
วันพุธท่ี 11 มิถุนายน 2551 เวลา 01.20 น. เป็นเวลาออกจาก

สนามบินสุวรรณภูมิ ด้วยเครื่องของการบินไทย เที่ยวบิน TG950

พาคณะแพทย์บินลัดฟ้าไปยังสนามบินโคเปนเฮเกน เพ่ือไปประชุมวิชา

การของสมาคมโลหิตวิทยาของยุโรป (Europian Hematology

Association, EHA) ใช้เวลาในการเดินทาง 10 ช่ัวโมงเน่ืองจากเวลาท่ี

โคเปนเฮเกน ช้ากว่าท่ีประเทศไทย 5 ช่ัวโมง ดังน้ันเวลา 7.25 น. คณะ

เดินทางได้มาถึงกรุงโคเปนเฮเกน เมืองหลวงของประเทศเดนมาร์ก

ซ่ึงเป็นประเทศในแถบสแกนดิเนเวีย

นับเป็นคร้ังแรกของผมก็ว่าได้ท่ีต้องเดินทางไปแถบน้ัน ผมหาข้อ

มูลจาก อินเตอร์เน็ตและหนังสือท่องเที่ยวอยู่หลายวันเพื่อทำความ

คุ้นเคยกับประเทศน้ี เพราะไม่แน่ใจว่าผมจะไปเจออะไรบ้าง แต่ท่ีสบาย

ใจข้ึนเพราะหลังผ่านการตรวจกระเป๋าและสัมภาระท่ีสนามบินเรียบร้อย

แล้วได้พบกับไกด์บริษัททัวร์  Cario Tour & Travel เป็นผู้นำเท่ียว

สภาพบ้านเรือนในเมืองโคเปนเฮเกน

ด้วยความท่ีโคเปนเฮเกนเปน็เมืองใหญ่ สวยงาม และเต็มไปด้วย

ธรรมชาติมีความต่ืนตาต่ืนใจท่ีสุดในแถบสแกนดิเนเวีย คนท่ัวโลกจึง

ยกให้โคเปนเฮเกนเป็นประหน่ึง "เมืองหลวง" ของสแกนดิเนเวีย แต่ใน

อีกแง่มุมหนี่ง โคเปนเฮเกนเป็นเสมือนประตูทางเข้าสแกนดิเนเวีย

น่ันเองไม่ว่าคุณจะเดินทางจากทางไหนต้องมาผ่านท่ีโคเปนเฮเกนแห่งน้ี

เมืองหลวงแห่งนี้มีประชากรน้อยกว่ากรุงเทพมหานครของเรา

มากคือมีประมาณ 5 ล้านคน ดังน้ัน ในเร่ืองของการจัดการสาธารณูป

โภคจึงทำได้ง่าย ลงตัวและราบร่ืน โดยเฉพาะอย่างย่ิงสวัสดิการของ

ชาวเดนนิส รัฐบาลเขาจัดได้ดีเย่ียม ย่ิงในเร่ืองของสุขภาพของคนสูง

วัยด้วยแล้วได้เงินช่วยเหลือเดือนละเป็นแสน ประเทศอ่ืนแพ้ราบคาบ

ความเป็นมาในสมัยโบราณ "เดนมาร์ก" เคยอยู่ในแผ่นดินเดียว

กันกับ "สวีเดน" มาก่อน แม้ว่าจะแยกประเทศกันในปัจจุบันแต่ทุก

วันน้ีคนของท้ังสองประเทศก็ยังข้ามทะเลไปมาหาสู่กันเป็นประจำเพราะ

ผืนดินห่างกันช่ัวน่ังเรือเฟอร์ร่ีข้ามฝากไม่เกิน 20 นาที คนเดนมาร์ก

จึงข้ามไปทำงานที่สวีเดน ส่วนคนสวีเดนก็ข้ามมาเที่ยวเดนมาร์ก

เป็นความสัมพันธ์ที่แนบแน่นใกล้ชิดกัน

ชีวิตความเป็นอยู่

จากข้อมูลข่าวสารปัจจุบันและการสำรวจโดย มหาวิทยาลัย

เลสเตอร์ ประเทศอังกฤษ พบว่าประเทศเดนมาร์ก และสวีเดน เป็น

ประเทศที่พลเมืองมีความสุขมากที่สุดในโลก!!!

กล่าวถึงชาวโคเปนเฮเกนเป็นคนมีมนุษยสัมพันธ์ดีทีเดียว ย้ิมแย้ม

อารมณ์ดี โดยเฉพาะเวลาแดดออก ผู้คนจะออกจากบ้านหอบลูก หลาน

สัตว์เล้ียงมาอาบแดดกันท่ัวหน้าเพราะท่ีน่ีแสงแดดเป็นส่ิงมีค่าต่อชีวิตมาก

นพ.กิตติ  ต่อจรัส

พลเมืองท่ีน่ีมีชีวิตท่ีมีความสุข  สัตว์เล้ียงทีชาวโคเปนเฮเกนชอบได้แก่

สุนัข ประชากรที่เลี้ยงสุนัขได้จะต้องมีรายได้สูง เพราะที่เดนมาร์ก

สุนัขทุกตัวจะต้องได้รับการฝึกฝนระเบียบวินัยก่อนท่ีจะนำมาเล้ียงและพา

ออกไปนอกบ้าน ทุกคนจะมีความปลอดภัยจากการถูกสุนัขกัดเนื่อง

จากกฎหมายประเทศน้ีกำหนดว่าถ้าสุนัขบ้านไหนไปกัดคนเข้าสุนัขตัวน้ัน

จะต้องโทษประหารชีวิตทันที

จัตุรัสกลางเมืองและศาลาว่าการเมืองโคเปนเฮเกน

หลังจากทำร่างกายให้คุ้นเคยกับอากาศหนาวท่ีอุณหภูมิ 10 องศา

ความสุขประการต่อมาของผมก็คือ เร่ิมออกตะลอนชมเมืองเพราะเง่ือน

ไขเร่ืองเวลาท่ีมีน้อย เพ่ือไม่ให้เสียเวลา เจ้าหน้าท่ีให้การต้อนรับและนำ

ชมเมืองหลวงที่ใหญ่เป็นอันดับหนึ่งในกลุ่มของประเทศแกนดิเนเวีย

ผังเมืองถูกสร้างไว้  อย่างมีระเบียบแบบแผน ผมได้มีโอกาสได้เข้าชม

จัตุรัสของพระตำหนักท้ัง 3 หน้าวังหลวงอามาเลียนบอร์  ชมการเปล่ียน

เวรยามของทหารมหาดเล็กรักษาการที่พระราชวัง

áËè§Êá¡¹´Ôà¹àÇÕÂàÁ×Í§ËÅÇ§....

ชมน้ำพุแห่งราชินีเกฟิออน เทียมรถโคถึก ซึ่งตามตำนานเล่าว่าเทพ

เจ้าผู้ทรงอิทธิฤทธิ์ดลบันดาลให้พระนางกอบกู้ชาติหว่านไถดินขึ้นมา

เป็นประเทศเดนมาร์ค
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คนรักตามเนื้อเรื่องในเทพนิยายของ ฮันส์ คริสเตียน แอนเดอสัน

ขณะเดียวกันท่านจะได้ทราบเร่ืองราวอันเป็นท่ีมาของเงือกน้อยตามเน้ือ

หาในเทพนิยายรักบันลือโลก

ปัจจุบันลติเต้ิลเมอร์เมดม ี "น้องสาว" ที่สร้างขึ้นเป็นสัญลักษณ์

เมืองใหม่เม่ือ 15 กันยายน ค.ศ.2006 เป็นเงือกน้อยสาวสไตล์โพสต์

โมเดิร์น แต่ต้ังแสดงอยู่ท่ี Langelinie ในอ่าวโคเปนเฮเกน ไม่ไกล

จากที่ตั้งเงือกน้อยตัวเดิม

หลังจากนั้นไปที่จัตุรัสใจกลางเมือง ที่ตั้งของ ศาลาว่าการเมือง

โคเปนเฮเกน ที่สร้างขึ้นช่วง ค.ศ.1892-1905 อาคารสวยงามด้วย

สถาปัตยกรรมแบบเดนมาร์กยุคกลาง บางส่วนเป็นแบบอิตาเลียนส่วน

หอคอยที่เห็นนั้นเขาบอกว่าสูงถึง 106 เมตร ตัวอาคารประดับตก

แต่งด้วยรูปปั้นและภาพวาด ด้านบนของประตูทางเข้าเป็นรูปปั้น

ของบิชอร์ปอับซาลอน (Absalon) จัตุรัสกลางเมืองยังเป็นจุดเร่ิมต้น

ของถนนช็อปป้ิงสายสำคัญของโคเปนเฮเกน และเป็นถนนสายช็อปป้ิง

ท่ียาวท่ีสุดของโลกอีกด้วย

จากนั้นได้ชมปราสาทโรเซนบอร์ก (Rosenborg Castle) เป็น

หนึ่งในตัวอย่างของปราสาทต่างๆ ในกรุงโคเปนเฮเกน สมัยพระเจ้า

คริสเตียนท่ี 4 ในยุคศตวรรษท่ี 17 ภายในประดับตกแต่งด้วยวัตถุ

ล้ำค่าน่าสนใจมากมาย โดยเฉพาะอย่างย่ิงมงกุฎท่ีประดับด้วยอัญมณี

ที่สวยงามล้ำค่า ซึ่งจัดแสดงไว้ที่ชั้นใต้ดินของพิพิธภัณฑ์

และท่ีท่าเรือหลวงน้ีเองท่ีผมได้เห็นเร่ืองราวในอดีต ความสัมพันธ์

ของไทยกับเดนมาร์กที่มีมาช้านานถึง 100 ปี ปรากฏขึ้น สิ่งที่เห็น

เบื้องหน้าเป็นอาคารรับเสด็จฯ ที่ครั้งหนึ่งเคยรับเสด็จฯ พระมหา

กษัตริย์ของประเทศไทย ท่ีได้เสด็จประพาสยุโรป และเสด็จพระราช

ดำเนินมาข้ึนฝ่ังท่ีท่าเรือแห่งน้ีก่อนเดินทางต่อไปยังเมืองสเกนทางเหนือ

ของประเทศเม่ือ พ.ศ.2450 กษัตริย์พระองค์น้ันคือ พระบาทสมเด็จ

พระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว รัชกาลท่ี 5 ซุ้มรับเสด็จฯ แห่งน้ีได้รับการ

บูรณะให้ดูใหม่อยู่เสมอ มีการทาสีเขียวสดใสเป็นอีกแห่งท่ีคนไทยควร

แวะไปชม

คณะนั่งรถลัดเลาะท่าเทียบเรือเมื่อชมรูปปั้นทองแดงของเงือกน้อย

บนโขดหิน รอบบริเวณอ่าวโคเปนเฮเกนเป็นสวนสาธารณะจัดไว้อย่าง

สวยงามและแทบทุกแห่งมีรูปป้ันบนแท่นบอกช่ือใครเป็นใครซ่ึงผมเองก็

จำไม่หมดเพราะเยอะเหลือเกิน  ไม่ไกลจากรูปป้ันเงือกน้อย เป็น น้ำพุ

เกฟิออนต้นตำนานกำเนิดของประเทศเดนมาร์ก มีนิทานเล่ากันว่า

ราชินีเกฟิออนแปลงร่างลูกชาย 4 คนให้เป็นโคเพื่อไถพื้นดินขึ้น

มาจากใต้น้ำ เกิดเป็นประเทศเดนมาร์กในทุกวันนี้ น้ำพุนี้อยู่ใกล้กับ

ท่าเรือหลวง

ท่าเรือโคเปนเฮเกน เป็นมุมท่ีนักท่องเท่ียวชอบมาก

ช่วงบ่ายได้มีโอกาสเข้าชมปราสาทเฟรเดอริคส์บอร์ก (Frederiks-

borg Castle) ที่จัดเป็นพระราชวังที่งดงามอีกแห่งหนึ่ง ปราสาท

แห่งน้ีนับเป็นพิพิธภัณฑ์แห่งชาติทางด้านประวัติศาสตร์ของเดนมาร์ค

ประกอบไปด้วยปราสาทอันงดงามสไตล์เรอเนอซองซ่ึงสร้างข้ึนในสมัย

ศตวรรษท่ี 17 มีห้องท่ีเปิดให้สาธารณะชนเข้าชมได้ 70 ห้อง รวมท้ัง

วิหารอันโออ่าท่ีจัดแสดงตราประจำตระกูล ในปี ค.ศ.1996 ได้มีการจัด

แต่งสวนแบบบารอคในปราสาทขึ้นใหม่

สถานที่ที่ไม่ควรพลาดเมื่อไปโคเปนเฮเกน

เพราะมีนัดกับ "เธอ" ไว้ "สาวน้อยนางเงือกลิตเติ้ลเมอร์เมด"

สัญลักษณ์ของเมืองซ่ีงต้ังอยู่ท่ีริมอ่าวโคเปนเฮเกนนักท่องเท่ียวแทบทุก

คนมาตรงจุดนี้เพื่อถ่ายรูปคู่กับเธอที่ยังคงนั่งหน้าเศร้าเฝ้ารอเจ้าชาย
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กังหันลมกลางทะเลสร้างพลังงานสะอาด

แหล่งกำเนิดกระแสไพฟ้าโดยใช้พลังงานลมในทะเลเป็นอีกสิ่ง

หนึ่งที่พบได้ในเดนมาร์กเราจึงเห็นกังหันลมอยู่ทั่วไป

ª√–™ÿ¡«‘™“°“√∑’Ë‚§‡ªπ‡Œ‡°π
(¬“¥’‡øÕ√‘‚æ√π™π‘¥πÈ”‡™◊ËÕ¡ ( Liquid formular of Deferiprone )

ได้เวลาพอสมควรคณะได้เข้าท่ีพัก ณ. โรงแรม Grand Hotel

ซ่ึงอยู่ห่างจากท่ีประชุมไม่มากใช้เวลาเดินทางประมาณ 15 นาที แม้

ว่าทุกคนเหน็ดเหน่ือยจากการทัวร์โคเปนเฮเกนตลอดทัง้วัน ต่างคน

ต่างพักผ่อนตามอัธยาสัยเตรียมตัวเข้าร่วมประชุมพรุ่งนี้

หุ่นจำลองชาวไวก้ิง

ตามประวัติศาสตร์ "เดนมาร์ก" เป็นอีกประเทศหน่ึงท่ีเก่ียวข้อง

กับ "เรือไวกิ้ง" เพราะมีบรรพบุรุษเป็นชาวไวกิ้งโบราณดำรงชีวิต

บนเรือท่ีมีลักษณะเป็นเอกลักษณ์ กล่าวคือ เรือมีรูปร่างเรียวยาวเป็นต้น

แบบของเรือหลายชนิด ดังนั้น ผมจึงไม่มีโอกาสเข้าไปที่พิพิธภัณฑ์

เรือไวกิ้ง เพื่อดูความเป็นมาของชาวเดนนิส จากการที่ได้อ่านเจอ

ในหนังสือพิพิธภัณฑ์มีซากเรือไวกิ้งโบราณให้ดูด้วย เป็นซากเรือที่

กู้มาจากใต้ทะเลลึก บางลำอยู่ในสภาพปรักหักพังแต่ก็ได้รับการ

ดูแลรักษาอย่างดี บางลำก็ดูสมบูรณ์ดี ที่พิพิธภัณฑ์มีคำบรรยาย

บอกเล่าทั้งภาษาเดนมาร์ก เยอรมัน และอังกฤษ การใช้เวลาใน

พิพิธภัณฑ์ก็แล้วแต่ความชอบของแต่ละคน เนื้อที่ของพิพิธภัณฑ์

ไม่กว้างขวางนัก แต่ถ้าคนท่ีชอบก็ใช้เวลาเป็นช่ัวโมงเหมือนกัน

ผู้ป่วยจะได้รับการบันทึกภาวะแทรกซ้อน การตรวจเลือด CBC

เพื่อดูจำนวนเม็ดเลือดขาว สัปดาห์ละครั้ง ตรวจหาระดับเฟอร์ไรติน

ทุกเดือน ตรวจหน้าที่ ตับ ไต ภาวะติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบีและซี

ข้อมูลเกี่ยวกับยาขับธาตุเหล็กชนิดรับประทานมีน้อยในผู้ป่วย

เด็กที่เป็นธาลัสซีเมีย ปัจจุบันได้มียาขับธาตุเหล็กชนิดรับประทาน 2

ชนิดคือ ยาดีเฟอริโพรน และยาดีเฟอราซิร็อกข้อจำกัดของยา

ดีเฟอริโพรน คือ ในเด็กเล็กการกลืนยาเม็ดหรือแคปซูลไม่ได้ส่วนใหญ่

ต้องอายุมากกว่า 6 ปีจึงสามารถกลืนยาเม็ดได้ ข้อได้เปรียบของยา

ดีเฟอราซิร็อก คือ เป็นยาเม็ดละลายน้ำหรือน้ำผลไม้รสส้ม หรือ

น้ำแอปเปิลก่อนรับประทานสามารถใช้ได้ตั้งแต่ผู้ป่วยอายุ 2 ปีขึ้นไป

ยาดีเฟอริโพรนชนิดน้ำเชื่อม ชื่อทางการค้าว่า "เฟอร์ริพร็อก"

(Ferriprox
TM

) ได้มีการนำมาใช้ศึกษาวิจัยในผู้ป่วยธาลัสซีเมียของ

ประเทศอียิปต์ มาเลเซียและอินโดนีเซีย จำนวน 100 คน ซ่ึงเป็นการ

ศึกษาแบบ  สหสถาบัน (multi - center) โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือดูเร่ือง

ความปลอดภัยและความสะดวกในการรับประทานยา ลักษณะของ

ผู้ป่วยที่ศึกษามีดังนี้

1. อายุ ต้ังแต่ 1
 
 ปี - 10 ปี

2. เป็นโรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย

3. ได้รับการรักษาโดยการให้เลือดอย่างสม่ำเสมอ

4. มีระดับธาตุเหล็กหรือเฟอร์ไรติน มากกว่า 1,000

นาโนกรัมต่อเดซิลิตร (นก./มล.)

ผู้ป่วยจะได้รับยาดีเฟอริโพรนชนิดน้ำเชื่อมขนาด 50 มิลลิกรัมต่อน้ำ

หนักตัว 1 กิโลกรัมต่อวัน (มก./กก./วัน) แบ่งให้ 3 เวลา ภายใน 2 สัปดาห์

แรก จากน้ันปรับขนาดยาขึน้เป็น 75 มก./กก./วัน ถ้าผู้ป่วยมีปริมาณ

เฟอร์ไรตินมากกว่า 2,500 นก./มล. ให้ปรับขนาดเป็น 100 มก./กก.วัน

การประเมินภาวะแทรกซ้อนและความผิดปกติทางห้องปฏิบัติการ

ผลการวิจัย

ผู้ป่วยท่ีร่วมวิจัยอายุเฉล่ีย 5.6   2.4  ปี พบว่าผู้ป่วย 2 รายมีเม็ด

เลือดขาวต่ำ (agranulocytosis) ต้องหยุดยาดีเฟอริโพรนและได้รับ

การรักษาด้วยยากระตุ้นเม็ดเลือดขาว (GCSF) ผลการรักษาพบเม็ด

เลือดขาวกลับมาเป็นปกติในวันท่ี 7 และ 14 หลังการรักษา

ผู้ป่วย 4 ราย เม็ดเลือดขาวต่ำลงเล็กน้อย (mild nutropenia)

ไม่ได้หยุดยาดีเฟอริโพรน

ภาวะแทรกซ้อนอ่ืนๆ พบได้ดังน้ี อาเจียนร้อยละ 5 ปวดท้องร้อยละ

6 ปวดข้อร้อยละ 3 ทานอาหารได้น้อยลงร้อยละ 5 และหน้าท่ีตับผิด

ปกติร้อยละ 5
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จุดประสงค์ของการวิจัยนี้เพื่อศึกษา ความปลอดภัยของยาขับ

ธาตุเหล็กชนิดน้ำเช่ือม  การศึกษาน้ีพบว่าอาการข้างเคียงทางระบบทาง

เดินอาหารพบน้อยกว่ายาชนิดเม็ดซ่ึงพบ อาเจียนร้อยละ 13 ปวดท้อง

ร้อยละ 14  และคล่ืนไส้ร้อยละ 16 ดังน้ัน ยาดีเฟอริโพรนชนิดน้ำเช่ือม

น่าจะเป็นอีกทางเลือกหนึ่งในกลุ่มผู้ป่วยธาลัสซีเมียที่มีอายุน้อย

กว่า 10 ปี

สรุป การเพ่ิมขนาดยา 30 มก./กก./วัน ในผู้ป่วยท่ีมีปริมาณธาตุเหล็กสูงหรือเฟอร์ไรตินมากกว่า 2,500 นก./มล.สามารถลดธาตุเหล็ก

ลงได้อย่างมีประสิทธภาพและพบอัตราการเกิดอาการไม่พึงประสงค์น้อยกว่า

วิธีการรักษา

เป็นการศึกษาต่อเน่ืองจากผู้ป่วยท่ีได้ยาดีเฟอราซิร็อก ขนาด 20

คณะผู้รายงานมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลและความ

ปลอดภัยของยาดีเฟอราซีร็อก หรือเอ็กเจ็ด ในขนาด 30 มก./กก./วัน

โดยศึกษาในผู้ป่วยธาลัสซีเมีย 223 คน เปรียบเทียบกับคนไข้ที่

ได้รับขนาดยาน้อยกว่า 30 มก./กก./วัน จำนวน 948 คน ท่ีให้เลือด

เป็นประจำและมีภาวะเหล็กเกิน อายุต้ังแต่ 2 ปีข้ึนไป ระยะเวลาศึกษา

18 เดือน

หน้าที่ตับผิดปกติ

อาเจียน

ปวดท้อง

คลื่นไส้

หน้าที่ไตผิดปกติ

ผ่ืน

ท้องเสีย

 7 (3.1%)

 6 (2.7%)

 6 (2.7%)

 3 (1.3%)

 3 (1.3%)

 2 (0.9%)

 2 (0.9%)

ผู้ป่วยได้ยา < 30 มก./กก./วัน ผู้ป่วยได้ยา > 30 มก./กก./วัน

12 (5.4%)

17 (7.6%)

18 (8.0%)

24 (10.7%)

13 (5.8%)

19 (8.5%)

12 (5.4%)

มก./กก./วัน มาก่อน โดยจะปรับขนาดยาเพ่ิม 5 - 10 มก./กก./วันใน

ผู้ป่วยท่ีมีระดับเฟอร์ไรติน มากกว่า 1,000 นก./มล. หรือในผู้ป่วย

ท่ีมีเฟอร์ไรติน มากกว่า 2,500 นก./มล.

ª√– ‘∑∏‘º≈¢Õß¬“¥’‡øÕ√“´‘√ÁÕ°

ยาดีเฟอริโพรนชนิดน้ำเช่ือม

ผลการศึกษา

1. พบว่าระดับธาตุเหล็กหรือเฟอร์ไรตินลดลงเฉลีย่

(median) 407 นก./มล. (ลดลง 9.4%)

2. อาการไม่พึงประสงค์พบดังนี้
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ยาดีเฟอราซิร็อกเป็นอีกทางเลือกหนึ่งที่มีความสะดวกในการ

ใช้ผู้ป่วยมีความพึงพอใจและร่วมมือในการขับธาตุเหล็ก ทำให้ภาวะ

แทรกซ้อนจากธาตุเหล็กน้อยลงผู้ป่วยมีอายุยืนนานข้ึนและมีคุณภาพชีวิต

ที่ดีขึ้น

ยาดีเฟอราซิร็อก

การให้ยาขับเหล็กชนิดฉีดหรือเด็สเฟร์รอล ในผู้ป่วยธาลัสซีเมีย

ที่มีธาตุเหล็กเกินจำเป็นต้องให้ฉีดยาเข้าใต้ผิวหนังผ่านเครื่องฉีดยา

หรือป๊ัมนาน 8-12 ช่ัวโมงในแต่ละวัน และให้จำนวน 5-7 วันต่อสัปดาห์

การรักษาดังกล่าวมีผลด้านคุณภาพชีวิตผู้ป่วยลดลงและผู้ป่วยมักไม่

ร่วมมือในการรักษาผลท่ีตามมาจะทำให้มีภาวะแทรกซ้อนจากธาตุเหล็ก

เกินและอายุไขของผู้ป่วยจะส้ันลง

ยาดีเฟอริโพรนเป็นยาขับธาตุเหล็กชนิดรับประทานชนิดแรก

ท่ีเร่ิมนำมาใช้ แต่มีอาการไม่พึงประสงค์ ได้แก่ คล่ืนไส้ อาเจียน ปวดข้อ

และเม็ดเลือดขาวต่ำ ต้องอยู่ภายใต้การดูแลของแพทย์ จึงมีการพัฒนา

ยาชนิดรับประทานตัวใหม่ๆขึ้นเรื่อยๆ

ยาขับธาตุเหล็กชนิดรับประทานตัวใหม่ " ดีเฟอราซิร็อก " รับ

ประทานเพียงวันละคร้ังสามารถลดปญัหาดังกล่าวได้ คณะผู้วิจัยจึง

มีวัตถุประสงค์ที่จะศึกษาความพึงพอใจ ความสะดวกและระยะ

เวลาที่เสียไปสำหรับการบริหารยา โดยศึกษาในผู้ป่วยเบต้ธาลัสซี

เมียจำนวน 229 คน ในกลุ่มประเทศตะวันออกกลางได้แก่ เลบานอน

ซาอุดิอาราเบีย อียิปต์ ซีเรีย โอมานและซาอุดิอาราเบีย ระยะ

เวลาท่ีใช้ในการศึกษา 1 ปี

ผลการศึกษา

1 ในผู้ป่วยทีได้ยา ดีเฟอราซิร็อก (กลุ่มที่ 1) พบว่าร้อยละ 90.9

มีระดับความพึงพอใจ-พอใจมาก  เม่ือเทียบกับความพึงพอใจใน

กลุ่มยาฉีดหรือดีเฟอริโพรน (กลุ่มท่ี 2) เพียงร้อยละ 22.6

2 ความสะดวกในการบริหารยาพบว่าในกลุ่มที่ 1 มีระดับความ

สะดวก-สะดวกมาก ร้อยละ 92.6 เม่ือเทียบ กับกลุ่มท่ี 2 พบ

ระดับความสะดวก  ร้อยละ 23

3 ระยะเวลาท่ีเสียไปในการฉีดยาขับธาตุเหล็กลดลงจาก 28.8

43.6  ช่ัวโมงต่อเดือน เหลือเพียง 3.0   8.4 ช่ัวโมงต่อเดือนเม่ือใช้

ยาดีเฟอราซิร็อก

นอกจากน้ียังพบว่าการขาดเรียนของผู้ป่วยในกลุ่มท่ี 1 จะน้อยกว่า

ในกลุ่มท่ี 2 อย่างมีนัยสำคัญ

+

+
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