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Severe congenital neutropenia เปน ความ ผดิ ปกติ
ที ่พบ ได นอย แต เปน อนัตราย หาก ไม ไดรบั การ รกัษา ดวย G-
CSF หรือ stem cell transplantation ปจจุบัน การ รักษา
ดวย G-CSF, filgrastim หรือ lenograstim มี ผล ทําให
จาํนวน เมด็ เลอืด ขาว neutrophil เพิม่ ขึน้ การ ตดิเชือ้ bac-
teria  ลดลง พยากรณ โรค และ คณุภาพ ชวีติ ของ ผูปวย ดขีึน้
แต ยงั ไม ม ีการ ศกึษา เปรยีบ เทยีบ efficacy ของ rHuG-CSF
2 preparations ใน การ รกัษา severe congenital neutro-
penia

Carbohydrate side chains ของ hematopoietic
growth  factor ม ีผล เกีย่ว กบั stability, receptor affinity,
antigenicity และ biological activity of glycoproteins
โดย ม ีรายงาน วา biological activity and potency ของ
glycosylated  recombinant human G-CSF (rHuG-
CSF,  i.e. lenograstim) สงู กวา non-glycosylated form
(i.e. filgrastim) ม ีการ ศกึษา ใน อดตี พบ วา lenograstim มี
ผล ตอ stem cell mobilization ด ีกวา filgrastim บาง การ
ศกึษา พบ วา glycosylated preparation ไม ม ีผล ทาํให ระยะ
เวลา ที ่มี neutropenia สัน้ ลง การ เลอืก ใช glycosy-lated 
หรือ non-glycosylated preparation, efficacy and
safety ของ ทั้ง 2 preparation ยัง เปน ที่ ถกเถียง กัน ใน
ปจจบุนั การ ศกึษา นี ้ทาํ การ ศกึษา เปรยีบ เทยีบ efficacy ของ
การ ให ยา 2 ชนิด ใน equimolar doseใน ผูปวย severe
congenital neutropenia โดย G-CSF 2 preparations
ที่ นํา มา ศึกษา เปรียบ เทียบ คือ Granocyte   (lenogras-
tim,  glycosylated rHuG-CSF) และ Neupogen

(filgrastim,methionylated rHuG-CSF) ทํา การ ศึกษา
แบบ open, randomized, double crossover study เปน
เวลา นาน 60 สัปดาห แบง เปน ชวง run in period 12

สปัดาห และ ชวง ที ่ผูปวย ไดรบั ยา ทัง้ 2 ชนดิ สลบั กนั ครัง้ ละ
12 สปัดาห x 4 ครัง้ ผล การ ศกึษา พบ วา คาเฉลีย่ ของ ANC
(mean) ใน ผูปวย ที ่ไดรบั filgrastim ( 5.1 x 109/L) สงู กวา
ใน ผูปวย ที ่ไดรบั lenograstim (4.2 x 109/L) เมือ่ ให ยา ใน
equimolar dose คา มธัยฐาน  (median) ของ ANC เทากบั
5.1 x 109/L และ 3.5 x 109/L ตาม ลําดับ จาก การ ศึกษา นี้
สรุป ได วา non-glycosylated preparation มี ผล ทําให
ANC เพิม่ ขึน้ มาก กวา glycosylated preparation อยาง มี
นัย สําคัญ

การ รกัษา ดวย G-CSF ใน ผูปวย severe congenital
neutropenia  สามารถ ลด ปญหา เรือ่ง bacterial infection
โดย เฉพาะ อยาง ยิ่ง life-threatening generalized
infections อยางไร ก ็ตาม ผูปวย severe congenital neu-
tropenia  แม ไดรับ การ รักษา ดวย G-CSF ก็ ยัง พบ ปญหา
เรื่อง gingivitis และ periodontitis ได การ ศึกษา นี้ ได
ศกึษา ถงึ ผล ของ การ รกัษา ดวย glycosylated G-CSF และ
non-glycosylated G-CSF ตอ frequency of infection,
 antibiotics treatment , gingival bleeding และ
number of hospital admission ผล การ ศกึษา พบ วา ไม มี
ความ แตก ตาง ระหวาง 2 preparations

จาก การ ศกึษา นี้ สรปุ วา filgrastim และ lenograstim
มี clinical efficacy เทากนั แต การ รกัษา ดวย filgrastim
ม ีผล ทาํให ANC level เพิม่ ขึน้ มาก กวา เมือ่ ให ยา ทัง้ 2 ชนดิ
ใน equimolar dose
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