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เรื่องของหมู่ เลือด

  สวัสดีปใีหม่ 2561  ค่ะท่านผู้อ่าน ฉบับนี้เรามาคุยกันเรื่องว่าด้วยหมู่เลือด
กนัคะ่ ค�าถามทีคุ่ณพ่อคณุแม่มกัจะถามเวลาพาลกูนอ้ยมาตรวจเลอืดกค็อือยาก
ทราบว่าลูกมีหมู่เลือดอะไร เพ่ือจะบันทึกไว้ในข้อมูลสุขภาพของลูก ซึ่งก็เปน็
ข้อมูลทางการแพทย์ที่ส�าคัญค่ะ 

  หมู่เลือด 

  	 หมู่เลือด (blood group) หรือชื่อเป็นทางการคือ หมู่โลหิต หรือที่เรียกกันทั่วไปว่า กรุ๊ปเลือด  

  

  	 หมู่เลือดคือแอนติเจน (antigen) ที่อยู่บนผิวของเยื่อหุ้มเซลล์เม็ดเลือดแดง ซึ่งอาจจะเป็น โปรตีน คาร์โบไฮเดรต ชนิด

   ต่างๆ แอนติเจนสามารถกระตุ้นให้ร่างกายเกิดภูมิต้านหรือแอนติบอดี (antibody) ต่อแอนติเจนนั้นๆ ได้  

 

   ในปี ค.ศ. 1900 ศาสตราจารย์นายแพทย์คาร์ล แลนด์สไตน์เนอร์ (Professor Karl Landsteiner) แห่งมหาวิทยาลัย

   เวียนนา รายงานการค้นพบหมู่เลือดเป็นครั้งแรกในโลก ซึ่งเป็นรายงานการค้นพบหมู่เลือด เอ บี และ โอ ท่านได้รับ

   รางวลัโนเบลในปี ค.ศ. 1930 การค้นพบหมูเ่ลอืดนีส้�าคญัมากเนือ่งจากน�าไปสูก่ารรักษาด้วยให้เลอืดในคนโดยผ่านกระบวน

   การตรวจหมู่เลือดและตรวจความเข้ากันได้ของเลือดได้ส�าเร็จในปี ค.ศ. 1907 

	

			 หมู่เลือดในร่างกายมนุษย์มีมากกว่า 30 หมู่ แบ่งเป็นสองชนิดใหญ่ ๆ คือหมู่เลือดเมเจอร์ (major blood group) และ

   หมู่เลือดไมเนอร์ (minor blood group) หมู่เลือดเมเจอร์มีสองชนิด ได้แก่ หมู่เอบีโอ (ABO) และ หมู่อาร์เอช ดี (Rh D) 

   ส่วนหมู่เลือดไมเนอร์มีหลายชนิด เช่น หมู่เลือดเคลล์ (Kell) ดัฟฟี่ (Duffy) ลิวอิส (Lewis) และหมู่เลือดอี (E, e) เป็นต้น

	

	   ความรูเ้รือ่งหมูเ่ลอืดมีความส�าคัญส�าหรบัการรกัษาด้วยการให้เลอืด และการรกัษาภาวะหมู่เลอืดมารดาและทารกในครรภ์

   ไม่เข้ากัน (blood group incompatibility) 

  นอกจากนี ้กม็เีหตุผลอืน่ทีท่�าให้อยากทราบหมู่เลอืดอกีค่ะ

เช่นว่า มหีลายความเชือ่ว่า หมูเ่ลอืดอาจจะเก่ียวข้องกับนสิยัใจคอ

หรือ มีชนิดของอาหาร หรือการเลี้ยงดูที่เหมาะกับหมู่เลือดด้วย 

ซึ่งโดยรวมเรื่องความของความเชื่อเหล่านี้นั้น ทางวิทยาศาสตร์

ก็ยังไม่ได้สรุปว่ามีความเกี่ยวข้องกัน เนื่องจากยังมีหลักฐาน

ทางวิทยาศาสตร์ที่สนับสนุนน้อยค่ะ แต่อย่างไรก็ดี เพิ่งมีงาน

วิจัยจากศาสตราจารย์ Tsuchimine และคณะ ตีพิมพ์ในวารสาร 

PloS One ซึ่งเป็นวารสารชื่อดังทางการแพทย์ ในปี ค.ศ. 2015 

นี้เอง โดยรายงานการศึกษาลักษณะทางบุคลิกภาพในด้านต่างๆ 

ในชาวญี่ปุ่น 1,427 คน ซึ่งพบสิ่งที่น่าสนใจว่า แม้คะแนนของ

บุคลิกภาพในคนแต่ละหมู่เลือดส่วนใหญ่นั้นไม่ต่างกัน แต่ใน

หมวดหนึ่งคือ บุคลิกภาพด้าน persistence หรือความวิริยะนั้น

มีความแตกต่างกันตามหมู่เลือดค่ะ ก็เป็นเรื่องที่น่าสนใจและ

ชวนติดตามในการศึกษาในประชากรจ�านวนมากขึ้นต่อไปค่ะ 

  

  มาเข้าเรื่องของเราว่าหมู่เลือดนั้นคืออะไร หมู่เลือด หรือ

เรียกอย่างเป็นทางการว่า หมู่โลหิต หรือเรียกกันทั่วไปว่ากรุ๊ป

เลือดนั้นคือ แอนติเจน  (antigen) ที่อยู่บนผิวของเยื่อหุ้มเซลล์
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เม็ดเลือดแดงค่ะแอนติเจนนั้นอาจจะเป็นโปรตีน คาร์โบไฮเดรต 

สารประกอบไกลโคโปรตีน หรือไกลโคไลปิด ซึ่งสามารถกระตุ้น

ให้ร่างกายเกิดภูมิต้านหรือแอนติบอดี (antibody) ขึ้นมาได้ 

หมู่เลือดนี้มีความส�าคัญว่า กรณีที่ผู้ป่วยมีความจ�าเป็นต้องรับ

เลือด ผู้ที่รับเลือดจะสามารถรับเลือดจากผู้บริจาคที่มีหมู่เลือด

ตรงกัน หรือหมู่เลือดที่ให้กันได้ (compatible blood group) 

เท่านั้น มิเช่นนั้นอาจท�าให้เกิดปฏิกิริยาระหว่างแอนติเจนและ

แอนติบอดี ส่งผลให้เม็ดเลือดแดงแตกอย่างฉับพลันซึ่งอาจเป็น

อันตรายถึงแก่ชีวิตได้ค่ะ   

  

  ในปี ค.ศ.1900 ศาสตราจารย์ นายแพทย์คาร์ล แลนด์

สไตน์เนอร์ (Karl Landsteiner) แห่งมหาวิทยาลัยเวียนนา ได้

รายงานการค้นพบหมู่เลือดเป็นครั้งแรกในโลก โดยค้นพบหมู่

เลือด เอ (A) บี (B) และ โอ (O) ก่อน (เดิมรายงานเป็นหมู่ 

เอ บี และ ซี) ซึ่งค้นพบจากการทดลองผสมเลือดแดงกับซีรัม

ของคนในหลอดทดลอง และพบว่าซรีมัจากคนทีห่มูเ่ลอืดไม่ตรง

กันสามารถท�าให้เม็ดเลือดแดงจับกลุ่มกันตกตะกอนได้  ส่วนหมู่

เลือด เอบี (AB) มีรายงานโดย โปรเฟสเซอร์อัลเฟรด วอน 

ดคีาสเทลโล (Alfred von Decastello) และ โปรเฟสเซอร์เอเดรยีโน

สเตอร์ลี่ (Adriano Sturli) ในเวลาอีก 2 ปีต่อมาค่ะ จากการค้น

พบหมู่เลือดนี้ ศาสตราจารย์ นายแพทย์คาร์ล แลนด์สไตน์เนอร์ 

ท่านได้รับรางวัลโนเบล ในปี ค.ศ. 1930 ค่ะ 

  

  การค้นพบหมู่เลือดนี้ถือว่าเป็นก้าวที่ส�าคัญอย่างยิ่งทาง

การแพทย์ เน่ืองจากเป็นพ้ืนฐานความรู้ทีป่ระยุกต์ใช้เพือ่การเลอืก

เลอืดทีเ่หมาะสมในการรักษาด้วยการให้เลอืด และในปี ค.ศ. 1907

การให้เลอืดในมนษุย์โดยผ่านกระบวนการตรวจหมูเ่ลือด (typing) 

และการตรวจความเข้ากันได้ของเลือด (crossmatching) ก็ได้

เกดิข้ึนส�าเรจ็เป็นครัง้แรก โดย ศาสตราจารย์ลุดวกิ เฮกตนั  (Ludvig

Hektoen) เป็นผู้แนะน�าว่าควรมีกระบวนการตรวจความเข้ากัน

ได้ของเลอืดก่อนทีจ่ะน�าเลือดมาให้แก่ผูป่้วยเพ่ือให้เลอืดได้อย่าง

ปลอดภัย และ ศาสตราจารย์รูเบน ออทเทนเบิร์ก (Reuben 

Ottenberg) เป็นผู้ให้เลือดแก่ผู้ป่วยได้ส�าเร็จค่ะ นอกจากนี้ 

ศาสตราจารย์ออกเทนเบิร์ก  ยงัได้สังเกตเุห็นว่าชนดิของหมูเ่ลอืด

ในครอบครวันัน้มกีารถ่ายทอดทางพนัธกุรรมตามแบบเมนเดเลยีน 

(Mendelian inheritance) ค่ะ 

  

  หลังจากการค้นพบหมู่เลือด เอบีโอ ก็มีการค้นพบหมู่

เลือดอีกหลายชนิด จนถึงปัจจุบันรายงานแล้วมากกว่า 30 ชนิด 

หมู่เลือดมีความส�าคัญในศาสตร์ของการให้เลือด แต่ประโยชน์

หรือความส�าคัญของการมีหมู่เลือดที่แตกต่างกันในแต่ละคนยัง

ไม่เป็นทีท่ราบกนัแน่ชดัค่ะ หมู่เลือดถกูแบ่งย่อยเป็นอกีสองชนิด

ใหญ่ๆ คือ  

 	หมูเ่ลือดเมเจอร์  ซึง่เป็นหมู่เลือดทีท่�าให้เกดิปฏกิริยิาหลงั

การรบัเลอืดทีรุ่นแรงถ้าได้หมูเ่ลอืดที่ไม่เข้ากนั ม ี 2 หมูไ่ด้แก่  

   หมู่เลือด เอบีโอ (ABO)  

  	หมู่เลือด อาร์เอชดี  (Rh D)   กับ  หมู่เลือดไมเนอร์ ซึ่งก่อ

   ให้เกิดปฏิกิริยาหลังการรับเลือดได้เช่นกัน แต่มีความ

   รุนแรงน้อยกว่า  

 	หมู่เลือดไมเนอร ์มีหลายชนิด เช่น หมู่เลือด เคลล์ (Kell)

ดัฟฟี่ (Duffy) ลิวอิส (Lewis) และหมู่เลือด อี (E, e) เป็นต้น

การตรวจหมู่เลือดก่อนการรับเลือดโดยทั่วไป จะตรวจหมู่เลือด

เอบีโอ และ อาร์เอชดี ซึ่งการอ่านผล ยกตัวอย่าง ถ้าได้ผลเป็น

O positive จะหมายถึงเป็น หมู่เลือดโอ และ หมู่อาร์เอชดี เป็น

ชนิดบวก ถ้าได้ผลเป็น AB negative จะหมายถึงเป็น หมู่เลือด

เอบี และหมู่อาร์เอชดี เป็นชนิดลบค่ะ 
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  ในแต่ละประชากร การกระจายของชนิดหมู่เลือดจะแตก

ต่างกันไป ในประชากรไทย จากการศึกษาในผู้บริจาคโลหิต หมู่

เลือดที่พบบ่อยที่สุดคือ หมู่เลือด โอ (ประมาณร้อยละ 35-40) 

ตามด้วย บี (ร้อยละ 30-35) เอ (ร้อยละ 20) และเอบี (ร้อยละ 7)

ตามล�าดับ ส่วนหมู่เลือดอาร์เอชดีนั้น พบว่าประชากรไทยเกือบ

ทัง้หมดมหีมูอ่าร์เอชดชีนดิบวก เพยีงประมาณร้อยละ 0.3 ทีเ่ป็น

ชนิดอาร์เอชดีลบค่ะ 

  

  ในกรณีที่ผู้ป่วยจ�าเป็นต้องได้รับเลือดแต่ละครั้ง ผู้ป่วย

จ�าเป็นต้องได้รับการตรวจชนดิของหมู่เลอืด เอบโีอ และ อาร์เอชดี

เพื่อเลือกเลือดจากผู้บริจาคที่มีหมู่เลือดตรงกัน และนอกจากนี้

จะมีการตรวจหาแอนติบอดีที่อาจจะมีกับหมู่เลือดไมเนอร์ (ซึ่ง

ตามปกติแล้วร่างกายจะไม่มีแอนติบอดีต่อหมู่เลือด ไมเนอร์ แต่

อาจถูกกระตุ้นให้สร้างขึ้นมาจากการเคยสัมผัสแอนติเจนที่ร่าง

กายไม่มี โดยการรับเลือดมาก่อน หรือ เคยตั้งครรภ์) เลือดแดง

ทีน่�ามาให้ผูป่้วยจะเป็นเลอืดทีต่รงหมู ่และเมือ่ตรวจความเข้ากนั

ได้แล้วไม่เกดิปฏิกริยิาระหว่างเม็ดเลอืดแดงของผูบ้รจิาคกบัซรัีม

ของผู้ป่วยค่ะ 

   

  นอกจากความส�าคัญของหมู่เลือดด้านการให้เลือดแล้ว 

ยังมีอีกภาวะหนึ่งที่หมู่เลือดมีส่วนเกี่ยวข้อง คือภาวะที่หมู่เลือด

	 	 เอกสารอ้างอิง

  วนันีห้มอขอจบเร่ืองของหมูเ่ลอืดไว้เท่านีน้ะคะ ท่านผู้อ่าน

มีค�าถามหรืออยากให้เขียนเกี่ยกับเรื่องใด กรุณาแนะน�ามาได้ค่ะ 

ขอสวัสดีปีใหม่ พ.ศ. 2561 แด่ท่านผู้อ่านทุกท่านอีกครั้งค่ะ 

  1. American Association of Blood Banks (AABB). Highlights of Transfusion Medicine History [Internet]. American Association of 
   Blood Banks. 2017 [cited 2017 December 12]. Available from http://www.aabb.org/tm/Pages/highlights.aspx 
  2. Nathalang O, Kuvanont S, Punyaprasiddhi P, Tasaniyanonda C, Sriphaisal T. A preliminary study of the distribution of blood group 
   systems in Thai blood donors determined by the gel test. Southeast Asian J Trop Med Public Health 2001;32:204-7.  
  3. Tsuchimine S, Saruwatari J, Kaneda A, Yasui-Furukori N. ABO blood type and personality traits in healthy Japanese subjects.
    PLoS One 2015;10:e0126983.  
  4. จุฑาทิพย์ ฟองศรัณย์, อิศรางค์ นุชประยูร, ศุภวรรณ ยอดอินทร์, ภาวิณี คุปตวินทุ, จรัล คิดประเสริฐ หมู่โลหิตในกลุ่มผู้บริจาคโลหิต
   ของศูนย์บริการโลหิตแห่งชาติ. วารสารโลหิตวิทยาและเวชศาสตร์บริการโลหิต 2545;12:277-86. 

ของมารดาและทารกในครรภ์ไม่เข้ากัน (blood group incom-

patibility) ซึง่จะเกดิในกรณีท่ีทารกในครรภ์มหีมูเ่ลอืดท่ีมแีอนติเจน

ที่ไม่มีในมารดา และร่างกายของมารดาสร้างแอนติบอดีต่อ

แอนติเจนนั้น ในหมู่เลือด เอบีโอ พบในกรณีที่มารดามีหมู่เลือด

โอ และทารกในครรภ์มีหมู่เลือด เอ หรือ บี ซึ่งแอนติบอดี

สามารถท�าให้เม็ดเลือดแดงแตกได้ ส่งผลให้ทารกมีอาการตัว

เหลืองในช่วงแรกเกิดหรือมีอาการซีดได้ ภาวะหมู่เลือดของ

มารดาและทารกในครรภ์ไม่เข้ากันจากหมู่เลือด เอบีโอ พบได้

บ่อยพอสมควร และส่วนใหญ่อาการซดีหรอืตวัเหลอืงมกัไม่รุนแรง

นัก ส่วนในหมู่เลือด อาร์เอชดี จะเกิดในกรณีที่มารดามีหมู่เลือด

อาร์เอชดี ชนิดลบ และทารกเป็นชนิดบวก กรณีนี้พบไม่บ่อย

เนื่องจากในประชากรไทยมีผู้ที่มีหมู่เลือด อาร์เอชดี ชนิดลบใน

สัดส่วนที่น้อย แต่อาจท�าให้เกิดอาการซีด และตัวเหลืองในทารก

ทีรุ่นแรงได้ ดงัน้ัน ในกรณทีีม่ารดาตัง้ครรภ์มีหมู่เลือด อาร์เอชดี

ชนิดลบ ทีมผู้รักษาจะมีการให้ยาแก่มารดาเพื่อป้องกันภาวะนี้ 

และมีการตรวจติดตามภาวะซดีของทารกตัง้แต่ช่วงในครรภ์ และ

ตรวจภาวะซีดและตัวเหลืองในทารกแรกเกิดอย่างใกล้ชิดค่ะ 

THALASSEMIAม.ค.    เม.ย. 61


