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 ความส้าคัญ 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยเป็นแหล่งที่มีอุบัติการณ์ของมะเร็งท่อน้ าดีสูงที่สุดในโลก การวิจัยในสัตว์ทดลองและทางระบาดวิทยา
พิสูจน์ได้ว่าการติดเช้ือพยาธิใบไม้ตับจากการกินปลาดิบเป็นปัจจัยเสี่ยงส าคัญของการเกิดมะเร็งท่อน้ าดีในภูมิภาคนี้  พยาธิชนิดนี้ยังพบระบาดใน
แหล่งน้ าประเทศเวียดนามตอนใต้ ประเทศสหพันธ์สาธารณรัฐประชาชนลาว และกัมพูชา  ซึ่งมีวัฒนธรรมในการกินปลาดิบเช่นเดียวกัน  จึงเช่ือ
ได้ว่ามะเร็งท่อน้ าดีเป็นปัญหาร่วมของประชากรในเขตลุ่มน้ าโขง นอกจากนี้ ยังมีปัจจัยเสี่ยงอื่นที่ยังไม่ทราบแน่ชัด ขาดการวินิจฉัยมะเร็งท่อน้ าดี
ในระยะต้น ขาดความรู้ในกระบวนการพัฒนาของมะเร็งสู่ระยะแพร่ลุกลาม และขาดความเข้าใจในพฤติกรรมของมะเร็งท่อน้ าดีในการสนองตอบ
ต่อยาเคมีบ าบัด ส่งผลให้มะเร็งท่อน้ าดีเป็นมะเร็งอันดับหนึ่งที่คร่าชีวิตชาวอีสาน งานวิจัยนี้จึงศึกษาในมิติต่าง ๆ ควบคู่กัน เพื่ อลดความสูญเสีย
ของผู้ป่วยจากมะเร็งท่อน้ าดี...เพชฌฆาตเงียบของคนอีสาน 

 การติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ 
การศึกษาบทบาทของการติดเช้ือพยาธิใบไม้ตับในหนูแฮมสเตอร์ พบว่า
ส่วนใหญ่เกิดจากระบบภูมิคุ้มกันกระตุ้นให้เกิดอนุมูลอิสระ เกิดการ
อักเสบแบบเฉียบพลันและแบบเรื้อรัง  ท าให้เกิดการหนาตัวของ
เนื้อเยื่อรอบท่อน้ าดี การใช้สารต้านอนุมูลอิสระ เช่น ขมิ้นชัน สามารถ
ลดการอักเสบและการหนาตัวของเนื้อเยื่อรอบท่อน้ าดี ชะลอการเกิด
และลดความรุนแรงของมะเร็งท่อน้ าดีในหนูได้  

หนูที่ได้รับขม้ินชันมีการอักเสบและการหนาตัวของเนื้อเยื่อรอบท่อ
น้้าดีลดลงกว่ากลุ่มควบคมุอย่างมีนัยส้าคัญ 

นอกจากนี้การหนาตัวของเนื้อเยื่อรอบท่อน้ าดีที่พบในหนูอาจใช้เป็น
ดัชนีความเสี่ยงหรือบ่งช้ีภาวะมะเร็งท่อน้ าดีในระยะเริ่มแรกได้  จาก
สมมุติฐานดังกล่าวสามารถตรวจหาผู้ป่วยมะเร็งท่อน้ าดีที่ไม่ปรากฏ
อาการจากประชากรได้เป็นครั้งแรก 

กลุ่มท่ีได้รับขมิ้นชัน 

ตัวพยาธิ P 
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กลุ่มควบคุม การตรวจอัลตราซาวน์สามารถวัดการหนาตัวของเนื้อเยื่อรอบท่อ
น้้าดี ซึ่งเป็นปัจจัยเสี่ยงของมะเร็งท่อน้้าดี 

 ตัวบ่งชี้มะเร็งท่อน้้าดี 

มะเร็งท่อน้ าดีเป็นมะเร็งท่ีไม่มีอาการแสดงในระยะแรก มีการพัฒนาตัว
ช้าแต่มีการแพร่ลุกลามเร็ว และมักเกิดซ้ า จึงมีความจ าเป็นในการ
แสวงหาตัวบ่ง ช้ีมะเร็งท่อน้ าดี  เพื่อใช้ตรวจวินิจฉัยและติดตาม
ผลการรักษารวมทั้งการบ่งช้ีการเกิดซ้ าของมะเร็ง จากการศึกษาพบ
โปรตีน 2 ชนิดที่ปริมาณเพิ่มและลดในซีรัมผู้ป่วย โดยอัตราส่วนของ
โปรตีนทั้งสองเปลี่ยนแปลงตามภาวการณ์มีมะเร็งในร่างกาย นอกจากนี้
ยังได้ตรวจหาการแสดงออกของกลุ่มยีนจากช้ินเนื้อมะเร็งท่ีใช้แยกผู้ป่วย
มะเร็งท่อน้ าดีกับมะเร็งตับได้ส าเร็จ  ท าให้แพทย์สามารถวินิจฉัยและ
เลือกการรักษาที่ถูกต้องเหมาะสมได้  



โปรตีนบ่งชี้มะเร็งท่อน้้าดีในซีรัม   
ก) ผู้ปว่ยมีปริมาณสูงกว่าคนปกติ  ข) มีปริมาณลดต่้าหลังผ่าตัดในผู้ป่วยท่ีไม่มะเร็ง
เหลืออยู่   แต่ยังคงมีระดับสูงเม่ือมีมะเร็งหลงเหลือหรือเกิดมะเร็งซ้้า 
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ปัจจุบันยังไม่มียาเคมีบ าบัดที่เป็นมาตรฐานในการรักษาผู้ป่วยมะเร็งท่อ
น้ าดี คณะผู้วิจัยได้ศึกษายีนที่สัมพันธ์กับมะเร็งท่อน้ าดี เพื่อเป็น
เป้าหมายในการพัฒนาแนวทางการรักษาร่วมกับยาเคมี เช่น วิตามินดี 
เนื่องจากมะเร็งท่อน้ าดีมีการแสดงออกของตัวรับวิตามินดีสูง  การให้
วิตามินดีลดอัตราการแบ่งตัว การเคลื่อนที่และการแพร่ลุกลามของ
เซลล์มะเร็งท่อน้ าดีได้  ทั้งนี้ได้ศึกษาน าร่องการยอมรับและการ
ตอบสนองของการใช้วิตามินดีในปริมาณสูงเป็นช่วง ๆ ในผู้ป่วยมะเร็ง
ท่อน้ าดีระยะท้าย พบว่าไม่เกิดพิษในผู้ป่วย ไม่ท าให้เกิดภาวะแคลเซียม
ในเลือดสูงหรือมีผลต่อไต ดังนั้นหากมีการศึกษากลไกของโมเลกุล
เป้าหมายในรายละเอียดมากขึ้น จะเป็นหนทางหนึ่งในการพัฒนาการ
รักษามะเร็งท่อน้ าดีที่มีประสิทธิภาพได้ในอนาคต 

 วิตามินดีกับมะเร็งท่อน้้าดี 

ติดต่อ:    รศ.ดร.โสพิศ วงศ์ค า ภาควิชาชีวเคมี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น โทรศัพท์ 043-348-386  

การให้อนุพันธ์ของวิตามินดี (22-Oxa D3) ในหนูทดลอง  
ก) สามารถลดขนาดของก้อนมะเร็งและ ข) เหนี่ยวน้าให้เกิดการตายของเซลล์มะเร็งใน
หนูทดลองและในชิ้นเนื้อมะเร็งจากผู้ป่วย 

กลุ่มควบคุม 
กลุ่มท่ีได้รับ 
22-Oxa D3 

 

ก) 

ข) เนื้อมะเร็งท่ีไม่ได้รับยา 
มะเร็งท่ีได้รับ 

อนุพันธ์วิตามินดี 

 การถ่ายทอดองค์ความรู้ 

• ความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐในการรณรงค์การไม่กิน
ปลาดิบและสร้างความตระหนักรูใ้ห้กับประชาชน 
โดยเฉพาะกลุ่มนักเรียนและเยาวชน  

• การพัฒนาเป็นบทเรียนในห้องเรียน และการผ่านกลุ่ม อย.
น้อยระดับประถมศึกษาด้านป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ าดี  

• ความร่วมมือระหว่างศูนย์วิจัยพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้ าดี ส านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 6 และส านักงานเขต
พื้นที่การศึกษาประถมศึกษาขอนแก่นเขต 2 ให้เข้าใจถึงภัย
จากพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ าด ีและเกิดโครงการ 
“ก าจัดพยาธิใบไม้ตับ ลดมะเร็งท่อน้ าดี วาระอีสาน” ในปี 
พ.ศ. 2555  

• การสร้างแรงบันดาลใจให้แพทย์และบุคลากรทางการแพทย์
มีก าลังใจในการค้นหาผู้ป่วยมะเรง็ท่อน้ าดีด้วยอัลตราซาวน์
เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการวินิจฉัยและรับการรกัษาที่ทันเวลา
และเหมาะสม  


