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สถานการณ์มะเร็งในประเทศไทย 

โรคมะเร็งเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตอันดับสองของประชากรโลก คิดเป็น 13% จากสาเหตุทั Ê งหมดของ

การเสียชีวิตของคนทั É วโลก โดยแต่ละปีจะมีผู้เสียชีวิตด้วยโรคมะเร็งประมาณ 7,600,000 รายทั É วโลก สําหรับใน

ประเทศไทยนั Êน โรคมะเร็งเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอันดับหนึÉงของคนไทยมาตั Ê งแต่ปี พ.ศ. 2543 จนถึงป ั จจุบัน โดย

มะเร็งทีÉเป็นสาเหตุการเสียชีวิต ŝ อันดับแรก ในเพศชายได้แก่ มะเร็งตับ มะเร็งปอด มะเร็งลําไส้ใหญ่ มะเร็งช่อง

ปากและคอหอย และมะเร็งเม็ดเลือดขาว ตามลําดับ ส่วนในเพศหญิงได้แก่ มะเร็งตับ มะเร็งปอด มะเร็งเต้านม 

มะเร็งปากมดลูก และมะเร็งลําไส้ใหญ่ ตามลําดับ  

ปัจจัยเสีÉยง และการป้องกัน  

1. ป ั จจัยเสีÉยงจากพฤติกรรมส่วนตัวหรือไลฟ์ สไตล ์ (Life style) ซีÉงอาจทําใหเ้กิดมะเร็ง ได้แก่ การสูบ

บุหรีÉ ดื Éมสุรา การรับประทานอาหารทีÉไม่สมดุล เช่น ไมร่ ับประทานผัก ผลไม้ การรับประทานอาหารทีÉ

มีการปนเปืÊอนของพยาธิใบไมแ้ละสารอะฟลาท็อกซิน ภาวะอ้วน การขาดการออกกําลังกาย และการ

ชอบอาบแดด เป็นต้น 

2. ป ั จจัยเสีÉยงทางชีววิทยา เช่น การติดเชืÊอไวรัสตับอักเสบชนิดบี หรือ ซ ี(Hepatitis B หรือ Hepatitis 

C) การติดเชืÊอแบคทีเรีย Helicobacter pylori ในทางเดินอาหาร และการติดเชืÊอ Human 

papillomavirus (HPV) ทีÉปากมดลูก นอกจากนีÊผลการศึกษาวิจ ัยพบว่าผู้ทีÉมีประว ัติครอบครัวเป็น

มะเร็งเต้านมและมะเร็งร ังไข่ มีโอกาสเสีÉยงต่อการเป็นมะเร็งเต้านมและมะเร็งร ังไข่มากกว่าผูท้ ีÉไม่มี

ประว ัติครอบครัวเป็นมะเร็ง 

การป้ องกันการเกิดมะเร็งนั Êนสามารถทําได ้โดยการลดพฤติกรรมเสีÉยงดงักล่าวข้างต้น และการฉีดวัคซีน

ป้ องกันการติดเชืÊอจะช่วยลดความเสีÉยงในการเกิดโรคมะเร็งปากมดลูก (HPV vaccine) และมะเร็งตับ (Hepatitis 

B vaccine)  

การร ักษามะเร็งและปัญหาการดืÊอยา 

ขั Ê นตอนในการรักษาโรคมะเร็งในประเทศไทยทีÉผ่านมาส่วนใหญ่มักเริÉมจากการตรวจคัดกรอง ตามด้วย

การตรวจวินจิฉัยเพื Éอหาระยะของโรคและวางแนวทางในการรักษาได้แก่ การผ่าตัดเพื ÉอตัดเอาเนืÊองอกออกมา 

(ซึÉงส่วนใหญ่มักเป็นมะเร็งทีÉเกิดในระยะเริÉมแรก มีจํานวนเนืÊองอกน้อย) การให้เคมีบําบัดหรือทีÉเรียกกันสั Ê นๆว่า

ให้คีโม (Chemotherapy) และการฉายแสง (Radiotherapy)  ในผู้ป่ วยส่วนใหญ่ทีÉได้ร ับเคมีบําบัดและการฉายแสง

นั Êน มีรายงานผลข้างเคียงทีÉเกิดขึÊนจาการใช้ยาเคมีบําบัดและการฉายแสง เช่น ผมร่วง คลื Éนใส้ อาเจียน เบื Éอ

อาหาร จนถึงอาการรุนแรงทีÉอาจทําให้ผู้ป่ วยเสียชีวิตได้ ทั Ê งนีÊเนื Éองจากตวัยาเคมบีําบัดไม่มีความจําเพาะเจาะจง 

(Non-selective) ต่อเซลล์มะเร็ง ทําให้มีตัวยาบางส่วนไปออกฤทธ์กับเซลล์ปกตดิ้วยซึÉงทําให้เกิดผลข้างเคียง



ต่างๆ ดังกล่าว จากการศึกษาวิจ ัยทางพันธุศาสตรข์องมะเร็ง (Cancer genetic) ทําให้เราสามารถเข้าใจไดว้่า

ทําไม ผลการรักษาผู้ป่ วยทีÉมเีพศเดียวกันและเป็นมะเร็งในระยะเดียวกัน มีอายุใกล้เคียงกัน จึงไม่เหมือนกัน ราย

หนึÉงอาจสามารถหายขาดได ้ แต่อีกรายหนึÉงการรักษาแบบเดียวกันอาจไม่ได้ผลเลย เนื Éองจากมะเร็งนั Êนประกอบ

ไปด้วยเซลล์มะเร็งทีÉหลากหลาย (Cancer heterogeneity) ประชากรเซลลม์ะเร็งส่วนใหญ่อาจมีความไวต่อยาเคมี

บําบัด แต่ประชากรเซลลบ์างส่วนมีคุณสมบัติทีÉทนทานต่อยาเคมีบําบัดได ้โดยสามารถกําจัดยาเคมีบําบัดออกมา

จากเซลล์ไดเ้อง ส่งผลให้เกิดการดืÊอยาเคมีบําบัด ดังนั Êนการตรวจร่างกายเป็นประจําอย่างสมํÉาเสมอเพืÉอส ังเกต

ความความผิดปกติของร่างกายจะช่วยให้สามารถตรวจและวนิิจฉัยโรคมะเร็งไดต้ั Ê งแต่ระยะเริÉมแรกทีÉย ังไม่พบการ

เปลีÉยนแปลง หรือมกีารพัฒนาของเซลลจ์นทําให้เกิดภาวะดืÊอยา ทําใหม้ีโอกาสในการรักษาให้หายขาดได้สูง  

นวัตกรรมนาโนเทอรานอสติก (Nanotheranostics) 

เทอรานอสติก (Theranostics) เกิดจากการรวมกันของคําภาษาอังกฤษ สองคําคือ Therapeutics (การ

รักษา) และ Diagnostics (การตรวจวินิจฉัย) ดังนั Êน “Theranositcs” หรือ “Theragnostics” เป็นนวัตกรรมการ

รักษามะเร็งในรูปแบบใหม่ทีÉสามารถทําการรักษามะเร็งพร้อมกับการตรวจวินิจฉัย ดังนั ÊนทันททีีÉมีการตรวจพบ

เซลล์มะเร็ง เซลล์มะเร็งทีÉถูกตรวจพบจะถูกทําลายด้วยยาเคมบีําบัด หรือ พลังงานความร้อนไดใ้นทันท ีการรักษา

ด้วยวิธีนีÊสามารถลดทรัพยากร ระยะเวลา บุคคลากรทางการแพทย ์ และขั Ê นตอนในการรักษา  และยังช่วยลด

อาการข้างเคียงของการใช้เคมีบําบัดและการฉายแสงได ้ จากการศึกษาวิจ ัยในช่วง ŝ ปีทีÉผ่านมา การนํานาโน

เทคโนโลย ี (Nanotechnology) เข้ามาประยกุต์ใช้กับระบบ Theranositcs ทําใหน้ักวิจ ัยสามารถออกแบบระบบทีÉ

เรียกว่า “Nanotheranositcs” ทีÉมีความจําเพาะเจาะจงเพิÉมขึÊน (Selective) ต่อเซลล์มะเร็งได ้ 

Nanotheranositcs อาจเป็นแนวความคิดทีÉช่วยเพิÉมคุณภาพชีวิต และเพิÉมความหวังให้กับผู้ป่ วย

โรคมะเร็ง แต่อย่างไรก็ตามการพัฒนานวัตกรรมนีÊย ังคงต้องการข้อมูลความปลอดภัยของการเลือกใช้อนุภาคนา

โนแต่ละชนิดในระยะยาว ข้อมูลของการเกิดการเปลีÉยนแปลงของ Nanotheranositcs ระหว่างการรักษาและ

หลังจากการรักษา  และข้อมูลการย่อยสลาย หรือการกําจัด nanotheranositcs ภายหลังการรักษา รวมถึงข้อมูล

จากการทดลองใช้ทางคลินกิเพื ÉอทีÉจะได้สามารถกําหนดขอบเขตของการใช้งานในมะเร็งแต่ละชนิดได้อย่าง

ปลอดภัยและถูกต้องเหมาะสม ในปจัจุบันม ี Nanotheranositcs ทีÉอยู่ในข ั Ê นตอนการทดสอบทางคลินกิในระยะ

สุดท้าย (Clinical trial phase) และในบางประเทศมีการอนุมัติให้ใชท้างคลินกิเพื Éอช่วยเพิÉมความละเอียดและความ

คมชัดของภาพถ่ายซึÉงช่วยเพิÉมประสิทธิภาพของการวินิจฉัยได้เป็นอย่างด ี   

นาโนเทอรานอสติกกับการให้ยาเฉพาะบุคคล (Nanotheranostics for personalised medicine) 

 การออกแบบยาทีÉผ่านมานั Êนใชแ้นวความคิดแบบ “One fits all” หรือ “ยาเม็ดเดียวรักษาได้ทุกคน” ซึÉง

สามารถใช้ได้ดีกับการรักษาอาการทีÉไม่ซ ับซ้อน แต่ไม่สามารถใชอ้ธิบายการรักษาโรคมะเร็งได้ เนื Éองจากการ

เปลีÉยนแปลงทีÉหลากหลายของเซลล์มะเร็งในผู้ป่ วยแต่ละรายนั Êนมีความแตกต่างกัน ความแตกต่างนีÊมีอิทธิพล

อย่างมากจนทําให้การรักษาด้วยยาชนิดเดียวกันไม่สามารถรักษาผู้ป่ วยทุกคนให้ได้ผลลัพธ์เดียวกันหรือ

ใกล้เคียงกันไดอ้กีต่อไป จึงมีแนวความคิดของการรักษาผูป้ ่ วยเฉพาะรายโดยคํานึงถึงอาการ ความผิดปกติ และ

สภาวะของผู้ป่ วยแต่ละคนเป็นหลัก หรือ “Personalised medicine” โดยเริÉมจากการรักษาผู้ป่ วยโรคมะเร็ง การทีÉ

นักวิจ ัยสามารถปรับเปลีÉยนองค์ประกอบทางเคมี และทางชีวะโมเลกุลของระบบ Nanothernostics เพื Éอให้เกิดการ

นําส่งยาไปทีÉเซลล์มะเร็งทีÉเป็นเป้ าหมายได้นั Êน นับว่าเป็นคุณลักษณะทีÉดีและเหมาะสมกับแนวคิด Personalised 



medicine เป็นอย่างมาก จึงมกีารพัฒนา Nanotheranostics ขึÊนเพื Éอเป็นระบบต้นแบบในการรักษามะเร็ง ป ั จจุบัน

มีความสนใจในการวิจ ัยและพัฒนา Nanotheranostics เพื Éอประยุกต์ใช้กับมะเร็งแต่ละชนิด เนื Éองจาก 

Nanothranostics สามารถผนวกขั Ê นตอนการวินิจฉัยและการรักษาเข้าด้วยกันในครั Ê งเดียวตามทีÉกล่าวไปแล้ว ซึÉง

จะช่วยลดระยะเวลาในการรักษามะเร็งได้เป็นอย่างมาก นอกจากนีÊ Nanotheranostics ย ั งสามารถใช้ในการศกึษา

เภสัชจลนศาสตร์ไดอ้ย่างรวดเร็วหลังจากทีÉผู้ป่ วยได้ร ับยา เพราะอาศัยเทคนิคการถ่ายภาพตามเวลาจริงหลังจาก

ให้ยา การใช ้Nanocarriers ทีÉมีคุณสมบัตเิป็น Image contrast agents ไดด้้วยนั Êนจะทําใหส้ามารถถ่ายภาพด้วย

เครื Éองมือสองชนิดในเวลาเดียวกันช่วยเพิÉมประสิทธิภาพการวินิจฉัยโรคได้ เมื Éอประมวลผลการตรวจองค์รวมจะ

ทําให้ได้ผลลัพธข์องการรักษาทีÉรวดเร็วและแมน่ยํา รวมถึงย ังสามารถให้ข้อมูลของการกระจายตัวของยาในเนืÊอ

งอก และประเมินประสิทธิภาพของตัวยาสําคัญทีÉผู้ป่ วยไดร้ ับอย่างรวดเร็วอีกด้วย  

ระบบ Nanotheranostics อาจจะสามารถนํามาประยุกต์ใชไ้ด้ดใีนทางคลินกิสําหรับการวินิจฉัยความ

ผิดปกตขิองผู้ป่ วยมะเร็งระยะเริÉมต้นและทําการรักษาได้ทันท่วงที รวมถึงสามารถประยุกตใ์ชใ้นการวเิคราะหก์าร

ตอบสนองของยาในผู้ป่ วยแต่ละกลุ่มได้อย่างรวดเร็ว ทําให้สามารถคัดกรองกลุ่มผู้ป่ วยทีÉตอบสนองต่อยาแต่ละ

ชนิด เพื ÉอเพิÉมประสิทธิภาพในการรักษาได้ และหากนําระบบนีÊมาประยุกต์ใช้กับโรคชนิดอื Éน ทๆีÉมีความซับซ้อน 

เช่น เบาหวาน ความผิดปกติในระบบภูมิคุ้มกัน และความผิดปกติในระบบหัวใจและหลอดเลือด อาจช่วยเพิÉม

ประสิทธิภาพของการวินิจฉัยและการรักษาได้ดียิÉ งขึÊน  
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