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เพ่ือการดูแลธาลัสซีเมียแบบ 360o 

ทางเลือกของคู่เส่ียง 
ต่อการมีบุตรเปน็...
โรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง

	 	 ธาลัสซีเมียเป็นโรคซีดพันธุกรรมที่พบบ่อยที่สุดในโลก	ท�าให้เกิดปัญหา

	 	 ทางด้านสุขภาพกาย	และสุขภาพใจ	อีกทั้งเป็นปัญหาด้านเศรษฐกิจต่อ

	 	 ครอบครัวและประเทศชาติ	โดยเฉพาะโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง		

 

	 	 เป้าหมายส�าคัญทางการแพทย์และสาธารณสุขในการจัดการปัญหาเกี่ยวกับ	

	 	 โรคธาลัสสซีเมีย	คือการรักษาให้ผู้ป่วยที่เกิดมา	แล้วมีสุขภาพดี	มีคุณภาพชีวิตที่ดี		

			 	 รวมทั้งการควบคุมป้องกันโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงด้วย		

	 	 ประเทศไทยได้มีการด�าเนินการควบคุมป้องกันโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงตั้งแต่ปีงบประมาณ	2537	โดยมีแนวทาง

	 	 การด�าเนินการคือ	 การให้ความรู้แก่ประชาชนทั่วไป	 โดยเน้นให้เข้าใจสภาวะของพาหะ	 และเข้าใจเรื่องโรคธาลัสซีเมียว่า

	 	 แตกต่างกันมกีารตรวจคดักรองพาหะและผู้ป่วยธาลัสซเีมยีในหญงิตัง้ครรภ์เมือ่ครรภ์อ่อนและสาม	ี ทีส่�าคัญคอืการให้ค�าแนะน�า

	 	 ปรึกษาทางพันธุศาสตร์	 เพื่อให้ข้อมูลและทางเลือกแก่คู่สมรสในการตัดสินใจต่อการมีบุตร	 มีการพัฒนาการตรวจวินิจฉัย

	 	 ก่อนคลอดให้แม่นย�าและปลอดภัยยิ่งขึ้น	 สุดท้ายคู่สมรสสามารถตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์ได้	 ในกรณีที่ตรวจพบว่า	 บุตรใน

	 	 ครรภ์เป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงในช่วงแรกๆ	ของการตั้งครรภ์		

	 	 จากประสบการณ์ของหมอและจากการติดตามงานเรื่องการควบคุมป้องกันโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงในประเทศไทยพบว่า

	 	 มีหญิงตั้งครรภ์จ�านวนมากกว่าแต่ก่อนมาก	 ที่ผ่านการตรวจกรองคู่เสี่ยงต่อการมีบุตรเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	 เพราะ

	 	 เมือ่พบเด็กทีม่าโรงพยาบาลหมอขอดสูมุดบนัทกึสีชมพ	ูซึง่เป็นสมดุประจ�าตวัแม่และลกู	จะพบข้อมลูการตรวจกรองในระหว่าง

	 	 ที่แม่ตั้งครรภ์เป็นสัดส่วนสูงน่าพอใจ	

	 	 อย่างไรกต็ามแม้ว่าจะผ่านกระบวนการตรวจกรองภาวะเส่ียงต่อการมีบตุรเป็นโรคธาลัสซเีมียชนิดรุนแรงแล้วกต็าม	ครอบครวั

	 	 จ�านวนหนึ่งยังยืนยันที่จะตั้งครรภ์ต่อไป	ด้วยเหตุผลหลายประการ	ทั้งเรื่องของความเชื่อทางศาสนา	ไม่อยากยุติการตั้งครรภ์

	 	 หรือท�าแท้ง	 หรือเนื่องจากครอบครัวได้ทราบความก้าวหน้าในการรักษาโรคธาลัสซีเมียในปัจจุบันที่มีความก้าวหน้าทันสมัย

	 	 มากและครอบครัวอยู่ในภาวะที่สามารถแบกรับค่าใช้จ่ายได้	 ซึ่งแพทย์ก็จะให้สิทธิ์ในการตัดสินใจตามความต้องการของแต่

	 	 ละครอบครัว	ซึ่งมีความแตกต่างกันทั้งเรื่องการยอมรับภาวะโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	สถานะทางเศรษฐกิจและความเชื่อ	
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	 	 ครอบครัวที่หมอพบเมื่อไม่นานมานี้เป็นตัวอย่างที่ดี	 คู่สามีภรรยาเป็นบุคลากรสาธารณสุข	 ที่ได้ศึกษาเรื่องธาลัสซีเมีย

	 	 อย่างเข้าใจและก�าหนดทางเลือกของครอบครวัโดยมแีพทย์ผูเ้ชีย่วชาญโรคธาลสัซเีมยีให้ค�าปรกึษา	ครอบครวันี	้“สามเีป็นพาหะ

	 	 บีตาธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	 ภรรยาเป็นพาหะฮีโมโกลบินอี”	 ครั้งที่ตั้งครรภ์แรกเมื่อ	 5	 ปีก่อน	 ตรวจวินิจฉัยทารกในครรภ์

	 	 เมื่อตั้งครรภ์อ่อนๆ	พบว่าเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	ทั้งคู่ตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์	

	 	 พบกันครั้งใหม่เมื่อเร็วๆ	 นี้	 ทั้งสองอุ้มลูกคนเล็กอายุ	 2	 เดือนมาพบ	 บอกกับหมอว่าลูกคนนี้ได้ท�าการวินิจฉัยก่อนคลอด

	 	 เหมือนกันและพบว่าเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	 แต่คราวนี้ทั้งคู่ตัดสินใจไม่ยุติการตั้งครรภ์	 อยากให้ลูกมีชีวิตอยู่เพื่อรับ

	 	 การรกัษาทีส่ามารถท�าได้ในปัจจบุนัและลกูคนนีเ้ป็นลูกคนทีส่ามของครอบครัว	 คณุพ่อคณุแม่ไม่ต้องการยุตกิารตัง้ครรภ์แล้ว

	 	 อยากให้ลูกมีชีวิตต่อไป	

	 	 ท่านผู้อ่านคงสงสัยว่าลูกคนที่สองเป็นอย่างไร	

	 	 ลูกคนที่สองผ่านกระบวนการตั้งครรภ์โดยวิธีพิเศษที่มีการปฏิสนธินอกร่างกาย	ที่เรียกว่า	In	vitro	fertilization	คือการผสมไข่

	 	 กบัสเปิร์มในหลอดทดลอง	แล้วในเวลาทีเ่หมาะสมกด็ดูเอาเซลล์จากตวัอ่อนมาตรวจดวู่าตวัอ่อนทีผ่สมแล้วน้ันไม่มียีนผดิปกติ

	 	 ของธาลสัซเีมยี	จากน้ันจึงน�าตวัอ่อนทีป่กตไิปใส่ทีม่ดลูกของแม่ให้เจริญเตบิโตต่อในท้องแม่	เดก็ทีเ่กดิจะไม่เป็นโรคธาลัศซเีมยี

	 	 การตรวจวินิจฉัยดังกล่าวเรียกว่า	 Preimplantation	 genetic	 diagnosis	 หรือ	 PGD	 ซึ่งคู่สมรสต้องเข้าใจกระบวนการท�า

	 	 และข้อจ�ากัดในการตรวจวนิจิฉยัว่าอาจไม่ถกูต้องร้อยเปอร์เซ็นต์	 ยงัมีปัญหาในการวนิจิฉยัอยูบ้่างลกูคนทีส่อง	 ซึง่ปกตนิีจ้ะเป็น

	 	 นางฟ้า	หรือ	เทวดา	ที่จะบริจาคเซลล์ต้นก�าเนิดเม็ดเลือด	ให้น้องที่อาจเกิดมาเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงต่อไป		

	 	 โชคไม่ดี	ลูกคนที่สามเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	จากการตรวจตั้งแต่ครรภ์อ่อน	แต่ในความโชคร้ายนั้นยังมีโชคดี	คือแม้

	 	 จะเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง	 แต่พบว่ามีรหัสพันธุกรรมที่เรียก	 เอ็ชแอลเอ	(HLA:	human	leukocyte	antigen	 คือค่า

	 	 ทางพันธุกรรมที่ใช้ในการตรวจหาความเข้ากันได้ของสเต็มเซลล์)	ตรงกับลูกคนที่สองทั้งหมด	

	 	 ลูกคนที่สามขณะนี้ก�าลังรับการตรวจรักษาและติดตามอาการอยู่	 	 ได้เตรียมการไว้ว่าหากจ�าเป็นต้องท�าการปลูกถ่ายเซลล์

	 	 ต้นก�าเนดิเมด็เลอืดกม็พีีท่ี่จะเป็นผูบ้รจิาคเซลล์ต้นก�าเนดิให้ต่อไป	หรอืหากพี่ไม่อยู่ในสภาพทีจ่ะเป็นผู้บรจิาค	ในปัจจบุนัสามารถ

	 	 ใช้เชลล์ต้นก�าเนิดเม็ดเลือดจากพ่อหรือแม่ได้	

	 	 หรืออาจรอท�าการรักษาโดยยีนบ�าบัด	(Gene	therapy)	ซึ่งปัจจุบันมีการท�าส�าเร็จไปหลายรายแล้ว	

	 	 การรักษาโดยการปลูกถ่ายเซลล์ต้นก�าเนิดเม็ดเลือดเป็นกระบวนการที่มีค่าใช้จ่ายสูงและมีข้อเสี่ยง	 หรือมีโอกาสไม่ประสบ

	 	 ความส�าเร็จด้วย		

	 	 คู่เสี่ยงต่อการมีบุตรเป็นโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงจึงต้องวิเคราะห์ให้รอบคอบ	 หาทางเลือกที่เหมาะสมและหาความเป็นไป

	 	 ได้ในการจัดการในครอบครัวว่าจะเลือกยุติการตั้งครรภ์	 หรือจะตั้งครรภ์ต่อไปในกรณีที่มีบุตรในครรภ์เป็นโรคธาลัสซีเมีย

	 	 ชนิดรุนแรงซึ่งทุกอย่างยังมีข้อดี	ข้อเสียและข้อจ�ากัดอยู่	


