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บทคัดยอ 

โรคเบตาธาลัสซีเมียฮีโมโกลบินอี (β0-thalassemia/Hb E) เปนโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง 
(Transfusion-dependent thalassemia:TDT) ถายทอดทางพันธุกรรม ในประเทศไทยพบผูปวยเกิด
ใหมจํานวน 3,213 รายตอปจากประชากรทั้งหมด 65 ลานคน เปนภาวะ compound heterozygote 

ของยีน β-thalassemia รวมกับยีนHb E  เกิดจากคูฝากครรภมีการกลายพันธุของยีนเบตาโกลบินและ
ฮีโมโกลบินผิดปกติ ทําใหมีโอกาสกําเนิดบุตรเปนโรค การศึกษามีวัตถุประสงคเพื่อประเมินผลการใช EE 
score(EE : EE score ≤60, EF: EE score>60)ในการทํานายโฮโมไซกัสฮีโมโกลบินอี (EE) β0-
thalassemia/Hb E (EF) ในรายที่มีผลตรวจชนิดและปริมาณฮีโมโกลบิน (Hb typing) ไมชัดเจนเปนชนิด 

EE/EF  เพื่อกําหนดคูเสี่ยงที่มีโอกาสใหกําเนิดบุตรเปนโรค β0-thalassemia/Hb E กอนตรวจการกลาย
พันธุของยีนในระดับโมเลกุล เปนการศึกษายอนหลังเชิงพรรณนาโดยเก็บขอมูลจากเวชระเบียน และ
ทะเบียนตรวจวิเคราะหดีเอ็นเอ ต้ังแตเดือนกุมภาพันธ พ.ศ. 2562 ถึงเดือนเมษายน พ.ศ. 2564 ในคูฝาก
ครรภโรงพยาบาลขอนแกน โดยทุกรายไดรับการตรวจคัดกรองโรคธาลสัซีเมีย ตรวจยืนยันHb typing เปน
ชนิด EE/EF ดวยหลักการ Capillary electrophoresis (CE) คํานวณ EE scoreและตรวจการกลายพันธุ
ของยีนเบตาโกลบินดวยเทคนิค Reverse dot blot hybridization (RDB) ซึ่งเปนชุดตรวจ β-
thalassemia 22ชนิดการกลายพันธุจากน้ันกําหนดคูเสี่ยง ใหคําปรึกษาทางพันธุศาสตร วินิจฉัยทารกใน
ครรภโดยแพทยเฉพาะทาง และพิจารณายุติการต้ังครรภ จากการศึกษาคูฝากครรภจํานวน 46 ราย เปน
เพศหญิง 30 ราย อายุ 16-44 ป เพศชาย 16 รายอายุ 17-29 ป ภูมิลําเนาจังหวัดขอนแกน , 
มหาสารคาม, พิษณุโลก จํานวน 41, 4 และ 1 รายตามลําดับ มีผลตรวจ Hb typing เปนชนิด EE/EF 
พบวาจํานวน 45 รายมีคา MCV 63±4.1 fl.,MCH 22.5±6.3 pg., Hb A2 4.7±0.8 %, Hb E 84.6±3.6 
% และ Hb F 9±3.6% มีคา EE score ≤60 ตรวจพบ Hb E gene Codon 26 (GAG->AAG) ไมพบการ
กลายพันธุของยีนเบตาโกลบินชนิดอื่น สวน 1 รายมีคา MCV 58 fl., MCH 17 pg., Hb A2 7 %, Hb E 
70 % และ Hb F 16.9 % , มีคา EE score>60 ตรวจพบ Hb E gene Codon 26 (GAG->AAG) รวมกับ 
β0-thalassemia Codons 41/42 (-TCTT) กําหนดเปนคูเสี่ยง 1 คู ใหคําปรึกษาทางพันธุศาสตรและ
วินิจฉัยทารกในครรภตอไป ผลการศึกษาแสดงวา EE score ใชทํานายเบตาธาลัสซีเมียชนิด Hb typing 
EE/EF เพื่อกําหนดคูเสี่ยงไดอยางมีประสิทธิภาพ สามารถใชเปนแนวทางพิจารณาสงตรวจธาลัสซีเมีย
ระดับดีเอ็นเอ ลดคาใชจายและจํานวนครั้งในการมาพบแพทยของหญิงฝากครรภ เปนประโยชนตอ
โครงการควบคุมและปองกันโรค β0-thalassemia/Hb E 
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