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คลัังกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อ
ในประเทศไทย

(bone and soft tissue
allograft in Thailand)
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ดนััยเทพ  ลิ่่�มสกุุล

บทนำำ�
	 การใช้ก้ระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทน มีกีารใช้ก้ันัอย่า่งแพร่ห่ลายทั่่�วโลก อีกีทั้้�งมีกีารใช้ง้านอย่า่งมากขึ้้�น

ตั้้�งแต่อ่ดีีตจนถึึงปััจจุุบันั เนื่่�องจากประโยชน์นานาประการของกระดููกและเน้ื้�อเยื่่�อทดแทน โดยในประเทศไทย 

ได้้มีีการใช้้งานกระดููกและเน้ื้�อเยื่่�อทดแทนเช่่นเดีียวกััน ซึ่่�งการใช้้งานดัังกล่่าว มี ความจำำ�เป็็นที่่�จะต้้องมีีคลััง

กระดููกเนื้้�อเยื่่�อที่่�มีีคุุณภาพ เหมาะแก่่การจััดเก�บและจำำ�หน่่ายเพื่่�อใช้้งานต่่อไป

คลัังกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อในประเทศไทย
	 การใช้้กระดููกและเน้ื้�อเยื่่�อทดแทนนั้้�น มี การใช้้มากข้ึ้�นในประเทศไทย โดยในอดีีตมักนิิยมใช้้ในการ

ผ่่าตััดเสริิมสร้้างกระดููกหรืือเนื้้�อเยื่่�อส่่วนที่่�ชำำ�รุุดหรืือตััดทิ้้�งไป (reconstruction) โดยเฉพาะในรายที่่�เกิิดจาก

เนื้้�องอกของกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อ(1) อย่่างไรก็็ตามในปััจจุุบััน การใช้้กระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทนนั้้�น มี ีที่่�ใช้้มาก

ขึ้้�น เช่่น การผ่่าตััดในรายที่่�เสีียกระดููกจากอุุบััติิเหตุุ (trauma)(2) หรืือการบาดเจ็็บที่่�เกิิดจากการกีีฬา (sports 

injury)(3, 4) โดยที่่�เนื้้�อเยื่่�อนั้้�น ๆ ไม่่สามารถซ่่อมได้้ หรืือซ่่อมแล้้วได้้ผลไม่่ดีี

ประโยชน์์ที่่�ได้้จากการใช้้กระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทน ดัังนี้้�(5, 6)

	 1. การมีีทางเลืือกหลากหลายในการผ่่าตััดกระดููกและเส้้นเอ็็น 

	 2. ลดการบาดเจ็็บของผู้้�ป่่วยในการใช้้เส้้นเอ็็นของผู้้�ป่่วย

	 3. ลดระยะเวลาการผ่่าตััดของผู้้�ป่่วย
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	 ปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อการเพิ่่�มข้ึ้�นของการใช้้กระดููกและเน้ื้�อเยื่่�อทดแทนนั้้�น มี ด้้วยกัันหลายปััจจััย ได้้แก่่ 

การที่่�มีธีนาคารเก็บ็กระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทนมากขึ้้�น การพัฒันาการเก็บ็กระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทน รวมไป

ถึึงหลัักฐานที่่�แสดงให้้เห็็นถึึงความปลอดภััยของการใช้้กระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทน(6)

	 ธนาคารเก็็บกระดููกและเน้ื้�อเยื่่�อทดแทนในประเทศไทยนั้้�น ศูู นย์์เนื้้�อเยื่่�อชีีวภาพกรุุงเทพมหานคร 

ถืือเป็็นธนาคารเก็็บกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทนที่่�แรกในประเทศไทย ดำ ำ�เนิินการภายใต้้ภาควิิชาศััลยศาสตร์์

ออร์์โธปิิดิิกส์์และกายภาพบำำ�บััด คณะแพทยศาสตร์์ศิิริิราชพยาบาล มหาวิิทยาลััยมหิิดล โดยได้้เริ่่�มมีีการก่่อ

ตั้้�งอย่า่งเป็็นทางการในเดืือนธัันวาคม พ.ศ. 2527 และได้้เริ่่�มทำำ�การจำำ�หน่่ายกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทนให้้แก่่

โรงพยาบาลอื่่�น ๆ ในประเทศไทยในเดืือนตุุลาคม พ.ศ. 2529(7)

	 โดยในอดีีตนั้้�น ประชาชนบางส่่วนมีีความเชื่่�อต่อ่การบริิจาคอวััยวะในแง่่ลบ ซึ่่�งส่่งผลให้้เกิดิความลัังเล

และไม่่ได้้เข้้าร่่วมในการบริิจาคอวััยวะ ความเชื่่�อดัังกล่่าวได้้แก่่(8)

	 ก. การที่่�มีคีวามเชื่่�อว่า่เมื่่�อบริจิาคอวัยัวะไปแล้้วจะส่ง่ผลให้เ้กิิดมาใหม่ไ่ม่่สมประกอบหรืือขาดอวัยัวะ

นั้้�น ๆ 

	 ข. ญาติิของผู้้�เสีียชีีวิิตไม่่แน่่ใจว่่าผู้้�เสีียชีีวิิตมีความต้้องการอย่่างไรในการจััดการร่่างกาย ทำ ำ�ให้้ญาติิ

หรืือผู้้�มีีอำำ�นาจในการตััดสิินใจไม่่กล้้าที่่�จะบริิจาคร่่างกายหรืืออวััยวะของผู้้�เสีียชีีวิิต

	 ค. การตััดสิินใจของญาติิของผู้้�เสีียชีีวิิตที่่�อาจมีีศัักยภาพในการบริิจาคอวััยวะทำำ�การตััดสิินใจที่่�จะ

บริิจาคอวััยวะล่่าช้้า ทำำ�ให้้พ้้นช่่วงเวลาที่่�จะสามารถทำำ�การเก็็บอวััยวะที่่�จะสามารถรัับบริิจาคได้้

	 หลัักการสำำ�คััญในการแก้้ไขปััญหาดัังกล่่าว คืือ การสื่่�อสาร เช่่น การประชาสััมพัันธ์์และการแสดงให้้

เห็น็ถึึงประโยชน์ของผู้้�ที่่�ได้้รับับริิจาค รวมไปถึึงการพููดคุยกันัระหว่่างผู้้�ที่่�ประสงค์์จะบริิจาคอวััยวะกัับทางญาติิ 

นอกจากนี้้�ยัังมีีการทำำ�เอกสารแสดงความจำำ�นง รวมไปถึึงมีีบััตรสำำ�หรัับผู้้�ประสงค์์จะบริิจาคอวััยวะมีีไว้้ติิดตััว 

เพื่่�อเป็็นการแจ้้งความประสงค์์แก่่ญาติิและผู้้�ใกล้้ชิิดในกรณีีที่่�ผู้้�ประสงค์์จะบริิจาคอวััยวะเสีียชีีวิิต(8) ทำ ำ�ให้้ใน

ปััจจุุบััน มีีผู้้�บริิจาคอวััยวะ รวมไปถึึงกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อทดแทนในประเทศไทยมากขึ้้�น

	 สำำ�หรัับศููนย์์เนื้้�อเยื่่�อชีีวภาพกรุุงเทพฯ นั้้ �น ได้้มีีการประสานงานกัับธนาคารเนื้้�อเยื่่�ออื่่�น ๆ ในต่่าง

ประเทศ เช่่น มาเลเซีีย ฟิ ลิิปปิินส์์ สิ ิงคโปร์์ เวีียดนาม เมีียนมา อิ นโดนิิเซีีย ศรีีลัังกา อิ นเดีีย จี น เกาหลีี 

บัังคลาเทศ ปากีีสถาน และเช็็ค(9)

	 ปััจจุุบััน ศููนย์์รัับบริิจาคอวััยวะสภากาชาดไทย ได้้มีีการจััดตั้้�งคลัังกระดููกและเอ็็นขึ้้�น เพื่่�อรัับบริิจาค

กระดููกและเส้้นเอ็็นจากผู้้�ที่่�เสีียชีีวิิตด้วยภาวะหััวใจหยุุดเต้้นหรืือภาวะสมองตาย ซ่ึ่�งญาติิยิินดีีบริิจาค โดยคััด

เลืือกเนื้้�อเยื่่�อที่่�เหมาะสมแก่่การบริิจาค โดยดููจากประวััติิความเจ็็บป่่วยเดิิมของผู้้�บริิจาค รวมถึึงโรคประจำำ�ตััว 

และผลการตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการเพื่่�อหลีีกเลี่่�ยงการติิดเชื้้�อที่่�อาจเกิิดข้ึ้�นเมื่่�อทำำ�การปลููกถ่่าย หากพิิจารณา

แล้ว้ว่่าปลอดภัย สามารถเป็็นผู้้�บริจิาคกระดููกและเส้้นเอ็น็ได้้ คลังัเนื้้�อเยื่่�อจะนำำ�เน้ื้�อเยื่่�อที่่�บริิจาคในส่่วนกระดููก

และเส้้นเอ็็นมาจััดทำำ�และจััดเก็็บ สำำ�หรัับการจำำ�หน่่ายให้้กัับโรงพยาบาลต่่าง ๆ ในอนาคต

	 กระบวนการจััดการกระดููกและเนื้้�อเยื่่�อที่่�ได้้รัับบริิจาคนั้้�น ทำำ�โดยวิิธีีมาตรฐานด้้วยเทคนิิคปลอดเชื้้�อ 

(aseptic technique) ในห้้องสะอาด (clean room) (รููปที่่� 1) ซึ่่�งจะมีีการตรวจเพาะเชื้้�อในทุุกขั้้�นตอนเพื่่�อ

ให้้มั่่�นใจว่่าปลอดเชื้้�อ รวมไปถึึงขั้้�นตอนการจััดทำำ�ผลิิตภััณฑ์์ (รููปที่่� 2) โดยผลิิตภััณฑ์์กระดููกและเส้้นเอ็็นมีีทั้้�ง

แบบเก็บ็ที่่�อุุณหภููมิหิ้อ้งและแบบแช่แ่ข็ง็เก็บ็รักัษาไว้ท้ี่่�อุณุหภููมิ ิ-70 ถึึง -90 องศาเซลเซียีสที่่�พร้อ้มนำำ�ไปใช้ร้ักัษา

ผู้้�ป่่วย (รููปที่่� 3-10)
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รููปที่่� 1. รููปห้้องสะอาด (clean room)

รููปที่่� 2. แสดงการจััดเก็็บส่่วนกระดููกและเส้้นเอ็็น

รููปที่่� 3. ตััวอย่่างเอ็็นลููกสะบ้้าที่่�มีีส่่วนติิดกระดููก (patellar tendon)
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รููปที่่� 4. ตััวอย่่างเส้้นเอ็็นล้้วน

รููปที่่� 5. ตััวอย่่างแผ่่นเอ็็นข้้างขา (fascia lata)

รููปที่่� 6. ตััวอย่่างเอ็็นร้้อยหวาย (achilles tendon)

รููปที่่� 7. ตััวอย่่างกระดููกหััวสะโพก (femoral head)



97Practical Strategies and Innovative Approaches
for Improving Patient Outcome

รููปที่่� 8. ตััวอย่่างกระดููกยาว (long bone)

รููปที่่� 9. ตััวอย่่างกระดููกบริิจาคในห่่อปลอดเชื้้�อ
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	 นอกจากนี้้� ทางศููนย์์รัับบริิจาคอวััยวะ สภากาชาดไทย ได้้มีีโครงการปลููกถ่่ายกระดููกและเส้้นเอ็็น

เฉลิิมพระเกีียรติิ สมเด็็จพระนางเจ้้าสิิริิกิิติ์์� พระบรมราชิินีีนาถ พระบรมราชชนนีีพัันปีีหลวงเนื่่�องในโอกาส

มหามงคลเฉลิมิพระชนมพรรษา 90 พรรษา 12 สิงิหาคม พ.ศ. 2565 เพื่่�อช่่วยเหลืือผู้้�ป่วยให้้ได้้รับัการปลููกถ่่าย

กระดููกเส้้นเอ็็นโดยไม่่คิิดมููลค่่าถวายเป็็นพระราชกุุศลดัังกล่่าว และเพื่่�อให้้บุุคลากรในหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง

ได้้มีีโอกาสร่่วมสร้้างกุุศลถวายแด่่องค์์พระบรมราชชนนีีพัันปีีหลวงได้้อย่่างทั่่�วถึึง

บทสรุุป
	 จะเห็็นได้้ว่่า ในประเทศไทย ได้้มีีการส่่งเสริิมการใช้้งานกระดููกและเน้ื้�อเยื่่�อทดแทนในการผ่่าตััด 

เพื่่�อให้้เกิิดประโยชน์แก่่ผู้้�ป่่วยให้้ได้้มากข้ึ้�น ทั้้ �งนี้้� การส่่งเสริิมและประชาสััมพัันธ์์การให้้ประชาชนตระหนัักรู้้�

ถึึงความสำำ�คัญัของการบริจิาคอวััยวะและประโยชน์ท์ี่่�เกิดิขึ้้�น จะช่ว่ยให้ค้ลังักระดููกและเนื้้�อเยื่่�อในประเทศไทย
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