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ขอแตกตางระหวางคนที่เปนพาหะและคนที่เปนโรค 
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โรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย  คืออะไร 

เปนโรคทางพันธุกรรมที่ทําใหเกิดภาวะโลหิตจางและภาวะแทรกซอนอื่นๆ   ในประเทศไทย พบผูปวยโรคนีร้อย
ละ 1 โดยพบผูเปนพาหะของโรค หรอืผูที่มียีนแฝงประมาณรอยละ 30-40 แลวแตภูมิภาค ในจังหวัดพิษณุโลกพบ
ผูเปนพาหะรอยละ 30.5 โดยเปนพาหะของธาลสัซีเมียชนิดฮีโมโกลบนิอี ถึงรอยละ 21.3  ความรุนแรงของ
โรคธาลัสซีเมียในแตละคนไมเทากัน แมแตในคนที่เปนโรคธาลัสซีเมียชนิดเดียวกัน 

1. โรคโลหิตจางธาลัสซีเมียเปนโรคที่เกิดจากการทีร่างกายมีหนวยพันธุกรรมหรอืยีน ซ่ึงควบคุมการสราง
ฮีโมโกลบิน ผิดปกติ โดยฮีโมโกลบนิเปนสวนประกอบสําคัญของเม็ดเลือดแดง ทําใหเกิดภาวะโลหิตจาง 

2. โรคธาลัสซีเมียแบงตามลักษณะของความผิดปกติอยางงายได 2 ชนิดตามตําแหนงของความผิดปกติที่
เกิดข้ึนในยีนคือ อัลฟา และเบตาธาลัสซีเมีย 

3. พอและแมเปนผูถายทอดยีนผดิปกติใหลกู 
4. โรคนี้เปนไดทั้งผูหญิง และผูชาย 
5. พบผูปวยโรคนี้ไดทั่วโลก โดยเฉพาะเอเชียตะวันออกเฉียงใตและแถบทะเลเมดิเตอรเรเนยีน 

 
ผูปวยโรคธาลสัซีเมียชนิดรุนแรงมีอาการอยางไร 
 ที่สําคัญคอืมีภาวะโลหิตจางหรือซีด เนื่องจากเม็ดเลือดแดงที่ผิดปกติถูกทําลาย ภาวะซีดนี้จะกอใหเกิดผล
ตามมาหลายประการ เชน 

• ตัวเล็ก เติบโตชากวาปกติ 
• เหนื่อยงาย 
• หัวใจทํางานหนัก เพราะตองสูบฉีดเลอืดที่เจือจาง 
• ลักษณะกระดูกใบหนาผิดปกติ เชนโหนกแกมสูง หนาผากสูง เนื่องจากไขกระดกูตองทํางานมาก เพ่ือ

สรางเม็ดเลือด จึงมีการขยายตัวของไขกระดูกทําใหบริเวณดังกลาวเดนข้ึนมากกวาคนปกต ิ
และการที่เม็ดเลอืดแดงที่ผิดปกติถูกทําลาย ทําใหเกิดอาการตางๆเชน 

• ตัวเหลือง 
• ตับมามโต เนื่องจากตองทําลายเม็ดเลือดแดงมากขึ้น และมีการยายการสรางเม็ดเลือดแดงบางสวนจาก

ไขกระดูกมายังตับและมาม 
• มีการสะสมธาตเุหล็กมากเกิน ทาํใหตอมไรทอทาํงานผิดปกติ ทาํใหไมมีลักษณะของการเติบโตเปนหนุม

สาว 
 
ผูเปนพาหะของโรค เปนอยางไร 
       ผูที่เปนพาหะของโรค หรือผูที่มียีนแฝงธาลัสซีเมียอยูในตวั จะเปนบุคคลที่มีสุขภาพเหมือนคนทั่วไป แต
สามารถถายทอดยนีผิดปกติไปยังลูกได 
 
รูไดอยางไร วาตัวเองเปนโรคน้ี หรือเปนพาหะของโรค 

• เราสามารถรูได จากการสอบถามประวัติของพอ แม และญาติพ่ีนองของพอแมวา มีใครที่มีลกัษณะ
อาการของผูเปนโรคนี้บางหรอืไม 



• และที่แนนอนที่สดุ ก็โดยการตรวจเลือดของเรา เพ่ือใหทราบวาเปนพาหะของโรค หรอืเปนโรคธาลัสซีเมีย
หรือไม  
ทําอยางไร เม่ือรูวาเปนพาหะของโรค 

• เม่ือตรวจเลือดพบวา ตัวเราเปนพาหะของโรค กอนอืน่ตองทําความเขาใจเสียกอนวา เราเปนพาหะของ
โรค แตไมไดเปนโรค เราเหมือนคนปกติ แตสามารถถายทอดยีนแฝงที่ผิดปกติไปสูลูกได 

• สิ่งที่ควรปฏิบัต ิคือ เม่ือถึงเวลาที่จะแตงงาน หรอืใชชีวิตคู ตองไปรบัคําปรึกษาแนะนําทางพันธศุาสตรที่
ถูกตอง จากแพทย / บุคลากรทางการแพทย เพ่ือหลีกเลี่ยงการมีลูกที่เปนโรคธาลัสซีเมีย โดยการถายทอดของ
โรคขึ้นอยูกับยีนผิดปกติในตัวเรา และคูสมรส ดงัแผนภาพ 
ในจังหวัดพิษณุโลกพบคูสามีภรรยาที่เปนคูเสี่ยงซึ่งมีโอกาสไดบุตรเปนโรคธาลสัซีเมียชนิดรุนแรง รอยละ 1.5 
หรือเฉลี่ยใน 1,000 คู จะพบคูเสี่ยง 15 คู โดยประมาณการณทั้งป จังหวัดพิษณุโลก ควรจะพบหญิงตั้งครรภซ่ึง
มีโอกาสไดบุตรเปนโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง 116 คน และจะมีเด็กเกิดใหมที่เปนโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงเฉลี่ย 
29 คนตอป 
 
ขอควรระวังและวิธปีฏิบัติตัวสําหรับผูปวยที่เปนโรค 
    การรักษาใหหายขาด ทําไดโดยวธิีปลูกถายไขกระดกู แตเปนวิธีทีย่าก และสิน้เปลอืงคาใชจายมาก อยางไรก็
ตามผูเปนโรคไมควรตืน่ตกใจ เพราะการปฏิบัตติัวที่ถูกตอง จะทําใหผูปวยมีชีวิตอยูไดอยางปกติ โดยพยายาม
ปฏิบัตดิังนี ้

• รับประทานผักสด ไข นม หรอืนมถั่วเหลืองมากๆ 
• ดื่มน้ําชาหลังอาหาร เพ่ือลดการดดูซึมธาตุเหล็ก 
• ควรตรวจฟนทกุ 6 เดือน เนือ่งจากฟนผุงาย 
• หลีกเลี่ยงการทาํงานหนัก หรอืการเลนกีฬาทีร่นุแรง 
• ไมควรรบัประทานอาหารที่มีธาตุเหล็กสูง เชน เลือดหมู เลือดไก เครือ่งในสัตว ตับ  
• หามรับประทานยาบํารุงเลือดที่มีธาตุเหล็กทกุชนิด เพราะจะทําใหมีธาตุเหล็กสะสมในรางกายมากและ

เร็วกวาที่ควร 
• ไมควรปลอยใหตนเองมีไขสูง เพราะขณะมีไขเม็ดเลือดจะแตกเรว็กวาปกติ ถาไมสบาย และมีไขขึ้น ควรไป

พบแพทยแตเนิ่นๆ 
• รับประทานยาเสริมโฟเลท วันละ 1 เม็ด เนือ่งจากโฟเลทเปนสารที่จําเปนในการสรางเม็ดเลือดแดง เพราะ

รางกายมีการสรางเม็ดเลือดแดงมากกวาปกติ เพ่ือมาชดเชยเม็ดเลือดแดงทีอ่ายุสั้นลง 
• ถามีอาการปวดทองที่บริเวณชายโครงขวาอยางรุนแรง มีไข และตาขาวมีสีเหลืองมากขึ้น ควรรบีพบ

แพทย 
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