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I

ค�ำน�ำ

หนังสือเล่มนี้มีเนื้อหาเกี่ยวกับ การตรวจทางเดินน�้ำเหลืองทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์ และ 

การตรวจหาต�ำแหน่งต่อมน�้ำเหลือง sentinel โดยกล่าวถึง

-	 กายวภิาคทางเดินน�ำ้เหลือง 

-	 อาการ สาเหต ุการวนิจิฉยั และการรกัษาภาวะ lymphedema 

-	 ภาวะการรัว่ไหลของน�ำ้เดนิน�ำ้เหลอืง หรอื chyle ทีช่่องอกหรอืช่องท้องและการตรวจ 

	 	 	 ทางเวชศาสตร์นิวเคลยีร์ในการวนิจิฉยัภาวะการร่ัวไหลของน�ำ้เดินน�ำ้เหลอืง

-	 การตรวจทางเดินน�้ำเหลืองทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์ในภาวะทางเดินน�้ำเหลืองอุดตัน 

	 	 	 เกี่ยวกับข้อบ่งชี้ในการตรวจ สารเภสัชรังสีที่ใช้ในการตรวจ ข้อห้ามของการตรวจ 

	 	 	 วิธีการตรวจ การแปลผลการตรวจ และการพยากรณ์โรคของทางเดินน�้ำเหลืองอุดตัน 

	 	 	 จากการตรวจทางเดินน�ำ้เหลอืงทางเวชศาสตร์นวิเคลยีร์ 

การตรวจหาต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลือง sentinel ซึง่เป็นต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลอืงต่อมแรกทีม่ะเรง็แพร่กระจาย

มาเป็นต�ำแหน่งแรกโดยมีเนือ้หาพยาธสิรรีวทิยาของการแพร่กระจายมาทางระบบน�ำ้เหลอืง กลไกในการ

ตรวจต่อมน�ำ้เหลอืง sentinel ทางเวชศาสตร์นิวเคลยีร์ ต่อมน�ำ้เหลอืง Interval หรอื in-transit ข้อบ่งชี้

หรอืข้อห้ามในการตรวจต่อมน�ำ้เหลอืง sentinel วธิกีารตรวจได้แก่ การเตรยีมตวัก่อนการตรวจ, การบริหาร

 สารเภสชัรงัสี, การถ่ายภาพ, การแปลผลการตรวจ, ข้อจ�ำกดัการตรวจหาต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลือง sentinel,

 สาเหตขุองผลบวกลวงจากการตรวจต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลอืง sentinel, สาเหตไุม่พบต่อมน�ำ้เหลอืง sentinel

 จากการตรวจต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลอืง sentinel มกีารวางเครือ่งหมายบนผวิหนงั, การตรวจ sentinel node

ในผูป่้วยมะเรง็ผวิหนงั melanoma และมะเรง็เต้านม

แรงบลัดาลใจในการเขียนหนงัสอืเล่มนี ้เกิดจากต้องการน�ำประสบการณ์การท�ำงานทีเ่กีย่วข้องกบั

การตรวจทางเดนิน�ำ้เหลอืงทางเวชศาสตร์นิวเคลยีร์ และ การตรวจหาต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลือง sentinel มา

เผยแพร่แก่ แพทย์ท่ัวไป อายรุแพทย์ ศลัยแพทย์ตกแต่ง รวมทัง้แพทย์เวชศาสตร์นวิเคลยีร์ เป็นต�ำราทีม่ี

การเขยีนเป็นภาษาไทย โดยน�ำเนือ้หาจากประสบการณ์ในการท�ำงานทางด้านน้ี มกีารค้นคว้าเพ่ิมเติมและ

น�ำภาพการตรวจมาแสดงให้มคีวามเข้าใจมากข้ึน เพ่ือเป็นแนวทางส�ำหรบัแพทย์น�ำไปใช้ในการวางแผนการ

ส่งผูป่้วยมาตรวจตามข้อบ่งชี ้ การแปลผลการตรวจ เพือ่ประโยชน์ในการดูแลผูป่้วย ในการวนิจิฉยัโรค 

วางแผนการรกัษาและการพยากรณ์โรค

ผูน้พินธ์หวงัเป็นอย่างยิง่ว่าหนงัสอืเล่มนีจ้ะเป็นประโยชน์ใช้เป็นแหล่งศกึษาค้นคว้าเกีย่วกบัการตรวจ

ทางเดนิน�ำ้เหลอืงทางเวชศาสตร์นวิเคลยีร์ และ การตรวจหาต�ำแหน่งต่อมน�ำ้เหลอืง sentinel



II

ค�ำชี้แจง

ต�ำรา “การตรวจทางเดินน�้ำเหลืองทางเวชศาสตร์นิวเคลียร์ และ การตรวจหาต�ำแหน่ง

ต่อมน�้ำเหลือง sentinel” เล่มนี้ แบ่งย่อยออกเป็นทั้งหมด 6 บท การเรียบเรียงเนื้อหา 

ในต�ำราเล่มนี้พยายามใช้ภาษาไทยให้มากที่สุด โดยอ้างอิงและเขียนตามค�ำศัพท์แพทยศาสตร์

ฉบับราชบัณฑิตยสถานเป็นหลัก ในกรณีที่ไม่มีค�ำศัพท์ที่เหมาะสมทางผู ้นิพนธ์จะเลือกใช ้

ค�ำภาษาไทยที่เป็นที่ยอมรับ มีการถูกใช้มาก่อน ในหนังสือหรือต�ำราทางการแพทย์ภาษาไทย 

หากเป็นค�ำจ�ำเพาะในภาษาอังกฤษ จะใช้วิธีการเขียนทับศัพท์ภาษาอังกฤษตรงตามต้นฉบับแทน

การเขียนแปลเป็นภาษาไทย 

รูปถ่ายทางรังสี รูปถ่ายผลการตรวจ และรูปถ่ายอุปกรณ์การแพทย์ บรรณาธิการได้รับ

อนุญาตจากผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลศิริราชอย่างถูกต้องก่อนน�ำมาใช้ รวมถึงรูปภาพ ได้มีการ

ขอลิขสิทธ์ิอย่างถูกต้องทุกรูป ส�ำหรับรูปภาพ ตารางและแผนภูมิต่าง ๆ ที่ปรากฏในต�ำราเล่มนี ้

ผู้นิพนธ์ได้จัดท�ำข้ึนใหม่ด้วยตนเอง โดยมีการอ้างอิงแหล่งที่มาของข้อมูลอย่างถูกต้อง
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บทบาทในการวินิจฉัยภาวะทางเดินน�้ำเหลืองอุดตันและ
ภาวะการรัว่ไหลทางเดนิน�ำ้เหลอืง  การตรวจหาต�ำแหน่งต่อม
น�้ำเหลือง sentinel เป็นการหาต�ำแหน่งต่อมน�้ำเหลือง 
sentinel เพ่ือให้ศัลยแพทย์สามารถผ่าตัดต่อมน�้ำเหลือง 
sentinel  ได้ง่ายและถูกต้องสามารถน�ำมาตรวจทางชิ้นเนื้อ 
เพื่อประเมินว่ามีการแพร่กระจายมาตามทางเดินน�้ำเหลือง
หรือไม่
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