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รักษามะเร็ง ลดความสญูเสยีอยา่งไดผ้ล

เป�นท่ีทราบกันดีว่าในวันที่ 4 กุมภาพันธ์ เป�น วันมะเร็งโลก และในทุกปีที่ผ่านมา
แวดวงการแพทย์และการสาธารณสุขไทย ก็จะใช� โอกาสนี�ในการแชร์ข่าวสาร
บทความ ท่ีมีประโยชน์ ทั �งการอัปเดตทั �งในเร่ืองของข้อมูลสถิติผู้ป่วยโรคมะเร็ง
อันดับของโรคมะเร็งที่คร่าชีวิตคนไทยมากที่สุด เพื่อสร้างความตระหนักในการ
ดูแลสุขภาพ และข้อเขียนที่ให้ความรู้ในการดูแลตนเองและคนรอบข้างให้ปลอดภัย
จากโรคร้ายนี�

้
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ดร.ศภุฤกษ์ บวรภญิโญ ผูอํ้านวยการ ECDD

ทวา ในวันมะเร็งโลกปนี้ เราขอนําเสนอความรูท่ีแตกตางจากทุกป กับบทความเกี่ยวกับ นวัตกรรมและเทคโนโลยี
รักษาโรคมะเร็งทั้งจากแพทยไทย และการวิจัยพัฒนาตัวยาเพื่อรักษามะเร็งในระดับโลก

โดยการนําเสนอเพื่ออัปเดตขอมูลท่ีเกี่ยวของกับนวัตกรรมและเทคโนโลยีรักษามะเร็ง นับเปนการสรางความหวังให
กับท้ังตัวผูปวยและบุคลากรทางการแพทย ตลอดจนวงการสาธารณสุขโลกวาความสูญเสียที่เกิดจากโรคมะเร็งจะลด
ลงไดอยางมีนัยสําคัญในอนาคตอันใกล

เปิดผลงานวิจัยแพทย์ไทย คิดค้นวิธีรักษามะเร็งในเด็กให้หายขาดอย่างได้ผล

จากการสํารวจลาสุดของชมรมมะเร็งในเด็กแหงประเทศไทย สมาคมโลหิตวิทยาแหงประเทศไทยลาสุด พบวาอัตรา
การเกิดโรคมะเร็งในเด็กอยูที่ประมาณ 100 คนตอประชากรเด็กไทย 1,000,000 คนตอป สวนใหญจะเปนมะเร็ง
เม็ดเลือดขาว หรือลูคีเมีย อยูที่ประมาณเกือบ 40 คนตอประชากรเด็กไทย 1,000,000 คนตอป

จากตัวเลขนี้เอง ทําใหตระหนักวาโรคมะเร็งในเด็กเปนโรครายที่คราชีวิตเด็กไทย
กอนวัยอันควรไปไมนอยเลยในแตละป รศ.นพ.อุษณรัสม์ิ อนุรัฐพันธ ภาควิชา
กุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล
กลาววา “มะเร็งในเด็กแตกตางจากผูใหญ เนื่องจากมะเร็งในเด็กเกิดจากความผิด
ปกติทางพันธุกรรมในตัวผูปวยเอง เกิดจากการแบงตัวที่ผิดปกติของเซลลคนไข ไม
ไดเกิดจากความผิดปกติทางพันธุกรรมของพอแม และไมใชมะเร็งทุกชนิดจะมีการ
ถายทอดทางพันธุกรรม”

ดังนั้น รศ.นพ.อุษณรัสมิ์ จึงชี้ชัดวาโอกาสหายขาดขึ้นอยูกับชนิดของมะเร็ง มะเร็งบางชนิดมีโอกาสหายขาดสูง โดย
เฉพาะมะเร็งเม็ดเลือดขาวเฉียบพลันชนิด ALL หรือ Acute Lymphoblastic Leukemia ที่พบมากในเด็กนั้นมี
โอกาสหายขาดสูง จากตัวเลขของชมรมมะเร็งในเด็กแหงประเทศไทยปจจุบันพบวามีโอกาสหายขาดเกินรอยละ 60
อยูที่ประมาณรอยละ 60 – 80

ลาสุด คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี ไดรวมกับ ศูนยความเปนเลิศ
ดานการคนหาตัวยา หรือ ECDD (Excellent Center for Drug
Discovery) มหาวิทยาลัยมหิดล วิจัยคนควาวิธีใหมๆ ในการรักษาโรคมะเร็ง
โดย ดร.ศุภฤกษ บวรภิญโญ ผูอํานวยการ ECDD เปดเผยวา “ตอนนี้เรามี
เทคโนโลยีรวมกันในการเปล่ียนแปลงทีเซลล (T-Cell) หรือ เม็ดเลือดขาวที
เซลล เซลลในระบบภูมิคุมกันใหสามารถกําจัดเซลลมะเร็งเม็ดเลือดขาว ALL ได
จากการใชเทคโนโลยีสรางเครื่องมือหนึ่งในการรักษาที่เรียกวา CAR T-Cell

 

“ปจจุบันยังไมมีวิธีการใดที่จะสามารถปองกันการเกิดมะเร็งในเด็กได เพียงแตมะเร็งในเด็กนั้นหากไดรับการ
วินิจฉัยและรักษาที่ถูกตอง คนไขสามารถหายขาดจากโรคมะเร็งได นอกจากนั้นผูปวยจะตองไดรับการติดตาม
การรักษาอยางตอเนื่อง และดูแลตัวเองใหมีสุขภาพดี สามารถทําใหลดโอกาสเกิดภาวะแทรกซอนจากการได
ยาเคมีบําบัด และสามารถมีโอกาสหายขาดจากโรคได”



สําหรับ ความหวังใหมในการรักษาโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวในเด็กนี้ กําลังอยูภายใตการควบคุมตามมาตรฐานของ
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) เพื่อใหมีโรงงานและกระบวนการที่เหมาะสม โดยเพิ่มจํานวนการศึกษา
ในผูปวยมะเร็งเม็ดเลือดขาวมากขึ้น เพื่อดูประสิทธิภาพการรักษาวาเปนอยางไร เปนไปตามเกณฑที่คาดหวังเอาไว
หรือไม ท่ีเพราะการรักษาตองเปนไปอยางปลอดภัยที่สุด

ไอบีเอ็ม ใช�  AI ต่อยอดการวิจัย พัฒนาตัวยาและแนวทางการรักษามะเร็ง พร้อมเปิดโอ
เพนซอร์สให้ทุกคนทดลองได้

มีขาวที่นายินดีอีกขาวมาบอกตอกัน เนื่องใน วันมะเร็งโลก ปนี้ กับความสําเร็จอีกขั้นของ ไอบีเอ็ม ที่ตอยอดการวิจัย
โดยการนําเทคโนโลยีเอไอและแมชชีนเลิรนนิงเขามาชวยพัฒนาแนวทางการรักษามะเร็ง ทั้งในแงการคาดการณ
ประสิทธิภาพตัวยา การสังเคราะหขอมูลจากงานตีพิมพทางวิทยาศาสตรจํานวนมาก และการคาดการณลักษณะทาง
พันธุกรรมเพื่อจัดประเภทผูปวย โดยท้ังหมดเปนโครงการโอเพนซอรสท่ีเปดใหทุกคนเขาทดลองและเขาถึงซอรสโคด
ได

โดยขาวดีนี้ สงตรงมาจาก ศูนยวิจัยไอบีเอ็ม เมืองซูริค ประเทศสวิสเซอรแลนด ที่ประสบความสําเร็จจากความ
พยายามอยางตอเนื่องในการพัฒนาเทคโนโลยีเอไอและแมชชีนเลิรนนิง เพื่อชวยวิเคราะหหาสาเหตุและกลไกระดับ
โมเลกุลที่นําสูการเกิดมะเร็ง รวมถึงองคประกอบของเนื้องอกในมะเร็งแตละประเภท ดวยความมุงหวังชวยสรางองค
ความรูใหภาควิชาการและภาคอุตสาหกรรมการแพทยคนพบแนวทางใหมๆในการรักษามะเร็ง

และคร้ังนี้ไดเปดโครงการสวนหนึ่งเปนโอเพนซอรส ใหทุกคนสามารถทดลองและเขาถึงซอรสโคดได โดยมีโครงการ
ตนแบบดังนี้

“CAR T-Cell คือ เม็ดเลือดขาวทีเซลลของภูมิคุมกันของรางกายท่ีถูกดัดแปลงในหองแลป กอนที่จะถูกฉีด
กลับไปในรางกายของผูปวย CAR (Chimeric Antigen Receptor) ท่ีมีความหมายวา ตัวรับแอนติเจนที่มี
พันธุกรรมดัดแปลง และเมื่อทีเซลลถูกดัดแปลงแกไขใหมีโปรตีนที่ทําใหทีเซลลนั้นสามารถตรวจจับเซลลมะเร็ง
ชนิดใดชนิดหนึ่งได การฉีด CAR T-Cell กลับเขาไปในรางกายจึงสามารถทําลายเซลลมะเร็งชนิดนั้นได และ
CAR T-Cell จะเจริญเติบโตแบงตัวเพ่ิมจํานวน สามารถอยูในรางกายทําใหสามารถควบคุมเซลลมะเร็ง และ
ปองกันการกลับเปนซ้ําไดอีกดวย”



PaccMann : ใชดีพเลิรนนิง คาดการณและอธิบายประสิทธิภาพของตัวยา

การพัฒนาตัวยาสําหรับการรักษามะเร็งตั้งแตขั้นวิจัยจนไดรับการอนุมัตินั้น อาจมีตนทุนเฉลี่ยถึงหลายพันลานบาท
เปนท่ีมาใหเหลานักวิจัยพยายามคิดคนแนวทางที่จะลดตนทุนในการพัฒนายาเหลานี้ใหได เพื่อเขาถึงการวินิจฉัยได
เร็วที่สุดวาสารประกอบตัวใดมีแนวโนมท่ีจะตอตานโรคไดเร็วท่ีสุด

โครงการ PaccMann (Prediction of anticancer compound sensitivity with Multi-modal
attention-based neural networks) มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาขอมูลจากการแสดงออกของยีนในเซลลไลน และ
ขอมูลโครงสรางโมเลกุลของสารประกอบตานมะเร็ง รวมกับองคความรูเกี่ยวกับปฏิกิริยาของโปรตีนที่มีอยูแลว เพื่อ
ใหสามารถเขาใจไดวาแตละเซลลไลนมีการตอบสนองตอยาอยางไร



จากการใช PaccMann คาดการณการตอบสนองตอยาของเซลลไลนกวา 200,000 คู ในฐานขอมูล GDSC
(Genomics of Drug Sensitivity in Cancer) พบวา PaccMann คาดการณไดแมนยํากวาเครื่องมืออื่นๆ
สามารถอธิบายและชี้ใหเห็นวาสวนใดของโครงสรางโมเลกุลของสารประกอบที่ระบบใหความสําคัญในการวิเคราะห
มากท่ีสุดในขณะที่กําลังทําการทํานาย

ปจจุบันนักวิจัยและนักพัฒนาสามารถทดลองและเขาถึงซอรสโคดของ PaccMann ไดที่ http://ibm.biz/paccmann

INtERAcT : เคร่ืองมือชวยสังเคราะหขอมูลจากงานตีพิมพทางวิทยาศาสตร

แมท่ีผานมา จะมีการตีพิมพบทความเก่ียวกับผลการศึกษาปฏิกิริยาของโปรตีนตางๆแลวมากกวา 17,000 ชิ้น แต
ขอมูลสวนใหญอยูในรูปของขอมูลท่ีไมไดรับการจัดเก็บอยางเปนระบบ รูปภาพ หรือแผนภูมิในงานตีพิมพตางๆ ซึ่ง
เปนการยากที่นักวิทยาศาสตรจะสามารถเขาถึงไดทั้งหมด

https://ibm.biz/paccmann


โครงการ INtERAcT (Interaction Network infErence from vectoR representATions of words) จึง
ใชหลักการการฝงคําในการประมวลขอมูลจากงานตีพิมพดานชีวเวช เพื่อกําหนดเปนเมทริคใหมในการวิเคราะห
ปฏิกิริยาระหวางโปรตีนตางๆ โดยไมจําเปนตองใสหมายเหตุประกอบหรือจัดชุดคํา

จากการทดสอบขอมูลมะเร็ง 10 ประเภทจากฐานขอมูล STRING พบวา INtERAcT สามารถวินิจฉัยไดดีกวาเมทริ
คมาตรฐานทั่วไป โดยเฉพาะในแงการสรุปปฏิกิริยาในบริบทเฉพาะของแตละโรค

INtERAcT เปนโครงการโอเพนซอรส เปดใหผูสนใจเขาถึงขอมูลและซอรสโคดไดที่ http://ibm.biz/interact  

PIMKL : เคร่ืองมือคาดการณลักษณะทางพันธุกรรมเพื่อจัดประเภทผูปวย

้ ้

https://ibm.biz/interact


การคาดการณการลุกลามของโรคจากขอมูลโมเลกุลที่ไดจากตัวอยางเนื้อเยื่อเพื่อจัดประเภทผูปวย ถือเปนขั้นตอน
สําคัญท่ีชวยใหแพทยสามารถวางแผนการรักษาไดอยางเหมาะสมกับผูปวยแตละราย แมวาในปจจุบัน จะมีการเสนอ
อัลกอริธึมมากมายเพื่อชวยในเรื่องนี้ แตอัลกอริธึมสวนใหญกลับไมสามารถอธิบายผลการคาดการณใหเปนที่เขาใจ
ได

โครงการ PIMKL (pathway-induced multiple kernel learning) เปนอัลกอริธึมแมชชีนเลิรนนิงแบบใหมที่มี
ประสิทธิภาพในการคาดการณสูง และสามารถอธิบายการคาดการณลักษณะทางพันธุกรรมบนพ้ืนฐานของขอมูล
โมเลกุลไดอยางชัดเจน ดวยเทคนิคการเรียนรูแบบ multiple kernel โดยจากการทดสอบพบวา PIMKL สามารถ
ตัดขอมูลแทรกและเลือกเอาเฉพาะขอมูลท่ีเกี่ยวของท่ีสุดออกมาโดยท่ีประสิทธิภาพไมลดลง

ปจจุบัน โครงการ PIMKL เปดใหทุกคนเขาถึงขอมูลและซอรสโคดไดที่ https://ibm.biz/ibmpimkl

อัปเดตนวัตกรรมทางการแพทยเจงๆ ความหวังใหมในการรักษาผูปวยหลากหลายโรค
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