2 ป พบวาแนวโนมการดําเนินโรค มีลักษณะใกลเคียงกนั คือมี
การกําเริบเปนพักๆ จํานวนขอท่ีอักเสบในกลุม SoJIA และ Enthesitis JIA มากข้ึน ชนิดของยาท่ีใชควบคุมอาการลดลงใน
การติดตามผูปวยทุกกลุม 

สรุป :  JIA เปนโรคขออักเสบเร้ือรังท่ีมีอาการและอาการแสดงกวางขวางพบไดในเด็กทุกอายุ แลวแตชนิดของ JIA  มีการ
อักเสบของขอไดทุกแหงแตกตางกันบางในแตละกลุมของ JIA การตรวจทางหองปฏิบัติการ แสดงถึงความรุนแรงและ
เร้ือรังของโรคสามารถใชเปนตัวตดิตามผลการรักษา รวมกับอาการแสดงทางคลิลิกได สามารถควบคุม รักษาอาการได
ดวยยาแตตองไดรับติดตอกนัเปนเวลานาน 



JUVENILE IDIOPATHIC ARTHRITIS IN CHILDREN :  SIRIRAJ’S EXPERIENCE   
Peera-ard   Saksitvivatana 

Juvenile idiopathic arthritis (JIA) is the main cause of motion disability in children. Although JIA 
is not a common disease, its impacts are significant especially in young children. In Thailand, lack of 
proper knowledge and skills in general practitioner and pediatrician to diagnose and manage appropriately 
result in irreversible damage in joints which are involved .There was a few studies conducted in Thailand 
regarding to this problem. This study recruited every JIA patient who was diagnosed during  January 2000 
to December 2002 at division of Rheumatology, Department of Pediatrics , Siriraj Hospital, Bangkok, 
Thailand. Patients were divided into 7 groups, according to the International League of Associations for 
Rheumatology (ILAR). Demographic data ,clinical manifestations, laboratory test ,treatment and follow up 
data were studied. Statisfical analysis, Chi-square test and Kruskal-wallis test were used to analyse data . 
Epidemiology: There were 66 patients diagnosed JIA . Forty cases were male (60.6%) and 26 were female 
(39.4%). Systemic onset JIA (SoJIA) was the main diagnosis , 35 cases (53%). Enthesitis JIA was the 
second most common group 11 cases (16.7%). Oligoarticular JIA persistent was found in 9 cases (13.6%). 
Polyarticular JIA RF negative and Polyarticular JIA RF positive were found in 4 cases(6%) and 3 
cases(4.5%), respectively. Oligoarticular JIA extended was diagnosed in 1 case (1.5%) . However, 
psoriatic arthritis was not found in this study. Oligoarticular JIA was found at mean age of 5.3 years , 
which was the youngest and significantly different from the other groups. On the other hand, enthesitis JIA 
was found at mean age of 9.5 years , which was the oldest compare to other groups. There was no 
significant difference in gender among groups of JIA.  
Signs and Symptoms:  Fever and hepatomegaly were common manifestations in patients with SoJIA. 
Uveitis was found only in  Enthesitis. Joints involvement  in SoJIA were mainly wrist and ankle joints. 
Patients with Oligoarticular JIA persistent showed predominantly involvement of ankle and knee joints 
when compared to other groups. Wrist joint and ankle joint involvement were found common in 
Polyarticular JIA RF positive and Polyarticular JIA RF negative.    
Laboratory Results:  Complete blood count showed that hemoglobin and hematocrit were significantly lower in SoJIA. 
ESR was also higher in SoJIA , ANA was positive 100% and 50%  in polyarticular RF positive and RF negative, 
respectively.  
Follow-up: In followed up period of 2 years, clinical course in every type of JIA was similar .  Joint involvement could 
be off and on . The number of joint involvement  was increased in SoJIA . However, the number of medications used 
were decreased with follow up period. 
Conclusion  :  Juvenile idiopathic arthritis is an uncommon chronic disease. Clinical manifestation and age group were 
vary among groups of JIA. There was no specific signs and symptoms as well as laboratory tests to diagnose JIA . Long 
term medication were necessary for suppression of symptoms in most of the patients. 
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