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ต้อเนื�อ

• ตอ้เนื"อ (Pterygium) มีรากศพัทม์าจากภาษากรีก 
“pterygos” แปลวา่ปีกนกขนาดเลก็ เนื3องจากรูปร่างของ
ตอ้เนื"อมีลกัษณะเป็นรูปสามเหลี3ยมคลา้ยปีกนก
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ตอ้เนื"อ
• ตอ้เนื"อเป็น fibrovascular tissue ที3เจริญเติบโตมาจากชั"นเยื3อ

ตาขาวเขา้ไปบนกระจกตา

• มกัเกิดในแนวนอน (horizontal meridian) บริเวณ palpebral 
fissure และมกัเกิดทางดา้นหวัตา

ระบาดวิทยา

• ตอ้เนื"อเป็นโรคที3พบไดบ้่อย                                                       
ความชุกทั3วโลกประมาณ 1-25% ขึ"นอยูก่บัประชากรที3ศึกษา 

• มกัพบในประเทศเขตร้อน “Pterygium zone” - ละติจูด 40 องศา
เหนือและใตเ้ส้นศูนยสู์ตร
- ความชุก 22% ใน pterygium zone
- ความชุกไม่เกิดน 2% นอก pterygium zone

Lei L, Jingyang W, Jin G, Zhe Y, Desheng H. Geographical prevalence and risk factors for 
pterygium: a systematic review and meta-analysis. BMJ Open 2013.

Hilgers J. Pterygium: its incidence, heredity and etiology. Am J Ophthalmol 50: 635-644, 1960. 
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พยาธิสรีรวิทยา
• จากหลายๆการศึกษาพบวา่การเกิดตอ้เนื"อสัมพนัธ์กบั UV-

B ซึ3งทาํใหมี้การเจริญผดิปกติของ limbal epithelium ลุกลํ"า
เขา้มาในกระจกตา และมีเยื3อตาและเส้นเลือดตามเขา้มา 
และสามารถบุกรุกเขา้ไปในชั"น Bowman ของกระจกตาได ้

พยาธิสรีรวิทยา
• Role of UV : two-stage hypothesis

1) ระยะเริ3มตน้ และมีการทาํลาย limbal corneal-
conjunctival epithelial barrier

2) ระยะการเจริญและลุกลามของตอ้เนื"อ
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พยาธิสรีรวิทยา
1) ระยะเริ3มตน้: “Albedo hypothesis”
• แสงที3เเขา้ตาจากดา้นขา้งจะถูกกระจกตารวม focus แสง

ซึ3งมีความเขม้เพิ3มขึ"น 20 เท่าไปที3 limbus อีกฝั3ง ซึ3งมกั
เป็นดา้นหวัตา

พยาธิสรีรวิทยา

• UVA และ UVB ทาํใหเ้กิด active free radicals (Fenton 
reaction) ไปทาํลาย macromolecule

• เกิดการทาํลาย basal epithelial cells ที3ตาํแหน่งนั"นๆ ซึ3งเป็น
การทาํลาย limbal barrier ของกระจกตา
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พยาธิสรีรวิทยา

2) ระยะการเจริญและลุกลามของตอ้เนื"อ: 
• Cytokines และ growth factors (FGF, PDGF, TGF-β, 

TNF-α) ทาํให ้fibroblast แบ่งตวั เกิดการอกัเสบ และ
การงอกของเส้นเลือด
• มีการสร้าง matrix metalloproteinase (โดยเฉพาะ MMP-

9) ซึ3งทาํใหเ้กิดการทาํลายชั"น Bowman ของกระจกตา

พยาธิสรีรวิทยา
• ปัจจยัอื3นนอกเหนือจาก UV ที3อาจเป็นสาเหตุใหเ้กิดตอ้เนื"อ

ได ้เช่น 
� ภาวะแวดลอ้ม: อากาศแหง้ ฝุ่ น ภาวะตาแหง้
� Microtrauma
� ภาวะกระจกตาขาดออกซิเจน (hypoxia)
� การติดเชื"อ HPV
� HLA antigen expression ที3ผดิปกติ
� Immunology: IgE กระตุน้การหลั3งสารจาก mast cells
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อาการ
• อาจไม่มีอาการ และตรวจพบโดยบงัเอิญ

• เคืองตา ไม่สบายตา

• ตาแดงเป็นๆหายๆ จากการอกัเสบของตอ้เนื"อ

• การมองเห็นลดลงจาก
� ตอ้เนื"อบดบงัรูม่านตา 
� ภาวะสายตาเอียงมาก (with-the-rule) มกัเกิดในตอ้เนื"อ

ขนาดใหญ่กวา่ 3.5 มิลลิเมตร

ลกัษณะของตอ้เนื"อ (Morphology)

• ตอ้เนื"อสามารถแบ่งไดเ้ป็น 4 ส่วน ดงันี"
A. Cap
B. Head 
C. Neck
D. Body/Tail

D
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ลกัษณะของตอ้เนื"อ (Morphology)

• ตอ้เนื"อสามารถแบ่งไดเ้ป็น 3 ส่วน ดงันี"
A. Cap - เป็นส่วนปลายสุดบนกระจกตา

(apex) ประกอบดว้ย fibroblast เป็น
ส่วนใหญ่ ซึ3งมกับุกรุกถึงชั"น 
Bowman’s membrane มีลกัษณะเป็น 
opaque spots (Fuch’s spots) ซึ3งเป็น
ตวับ่งบอกถึงการ progression

D

ลกัษณะของตอ้เนื"อ (Morphology)

• Stocker’s line คือ iron deposit ในชั"น basal layer ของ 
corneal epithelium อยูป่ลายสุดของตอ้เนื"อ เป็นตวับ่งบอก
วา่เป็นภาวะเรื"อรัง
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ระดบัความรุนแรงของตอ้เนื"อ (Grading)
แบ่งตามการลกุลามบนกระจกตา

• Grade 1: ปลายตอ้เนื"ออยูกึ่3งกลางระหวา่ง limbus และขอบ pupil

• Grade 2: ตอ้เนื"อลุกลามจนถึงขอบ pupil

• Grade 3: ตอ้เนื"อลุกลามขา้ม pupil

Sejal Maheshwari. Pterygium-induced corneal refractive changes. Indian Ophthalmol. 2007.

ระดบัความรุนแรงของตอ้เนื"อ (Grading)
แบ่งตามแนวโน้มการลกุลามของต้อเนื�อ

• Progressive pterygium: เป็นตอ้เนื"อที3
หนา fleshy มีเส้นเลือดมาก และมี 
opaque infiltrate (cap) ที3หวัของตอ้
เนื"อ

• Non-progressive pterygium: เป็นตอ้
เนื"อที3บาง ดู atrophy มีเส้นเลือดนอ้ย 
และมกัพบ Stocker’s line

Subramaniam R. Pterygium: A Review. e Journal of Ophthalmology. 2008.
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(A) simultaneous nasal and temporal pterygium, (B) quiescent nasal pterygium,    
(C) inflammatory nasal pterygium, (D) inflammatory temporal pterygium

สิ3งที3ตอ้งตรวจในผูป่้วยตอ้เนื"อ

1. ตาํแหน่ง: nasal or temporal

2. Laterality: ตอ้เนื"อจริงมกัเป็น 2 ขา้ง ตอ้เนื"อเทียมมกัเป็นขา้งเดียว

3. Progression

4. Extent: ดูวา่มีการบดบงัรูม่านตาหรือไม่

5. Subepithelial deposit ที3หวัของตอ้เนื"อ บ่งชี" ถึงแนวโนม้การ progress

6. Stocker’s line บ่งชี"วา่ไม่ค่อย progress
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สิ3งที3ตอ้งตรวจในผูป่้วยตอ้เนื"อ

7. การกลอกตาวา่มีการกลอกตาไม่สุด จากการดึงรั" งของตอ้เนื"อหรือไม่

8. การอกัเสบของตอ้เนื"อ

9. การบางตวัของกระจกตา ในกลุ่มผูที้3เป็นตอ้เนื"อชนิดเกิดซํ"า เพื3อ
ประเมินความเสี3ยงก่อนการผา่ตดั

10. กรณีวางแผนใช ้conjunctival autograft: ประเมิน bulbar conjunctiva 
ดา้นบน และดูความเสี3ยงต่อการเกิดตอ้หินในอนาคต

ตอ้เนื"อจริงและตอ้เนื"อเทียม

• ตอ้เนื"อเทียม (pseudopterygium) 
เกิดจากการอกัเสบของกระจกตา 
อาจเนื3องมาจาก chemical burn, 
กระจกตาทะลุ หรือกระจกตาติดเชื"อ
เป็นระยะเวลานาน ทาํใหเ้กิก
กระบวนการซ่อมแซมโดย 
conjunctiva บุกลุกเขา้มาในกระจก
ตา
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ตอ้เนื"อจริงและตอ้เนื"อเทียม
• ขอ้แตกต่างของ pseudopterygium จากตอ้เนื"อจริง
� ประวติัการอกัเสบของตา

� พบในตาขา้งเดียว

� ตาํแหน่งไม่ไดอ้ยูใ่นแนว horizontal                                                    
meridian

� รูปร่างไม่เป็น wing shape

� ไม่ลุกลามมากขึ"น

� สามารภใช ้probe แทงผา่นใต ้neck                                                        
ของเนื"อเยื3อได้

พยาธิวิทยา

• Elastotic degeneration ของ collagen
- มีการแตกตวัของสาย collagen ใน corneal stroma
- basophilic deposit ในชั"น substantia propia
- elastin dystrophy
- mast cells มีจาํนวนเพิ3มขึ"น
- goblet cells hyperplasia
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พยาธิวิทยา

• การเปลี3ยนแปลงในชั"น epithelium: hyperkeratosis, parakeratosis, 
acanthosis

• มีการแบ่งตวัของ fibrovascular

• มีการทาํลายชั"น Bowman’s membrane ของกระจกตา

• ยอ้มติดสี immunohistochemical (MMP)

พยาธิวิทยา

Globlet cells hyperplasia Prominent feeder vessel

Elastotic changes Inflammatory cell infiltrates
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การรักษา

1. การรักษาแบบไม่ผา่ตดั

2. การผา่ตดั

การรักษาแบบไม่ผา่ตดั (Medical therapy)

• สังเกตอาการในผูป่้วยที3ไม่มีอาการ

• แนะนาํการใส่แวน่ป้องกนัรังสี UV ในผูที้3ตอ้งทาํงานกลางแจง้

• ยาที3ใชใ้นผูที้3มีอาการ
� การใชน้ํ"าตาเทียม เพอ่ลด environmental microtrauma
� ยา steroid หยอดตา เพื3อลดการอกัเสบ
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การผา่ตดั (Surgical therapy)
ขอ้บ่งชี"ของการผา่ตดั
1. ทาํใหเ้กิดภาวะสายตาเอียง irregular astigmatism

2. ตอ้เนื"อลุกลามจนบดบงัการมองเห็น

3. มีการดึงรั" งจนไม่สามารถกลอกตาไดสุ้ด และทาํใหเ้กิดภาพซอ้น

4. มีการอกัเสบของตอ้เนื"อซํ" าๆ

5. ทาํใหเ้กิดอาการระคายเคืองตาเรื"อรัง

6. ปัญหาดา้น cosmetic

7. สงสยัภาวะ metaplastic changes (rarely)

Absolute

Relative

การผา่ตดั (Surgical therapy)

1. Bare sclera method
• เชื3อวา่ epithelial cells จาก conjunctiva รอบขา้งจะโตขึ"นมาปิด 

sclera และเป็นตวัป้องกนัการเกิดตอ้เนื"อซํ" า
• อตัราการเกิดซํ"าประมาณ 40-75% (สูงสุด)

2. Excision with simple closure
• เหมาะกบัตอ้เนื"อขนาดเลก็
• อตัราการเกิดซํ"าประมาณ 40-60%



22/03/59

15

การผา่ตดั (Surgical therapy)

3. Transplantation of pterygium: ทาํในกลุ่มตอ้เนื"อที3เกิดซํ" า หรือตอ้
เนื"อขนาดใหญ่ ปัจจุบนัไม่นิยมทาํ

� Mac Reynold’s operation: เลาะหวัตอ้เนื"อออกจากกระจกตา และ
นาํไปเยบ็ไวใ้ตเ้ยื3อตาดา้นล่าง

การผา่ตดั (Surgical therapy)

3. Transplantation of pterygium: 
� Spaeth’s rotation: ตดัตอ้เนื"อที3ลอกออกเป็นรูปสี3เหลี3ยม แลว้นาํไป

เยบ็ปิดบน sclera ทีวา่ง โดยหมุนแนวตอ้เนื"อ 90 องศา
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การผา่ตดั (Surgical therapy)

4. Sliding conjunctival flap: อตัราการเกิดซํ" าประมาณ 40-60% 
� L-shaped incision � “Merest sclera”

การผา่ตดั (Surgical therapy)

4. Sliding conjunctival flap: อตัราการเกิดซํ" าประมาณ 40-60% 
� Rotational flap – U-shaped incision
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การผา่ตดั (Surgical therapy)

5. Conjunctival autograft:
• ใช ้conjunctiva ผูป่้วยเองมาคลุมแผลที3ลอกตอ้เนื"อออก และยงัมี 

limbal stem cells ที3ปกติมาป้องกนัเยื3อตาลุกลามเขา้ไปบนกระจก
ตา � ลออตัราการเกิดซํ"าของตอ้เนื"อ 

การผา่ตดั (Surgical therapy)

5. Conjunctival autograft:
• เตรียม graft จากเยื3อตาดา้นบน ใหมี้ขนาด

ใหญ่กวา่แผล 0.5-1 มิลลิเมตร ลอก 
Tenon’s ออกจาก graft

• วางดา้น limbus ของ graft ตรงฝั3ง limbus
ของแผล

• อตัราการเกิดซํ"าประมาณ 2-5%
• ภาวะแทรกซอ้น - graft บวม, dellen, 

epithelial cyst
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การผา่ตดั (Surgical therapy)

6. Amniotic membrane or mucous membrane transplantation:
• ใชก้รณีมีการสูญเสียเยื3อตามาก หรือตอ้งการเกบ็เยื3อตาดา้นบนไว ้

หรือใชซ่้อมแซม fornix
• อตัราการเกิดซํ"า 3-64%

ขั"นตอนการผา่ตดั

1. Anaesthesia

� Topical eyedrop + subconjunctival injection
- 1% xylocain with adrenaline

� Peribulbar block
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ขั"นตอนการผา่ตดั
2. Dissection

- อาจเริ3มลอกจาก head หรือ body 
ของตอ้เนื"อ โดยพยายามเกบ็ 
conjunctiva ไวใ้หม้ากที3สุด
- ลอกส่วนที3เหลือติดบนกระจกตา 

โดยใช้ hockey-stick knife และ 
15 Bard-Parker blade

ขั"นตอนการผา่ตดั
3. Remove Tenon’s capsule

� ใช ้blunt Westcott scissors 
เลาะแยก conjunctiva ออก
จาก Tenon’s capsule ขา้งใต้

� ตดั Tenon’s capsule ออก 
โดยระวงั rectus muscle

� เลาะเศษตอ้เนื"อที3บริเวณ 
limbus ดว้ย blade
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ขั"นตอนการผา่ตดั
4. การเตรียม conjunctival autograft

� วดัขนาดบริเวณที3ลอกตอ้เนื"อออกไป
� กาํหนดตาํแหน่งบริเวณ bulbar                                             

conjunctiva ดา้นบนที3จะเลาะทาํ                                                     
graft โดยวดัขนาดใหใ้หญ่กวา่ sclera                                                
ที3จะวาง graft ประมาณ 0.5-1 มิลลิเมตร (อาจใช ้
conjunctiva ดา้นล่างได ้ในกรณีที3ตอ้งการเกบ็ดา้นบนไว ้
หรือมีผงัพืดที3ดา้นบนมาก)

ขั"นตอนการผา่ตดั
4. การเตรียม conjunctival autograft

� แยก conjunctiva ออกจาก Tenon’s
capsule ขา้งใตจ้นถึง limbus ใหไ้ด้
conjunctiva ที3บางที3สุด โดยระวงั
ไม่ใหเ้กิด button-hole

� หลีกเลี3ยงการจี"บน graft
� เลื3อน graft มาบนกระจกตาดว้ย 

non-toothed forceps โดยหา้มยก 
graft 
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ขั"นตอนการผา่ตดั
4. การเตรียม conjunctival

autograft

� เลื3อน graft มาวางบน sclera ที3
เตรียมไว ้ใหด้า้น limbus ของ 
graft มาอยูด่า้น limbus ของแผล

� เยบ็ graft ดว้ย nylon 10-0 หรือ 
vicryl 8-0 โดยเยบ็ fix 4 มุมให้
ติดกบั episclera

� อาจเยบ็ดา้นที3ติดกระจกตาเพิ3ม
อีก 2-4 stiches

ขั"นตอนการผา่ตดั
5. การ fix graft

� 10-0 Nylon
� 8-0 Vicryl
� Fibrin glue  (not approved by FDA)
- ลดระยะเวลาการผา่ตดั (-17.16 นาที, P<0.001) และลดอตัรา

การเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ (OR 0.33, P=0.004) เมื3อเทียบกบัการเยบ็ 
อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ โดยไม่มีภาวะแทรกซอ้นที3เพิ3มขึ"น

Pan HW, Zhong JX, Jing CX. Comparision of fibrin glue versus suture for conjunctival autografting in pterygium surgery: a 
meta-analysis. Ophthalmol. 2011 Jun;118(6):1049-54
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Adjunctive therapy
• วตัถุประสงค:์ ลดอตัราการเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ

1. Corticosteroids: subconjunctival triamcinolone acetonide
- intermediate-acting steroid
- มีระยะเวลาออกฤทธิ� นาน 15-21 วนั
- ลดการอกัเสบหลงัการผา่ตดั 
- อตัราการเกิดซํ" าของตอ้เนื"อนอ้ยกวา่กลุ่มที3ไม่ไดฉี้ดยา 

แต่ไม่มีความแตกต่างอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (P=0.47)

Kheirkhah A, Nazari R, Ghassemi H, Behrouz MJ, Raju VK. Effects of intraoperative steroid injection on the outcome of 
pterygium surgery. Eye. 2013;27:906-914. 

Adjunctive therapy
2. Mitomycin C (MMC)
- มีคุณสมบติัเป็น antibiotic และ antineoplastic

- ยบัย ั"งการสร้าง DNA � ยบัย ั"งการสร้างพงัผดื
- ขนาดที3ใช:้ 0.2-0.4 mg/ml วางบน  

episcleara  ไม่เกิน 2 นาที
- ภาวะแทรกซอ้น: แผลปิดชา้, dellen                                                       

ของ sclera, aseptic scleral necrosis,                                                  
sclera และกระจกตาติดเชื"อ

- อตัราการเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ <10% Scleral dellen with 
impending perforation
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Adjunctive therapy

3. 5-fluorouracil (5-FU)
- Pyrimidine analogue มีคุณสมบติัเป็น antiproliferative

- ยบัย ั"งการสร้าง thymidylate � ยบัย ั"งการ DNA
- ยบัย ั"ง cells เฉพาะใน synthetic phase
- ใชข้ณะผา่ตดั หรือฉีดใตเ้ยื3อตาหลงัผา่ตดั
- ภาวะแทรกซอ้น: คลา้ย MMC

Adjunctive therapy

4. Cyclosporine
- immunosuppressive drug
- ขนาดที3ใช:้ 0.05% หยอดหลงัการผา่ตดั 3 เดือน
- ค่อนขา้งปลอดภยัและมีประสิทธิภาพ
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Adjunctive therapy
6. Beta radiation
- ตน้กาํเนิดรังสีจาก strontium/yttrium-90
- ยบัย ั"งการแบ่งตวัของ cells
- 15 Gy single หรือ divided doses
- ภาวะแทรกซอ้น: corneal/scleral necrosis, 

endophthalmitis
- อตัราการเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ 4-35% 

Adjunctive therapy
7. Bevacizumab
- ยบัย ั"งการสร้างเส้นเลือด (neovascularization)
- ยบัย ั"งการลุกลามและลดการเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ
- ภาวะแทรกซอ้น: มีผลต่อการทาํงานของหวัใจและ

หลอดเลือด
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การดูแลรักษาหลงัผา่ตดั

• ปิดตาแน่น (pressure patch) 1-2 วนั หรืออาจใช ้bandage 
contact lens โดยใส่ไม่เกิน 2 สัปดาห์

• หลีกเลี3ยงแสงแดด แนะนาํใหใ้ส่แวน่กนัแดด

• Topical steroid อยา่งนอ้ย 4-6 สัปดาห์ และค่อยๆลดความถี3
ในการหยอดลง ปรับตามระดบัการอกัเสบของตา

การดูแลรักษาหลงัผา่ตดั

• Topical antibiotics 1 สัปดาห์

• นํ"าตาเทียม อาจใหต่้อเนื3อง 3 เดือน

• นดัตรวจติดตามอยา่งนอ้ยที3 1 วนั, 7 วนั และ 1 เดือนหลงัผา่

• การสมานของแผลจะสมบูรณ์ช่วง 6-8 สัปดาห์หลงัผา่ตดั
- ค่าความโคง้กระจกตาคงที3พอที3จะผา่ตดัตอ้กระจกได้
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ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั

ในระหวา่งการผา่ตดั (Intraoperative)
� กระจกตาหรือ sclera ทะลุ
- การลอกเนื"อเยื3ออกลึกเกินไป
- pseudopterygium

� Rectus muscle disinsertion
- ตอ้เนื"อที3เป็นซํ" าและรุนแรง

ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั
หลงัการผ่าตัดระยะแรก (Early postoperative)

� Sub-graft hemorrhage
� Graft บวม 
• พบบ่อย ในช่วง 1 สัปดาห์

แรกหลงัผา่ตดั
• อาจสัมพนัธ์กบัการเกิด dellen

� Graft หดตวั (contraction)
• ใช ้graft ขนาดเล็กเกินไป
• มีโอกาสทาํใหเ้กิด granuloma ได ้

และเพิ3มโอกาสการเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ
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ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั
หลงัการผ่าตัดระยะแรก (Early postoperative)
� Graft necrosis
• เกิดจากวาง graft กลบัดา้น

� ไหมหลุด
� แผลสมานชา้
• โดยเฉพาะการใช้ mitomycin C,                                                

ในผูที้3มี limbal stem cell insufficiency,                                                  
ตอ้เนื"อขนาดใหญ่ หรือในผูสู้งอายุ

ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั
หลงัการผ่าตัดระยะแรก (Early postoperative)

� Dellen
� Conjunctival granuloma
• พบไดบ้่อยกวา่ใน bare sclera technique และ

ผูป่้วยอายนุอ้ย
• รักษาโดยการเพิ3ม steroid หยอด หรือผา่ตดักรณี

ไม่ตอบสนองต่อยา
� Inclusion cysts
� การติดเชื"อ
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ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั
หลงัการผ่าตัดระยะหลงั (Late postoperative)

� การเกิดพงัผดืที3 donor site
� เกิดพงัผดืใตเ้ยื3อตา ถา้เป็นมากอาจทาํให้

กลอกตาไม่สุดและเกิดภาพซอ้นได้
• เกิดในกรณีที3ผา่ตดัเนื"อเยื3อเป็นบริเวณ

กวา้ง และเกิด symblepharon
ตามมา
• หรือมีการบาดเจบ็ต่อ rectus muscle 

ระหวา่งผา่ตดั

ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั
หลงัการผ่าตัดระยะหลงั (Late postoperative)

� ความดนัตาสูงจากการใชย้า steroid
� Astigmatism และแผลเป็นบนกระจกตา
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ภาวะแทรกซอ้นจากการผา่ตดั
หลงัการผา่ตดัระยะหลงั (Late postoperative)
� Surgically induced necrotizing scleritis

(SINS) – very rare
• มกัพบเมื3อมีการใช ้mitomycin C 

ร่วมตอนผา่ตดั
• รักษาดว้ย high dose steroid, 

immunosuppression และอาจตอ้ง
ผา่ตดัทาํ scleral patch graft

� การเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ (recurrence)

การเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ (Recurrence)

• ปัจจยัเสี3ยง
- อายนุอ้ย (นอ้กวา่ 40 ปี)
- เพศชาย
- fleshy pterygium
- ประวติัเคยเกิิดซํ" ามาก่อน

Tan DT et al. Effect of pterygium morphology on pterygium recurrence in a controlled trail comparing 
conjunctival autografting with bare sclera excision.  Arch Ophthalmol. 1997;115(10):1235-40.



22/03/59

30

การเกิดซํ" าของตอ้เนื"อ (Recurrence)

• การป้องกนัการเกิดซํ" า
- หลีกเลี3ยงการจี"มากๆ
- ตดั Tenon’s capsule และเนื"อเยื3อพงัผดืออกใหห้มด
- การใช ้graft
- การเยบ็ graft ใหติ้ดแน่นกบั sclera และขอบ graft สบพอดีกบั

ขอบ conjunctiva
- การใช ้mitomycin C ร่วมตอนผา่ตดั
- การฉีด triamcinolone หรือ 5-FU ใตเ้ยื3อตาหลงัผา่ตดั
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