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3.11 x  1011 ตัว, 3.09  x  1011 ตัว, 3.07  x  1011 ตัว
เฉลีย่ จาํนวน เกลด็ โลหติ random platelets ที ่อายุ 1,
3 และ 5 วนั เทากบั 5.71 x  1011 ตวั, 5.69  x 1011 ตวั,
5.66  x  1011 ตวั คาเฉลีย่ aggregation ของ เกลด็ โลหติ
ที่ เตรียม จาก ทั้ง 2 วิธี ที่ อายุ 1, 3 และ 5 วัน เปน ดังนี้
ADP: 94.8-93.2, 81.6-78.7, 44.3-8.2 COLL: 91.7-
89.6, 79.2-74.2, 29.8-11.1 EPN: 88.5-91.3, 64.2-
62.7, 39.4-4.5 RIST: 89.4-89.4, 76.5-73.6, 14.4-3,
2  คา pH, PCO2, PO2, glucose, lactate อยู ใน
เกณฑ ที่ ยอม รับได   ดังนั้น จาก การ ศึกษา นี้ พบ วา
คณุสมบตั ิ การ aggregation ของ เกลด็ โลหติ ใน ระหวาง
การ เกบ็ รกัษา โดย วธิ ีมาตรฐาน ตลอด เวลา 5 วนั จะ ลดลง
อยาง ตอ เนือ่ง อยาง ม ีนยั สาํคญั ทาง สถติิ โดย ที ่จาํนวน เกลด็
โลหติ ม ีการ เปลีย่น แปลง นอย มาก

แพทยหญงิ จฑุาทพิย ฟองศรณัย
ศูนย บริการ โลหิต แหง ชาติ สภา กาชาด ไทย

เกลด็ โลหติ เปน สวน ประกอบ โลหติ ที ่ม ีความ สาํคญั ตอ
การ แขง็ ตวั ของ โลหติ ปจจบุนั ม ีการ เตรยีม เกลด็ โลหติ 2
วธิี คอื แบบ single และ random platelets การ ศกึษา
นี ้เปน การ ตรวจ จาํนวน เกลด็ โลหติ และ คณุสมบตั ิการ   ag-
gregation  ของ เกล็ด โลหิต ใน ระหวาง การ เก็บ รักษา 5
วนั โดย ตรวจ จาก single donor platelets จาํนวน 60
ยนูติ และ random plateletsจาํนวน 62 ยนูติ ที ่ม ีอายุ
1, 3 และ 5 วัน การ เก็บ single donor platelets ใช
เครือ่ง  MCS Plus random platelets เกบ็ โดย ใช วธิี
two-phase centrifugation โดย ใช เครื่อง Heraeus
8500i และ เก็บ เกล็ด โลหิต ที่ อุณหภูมิ 22 ํC (circular
agitator)  นอก จาก นั้น ยัง ได ตรวจ pH, PCO2, PO2,
glucose,  lactate เพือ่ ด ูผล จาก การ storage การ ตรวจ
aggregation  ดู จาก การ ทํา ปฏิกิริยา กับ adenosine
diphosphate  (ADP), epinephrine (EPN), collagen
(COLL), ristocetin (RIST) เฉลีย่ จาํนวน เกลด็ โลหติ
single donor platelets ที ่อายุ 1, 3 และ 5 วนั เทากบั
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 ถงึ แมวา จะ ไม ม ีการ รายงาน ผูปวย ที ่ตดิเชือ้ syphilis
จาก การ รบั โลหติ มา เปน เวลา นาน กวา 30 ป การ ตรวจ ทาง
serology สาํหรบั เชือ้ syphilis ยงั คง เปน มาตรฐาน การ
ตรวจ โลหติ ที ่ไดรบั บรจิาค กอน การ ให ผูปวย ทัง้ นี ้โดย หวงั
ผล วา การ ตรวจ นี้ จะ ชวย ใน การ แยก กลุม เสี่ยง ตอ การ
ตดิเชือ้ HIV นอก เหนอื จาก การ ตดิเชือ้ syphilis ปจจบุนั
นี ้พบ วา ม ีปจจยั หลาย อยาง ที ่ชี ้วา บคุคล ที ่ม ีเชือ้ syphilis
อยู ใน กระแส เลอืด ม ีโอกาส บรจิาค เลอืด ต่าํ ไดแก ไม ม ีการ
รายงาน ผูปวย ที ่ตดิเชือ้ syphilis จาก การ รบั โลหติ มา เปน
เวลา นาน อุบัติ การ การ ติดเชื้อ syphilis ที่ ต่ํา มาก ใน หมู
ประชากร ทัว่ ไป และ อาการ แสดง ของ โรค ใน ระยะ แรก ของ
การ ตดิเชือ้ goal standard ของ การ ตรวจ หา syphilis
ใน ปจจบุนั คอื การ ทาํ rabbit infectivity test (RIT) แต
เนือ่ง จาก เปน การ ตรวจ สอบ ที ่ยุง ยาก และ ราคา แพง จงึ ไม
เปน ที ่นยิม ไม ม ีการ ใช อยาง แพร หลาย ใน การ ตรวจ ทัว่ ไป
มกั จะ ใช วธิกีาร ทาํ DNA PCR และ RNA RT-PCR ใน
การ หา Treponema pallidumDNA หรือ RNA ใน
การ ยนืยนั การ ตดิเชือ้ ที ่สามารถ แพร กระจาย เชือ้ แทน การ
ศกึษา นี้ เปน การ ศกึษา แบบ case series โดย ผู ศกึษา จะ
ทํา การ ตรวจ หา Treponema pallidum DNA และ
RNA  จาก platelet concentrate ที ่ได จาก ผู บรจิาค ที ่ให
ผลบวก ใน การ ตรวจ คัด กรอง โดย ใช automated tre-
ponemal  screening test และ fluorescent trepone-
mal antibody absorption test จาํนวน 169 ราย โดย

ตรวจ   T. pallidum pol A gene, multiplex PCR
โดย ใช  T. pallidum 47-kDa gene และ RT-PCR โดย
ใช T. pallidum i6S rRNA เปน template เพือ่ ให สราง
cDNA target สาเหต ุที ่เลอืก ใช platelet concentrate
เนือ่ง จาก เปน สวน ประกอบ โลหติ ที ่ม ีโอกาส แพร เชือ้ มาก ที่
สดุ เพราะ ไม เกบ็ ที ่อณุหภมู ิต่าํ เชน เดยีว กบั สวน ประกอบ
โลหิต ชนิด อื่น การ วิเคราะห ทาง สถิติ ใช การ คํานวณ หา
prevalence ของ เชือ้ T. pallidum DNA หรอื RNA
และ ถา ผล การ ตรวจ เปน ลบ ทัง้ หมด จะ คาํนวณ หา คา 95%
CI  โดย ใช Poisson distribution (binomial) การ สง
sample ทกุ ครัง้ จะ ตอง สง sample control negative
และ  positive เพือ่ ปองกนั ปญหา ผล การ ตรวจ ผดิพลาด
เนือ่ง จาก sample เปลีย่น สภาพ จาก การ ขนสง ซึง่ จาก การ
ศึกษา นี้ พบ วา การ ตรวจ DNAและ RNA ตอ เชื้อ T.
pallidum ให ผล ลบ ทัง้ 169 ตวัอยาง จาก การ ตรวจ ไม พบ
ทั้ง  DNA และ RNA สําหรับ เชื้อ T. pallidum ใน การ
ศกึษา นี ้ทาํให เปน ที ่นา สนใจ วา กลุม ผู บรจิาค โลหติ ที ่ผล การ
ตรวจ  FTA-ABS ให ผลบวก กบั syphilis อาจ จะ ไม ม ีตวั
เชื้อ  syphilis อยู ใน กระแส โลหิต จริง และ โลหิต จาก ผู
บรจิาค เหลา นี ้ไม นา จะ สามารถ ถาย ทอด เชือ้ syphilis ไป
สู ผู รบั โลหติ ได

แพทยหญงิ จฑุาทพิย ฟองศรณัย
ศูนย บริการ โลหิต แหง ชาติ สภา กาชาด ไทย
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เปน การ ศึกษา ประสิทธิผล ของ การ ปลูก ถาย เซลล ตน
กาํเนดิ เมด็ โลหติ แบบ autologousโดย ทาํ เปน 2 ขัน้ตอน เพือ่
รกัษา ผูปวย โรค มะเรง็ acute myeloid leukemia (AML)
ที่ เปน มาก (advanced) กรณี ที่ ผูปวย ไม มี พี่นอง ที่ มี HLA
ตรงกนั   วิธีการ: ศึกษา จาก ผูปวย อายุ 16 ป ขึ้น ไป ถึง 70 ป
ของ  3 สถาบนั การ แพทย คอื University of California San
Francisco, Maine และ Alta Bates ตัง้แต เดอืน ธนัวาคม
ค.ศ.  1993 ถงึ ธนัวาคม ค.ศ. 1998 โดย ผูปวย ตอง เปน AML
ทีอ่ยู ใน second หรอื third remission หรอื เปน AML ที่
เกดิ ตาม หลงั myelodysplasia หรอื เปน AML ที ่เขา สู first
remission ได ยาก ลาํบาก และ ผูปวย ยงั ตอง ม ีสมรรถ ภาพ ทาง
ตบั ไต หวัใจ ปอด ไม ผดิ ปกต ิมาก นกั ขัน้ตอน ที่ 1 ประกอบ
ดวย การ ให เคม ีบาํบดั แบบ consolidation ดวย cytarabine
ขนาด 2,000 mg/m2 วนั ละ 2 ครัง้ เปน เวลา 4 วนั รวม กบั
etoposide ขนาด วัน ละ 40 mg/kg ให ตอ เนื่อง ทาง หลอด
เลือด ดํา ติด ตอ กัน 4 วัน จาก นั้น ให G-CSF กระตุน ตั้งแต
วนัที่ 14 จน กระทัง่ เซลล เมด็ เลอืด ขาว ฟนตวั มาก พอ จงึ ทาํ การ
เก็บ เซลล ตน กําเนิด เม็ด โลหิต จาก กระแส เลือด แลว นํา ไป แช
แขง็ เอา ไว ขัน้ตอน ที่ 2 เริม่ หลงั จาก ผูปวย ไดรบั ยา consoli-
dation  ครบ และ กลับ บาน ไป นาน กวา 4 สัปดาห และ ตอง
ยนืยนั ผล การ ตรวจ ไข กระดกู ได วา โรค ยงั อยู ใน complete
remission  ขั้นตอน นี้ คือ การ ให preparative regimen
ดวย busulfan ชนดิ รบัประทาน ขนาด 16 mg/kg ใน วนัที่
-7 ถงึ -4 ตาม ดวย etoposide 60 mg/kg ฉดี ทาง เสน เลอืด
ดาํ ใน วนัที่ -3 จาก นัน้ นาํ เซลล ตน กาํเนดิ กลบั มา ปลกู ถาย คนื
ใน วนัที่ 0  ผล การ ศกึษา: ใน ขัน้ตอน ที่ 1 จาก ผูปวย จาํนวน
28 ราย ไม ม ีการ เสยี ชวีติ เนือ่ง จาก การ ให ยา เคม ีบาํบดั ขนาด
สงู เกดิ ขึน้ แต มี 2 ราย ไม สามารถ ดาํเนนิ การ ปลกู ถาย ตอ ได
เนื่อง จาก ความ ลมเหลว ใน การ กระตุน เซลล ตน กําเนิด คา
medianของ เซลล ที ่มี CD34+ ที ่เกบ็ ได คอื 13.6 x 106/kg
ใน ขัน้ตอน ที่ 2 จาก ผูปวย จาํนวน 26 ราย ม ีการ เสยี ชวีติ เนือ่ง
มา จาก การ ปลูก ถาย 1 ราย มี การ กลับ เปน ซ้ํา 12 ราย จาก

การ ตดิ ตาม ผูปวย (median follow-up) ไป ถงึ 5.4 ป พบ วา
event-free survival (EFS) ที่ 5 ป ของ ผูปวย ทกุ คน เทากบั
รอยละ 54 ปจจยั ที ่สาํคญั ที ่สดุ ใน การ พยากรณ โรค คอื ความ
เปลีย่น แปลง ทาง cytogenetic ผูปวย 7 ราย ที ่มี translo-
cation  ที ่โครโมโซม ตาํแหนง 15 กบั 17 ทกุ ราย ม ีภาวะ โรค
สงบ ใน ระยะ ยาว ขณะ ที่ EFS ของ ผูปวย ราย อื่น ๆ  เทากับ
รอยละ 38  บท สรปุ: แนว ทาง การ รกัษา 2 ขัน้ตอน นี ้สามารถ
ได จาํนวน เซลล ตน กาํเนดิ เมด็ โลหติ ที ่ด ีเพยีง พอ ทาํให ผูปวย
จาํนวน มาก ไดรบั การ รกัษา เตม็ ที ่ตาม ที ่คาด หวงั และ เปน การ
รกัษา ที ่ม ีประสทิธผิล ดี การ ปลกู ถาย เซลล ที ่มี CD34+ > 5
x  106/kg ทําให การ ปลูก ถาย ติด เร็ว และ มี ภาวะ แทรก ซอน
นอย จึง นา จะ นํา มา ใช รักษา กรณี ที่ ผูปวย ไม มี ผู บริจาค ที่
เหมาะสม หรอื ไม สามารถ ทาํ allogeneictransplantation
เนือ่ง จาก ผูปวย สงู อาย ุหรอื ม ีสมรรถ ภาพ ของ อวยัวะ สาํคญั ผดิ
ปกติ   วิจารณ: ใน ทาง เวช ปฏิบัติ แพทย จะ พิจารณา ทํา การ
ปลกู ถาย เซลล ตน กาํเนดิ แบบ allogeneic แก ผูปวย AML
ตัง้แต ใน first remission ถา ม ีพีน่อง หรอื ผู บรจิาค ที ่มี HLA
ตรงกนั เพือ่ ให มี EFS ใน ระยะ ยาว รอยละ 60-70 แต ถา ไม มี
ผู บริจาค ที่ เหมาะสม แพทย คง ตอง รักษา ตอ ดวย เคมี บําบัด
เทานัน้ กรณ ีผูปวย AML ทีอ่ยู ใน second remission แลว
รบั การ ปลกู ถาย จาก พีน่อง จะ มี EFSรอยละ 30-40 ซึง่ จาก
ผล การ ศึกษา ของ Linker และ คณะ นี้ พบ วา ผูปวย ใน
secondremission แลว รบั การ ปลกู ถาย แบบ autologous
มี EFS ประมาณ รอยละ 30 เชน กนั ดงันัน้ แพทย นา จะ นาํ
แนว ทาง การ ศึกษา นี้ มา ประยุกต ใช รักษา ผูปวย ที่ เปน ad-
vanced  AML ที ่ไม ม ีโอกาส ไดรบั การ ปลกู ถาย แบบ alloge-
neic
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