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บทคัดย่่อ :

	 ผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์ท่ี่�ได้้รับสารกััมมัันตรัังสีีไอโอดีีน-131 ได้้รับผลกระทบจากอาการ

ข้้างเคีียงทั้้�งด้้านร่่างกายและด้้านจิิตใจ ครอบครัวมีีความกัังวลกัับการเจ็็บป่่วยของผู้้�ป่่วย และไม่่

เข้้าใจการดููแลผู้้�ป่่วยท่ี่�ได้้รับกััมมัันตรัังสีีไอโอดีีน-131  บทความนี้้�ได้้ทบทวนความรู้้�เก่ี่�ยวกัับมะเร็็ง

ไทรอยด์์ ชนิิด อาการ วัตถุุประสงค์์การรักษาด้้วยสารกััมมัันตภาพรัังสีีไอโอดีีน–131 และบทบาท

พยาบาลในการส่งเสริิมการจัดการภาวะสุุขภาพของบุุคคลและครอบครัวท่ี่�มีีสมาชิิกในครอบครัว

ป่่วยด้้วยมะเร็็งไทรอยด์์ท่ี่�ได้้รับสารกััมมัันตรัังสีีไอโอดีีน-131 โดยใช้้ทฤษฎีีการจัดการตนเองของ

บุุคคลและครอบครัวเป็็นแนวทางในการดููแลช่่วยเหลืือผู้้�ป่่วยตั้้�งแต่่การเตรีียมตััว การปฏิิบััติิตน

เพื่่�อดููแลสุุขภาพ และการเฝ้้าติิดตามดููแลตนเอง ในการพัฒนาทัักษะและความสามารถในการ

จััดการตนเองของผู้้�ป่่วย พยาบาลมีีบทบาทในการตั้้�งเป้้าหมายร่่วมกัับผู้้�ป่่วยในการปฏิิบััติิ

พฤติิกรรมสุุขภาพในระหว่่างการได้้รับ I-131 ให้้การสนัับสนุุนและกำำ�ลังใจ ส่งเสริิมการวางแผน

และการปฏิิบััติิเก่ี่�ยวกัับพฤติิกรรมสุุขภาพท่ี่�เหมาะสม และส่่งเสริิมความร่่วมมืือกัันระหว่่างผู้้�ป่่วย 

ครอบครัว และบุุคลากรด้้านสุุขภาพให้้มีีการจัดการภาวะสุุขภาพของผู้้�ป่่วย และสนัับสนุุนครอบครัว

ในการช่วยเหลืือผู้้�ป่่วยเพื่่�อให้้มีีคุณภาพชีีวิตท่ี่�ดีี 
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Abstract:
	 Patients with thyroid cancer undergoing radioactive iodine (I-131) often 
obtain unwanted side effects of I-131, including physical and psychological impacts. 
The family is concerned with patients’ illness and does not understand how to care for 
patients exposed to radioactive I-131. This article presents knowledge about thyroid 
cancer, types, signs and symptoms, objectives of I-131 treatment, and nurses’ roles in 
promoting health management of patients with thyroid cancer receiving radioactive 
I-131 and their families. The individual and family self-management theory is used as 
a guide to assist patients for preparation, healthcare practice, and self-monitoring. To 
develop self-management skills and abilities of patients, nurses have set mutual goals 
with patients to practice healthy behavior during the process of receiving I-131. Nurses’ 
roles include giving support and encouragement, promoting planning and practicing 
appropriate health behaviors, and strengthening cooperation among patients, families, 
and healthcare providers for self-management of patients and encouraging families to 
help patients achieve a good quality of life.
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บทนำำ�

ในปััจจุุบัันผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์มัักจะได้้รับสาร

กััมมัันตภาพรัังสีีไอโอดีีน-131 (I-131) ซ่ึ่�งเป็็นวิิธีีรังสีี

รัักษาระยะใกล้้1 โดย I–131 จะทำำ�ลายเซลล์์ไทรอยด์์ท่ี่�

ผิิดปกติท่ี่�เหลืืออยู่่�หลัังการผ่าตััด    ลดโอกาสเส่ี่�ยงใน

การกลับเป็็นซ้ำำ��ของมะเร็็งรวมทั้้�งลดอัตราการเสีียชีีวิต

จากกรณีีที่�สงสััยว่่าอาจมีีการแพร่่กระจายของโรค และ

รัักษารอยโรคมะเร็็งท่ี่�เหลืือจากการผ่าตััดหรืือเป็็นรอย

โรคที่�ไม่่สามารถให้้การผ่าตััดรักษาได้้2 มีีข้้อดีีคือเซลล์์

มะเร็็งจะได้้รับรัังสีีปริมาณมากแต่่เนื้้�อเยื่่�อหรืืออวััยวะ

ปกติท่ี่�อยู่่�โดยรอบได้้รับัปริมาณรัังสีีน้้อย ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยได้้

รัับผลข้้างเคีียงจากรังสีีลดลง3 สามารถให้้การรัักษาได้้

หลายครั้้�งหากยัังพบมีีการกระจายของเซลล์์มะเร็็งอยู่่�

อย่่างไรก็ตาม I-131 เป็็นสารกััมมัันตรัังสีีที่�มีีอันตราย

ต่่อสิ่่�งแวดล้้อม ผู้้� ป่่วยจำำ�เป็็นต้้องอยู่่�ห้้องแยกใน

โรงพยาบาลประมาณ 3 วั น4 หลีีกเลี่่�ยงการใกล้้ชิิดกัับ

บุุคคลในครอบครัว เพื่่�อน และบุุคลากรทางการแพทย์์ 

เพื่่�อป้้องกัันรัังสีีที่�แผ่่กระจายจากตัวผู้้�ป่่วย ผู้้�ป่่วยมัักจะ

มีีความรู้้�สึึกโดดเด่ี่�ยวจากการถููกแยกจากสังคม มีีอาการ

ซึึมเศร้้าและวิิตกกัังวล5

อาการแทรกซ้้อนท่ี่�พบบ่่อยในผู้้�ป่่วยมะเร็็ง

ไทรอยด์์ท่ี่�ได้้รับ I-131 ปริมาณไม่่ต่ำำ��กว่า 200 mCi 

ในแต่่ละระบบ ได้้แก่่ อาการระบบทางเดิินอาหาร  เช่่น  

เบื่่�ออาหาร ปากแห้้ง คลื่่�นไส้้  ต่อมน้ำำ��ลายอัักเสบ รับรส

เปลี่�ยน ระบบประสาท เช่่น อ่อนล้้า ง่วงนอน หนาวง่่าย 

ปััญหาการนอนหลัับ ตึึงคอ คอบวม เสีียงแหบ ชาไม่่มีี

ความรู้้�สึึก ปวดและร้้อน วููบวาบ ส่วนระบบหายใจ เช่่น 

หายใจไม่่อิ่่�ม ผลต่่อจิิตใจ เช่่น ไม่่สบายใจ กลัวการนำำ�

รัังสีีสู่่�ครอบครัวหรืือผู้้�ใกล้้ชิด มีีค วามกัังวลเก่ี่�ยวกัับ

อาการที่�เคยประสบมาก่่อน และกลัวการกลับเป็็นซ้ำำ��6 

เมื่่�อเกิิดการเจ็็บป่่วยของบุุคคลใดบุคคลหน่ึ่�งย่่อม

ไม่่ได้้ส่งผลกระทบแต่่เพีียงผู้้�ป่่วยลำำ�พัง ครอบครัวและ

บุุคคลใกล้้ชิดย่อมได้้รับผลกระทบเช่่นเดีียวกััน บทบาท

ของครอบครััวท่ี่�มีีสมาชิิกในครอบครััวป่่วยด้้วยมะเร็็ง

ไทรอยด์์ได้้รับัการรักัษาด้้วย I-131 จึึงมีีส่วนสำำ�คัญโดย

เฉพาะการดููแลเตรีียมอาหารที่่�ไม่่มีีไอโอดีีนก่่อนให้้ 

I-131 ก ารจัดบ้้านท่ี่�เหมาะสมกัับการรักษา และ

ครอบครัวยัังเป็็นแหล่่งประโยชน์์สำำ�คัญในการตัดสินใจ 

การร่วมมืือในกระบวนการดููแลรัักษาอย่่างต่่อเนื่่�อง6 

ดัังนั้้�นเพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์และครอบครัว

สามารถจััดการตนเองกัับภาวะสุุขภาพในขณะที่่�ได้้รับ 

I-131 โดยมีีพยาบาลเป็็นผู้้�ดููแลสนัับสนุุนคอยให้้

คำำ�แนะนำำ� และให้้กำำ�ลังใจเพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์

และสนัับสนุุนครอบครัวในการช่วยเหลืือผู้้�ป่่วยให้้

สามารถจัดการตนเองให้้เข้้ากัับชีีวิตประจำำ�วัน โดย

ประยุุกต์ใช้้ทฤษฎีีการจัดการตนเองของบุุคคลและ

ครอบครัว  (Individual and Family Self-Management, 

IFSMT) ของไรอันและซาวิิน (2009)7 ซ่ึ่�งเป็็นทฤษฎีีที่�

เน้้นการดููแลตนเองของผู้้�ป่่วยเก่ี่�ยวกัับโรคที่�เป็็นอยู่่�  ให้้

มีีทักษะ การคิด วางแผนแก้้ไขปัญหาต่่างๆ ที่�เก่ี่�ยวข้้อง

กัับอาการเจ็็บป่่วยของตนเองร่่วมกัับสมาชิิกใน

ครอบครัว สามารถช่วยให้้ผู้้�ป่่วยและครอบครัวใช้้แหล่่ง

สนัับสนุุนทางสัังคมในการเพิ่่�มความสามารถในการ

จััดการภาวะสุขุภาพเข้า้ไปเป็็นส่่วนหน่ึ่�งในการสนับัสนุุน

ให้้ผู้้�ป่่วยมีีการปรับเปลี่�ยนวิิถีีการดำำ�เนิินชีีวิตประจำำ�วัน

ได้้อย่่างเหมาะสม สามารถจัดการตนเองทางสุุขภาพ

อย่่างต่่อเนื่่�องและดำำ�รงชีีวิตอยู่่�กัับโรคได้้อย่่างมีีคุณภาพ 

สามารถเข้า้ถึึงสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกทางสังัคมเพื่่�อการ

ดููแลสุุขภาพได้้

บทความนี้้�มีีวัตถุุประสงค์์เพื่่�อเสนอบทบาท

พยาบาลในการส่่งเสริิมการจัดการภาวะสุุขภาพของ

ผู้้�ป่่วยได้้รับ I-131 และครอบครัวโดยประยุุกต์ใช้้ทฤษฎีี

การจัดัการตนเองของบุคุคลและครอบครัวั เพื่่�อส่่งเสริิม

ให้้ผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์และครอบครััวมีีคุณภาพชีีวิตท่ี่�

ดีีขึ้้�น โดยมีีการทบทวนความรู้้�ท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องดัังนี้้� ชนิิดของ

มะเร็็งไทรอยด์์ อาการ อาการแสดง วััตถุุประสงค์์ของ

การรักษาด้้วยสารกััมมัันตภาพรัังสีีไอโอดีีน-131 และ



316

การส่่งเสริมการจััดการภาวะสุุขภาพของบุุคคลและครอบครััวท่ี่�มีีสมาชิิกในครอบครััว

ป่่วยด้้วยมะเร็็งไทรอยด์์ได้้รัับสารกััมมัันตรัังสีีไอโอดีีน -131 : บทบาทพยาบาล

Rama Nurs J  • September - December 2021

แนวทางการปฏิิบััติิตััวของผู้้�ป่่วยหลัังได้้รับการรักษาด้้วย

สารกััมมัันตภาพรัังสีีไอโอดีีน-131

นิิดของมะเร็็งไทรอยด์์ 

มะเร็็งไทรอยด์์แบ่่งตามลัักษณะของเซลล์์มะเร็็ง

ได้้ดังนี้้� 8,9

มะเร็็งไทรอยด์์ นิิดพาพิิลลาร่ี่� (papillary 

thyroid cancer) เป็็นชนิิดที่�พบได้้บ่อยและมีีความ

รุุนแรงน้้อยท่ี่�สุุด ซ่ึ่�งเซลล์์มะเร็็งจะมีีลักษณะคล้้ายเซลล์์

ปกติ เจริิญเติิบโตช้้า เกิิดขึ้้�นได้้กัับคนทุุกวัย แต่่มัักเกิิด

ขึ้้�นกัับหญิิงวััยเจริิญพัันธุ์์� 

มะเร็็งไทรอยด์์ นิิดฟอลลิิคููลาร์์ (follicular 

thyroid cancer) เป็็นชนิิดที่�พบได้้บ่อยรองจากชนิิด

พาพิิลลาร่ี่� พบได้้ร้้อยละ 14 จะมีีความรุุนแรงกว่าชนิิด

พาพิิลลาร่ี่� มีีความสััมพัันธ์์กัับการขาดไอโอดีีน 

มะเร็็งไทรอยด์์ นิิดเมดััลลารีี (medullary 

thyroid cancer) พบได้้ร้้อยละ 3 ถือว่่าเป็็นโรคทาง

พัันธุุกรรมซ่ึ่�งเกิิดขึ้้�นท่ี่�เซลล์์ต่่อมไทรอยด์์ชนิิดซีีเซลล์์ 

(C Cell) ซ่ึ่�งทำำ�หน้้าท่ี่�ผลิตฮอร์์โมนแคลซิิโทนิิน  และเมื่่�อ

ตรวจพบระดัับฮอร์์โมนแคลซิิโทนิินในเลืือดสููงขึ้้�น ก็อาจ

บ่่งชี้้�ถึึงมะเร็็งไทรอยด์์ชนิิดนี้้�ในระยะแรกเริ่่�มได้้

มะเร็็งไทรอยด์์ นิิดอะนาพลาสติกิ (anaplastic 

thyroid cancer) เป็็นชนิิดที่�พบได้้ไม่่บ่่อยนัักร้้อยละ 2 

จะรุุนแรงมากที่�สุุด โดยเซลล์์มะเร็็งชนิิดนี้้�จะเจริิญเติิบโต

อย่่างรวดเร็็วมัักจะกระจายไปที่่�ต่่อมน้ำำ��เหลืืองและ

บริิเวณอื่่�นๆ รักษาได้้ยาก 

อาการและอาการแสดงของมะเร็็งไทรอยด์์

อาการและอาการแสดงของผู้้�ป่่วยที่่�เป็็นมะเร็็ง

ไทรอยด์์ในระยะแรกมักไม่่แสดงอาการใดๆ9 แต่่เมื่่�อ

เซลล์์มะเร็็งเจริิญเติิบโตขึ้้�น ผู้้�ป่่วยจะคลำำ�พบก้้อนท่ี่�

ไทรอยด์์บริิเวณก่ึ่�งกลางลำำ�คอซ่ึ่�งเป็็นอาการที่�พบบ่่อย

ท่ี่�สุุด ส่วนใหญ่มั่ักจะพบก้้อนเดี่่�ยว อาจจะมีีลักัษณะแข็ง็

ติิดแน่่นกัับอวััยวะใกล้้เคีียง ต่อมน้ำำ��เหลืืองท่ี่�คอโต  และ

อาจพบอาการที่�บ่่งบอกว่ามีีการลุกลามของมะเร็็งไปยัง

อวััยวะข้้างเคีียง ได้้แก่่ เสีียงแหบ หายใจลำำ�บาก กลืน

ลำำ�บาก  เจ็็บบริิเวณคอ และต่่อมน้ำำ��เหลืืองท่ี่�ลำำ�คอบวม 

เป็็นต้้น8

วััตถุุประสงค์์ของการรัักษาด้้วยสารกััมมัันตภาพรัังสีี

ไอโอดีีน-131

วััตถุุประสงค์์ในการให้้  I-131 มีี 3 ประการ3,10 

ดัังนี้้� 

1.	การกำำ�จัดเนื้้�อไทรอยด์์ท่ี่�หลงเหลืือ (remnant 

ablation) เนื่่�องจาก  I–131 สามารถจับเข้้าไปในเซลล์์

ไทรอยด์์ปกติไิด้้ จึึงสามารถทำำ�ลายเซลล์ไ์ทรอยด์์ปกติท่ิี่�

เหลืืออยู่่�หลัังการผ่าตััด  เพื่่�อไม่่ให้้มีีการรบกวนการ

ติิดตามผลหลังัการรักัษาด้้วยการตรวจสแกนทั่่�วตััวและ

ระดัับไทโรโกรบููลิน (thyroglobulin) ในกระแสเลืือด

2.	การรักษาเสริิม (adjuvant therapy) โดยจะ

ทำำ�ลายเซลล์์มะเร็็งท่ี่�หลงเหลืือหรืือหลุุดลอดไปใน

ร่่างกาย เพื่่�อลดโอกาสเส่ี่�ยงในการกลับเป็็นซ้ำำ��ของมะเร็็ง

รวมทั้้�งลดอัตราการเสีียชีีวิตจากโรคในกรณีีที่่�สงสััยว่่า

อาจมีีการแพร่่กระจายของโรค

3.	การรักษาด้้วย I–131 (radioiodine therapy) 

เพื่่�อรัักษารอยโรคมะเร็็งที่่�เหลืือจากการผ่าตััดหรืือเป็็น

รอยโรคที่�ไม่่สามารถให้้การผ่าตััดรักษาได้้

แนวทางการปฏิิบััติิตััวของผู้้�ป่่วยหลัังได้้รัับการ

รัักษาด้้วยสารกััมมัันตภาพรัังสีีไอโอดีีน-131 มีี

ดัังนี้้�

1.	 ผู้้�ป่่วยควรแยกพักต่างหาก ไม่่ควรพักร่วมกัับ

สมาชิิกในครอบครัว/บุุคคลอื่่�น ยกเว้้นกรณีีที่�ผู้้�ป่่วยช่่วย

เหลืือตััวเองไม่่ได้้  และหากมีีความจำำ�เป็็นต้้องได้้รับ
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ความช่่วยเหลืือให้้สมาชิิกในครอบครัว/ผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วย

ช่่วยเหลืือกระทำำ�เท่่าท่ี่�จำำ�เป็็น ค วรจัดเตีียงนอนหรืือ

ท่ี่�นอนของผู้้�ป่่วยให้้ห่างจากสมาชิิกในครอบครัว/ผู้้�อื่่�น

อย่่างน้้อย 2 เมตร3,11 

2.	 ผู้้�ป่่วยควรใช้้ห้้องน้ำำ��แยกจากผู้้�อื่่�นอย่่างน้้อย 

14 วัน เนื่่�องจาก I–131 ขับออกทางปััสสาวะเป็็นส่่วน

ใหญ่่ ควรกดชักโครกหรืือราดน้ำำ�� อย่่างน้้อย 2-3 ครั้้�ง

หลัังขัับถ่่ายเสร็็จและชะล้้างขอบฝารองนั่่�งเพื่่�อไม่่ให้้มีี

การตกค้้างของปััสสาวะ ถ้้าเป็็นผู้้�ป่่วยชายควรนั่่�งปััสสาวะ

เพื่่�อลดการกระจายจากรังสีีในปััสสาวะภายในห้้องน้ำำ��3  

3.	 ผู้้�ป่่วยควรรับประทานอาหารแยกกัับผู้้�อื่่�นหรืือ

ใช้้ช้้อนกลางอย่่างน้้อย 7 วัน เพื่่�อป้้องกัันการปนเป้ื้�อน

ของรัังสีีจากน้ำำ��ลายของผู้้�ป่่วย11 

4.	 ผู้้�ป่่วยควรรักษาระยะห่่างจากผู้้�อื่่�นอย่่างน้้อย 

2 เมตรหากต้้องพบปะหรืือสนทนากััน โดยเฉพาะอย่่าง

ยิ่่�งกัับสตรีีมีีครรภ์และเด็็กเล็็ก3

5.	แนะนำำ�การคุมกำำ�เนิิดในเพศหญิิงและเพศชาย

นานอย่่างน้้อย 6 เดืือน ผู้้�ป่่วยหญิิงไม่่ควรให้้นมบุุตรใน

ช่่วง 6 สัปดาห์์แรกเพราะรัังสีีผ่านน้ำำ��นมได้้3

6.	ถ้้าผู้้�ป่่วยมีีความจำำ�เป็็นต้้องเดิินทาง  หากใช้้รถ

ส่่วนตััวให้้ผู้้�ป่่วยนั่่�งเบาะหลัังด้้านตรงข้้ามคนขัับ หาก

ผู้้�ป่่วยเดิินทางด้้วยรถโดยสารสาธารณะหรืือรถไฟ ให้้นั่่�ง

ไกลจากคนอื่่�นอย่่างน้้อย 1 เมตร และระยะเวลาเดิินไม่่

เกิิน 2 ชั่่�วโมง3 ถ้้าเดิินทางด้้วยเครื่่�องบิินในระยะ 14 วัน

หลัังการรับ I-131 สนามบิินอาจตรวจพบรัังสีีที่�แผ่่ท่ี่�

ออกมาจากตััวผู้้�ป่่วยแม้้ว่าปริมาณรัังสีีจะน้้อยมากควร

นำำ�เอกสารบันทึึกการรักษาแสดงให้้เจ้้าหน้้าท่ี่� 11,12

การประยุุกต์์ใ ทฤษฎีีการจััดการตนเองของบุุคคล

และครอบครััวและบทบาทของพยาบาล

ทฤษฎีีการจัดการตนเองของบุคุคลและครอบครัว 

(Individual and Family Self-Management Theory 

[IFSMT])  ได้้พัฒนาขึ้้�นโดยไรอันและซาวิิน (Ryan and 

Sawin, 2009)7 เป็็นทฤษฎีีที่�เน้้นการมีีส่วนร่่วมของ

ผู้้�ป่่วยกัับสมาชิิกในครอบครััว ซ่ึ่�งเชื่่�อว่่าครอบครััวและ

ผู้้�ป่่วยเป็น็หน่่วยเดีียวกััน  โดยมีีแนวคิดิว่าเมื่่�อสมาชิกิใน

ครอบครัวัมีีการเจ็บ็ป่่วยเกิดิขึ้้�นย่่อมส่่งผลต่อ่ครอบครัวั 

โดยการจัดการตนเองของบุุคคลเป็็นทัักษะการคิด

วางแผนในการแก้้ไขปัญหาต่่างๆ ที่�เก่ี่�ยวข้้องกัับอาการ

เจ็็บป่่วยเรื้้�อรัังของตนเอง และสมาชิิกในครอบครัวใน

การควบคุุมตนเอง เพื่่�อให้้มีีผลลััพธ์์ท่ี่�ดีีทางสุุขภาพและ

เพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยและสมาชิิกในครอบครััว

ทุุกคน

แนวทางการประยุุกต์ใช้้มิติิหลัักของทฤษฎีีการ

จััดการตนเองของบุุคคลและครอบครัว (IFSMT) ตาม

บทบาทของพยาบาล มีี  3 องค์์ประกอบได้้แก่่ บริิบท 

กระบวนการ และผลลััพธ์์7 โดยแต่่ละองค์์ประกอบส่่ง

ผลกระทบซ่ึ่�งกัันและกัันอย่่างเป็็นพลวััต ดังนี้้� 

1. บริิบท (context dimension: risk and protective 

factors) หมายถึึง ปัจจััยเส่ี่�ยงหรืือปััจจััยป้้องกััน ประกอบ

ไปด้้วย ปัจจััยเฉพาะโรค  ได้้แก่่ ความซัับซ้้อนของโรค

และการรักษาโรคที่�มีีลักษณะเฉพาะในแต่่ละบุุคคลซ่ึ่�งมีี

ผลต่่อพฤติิกรรมการจัดการตนเอง ปัจจััยด้้านกายภาพ

และสิ่่�งแวดล้้อม ร วมถึึงปััจจััยในการเข้้าถึึงระบบการ

ดููแลสุุขภาพ ระบบส่่งต่่อ การดููแลรัักษา สังคม วัฒนธรรม 

และเศรษฐานะ และปััจจััยส่่วนบุุคคลและครอบครััว 

ได้้แก่่ ทัศนคติ และความผููกพันในครอบครัว เป็็นต้้น13 

โดยพยาบาลจะต้้องประเมิินความพร้้อมในการจัดการ

ภาวะสุุขภาพของผู้้�ป่่วยและครอบครัว โดยประเมิิน

ผู้้�ป่่วยเก่ี่�ยวกัับปััจจััยท่ี่�ส่่งผลเก่ี่�ยวกัับการดำำ�เนิินของโรค

มะเร็็งไทรอยด์์ โรคร่วม การรักษาและยาท่ี่�ใช้้ในปััจจุุบััน 

ความรู้้�สึึกเมื่่�อได้้วินิิจฉััยในการมะเร็็ง กร ะบวนการ

ตััดสินใจในการรักษา ความคิิดเห็็น ทัศนคติความวิิตก

กัังวลต่่อการรักษาท่ี่�ได้้รับ I-131 ความสามารถในการ

ดููแลตนเองก่่อน ระหว่่างและหลัังได้้รับการรักษาท่ี่�ได้้รับ 

I-131 การเข้้าถึึงบริิการสุขภาพ บุคลิกภาพ การศึึกษา 

สัังคม วัฒนธรรม และเศรษฐานะ นอกจากนี้้�พยาบาลจะ
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การส่่งเสริมการจััดการภาวะสุุขภาพของบุุคคลและครอบครััวท่ี่�มีีสมาชิิกในครอบครััว

ป่่วยด้้วยมะเร็็งไทรอยด์์ได้้รัับสารกััมมัันตรัังสีีไอโอดีีน -131 : บทบาทพยาบาล

Rama Nurs J  • September - December 2021

ต้้องประเมิินความพร้้อมของครอบครัวท่ี่�จะดููแลผู้้�ป่่วย

ท่ี่�อยู่่�บ้้านเดีียวกััน ถึึงขบวนการตัดสินใจในการรักษา  

ความสามารถในการดููแลผู้้�ป่่วย ก่อน ขณะ และหลัังได้้

รัับการรักษาท่ี่�ได้้รับ I-131 ความคิิดเห็็นและความเชื่่�อ

ในการรักษาด้้วย I-131 และความรู้้�ความเข้้าใจในการ

ดููแลผู้้�ป่่วย เช่่น การเตรีียมอาหารที่�ลดไอโอดีีนก่่อนได้้

รัับ I-131 การดููแลเมื่่�อกลับไปบ้้าน การจัดัเตรีียมท่ี่�พััก 

ห้้องน้ำำ��อาหาร และการเดิินทางไปทำำ�งาน เป็็นต้้น12

2. กระบวนการ  (process dimension) ซ่ึ่�งเป็็น

ทัักษะและความสามารถในการควบคุุมตนเอง (self-

regulation) โดยมีีทักษะและความสามารถในการปรับ

เปลี่�ยนพฤติิกรรมให้้เป็็นไปตามเป้้าหมายท่ี่�กำำ�หนด 

(goal setting) มีีก ารอำำ�นวยความสะดวกในสัังคม 

(social facilitation) ที่�เกิิดจากความสััมพัันธ์์ระหว่่าง

ผู้้�ป่่วย ครอบครัว และบุุคลากรสาธารณสุุข  เพื่่�อพััฒนา

ความสามารถบุุคคลท่ี่�จะดููแลสุุขภาพให้้ดีีขึ้้�น7 ในขั้้�น

ตอนนี้้�พยาบาลจะต้้องปฏิิบััติิ ดังนี้้�  

	 	 2.1 ให้้ข้้อมููลแก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิเก่ี่�ยวกัับ

การปฏิิบััติิตนของผู้้�ป่่วยก่่อน ข ณะ และหลัังท่ี่�ได้้รับ 

I-131 เพื่่�อให้้เกิิดความเชื่่�อมั่่�นในการจัดการตนเองได้้ 

โดยให้้ข้้อมููลการปฏิิบััติิตััวก่่อนการได้้รับ I-131 ดังนี้้�

	 	 1) แนะนำำ�ผู้้�ป่่วยให้้หลีีกเล่ี่�ยงการรับอาหาร

ท่ี่�มีีไอโอดีีนสููง ได้้แก่่ น้ำำ��ปลาท่ี่�มีีไอโอดีีน ซีีอิ้้�ว นม อาหาร

หมัักดองท่ี่�มีีเกลือไอโอดีีน ซ่ึ่�งอาจใช้้เกลือสิินเธาว์์หรืือ

เกลือท่ี่�ไม่่มีีไอโอดีีนท่ี่�ทางโรงพยาบาลจััดให้้แทนเกลือ

อนามััยและน้ำำ��ปลา อย่่างน้้อย 14 วัน ครอบครัวสามารถ

จััดเตรีียมอาหารที่�ลดไอโอดีีนให้้ผู้้�ป่่วยแทนการซื้้�อ

อาหารที่่�มีีขายตามท้้องตลาดเนื่่�องจากจะมีีไอโอดีีนค่่อน

ข้้างมาก และให้้กำำ�ลังใจผู้้�ป่่วยเนื่่�องจากอาหารรสชาติิ

อาจไม่่อร่่อยเท่่าท่ี่�ควร6

	 	 2) แนะนำำ�เรื่่�องการรัับประทานยาโดยงด

ยาต้้านไทรอยด์์ 3-7 วัน ผู้้�ป่่วยสามารถรับประทานยา

ชนิิด  beta-blockers เช่่น proprabolol, timolol , 

pindolol, nadolol, sotalol เป็็นต้้น ญาติิ และครอบครัว

คอยสัังเกตการรับประทานยา3

	 	 3) ให้้ข้้อมููลแก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิในการ

หลีีกเล่ี่�ยงไม่่นำำ�เด็็กที่�มีีอายุุต่ำำ��กว่า 18 ปี  หรืือหญิิง

ตั้้�งครรภ์มาด้้วย ในวัันท่ี่�รัับการรักษาด้้วย I-1313

	 	 2.2 ให้้ข้้อมููลขณะรัักษาด้้วย I-131 อยู่่�ที่�

โรงพยาบาล โดยลัักษณะข้้อมููลท่ี่�ผู้้�ป่่วยและญาติิจะได้้

รัับตลอด 3 วันท่ี่�เข้้ารัับการรักษาคืือ

	 	 1) ผู้้�ป่่วยต้้องนอนอยู่่�บนเตีียงใน 24 

ชั่่�วโมงแรกหลัังรัับประทาน I-131 และห้้ามออกจาก

ห้้องพัักที่�จััดเตรีียมไว้้3

	 	 2) ก่อนและหลังัรัับประทานอาหารทุกุครั้้�ง 

ต้้องล้้างมืือด้้วยสบู่่�และน้ำำ��มากๆ เพื่่�อลดการแพร่่

กระจายของ I-131 ที่�ขัับออกมาทางเหงื่่�อ6

	 	 3) รับประทานอาหารอาหารและยาจััดให้้

เท่่านั้้�น และเมื่่�อรัับประทานอาหารและยาเสร็็จแล้้วให้้

ทำำ�ความสะอาดภาชนะ จััดเก็็บเศษอาหารตามวิิธีีการที่�

แนะนำำ� และทิ้้�งลงในถัังท่ี่�โรงพยาบาลได้้จัดเตรีียมให้้3

	 	 4) ดื่่�มน้ำำ��บ่อย ๆ เพื่่�อช่่วยเร่่งการขับถ่่าย 

I-131 ออกจากร่างกายให้้เร็็วท่ี่�สุุด6

	 	 5) อาบน้ำำ�� สระผมอย่่างน้้อยวัันละ 2 ครั้้�ง 

เพื่่�อชำำ�ระสารรังสีีที่�ขัับออกทางผิิวหนััง6 

	 	 6) ร ะมััดระวัังการเปรอะเป้ื้�อนในการ

ขัับถ่่าย ดููแลรัักษาความสะอาดห้้องน้ำำ��เป็็นพิิเศษ เพราะ

สารรังสีีจะขัับออกทางปััสสาวะ อุจจาระ กดชักโครกหรืือ

ราดน้ำำ�� อย่่างน้้อย 2-3 ครั้้�งหลัังการใช้้ และตรวจสอบ

ความเรีียบร้้อย ดููแลไม่่ให้้ห้้องน้ำำ��เปีียกเลอะ3

	 	 7) สวมรองเท้้าท่ี่�จััดเตรีียมไว้้ทุกครั้้�งท่ี่�ลง

จากเตีียง ห้้ามเดิินเท้้าเปล่า3

	 	 8) ทิ้้�งเสื้้�อผ้้าท่ี่�ใช้้แล้้วในถุุงผ้้าเปื้้�อนท่ี่�จััด

เตรีียมให้้6

	 	 9) ขยะท่ี่�สััมผััสกัับน้ำำ��มููก น้ำำ��ลาย อาเจีียน 

ปััสสาวะ และอุุจจาระ ต้้องทิ้้�งลงถัังขยะตะกั่่�วเท่่านั้้�น3
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	 	 10) สามารถติดต่อกัับพยาบาลประจำำ�หอ

ผู้้�ป่่วยได้้ตลอดเวลา โดยกดออดที่�หััวเตีียง6

	 	 11) ไม่่อนุุญาตให้้ญาติเิข้้าเยี่่�ยม เพราะรังัสีี

จากตัวผู้้�ป่่วยจะแผ่่รัังสีีให้้กัับผู้้�อื่่�นได้้3

	 	 2.3 แนะนำำ�การปฏิิบััติิตััวของผู้้�ป่่วยและ

ญาติิเมื่่�อกลับไปอยู่่�ที่�บ้้าน ดัังนี้้�

	 	 1) การรับประทานอาหาร   ภายหลัังจาก

ผู้้�ป่่วยได้้รับ I-131 ครบแล้้วกลับไปอยู่่�ที่�บ้้าน ผู้้�ป่่วย

อาจมีีอาการเบื่่�ออาหาร  ใช้้วิธีีการจัดการตนเองโดย

รัับประทานผลไม้้แทนอาหารหลััก  เลืือกรับประทาน

ผลไม้้รสหวานและมีีน้ำำ�� หรืือสมาชิิกในครอบครัวช่่วย

เตรีียมปรับเปลี่�ยนชนิิดของอาหารและรสชาติิของ

อาหารเพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยสามารถรับประทานได้้12

	 	 2) ก ารจัดการกัับอาการข้้างเคีียงท่ี่�อาจ

เกิิดขึ้้�น ดังนี้้�

	 	 - อาการปากแห้้ง ใช้้วิธีีการจัดการตนเอง

โดยใช้้วาสลีีนซ่ึ่�งเป็็นปิิโตรเลีียมเจลล่ี่� ช่วยลดการสููญเสีีย

ความชุมุชื่่�นของผิิว ลดอาการปากแห้้ง  การดื่่�มน้ำำ��มากๆ 

หรืือรัับประทานอาหารที่�มีีน้ำำ��มากกว่าร้้อยละ 99 เพื่่�อ

ช่่วยเพิ่่�มความชุ่่�มชื่่�นในปาก10  โดยสมาชิิกในครอบครัว

ช่่วยประกอบอาหารให้้ผู้้�ป่่วยได้้

	 	 - อาการคลื่่�นไส้้  ใช้้วิธีีการจัดการตนเอง

โดยการรับประทานผลิตภััณฑ์์รสเปรี้้�ยว เช่่น ผลไม้้และ

ลููกอมรสเปรี้้�ยวบรรเทาอาการคลื่่�นไส้้  เนื่่�องจากอาหาร

รสเปรี้้�ยวจะช่่วยกระตุ้้�นต่่อมน้ำำ��ลายซ่ึ่�งจะขัับ I-131 ออก

มา6 และการใช้้วิิตามิินซีีจะกระตุ้้�นการหลั่่�งน้ำำ��ลาย ลด

อาการต่อมน้ำำ��ลายอัักเสบ  โดยเริ่่�มให้้ภายใน 24 ชั่่�วโมง 

หลัังกลืน I-131 ถ้้ ามีีอาการคลื่่�นไส้้มากอาจใช้้ยา 

domperidone ช่ ่วยบรรเทาความรุุนแรงของอาการ

คลื่่�นไส้้และลดระยะเวลาของการเกิิดอาการคลื่่�นไส้้6 

	 	 - ต่ อมน้ำำ��ลายอัักเสบ จะเกิิดหลัังได้้รับ 

I-131 ภายใน 24 ชั่่�วโมง อาจใช้้วิธีีการจัดการตนเอง

การนวดต่อมน้ำำ��ลาย ลดการอุดตันของท่่อน้ำำ��ลาย ถ้้ายััง

มีีอาการอัักเสบอยู่่�  ผู้้�ป่่วยสามารถแจ้้งพยาบาลเพื่่�อ

ประสานงานกัับแพทย์์และให้้ยารัับประทานตาม

แผนการรักษา 

	 	 - อาการอ่อนล้้าและง่่วงนอน ซ่ึ่�งเป็็นอาการ

ท่ี่�ผู้้�ป่่วยเข้้าใจว่่าต้้องการการพักผ่อน แต่่ก็็ช่่วยได้้

ชั่่�วคราว การนอนไม่่ช่่วยให้้อาการทุเลาลง ผู้้�ป่่วยอาจใช้้

วิิธีีการจัดการตนเองโดยการบริิหารร่างกายช่่วยเพิ่่�ม

ความสามารถในการแลกเปลี่�ยนก๊๊าซระหว่่างเซลล์์ ส่งผล

ให้้ระบบประสาทส่่วนกลางและส่่วนปลายทำำ�งานได้้ดีี

มากขึ้้�น ลดการคั่่�งของกรดแลคติค ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยรู้้�สึึกผ่อน

คลาย6  ในกรณีีนอนไม่ห่ลัับอาจใช้้วิธีีการสวดมนต์ ์อ่าน

หนัังสืือ ทำำ�ให้้รู้�สึึกผ่อนคลาย การนั่่�งสมาธิิโดยการหายใจ

เข้้าออก ทำำ�ให้้ร่างกายได้้รับออกซิเจนเพีียงพอ นำำ�ไปใช้้

กระบวนเผาผลาญและลดการคั่่�งของกรดแลคติก มีีผล

ลดอาการอ่่อนล้้าและช่่วยให้้นอนหลัับได้้ดีี13  หรืือการ

ใช้้จินตภาพบำำ�บัดมาช่่วยในการสร้้างความคิิดและภาพ

ลัักษณ์์ในเชิิงบวกขึ้้�นในใจแล้้วสื่่�อไปยังร่่างกายเพื่่�อ

บรรเทาความเครีียดและความอ่่อนล้้า15 

	 	 - ไม่่สบายใจ อาจเกิิดจากที่�ต้้องอยู่่�ห่างจาก

สมาชิิกในครอบครัว ในห้้องแยก ผู้้�ป่่วยสามารถจัดการ

ตนเองได้้โดยเบี่่�ยงเบนความสนใจ ดูู โทรทััศน์์ คุ ย

โทรศัพท์์ และสมาชิิกในครอบครัวช่่วยให้้กำำ�ลังผู้้�ป่่วย

อย่่างต่่อเนื่่�อง15 

	 3. ผลลััพธ์์ (outcome dimension) โดยมีีการ

ประเมิินผลลััพธ์์การพยาบาล ได้้แก่่ พฤติิกรรมการ

จััดการสุขภาพของผู้้�ป่่วยและครอบครัว ติดตามในช่่วง

มาตรวจตามนััด หรืือใช้้โทรศัพท์์ในการติดตาม ว่าบรรลุ

ตามเป้้าหมายท่ี่�ตั้้�งไว้้หรืือไม่่ มีีปัญหาและอุุปสรรคอะไร

บ้้าง การจัดการกัับผลลััพธ์์13 การตอบสนองทางอารมณ์์

และการรู้�คิิดที่�มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมสุุขภาพท่ี่�

เปลี่�ยนแปลงในขณะท่ี่�ได้้รับการรักษาด้้วย I-131 

โดยตลอดกระบวนการประยุุกต์ใช้้ทฤษฎีีการ

จััดการตนเองของบุุคคลและครอบครัว พยาบาลต้้อง

ประเมิินและปรับปรุงแผนการให้้คำำ�แนะนำำ�สำำ�หรัับผู้้�ป่่วย
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และครอบครัวอย่่างต่่อเนื่่�อง เนื่่�องจากกระบวนการท่ี่�เกิิด

ขึ้้�นเป็็นพลวัตัมีีการเปลี่่�ยนแปลงตลอดเวลา โดยบทบาท

ของพยาบาลประกอบด้้วย  

	 	 1) ให้้คำำ�แนะนำำ�กัับผู้้�ป่่วยและครอบครัวใน

การกำำ�หนดเป้้าหมายท่ี่�เหมาะสม7 โดยให้้ผู้้�ป่่วยและ

ครอบครัวร่่วมกัันตั้้�งเป้้าหมายในการปฏิิบััติิพฤติิกรรม

ทางสุุขภาพ ก่อน ขณะ และหลัังการได้้รับ I-131 ที่�จะ

ช่่วยในการให้้การรักษาประสบความสำำ�เร็็จลดการเกิิด

ภาวะแทรกซ้้อน

	 	 2) สนัับสนุุนและให้้กำำ�ลังใจ โดยให้้ผู้้�ป่่วย

และครอบครัวร่่วมกัันประเมิินปััญหาและอุุปสรรคของ

ตนเองท่ี่�จะทำำ�ให้้สามารถปฏิิบััติิพฤติิกรรมสุุขภาพที่่�

เหมาะสม13 ก่อน ขณะ และหลัังการได้้รับ I-131 สิ่่�งท่ี่�

ต้้องได้้รับการแก้้ไข  โดยใช้้กระบวนการสะท้้อนคิิดโดย

พยาบาลทำำ�หน้้าท่ี่�คอยให้้คำำ�ปรึึกษาการตัดสินใจ เปิิด

โอกาสให้้ผู้้�ป่่วยตััดสินใจหาแนวทางแก้้ไขปัญหาด้้วย

ตนเองร่่วมกัับครอบครัว14 

	 	 3) ให้้ข้้อมููลและให้้คำำ�แนะนำำ�การวางแผน

และการปฏิิบััติิเก่ี่�ยวกัับพฤติิกรรมสุุขภาพท่ี่�เหมาะสม 

โดยให้้ผู้้�ป่่วยและครอบครััวร่่วมกัันวางแผนในการ

ปฏิิบััติิพฤติิกรรมทางสุุขภาพของตนเอง7 

	 	 4) ส่งเสริิมความร่่วมมืือกัันระหว่่างผู้้�ป่่วย 

ครอบครัว และเจ้้าหน้้าท่ี่�สาธารณสุุข13 เช่่น การสนัับสนุุน

เอกสาร สื่่�อวีีดีีโอ คู่่�มือการปฏิิบััติิตนสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยท่ี่�ได้้

รัับ I-131 และการสนัับสนุุนให้้ผู้้�ป่่วยเข้้าถึึงแหล่่ง

บริิการสุขภาพได้้ง่าย เช่่น การโทรศัพท์์ติิดต่อสอบถาม

หรืือขอคำำ�แนะนำำ�เพิ่่�มเติิมเมื่่�อมีีปัญหาหรืือข้้อสงสััย 

เป็็นต้้น 

จากทฤษฎีีการจัดการตนเองของบุุคคลและ

ครอบครัวดัังกล่าว พยาบาลสามารถนำำ�ไปสู่่�การประยุุกต์

ใช้้กัับบทบาทของพยาบาลเพื่่�อส่่งเสริิมการจัดการภาวะ

สุุขภาพของผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์ท่ี่�ได้้รับสารกััมมันัตรัังสีี

ไอโอดีีน-131และสนัับสนุุนครอบครัวในการช่วยเหลืือ

ผู้้�ป่่วย เพื่่�อให้้มีีคุณภาพชีีวิตท่ี่�ดีี

สรุป 

ผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทรอยด์์ท่ี่�ได้้รับ I-131 มั กจะมีี

อาการข้้างเคีียงท่ี่�เกิิดขึ้้�น ได้้แก่่ คลื่่ �นไส้้  อาเจีียน 

เบื่่�ออาหาร ต่อมน้ำำ��ลายอัักเสบ ความวิิตกกัังวล นอน

ไม่่หลัับ และอ่่อนล้้า ก ารป้้องกัันรัังสีีออกจากผู้้�ป่่วย

เมื่่�อกลับไปอยู่่�ที่�บ้้าน ผู้้�ป่่วยมีีความจำำ�เป็็นในการจัดการ

ตนเองกัับปััญหาท่ี่�เกิิดขึ้้�น ร่ วมกัับสมาชิิกในครอบครัว 

ครอบครัวมีีส่วนสำำ�คัญในการสนัับสนุุนผู้้�ป่่วยในการ

จััดการภาวะสุุขภาพได้้  โดยพยาบาลมีีส่วนสำำ�คัญใน

การส่งเสริิมการจัดการภาวะสุุขภาพของผู้้�ป่่วยและ

สนัับสนุุนครอบครัวโดยประยุุกต์ใช้้ทฤษฎีีการจัดการ

ตนเองของบุุคคลและครอบครัวในการช่วยเหลืือผู้้�ป่่วย 

โดยมีีการประเมิินความพร้้อมในการจัดการภาวะ

สุุขภาพของผู้้�ป่่วยและครอบครัวเก่ี่�ยวกัับการดำำ�เนิินของ

การมีีโรคร่วม การรัักษา และยาที่่�ใช้้ในปััจจุุบััน ความ

รู้้�สึึกเมื่่�อได้้วินิิจฉััยในการมะเร็็ง กระบวนการตััดสินใจ

ในการรักษา ทัศนคติ ความวิิตกกัังวลต่่อการรักษา และ

ความสามารถในการดููแลตนเองก่่อน ระหว่่าง และหลััง

ได้้รับการรัักษาที่่�ได้้รับ I-131 นอกจากนี้้� พยาบาลให้้

ข้้อมููลเก่ี่�ยวกัับการปฏิิบััติิตนของผู้้�ป่่วยก่่อน ขณะ และ

หลัังท่ี่�ได้้รับ I-131 พัฒนาทัักษะและความสามารถใน

การจััดการตนเอง โดยให้้ผู้้�ป่่วยและครอบครััวร่่วมกััน

ตั้้�งเป้้าหมายในการปฏิิบััติิพฤติิกรรมทางสุุขภาพก่่อน 

ขณะ และหลัังการได้้รับ I-131 สนัับสนุุนและให้้กำำ�ลังใจ 

วางแผนและการปฏิิบััติิเก่ี่�ยวกัับพฤติิกรรมสุุขภาพท่ี่�

เหมาะสม ตลอดจนส่่งเสริิมความร่่วมมืือกัันระหว่่าง

ผู้้�ป่่วย ครอบครัวั และเจ้้าหน้้าท่ี่�สาธารณสุขุ เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วย

มีีพฤติิกรรมการจััดการสุุขภาพที่่� เหมาะสม และ

ครอบครัวัสนัับสนุุนในการช่ว่ยเหลือืผู้้�ป่่วยให้้มีีคุณุภาพ

ชีีวิตท่ี่�ดีี
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