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ภาวะ Portal vein thrombosis (PVT) พบไดน้อ้ยมากแต่

เป็นอาการแสดงทางคลนิิกของผูป่้วยกลุม่โรค antiphospholipid 

syndrome (APS) ทีม่กีารพยากรณโ์รคไมด่ ีคณะผูท้ �ำการวจิยัได ้

ท �ำการศึกษาแบบ case-control study โดยกลุม่ case คอืกลุม่

ผูป่้วยทีม่ภีาวะ APS associated PVT (APS-PVT) (จ�ำนวน 34 

ราย)  ส่วนกลุ่ม control คอืกลุม่ผูป่้วยทีม่ภีาวะ APS แต่ไมม่ ี

PVT (จ�ำนวน 68 ราย) ในอตัราส่วน 1 : 2 เพือ่มองหา ปจัจยั

ทีส่มัพนัธก์บั PVT โดยใช ้multivariate logistic regression 

analysis พบวา่ thrombocytopenia (OR 6.4, 95%CI: 1.561-

26.218, p = 0.01), hypersensitive c-reactive protein > 3 

mg/L (OR 4.57, 95%CI: 1.426-14.666, p = 0.011), anti 

β2GPI positive (OR 5, 95%CI: 1.816-13.772, p = 0.002) 

และ aPL double-positive (OR 4.08, 95%CI: 1.312-12.429, 

p = 0.013) เป็นปจัจยัทีส่มัพนัธอ์ย่างมนียัส�ำคญัทางสถติกิบัภาวะ 

PVT ในผูป่้วย APS ดงัแสดงใน Table 1
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Table 1  Univariate and multivariate logistic regression analyses ส�ำหรบัตวัแปรท�ำนาย (variables predictive) ของ 

PVT ในกลุม่ผูป่้วย APS
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เมือ่ดูวธิกีารรกัษากบัการพยากรณโ์รคในกลุม่ผูป่้วย APS ที่

ม ีPVT จาก survival analysis พบวา่ ผูป่้วยทีไ่ดร้บัยาตา้นลิม่

เลอืดจ�ำนวน 29 ราย มอีตัราเกดิ re-canalization สูงกวา่และ

การพยากรณ์โรคดกีวา่ผูป่้วยทีไ่มไ่ดร้บัยาตา้นลิม่เลอืดจ�ำนวน 5 

ราย โดยเฉพาะอย่างยิง่กลุม่ผูป่้วยจ�ำนวน 16 รายทีไ่ดร้บัยาตา้นลิม่

เลอืดอย่างมปีระสทิธภิาพ (คอืไดร้บัยาตา้นลิม่เลอืดอย่างรวดเรว็

Figure 1  Difference of accumulated re-canalization rate between groups receiving effective anticoagulation 

(n = 16) and not (n = 18). 

และเพยีงพอ โดยรกัษาค่าระดบั INR อยู่ที ่2-3) เป็นระยะเวลา

นาน 6 เดอืน จะมอีตัรา re-canalization สูงกวา่ และมอีตัราตาย

ต�ำ่กวา่อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิดงัแสดงใน Figure 1
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