
ภัยเงยีบจากตับอักเสบ ทีคุ่ณมองไม่เหน็ 

 
  “ตบั” เป็นอวยัวะส ำคญัที่ท ำงำนหนกัที่สดุอวยัวะหนึ่งของรำ่งกำย มีหนำ้ที่ก ำจดัสำรพิษ สรำ้ง
โปรตีน ผลิตน ำ้ดีเพื่อช่วยย่อยอำหำร และเก็บสะสมพลงังำนใหร้ำ่งกำย เมื่อใดก็ตำมที่ตบัเกิดกำรอกัเสบ
หรือบำดเจ็บกำรท ำงำนเหลำ่นีย้่อมลดลง และอำจสง่ผลต่อสขุภำพในระยะยำวโดยที่ผูป่้วยไม่รูต้วั 

    โรคตับอักเสบ คือภำวะที่เซลลต์บัเกิดกำรอกัเสบ ท ำใหก้ำรท ำงำนของตบัผิดปกติ  
ซึ่งในระยะแรกมกัไม่แสดงอำกำรชดัเจน จึงถกูเรียกว่ำเป็น “ภยัเงียบ” ที่หลำยคนมองขำ้ม 

โรคตับอักเสบ แบ่งได้เป็น 2 ระยะ 
  1. ตับอักเสบเฉียบพลัน (Acute Hepatitis) เป็นกำรอกัเสบที่เกิดขึน้อย่ำงรวดเรว็ ส่วนใหญ่มกั
หำยไดเ้องภำยใน 6 เดือน สำเหตทุี่พบบ่อยคือกำรติดเชือ้ไวรสัตบัอกัเสบ เช่น ชนิดเอ บี ซี และอี รวมถึง
ไวรสัชนิดอ่ืน ๆ 

  2. ตับอักเสบเรือ้รัง (Chronic Hepatitis) เป็นกำรอกัเสบที่ด  ำเนินต่อเนื่องนำนกว่ำ 6 เดือน หำก
ไม่ไดร้บักำรดแูล อำจน ำไปสู่ภำวะแทรกซอ้นที่รุนแรง เช่น ตับแข็ง และมะเร็งตับ สำเหตอุำจเกิดจำก
ไวรสัตบัอกัเสบ กำรด่ืมแอลกอฮอล ์กำรไดร้บัสำรพิษ หรือภำวะไขมนัพอกตบัจำกโรคอว้นและเบำหวำน  
 
  แมค้ ำว่ำ “เรือ้รงั” จะฟังดนู่ำกงัวล แต่ในปัจจบุนั กำรแพทยส์ำมำรถดแูล ควบคมุโรค และชะลอ
ควำมรุนแรงได ้หำกตรวจพบตัง้แต่ระยะเริ่มตน้ 
 
คนไทยติดเชือ้ไวรัสตับอักเสบชนิดใดมากทีสุ่ด 
    ในประเทศไทย พบว่ำผูติ้ดเชือ้ ไวรัสตับอักเสบบี ประมำณรอ้ยละ 5 ของประชำกร หรือรำว 2–3 
ลำ้นคนส่วน ไวรัสตับอักเสบซี พบประมำณรอ้ยละ 0.4 หรือรำว 300,000 คน 

ไวรัสตับอักเสบบี 
    มกัติดเชือ้ตัง้แต่วยัเด็ก โดยช่วงแรกไวรสัจะอยู่ในรำ่งกำยโดยไม่แสดงอำกำร เมื่อเขำ้สู่วยัรุน่หรือวยั
ผูใ้หญ่ ภมูิคุม้กนัเริ่มตอบสนองจึงเกิดกำรอกัเสบของตบั ผูป่้วยจ ำนวนมำกไม่รูต้วัว่ำป่วย แต่มีควำมเสี่ยง
เป็นมะเรง็ตบัสงูกว่ำคนทั่วไปถึง 100 เท่ำ โดยเฉพำะในผูช้ำย ผูท้ี่ด่ืมสรุำ มีประวติัครอบครวั หรือไดร้บั
สำรพิษจำกอำหำรปนเป้ือนเชือ้รำ 
 
 



ไวรัสตับอักเสบซี 

    มกัไม่แสดงอำกำรในระยะแรก ผูติ้ดเชือ้กว่ำครึง่หนึ่งจะพฒันำเป็นตบัอกัเสบเรือ้รงัโดยไม่รูต้วั 
ประมำณ 20–30% อำจกลำยเป็นตบัแข็งภำยใน 20–30 ปี และมีควำมเสี่ยงเป็นมะเร็งตบัเพิ่มขึน้ถึง 20 
เท่ำ ข่ำวดีคือ ปัจจบุนัมียำท่ีสำมำรถรกัษำไวรสัตบัอกัเสบซีใหห้ำยขำดไดใ้นผูป่้วยจ ำนวนมำก 

ตับอักเสบ ไม่ได้เกิดจากสุราและไวรัสเท่าน้ัน 

    หลำยคนเขำ้ใจว่ำโรคตบัอกัเสบเกิดจำกกำรด่ืมแอลกอฮอลห์รือกำรติดเชือ้ไวรสัเท่ำนัน้ แต่ในควำม
เป็นจรงิ ยงัมีสำเหตอ่ืุนที่พบไดบ้่อย เช่น 

  - โรคตับอักเสบจากภูมิคุ้มกันท าลายตนเอง เกิดจำกภมูิคุม้กนัท ำงำนผิดพลำด เขำ้โจมตีเซลล์
ตบั พบบ่อยในผูห้ญิง หำกรกัษำเรว็สำมำรถควบคมุโรคได ้

  - ตับอักเสบจากยาและสมุนไพร กำรใชย้ำหรือสมนุไพรบำงชนิดเกินขนำด เช่น พำรำเซตำมอล 
หรือสมนุไพรบำงชนิด อำจท ำใหต้บัเสียหำยได ้

  - ไขมันพอกตับ พบในผูท้ี่มีภำวะอว้น เบำหวำน หรือไขมนัในเลือดสงู แมไ้ม่ดื่มแอลกอฮอลก์็
สำมำรถเกิดตบัอกัเสบเรือ้รงัได ้

 
ความหวังจากงานวิจัย: ก้าวใหม่ของการวินิจฉัยโรคตับ 
    โรคตบัเรือ้รงั มะเรง็ท่อน ำ้ดี และมะเรง็ตบั ในระยะแรกมกัมีอำกำรคลำ้ยกนั ท ำใหก้ำรวินิจฉยัท ำได้
ยำก ทีมนกัวิจยัศิรริำชจึงร่วมกบัอีก 12 สถำบนัจำก 5 ประเทศ ศึกษำกำรใช ้สารชีวภาพ (Biomarkers)  
ซึ่งเป็นสำรในเลือดที่บ่งบอกกำรเปลี่ยนแปลงของโรค 

    จำกกำรศกึษำผูป่้วยกว่ำ 1,000 รำย พบว่ำสำรบำงชนิด เช่น MMP-2 และ TIMP-1 สำมำรถช่วย
แยกมะเรง็ท่อน ำ้ดีออกจำกมะเรง็ตบัไดดี้ และหำกใชร้ว่มกบัสำรชีวภำพอ่ืน ๆ จะยิ่งเพิ่มควำมแม่นย ำมำก
ขึน้ 

  แมง้ำนวิจยันีย้งัตอ้งกำรกำรศกึษำเพิ่มเติมก่อนน ำมำใชจ้รงิ แต่ถือเป็น สัญญาณแห่งความหวัง  
ที่อำจน ำไปสูก่ำรตรวจพบโรคไดเ้รว็ขึน้ แม่นย ำขึน้ และเริ่มกำรรกัษำไดต้ัง้แต่ระยะเริ่มตน้ 

 



เพราะการรู้เร็ว คือโอกาสของการมีวันพรุ่งนี้ 
  โรคตบัอกัเสบไม่ใช่จุดจบ หำกแต่เป็นสญัญำณเตือนใหเ้รำหนักลบัมำดแูลสขุภำพอย่ำงจรงิจงั 
กำรตรวจสขุภำพสม ่ำเสมอ กำรพบแพทยต์ัง้แต่ระยะแรก และกำรดแูลตนเองอย่ำงเหมำะสม  
สำมำรถช่วยใหผู้ป่้วยมีคณุภำพชีวิตที่ดี และมีวนัพรุง่นีท้ี่สขุภำพแข็งแรงต่อไป 


