
 

 

 
 
 

คู่มือ 
เรื่อง 

โรคมะเรง็เมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนั 
แบบ  AML 

 

 
(http://www.rh-negative.com/news_detail.php?news_id=29) 

 

โรงพยาบาลศิริราช 
 
 



 

 

2 

ผูจ้ดัท า 
 

นางสาว สมพร ยาเภา  
พยาบาลข านาญการพเิศษและพยาบาลขัน้สงู 

งานการพยาบาลผูป้ว่ยพเิศษ 
 
 

ท่ีปรึกษา 
 

นพ. ธีระ ฤชุตระกลู 
ภาควชิาอายรุศาสตร ์สาขาโลหติวทิยา 

คณะแพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล มหาวทิยาลยัมหดิล 
 
 
 
 
 
 



 

 

3 

ค าน า 
 

มะเรง็เมด็เลอืดขาวชนิดเฉียบพลนัแบบไมอลีอยด์: AML ถอื
เป็นโรคที่มีความรุนแรง ถ้าไม่ได้รบัการรกัษาที่ถูกต้อง ผู้ป่วยจะ
เสยีชวีติภายในระยะเวลาอนัสัน้ แต่ถ้าได้รบัการรกัษาที่เหมาะสม ก็
อาจมโีอกาสหายจากโรคได้  การรกัษาต้องการความต่อเนื่องเพื่อ
ให้ผลของการรกัษาไดผ้ลด ี การส่งเสรมิสนับสนุนให้ผู้ป่วยมขีอ้มูลที่
ถูกต้องและสามารถดูแลตนเองไดท้ัง้ก่อน  ระหว่างและหลงัการรกัษา 
มคีวามจ าเป็นอย่างมาก  ผู้เขยีนในฐานะพยาบาลขัน้สูงและเป็นส่วน
หน่ึงในทมีผู้ดูแลรกัษา มคีวามเชื่อว่าการสนับสนุนใหผู้้ป่วยหรอืญาติ
ได้เรยีนรู้และมสี่วนร่วมในการดูแลสุขภาพของตน จะเป็นแนวทาง
หน่ึงที่จะช่วยให้ผู้ป่วยและญาติสามารถเผชิญกบัโรคและเกิดความ
รว่มมอืในการรกัษาไดด้ขีึน้ 
 
 อย่างไรก็ตามเนื้อหาในเอกสารเล่มนี้อาจไม่สามารถตอบข้อ
สงสยัของท่านได้ทัง้หมด แต่จะเป็นจุดเริม่ต้นส าหรบัการเรยีนรูท้ี่จะ
เข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพของท่านร่วมกับเจ้าหน้าที่ทีม
สุขภาพ  ดงันัน้หากท่านมขีอ้สงสยัอื่นๆท่านสามารถปรกึษากบัแพทย์
หรอืพยาบาลทีด่แูลรกัษาท่านโดยตรง 
  

นางสาว  สมพร  ยาเภา   
พยาบาล APN , 2557 
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โรคมะเรง็เมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัแบบไมอีลอยด ์ 
 

เ ป็นความผิดปกติของเซลต้นก าเนิดของเม็ดเลือดใน           
ไขกระดูก ท าใหเ้มด็เลอืดต่างๆไม่สามารถเจรญิเตบิโต ไปเป็นเซลตวั
แก่ได ้แต่มกีารแบ่งตวัเพิม่จ านวนในระยะของเซลตวัอ่อนในไขกระดูก
เป็นจ านวนมาก และขยายตวัออกมาในกระแสเลอืดหรอืเนื้อเยื่ออื่นๆ  
เซลมะเรง็หรอืเซลตวัอ่อนเหล่านี้ จะแทนทีแ่ละยบัยัง้ การเจรญิเตบิโต
ของเซลปกติที่สร้างเม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาวและเกล็ดเลือด
ตามปกต ิ
 
ไขกระดกู คืออะไร 
 เป็นเนื้อเยื่อยดืหยุ่นที่พบได้ในกระดูกชัน้ในเกือบทุกส่วนใน
ร่างกาย ไขกระดูกเป็นเสมอืนโรงงานหรอืแหล่งที่สร้างเซลเมด็เลอืด
ต่างๆ  ไขกระดูกประกอบไปด้วยเซลต้น
ก าเนิดเม็ดเลือด ( stem cell) และ
สารส าคัญหลายชนิดที่ช่วยให้เซลต้น
ก าเนิดเมด็เลอืดเจรญิ แบ่งตวัและพฒันา
ไปเป็นเซลเมด็เลอืดต่างๆ 

                                                                      
ทีม่า: Mayo Foundation for Medical Education and Recharch 

มะเรง็เมด็เลือดขาวชนิดเฉียบพลนัแบบไมอีลอยด ์ 
(Acute myeloid leukemia: AML) 
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สาเหตขุองการเกิดโรค 
 

สาเหตุที่แทจ้รงิยงัไม่ทราบแน่ชดั แต่มปีจัจยัเสี่ยงหลายอย่าง 
ได้แก่ พนัธุกรรม รงัส ี สารเคม ีการได้รบัยาเคมบี าบดัมาก่อน  มี
ประวตัปิว่ยดว้ยโรคเลอืดมาก่อน  เป็นตน้ 

 
 

อาการและอาการแสดง 
 

มกัไม่จ าเพาะเจาะจง  บางรายไมม่อีาการ 
แต่ตรวจพบโดยบงัเอญิจากการตรวจเลอืด ส่วน
ใหญ่จะมอีาการไข ้ซดี อ่อนเพลยี เหนื่อยงา่ย ใจสัน่ 
วงิเวยีนศรีษะ  หน้ามดื จดุเลอืดออกตามผวิหนงัหรอืเลอืดออกไดง้า่ย 
เหงอืกบวม ตุ่มนูนตามผวิหนงั เกลอืแรใ่นเลอืดผดิปกต ิบางรายอาจมี
อาการรนุแรงตดิเชือ้ในร่างกายและเลอืดออกมากผดิปกตไิด ้   
 
 
 
 

การรกัษาโรค 
 

ผูป้่วยโรค AML ทีไ่ม่ได้รบัการรกัษาจะเสยีชวีติในระยะเวลา
อนัสัน้ เนื่องจาก การติดเชื้ออย่างรุนแรงหรอืภาวะเลอืดออกรุนแรง 
ส าหรบัการรกัษาแบ่งเป็น 2 ระยะ คอื   
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ระยะท่ี 1  การรกัษาเพื่อชกัน าใหโ้รคสงบ โดยใชย้าเคมบี าบดั 
เพื่อลดจ านวนเซลมะเรง็และใหร้ะบบการสรา้งเมด็เลอืดในไขกระดกู
กลบัมาสรา้งเมด็เลอืดไดต้ามปกต ิ

ระยะท่ี 2  การรกัษาภายหลงัโรคสงบแลว้ เพื่อเพิม่อตัราการ
หายของโรค ซึง่อาจใชย้าเคมบี าบดั และ/หรอื การปลกูถ่ายไขกระดกู 
 ซึง่ในการนอนพกัรกัษาตวัในโรงพยาบาลแต่ละครัง้ จะใชเ้วลา
ประมาณ 1 เดอืนต่อ 1 รอบของการใหย้าเคมบี าบดั 
 
 
สตูรยาเคมีบ าบดั 
 

 ส าหรับสูตรยาหรือแนวทางการรักษา
ผู้ป่วย AML ด้วยยาเคมีบ าบัด  มักขึ้นอยู่กับ
แนวทาง/แผนการรกัษาทีก่ าหนดในแต่ละสถาบนั/
โรงพยาบาลนัน้ๆ ไดแ้ก่ สูตร 3+7  สูตร HIDAC  
สตูร FLAG  เป็นตน้  
    
 
ผลข้างเคียงของการรกัษาด้วยยาเคมีบ าบดั   
 

 จากคุณสมบตัขิองยาเคมบี าบดั นอกจากจะท าลายเซลมะเรง็
แลว้  ยงัส่งผลกระทบต่อเซลปกตดิว้ย ดงันัน้ผลขา้งเคยีงทีส่ าคญัจาก
การไดร้บัยาเคมบี าบดั มดีงันี้ 
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1. ผลต่อระบบโลหิตวิทยา 
 

 เซลเมด็เลอืดทัง้ 3 ชนิด ได้แก่ เซลเมด็เลอืดขาว เซลเมด็
เลอืดแดงและเกรด็เลอืด มกีารสรา้งใหม่ทุกวนัเพื่อทดแทนเซลเก่าที่
ตายไป  ยาเคมบี าบดัเมื่อเข้าสู่ร่างกายจะท าให้เซลตวัอ่อนของเม็ด
เลอืดตายไประยะเวลาหนึ่ง เมือ่ระดบัยาเคมบี าบดัลดลง เซลเมด็เลอืด
กจ็ะกลบัมามกีารแบ่งตวัตามปกต ิ
 เมด็เลือดแดง จะมกีารลดลงอย่างช้าๆและต ่าลงภายใน 2-3 
สปัดาหห์ลงัไดร้บัยาเคมบี าบดั  ท าใหผู้ป้่วยซดีและอ่อนเพลยี อ่อนลา้
ได ้
 เมด็เลือดขาว ชนิดนิวโทรฟิล (neutrophils)ซึง่เป็นเมด็เลอืด
ขาวทีเ่คลื่อนทีไ่ปยงัจดุทีม่กีารตดิเชือ้ไดร้วดเรว็กว่าเมด็เลอืดขาวชนิด
อื่น เมด็เลอืดขาวนิวโทรฟิลมกัจะลดลงอย่างรวดเรว็ประมาณ 7 วนั
หลงัได้รบัยาเคมบี าบดั และมกัมรีะยะเวลาที่ลดลงต ่าอยู่ประมาณ 7 -
14 วนั จงึท าใหผู้ป้่วยเสีย่งต่อการตดิเชือ้ในร่างกายไดง้่าย ผูป้่วยจะมี
ไขแ้ละเกดิไขใ้นภาวะเมด็เลอืดขาวต ่า  

เกลด็เลือด จะเริม่ลดลงประมาณวนัที่ 5 ของการได้รบัยา
เคมีบ าบดัและจะลดลงต ่าสุดประมาณ 10-20 วันหลงัได้รบัยาเคมี
บ าบดั  ผู้ป่วยจะมอีาการเลอืดออกง่าย มกั             
พบเป็นรอยจุดแดงเลก็ๆ ตามผวิหนัง หรอื
ตามทวารต่างๆ เช่น ปาก จมูก ทาง
ปสัสาวะหรอืปนมากบัอุจจาระ  
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2. ผลต่อระบบทางเดินอาหาร  
 

 แผลในปาก เป็นอาการทีพ่บบ่อยหลงัจากผูป้่วยไดร้บัยาเคมี
บ าบดับางชนิด อาการจะแสดงให้เห็นภายหลงั
ได้รบัยาเคมีบ าบัดประมาณ  2 - 5 วัน   และ
อาการจะชดัเจนในวนัที่ 7 - 14   ภายหลงัได้รบั
ยาเคมบี าบดั  

 http://img.medscape.com/pi/emed*ckb/dermatology/1048885-1079570-1668.jpg) 
 

คลืน่ไส้ อาเจียน  เป็นอาการทีพ่บบ่อย ระหว่างไดร้บัยาเคมี
บ าบดั อาจพบในช่วง 24-48 ชัว่โมงหลงัไดร้บัยาเคมบี าบดั แต่ถา้พบ
หลงัจากไดร้บัยาเคมบี าบดัไปแลว้หลายวนั มกัจะเป็นอาการคลื่นไส้
มากกว่า ซึง่ผูป้ว่ยแต่ละคนอาจมรีปูแบบของอาการคลื่นไสอ้าเจยีน
ต่างกนั ขึน้อยูก่บัปจัจยัหลายดา้น เช่น จากสภาพร่างกาย จากระดบั
การเผาผลาญในร่างกาย (metabolism)  จากสภาพจติใจ เป็นตน้  
  
 

3. ผลต่อหวัใจ  
 

 ยาเคมบี าบดับางชนิดมกัพบว่ามพีษิต่อหวัใจ  อาการอาจพบ
ตัง้แต่หัวใจเต้นผิดจังหวะ หรือรุนแรงถึงภาวะหัวใจล้มเหลว แต่
อุบัติการณ์มกัไม่ค่อยพบบ่อยนัก   อย่างไรก็ตาม 
ผูป้่วยควรไดร้บัการประเมนิสภาพหวัใจก่อนไดร้บัยา
เคมบี าบดัและประเมนิอาการที่แสดงถึงภาวะหวัใจ
ลม้เหลว เช่น หวัใจเตน้เรว็ผดิปกต ิหายใจสัน้ ไอ บวม
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ทีเ่ทา้ หวัใจโต ตบัโต เป็นตน้  ตลอดช่วงการรกัษาทีไ่ดร้บัยากลุ่มนี้  
4. ผลต่อระบบประสาท 
 

 การได้ร ับยาเคมีบ าบัดในขนาดความ
เขม้ขน้ทีส่งู ไดแ้ก่ สตูร high dose Ara-C  
(HIDAC) สามารถส่งผลกระทบสมองทีค่วบคุมการ
เคลื่อนไหว ส่วนสาเหตุการเกดิยงัไมท่ราบแน่ชดั        
แต่การเกดิพษิมคีวามสมัพนัธก์บัขนาดยาทีส่งูขึน้             
ดงันัน้ เมื่อผู้ป่วยได้รบัยาเคมบี าบดัในสูตรน้ี จะได้รบัการประเมิน
อาการเหล่านี้ เช่น อาการสัน่ เดนิเซ การสญูเสยีการสัง่การ ตากระตุก 
ปิดตาไมส่นิท เป็นตน้  
 
5. ผมร่วง   
 

เซลรากผมเป็นเซลอีกชนิดหนึ่งที่มีการแบ่งตัวตลอดเวลา 
ผูป้ว่ยส่วนมากเมือ่ไดร้บัยาเคมบี าบดั จงึมกัพบอาการผมร่วง  ส าหรบั
ระยะเวลาของการเกิดอาการผมร่วง มกัพบภายหลงัได้รบัยาเคมี
บ าบดัประมาณ 2 อาทิตย์และงอกใหม่ภายหลังหยุดยาเคมีบ าบัด
ประมาณ  3-5 เดอืน  
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การปลกูถ่ายไขกระดกู( bone marrow transplantation)   
 

การปลูกถ่ายไขกระดูกในผูป้่วย AML จะเป็นแบบ allogeneic 
stem cell transplantation  คอื การใชไ้ขกระดูกของพีน้่องทีม่พี่อแม่
เดยีวกนัหรอืผู้บรจิาคท่านอื่นทีม่แีอนตเิจน HLA ตรงกนั  ซึง่ถอืไดว้่า
เป็นวิธีรกัษาที่ดีที่สุด เนื่องจากมีอัตราร้อยละการคืนกลับของโรค      
(relapse) ต ่า คอื มกีารหายของโรคถึงร้อยละ 45-50 แต่ก็พบอตัรา
การกลบัคนืของโรครอ้ยละ 10-20  ปญัหาของการปลูกถ่ายไขกระดูก
ในผูป้ว่ย AML คอื การคน้หาผูบ้รจิาค (donor) ทีม่ไีขกระดูกเขา้กนัได้
กบัผู้ป่วย    อตัราการตายทีสู่งจากพษิของยาเคมบี าบดัในขนาดทีสู่ง 
การตดิเชื้อ และปฏกิริยิาที่เกดิจากลมิโฟซยัมข์องผูใ้หท้ าลายเนื้อเยื่อ
ของผู้รบั(Graft-versus-host-disease: GVHD) อกีทัง้ค่าใช้จ่ายที่สูง
มากในการท า   ดงันัน้แมก้ารปลูกถ่ายไขกระดูกด้วยวธินีี้จะเป็นการ
รกัษาที่ดทีี่สุด แต่ก็อาจพบปญัหาต่างๆ ดงันัน้ การตดัสินใจในการ
รกัษาดว้ยวธิใีด แพทยท์ีท่ าการรกัษาจงึตอ้งพจิารณาอย่างรอบคอบ  
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โรคมะเร็ง เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลันแบบ  Acute 
promyelocytic leukemia (APL)  
 

 โรค APL จดัเป็นโรค AML ชนิดหนึ่ง ทีม่กีารจดัเรยีงตวัของ
โครโมโซมทีเ่กีย่วขอ้งกบัยนี PML- RAR ส่งผลใหไ้มเ่กดิการ
เจรญิเตบิโตของเซลเมด็เลอืด   โรค APL ท่ีพบ PML- RAR ถือเป็น
ชนิดของโรค AML ท่ีมีการพยากรณ์โรคท่ีดีท่ีสุด   
 

การรกัษา 
 

 ใชว้ติามนิ A ชนิด all-trans-retinoic acid (ATRA) 
ร่วมกบัยาเคมบี าบดั  ซึ่งพบว่ามอีตัราการคนืกลบัของโรค    
(relapse) น้อยกว่ารอ้ยละ 30 ภายใน 5 ปี  จงึไม่นิยมท าการปลูกถ่าย
ไขกระดูก (bone marrow transplantation) ในผูป้่วยเหล่าน้ี แต่จะ
ปลูกถ่ายไขกระดูก ในผูป้่วยทีม่คีวามเสีย่งสูงต่อการคนืกลบัของโรค
เท่านัน้  
 

แบบบนัทึกการดแูลตนเอง   
 

ค าถามทีท่่านตอ้งการถามแพทยห์รอืพยาบาล 
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