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ปัญหารอยคล้้าบริเวณรอบดวงตา (dark rings/dark circles under the eyes) เป็นปัญหาทางสุขภาพ

ผิว พบได้ในคนทุกเพศทุกวัย และทุกเชื้อชาติ น้ามาซึ่งการหมดความมั่นใจ ลักษณะรอยคล้้าจะเป็นปื้นสี

ด้าหรือน้้าเงินปนเขียว ใต้ตาทั้ง 2 ข้าง ท้าให้ใบหน้าดูอิดโรย มีการศึกษาถึงสาเหตุรอยคล้้าใต้ตาไม่มากนัก 

รวมถึงไม่มีการรักษาที่เป็นมาตรฐาน และมีประสิทธิผลในการลดรอยคล้้าได้ดี 

สาเหตุของการมีสีผิวคล้้าบริเวณรอบดวงตาอาจเกิดจากโรคประจ้าตัวของผู้ป่วย เช่น โรคไต โรค

ตับ โรคแอดดิสัน (Addison’s diseases) และโรคหัวใจที่ท้าให้มีภาวะน้้าคั่งในร่างกาย 

นอกจากนี้ยังมีผู้ที่มีปัญหารอยคล้้ารอบดวงตาอีกกลุ่มหนึ่งที่ไม่สามารถบอกสาเหตุของรอยคล้้าได้

แน่ชัด และไม่ได้มีโรคประจ้าตัว กลุ่มนี้เรียกว่า “Idiopathic cutaneous hyperchromia of the orbital region” 

(ICHOR) สาเหตุในกลุ่มนี้แบ่งเป็น  

1. Dermal melanin deposition เชื่อว่ารอยคล้้าเ                                       
        เกิดใน     โดนรังสีอัลตาไวโอเลต    ประจ้า  

2. Postinflammatory hemodynamic congestion หรือมีภาวะ extravasated blood ซึ่งปัจจัย

กระตุ้นของภาวะนี้ได้แก่ ผู้ที่ต้องท้างานใช้สายตาอย่างต่อเนื่องเป็นเวลานาน ๆ ผู้ที่มีเวลาพั กผ่อนน้อย 

รวมถึงผู้ท่ีเอามือถูหรือขย้ีตาบ่อย ๆ กลไกเกิดจากการหล่ังสารอักเสบ (inflammatory mediators) ท้าให้เส้น

เลือดมีการเพิ่มภาวะการรั่วซึมผ่าน  (vascular permeability) เกิดเป็นการคั่งของสารนอกเส้นเลือด 

(Postinflammatory hemodynamic congestion) เนื่องด้วยผวิใต้ตามีความบางเพียง 0.5 มิลลิเมตร และมีเส้น

เลือดร่างแหเป็นจ้านวนมากเป็น (vascular network) ท้าให้เห็นใต้ตาช้้า 
3.  skin laxity/redundancy ผิวหนังย่นเกินรอบดวงตา ซึ่งต้องรักษาด้วยการผ่าตัด 

เนื่องจากรอยคล้้าบริเวณรอบดวงตาส่วนหนึ่งเชื่อว่าเกิดจากพยาธิสภาพของเส้นเลือด วิตามินเค 1 

จึงได้ถูกน้ามาผสมในเครื่องส้าอางหลายชนิด รวมทั้งผลิตภัณฑ์ทาบริเวณรอบดวงตาเพื่อลดความหมอง



คล้้า ด้วยหลักการที่ว่าวิตามินเคนั้นช่วยรักษาสมดุลเกี่ยวกับการแข็งตัวของเลือด (coagulation) และการ

ละลายล่ิมเลือด (fibrinolysis) เพื่อหวังผล peripheral effect ที่ช่วยรักษาภาวะเลือดที่ออกมานอกเส้นเลือด 

(extravasated blood) ท้าให้ลดระยะเวลาช้้าของผิวหนังได้ (speeding the resolution of bruising)  

ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาถึงประสิทธิผลของวิตามินเคในรูปแบบยาทา ซึ่งจะใช้ 5 % วิตามิน

เค 1 ซึ่งมีความเข้มข้นสูงขึ้นกว่าที่เคยศึกษามาในการรักษารอยคล้้าบริเวณรอบดวงตา และเปรียบเทียบกับ

ยาหลอก จะท้าให้ทราบถึงประสิทธิผลของวิตามินเคในรูปแบบยาทาที่ชัดเจนขึ้น และอาจจะเป็นแนวทาง

ในการช่วยรักษารอยคล้้าบริเวณรอบดวงตาต่อไป 

ระเบียบวิธีวิจัย 

 การวิจัยนี้เป็นการศึกษาเชิงทดลองทางคลินิกด้วยวิธีการศึกษาแบบสุ่ม ปกปิด 2 ทาง (randomized 
double-blinded controlled clinical study)  เพื่อเปรียบเทียบประสิทธิผลของการรักษารอยคล้้ารอบดวงตา

ด้วยยาทาที่มีส่วนประกอบของ 5% วิตามินเค 1 กับยาหลอก ความพึงพอใจ รวมทั้งผลข้างเคียงของการ

รักษา ผู้เข้าร่วมโครงการทุกคนได้ลงชื่อในหนังสือยินยอมเข้าร่วมการวิจัย จ้านวน 52 คน ไม่จ้ากัดเพศ มี

อายุตั้งแต่ 20 – 55 ปี fitzpatrick skin type II – IV สุขภาพแข็งแรง ไม่ตั้งครรภ์ หากเคยใช้ผลิตภัณฑ์ทา

บริเวณรอบดวงตาเพื่อลดรอยคล้้าหรือริ้วรอยบริเวณรอบดวงตามาก่อน ต้องหยุดการรักษาเดิมแล้วอย่าง

น้อย 1 เดือน  สามารถคงกิจวัตรประจ้าวันเดิม อาหาร การคุมก้าเนิด ได้ตลอดระยะเวลา 12 สัปดาห์  ไม่

เคยท้าการรักษาด้วยท้าเลเซอร์เพื่อลดรอยคล้้าใต้ตา ริ้วรอยรอบดวงตา หรือหยุดการรักษาเดิมแล้วอย่าง

น้อย 6 เดือน  ไม่เคยรักษาริ้วรอยรอบดวงตาด้วยการฉีดโบทูลินูมทอกซิน หรือหยุดการรักษาเดิมแล้ว

อย่างน้อย 1 ปี ไม่เคยฉีดคอลลาเจน ประเภท Semipermanent หรือ Nonpermanent บริเวณรอบดวงตา/ใต้

ตา หรือหยุดการรักษาเดิมแล้วอย่างน้อยนับไปอีก 6 เดือนหลังจากวันที่ยาหมดฤทธ์ิแล้ว  
 ผู้เข้าร่วมโครงการจะได้รับการตรวจความเข้มของรอยคล้้าด้วยเครื่อง colorimeter ก่อนการรักษา โดย

ใต้ตาด้านหนึ่งจะได้รับการรักษาด้วย 5% วิตามินเค1 ในรูปแบบน้้ามัน ใต้ตาอีกข้างจะได้รับการรักษาด้วย

ยาหลอกในรูปน้้ามัน ทายาเช้าและก่อนนอน เป็นระยะเวลา 12 สัปดาห์ ประเมินผลการรักษาด้วยเครื่อง 

Colorimeter เป็นค่า skin luminance (L*) หรือความสว่างของสีผิวใต้ตา ในสัปดาห์ที่ 4, 8 และ12 โดยใช้จุด

ที่ห่างจากเปลือกตาล่างเป็นระยะ 0.4 เซนติเมตร ในแนวดิ่งจากรูม่านตา รวมถึงวัดค่าริ้วรอยรอบดวงตา

ด้วยเครื่อง Visioscan เป็นค่า SEw โดยวัดที่จุดห่างจากหางตาในแนวราบเป็นระยะ 1.5 เซนติเมตร วัด

ขณะแสดงสีหน้าปกติ ทั้งนี้ผู้เข้าร่วมวิจัยล้างหน้าก่อนการประเมิน 30 นาที ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการประเมิน

ความพึงพอใจและผลข้างเคียงหลังส้ินสุดการรักษาโดยการตอบแบบสอบถาม 

  สถิติที่ใช้วิเคราะห์ เปรียบเทียบการเปลี่ยนแปลงของรอยคล้้าและริ้วรอยบริเวณรอบดวงตา ในแต่

ละยาที่สัปดาห์ที่ 4, 8, 12 เทียบกับก่อนรักษา ใช้สถิติ Pair T-test โดยเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงของ

http://www.google.co.th/search?hl=th&client=firefox-a&hs=dxT&rls=org.mozilla:en-US:official&&sa=X&ei=JrpSTK3VIo2ZrAf765neAQ&ved=0CBgQBSgA&q=fitzpatrick+skin+type&spell=1


รอยคล้้าและริ้วรอยบริเวณรอบดวงตา เปรียบเทียบกันระหว่างตัวยาทั้ง 2 ชนิด ใช้สถิติ Pair T-test การ

วิเคราะห์ใช้ช่วงความเชื่อม่ัน 95% (p-value 0.05) 
  ประเมินความพึงพอใจในผลการรักษาและผลข้างเคียงของผู้เข้าร่วมวิจัยระหว่างยา 5% เซรั่ม

วิตามินเค 1 และยาหลอกทั้งในด้านการลดรอยคล้้ารอบดวงตา และลดริ้วรอยรอบดวงตา ด้วยสถิติเชิง

พรรณนา 
 
ผลการวิจัย 

 ผลการวิจัยพบว่าผู้ติดตามผลการรักษาจนครบ 12 สัปดาห์ จ้านวน 43 คน แบ่งเป็น หญิง  12 คน 

คิดเป็นร้อยละ 27.91 และ ชาย 31 คน คิดเป็นร้อยละ 72.09 อายุเฉล่ีย 32.02 ป ี

 ค่าระดับความเขม้เฉล่ียของรอยคล้้ารอบดวงตา มีค่าลดลงอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value < 
0.001) ทั้ง 2 กลุ่มยา ตั้งแต่สัปดาห์ท่ี 4 ของการรักษา แต่พบว่ายาที่มีส่วนประกอบของ 5% วิตามินเค 1 

สามารถลดระดับความเข้มของรอยคล้้าได้มากกว่ายาหลอกอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) 
ตั้งแต่สัปดาห์ท่ี 8 หลังการรักษา  

ส่วนประสิทธิผลในการลดริ้วรอยรอบดวงตา พบว่ายาทั้ง 2 กลุ่มยา สามารถลดค่าเฉล่ียของริ้วรอย

ได้อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) ตั้งแต่สัปดาห์ที่ 8 ของการรักษา แต่พบว่ายาทั้ง 2 ชนิดไม่มี

ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติในการลดริ้วรอย 

เมื่อพิจารณาถึงความพึงพอใจซึ่งประเมินโดยผู้เข้าร่วมวิจัยพบว่า ดวงตาด้านที่ได้รับการรักษาด้วย

การทายา 5% วิตามินเค 1 ผู้เข้าร่วมวิจัยคิดเป็นร้อยละ 53.49 ประเมินว่ารู้สึกดีขึ้นเล็กน้อย และดวงตาด้าน

ที่ได้รับการรักษาด้วยการทายาหลอก ผู้เข้าร่วมวิจัยร้อยละ 44.19 รู้สึกไม่เปล่ียนแปลง  

ประเมินความพึงพอใจในด้านริ้วรอยรอบดวงตาพบว่า ผู้เข้าร่วมวิจัยร้อยละ 48.84 ประเมินริ้วรอย

ดีขึ้นเล็กน้อย และดวงตาด้านที่ได้รับการรักษาด้วยการทายาหลอก ผู้เข้าร่วมวิจัยร้อยละ 51.16 รู้สึกริ้วรอย

ดีขึ้นเล็กน้อยเช่นกัน  

  ด้านผลข้างเคียงดวงตาด้านที่ทาด้วยยา 5% วิตามินเค 1 พบว่าผู้เข้าร่วมวิจัย 6 ราย คิดเป็นร้อยละ 

11.54 มีอาการดังนี้  3 ราย มีอาการคัน แดง แห้งเล็กน้อยถึงปานกลางหลังทาวิตามินเค 1 ประมาณ 1-2 

วัน และเมื่อหยุดใช้ยา 1 สัปดาห์อาการดังกล่าวจึงหายไป, 2 ราย มีอาการเคืองตา โดยเป็นทุกครั้งหลัง

ทายา 5% วิตามินเค1 แต่อาการเคืองจะหายไปเองได้ในระยะเวลาเฉล่ียประมาณ 20นาที – 3 ชั่วโมงหลัง



ทายา  และ1 ราย มีอาการคัน แดง แห้ง และบวมมาก เกิดหลังจากทายาไป 2 วัน และ เมื่อหยุดใช้ยา 1 

สัปดาห์อาการดังกล่าวจึงหายไป 

ส่วนดวงตาด้านที่ได้รับการรักษาด้วยการทายาหลอก พบผลข้างเคียง 2 ราย คิดเป็นร้อยละ 3.77 

คือมีอาการคันและบวมใต้ตาทั้ง 2 ราย เม่ือหยุดใช้ยา 1 สัปดาห์อาการจึงหายไป 

อภิปรายผลการวิจัย 

 ค่าเฉล่ียของระดับความเข้มของรอยคล้้ารอบดวงตา มีค่าลดลงอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value 
< 0.001) ทั้ง 2 กลุ่มยา ตั้งแต่สัปดาห์ท่ี 4 ของการรักษา แต่พบว่ายาที่มีส่วนประกอบของ 5% วิตามินเค 1 

สามารถลดระดับความเข้มของรอยคล้้าได้มากกว่ายาหลอกอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) 
ตั้งแต่สัปดาห์ท่ี 8 หลังการรักษา ทั้งนี้ในดวงตาด้านที่ได้รับการรักษาด้วยยาหลอกมีการลดรอยคล้้าด้วยนั้น 

อาจเกิดจากปัจจัยที่ผู้เข้าร่วมวิจัยซึ่งส่วนใหญ่คิดเป็นร้อยละ 88.37 ไม่เคยรักษา หรือทาครีมลดรอยคล้้ารอบ

ดวงตามาก่อน ซ่ึงเมื่อได้รับยาหลอกที่มีส่วนประกอบทุกอย่างเหมือนยา 5 % วิตามินเค 1 ท้าให้ผู้เข้าร่วม

วิจัยใส่ใจและดูแลผิวพรรณรอบดวงตามากย่ิงขึ้น หรือลดการขย้ีสัมผัสตา อาจเป็นปัจจัยหนึ่งที่ท้าให้รอย

คล้้าดีขึ้นได้ 

ส่วนเรื่องริ้วรอยนั้นพบว่าค่าเฉล่ียของระดับค่าริ้วรอยทั้งด้านที่ได้รับการรักษาด้วยการทา 5% 

วิตามินเค1 และยาหลอก มีความสามารถในการลดริ้วรอยรอบดวงตาได้ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญ

ทางสถิติในระยะเวลาการวิจัย 12 สัปดาห์   เนื่องจากว่าทั้ง 2 ยานี้อยู่ในรูปน้้ามันและมีเบสส่วนผสมที่ให้

ความชุ่มชื้นเหมือนกัน  เนื่องจากยาที่อยู่ในรูปน้้ามันมีฤทธ์ิocclusion เคลือบผิวหนังก้าพร้าโดยเฉพาะอย่าง

ย่ิงชั้น stratum corneum ป้องกันการระเหยของน้้าในผิว ท้าให้ผิวไม่แห้ง และคืนความชุ่มชื้น  ผลข้างเคียง

จากการทายาที่มีส่วนประกอบของ 5 % วิตามินเค 1 พบร้อยละ 11.54 ทั้งนี้อาจเนื่องจากงานวิจัยครั้งนี้ใช้

ความเข้มข้นของยาวิตามินเคที่สูงขึ้นเป็น 5% และทาบริเวณผิวรอบดวงตาซึ่งมีความบางเพียง 0.5 

มิลลิเมตร น่าจะเป็นปัจจัยท่ีท้าให้พบผลข้างเคียงมากกว่างานวิจัยอื่น 

สรุปผลการวิจัย 

ยาทาที่มีส่วนประกอบของ 5 % วิตามินเค 1 สามารถลดระดับความเข้มของรอยคล้้ารอบดวงตาได้

มากกว่ายาหลอก เมื่อใช้ติดต่อกันเป็นระยะเวลามากกว่า 8 สัปดาห์ขึ้นไป อย่างไรก็ตามการศึกษานี้เป็น

การศึกษาที่ใช้วิตามินเค 1 ความเข้มข้นสูงขึ้นและอยู่ในรูปแบบน้้ามัน จึงอาจมีผลให้เกิดผลข้างเคียงของ

การรักษามากขึ้น ดังนั้นจึงควรมีการศึกษายาทาวิตามินเคในรูปแบบอื่นๆ เช่นเจล ครีม ซึ่งอาจจะได้

ประสิทธิผลทีแ่ตกต่างกัน และอาจลดผลข้างเคียงได้  



ค้าส้าคัญ:  ยาที่มีส่วนประกอบของ 5% วิตามินเค1 / รอยคล้้าบริเวณรอบดวงตา / ริ้วรอยรอบดวงตา 
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ตารางที่1  เปรียบเทียบค่าระดับความเข้มของรอยคล้้ารอบดวงตา ณ เวลาต่างๆของด้านที่ได้รับการรักษา

ด้วยการทายา 5% วิตามินเค 1 เทียบกับยาหลอก 

 

 วิตามินเค ยาหลอก Paired Difference t p-value 

ก่อนการรักษา-สัปดาห์ที่ 4 -0.73±0.62 -0.61±0.73 -0.12±0.79 -1.016 0.315 

ก่อนการรักษา-สัปดาห์ที่ 8 -0.98±0.65 -0.72±0.72 -0.27±0.73 -2.399 0.021* 

ก่อนการรักษา-สัปดาห์ที่ 12 -1.06±0.67 -0.79±0.75 -0.27±0.74 -2.350 0.024* 

Paired t-test 

 

ตารางที่2 เปรียบเทียบค่าระดับค่าริ้วรอยรอบดวงตา ณ เวลาต่าง ๆ ของด้านที่ได้รับการรักษาด้วย 



การทายา 5% วิตามินเค 1 เทียบกับยาหลอก 

 วิตามินเค ยาหลอก Paired Difference t 
p-

value 

ก่อนการรักษา-สัปดาห์ที่ 4 0.19±1.53 0.07±1.24 0.12±1.22 0.626 0.535 

ก่อนการรักษา-สัปดาห์ที่ 8 1.08±1.42 0.76±1.27 0.32±1.42 1.466 0.150 

ก่อนการรักษา-สัปดาห์ที่ 12 1.71±1.15 1.72±1.20 -0.01±0.93 -0.074 0.942 

Paired t-test 

หมายเหต.ุ  p<0.05 แสดงความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 

 


