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ในการรักษาโรคมะเร็งเป็นทีท่ราบโดยทัว่ไปวา่การใชเ้คมบีำบดัเป็นวธิกีารรักษาทีไ่ดผ้ลดมีากวธิหีนึง่ โดยอาจรักษาดว้ย
การใชเ้คมบีำบดัเพยีงอยา่งเดยีวหรอืใชร้ว่มกบัวธิอีืน่ เชน่ การผา่ตดัหรอืการฉายแสงกไ็ด ้ซึง่จะขึน้อยูก่บัชนดิและความ
รนุแรงของมะเร็งนัน้ ๆ การใชเ้คมบีำบดัในการรักษานัน้ตัง้อยูบ่นแนวความคดิทีว่า่ เซลลม์ะเร็งมกีารแบง่ตวัเพิม่อยา่ง
รวดเร็วและมากมายเกนิทีร่า่งกายควบคมุได ้เพราะฉะนัน้ยาเคมบีำบดัจงึถกูพัฒนาขึน้มาเพือ่ทำลายเซลลม์ะเร็งเหลา่นัน้
โดยการขดัขวางกระบวนการทีเ่กีย่วขอ้งกบัการแบง่ตวัของเซลล ์แตใ่นขณะเดยีวกนัยานีก้จ็ะออกฤทธิต์อ่เซลลป์กตทิีม่กีาร
แบง่ตวัดว้ย เชน่ เซลลผ์ม เซลลเ์ยือ่บผุวิหรอืเม็ดเลอืดตา่ง ๆ ทำใหเ้กดิอาการขา้งเคยีง เชน่ แผลในปาก คลืน่ไส ้อาเจยีน
ผมรว่ง และระบบภมูคิุม้กนัต่ำ จงึทำใหผู้ป่้วยบางรายไมแ่น่ใจในการรับเคมบีำบดั

ในระยะหลงัมานี ้เพือ่เพิม่ประสทิธภิาพของยาใหส้งูขึน้และลดผลขา้งเคยีงลง จงึมกีารพัฒนายาทีมุ่ง่รักษาแบบมเีป้าหมาย
เฉพาะเจาะจง หรอื targeted therapy เปรยีบเสมอืนการยงิยาไปทีเ่ป้าหมายคอืเซลลม์ะเร็งอยา่งเฉพาะเจาะจงเทา่นัน้ ซึง่
โมเลกลุเป้าหมายของเซลลม์ะเร็งแตล่ะชนดิ จะตา่งกนัไปตามคณุสมบตัใินระดบัโมเลกลุของมะเร็งนัน้ ๆ อาจเป็นตวัรับ
(receptor) หรอืสารกอ่ภมูติา้นทาน (antigen) บางชนดิทีพ่บวา่มอียูม่ากผดิปกตใินเซลลม์ะเร็งนัน้

ยกตวัอยา่งเชน่ ยา Gefitinib ซึง่ไดรั้บการยอมรับจากคณะกรรมการอาหารและยาของสหรัฐอเมรกิาตัง้แตปี่ 2003 เป็นสาร
เคมโีมเลกลุขนาดเล็กทีส่ามารถไปจับกบั epidermal growth factor receptor (EGFR) ทำใหก้ารเพิม่จำนวนของเซลล์
มะเร็งลดลงในมะเร็งบางชนดิทีพ่บวา่ม ีEGFR มากผดิปกต ิเชน่ มะเร็งปอด มะเร็งเตา้นม และอกีตวัอยา่งหนึง่กค็อื
Rituximab เป็น monoclonal antibody ซึง่จะจับกบั CD20 antigen บนผวิของเซลลม์ะเร็งชนดิ non-Hodgkin’s
lymphomas แลว้กระตุน้ใหร้ะบบภมูคิุม้กนัของรา่งกายทำลายเซลลไ์ป

สว่นทางดา้นเวชศาสตรน์วิเคลยีรก์ไ็ดม้กีารพัฒนาสารเภสชัรังสภีายใตแ้นวคดิของ targeted therapy ดว้ยเชน่กนัเรยีกวา่
Radioimmunotherapy เป็นการนำสง่สารกมัมนัตรังสไีปสูเ่ซลลเ์ป้าหมายโดย monoclonal antibody ซึง่จะไปจับกบั
antigen บนผวิของเซลลม์ะเร็ง สารกมัมนัตรังสทีีใ่ชอ้าจเป็นไดท้ัง้ตวัปลอ่ยรังสบีตีา (beta emitter) เชน่ I-131 Y-90
Re-188 Re-186 Lu-177 และตวัปลอ่ยรังสแีอลฟา (alpha emitter) เชน่ At-211 Bi-212 หรอืตวัปลอ่ยแบบโอเช (Auger
emitter) เชน่ I-125 ตวัอยา่งสารเภสชัรังสตีวัแรก ๆ ในกลุม่นีท้ีไ่ดรั้บการยอมรับจากคณะกรรมการอาหารและยาของ
สหรัฐอเมรกิาคอื 90Y-ibritumomab tiuxetan และ 131I-Tositumomab ใชใ้นการรักษามะเร็งปุ่ มน้ำเหลอืง
non-Hodgkin’s lymphomas ทีไ่มต่อบสนองตอ่การรักษาดว้ยเคมบีำบดัหรอืการใช ้Rituximab เพยีงอยา่งเดยีว สาร
เภสชัรังสทีัง้ 2 ชนดินีเ้ป็นการตดิฉลากอติเทรยีม-90 (Y-90) และไอโอดนี-131 (I-131) เขา้กบั monoclonal antibody ที่
มคีวามจำเพาะตอ่ CD20 antigen เชน่เดยีวกบั Rituximab

ปัจจบุนันีย้งัมงีานวจัิยทีก่ำลงัดำเนนิการศกึษาอยูเ่ป็นจำนวนมาก เพือ่ทีจ่ะพัฒนายาในกลุม่นีส้ำหรับรักษามะเร็งชนดิอืน่ ๆ
อกี อาจกลา่วไดว้า่ยาในกลุม่ targeted therapy นี ้เป็นความหวงัใหมข่องการรักษาโรคมะเร็งทีม่ปีระสทิธผิลสงูและผล
ขา้งเคยีงต่ำ เพือ่ประโยชนส์งูสดุแกผู่ป่้วยในอนาคตอนัใกล ้
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