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ต่อมไทรอยด ์

เป็นต่อมไร้ท่อท่ีท ำหนำ้ท่ีผลิตฮอร์โมนไทรอยด์ซ่ึงมีหนำ้ท่ีกระตุน้ให้เซลล์ต่ำงๆในร่ำงกำยให้ท ำงำนและเผำผลำญ

ไดอ้ยำ่งปกติ ควบคุมอุณหภูมิ ระดบัน ้ ำตำลและไขมนัในเลือด เป็นตน้ นอกจำกน้ีฮอร์โมนไทรอยด์ยงัมีควำมส ำคญัต่อกำร

เติบโตของสมองซ่ึงจะมีกำรพฒันำสูงสุดในช่วง 3 ปีแรกของชีวิต  กำรขำดฮอร์โมนไทรอยด์ในช่วงน้ีจึงท ำให้เด็กมี

พฒันำกำรทำงสติปัญญำต ่ำได้ ต่อมไทรอยด์มีลกัษณะคลำ้ยปีกผีเส้ืออยู่บริเวณด้ำนหน้ำของล ำคอ  ในภำวะปกติมีขนำด

ประมำณคร่ึงหน่ึงของน้ิวหวัแม่มือของคนนั้น แต่เม่ือเกิดควำมผิดปกติท่ีท ำให้ต่อมไทรอยด์โตข้ึนจะท ำให้มองเห็นหรือคล ำ

ต่อมไทรอยดไ์ดท่ี้ดำ้นหนำ้ของล ำคอไดช้ดัเจนเรียกวำ่โรคคอพอก(Goiter) 

สาเหตุของโรคคอพอก 

1. โรคคอพอกร่วมกับมีฮอร์โมนไทรอยด์ต ่า  ต่อมไทรอยด์จะมีขนำดโตข้ึน แต่สร้ำงฮอร์โมนน้อยลง โรคท่ีเป็น

สำเหตุไดแ้ก่ ควำมบกพร่องในขั้นตอนกำรสร้ำงฮอร์โมนของต่อมไทรอยด์โดยเป็นมำแต่ก ำเนิด โรคต่อมไทรอยด์อกัเสบ

เร้ือรังฮำชิโมโต ้กำรขำดธำตุไอโอดีน เป็นตน้ อำกำรแสดงในเด็กไดแ้ก่ เติบโตช้ำ พฒันำกำรของสมองช้ำ ดูดกลืนไม่เก่ง   

เอำแต่นอน ทอ้งผูกมำก ซีด ผิวแห้ง สะดือจุ่นเป็นตน้ วินิจฉัยจำกประวติัและกำรตรวจร่ำงกำย ร่วมกบักำรตรวจวดัระดบั

ฮอร์โมนไทรอยด์ในเลือด  กำรรักษำคือให้รับประทำนฮอร์โมนไทรอยด์ชนิดสังเครำะห์ทดแทนฮอร์โมนไทรอยด์  

ท่ีต่อมสร้ำงเองไดไ้ม่พอ ผูป่้วยตอ้งรับประทำนฮอร์โมนไทรอยดทุ์กวนัและส่วนใหญ่ตอ้งรับประทำนต่อเน่ืองตลอดชีวติ 

2. โรคคอพอกร่วมกับมีฮอร์โมนไทรอยด์สูง เกิดจำกต่อมไทรอยด์ท ำงำนมำกเกินไป โรคท่ีพบบ่อยในเด็ก คือ  

โรคไทรอยด์เป็นพิษชนิดเกรฟ(Graves ‘disease) ผูป่้วยจะมีอำกำรคอพอก ตำโปน ใจสั่น เหน่ือยง่ำย กินจุแต่น ้ ำหนักลด  

ข้ีร้อน เหง่ือออกมำก เป็นตน้ วินิจฉัยจำกประวติัและกำรตรวจร่ำงกำย ร่วมกบักำรวดัระดบัฮอร์โมนไทรอยด์และระดบั

แอนติบอดียต่์อต่อมไทรอยด์กำรรักษำในปัจจุบนัมี 3 วิธี ไดแ้ก่ กำรรับประทำนยำตำ้นไทรอยด์ซ่ึงตอ้งใชเ้วลำรักษำนำน 2-3 

ปี กำรกินน ้ำแร่สำรกมัมนัตรังสีไอโอดีนและกำรผำ่ตดัต่อมไทรอยด์ออกบำงส่วน โดยแพทยจ์ะพิจำรณำเลือกวธีิกำรรักษำให้

เหมำะสมในผูป่้วยแต่ละคนต่อไป 

3. โรคคอพอกที มีฮอร์โมนไทรอยด์ปกติ ต่อมไทรอยดมี์ขนำดโตข้ึนแต่ยงัสร้ำงฮอร์โมนไดเ้พียงพอ โรคท่ีเป็นสำเหตุ

ท่ีพบบ่อยไดแ้ก่ ภำวะคอพอกธรรมดำในเด็กวยัรุ่น ต่อมไทรอยด์อกัเสบเร้ือรังฮำชิโมโต ้ผูป่้วยจะมีคอพอก แต่ไม่มีอำกำร

ผิดปกติอย่ำงอ่ืน มีกำรเจริญเติบโตปกติ ผลเลือดมีระดับฮอร์โมนไทรอยด์ปกติ กำรรักษำคือติดตำมอำกำรและ 

กำรเปล่ียนแปลงของฮอร์โมนไทรอยดใ์นเลือดเป็นระยะๆ     

การปฏิบัติตนส่าหรับผู้ป่วยคอพอก เมื อสังเกตพบว่ามีอาการคอพอก ควรปรึกษาแพทย์โดยเร็ว เพื อตรวจหาสาเหตุ และให้การ

รักษาอย่างถูกต้อง  รวมทั้งควรปฏิบัติตนและกินยาตามที แพทย์แนะน่าอย่างเคร่งครัด เพื อผลการรักษาที ดีต่อไป 


