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บทน า:  ภาวะไขแ้ละเมด็เลือดขาวต ่าเป็นภาวะแทรกซอ้นท่ีส าคญัและพบไดบ้่อยในผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งท่ี
ไดรั้บการรักษาดว้ยยาเคมีบ าบดั ภาควชิากุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลจึงไดท้  าแนวทาง
ปฏิบติัในการรักษาภาวะไขแ้ละเมด็เลือดขาวต ่าในผูป่้วยเด็กโรคมะเร็งข้ึนเพื่อใหก้ารรักษามีประสิทธิภาพ
โดยการศึกษาน้ีท าข้ึนเพื่อพฒันาแนวทางปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยกลุ่มน้ีในปัจจุบนัให้เหมาะสมยิง่ข้ึน 

วตัถุประสงค์:  เพื่อศึกษาลกัษณะไขแ้ละภาวะเมด็เลือดขาวชนิดนิวโตรฟิลต ่า ชนิดของการติดเช้ือ ความชุก
ของเช้ือก่อโรค รวมถึงดูการเปล่ียนแปลงของกลุ่มเช้ือก่อโรค และวเิคราะห์ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการติดเช้ือ 
รวมถึงประเมินผลการรักษาและภาวะแทรกซอ้นท่ีเกิดข้ึนจากการรักษาตามแนวทางปฏิบติัน้ี 
วธีิการศึกษา:  เป็นการศึกษาแบบ retrospective chart review โดยรวบรวมขอ้มูลจากเวชระเบียนของผูป่้วย
เด็กโรคมะเร็งท่ีอายนุอ้ยกวา่ 15 ปี และมีภาวะไขร่้วมกบัเมด็เลือดขาวชนิดนิวโตรฟิลต ่าหลงัจากการรักษา
ดว้ยยาเคมีบ าบดัตั้งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2548 ถึงเดือนธนัวาคม พ.ศ. 2556 แลว้น ามาวเิคราะห์ดว้ยวธีิการ
ทางสถิติ 
ผลการศึกษา:  มีภาวะไขร่้วมกบัเมด็เลือดขาวชนิดนิวโตรฟิลต ่าจ  านวน 214 คร้ัง จากผูป่้วยจ านวน 179 คน 
โดยพบค่าอุณหภูมิเฉล่ียขณะเร่ิมวินิจฉยัอยูท่ี่ 39 + 0.59 องศาเซลเซียส และพบวา่มีรายท่ีมีจ านวนเมด็เลือด
ขาวชนิดนิวโตรฟิลต ่ากวา่ 100 เซลลต่์อลูกบาศกมิ์ลลิเมตร คิดเป็นร้อยละ 43.9 ซ่ึงเม่ือประเมินซ ้ าคร้ังแรก
หลงัเร่ิมการรักษา (2-9 วนั, ค่ามธัยฐาน 3 วนั) พบวา่ร้อยละ 29.7 มีค่าเมด็เลือดขาวชนิดนิวโตรฟิลต ่าเช่นเดิม 
นอกจากน้ี พบวา่ร้อยละ 37.4 สามารถระบุชนิดของการติดเช้ือได ้โดยพบการติดเช้ือทางเดินหายใจมากท่ีสุด 
ซ่ึงมีการติดเช้ือไขห้วดัใหญ่ร้อยละ 41.2 และพบภาวะติดเช้ือในกระแสเลือดร้อยละ 5.6 โดยพบการติดเช้ือ
แบคทีเรียแกรมบวกมากท่ีสุด ซ่ึงเม่ือเปรียบเทียบกบัการศึกษาเดิมพบวา่กลุ่มเช้ือก่อโรคเปล่ียนไป อยา่งไรก็
ตามไม่พบความสัมพนัธ์ระหวา่งการใชส้ายสวนเขา้สู่ร่างกายกบัชนิดของเช้ือก่อโรค และผูป่้วยร้อยละ 77.5 
ตอบสนองต่อการรักษาดีโดยไม่ตอ้งเปล่ียนยาปฏิชีวนะ ส าหรับรายท่ีตอ้งเปล่ียนกลุ่มยาในการรักษานั้น
พบวา่มีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติกบัจ านวนเมด็เลือดขาวท่ีไดรั้บการตรวจซ ้ าคร้ังแรกหลงัการ
รักษา นอกจากน้ีพบภาวะแทรกซอ้นจากการรักษาคือการเสียชีวติเพียงร้อยละ 0.93 และจากการศึกษาพบวา่
ผูป่้วยร้อยละ 62.6 ไดรั้บการรักษาตามแนวทางปฏิบติัในการรักษาภาวะไขแ้ละเมด็เลือดขาวต ่าในผูป่้วยเด็ก 



และพบวา่ผูป่้วย 18.7% ไดรั้บยากระตุน้เมด็เลือดขาวโดยพบวา่ผูป่้วยกลุ่มน้ีตรวจพบเช้ือก่อโรคนอ้ยกวา่
กลุ่มท่ีไม่ไดรั้บยากระตุน้เม็ดเลือดขาวอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
สรุป:  การรักษาภาวะไขร่้วมกบัเมด็เลือดขาวชนิดนิวโตรฟิลต ่ามีการตอบสนองท่ีดีและพบมีอตัราตายต ่า  
แต่พบวา่กลุ่มเช้ือก่อโรคเร่ิมเปล่ียนแปลงไปจากเดิมไปเป็นกลุ่มแบคทีเรียแกรมบวกมากข้ึน แต่จาก
การศึกษาน้ียงัไม่พบปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กนั ซ่ึงควรไดรั้บการศึกษาเพิ่มเติมต่อไป 
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Abstract 
 

Background:  Febrile neutropenia is one of the most common and important clinical problem in pediatric 
cancer that treated by chemotherapy. Department of pediatrics, Siriraj hospital has developed clinical 
practice guideline (CPG) for effective treatment of febrile neutropenia. 
Objective:  To evaluate characteristics of febrile neutropenia, source of infection, prevalence and change 
of causative agents. Furthermore, the data were analyzed about factors that associated with infections, 
results and complications of treatment follow by CPG. 
Materials and Methods: The study was retrospective chart review by collecting medical records of 
pediatric cancer patients with febrile neutropenia from January 2005 to September 2013. All patients were 
under 15 years old. The data was analyzed by statistical methods. 
Results: There were 214 febrile neutropenia episodes from 179 patients. The study shown that febrile 
neutropenia had average temperature at 39 + 0.59 oC and absolute neutrophil count (ANC) less than 100 
cell/mm3 about 43.9%. Afterwards the patients were reassessed after initial treatment (2-9 days, median 
time 3 day) and found 29.7% of all patients remained profound neutropenia. There were 37.4% of all 
episodes which were identified source of infection. Whereas respiratory tract infection was the most 
common cause which was particulary Influenza virus infection 41.2%. There were 5.6% of septicemia and 
the most common pathogens were gram positive bacteria which was changed from the previous studies. 
However we did not found association of catheterization and causative agents. Subsequently complication 
of treatment in case of death was found only 0.93%. The study showed that 62.6% of all episodes were 
treated follow CPG and 77.5% of all episodes were good responses to initial treatment without changing 
antibiotic and 18.7% of all episodes got granulocyte-colony stimulating factor (G-CSF) that related to less 
identified causative agents significantly. 
Conclusion: We found good responses to treatment and low mortality rate in pediatric cancer patients 
with febrile neutropenia. Most common causative agents were changed from gram negative bacteria to 



gram positive bacteria. But the study did not found related factor, so further study should be done in the 
future.       
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