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Langerhans cell histiocytosis เปน โรค ที่ พบ ได
นอย ม ีอาการ แสดง ทาง คลนิกิ ที ่หลาก หลาย ม ีตัง้แต หาย
เอง ได จน กระทัง่ ม ีการ ดาํเนนิ โรค ที ่รนุ แรง การ ทาํงาน ของ
อวัยวะ ตางๆ เสีย ไป หรือ ถึง แก ชีวิต การ ศึกษา นี้ มี
วตัถปุระสงค เพือ่ ตองการ ทราบ ปจจยั ที ่ม ีผล ตอ การ กลบั
เปน ซ้ํา ของ โรค (Reactivation) และ การ พยากรณ ของ
โรค นี้ โดย เปน การ ศกึษา ที ่เกีย่วของ กบั กระดกู

การ ศึกษา นี้ ทํา การ ศึกษา ใน ผูปวย เด็ก ที่ ได รับ การ
วนิจิฉยั Langerhans cell histiocytosis โดย ม ีผล การ
ตรวจ ทาง พยาธิ ยืนยัน การ วินิจฉัย จํานวน 132 คน
ศึกษา  โดย วิธี Retrospective ทบทวน เวช ระเบียน ของ
โรงพยาบาล เดก็ ประจาํ รฐัลอสแองเจลลสิ ใน ชวง ระหวาง
1 มกราคม 2527 ถงึ 31 ธนัวาคม 2543 โดย ขอมลู ที ่นาํ
มา ศกึษา ประกอบ ดวย อาย ุขณะ ที ่ไดรบั การ วนิจิฉยั เพศ
ตาํแหนง ของ อวยัวะ ที ่ม ีรอย โรค ชนดิ ของ การ รกัษา การ
กลบั เปน ซ้าํ ของ โรค ( ตาํแหนง ที ่กลบั เปน ซ้าํ จาํนวน รอย
โรค ที ่กลบั เปน ซ้าํ เวลา ของ การ กลบั เปน ซ้าํ)

โดย ใน การ ศกึษา นี ้กาํหนด การ กลบั เปน ซ้าํ (Reactiva-
tion)  หมายถึง การ เกิด รอย โรค ใหม โดย เปน ที่ ตําแหนง
เดมิ หรอื ตาํแหนง ใหม ก ็ได ขณะ ที ่ไม ไดรบั การ รกัษา ใด ๆ 
การ ศกึษา นี ้ได แบง ผูปวย ออก เปน 4 กลุม ตาม ตาํแหนง
รอย โรค โดย ม ีผูปวย 3 คน ถกู ตดั ออก จาก การ ศกึษา

เนือ่ง จาก ขาด การ ตดิ ตาม การ รกัษา กลุม ที่ 1 single
bone lesion  48 คน  ( รอยละ36) อายุ เฉลี่ย 5 1/2 ป
ผูปวย กลุม นี ้ไดรบั การ รกัษา โดยSurgical curettage 39
คน ( รอยละ83) 3 คน รกัษา ดวย ยา เคม ีบาํบดั 6 คน รกัษา
ดวย การ ฉาย รงัสี กลุม ที่ 2 multiple bone lesion 40

คน  ( รอยละ30) อาย ุเฉลีย่ 4 1/2 ป 21 คน รกัษา ดวย ยา
เคม ีบาํบดั 7 คน รกัษา ดวย ยา เคม ีบาํบดั รวม กบั การ ฉาย
รังสี 2 คน รักษา โดย ฉาย รังสี ( ตําแหนง กะ โหลก ศรีษะ
และ กระดกู ตน คอ) 10 คน ทาํsurgical curettage กลุม
ที่ 3 multiple organ involvement 34   คน  ( รอยละ
30)  อาย ุเฉลีย่ 23 เดอืน ผูปวย ทกุ คน ไดรบั การ รกัษา ดวย
ยา เคมี บําบัด  (Prednisolone และ Vinblastine และ
อาจ ม ีการ ใช Etoposide และ หรอื 6-MP รวม ใน ผูปวย
บาง ราย) 7 คน ตอง ฉาย รงัส ีรวม กบั การ ให ยา เคม ีบาํบดั
กลุม ที่ 4 single organ involvement without bone 
lesion 7 คน  ( รอยละ  5) อาย ุเฉลีย่ 2 ป ม ีรอย โรค ที ่ผวิ
หนัง ( รักษา ดวย topical steroid cream) รอย โรค ที่
suprasellar mass ( รกัษา โดย การ ผา ตดั) รอย โรค ที ่ตอม
น้าํ เหลอืง ( รกัษา ดวย Prednisolone และ Vinblastine)
รอย โรค ใน หลอด ลม ( รักษา ดวย การ ผา ตัด) รอย โรค ที่
ปอด ( รกัษา ดวย Predenisolone 13 เดอืน)

ผล การ ศึกษา แบบ multivariate analysis  ศึกษา
ใน ผูปวย 3 กลุม  ( กลุม single bone lesion , multiple
bone lesion และmultiple organ involvement) สวน
กลุม ที่ 4 single organ involvement without bone
lesion  ไม รวม เขา ใน การ ศกึษา ทาง สถติิ เนือ่ง จาก เปน ที่
ทราบ กนั ถงึ การ พยากรณ โรค ที ่ด ีมาก อยู แลว พบ วา ปจจยั
ที่ มี ผล ตอ การ กลับ เปน ซ้ํา ของ โรค ไดแก ตําแหนง ของ
รอย โรค โดย ผูปวย ที่ มี multiple bone lesion และ
multiple organ involvement ม ีความ เสีย่ง ตอ การ กลบั
เปน ซ้ํา ของ โรค สูง กวา ผูปวย ที่ มี single bone lesion
(hazard  ratio = 7.1 และ 11.6 ตาม ลาํดบั) ผูปวย อายุ
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นอย กวา 1 ป ที ่ม ีรอย โรค เปน multiple organ involve-
ment  ม ีความ เสีย่ง สงู ขึน้ ใน อตัรา การ ตาย เมือ่ อายุ 2 ป
เมือ่ เปรยีบ เทยีบ กบั ผูปวย ที ่วนิจิฉยั เมือ่ อาย ุมาก กวา ถา มี
multiple organ involvement เหมือน กัน (hazard
ratio  = 6.2 , p = 0.022)  ความ ผิด ปกติ ทาง ตอม ไร ทอ
พบ ไดมา กก วา ใน ผู ที ่ม ีรอย โรค ที ่กะ โหลก ศรษีะเทยีบ กบั
ไม ม ีรอย โรค ที ่กะ โหลก ศรษีะ  ( รอยละ 20 ตอ รอยละ  7.5)

จาก การ ศกึษา นี ้สรปุ ได วา Predictor outcome ของ
Langerhans  cell histiocytosis ไดแก multiple or-
gan  involvement, multiple bone lesion, อาย ุขณะ

วินิจฉัย นอย กวา 1 ป และ รอย โรค ที่ กะ โหลก ศรีษะ แต
อยางไร ก ็ตาม ผล การ ศกึษา นี ้อาจ ม ีขอ จาํกดั ใน ความ แตก
ตาง ของ วธิกีาร รกัษา ใน ผูปวย กลุม เดยีว กนั และ ขอมลู การ
รกัษา ซึง่ อาจ ประเมนิ ยาก เนือ่ง จาก เวลา การ ศกึษา นาน ถงึ
17 ป
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