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บทความแปล

มะเรง็ชองปาก : ความจรงิทีค่นพบ

มะเร็งในชองปากเปนโรคที่รูจักกันเปนอยางดี พบมากในประเทศ
อินเดีย ปากีสถานและไตหวันและในบางพื้นที่ของประเทศฝรั่งเศส แต
พบมะเรง็ชองปากไดนอยในประเทศแคนาดา  จากการศกึษาพบวา ผทูีเ่ปน
มะเร็งชองปากจำนวน 3,200 คน เสียชีวิต 1,100 คน ในป ค.ศ.2007
ในประเทศแคนาดามกีารตรวจพบมะเรง็ชองปากในปหนึง่ๆ มากกวามะเรง็
บรเิวณคอ (Cervical cancer) และมะเรง็รงัไข (Ovarian cancer) และมผีู
เสียชีวิตจากมะเร็งชองปากมากกวาเมลาโนมา (Melanoma) หรือมะเร็ง
บรเิวณคอ

เนื่องจากมีการรวมมะเร็งคอหอยสวนจมูก (Nasopharyngeal
cancer) เขากบัมะเรง็ชองปาก ในทางสถติ ิเราประมาณการวา ผเูชีย่วชาญ
ทางทนัตกรรมจะตรวจพบผปูวยมะเรง็จากกการตรวจในชองปาก 2,700 คน
คดิเปนรอยละ84  จากจำนวนผปูวยทัง้หมด 3,200 คน ดงัตารางที ่1 เพือ่
ความสะดวกในการนำเสนอในบทความนี ้กลมุผปูวย 2,700 คนนี ้จะถกูอาง
ถงึวาเปน มะเรง็ชองปาก

มะเรง็ชองปากมกัไดรบัการวนิจิฉยัเมือ่มอีาการลกุลามไปมากแลว
ผทูีส่ามารถมชีวีติอยไูด 5 ป ในกลมุผปูวย 3,200 คนนี ้(รวมทกุตำแหนงของ
รอยโรค) คดิเปนรอยละ 62  และมปีระมาณรอยละ 65 เมือ่จำแนกแตละ
ตำแหนงของรอยโรค (2,700 คน) ดงัแสดงในตารางที ่1 อตัราการมชีวีติรอด
ของผปูวยดขีึน้ในชวงหลายทศวรรษทีผ่านเลก็นอย บางทอีาจเนือ่งมาจาก
การลดการสบูบหุรีล่ง  เชนเดยีวกบัอตัราการเกดิมะเรง็ทีอ่ืน่ๆ ทีม่ะเรง็ชองปาก
จะเพิม่ขึน้ตามอาย ุ ผปูวยทีอ่ายมุากกวา 60 ป จะมคีวามเสีย่งมากทีส่ดุ อยาง
ไรกต็ามอตัราการเกดิมะเรง็ในผปูวยทีม่อีายนุอยกวา 40 ป กม็จีำนวนสงูขึน้
อาจเนือ่งมาจากการเปลีย่นแปลงของปจจยัเสีย่งตางๆ  ผปูวยทีเ่ปนมะเรง็
ชองปากรอยละ 6 มอีายตุ่ำกวาอาย ุ40 ป ถงึแมวาอตัราการเกดิมะเรง็ชอง
ปากในประเทศแคนาดา เพศชายตอเพศหญงิ มอีตัราสวน 2:1 แตในกลมุผู
ทีม่อีายตุ่ำกวา 40 ป พบวา  มอีตัราสวนในเพศชายตอเพศหญงิเปนเกอืบ
1:1  (แผนภมูทิี ่1)
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โดยภาพรวมในประเทศแคนนาดาพบผูปวยมะเร็งใน
ชองปากเพศชายพบ 12 คน ใน100,000 คนตอป  และ
พบ 5 คนใน100,000 คนในเพศหญงิ  และอตัราผปูวย
ในเขตตะวันออกของแคนาดาจะสูงกวาเขตตะวันตก

ควรทำอยางไร
การตรวจพบโดยเรว็สำหรบัมะเรง็ในชองปากเปน

สิง่สำคญั  การมชีวีติรอดจะสงูหากตรวจพบโรคมะเรง็
ตัง้แตเริม่แรก เชน อตัราการรอดชวีติของมะเรง็ทีล่ิน้ใน
อเมรกิาเปนรอยละ 71 หากพบรอยโรคตัง้แตระยะที ่1
และเปนรอยละ 37 หากพบรอยโรคชา ซึง่พบวามากกวา
รอยละ 40 ของมะเรง็ชองปากจะถกูตรวจพบในระยะ
ทายๆ

ใครควรถกูตรวจ
ในเบือ้งตนการตรวจพบมะเรง็ชองปากจะเกีย่ว

ของกบัประวตัทิางการแพทยของผปูวย และการมปีจจยั
เสีย่งของผปูวย รวมถงึ นสิยับางอยางทีเ่สีย่ง  การไดรบั
ยาตางๆ และเหตผุลทีต่องเขารบัการรกัษา  ปจจยัเสีย่ง
หลายประการสัมพันธกับความเสี่ยงในการเปนมะเร็ง
ดงัแสดงในตารางที ่2

โดยทัว่ไปการเกดิมะเรง็ชองปากมกัไมไดมสีาเหตุ
มาจากปจจยัเดยีวในชวงเวลาตางๆ กนั และขึน้อยกูบั
การตอบสนองของผูปวยแตละคน  แตอยางไรก็ตาม
ผปูวยทีไ่มไดเกีย่วของกบัปจจยัเสีย่งตางๆ กส็ามารถเกดิ
มะเรง็ชองปากหรอืรอยโรคมะเรง็ระยะเริม่แรกได  ปจจยั
เสีย่งทีส่ำคญัทีส่ดุของการเกดิมะเรง็คอื การบรโิภคยา
สูบและแอลกอฮอล  มากกวารอยละ75 ของมะเร็ง
ชองปากไดรบัการกระตนุมาจากการบรโิภคยาสบูและ
แอลกอฮอล
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ฮวิแมนปาปลโลมาไวรสั
(Human papilloma virus, HPV)

ฮวิแมนปาปลโลมาไวรสัเปนปจจยัทีม่คีวามเสีย่ง
สูงตอการเกิดมะเร็งในชองปาก โดยเฉพาะเมื่อมีลิ้น
โคนลิ้น พาลาทีนทอนซิลและเพดานออนรวมดวย
ฮวิแมนปาปลโลมาไวรสันัน้มมีากกวา 120 ชนดิ  มเีพยีง
บางชนิดเทานั้นที่เปนปจจัยเสี่ยงตอการเปนมะเร็งใน
ชองปาก เชน HPV-18 และ HPV-16 ผปูวยมะเรง็ชอง
ปากมากกวารอยละ 90 ตรวจพบ HPV-16  เนือ่งจาก
ปจจัยเสี่ยงกรณีติดเชื้อฮิวแมนปาปลโลมาไวรัส
เปนปจจยัเสีย่งซึง่รวมถงึผทูีห่ลายคนูอนและผทูีม่เีพศ
สมัพนัธอายนุอยดงันัน้การเปลีย่นพฤตกิรรมทางเพศใน
สงัคมมผีลตอตอการตดิเชือ้ฮวิแมนปาปลโลมาไวรสัและ
จะสงผลตอการเกคิมะเรง็ในชองปาก และรอยโรคทีม่ี
แนวโนมจะเปลีย่นเปนมะเรง็ (Premalignant lesions)
การสบูบหุรี ่การตดิเชือ้ฮวิแมนปาปลโลมาไวรสั และการ
ดืม่แอลกอฮอลรวมกนั อาจจะสงผลใหมอีตัราเสีย่งสงูขึน้

อาหารและวติามนิ
การบรโิภคผกัและผลไมมากๆ ชวยลดความเสีย่ง

ตอการเปนมะเรง็ในชองปาก และรอยโรคทีม่แีนวโนม
จะเปลีย่นเปนมะเรง็ การศกึษาหลายการศกึษาพบวา
การไดรบัวติามนิซใีนปรมิาณมากๆ หรอืการบรโิภคสาร
แคโรทนีมากๆ จะชวยลดความเสีย่งตอการเปนมะเรง็ใน
ชองปากได สวนการบรโิภคเนือ้สตัวและอาหารเสรมินัน้
ยงัไมมหีลกัฐานทีแ่นชดั

ปจจยัอืน่ๆ
พบการศกึษาวา ผทูีม่ภีมูคิมุกนัต่ำอาจเนือ่งมา

จากการไดรบัยาหรอืการปลกูถายไขกระดกูจะเพิม่ความ
เสีย่งตอการเปนมะเรง็ในชองปากและรอยโรคทีม่แีนว
โนมจะเปลีย่นเปนมะเรง็ พบรายงานวา มผีปูวยทีป่ลกู
ถายไขกระดกูมคีวามเสีย่งตอการเปนมะเรง็สงูกวาถงึ
11 เทา ความเสีย่งนีเ้พิม่มากขึน้ภายหลงัจากการทีม่ี

ยาสบู (Tobacco)
ยาสูบประกอบดวยสารกอมะเร็งหลายชนิดซึ่ง

เสีย่งตอการเกดิมะเรง็ชองปากหรอืรอยโรคมะเรง็ระยะ
เริม่แรก  โดยจะเพิม่ขึน้ตามปรมิาณและระยะเวลาของ
การบรโิภคยาสบูและการเพิม่ขึน้นีเ้ปนเชนเดยีวกนัใน
ยาสบูทกุชนดิไมวาจะเปนบหุรี ่ซกิาร ไปป หรอืบหุรีท่ีม่วน
ขึ้นเองซึ่งนิยมแถบเอเชียหรือบุหรี่ที่ไมมีควันใชเคี้ยว
เหมอืนหมากฝรัง่  การหยดุการสบูบหุรีล่ดความเสีย่งใน
การเปนมะเรง็ชองปากหรอืรอยโรคมะเรง็ระยะเริม่แรก
ได

ผปูวยจากประเทศแถบเอเชยีใตนยิมเคีย้วหมาก
พล ู กอนยาเสนชนดิเคีย้ว ซึง่เปนวฒันธรรมประจำทอง
ถิน่  สารประกอบทีไ่ดจากการเคีย้วหมากพล ูและยาเสน
เปนสารกอมะเรง็ซึง่กม็สีวนประกอบสำคญัของยาสบู
เนือ่งจากผทูีย่ายถิน่มาจากแถบเอเชยีใตมคีวามเสีย่งใน
การเปนมะเรง็มากกวาผทูีอ่ย ูณ ถิน่ฐานเดมิ ดงันัน้จงึ
ควรถามเกีย่วกบัการเคีย้วหมากพลแูละยาเสนดงักลาว

แอลกอฮอล (Alcohol)
การบรโิภคแอลกอฮอลเปนอกีปจจยัความเสีย่งที่

สำคญัของมะเรง็ในชองปากและรอยโรคมะเรง็ระยะเริม่
แรก ความเสีย่งทีเ่กดิขึน้จะมากขึน้ตามปรมิาณทีบ่รโิภค
และระยะเวลาทีบ่รโิภค โดยทัว่ไปเบยีร 8 ออนซ  ไวน
4 ออนซ  และ spirits 1 ออนซ  จะมปีรมิาณแอลกอฮอล
เทากนั  จากการศกึษาหลายรายงานใหคำจำกดัความ
ผูที่ดื่มสุราจัดวามีการบริโภคแอลกอฮอลมากกวา
14-21 ครัง้ตอสปัดาห  อตัราเสีย่งตอการเกดิมะเรง็ใน
ชองปากในนกัดืม่จะลดลงเมือ่บรโิภคแอลกอฮอลเปน
ระยะเวลาไมนานและเลกิสรุา แตจะตองใชระยะเวลา
นานหลายปในการลดความเสี่ยงในการเปนมะเร็งให
เทยีบเทาผทูีไ่มเคยบรโิภคมากอน

การบริโภคยาสูบและแอลกอฮอลรวมกันนั้นมี
ความเสีย่งตอการเปนมะเรง็มากกวาการบรโิภคอยางใด
อยางหนึง่ถงึ 30 เทา และมกัจะวนิจิฉยัโรคพบในระยะ
ทายๆ ของโรค
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สรปุ
มผีปูวยรอยละ 25 ทีเ่ปนมะเรง็ชองปาก โดยทีไ่ม

เคยมปีระวตับิริโภคยาสบูและแอลกอฮอล แมวามะเรง็
ในชองปากมกัพบในผปูวยสงูอาย ุแตกส็ามารถพบไดใน
ทุกวัย และมีแนวโนมจะพบในกลุมอายุต่ำกวา 40 ป
มากขึน้  ความเสีย่งของการเปนมะเรง็ไมไดลดลงทนัที
ในผปูวยทีห่ยดุการสบูบหุรีไ่ดไมนาน  ควรตรวจหามะเรง็
ในชองปากในผูปวยทุกราย ทุกครั้งที่มารับการตรวจ
รักษา โดยมีขบวนการงายที่ควรทำใหเคยชินคือ
ซกัประวตัสิขุภาพ  ตรวจนอกชองปาก  ตรวจในชองปาก
และควรตรวจดบูรเิวณทีม่กัถกูลมืหรอืไมคอยไดรบัความ
สนใจคอื บรเิวณโคนลิน้ ดานขางของลิน้ ดานใตของลิน้
เพดานออน ตอมทอนซิล พื้นชองปาก และชองปาก
สวนหนา (vestibule) นอกจากนีป้ระวตัขิองผปูวยควรได
รบัการปรบัใหเปนปจจบุนัอยเูสมอ

แปลและเรยีบเรยีงมาจาก
Laronde M. Denise, Hislop T. Greg, Elwood

J. Mark, Rosin P. Miriam, Oral cancer:Just the Fact,
JCDA 2008;Vol.74(3):269-271.

การปลกูถายไขกระดกูแลว
การชอบบริโภคอาหารที่เผ็ดรอน การใชน้ำยา

บวนปาก การมีอนามัยในชองปากที่ไมดี การใสฟน
ปลอม การมฟีนหกัหรอืฟนหายไปไมเปนสาเหตขุองการ
เกดิมะเรง็

ขอมลูความเสีย่งอะไรทีค่วรถกูบนัทกึ
และปรบัปรงุใหทนัสมยัในบตัรผปูวย

ขอมลูความเสีย่งของการผปูวยเชนประวตักิารบรโิภคยา
สบู แอลกอฮอล ควรไดรบัความสนใจและซกัถามและ
ควรไดรบัการจดบนัทกึและปรบัปรงุใหทนัสมยัทัง้ระยะ
เวลา ปรมิาณ ความถีก่ารบรโิภค ขอมลูนีจ้ะไดเปนขอ
พจิารณาในการสงผปูวยเพือ่รบัคำปรกึษาในการลดการ
บรโิภคยาสบู แอลกอฮอล ทายทีส่ดุควรทำการตรวจคดั
กรองโรคมะเรง็ในชองปากอยางสม่ำเสมอเพราะมะเรง็
ชองปากสามารถเกดิไดโดยปราศจากปจจยัเสีย่งขางตน
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