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ที�มา

� การรักษาผูป้่วยไทรอยดเ์ป็นพิษดว้ยไอโอดีน-131 (ไอโอดีนรังสี) เป็นการรักษาที3มีผูป้่วยมาก
เป็นอนัดบัหนึ3งของการรักษาทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์ 

� การรักษาดงักล่าวเป็นการรักษาแบบผูป้่วยนอก (ความแรงรังสีของไอโอดีน-131 ตํ3ากวา่
   30 มิลลิคูรีอยูใ่นเกณฑท์ี3ยอมใหผู้ป้่วยรับการรักษาแบบผูป้่วยนอกตามขอ้กาํหนดของ
   ทบวงการพลงังานปรมาณูระหวา่งประเทศ) 

� บุคคลในครอบครัว และ/หรือกลุ่มเสี3ยงในครอบครัวเช่นเดก็ มีโอกาสไดร้ับรังสีที3แผจ่ากตวั
ผูป้่วย

� ขีดจาํกดัของปริมาณรังสีสะสมกาํหนดโดยคณะกรรมาธิการป้องกนัอนัตรายจากรังสีระหวา่ง
ประเทศ
– ปริมาณรังสีสะสมบุคคลทั�วไป และเดก็ 1 มิลลซิีเวริ์ท/ปี
– ผู้ดูแลผู้ป่วยใกล้ชิด 5 มิลลซิีเวริ์ท/ครั&งของการรักษา



ขั&นตอนของการรักษา

แพทยต์รวจและสั3งยาไอโอดีนรังสี
แก่ผูป้่วยไทรอยดเ์ป็นพิษ

ผูป้่วยไดร้ับคาํแนะนาํการปฏิบตัิตวัการ
ป้องกนัอนัตรายจากรังสี

ผูป้่วยดื3มยาไอโอดีนรังสี
แลว้กลบับา้น

บุคคลในครอบครัว มโีอกาสได้รับรังสี
ที�แผ่จากตัวผู้ป่วย 



ปัญหา

� ผูป้่วยในประเทศไทย มีสภาพความเป็นอยูใ่นครอบครัวแบบไทยไดป้ฏิบตัิตาม
คาํแนะนาํครบถว้นหรือไม่ และมีผลทาํใหบุ้คคลในครอบครัวไดร้ับรังสีปริมาณ
เท่าใด 

� การรักษา

– แต่เดิมเป็นแบบ ความแรงรังสีตํ�า 

  (ความแรงรังสีต่อนํ@าหนกัต่อมไทรอยด ์100 ไมโครคูรี/กรัม) 

– แพทยไ์ดพ้ิจารณาถึงการรักษาแบบ ความแรงรังสีสูง เพื3อตอ้งการผลการรักษาที3ดีกวา่
และค่าใชจ้่ายนอ้ยกวา่ 

  (ความแรงรังสีต่อนํ@าหนกัต่อมไทรอยด ์150 ไมโครคูรี/กรัม)



วตัถุประสงค์

� เพื3อวดัและเปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสมที3บุคคลในครอบครัว
ไดร้ับจากการรักษาผูป้่วยไทรอยดเ์ป็นพิษดว้ยไอโอดีน-131 ที3มี
ความแรงรังสีตํ3าและสูง 

  

� เพื3อเปรียบเทียบปริมาณรังสีที3บุคคลในครอบครัวไดร้ับจากการ
รักษาผูป้่วยไทรอยดเ์ป็นพิษทั@งสองแบบกบัขีดจาํกดัตาม
มาตรฐานสากล (ที3กาํหนดโดยคณะกรรมาธิการป้องกนัอนัตราย
จากรังสีระหวา่งประเทศ 



ประชากร
ผู้ป่วยไทรอยด์เป็นพษิที�รักษาด้วยไอโอดนี-131 

จาํนวน 53 คน 

(ก) กลุ่มความแรงรังสี ตํ�า

จํานวน 26 คน

(ข) กลุ่มความแรงรังสี สูง

จํานวน 27 คน

 (ก) บุคคลในครอบครัว

29 คน

(ข) บุคคลในครอบครัว

30 คน

บุคคลในครอบครัวทั&งหมด 

59 คน

(1) ผู้ดูแลใกล้ชิด

  22 คน (2) ญาตใินบ้าน

5 คน

(3) เดก็

     2 คน

(1) ผู้ดูแลใกล้ชิด

  24 คน (2) ญาตใินบ้าน

3 คน

(3) เดก็

    3 คน



วธิีการ

แพทยต์รวจและสั3งยาไอโอดีนรังสีแก่ผูป้่วย

ผูป้่วยไดร้ับคาํแนะนาํการปฏิบตัิตวัการ
ป้องกนัอนัตรายจากรังสี

ผูป้่วยดื3มยาไอโอดีนรังสี
บุคคลในครอบครัวของผูป้่วย 
สวมเครื3องวดัรังสีชนิด TLD

เครื3องวดัรังสี TLD ถูกส่งกลบัมาอ่านผล
และคาํนวณปริมาณรังสีสะสม

วดัอตัราการแผร่ังสีจากตวัผูป้่วย

TLD

ผูป้่วยกลบับา้น



ปริมาณรังสีสะสมที�บุคคลในครอบครัวทั&งสองกลุ่มได้รับ 



ปริมาณรังสีที�บุคคลในครอบครัวทั&ง 3 กลุ่มย่อยใด้รับและอตัราการแผ่รังสีจากผู้ป่วย 

r = 0.236



ผล

� ค่ามธัยฐานของปริมาณรังสีสะสมในกลุ่ม ก. เท่ากบั 0.32 มิลลิซีเวริ์ด และกลุ่ม ข. เท่ากบั 0.39  
มิลลิซีเวริ์ท ซึ3 งไม่มีความแตกต่างอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p = 0.781)

� บุคคลในครอบครัวร้อยละ 96.4 ในกลุ่ม ก. และร้อยละ 93.4  ในกลุ่ม ข.  ไดร้ับรังสีตํ3ากวา่ 1 มิลลิ
ซีเวริ์ท ซึ3 งเป็นขีดจาํกดัของการไดร้ับรังสีสาํหรับบุคคลทั3วไปและเดก็ 

� ปริมาณรังสีสะสมของบุคคลในครอบครัวกลุ่มยอ่ย
– กลุ่ม (2) ญาตใินบ้าน  และ (3) เดก็ ไดร้ับปริมาณรังสีไม่เกนิ 1 มิลลซิีเวริ์ท 
– สาํหรับกลุ่มยอ่ย (1) คือผู้ดูแลใกล้ชิด มีเพียง 2 ราย ใน 22 ราย ของกลุ่ม ก. คิดเป็นร้อยละ 9.1 และ 
   2 ราย ใน 24 ราย ของกลุ่ม ข. คิดเป็นร้อยละ 8.3 ที3ไดร้ับปริมาณรังสีเกิน 1 มิลลิซีเวิร์ท แต่ไม่เกนิค่าขดีจาํกดั

สําหรับผู้ให้การดูแลผู้ป่วยคอื 5 มิลลซิีเวริ์ท 

� ปริมาณรังสีที3บุคคลในครอบครัวไดร้ับไม่สมัพนัธ์กบัอตัราการแผร่ังสีจากตวัผูป้่วย 
(r = 0.236)



สรุป

� บุคคลในครอบครัวไดร้ับปริมาณรังสีสะสมจากผูป้่วยที3รักษาดว้ย
ไอโอดีน-131 ทั@งแบบความแรงรังสีตํ3าและสูง ไม่แตกต่างกนั

�ปริมาณรังสีสะสมดงักล่าวไม่เกนิขีดจํากดัตามมาตรฐานสากล 

�ปริมาณรังสีที3บุคคลในครอบครัวไดร้ับส่วนใหญ่ขึ@นอยูก่บัความ
ใกลช้ิดผูป้่วย 

�คาํแนะนาํและการปฏิบตัิตวัในการป้องกนัอนัตรายจากรังสีมีความ
เหมาะสม 



การนําผลงานวจิัยไปใช้ประโยชน์ 

� การศึกษาที3พบวา่บุคคลในครอบครัวของผูป้่วยไดร้ับปริมาณรังสีสะสมไม่เกิน
ขีดจาํกดัตามมาตรฐานสากล จะทาํใหผู้ป้่วยและบุคคลในครอบครัวลดความวิตก
กงัวลเกี3ยวกบัอนัตรายจากรังสี

� มีโอกาสทบทวนและพบวา่คาํแนะนาํในการปฏิบตัิตวัในการป้องกนัอนัตรายจาก
รังสีมีความเหมาะสม ผูป้่วยและญาติปฏิบตัิตนไดถ้กูตอ้งตามคาํแนะนาํ

� บุคคลในครอบครัวของผูป้่วยทั@ง 2 กลุ่มไดร้ับปริมาณรังสีสะสมไม่แตกต่างกนัและ
ไม่เกินขีดจาํกดัตามมาตรฐานสากล ทาํใหแ้พทยม์ั3นใจไดว้า่ถา้เลือกการรักษาแบบ
ความแรงรังสีสูงจะไม่ทาํใหบุ้คคลในครอบครัวเหล่านี@ไดร้ับรังสีสูงเกินขีดจาํกดั 



บทเรียนที�ได้รับและปัจจัยแห่งความสําเร็จ

� บทเรียนที�ได้รับ  
– สามารถนาํงานประจาํมาทาํวจิยัเพื3อพฒันาใหเ้กิดประโยชน์ต่อการดูแลรักษาผูป้่วย

� ปัจจัยแห่งความสําเร็จ
– ความตั@งใจของคณะผูว้จิยั 

– การสนบัสนุน คาํแนะนาํและทุนทาํวจิยัจากโครงการพฒันางานประจาํสู่งานวจิยั (R2R) 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

– ความร่วมมือจาก สาขาวชิารังสีรักษา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล และ

   คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีในการอนุเคราะห์เครื3องมืออ่านค่านบัวดัรังสี 

– ความร่วมมือของผูป้่วยและญาติ 

– ความร่วมมือจากเจา้หนา้ที3สาขาวชิาเวชศาสตร์นิวเคลียร์ทุกท่านจจยัแห่งความสาํเร็จ 




