
รศ.	พญ.พิมพ์ลักษณ์	เจริญขวัญ

  สวัสดีค่ะท่านผู้อ่าน	 ในจุลสารฉบับนี้หมอขอเล่าเรื่องเกี่ยวกับเม็ดเลือดอีกชนิดหนึ่งต่อจาก
ฉบับที่แล้วในเรื่องเกล็ดเลือด	โดยจะเปน็เรื่อง	เม็ดเลือดขาว	ซึ่งเปน็เม็ดเลือดที่ท�าหน้าที่ส�าคัญ
เปน็ภูมิคุ้มกันของร่างกาย	ค่ะ	

 	เม็ดเลือดขาวเป็นเซลล์เม็ดเลือดชนิดหนึ่ง	มีหน้าที่เป็นภูมิคุ้มกันของร่างกาย	

 	เมด็เลอืดขาว	ม	ี5	ชนดิ	ได้แก่	นวิโทรฟิล	(neutrophil)	อโีอสิโนฟิล	(eosinophil)	เบโซฟิล	(basophil)	โมโนไซท์	

		 (monocyte)	และลิมโฟไซท์	(lymphocyte)	

 	ในภาวะติดเชื้อแบคทีเรีย	มักจะพบเม็ดเลือดขาวนิวโทรฟิลในปริมาณเพิ่มขึ้น	

 	ถ้าเม็ดเลอืดขาวมปีรมิาณน้อยลง	 จะท�าให้เกดิภาวะตดิเช้ือง่าย	 โดยเฉพาะอย่างยิง่ถ้าเมด็เลอืดขาว	 นิวโทรฟิล

		 น้อยลง	จะท�าให้เกิดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อแบคทีเรียที่มีอาการรุนแรง	

 	สาเหตุของภาวะเม็ดเลือดขาวต�่า	เช่น	การติดเชื้อบางชนิด	ยาเคมีบ�าบัด	ยาบางชนิด	เป็นต้น	

 	การรกัษาภาวะเม็ดเลอืดขาวต�า่จากการตดิเชือ้	 ท�าโดยการรกัษาทีส่าเหตุ	 ปรมิาณของเมด็เลอืดขาวมักเพิ่มขึ้น

		 เป็นปกติได้เองหลังจากที่การติดเชื้อดีขึ้น	

	 	 เม็ดเลือดขาว	(white	blood	cell,	WBC)	เป็นเม็ดเลือดที่

ไม่มีสี	ต่างจากเม็ดเลือดแดงที่มีสีแดงของฮีโมโกลบิน	และได้ชื่อ

ว่าเม็ดเลือดขาว	เนื่องจากเมื่อน�าเลือดมาปั่นแยก	จะเห็นชั้นของ

เมด็เลอืดขาวเป็นชัน้บางๆ	 สขีาวอยูร่ะหว่างชัน้ของเมด็เลอืดแดง

ที่มีสีแดงและพลาสม่าที่มีสีเหลือง	 เม็ดเลือดขาวมีปริมาณน้อย

กว่าเม็ดเลือดแดงมาก	 ในคนทั่วไปจะมีเม็ดเลือดขาวประมาณ	

5,000-10,000	 เซลล์ต่อเลือด	1	มล.	 ในขณะที่เม็ดเลือดแดงมี

ปริมาณประมาณ	5,000,000	 เซลล์ต่อเลือด	1	มล.	 ถ้าตรวจดู

เสมียร์เลือด	 ที่ย้อมสีผ่านกล้องจุลทรรศน์	 จะสามารถแยกเม็ด

เลอืดขาวออกจากเม็ดเลือดแดง	 และเกล็ดเลือดได้ชัดเจน	 โดย

เมด็เลอืดขาวจะมขีนาด	 ใหญ่กว่าเมด็เลอืดแดงเลก็น้อยมีนวิเคลยีส

(nucleus)	และบางชนิดจะมีแกรนูล	(granule)	เห็นเป็นจุดๆ	อยู่

ในเซลล์		

เม็ดเลือดขาว 

    นิวโทรฟิล   (neutrophil)  

    อีโอสิโนฟิล  (eosinophil)  

    เบโซฟิล   (basophil)  

    โมโนไซท์   (monocyte)  

    ลิมโฟไซท์  (lymphocyte) 

   ซ่ึงแยกจากกนัได้ด้วยลักษณะท่ีตรวจได้จากกล้องจลุทรรศน์	

ซึ่งจะเห็นว่าแต่ละชนิดมีขนาดแตกต่างกันเล็กน้อยลักษณะของ

นิวเคลียสและแกรนูลที่แตกต่างกัน	ดังรูปที่	1	เม็ดเลือดขาวแต่

ละชนิดย่อย	มีหน้าที่ในการก�าจัดเชื้อโรคต่างๆ	กัน	

เม็ดเลือดขาวแบ่งออกเป็น 5 ชนิด ได้แก่
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	 	 เมด็เลอืดขาวชนดิท่ีมปีรมิาณมากทีส่ดุ	คอื นวิโทรฟิล 

  ปกตมีิอยูร้่อยละ		50-70	ของเม็ดเลอืดขาวทัง้หมด	นวิโทรฟิล	

เป็นเม็ดเลือดขาวหลักในการป้องกันการติดเชื้อแบคทีเรีย	 และ

เชือ้รา	 โดยเมือ่ร่างกายสมัผสักับเชือ้แบคทเีรยีหรือเชือ้ราท่ีผวิหนงั

หรอืเยือ่บ	ุนวิโทรฟิลจะท�าหน้าทีจั่บกนิและย่อยสลายเช้ือ	ในภาวะ

ที่มีการติดเช้ือแบคทีเรีย	 ร่างกายจะมีการสร้างเม็ดเลือดขาว

นวิโทรฟิลเพ่ิมมากข้ึนและปล่อยเมด็เลอืดขาวตวัอ่อนออกมาจาก

ไขกระดูกสู่กระแสเลือดได้เร็วขึ้น	 เมื่อภาวะติดเชื้อหายแล้ว	

ปริมาณเม็ดเลือดขาวจึงกลับเป็นปกติ	 เม็ดเลือดขาวนิวโทรฟิล

นีม้คีวามส�าคญัมากในการป้องกนัไม่ให้เชือ้แบคทเีรยีก่อโรค		

	 	 ภาวะที่มีเม็ดเลือดขาวนิวโทรฟิลต�่า	 จะท�าให้ร่างกายติด

เชื้อได้ง่าย	 โดยเฉพาะอย่างยิ่งเชื้อแบคทีเรียที่อยู่ที่ผิวหนังและ

เยือ่บทุางเดนิอาหาร	ตวัอย่างของสาเหตขุองภาวะเมด็เลือดขาว

นิวโทรฟิลต�่า	 เช่น	 การได้รับยาเคมีบ�าบัดที่กดการสร้างเม็ด

เลือดจากไขกระดูก	ซึ่งถ้ามีไข้หรืออาการของการติดเชื้อ	ผู้ป่วย

กลุม่น้ีจ�าเป็นทีจ่ะต้องได้รบัยาปฏชิวีนะท่ีครอบคลมุเชือ้แบคทีเรีย

โดยทันทีเพื่อไม่ให้เกิดการติดเชื้อที่รุนแรง	อีกกรณีหนึ่งที่ส�าคัญ

มากเช่นกนัคอื	ผลข้างเคยีงจากยาบางชนดิ	ซึง่ในผูป่้วยธาลสัซเีมยี

ยาที่อาจจะท�าให้เม็ดเลือดขาวนิวโทรฟิลต�่าลง	 คือ	 ยาขับธาตุ

เหล็กดีเฟอริโพรน	 (deferiprone)	 หรือยา	 แอลวัน	 (L-ONE)	

ดังนั้นขณะท่ีได้ยาน้ีผู้ป่วยควรได้รับการตรวจนับเม็ดเลือดเพื่อ

ดปูรมิาณของเม็ดเลอืดขาวนวิโทรฟิลทกุ	1-2	สปัดาห์ในช่วงแรก	

และต่อมาทกุ	3-4	สปัดาห์พร้อมกบัเมือ่มารับเลอืด	และเม่ือมไีข้	

หรืออาการของการติดเชื้อ	 ควรตรวจนับเม็ดเลือดขาว	 ในกรณี

ที่เม็ดเลือดขาวนิวโทรฟิลต�่า	 แพทย์จะพิจารณาให้หยุดยาขับ

ธาตุเหล็กที่อาจเป็นสาเหตุ	 ให้ยาปฏิชีวนะตามความเหมาะสม

และเฝ้าระวังภาวะแทรกซ้อนค่ะ	

  

	 	 เม็ดเลือดขาวที่มีปริมาณมากรองลงมา	 คือ	 ลิมโฟไซท์ 

  ซึง่มีปรมิาณประมาณร้อยละ	30	ของเม็ดเลอืดขาวทัง้หมด	

ลิมโฟไซท์น้ียังแยกออกเป็นอีกหลายชนิดซึ่งหน้าที่โดยรวมจะ

เป็นภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัส	 และมีลิมโฟไซท์บางชนิดที่ท�าหน้าที่

สร้างแอนติบอดี	 หรือสารภูมิคุ้มกันของร่างกายด้วย	 ภาวะที่

เม็ดเลือดขาวลิมโฟไซท์มีปริมาณน้อยลง	หรือไม่ท�างานก็จะท�า

ให้ติดเชือ้ได้ง่ายและมีความรนุแรงได้เช่นกนั	 ซึง่ชนดิของเชือ้และ

อาการของการติดเชื้อจะมีความจ�าเพาะและแตกต่างจากท่ีพบ

	 	 ในภาวะเม็ดเลือดขาวนิวโทรฟิลต�่าเม็ดเลือดขาวอีก

สามชนดิท่ีพบในปรมิาณรองลงไป	ท�าหน้าทีต่่างๆ	กนั		ได้แก่	

  

  โมโนไซท์  มีหน้าที่จับกินเชื้อโรคและส่ิงแปลกปลอม

	 	 	 	 	 	 ในเลือดและในเนื้อเยื่อ		

  อีโอสิโนฟิล	 มีหน้าที่เกี่ยวข้องกับการติดเชื้อปาราสิต	

	 	 	 	 	 	 และภาวะภูมิแพ้	

  เบโซฟิล  มีหน้าที่เกี่ยวข้องกับภาวะภูมิแพ้และการ

	 	 	 	 	 	 อักเสบ

	 	 ภาวะที่เม็ดเลือดขาวสูงขึ้นมากกว่าปกติ	 โดยเฉพาะเม็ด

เลือดขาวนิวโทรฟิลสูงขึ้น	 ส่วนใหญ่เกิดตามหลังการติดเชื้อ

แบคทีเรีย	 ซึ่งการรักษาเป็นการรักษาที่ต้นเหตุคือการติดเชื้อ

และเม็ดเลือดขาวจะลดปริมาณจนเป็นปกติเอง		

 	 ส่วนภาวะเมด็เลอืดขาวต�า่โดยมาก	 เกดิตามหลงัการตดิเชือ้

โดยเฉพาะอย่างยิ่งเชื้อไวรัส	ซึ่งหายได้เองหลังจากที่การติดเชื้อ

จะดีขึ้นเช่นกัน		

	 	 ส่วนถ้าเกิดภาวะเมด็เลอืดขาวต�า่จากยาเคมบี�าบดั	 แพทย์

อาจพิจารณาให้ยาฉีดกระตุ้นเพื่อเพิ่มการสร้างเม็ดเลือดขาว

เป็นรายๆ	ไป	

  

	 	 ในกรณีที่เม็ดเลือดขาวสูง	 หรือต�่ามากกว่าปกติโดยไม่มี

สาเหตุการติดเชื้อที่ชัดเจน	 ร่วมกับมีอาการในหลายระบบอื่นๆ	

เช่น	 ไข้	 ซีด	 เลือดออกผิดปกติ	 ตรวจร่างกายได้ตับโต	 หรือ

ม้ามโตด้วย	 อาจจะตรวจพบเม็ดเลือดขาวตัวอ่อนจ�านวนมาก	

อาการดังกล่าวอาจจะเป็นโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว	 ซึ่งจ�าเป็น

ต้องตรวจไขกระดูกต่อเพื่อให้ได้การวินิจฉัยที่แน่นอนและน�าไป

สู่การวางแผนการรักษาต่อไป	

	 	 หมอขอจบเรื่องของเม็ดเลือดขาวไว้เท่านี้ค่ะ	ท่านผู้อ่าน

มคี�าถามหรอือยากให้เขียนเกีย่วกบัเรือ่งใด	 กรณุาแจ้งมาได้นะคะ

ยินดีตอบทุกค�าถาม	พบกันใหม่ฉบับหน้าค่ะ	

นิวโทรฟิล
(neutrophil)

อีโอสิโนฟิล
(eosinophil)

เบโซฟิล
(basophil)

โมโนไซท์
(monocyte)

ลิมโฟไซท์
(lymphocyte)

รูปที่ 1 เซลล์เม็ดเลือดขาวชนิดต่างๆ
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