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ขอมูลที่ควรทําความเขาใจ กอนการพจิารณาตัดสนิใจผาตัดรังไขเพื่อปองกนัมะเร็ง 

  1.ความเสีย่งในการเกิดมะเรง็รังไขของผูที่เปนพาหะของยีน BRCA 

  2.การประเมนิประโยชนที่จะไดรับภายหลังการตัดรังไข (และทอนาํไข) 

  3.ภายหลงัการตัดรังไข ควรไดรับการดูแลปองกนัและเฝาระวงัภาวะที่เกิดจากการพรองฮอรโมน

เอสโตรเจน ไดแก ภาวะกระดูกบางภาวะไขมันในเลือดสงู อาการรอนวบูวาบ อารมณแปรปรวนภาวะผวิ

แหงความยืดหยุนลดลง หรือชองคลอดแหงจนอาจมีผลตอเพศสัมพนัธ เปนตน 

  4.ภายหลงัการตัดรังไข พิจารณา ผลดี ผลเสีย ของการใชฮอรโมนทดแทนหรือพิจารณาการดูแล

รักษาภาวะพรองฮอรโมน (ภาวะวัยทอง) อยางเหมาะสม ดวยการไมใชฮอรโมนสังเคราะห 

ความเสี่ยงในการเกิดมะเร็งรังไขของผูที่เปนพาหะของยีน BRCA 

  - ความเสีย่งตอมะเร็งรังไขและหรือมะเรง็ทอนาํไขในผูหญิงที่เปนพาหะของยีน BRCA 1 จะสูงกวา

ผูหญิงที่เปนพาหะของยนี BRCA2  (40% เทียบกับ 20%)  แตก็ยังมากกวาผูหญิงที่ไมไดเปนพาหะของยีน 

BRCA ประมาณ 10 เทา 

  - ประมาณการวามีผูหญิงที่เปนพาหะของยีน BRCA 1 รอยละ 3 เปนมะเร็งรังไขและหรือมะเร็งทอ

นําไข ในชวงอายุประมาณ 40 ป ซึ่งนอยกวาชวงอายุของการเกิดมะเรง็รังไข(ชนิดเยือ่บุผิว) ในหญิงทัว่ไปที่

ไมมียีนนี้ทีม่ักพบชวงอายุมากกวา 50 ป 

  - เนื่องจากปจจุบันยงัไมมีการตรวจคัดกรองมะเร็งรังไขไดอยางมีประสิทธิภาพ ดังนัน้ผูหญิงที่เปน

พาหะของยีน BRCAควรไดรับคําแนะนํากอนถึงชวงอาย ุ40ปเพื่อพิจารณาการผาตดัรังไขพรอมทอนําไข

เพื่อปองกันมะเร็ง 

 



ประโยชนที่จะไดรับภายหลังการตัดรังไข (และทอนําไข) ทั้งสองขาง ของผูทีเ่ปนพาหะของยีน 

BRCA 

  - ลดการเกิดมะเร็งของรังไขและทอนาํไข 

  - แตยังมีความเสี่ยงของการเกิดมะเร็งเยือ่บุผิวชองทอง (primary peritoneal cancer) ที่มีอาการ

คลายมะเรง็รังไขได 

  - ไมเกิดโรคทีม่ีเหตุจากรังไข เชน chocolate cyst หรือถุงน้ํารังไขอ่ืนๆ 

  - ไมมีรอบระดู เพราะไมมีฮอรโมนจากรังไขมากระตุนเยื่อบุโพรงมดลกู (อาจมีเลือดออกคลายระดู 

หากไดรับฮอรโมนทดแทน) 

  - การผาตัดมกัจะทาํการตัดทั้งรังไขและทอนําไขไปพรอมกันทั้งสองขาง ปจจุบันทาํไดงายและอาจ

ไมตองพักคางโรงพยาบาลโดยการผาตัดผานกลองสองทางหนาทอง แผลผาตัดเล็กทําใหฟนตัวไดเร็ว 

ภายหลังการตัดรังไขและทอนําไขทั้งสองขาง 

 ผูหญิงที่ถูกตัดรังไขและทอนาํไขทั้งสองขาง จะถือวาเขาภาวะวยัทองกอนวัย ซึ่งอาจมีอาการ 

อาการแสดงไดหลายระบบ เชน อาการรอนวูบวาบ อารมณแปรปรวน ภาวะผวิแหงความยืดหยุนลดลงหรือ

ชองคลอดแหงจนอาจมีผลตอเพศสัมพนัธภาวะไขมนัในเลือดสูง ในระยะยาว จะมภีาวะกระดกูบางกอนวยั

ซึ่งมีความเสี่ยงตอกระดูกพรนุ กระดกูหกังาย รวมถงึความคิดอานความจําที่อาจเกิดดอยลง  ซึ่งควรไดรับ 

การดูแลปองกนัและติดตามใหมีผลกระทบนอยสุดหรือชาสุด ไมวาจะไดรับฮอรโมนทดแทนระยะสั้น หรือ

สารสังเคราะหทดแทนที่ไมใชฮอรโมนเอสโตรเจน ในรายที่มีความจาํเปน แตตองใชภายใตคําแนะนาํจากนรี

แพทย ศัลยแพทย และอายรุแพทย หรือเลือกที่จะใชการปฏิบัติตัว ปรับพฤติกรรม และอาหารใหเหมาะสม

เพียงพอ ออกกําลังกาย รวมกับการใชครีมบํารุงผวิหากเลือกที่จะไมใชฮอรโมนทดแทน (หรือไมสามารถ

ใชไดเพราะบางรายเพิ่มความเสี่ยงตอมะเร็งเตานมที่เหลืออยู) เพื่อคุณภาพชีวิตทีดี่หลังการผาตดัรังไข 

 


