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โรคหวัใจและหลอดเลือดเป็นปัญหาสขุภาพท่ีทัว่โลกให้ความส าคญั เน่ืองจากในแตล่ะปีมี

ผู้ ท่ีเสียชีวิตด้วยโรคหวัใจและหลอดเลือดเป็นจ านวนมาก และมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ทกุปี โดยสาเหตุ
สว่นใหญ่เกิดจากหลอดเลือดหวัใจตีบตนั ท าให้เกิดกล้ามเนือ้หวัใจขาดเลือด ผู้ป่วยเสียชีวิต
เน่ืองจากกล้ามเนือ้หวัใจตาย หากไมเ่สียชีวิตมกัเกิดภาวะหวัใจล้มเหลว เพราะกล้ามเนือ้หวัใจไม่
สามารถซ่อมแซมตวัเองให้กลบัเป็นดงัเดิมได้ การรักษาด้วยการปลกูถ่ายหวัใจสามารถท าให้
คณุภาพชีวิตของผู้ป่วยดีขึน้ได้  แตม่ีข้อจ ากดัคือการขาดแคลนผู้บริจาคอวยัวะ ด้วยเหตนีุจ้ึงมี
ความพยายามท่ีจะน าเซลล์ต้นก าเนิดมาใช้ในการรักษา โดยมีความคาดหวงัวา่เซลล์ต้นก าเนิดจะ
สามารถซ่อมแซมเซลล์สว่นท่ีเสียหาย ยบัยัง้การด าเนินของโรค และเพ่ิมประสิทธิภาพการท างาน
ของหวัใจได้ โครงการพิเศษนีไ้ด้รวบรวมข้อมลูเก่ียวกบัวิทยาการของการน าเซลล์ต้นก าเนิดมาใช้
ในการรักษาโรคกล้ามเนือ้หวัใจตาย จนถึงปัจจบุนัมีการทดลองทางคลินิกจ านวนมาก ซึ่งมีการใช้
เซลล์และวิธีการแตกตา่งกนั โดยชนิดของเซลล์ต้นก าเนิดท่ีมีการศกึษา ได้แก่ bone marrow-
derived stem cells, skeletal myoblasts, cardiac progenitor cells และ embryonic stem 
cells และมีการให้เซลล์ต้นก าเนิดด้วยวิธีการตา่งๆ ได้แก่ การให้ทางหลอดเลือดด า การให้ทาง
หลอดเลือดหวัใจ และการฉีดเข้าผนงักล้ามเนือ้หวัใจโดยตรง ผลการศกึษาสว่นใหญ่พบวา่ การ
รักษาด้วยเซลล์ต้นก าเนิดคอ่นข้างปลอดภยั แตป่ระสิทธิภาพของการรักษาไมส่อดคล้องกนัใน
การศกึษาตา่งๆ ท าให้ยงัไมไ่ด้ข้อสรุปท่ีแน่ชดั ในรายท่ีได้ผลดีจากการรักษาก็ยงัไมช่ดัเจนวา่เกิด
จากการท่ีเซลล์ต้นก าเนิดเปลี่ยนไปเป็นเซลล์กล้ามเนือ้หวัใจ หรือเกิดจากสารบางชนิดท่ีหลัง่จาก
เซลล์ต้นก าเนิดไปมีผลทัง้ทางตรงและทางอ้อมในการเพ่ิมประสิทธิภาพการท างานของหวัใจ 
ขณะนีย้งัคงมีการศกึษาเพ่ิมเติมเก่ียวกบัปัจจยัตา่งๆ เพ่ือให้การน าเซลล์ต้นก าเนิดมาใช้ในทาง
คลินิกมีประสิทธิภาพมากย่ิงขึน้ 
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Cardiovascular diseases are global problems. Mortality rate of cardiovascular 
diseases is very high and increasing gradually  every year. The problem begins with 
atherosclerosis leading to ischemic heart disease. Cardiomyocytes cannot repair 
themselves perfectly. Therefore, some patients were died because of myocardial infarct 
while others suffer from heart failure. Although heart transplantation can improve quality 
of life, donor hearts are inadequate. Hence, stem cell therapy for myocardial infarction 
has been studied as an alternative treatment. It is expected that stem cell therapy can 
repair injured cardiomyocytes and improve heart function. This project was to review 
research findings about stem cell therapy in  myocardial infarction. There were many 
clinical trials which used several types of stem cells and different routes of cell delivery. 
The stem cells, including bone marrow-derived stem cells, skeletal myoblasts, cardiac 
progenitor cells and embryonic stem cells, were delivered by one of these main routes; 
intravenous infusion, intracoronary infusion or direct injection in the ventricular wall. Most 
of clinical results showed that stem cell therapy is safe; however, its effectiveness was 
controversial. Although some clinical trials exhibited satisfying outcome, the 
mechanisms were still unclear. The transplanted stem cells might differentiate to new 
cardiomyocyte or have  paracrine effects to promote blood vessel formation or stimulate 
resident cardiac stem cells to repair damage. To use stem cell therapy more efficiently, 
they need more research findings about factors affecting clinical outcome. 

 
 




