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ภาวะ graft-versus-host disease (GVHD) พบบ่อยในผู้

ป่วยที่ได้รับการปลูกถ่ายอวัยวะ โดยเฉพาะ allogeneic hema-

topoietic cell transplantation (HCT) ภาวะนี้เกิดจากปฏิกิริยา

ทางอิมมูน โดยปัจจัยหลักเกิดจากความแตกต่างกันของเซลล์ 

donor (graft) และ recipient (host) ท�ำให้ donor cells เห็น 

host cell เป็นสิ่งแปลกปลอม1 เซลล์ที่มีบทบาทส�ำคัญในการเกิด

กลไกนี้คือ T-lymphocyte ของ donor เห็น host cell เป็น

แอนติเจนแปลกปลอม ต�ำแหน่งแอนติเจนที่ส�ำคัญได้แก่ HLA 

class I (HLA-A, -B, -C) และ class II (HLA-DQ, -DR, -DP)

โดยต�ำแหน่งส�ำคัญ ได้แก่ HLA-A, -B, -DR เป็นต�ำแหน่งที่กระตุ้น

ให้เกิด GVHD2 นอกจากการที่เนื้อเยื่อของเซลล์ที่แตกต่างกัน 

ปัจจัยอื่นที่ท�ำให้เกิด GVHD ได้แก่ T-lymphocyte ของ donor 

ปกติ (competent cell) และ recipient เองไม่สามารถจัดการ 

T-lymphocyte ที่ได้จาก donor ซึ่งส่วนใหญ่ recipient หรือ 

ผู้ป่วยมีภูมิต้านทานที่ต�่ำลง (compromised host) อัตราเกิด 

GVHD หลัง HCT มีประมาณร้อยละ 10-80 ขึ้นกับปัจจัยหลาย

อย่างได้แก่ การเข้าได้ของ HLA ระหว่าง donor และ host จ�ำนวน 

T-lymphocyte ของ graft ที่ให้ อายุผู้ป่วย และวิธีการป้องกัน 

GVHD (GVHD prophylactic regimen) ถ้าไม่มีการป้องกัน

การเกิด GVHD จะมีอัตราการเกิดถึงร้อยละ 70-1004,5 หลังการ

ป้องกันที่มีแตกต่างกันท�ำให้ลดการเกิดชัดเจน ฉะนั้นการป้องกัน

เป็นสิ่งที่ส�ำคัญ เพราะอัตราเสียชีวิตสูงในผู้ป่วยที่เกิด GVHD ที่

รุนแรง และถ้าไม่ป้องกันให้ดี การเกิด GVHD การรักษาอาจไม่

ได้ผลหรือมีอัตราการเสียชีวิต และพิการสูงมาก

ผู้ป่วยที่ได้รับการปลูกถ่ายไขกระดูกมีช่องทางการได้ T-lym-

phocyte ที่แปลกปลอมได้ 2 ทาง คือ

l	 จาก donor ที่บริจาคโดยตรง

l	 จากเลือด หรือส่วนประกอบของเลือด ที่ได้รับขณะก�ำลัง

หรือหลังปลูกถ่ายไขกระดูก

จากที่กล่าวมาผู้ป่วยที่ปลูกถ่ายไขกระดูก การป้องกันการเกิด 

GVHD เป็นสิ่งที่ส�ำคัญ การป้องกันที่ส�ำคัญโดยดูจากปัจจัยทาง 

donor ได้แก่6-8

l	 การเลือก donor ในพี่น้อง

l	 เพศของ donor เพศชาย donor กับเพศชาย recipient 

เกิด GVHD ต�่ำ

l	 ชนิดของ conditioning regimen

l	 ลดจ�ำนวน T-lymphocyte ของ donor

l	 ยากดภูมิต้านทาน เช่น methotrexate ร่วมกับ cyclo-

sporine เป็นต้น

การเกิด GVHD จากการให้เลือด หรือส่วนประกอบของเลือด 

transfusion-associated graft versus host disease (TA-

GVHD) ภาวะนี้ถ้าไม่เกี่ยวข้องกับการปลูกถ่ายไขกระดูกพบได้

น้อย แต่อัตราการเสียชีวิตสูงมากถึงร้อยละ 90-1009,10 ภาวะเสี่ยง

ในผู้ป่วยที่เกิด TA-GVHD นอกจากผู้ป่วยปลูกถ่ายไขกระดูก ยัง

มีอีกหลายภาวะ (Table 1)11 การป้องกันที่ส�ำคัญที่จะลดการเกิด 

TA-GVHD คือ การฉายรังสีเลือดที่มีเซลล์เป็นส่วนประกอบ ได้แก่ 

packed red cell และ platelet เนื่องจากการเกิดภาวะนี้มีอัตรา

การเสียชีวิตสูง บางสถาบันแนะน�ำให้ฉายแสงเลือดที่จะให้ผู้ป่วย 

(Table 2)12

จากข้อมูลดังกล่าว การฉายแสงเลือดที่จะให้ผู้ป่วยที่ท�ำการ

ปลูกถ่ายไขกระดูก หรือโรคมะเร็งทางโลหิตวิทยาเป็นสิ่งที่จ�ำเป็น

ในประเทศไทย มีหลายสถาบันได้รักษาผู้ป่วยปลูกถ่ายไขกระดูก 

ระยะแรกท�ำในส่วนกลาง คือ กรุงเทพฯ แต่เนื่องจากจ�ำนวนผู้ป่วย

ที่จ�ำเป็นต้องรักษาด้วยวิธีนี้มีจ�ำนวนเพิ่มขึ้น ประกอบกับการเดิน

ทางของผู้ป่วยที่จะมาส่วนกลางเพื่อรับการรักษาเป็นสิ่งที่ท�ำได้ยาก 

เพิ่มค่าใช้จ่าย ท�ำให้จังหวัดที่ห่างไกลกรุงเทพฯ ที่มีศักยภาพเพิ่ม

ขึ้นได้ พัฒนาหน่วยงานจนสามารถท�ำการรักษา โดยวิธีปลูกถ่าย

ไขกระดูกเพิ่มขึ้น สิ่งที่ตามมาคือ เลือดและส่วนประกอบของเลือด

ที่จ�ำเป็นต้องได้รับการฉายแสง โดยเครื่องมือฉายรังสีแกมมาโดยตรง 

ไม่สามารถท�ำได้ทุกแห่ง จึงเป็นที่มาของการศึกษาของ นพ.รวิสุต 

เดียวอิศเรศ และคณะได้ท�ำการศึกษา หัวข้อ การประเมินกรรมวิธี

ฉายแสงผลิตภัณฑ์โลหิตด้วย Cobalt-60 เพื่อยับยั้ง T Lympho-

cyte ในโรงพยาบาลส่วนภูมิภาค ผลการศึกษานี้ได้แสดงถึง

ประสิทธิภาพของเครื่องมือนี้ในการยับยั้ง T lymphocyte ซึ่ง

เคร่ืองมือนี้มีใช้ส�ำหรับฉายแสงเพื่อรักษาผู้ป่วยมะเร็งอยู่แล้วใน

ภูมิภาค ท�ำให้ลดข้อจ�ำกัดส�ำหรับผู้ป่วยปลูกถ่ายไขกระดูก

บทบรรณาธิการ
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Table 1  Risk Groups for Transfusion-Associated Graft-Versus-Host Disease

Risk Well Defined

Congenital T-cell defects (known or suspected)

Immunologic immaturity (fetus or premature infant)

Intrauterine transfusion

Neonates undergoing intrauterine exchange transfusion or extracorporeal membrane oxygenation

Acquired T-cell defects

Bone marrow or peripheral blood stem cell transplant recipients (allogeneic or autologous)

Hodgkin lymphoma

Haplotype sharing between donor and recipient

Transfusions from blood relatives

HLA-matched platelet

Risk Identified but Not Clearly Defined

Hematologic malignancies (other than Hodgkin lymphoma)

Solid tumors

Immunologic immaturity or prematurity (in the context of small-volume transfusion)

Certain immunosuppressive agents such as fludarabine

Risk Not Identified

Acquired immunodeficiency syndrome (AIDS)

Aplastic anemia (except in setting of bone marrow transplantation or immunosuppressive therapy)

Table 2  Indications for Irradiation of Blood Components for Prevention of TA-GVHD

Indication
Institution

MGH SBK/UHN HSC

Stem cell transplant recipients ü ü ü
Congenital immunodeficiencies or infants with features suggestive of 

   an undiagnosed immunodeficiency
ü ü ü

Intrauterine transfusion ü ü ü
Premature, low birth weight ü ü ü
Term infants (< 6 months old old) ü ü
Acute lymphoplastic leukemia ü ü ü
Other lymphoid leukemia ü ü ü
Acute myeloid leukemia ü ü
Chronic leukemias ü ü
Stem cell donors during harvest ü
Fludarabine, alemtuzumab, and ATG recipients ü ü ü
Children on intensive myeloablative chemotherapy regimens ü ü
Children with solid tumors of malignant hematologic disease ü
Children with solid organ transplants ü

HSC, Hospital for Sick Children, Toronto, Canada;   MGH, Massachusetts General Hospital, Boston, MA;

SBK, Sunnybrook Health Sciences Centre, Toronto, Canada;  UHN, University Health Network, Toronto, Canada.
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