
 

การผา่ตดั 

  การผ่าตัดเป็นวิธีการรักษาหลักส าหรับการรักษาเนื้องอกหลาย
ชนิดในระบบสืบพนัธุ์เพศหญิง โดยแพทย์ผู้เช่ียวชาญทางนรีเวชและ
มะเร็งวิทยาเป็นผูผ้่าตัด แม้ว่าการรักษาด้วยรังสีมีประสิทธิภาพพอที่ 
จะก าจัดเซลล์มะเร็ง เช่น มะเร็งปากมดลูก แต่การผ่าตัดยังคงเป็นส่วน
ส าคัญส่วนหนึ่งของการรักษาในผู้ป่วยบางราย 
  มะเร็งทางนรีเวชที่อยู่ภายในการผ่าตัดมักจะเกี่ยวข้องกับการตัด
เอามดลูกและปากมดลูกออก ที่เรียกว่า การผ่าตัดมดลูก บ่อยครั้ง
ที่ศัลยแพทย์อาจต้องตดัต่อมน้ าเหลืองด้วย เพื่อตรวจสอบเซลล์มะเร็ง
ให้ครอบคลุมเนื้องอกที่พบน้อย เช่น มะเร็งปากช่องคลอด การผ่าตัด
มักจะเกี่ยวข้องกบัในอุ้งเชิงกราน แต่ก็ยังอาจเกี่ยวข้องกบัการผ่าตัดสุ่ม
ตัวอย่างต่อมน้ าเหลืองอยู่ 
  การผ่าตัดและการฉายรังสีสามารถร่วมกันเพื่อช่วยลดความเสี่ยง
ของการกลับเปน็ซ้ า ซ่ึงแตกต่างกันไปขึน้อยู่กับโรคและความรุนแรง 
ในหลายกรณีที่แม้ว่าการฉายรังสีเป็นการรักษาหลัก แต่ส่ิงส าคัญอกี
อย่างคือการมีส่วนร่วมในการติดตามการรักษาของแพทย์ผูผ้่าตัด 

การรกัษาดว้ยยาเคมบี าบดั 

  ในขณะที่การผ่าตัดและการฉายรังสีโดยตรง เนน้การรักษาโดย 
เฉพาะส่วนหนึ่งของร่างกาย, การใช้ยาเคมีบ าบดัมักเปน็ที่แนะน าให้ 
ใช้ในโรคมะเร็งทางนรเีวช เพื่อเพิ่มอัตราการหายของโรคโดยการรกัษา
ทัง้รา่งกาย โดยอายรุแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นมะเรง็วิทยาจะประเมนิผูป้่วยและ
ตัดสินใจเลือกยาที่เป็นประโยชนม์ากที่สุดในการบรรลุเป้าหมายการ
รักษาที่วางไว้ บางครั้งแพทยผ์ู้เช่ียวชาญทางนรีเวชและมะเร็งวิทยา 
ก็เป็นผูใ้ห้ยาเคมีบ าบดัได้ ดังนั้นต้องแจ้งกบัแพทย์ผูผ้่าตัดหากมีนดั
ติดตามกับอายุรแพทย์ด้านมะเร็งวิทยาแล้ว 
  ยาเคมีบ าบดัมีความสามารถในการท าลายเซลล์มะเร็งโดยกลไก
ต่างๆ กัน โดยมีวิธีการปริมาณและระยะเวลาในการรักษาทีห่ลากหลาย 
ซ่ึงอาจจะใช้ยาเคมีบ าบดัอย่างเดียวหรือร่วมกับการรักษาด้วยรังสีด้วยก็
ได้ เพราะตัวยาที่แตกต่างกันอาจจะเป็นประโยชน์ในโรคที่แตกต่างกัน 

  โรคมะเรง็ทางนรีเวช คือมะเรง็ของอวัยวะสืบพันธุ์เพศหญิงที่
เกี่ยวข้องกับปากช่องคลอด, ช่องคลอด, ปากมดลูก, มดลูก, ท่อน า
ไข่หรือรังไข่ ในประเทศไทยพบมะเร็งปากมดลูกไดป้ระมาณ 18 
รายต่อประชากรแสนคนในแต่ละป ี

การรกัษามะเรง็ทางนรเีวช 
  ส าหรับการรักษาโรคมะเร็งทางนรีเวชขึ้นอยู่กับปจัจัยหลาย
ประการรวมถงึชนดิของโรค มะเรง็, ขอบเขต (ความรนุแรงของโรค), 
ต าแหน่งทีอ่ยูแ่ละสุขภาพโดยรวมของผูป้ว่ย การพดูคยุกบัผู้เช่ียวชาญ
โรคมะเรง็จึงเปน็สิ่งส าคัญก่อนทีจ่ะตัดสินใจ เพื่อการรักษาทีด่ีที่สุด
ส าหรับผู้ป่วย ทั้งตัวโรค มะเรง็และการปฏิบัตติัวในชีวิต ประจ าวัน 
บางครั้งการรักษาโรคมะเรง็อาจใช้เพียงการรักษาชนิดเดยีวใน
ขณะทีบ่างกรณีอาจตอ้งไดร้บัการรกัษาโดยการผสมผสานกันของการ
ผ่าตัด, รังสี รักษาและเคมบี าบัด 

รงัสรีกัษา 
  การรักษาด้วยการฉายรังสีหรือบางครั้งเรียกว่าการรักษาด้วย
รังสีเป็นการใช้รังสีอย่าง ระมัดระวังเพื่อการรักษาโรคมะเร็ง
ได้อย่างปลอดภัย และมีประสิทธิภาพ โดยแพทย์รังสีรักษา
และมะเร็งวิทยา จะใช้การฉายรงัสีเพื่อรักษาโรคมะเรง็, ควบคุม
เจริญเติบโตของมะเร็งหรือบรรเทาอาการ เช่น อาการปวด 
   การรักษาด้วยการฉายรังสีจะท าปฏิกิริยาภายในเซลล์มะเร็ง
โดยการท าลายความสามารถในการแบ่งตัวเพิ่มจ านวน เมื่อเซลล์
เหล่านี้ตายจะถูกก าจัดโดยเซลล์รา่งกายปกติแม้ว่าเนื้อเยื่อปกติอาจ
ได้รับผลกระทบจากรังสีแต่จะสามารถซ่อมแซมตัวเองได้ต่างจาก
เซลล์มะเร็งที่ไม่สามารถท าได้  
  การรักษาด้วยการฉายรังสีมีสองประเภทคือ การรักษาด้วยรังสี
จากภาย นอกโดยรังสีจะส่งจากเครื่องภายนอกร่างกายและการ
รักษาด้วยรังสีภายในหรือการใส่แร่ โดยแหล่งที่มาของสาร
กัมมันตรังสีจะถูกวางลงในช่องคลอด, มดลูกและ/หรือรอบๆ 
เนื้อเยื่อเพื่อฆ่าเซลล์มะเรง็ 
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    โดยปกติต้นก าเนิดรังสจีะอยู่ภายในร่างกายในระยะเวลาส้ัน
แลว้จะถกูน าออกมา โดย แพทยร์งัสีรกัษาจะรว่มปรกึษาและแนะน า
ผู้ป่วยว่าควรใช้การใส่แร่เพียงอย่างเดียวหรือร่วมกับการรักษาด้วย
รังสีจากภายนอกร่างกาย 
  การใส่แร่โดยอัตราพลังงานขนาดสูง (HDR) ผู้ป่วยไม่
จ าเปน็ ต้องเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาล เพราะขั้นตอนทั้งหมด
มักจะใช้เวลาไม่ก่ีช่ัวโมง ในบางกรณีการรักษาใช้เวลาน้อยกว่า
หนึ่งชั่วโมง ทั้งนี้ขึน้อยู่กับชนิดของโรคมะเร็งของผูป้่วย และ
อาจจะต้องมีการใส่แร่หลายครั้ง 

ผลขา้งเคยีงทีอ่าจเกดิขึน้ได ้
 ผลข้างเคียงที่ผู้ป่วยอาจพบ ขึ้นอยู่กับบริเวณที่ได้รับ
การรักษาและชนิดของรังสีที่ใช้ ก่อนการรักษาจึงควรปรึกษา
แพทย์เพื่ออธิบายส่ิงที่ผูป้่วยอาจเกิดขึ้นไดผู้้ป่วยบางคน ได้รบั
ผลข้างเคียงเพียงเล็กน้อยหรือไม่มีเลย และสามารถด าเนินการ
รักษาต่อได้ตามปกต ิ
 ผลข้างเคียงจากการฉายรังสี อาจรวมถึงอาการที่เกิดขึ้นใน
ระหว่างและ/หรือ หลังจากที่การรักษาด้วยรังสีเพิ่งเสร็จส้ิน  
(ผลข้างเคียงเฉียบพลัน) และอาการที่เกิดขึน้หลายเดือนจนถึง
เป็นปีหลังจากที่โรคมะเรง็ของผูป้่วยได้รับการรักษา(ผลข้างเคียง
ในระยะยาว) 
 ผลข้างเคียงระยะส้ันจากรังสีที่ถูกส่งไปบริเวณอุ้งเชิงกราน
รวมถงึความรูสึ้กออ่นเพลยี ระคายเคอืงผวิหรอืผวิแดง การเคลือ่นไหว 
ของล าไส้ช้าหรือบ่อยมากขึ้น กระตุ้นให้ปัสสาวะบ่อยขึ้นหรือ 
ปัสสาวะขัด มีความรู้สึกท้องอืด, คลื่นไส้และจ านวนของเซลล์เมด็
เลือดลดลง   
 ผลข้างเคียงระยะยาวที่อาจเกิดขึ้นหลังจากการฉาย
รังสีบริเวณอุ้งเชิงกราน รวมถึงการ เปลี่ยนแปลงกิจวัตรใน
การขับถ่าย (เช่นไปห้องน้ าบ่อยขึ้น) ช่องคลอดตีบแคบ 
ความรู้สึกเจ็บเวลาที่มีเพศสัมพันธ์เนื่องจากช่องคลอดแห้ง
และไม่ยืดหยุ่น และโอกาสน้อยมากที่จะเกิดโรคมะเร็ง 
เนื่องจากการรักษาด้วยรังสีหากผู้ป่วยเกิดผลข้างเคียงใดๆ 
ควรแจ้งแพทย์หรือพยาบาลที่ดูแล  

  ผลข้างเคียงทางด้านเพศ บางครัง้การรกัษาท าใหค้วามสนใจหรอื
ความสุขกบักจิกรรมทางเพศลดลง ผู้หญิงส่วนใหญ่ยังสามารถมี
ความสัมพันธ์ทางเพศกลับมาได้ ซ่ึงหากมีปัญหาดังกล่าว ควรปรึกษา
แพทย์หรือพยาบาล เพือ่จะไดท้ราบวิธีการจดัการ เช่น ยา, อปุกรณ์การขยาย
ช่องคลอด และสารเพิ่มความชุ่มช้ืนในช่องคลอด เปน็ต้น  
   การฉายรังสีบริเวณอุ้งเชิงกราน อาจมีผลต่อความสามารถในการ
ตั้งครรภ์จงึควรปรึกษาแพทย์หากผู้ป่วยมีความตั้งใจทีจ่ะมบีุตร 

การดแูลตวัเองในระหวา่งการรกัษา 
  การดูแลตัวเองเปน็สิ่งส าคัญในระหว่างการรักษาด้วยรังสีเพราะ 
ส่วนที่ปกติของร่างกายผู้ป่วยที่อยูใ่กล้เนื้องอกอาจได้รบัรังสีบางส่วน 
แม้ว่าจะไม่มากเท่าที่มะเรง็ ซ่ึงส่วนปกติเหล่านี้ต้องใช้เวลาและการ
สนับสนุนในการซ่อมแซมตัวเอง อาหารที่สมดุล การออกก าลังกาย
และการพักผ่อน ล้วนเป็นส่วนทีส่ าคัญของการรักษาโรคมะเร็ง ดงันั้น
จึงควรท าตามค าส่ังของแพทย์และถ้าไม่แน่ใจส่ิงใดให้ถามพยาบาล
หรือแพทย์ ทุกค าถามทีเ่กี่ยวกับการรักษา แจ้งแพทย์รังสีรักษาเกี่ยวกับ 
วิตามินหรืออาหารเสริมทีผู่้ป่วยบริโภคอยู่ในปจัจุบัน เพื่อให้แน่ใจว่า
ปลอดภัยที่จะใช้ในระหว่างการฉายรังสีรักษา 
   ในระหว่างและหลังจากการรักษาด้วยรังสี ผู้ป่วยจะต้องใช้
ความระมัดระวังเป็นพิเศษในการดูแลผิวไม่ควรโดนแดดที่แรง 
ให้หลีกเลี่ยงการประคบร้อนหรือเย็นและหลีกเลี่ยงการใช้โลช่ัน
หรือน้ ามันทาผิวโดยไม่ได้ตรวจสอบกับแพทย์หรือพยาบาลก่อน 
นอกจากนี้ผู้ป่วยควรท าความสะอาดผิวบริเวณที่ได้รับการรักษา
ด้วยรังสีด้วยน้ าอุ่นและสบู่อ่อน  

การรกัษาดว้ยรงัสจีากภายนอก 

 การรักษาด้วยรังสีจากภายนอกให้รังสีไปที่มะเร็งได้อย่างถูก 
ต้องแม่นย า เป็นการรักษาไม่เจบ็ปวดและมีความคล้ายคลงึกับการ
เอ็กซเรย์เพื่อวินิจฉัยโรค ในแต่ละวันผู้ป่วยได้ถูกจัดล าดบัการฉาย
รังสีโดยแต่ละครัง้ใช้เวลาไม่เกินครึ่งชั่วโมง วันจันทร์-ศุกร์ 5-6 
สัปดาห์ โดยสามารถให้การรักษาเป็นผู้ป่วยนอกได ้
 ก่อนที่จะเริ่มการรักษา ผู้ป่วยจะได้รับการวางแผนเพื่อจัด
ต าแหน่งที่จะฉายรังสีให้ตรงกบัต าแหน่งที่แพทย์รังสีรักษาต้องการ
รักษา โดยขั้นตอนนี้เรียกว่า การจ าลอง ซ่ึงใช้การเอ็กซเรย์ธรรมดา 
และ/หรือเอ็กซเรย์คอมพิวเตอร์ นอกจากนี้ผู้ป่วยอาจได้รบัการท า
เครื่องหมายเล็กๆ บนผิวหนงัทีจ่ะช่วยนักรังสีเทคนคิ จัดต าแหนง่ได้
อย่างแม่นย าในการรักษาแต่ละวัน โดยปกตจิะใช้รังสีเอ็กซ์พลังงาน
สูงหรือโฟตอนในการรักษา 
 เทคนิคที่น ามาใช้ในการรักษา เชน่ การฉายรังสีแบบสามมิติ
Three dimensional conformal radiotherapy (3-D CRT) ซ่ึงประกอบ 
ด้วยพ้ืนที่การฉายรังสีจ านวนมาก เพื่อให้ได้ปริมาณรังสีที่แมน่ย าใน
พื้นที่ที่ก าหนด และในปัจจุบนัมีเทคนคิใหม่ ที่ใช้การปรบัรูปร่าง
ของล ารังสี เพื่อทีจ่ะมุ่งเน้นให้รังสีปริมาณสูงที่ตัวเนื้องอกและ
หลีกเลี่ยงเนื้อเยื่อปกตใินบรเิวณใกล้เคียงทีเ่รียกว่า การฉายรังสี 
แบบปรับความเข้ม Intensity modurated radiation therapy(IMRT)  
 การปรับเปลี่ยนความเข้มของรังสีในแต่ละล า ช่วยให้การปรับ
ปริมาณรังสีที่ส่งไปยังเนื้อเยื่อ ในต าแหน่งเป้าหมายนั้นแม่นย ายิ่งขึน้ 
ซ่ึงเทคนิคนี้ก าลังได้รับการศึกษาเพื่อระบุว่าดีกว่าเทคนคิสามมิต ิ

การรกัษาดว้ยรงัสจีากภายใน  
  การใส่แร่ คือ การน าสารกัมมันตรังสีไปใส่ไว้ในก้อนเนื้องอก
เพื่อให้ก้อนเนื้องอกได้รบัรังสีปรมิาณมาก ซ่ึงเป็นวิธีการที่ส าคัญ
มากและใช้มากในการรักษาโรคมะเร็งทางนรีเวช ส่วนวิธีการอื่นๆ 
ส าหรับรังสีประเภทนี้นอกเหนือจากการใส่แร่ ได้แก่ การใส่สาร
กัมมันตรังสีในเนื้อเยื่อและในช่องโพรง การใส่แร่สามารถท าได้ 
ทั้งเพียงอย่างเดียวหรือใช้ร่วมกับการรักษาด้วยการฉายรังสีจาก
ภายนอกก็ได้ 




