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บทนํา ภาวะไขจ้ากเมด็เลอืดขาวชนิดนิวโทรฟิลตํ่า เป็นผลขา้งเคยีงทีพ่บบ่อย และมผีลต่ออตัราการรอด
ชวีติ อตัราการนอนโรงพยาบาล อตัราการใหย้าฆ่าเชื้อในคนไขท้ี่ไดร้บัยาเคมบีําบดัชนิดกดไขกระดูก 
งานวจิยัฉบบัน้ีจงึทาํการศกึษาในมะเรง็กระดกูชนิด Osteosarcoma โดยเปรยีบเทยีบระหว่าง  protocol 
OS-00-A ทีไ่ม่ไดร้บัยากระตุน้เมด็เลอืดขาว( Granulocyte colony stimulating factor; G-CSF) ป้องกนั
แบบปฐมภูม ิกบั Thai-POG-OS-13-MTX และ Thai-POG-OS-13-MET ทีผู่ป่้วยทุกรายไดร้บัยากระตุน้
เมด็เลอืดขาว ป้องกนัแบบปฐมภมู ิ

วตัถปุระสงค ์ เพื่อศึกษาผลของการใช้ยากระตุ้นเม็ดเลือดขาว เปรยีบเทียบระหว่างกลุ่มที่ได้รบัยา
กระตุ้นเมด็เลอืดขาวแบบปฐมภูม ิแบบทุตยิภูม ิและไม่ไดร้บัยากระตุ้นเมด็เลอืดขาว ถงึอตัราการเกดิ
ภาวะเม็ดเลือดขาวชนิดนิวโทรฟิลตํ่าทัง้แบบมีไข้และไม่มีไข้ อัตราการรอดชีวิต อัตราการนอน
โรงพยาบาล อตัราการใหย้าฆา่เชือ้แบคทเีรยี ยาฆา่เชือ้รา และการเลื่อนการใหย้าเคมบีาํบดั 

วิธ ีด าํเนินการวิจยั การศึกษาน้ีเป็นการวิจยัแบบศึกษาเวชระเบียนย้อนหลงั (Retrospective chart 
review study) โดยเกบ็ขอ้มลูผูป่้วยโรคมะเรง็กระดกูในเดก็ชนิด Osteosarcoma ทีม่อีายุน้อยกว่า 15 ปี 
ไดร้บัการวนิิจฉยัระหวา่ง 1 มกราคม 2553 ถงึ 31 ธนัวาคม 2558 ทีไ่ดร้บัยาเคมบีาํบดัและเกดิภาวะเมด็
เลอืดขาวชนิดนิวโทรฟิลตํ่า 

ผลการวิจยั ศกึษาเปรยีบเทยีบผลของการใหย้าเคมบีําบดัพบว่าการใหย้ากระตุน้เมด็เลอืดขาวป้องกนั
แบบปฐมภมูชิว่ยลดอตัราการเกดิภาวะเมด็เลอืดขาวชนิดนิวโทรฟิลตํ่า ทัง้แบบมไีข ้และไมม่ไีข ้แต่อตัรา
การนอนโรงพยาบาล ระยะเวลาการเกดิไข ้จาํนวนวนัใหย้าฆา่เชือ้แบคทเีรยี หรอื เชือ้รา จาํนวนวนัการ
เลื่อนใหย้าเคมบีาํบดัรอบถดัไปไมแ่ตกต่างกนัในกลุ่มทีไ่ดร้บัยากระตุน้เมด็เลอืดขาวทัง้แบบปฐมภูม ิและ 
ทุตยิภมู ิทัง้น้ีอาจเกดิจากจาํนวนประชากรทีศ่กึษาในงานวจิยัฉบบัน้ีมจีาํนวนน้อย 



สรปุ การใหไ้ดร้บัยากระตุ้นเมด็เลอืดขาวทัง้แบบปฐมภูม ิช่วยลดอตัราการเกดิอตัราการเกดิภาวะเมด็
เลอืดขาวชนิดนิวโทรฟิลตํ่าแบบมไีข ้และไมม่ไีขซ้ึง่เป็นผลขา้งเคยีงหลกัของการใหย้าเคมบีาํบดัชนิดทีม่ี
การกดไขกระดกูได ้

 

คาํสาํคญั ยากระตุน้เมด็เลอืดขาว ภาวะเมด็เลอืดขาวชนิดนิวโทรฟิลตํ่า ภาวะไขจ้ากเมด็เลอืดขาวชนิด
นิวโทรฟิลตํ่า มะเรง็กระดกู 
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Background: Febrile neutropenia is one of the most common complication of pediatric cancer 
patients; were received myelosuppressive chemotherapy; leads to frequency of mortality, long 
duration of hospitalization and duration of antibiotics and antifungal agents usage. 
This research was studied in pediatric osteosarcoma patients by divided patients in 2 groups. 
Group 1 was received protocol OS-00A which no primary Granulocyte colony stimulating factor 
(G-CSF) prophylaxis. The later, group 2 was received Thai-POG-OS-13-MTX and Thai-POG-
OS-13-MET which patients was received primary G-CSF prophylaxis. 

Objectives: To study effect of G-CSF between no G-CSF administration group, primary G-CSF 
administration group, and secondary G- CSF administration group to evaluate risk of febrile 
neutropenia, afebrile neutropenia, mortality rate, duration of hospitalization, days of antobiotics 
usage, days of anti-fungal usage and days to delay chemotherapy. 

Methods:  Retrospective chart review of pediatrics patients who were diagnosed osteosarcoma 
and was received myelosuppressive chemotherapy at Siriraj hospital between January 1st, 2010 
to December 31st, 2015. 

Results: Primary G-CSF prophylaxis compare to secondary G-CSF prophylaxis decrease rate of 
febrile neutropenia and afebrile neutropenia but duration of hospitalization, length of fever, days 
to delay chemotherapy, duration of antibiotics and antifungal usage are insignificance.  The later 
insignificance may be due to small population in this study. 

Conclusion:  Primary G- CSF prophylaxis decrease rate of febrile neutropenia and afebrile 
neutropenia which is the most common complication of myelosuppressive chemotherapy 
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