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บทคัดย่อ 

 
บทนำ  โรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย (thalassemia disease) หมายถึงโรคที่ผิดปกติทางพันธุกรรมของ

การสร้างสายโกลบินในเลือด มี 2 กลุ่มใหญ่ คือ แอลฟ่าธาลัสซีเมีย (𝛼-thalassemia disease) และ 

เบต้าธาลัสซีเมีย (𝛽-thalassemia disease) โรคโลหิตจางธาลัสซีเมียทีร่นุแรงมากจำเป็นต้องได้รับ
เลือดเป็นประจำ จากการศึกษาพบว่าการตัดม้ามสามารถลดจำนวนครั้งของการให้เลือดได้ และ
การศึกษาน้ีเป็นการติดตามผลการรักษาในระยะยาวภายหลังได้รับการผ่าตัดม้าม 
วัตถุประสงค ์ เพื่อศึกษาผลลัพธ์ของการรักษาและภาวะแทรกซ้อนของผู้ป่วยเด็กโรคธาลัสซีเมีย
ภายหลังได้รับการตัดม้าม ตั้งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2548 จนถึง เดือนธันวาคม พ.ศ. 2562 โดย
เปรียบเทียบความถี่และปริมาณในการได้รับเลือดก่อนและหลังได้รับการตัดม้าม รวมทั้ง
ภาวะแทรกซ้อน เช่น ภาวะเกลด็เลือดสูง ภาวะความดันเลือดในปอดสูง ภาวะการติดเชื้อ ภาวะแผล
ติดเชื้อที่ขา ภาวะลิ่มเลือดแพร่กระจายในหลอดเลือด และเสียชีวิต  
วิธีดำเนินการวิจัย เป็นการศึกษาแบบย้อนหลัง (retrospective) โดยเก็บรวบรวมข้อมูลจากเวช
ระเบียนและแฟ้มประวัติของผู้ป่วยเด็กโรคธาลัสซีเมียที่ได้รบัการตัดม้ามในโรงพยาบาลศิริตั้งแต่เดือน
มกราคม พ.ศ. 2548 จนถึง เดือนธันวาคม พ.ศ. 2562  วิเคราะห์ผลข้อมูลทางสถิติโดยใช้โปรแกรม 
SPSS 
ผลการวิจัย  จากการศึกษาผู้ป่วยเด็กโรคธาลัสซีเมีย จำนวน 103 คน ผู้ป่วยส่วนใหญ่เป็นผู้ป่วย
โรคธาลัสซีเมียเป็นชนิดเบต้าธาลัสซีเมีย จำนวน 65 ราย ข้อบ่งชี้ในการผ่าตัดม้ามของผู้ป่วยเด็ก
โรคธาลัสซีเมีย ส่วนใหญ่ คือ ภาวะม้ามโต (Splenomegaly) จำนวน 99 ราย (ร้อยละ 96.1) อายุ
เฉลี่ยที่ได้รับการผ่าตัดม้าม คือ 8.7 ปี ผู้ปว่ยเด็กโรคธาลัสซีเมียส่วนใหญ่ได้รับวัคซีนชนิดโพลีแซคคา
ไรด์ 23 ซีโรทัยป์ (Pneumococcal 23-valent polysaccharide vaccine) จำนวน 90 ราย (ร้อย
ละ 87.4) ภายหลังการได้รับการผ่าตัดม้ามโรคธาลัสซีเมียทุกชนิดมีแนวโน้มของจำนวนครั้งของการ
ได้รับเลือดลดลง โดยพบว่าโรคธาลัสซีเมียชนิดแอลฟ่าไม่ต้องได้รับเลือดภายหลังการได้รับการผ่าตัด
ม้าม  
ส่วนชนิดเบต้าธาลัสซีเมีย ชนดิแอลฟ่าและเบต้าธาลัสซีเมีย ต้องได้รับเลือดอยู่ที่ 6 ครั้งต่อปี 
ภาวะแทรกซ้อนภายหลังการได้รับการผ่าตัดม้าม พบว่าภาวะเกลด็เลือดสูง (thrombocytosis) 
โรคธาลัสซีเมียชนิดแอลฟ่าธาลัสซีเมียตอบสนองดีที่สุด ซึ่งพบว่าฮีโมโกลบิน (hemoglobin) เพิ่มขึ้น
จาก 6.8 g/dL เป็น 8.8 g/dL ก่อนและหลงัตัดม้ามตามลำดับ 
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สรุป  การผ่าตัดม้ามในผู้ป่วยเด็กโรคธาลัสซีเมียทุกชนิดช่วยลดปริมาณและจำนวนครั้งของการได้รับ
เลือดเมื่อเทียบกับก่อนได้รับการตัดม้าม ซึ่งช่วยทำให้พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ป่วยเด็กโรคธาลัสซีเมีย
ให้เป็นไปในแนวทางที่ดีขึ้น อีกทั้งช่วยเพ่ิมระดับค่าฮีโมโกลบินในผลเลอืดให้สูงขึ้น กอ่นการผ่าตัดม้าม
ผู้ป่วยจะได้รับวัคซีนเพื่อป้องกันการติดเช้ือนิวโมคอกคัสซึ่งอาจเกิดการติดเชื้อได้ภายหลังการผ่าตัด  
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