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บทที ่5 

ลกัษณะโดยทัว่ไปของผู้ป่วยโรคมะเร็งปอด 
 
ขอ้มูลทางด้านลักษณะประชากรผูป่้วยโรคมะเร็งปอดในอ าเภอเมืองล าปาง จงัหวดั

ล าปางท่ีจะท าการสัมภาษณ์เชิงลึกน้ีไดจ้ากการสัมภาษณ์ผูป่้วยเพื่อให้ไดม้าซ่ึงขอ้มูลประเภทต่างๆ
ดงัต่อไปน้ี ไดแ้ก่ขอ้มูลทางดา้นคุณลกัษณะโดยทัว่ไปประชากร ขอ้มูลทางดา้นปัจจยัเส่ียงในการ
ป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดทั้งในมุมมองของกลุ่มผูป่้วยและในมุมมองของเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข เพื่อ
น ามาวิเคราะห์ขอ้มูลความสัมพนัธ์ของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดและท าการทดสอบความสัมพนัธ์ทาง
สถิติ 

กลุ่มผูป่้วยโรคมะเร็งปอดท่ีท าการวางแผนเพื่อศึกษาเชิงลึกนั้นมีจ านวนรวมทั้งส้ิน 390 
ราย โดยเป็นผูป่้วยท่ีข้ึนทะเบียนกบัศูนยม์ะเร็ง ล าปาง ระหวา่งปี 2549-2552 ท่ีกระจายตวัอยูใ่นทั้ง 
19 ต าบลของอ าเภอเมืองล าปาง จงัหวดัล าปาง ประกอบไปดว้ยต าบลเวียงเหนือ ต าบลหัวเวียง 
ต าบลสวนดอก ต าบลสบตุ๋ย ต าบลพระบาท ต าบลชมพู ต าบลกลว้ยแพะ ต าบลปงแสนทอง ต าบล
บา้นแลง ต าบลบา้นเสด็จ ต าบลพิชัย ต าบลทุ่งฝาย ต าบลบา้นเอ้ือม ต าบลบา้นเป้า ต าบลบา้นค่า 
ต าบลบ่อแฮว้ ต าบลตน้ธงชยั ต าบลนิคมพฒันาและต าบลบุญนาคพฒันา โดยมีเกณฑ์ในการเลือก
กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยคือ ผูป่้วยยงัมีชีวิตอยูแ่ละยินยอมให้ความร่วมมือในการให้การสัมภาษณ์เท่านั้น 
ในกรณีท่ีผูป่้วยมีอาการหนกัจนไม่สามารถให้ขอ้มูลเองได ้จะสอบถามขอ้มูลจากญาติสนิทใกลชิ้ด
ท่ีดูแลภายใตก้ารยินยอมของผูป่้วย เม่ือท าการคดัแยกกลุ่มประชากรตวัอย่างแลว้ พบวา่เสียชีวิตไป
ประมาณ 288 ราย เหลือกลุ่มประชากรท่ียงัคงมีชีวิตอยูป่ระมาณ 102 ราย และเม่ือท าการคดัส ามะ
โนประชากรแลว้พบว่ามีการยา้ยออก เสียชีวิต ท่ีอยู่ไม่ชดัเจนและหาไม่พบอีกจ านวนหน่ึง เหลือ
กลุ่มประชากรท่ีไดท้  าการสัมภาษณ์รวมทั้งส้ิน 19 รายเท่านั้น (ตาราง 5.1) 
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ตาราง 5.1 จ านวนผูป่้วยในอ าเภอเมืองล าปาง จงัหวดัล าปางระหวา่งปี 2549-2552 

ต าบล 
จ านวนผูป่้วย (ราย) 

ทั้งหมด เสียชีวติ หาไม่พบ ยา้ยออก คงเหลือ 

กลว้ยแพะ 28 27 1 0 0 

ชมพ ู 59 46 9 4 0 

ตน้ธงชยั 22 21 1 0 0 

ทุ่งฝาย 9 9 0 0 0 

นิคมพฒันา 8 8 0 0 0 

บ่อแฮว้ 23 18 2 0 3 

บา้นค่า 7 7 0 0 0 

บา้นเป้า 10 7 1 0 2 

บา้นแลง 16 16 0 0 0 

บา้นเสด็จ 28 28 0 0 0 

บา้นเอ้ือม 12 12 0 0 0 

บุญนาคพฒันา 13 12 0 0 1 

ปงแสนทอง 30 22 6 0 2 

พระบาท 39 30 4 2 2 

พิชยั 28 24 4 1 0 

เวยีงเหนือ 22 17 1 0 4 

สบตุ๋ย 21 17 0 0 4 

สวนดอก 4 3 0 0 1 

หวัเวยีง 11 8 3 0 0 

รวม 390 332 32 7 19 
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5.1 ข้อมูลทัว่ไปของผู้ป่วยมะเร็งปอด 
ในการวเิคราะห์ขอ้มูลน้ีเป็นการวเิคราะห์ขอ้มูลทางดา้นคุณลกัษณะประชากรโดยทัว่ไป

ซ่ึงประกอบไปดว้ย ขอ้มูลเพศ ขอ้มูลระดบัช่วงอาย ุขอ้มูลระดบัการศึกษา ขอ้มูลระดบัรายได ้ขอ้มูล
การประกอบอาชีพและประวติัการยา้ยถ่ิน 
   5.1.1 เพศ 

การศึกษาขอ้มูลประชากรท่ีป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดในพื้นท่ีศึกษาคือ อ าเภอเมืองล าปาง 
จงัหวดัล าปางน้ี มีจ  านวนผูป่้วยรวมทั้งส้ิน 19 ราย แบ่งออกเป็นผูป่้วยเพศชายจ านวน 10 รายคิดเป็น
ร้อยละ 52.6 และเป็นผูป่้วยเพศหญิงจ านวน 9 รายคิดเป็นร้อยละ 47.4 
   5.1.2 ระดับช่วงอายุ 

จากจ านวนจ านวนผูป่้วยรวมทั้งส้ิน 19 ราย สามารถน ามาจ าแนกตามช่วงอายุของผูป่้วย
ไดด้งัน้ี คือช่วงอายรุะหวา่ง 1 - 49 ปี ช่วงอายุระหวา่ง 50 - 59 ปี ช่วงอายุระหวา่ง 60 - 69 ปี ช่วงอายุ
ระหวา่ง 70 - 79 ปีและช่วงอายุ 80 - 89 ปี และเม่ือท าการศึกษาแลว้พบวา่ช่วงอายุท่ีผูป่้วยมีจ านวน
สูงสุดคือช่วงอายุระหว่าง 70 - 79 ปี จ  านวน 6 รายคิดเป็นร้อยละ 31.58 รองลงมาคือช่วงอายุ
ระหวา่ง 50 - 59 ปี จ  านวน 5 รายคิดเป็นร้อยละ 26.32 ถดัมาคือช่วงอายุระหวา่ง 60 - 69 ปี จ  านวน 4 
รายคิดเป็นร้อยละ 21.05 ในส่วนของช่วงอายุระหวา่ง 1 - 49 ปีและช่วงอายุ 80 - 89 ปีมีจ านวน
เท่ากนัคือ 2 รายคิดเป็นร้อยละ 10.53 (ตาราง 5.2 และภาพ 5.1) 

 
ตาราง 5.2 จ านวนผูป่้วยแยกตามระดบัช่วงอายรุะหวา่งปี 2549-2552 

ระดบัช่วงอายุ (ปี) จ านวน ร้อยละ 
1 – 49  2 10.5 
50 - 59  5 26.3 
60 - 69  4 21.2 
70 - 79  6 31.5 
80 – 89  2 10.5 
รวม 19 100 

 
ส่ิงท่ีส าคญัท่ีพบคือผูป่้วยส่วนมากท่ีไดท้  าการสัมภาษณ์เป็นผูท่ี้มีอายมุากแลว้และเป็นวยั

ผูสู้งอายหุรือเรียกวา่วยัภาระ คือมีระดบัอายุท่ีค่อนขา้งมากและพึ่งพาตนเองไดน้อ้ยหรือตอ้งมีผูดู้แล
อยูต่ลอดเวลา โดยผูป่้วยท่ีมีอายมุากท่ีสุดมีอาย ุ84 ปี และผูป่้วยท่ีมีอายนุอ้ยท่ีสุดมีอายเุพียง 45 ปี  
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ภาพ 5.1 สัดส่วนระดบัช่วงอายขุองผูป่้วยโรคมะเร็งปอด 
    
     5.1.3 ระดับการศึกษา 

จากการศึกษาพบว่าผูป่้วยส่วนใหญ่นั้นมีอายุค่อนขา้งมาก ดงันั้นระดบัการศึกษาจึงไม่
สูงหรือแค่อ่านออกเขียนไดเ้ท่านั้น ซ ้ ายงัสอดคลอ้งกบัขอ้ก าหนดของการศึกษาในสมยัก่อนท่ีระดบั
การศึกษาสูงสุดในระดบัประถมศึกษาคือ ป.4 และระดบัมธัยมศึกษาคือ มศ.5 โดยพบวา่มีผูป่้วยท่ี
ไดรั้บการศึกษาในระดบัประถมศึกษาสูงท่ีสุดจ านวน 13 ราย คิดเป็นร้อยละ 68.4 ตามดว้ยผูป่้วยท่ี
ไม่ได้รับการศึกษาจ านวน 3 ราย คิดเป็นร้อยละ 15.8 ถัดมาคือผูป่้วยท่ีได้รับการศึกษาระดับ
ประกาศนียบตัรวิชาชีพหรือประกาศนียบตัรวิชาชีพขั้นสูงจ านวน 2 ราย คิดเป็นร้อยละ 10.5 และมี
ผูป่้วยท่ีได้รับการศึกษาในระดบัมธัยมศึกษาตอนปลายเป็นจ านวน 1 ราย คิดเป็นร้อยละ 5.3 
นอกจากน้ียงัไม่พบผูป่้วยท่ีไดรั้บการศึกษาในระดบัอุดมศึกษา (ตาราง 5.3) 
ตาราง 5.3 จ านวนผูป่้วยแยกตามระดบัการศึกษาระหวา่งปี 2549-2552 

ระดบัการศึกษา จ านวน ร้อยละ 

ไม่ไดรั้บการศึกษา 3 15.8 

ประถมศึกษา 13 68.4 

มธัยมศึกษาตอนปลาย 1 5.3 

ประกาศนียบตัรวชิาชีพและประกาศนียบตัรวชิาชีพชั้นสูง 2 10.5 

รวม 19 100 
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     5.1.4 ระดับรายได้ 
ระดับรายได้ของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดค่อนข้างท่ีอยู่ในระดับค่อนข้างสูงโดยระดับ

รายไดสู้งสุด ไดแ้ก่ 10,001 บาทข้ึนไปต่อเดือนมีจ านวน 1 ราย คิดเป็นร้อยละ 5.26 รองลงมามี
รายได ้5,001-10,000 บาทข้ึนไปต่อเดือนมีจ านวน 2 ราย คิดเป็นร้อยละ 10.52 ถดัมาคือระดบัรายได ้
2,000-5,000 บาทข้ึนไปต่อเดือนมีจ านวน 5 ราย คิดเป็นร้อยละ 26.31 และมีผูป่้วยท่ีไม่มีรายไดต่้อ
เดือนมีจ านวน 11 ราย คิดเป็นร้อยละ 57.89 ในส่วนของกลุ่มผูป่้วยท่ีไม่มีรายไดน้ั้นมีจ านวนมาก
ท่ีสุดนั้นหมายถึงกลุ่มผูป่้วยท่ีมีอายุมากเกินกว่าท่ีจะประกอบอาชีพหรือสามารถหารายได้เองได ้
เน่ืองจากผูป่้วยแทบจะไม่มีความจ าเป็นท่ีจะใชจ่้ายร่วมกบับุตรหลานและญาติพี่นอ้งจะเป็นผูจ้ดัการ
ดูแลเกือบทั้งหมด  

พบว่าสาเหตุหน่ึงท่ีสัมพนัธ์กบัรายได ้คือ คนท่ีมีรายได้ต ่าอาจจะไม่มาท าการรักษาท่ี
ศูนยม์ะเร็งเน่ืองจากระดบัรายไดเ้ป็นตวับ่งช้ีถึงการรักษาโรคเน่ืองมาจากการท่ีมีรายไดท่ี้มากยอ่มมี
ผลในการรักษาพยาบาลตนเองของผูป่้วย เน่ืองจากในการรักษาโรคมะเร็งจ าเป็นท่ีจะต้องใช้
ค่าใช้จ่ายท่ีค่อนขา้งมากไม่วา่จะเป็นค่าเคมีบ าบดั ค่าฉายรังสี ค่ายารักษาโรคหรือแมแ้ต่ค่าท่ีพกัฟ้ืน
หลงัการรักษาในกรณีท่ีไม่สามารถกลบับา้นได้หลงัการรักษาท่ีตอ้งอยู่ในการควบคุมของแพทย ์
ส่วนมากแล้วผูป่้วยท่ีมีฐานะทางการเงินท่ีดีจะมีโอกาสรับการรักษาท่ีหลากหลายมากกว่าหรือ
สามารถพกัฟ้ืนอยูไ่ดน้านกวา่ ทั้งน้ีอาจจะตอ้งข้ึนอยูก่บัสภาพจิตใจและร่างกายของตวัผูป่้วยเองดว้ย
ว่าตอ้งการการรักษามากน้อยเพียงใดเพราะผูป่้วยส่วนมากท่ีเป็นผูสู้งอายุไม่สามารถทนรับแรง
กดดนัไดม้ากเท่าท่ีควรประกอบกบัอารมณ์ท่ีไม่แน่นอนดว้ย ดงันั้นผูป่้วยสูงอายุส่วนใหญ่จะไม่
ยอมรับการรักษาจึงท าใหอ้าการทรุดลงและอาจเสียชีวติไดใ้นเวลาไม่นาน (ตาราง 5.4) 
ตาราง 5.4 จ านวนผูป่้วยแยกตามระดบัรายไดเ้ฉล่ียระหวา่งปี 2549-2552 

รายไดเ้ฉล่ีย / เดือน (บาท) จ านวน ร้อยละ 
ไม่มีรายได ้ 11 57.89 
2,000 - 5,000  5 26.32 
5,001 - 10,000  2 10.52 
10,001 ข้ึนไป 1 5.26 
รวม 19 100 
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     5.1.5 การประกอบอาชีพ 
อาชีพของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดในจงัหวดัล าปางโดยมากแลว้ก็จะเป็นอาชีพโดยทัว่ไป 

อาทิ รับราชการ ค้าขาย หรือเกษตรกรรมเน่ืองจากจังหวดัล าปางเป็นจงัหวดัท่ีมีกิจกรรมทาง
เศรษฐกิจท่ีหลากหลายในทั้งทางดา้นอุตสาหกรรมและทางดา้นเกษตรกรรม (ตาราง 5.5) 
ตาราง 5.5 การประกอบอาชีพของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดระหวา่งปี 2549-2552 

อาชีพ จ านวน ร้อยละ 
เกษตรกร 1 5.3 

รับจา้งทัว่ไป 5 26.2 
ช่างฝีมือ 2 10.5 

รับราชการ 1 5.3 

คา้ขาย 4 21.1 

ไม่มีอาชีพ 6 31.6 

รวม 19 100 

 
กลุ่มผูป่้วยโรคมะเร็งปอดมีการประกอบอาชีพรับจา้งทัว่ไปจ านวน 5 ราย คิดเป็นร้อยละ 

26.3 รองลงมาคืออาชีพคา้ขายจ านวน 4 ราย คิดเป็นร้อยละ 21.1 และอาชีพช่างฝีมือจ านวน 2 ราย 
คิดเป็นร้อยละ 10.5 ในส่วนของอาชีพเกษตรกรและขา้ราชการมีจ านวนอยา่งละ 1 ราย คิดเป็นร้อย
ละ 5.3 โดยมีผูป่้วยโรคมะเร็งปอดท่ีไม่ประกอบอาชีพเลยจ านวน 6 ราย คิดเป็นร้อยละ 31.6 โดยใน
แต่ละอาชีพก็มีผลต่อความเส่ียงในการเกิดโรคมะเร็งปอดในระดบัมากน้อยไม่เท่ากนั อาทิ อาชีพ
ช่างฝีมือประเภทช่างไมจ้ะตอ้งท างานต่างๆเก่ียวกบัไม ้ในขณะท่ีเล่ือยไมห้รือไสไมจ้ะมีฝุ่ นหรือเศษ
ข้ีเล่ือยและจะเป็นอนัตรายไดห้ากไม่มีการป้องกนัท่ีดี อาชีพรับจา้งในโรงงานอุตสาหกรรมประเภท
ต่างๆท่ีตอ้งสัมผสักบัสารเคมีท่ีมีความอนัตรายหากไม่มีการดูแลป้องกนัท่ีดีเช่นเดียวกบังานช่างไม ้
แมก้ระทัง่อาชีพเกษตรกรก็ยงัจะตอ้งสัมผสักบัยาฆ่าแมลงหรือสารเคมีฆ่าวชัพืชอยูเ่สมอๆ ก็ควรจะ
มีการป้องกนัตวัเองอยา่งมิดชิดหากตอ้งสัมผสักบัสารเหล่าน้ี ซ่ึงระยะเวลาการสัมผสัท่ียาวนานจะ
เพิ่มความเส่ียงในการเป็นโรคใหสู้งข้ึนอีกได ้
     5.1.6 ประวตัิการย้ายถิ่นของผู้ป่วยโรคมะเร็งปอด 

ผลการศึกษาพบว่าผูป่้วยโรคมะเร็งปอดจ านวน 10 ราย ไม่เคยมีประวติัการยา้ยถ่ินเลย
ตลอดชีวติ โดยจะยกกรณีศึกษาของผูป่้วย 3 รายท่ีส าคญั และไดท้  าการสัมภาษณ์มาวเิคราะห์ ดงัน้ี 
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รายแรกมีการย้ายถ่ินจากจังหวดัล าปางไปยงัจังหวดัเชียงใหม่เพื่อประกอบอาชีพ
ประกอบอาหาร ท่ีตอ้งอยู่ในห้องครัวตลอดเวลา ผูป่้วยอธิบายว่า “เวลาเช้าถึงเย็นจะต้องอยู่ ใน
ห้องครัวของร้านอาหารท่ีเป็นห้องมิดชิดแทบจะไม่ได้ออกไปไหนเลย” ซ่ึงการท่ีตอ้งอยู่ในห้อง
มิดชิดท่ีเต็มไปดว้ยควนัไฟเป็นระยะเวลานานจะเพิ่มความเส่ียงในการป่วยเป็นโรคเก่ียวกบัระบบ
ทางเดินหายและอาจอนัตรายจนเป็นโรคมะเร็งปอดได ้ต่อมาเม่ือลาออกจากงานท าอาหารแลว้ไดไ้ป
ประกอบอาชีพขายอาหารป้ิงย่างในช่วงเวลาเยน็ ก็ถือเป็นการเพิ่มระดบัความเส่ียงในการป่วยให้
เพิ่มข้ึนไดอี้ก จากควนัไฟท่ีใชก่้อไฟดว้ยเตาถ่านประกอบไปดว้ยสารพิษหลายประเภทท่ีไม่นอ้ยไป
กวา่สารพิษจากการเผาไหมจ้ากเคร่ืองยนต ์

รายท่ีสองมีการยา้ยถ่ินตามครอบครัวท่ีตอ้งท างานโรงไฟฟ้า ตวัผูป่้วยมีอาชีพแม่บา้น 
พกัอยูใ่นบริเวณพื้นท่ีไม่ห่างจากโรงไฟฟ้ามากนกั  ระยะเวลา 24 ชัว่โมงเกือบจะไม่มีการเคล่ือนยา้ย
ออกไปไหนเลยเป็นระยะเวลาเกือบ 20 ปี ประกอบกบัผูป่้วยสูบบุหร่ีจดัจึงท าให้ผูป่้วยมีอาการทรุด
ลงอยา่งรวดเร็ว 

รายสุดท้ายเป็นการย้ายถ่ินเพื่อการท างานในต่างประเทศในประเทศลิเบียและ
ซาอุดิอาระเบีย ถือไดว้่าเป็นความกดดนัถา้หากพกัอาศยัอยู่ในพื้นท่ีหรือสถานท่ีท่ีไม่คุน้เคย ผูป่้วย
รายน้ีจึงหาทางออกดว้ยการสูบบุหร่ีเพื่อคลายความกดดนัและความเครียด เช่นเดียวกบัผูป่้วยราย
แรกเพียงแต่ผูป่้วยรายน้ีท างานเป็นแรงงานในโรงงานอุตสาหกรรมขนาดใหญ่ 

อาจกล่าวสรุปไดว้า่ในบางสถานท่ีหรือพื้นท่ีท่ีผูป่้วยไดมี้การยา้ยถ่ินเขา้ไปอยูน่ั้นอาจไม่
เหมาะสมแก่การอยู่อาศยัและจากท่ีกล่าวมายอ้นหลงัไปเม่ือ 30-40 ปีท่ีผ่านมา การจดัการระบบ
สาธารณูปโภคพื้นฐานยงัไม่ทนัสมยัหรือเจริญเหมือนในปัจจุบนั การดูแลเอาใจใส่สุขภาพยงัไม่เป็น
ท่ีนิยมนกั การป้องกนัรักษาโรคยงัไม่ไดท้นัสมยัเหมือนในปัจจุบนัประกอบกบัความเครียดและ
กดดนัของสภาพจิตใจและอาการเสพติดนิโคตินท่ีเป็นปัจจยัส าคญัในการเพิ่มปริมาณการเสพบุหร่ี 
จากปัจจยัต่างๆท่ีไดก้ล่าวมาประชาชนในช่วงระยะเวลาดงักล่าว จึงมีความเส่ียงค่อนขา้งท่ีจะสูงใน
การท่ีร่างกายจะสะสมสารมลพิษในร่างกายจนป่วยในท่ีสุด 

การท่ีไม่มีการยา้ยถ่ินนั้นในบางกรณีสามารถอธิบายไดว้า่ผูป่้วยนั้นไม่มียา้ยออกไปเพื่อ
สัมผสักบัมลภาวะทางอากาศจากภายแต่กลบัไดรั้บหรือสัมผสักบัสารมลพิษจากในพื้นท่ีอยู่อาศยั
ของตนเองท่ีแวดลอ้มไปดว้ยสารมลพิษเท่านั้น ดงันั้นในกรณีน้ีอาจสรุปไดว้า่การท่ีผูป่้วยไม่มีการ
ยา้ยถ่ินนั้นก็ไม่ไดเ้ป็นการลดหรือเพิ่มความเส่ียงข้ึนแต่ทั้งน้ีอาจจะข้ึนอยูก่บัตวัผูป่้วยเองก็เป็นได ้
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ตาราง 5.6 ประวติัการยา้ยถ่ินของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดในอ าเภอเมืองล าปาง จงัหวดัล าปางระหวา่งปี 2549-2552 

ผูป่้วย ภูมิล าเนา คร้ังท่ี 1 ปี สาเหต ุ คร้ังท่ี 2 ปี สาเหตุ คร้ังท่ี 3 ปี สาเหตุ คร้ังท่ี 4 ปี สาเหตุ 
1  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  -  -  - - - 
2  ล าปาง กรุงเทพ 2554 รักษาโรค - -  -  -  -  -  - - - 
3  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  -  -  - - - 
4  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  -  -  - - - 
5  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  -  -  - - - 
6 พะเยา นครสวรรค ์ 2521 ท างาน เชียงใหม ่ 2530 ศึกษาต่อ พะเยา 2535 กลบับา้น ล าปาง 2540 ท างาน 
7  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  -  -  - - - 
8  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  -  -  - - - 
9  ล าปาง ล าปาง 2531 ตามครอบครัว - -  -  -  -  -  - - - 
10  ล าปาง  ล าปาง 2528 ตามครอบครัว -  - -  -  -  -  - - - 

11  ล าปาง ล าปาง 2532 ตามครอบครัว - -  -  -  -  -  - - - 
12 เชียงราย  ล าปาง 2515 ท างาน  ล าปาง 2532 เกษียณอายรุาชการ  - -   - - - - 
13  ล าปาง - -  -  -  -  -  -  - -  - - - 
14  ล าปาง -  -  -  - -   -  -  -  - - - - 
15  ล าปาง ลิเบีย 2525 ท างาน ซาอุดิอาระเบีย 2527 ท างาน ล าปาง 2528 กลบับา้น - - - 
16  ล าปาง - -  -  -  -   -  -  -  - - - - 
17  ล าปาง กรุงเทพ 2512 ศึกษาต่อ ล าปาง 2518 กลบับา้น  เชียงราย 2535 ท างาน ล าปาง 2542 ท างาน 
18  ล าปาง - -  -  -  -   -  -  - -  - - - 
19 พะเยา  ล าปาง 2522 ท างาน ล าปาง 2550 เกษียณอายรุาชการ  - -   - - - - 
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5.2 ลกัษณะอาการป่วยและวธีิการรักษาโรค 
จากแบบสอบถามผูป่้วยโรคมะเร็งปอดและเจา้หนา้ท่ีผูเ้ช่ียวชาญทางการแพทย ์ลกัษณะ

อาการป่วยในผูป่้วยโรคมะเร็งปอดและวิธีการรักษาตนเอง ดว้ยวิธีการก าหนดค่าคะแนนท่ีท าโดย
ผูป่้วยโรคมะเร็งปอดเองจ านวน 19 รายและผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 5 ท่าน ทั้งน้ีผูศึ้กษาไดก้ าหนดค่าคะแนน
จากการแปลงค่าความส าคญัของแต่ละปัจจยัโดยมีระดบัค่าคะแนนเต็ม 5 คะแนนจนถึง 1 คะแนน 
ดงัน้ี 

ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลมากท่ีสุด ค่าคะแนนเท่ากบั 5 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลมาก  ค่าคะแนนเท่ากบั 4 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลปานกลาง ค่าคะแนนเท่ากบั 3 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลนอ้ย  ค่าคะแนนเท่ากบั 2 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลนอ้ยท่ีสุด ค่าคะแนนเท่ากบั 1 คะแนน 

 
5.2.1 ลกัษณะอาการป่วยโรคมะเร็งปอด 

ลกัษณะอาการป่วยของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดส่วนใหญ่จะคลา้ยคลึงกนัตามอาการทัว่ไป
ของโรคในส่วนน้ีตอ้งการจะอธิบายถึงล าดบัวา่อาการใดท่ีผูป่้วยคิดวา่มีความรุนแรงมากท่ีสุดโดย
การให้คะแนนตามความคิดของผูป่้วยท่ีไดป่้วยตามอาการนั้นๆเอง โดยอาศยัอาการป่วยหลกัๆ 6 
ลกัษณะอาการโดยทัว่ไป ในโรคมะเร็งปอดน้ีลกัษณะอาการป่วยของผูป่้วยนั้นอาจจะมีความไม่
เหมือนกนัตามล าดบัขั้นของโรค กล่าวคือหากป่วยในระยะแรกๆก็จะไม่แสดงอาการป่วยท่ีรุนแรง
มากนกัแต่ในทางตรงกนัขา้มหากผูป่้วยป่วยในระยะสุดทา้ยก็จะแสดงอาการรุนแรงมากจนในบาง
กรณีนั้นไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได ้โดยจาการสัมภาษณ์ผูป่้วยนั้นพบวา่มีผูป่้วยโรคมะเร็งปอด
หลายระยะดว้ยกนัซ่ึงอาการก็ยอ่มจะแตกต่างกนัไปดว้ย  

ตาราง 5.7 ไดจ้  าแนกอาการทัว่ไปในหลายระยะอาการดว้ยกนัจ านวน 6 อาการหลกัๆ 
และไดเ้รียงล าดบัค่าความรุนแรงของโรคไวด้งัน้ี ล าดบัท่ี 1 อาการเหน่ือยหอบและหายใจล าบาก     
( 79 คะแนน) จากการสัมภาษณ์ผูป่้วยและญาติพี่นอ้งหลายรายไดท้ราบวา่อาการเช่นน้ีมีลกัษณะ
ทรมานเน่ืองจากหายใจไดล้ าบากคลา้ยขาดลมหายใจเขา้ไปในร่างกายจนบางรายมีความรู้สึกคลา้ย
กบัจะเสียชีวิตได ้สาเหตุอีกประมาณหน่ึงคืออาการหอบเหน่ือยนั้นเป็นสัญญาณแรกเร่ิมท่ีร่างกาย
เตือนว่าปอดเร่ิมมีการท างานท่ีผิดปกติตอ้งได้รับการวินิจฉัยโรคและรับการรักษาต่อไป ล าดบัท่ี 2 
อาการเจ็บปวดและแน่นหนา้อก (70 คะแนน)เป็นอาการระยะถดัจาการอาการเหน่ือยหอบและมี
ความรู้สึกจุกและอึดอดับริเวณหน้าอก ล าดบัท่ี 3 คือน ้ าหนกัลด (69 คะแนน) มีลกัษณะอาการ
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น ้ าหนักลดลงอย่างรวดเร็วจนร่างกายซูบผอมไม่มีเร่ียวแรงหรือช่วยเหลือตนเองได้เป็นลกัษณะ
อาการท่ีส่วนใหญ่พบในผูป่้วยระยะท่ีส่ีถึงระยะสุดทา้ย สาเหตุของอาการเช่นน้ีมีมาจากทั้งการเบ่ือ
อาหาร การช่วยเหลือตนเองไม่ไดเ้น่ืองจากไม่มีแรง รวมไปถึงผลขา้งเคียงจาการรักษาบางประเภท
ดว้ย ล าดบัท่ี 4 5 และ 6 นั้นเป็นอาการในลกัษณะเดียวกนัคือ ไอโดยแบ่งเป็น ไอแห้งๆ ไอปนเลือด
และไอแบบมีเสมหะ (68 62 และ 54 คะแนน) ตามล าดบั อาการไอเป็นอาการพื้นฐานทัว่ไปของ
ผูป่้วยโรคเก่ียวกบัระบบทางเดินหายใจ ความแตกต่างกนันั้นอยู่ท่ีความรุนแรงของอาการว่าเป็น
อยา่งไร ในล าดบัท่ี 4 อาการไอแห้งนั้นอาจจะไม่รุนแรงแต่อาการเช่นน้ีเป็นอาการแรกเร่ิมของโรค
ใกลเ้คียง คือโรคปอดอกัเสบและวณัโรคปอด ท่ีมีอาการไอแห้งๆ ตอนแรกเร่ิมซ่ึงโดยทัว่ไปผูป่้วย
สูงอายุจะหวาดกลวัโรคทั้งสองชนิดน้ีโดยเฉพาะวณัโรคปอดหรือท่ีคนในสมยัก่อนเรียกว่าโรค
ฝีในทอ้งซ่ึงเป็นโรคท่ีรักษาไม่หาย ล าดบัท่ี 5 เป็นอากรไอปนเลือด เม่ือกล่าวถึงเลือดคนทัว่ไปจะ
ทราบว่าร่างกายเกิดอาการผิดปกติข้ึน ลกัษณะอาการคือ ไอแบบรุนแรงและมีเลือดปนออกมามาก
หรือนอ้ยข้ึนอยูก่บัพฤติกรรมของผูป่้วยและระยะอาการป่วยดว้ย หากพบอาการลกัษณะน้ีทั้งผูป่้วย
และญาติจะน าผูป่้วยส่งสถานพยาบาลหรือโรงพยาบาลทนัที อาการไอปนเลือดแบบน้ีผูป่้วยมกัจะ
อยูใ่นระยะ 3-4 แลว้ และอาการล าดบัสุดทา้ยคือ อาการไอแบบปนเสมหะ จากความเห็นทัว่ไปของ
ผูป่้วยมีความเห็นวา่รุนแรงนอ้ยท่ีสุดเน่ืองจากเป็นอาการทัว่ไปและธรรมดา ไม่ร้ายแรงประกอบกบั
ตอ้งมีอาการป่วยอ่ืนๆท่ีร้ายแรงร่วมดว้ยจึงจะมีการสงสัยว่าป่วย ในความเป็นจริงการวินิจฉัยโรค
มะเร็งปอดนั้นจะวนิิจฉยัไดห้ลายวธีิ เช่น ตรวจเน้ือเยื่อและเสมหะ เวชศาสตร์นิวเคลียร์ วินิจฉยัจาก
คอมพิวเตอร์ เป็นต้น จึงจะสามารถบ่งช้ีได้ว่าป่วยในระยะไหน อาการไอปนเสมหะน้ีจึงมี
ความส าคญัแต่ผูป่้วยไม่เห็นวา่รุนแรง ทั้งน้ีอาการไอทั้ง 3 ประเภทน้ีมีสาเหตุมาจากการสูบบุหร่ีเป็น
หลกั ทั้งในกรณีของผูท่ี้สูบบุหร่ีจดัอยา่งต่อเน่ืองและผูท่ี้เลิกสูบบุหร่ีแลว้ 

 
ตาราง 5.7 ล าดบัความส าคญัของระดบัความรุนแรงของอาการป่วยในผูป่้วยโรคมะเร็งปอด 

อาการป่วย ค่าคะแนน ล าดบั 
เหน่ือยหอบหายใจล าบาก 79 1 
เจบ็และแน่นหนา้อก 70 2 
น ้าหนกัลด 69 3 
ไอแหง้ๆ 68 4 
ไอปนเลือด 62 5 
ไอแบบมีเสมหะ 54 6 
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ตาราง 5.8 มีผูป่้วยจ านวน 10 รายเลือกอาการเหน่ือยหอบและหายใจล าบากมากท่ีสุด
ตามตารางค่าคะแนนและในส่วนของอาการไอทั้ง 3 ชนิดนั้นมีจ านวนผูป่้วยท่ีให้ค่าคะแนนกระจาย
กนัทัว่ไป 
ตาราง 5.8 จ านวนผูป่้วยโรคมะเร็งปอดท่ีใหค้่าคะแนนลกัษณะอาการ 

ปัจจยั 
จ านวนผูป่้วย 

มากท่ีสุด มาก ปานกลาง นอ้ย นอ้ยท่ีสุด 
ไอแหง้ๆ 6 4 5 3 1 
ไอปนเลือด 6 1 6 4 2 
ไอแบบมีเสมหะ 3 2 6 5 3 
เหน่ือยหอบหายใจล าบาก 10 5 1 3 - 
เจบ็และแน่นหนา้อก 4 9 2 4 - 
น ้าหนกัลด 3 9 5 1 1 

 
   5.2.2 วธีิการรักษาของผู้ป่วยโรคมะเร็งปอด 

วิธีการรักษาตนเองจากอาการป่วยเป็นโรคมะเร็งนั้นเป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนหลงัจาก
ท่ีผูป่้วยไดรั้บรู้แลว้วา่มีอาการป่วย แต่ในอีกกรณีผูป่้วยบางรายไม่ไดรั้บรู้วา่ตนเองป่วย เน่ืองมาจาก
ญาติใกลชิ้ดไม่ตอ้งการใหรั้บรู้วา่ป่วยเน่ืองจากเกรงวา่จะกระทบต่อสภาพจิตใจของตวัผูป่้วยในกรณี
ท่ีผูป่้วยนั้นสูงอายแุลว้ โดยการรักษานั้นหลงัจากท่ีแพทยห์รือผูเ้ช่ียวชาญวินิจฉยัแลว้จะตอ้งปรึกษา
กบัญาติของผูป่้วยก่อนแต่ในบางกรณีก็จะเป็นตวัผูป่้วยเอง วา่มีอาการป่วยในระยะใดและเหมาะสม
กบัการรักษาแบบใด ตวัผูป่้วยและญาติสนิทจะเป็นผูต้ดัสินใจเลือกเข้ารับการรักษานั้นเพื่อให้
หายขาดหรือเพื่อบรรเทาอาการเจบ็ป่วย 

จากตาราง 5.9 วธีิการรักษาท่ีผูป่้วยไดใ้ห้ค่าคะแนนวา่มีความเหมาะสมเป็นอนัดบั 1 คือ 
การรักษาโดยการใชรั้งสีบ าบดัหรือใช้ยารักษา (76 คะแนน) รองลงมาคือการรักษาโดยการรักษา
แบบประคบัประคองหรือรักษาตามอาการป่วย (66 คะแนน) และอนัดบัสุดทา้ยคือการรักษาโดยวิธี
ตดัหรือท าลายเซลลม์ะเร็ง (58 คะแนน) 
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ตาราง 5.9 ล าดบัความส าคญัของความเหมาะสมของวธีิการรักษาโรคในผูป่้วยโรคมะเร็งปอด 
วธีิการรักษา ค่าคะแนน ล าดบั 

ใชรั้งสีหรือยารักษา 76 1 
รักษาแบบประคบัประคอง 66 2 
ตดัหรือท าลายเซลลม์ะเร็ง 58 3 

 
ตามท่ีไดก้ล่าวไวเ้บ้ืองตน้ว่าการรักษาหรือบ าบดัโรคมะเร็งนั้นจะตอ้งข้ึนอยู่กบัหลาย

ปัจจยั อาทิ ระยะขั้นของอาการป่วย สุขภาพร่างกายและจิตใจของผูป่้วย ขนาดของเซลล์ท่ีมีความ
ผิดปกติหรือแมก้ระทัง่ความยินยอมของตวัผูป่้วยหรือญาติใกลชิ้ดเองดว้ย การรักษาโรคมะเร็งดว้ย
เน่ืองจากวิธีการดงักล่าวนั้นอาจจะมีผลขา้งเคียงหรือผลกระทบต่อตวัผูป่้วยดว้ย เช่นการรักษาดว้ย
รังสีบ าบดัหรือการท าเคมีบ าบดั เป็นการฉายรังสีประเภทโฟตอนและรังสีอนุภาคเขา้ไปในร่างกาย
เพื่อหยดุการเจริญเติบโตของเซลล์มะเร็งแต่ในทางกลบักนัก็จะมีผลต่อร่างกายดว้ย เช่น หยุดย ั้งการ
เจริญเติบโตของเซลล์ท่ีดีในไขกระดูก ระบบทางเดินอาหาร และอาจท าให้อวยัวะในร่างกาย
บางอย่างเสียหายและท าให้อวยัวะนั้นๆไหมแ้ละเกิดบาดแผลได้รวมไปถึงท าให้เซลล์มะเร็งบาง
ชนิดเกิดอาการกลายพนัธ์ุ ด้ือยาและยากต่อการท าลายให้หมดไปวิธีการรังสีบ าบดัน้ีอาจจะอนัตราย
แต่ผูป่้วยส่วนมากท่ีได้ท าการสัมภาษณ์รักษาดว้ยวิธีการดงักล่าวน้ีและส่วนน้อยรักษาไม่หายแต่
ส่วนมากรักษาหายแต่ตอ้งดูแลรักษาร่างกายจากผลกระทบของการรังสีรักษาดว้ย ในส่วนของการ
ผา่ตดัหรือท าลายเซลลม์ะเร็งเหมาะสมกบัการตดัเอาช้ินเน้ือท่ีมีเซลลม์ะเร็งขนาดไม่ใหญ่มากรวมไป
ถึงต่อมน ้ าเหลืองรอบช้ินเน้ือออกเพื่อไม่ให้ลุกลามส่วนมากมกัจะรักษาร่วมกบัการรักษาแบบรังสี
รักษา นอกจากนั้นการผา่ตดัเซลลม์ะเร็งน้ียงัเหมาะกบัการตรวจสอบวินิจฉยัเป็นส่วนมากรวมไปถึง
การผ่าตัดรักษาความพิการของอวยัวะผูป่้วยหลังการรักษาอีกด้วย ในส่วนวิธีการรักษาแบบ
ประคบัประคองนั้นมีค่าคะแนนเป็นอนัดบัท่ี 2 เน่ืองมาจากผูป่้วยท่ีไดรั้บการวินิจฉัยแล้วพบว่า
อาการป่วยอยูใ่นระยะทา้ยแลว้ประกอบกบัมีอายุมากแลว้ไม่สามารถแกไ้ขเยียวยาหรือรับการรักษา
ท่ีรุนแรงไดจึ้งสามารถท าไดเ้พียงประคบัประคองอาการต่อไปเพื่อรอดูอาการว่าจะดีข้ึนหรือแยล่ง
ต่อไปในอนาคต  (ตาราง 5.10) 
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ตาราง 5.10 จ านวนผูป่้วยโรคมะเร็งปอดท่ีใหค้่าคะแนนวธีิการรักษาโรค 

ปัจจยั 
จ านวนผูป่้วย 

มาก
ท่ีสุด 

มาก ปานกลาง นอ้ย 
นอ้ย
ท่ีสุด 

ตดัหรือท าลายเซลมะเร็ง 4 4 4 3 4 
ใชรั้งสีหรือยารักษา 11 3 1 2 2 
รักษาแบบประคบัประคอง 9 2 2 1 5 

 
5.3 ปัจจัยเส่ียงและปัจจัยทีสั่มพนัธ์กบัโรคมะเร็งปอด 

ปัจจยัเส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดโดยตวัผูป่้วยโรคมะเร็งปอดเองและโดยแพทย์
และผูเ้ช่ียวชาญทางดา้นโรคมะเร็งปอด จะใชว้ิธีการเช่นเดียวกนักบัในส่วนของลกัษณะอาการป่วย
ในผูป่้วยโรคมะเร็งปอดและวิธีการรักษาตนเองในหัวขอ้ก่อนน้ีคือ การก าหนดล าดบัชั้นจากระดบั
ค่าคะแนนความเส่ียงออกเป็น 5 ระดบั 
   5.3.1 ปัจจัยเส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดในมุมมองของผู้ป่วยโรคมะเร็งปอด 

ปัจจัย ท่ี มีความเส่ียงท าให้ เ กิดโรคมะเร็งปอดนั้ นมีหลากหลายปัจจัยโดยจาก
แบบสอบถามนั้นจะเป็นการให้ค่าคะแนนตามความเขา้ใจของตวัผูป่้วยและเจา้หนา้ท่ีผูเ้ชียวชาญว่า
ปัจจยัใดท่ีคาดวา่จะมีผลมากท่ีสุดต่อความเส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดนั้น โดยเกณฑ์ในการ
ก าหนดค่าคะแนนจากการแปลงค่าความส าคญัของแต่ละปัจจยัโดยมีระดบัค่าคะแนนเต็ม 5 คะแนน
จนถึง 1 คะแนน ดงัน้ี 

ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลมากท่ีสุด ค่าคะแนนเท่ากบั 5 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลมาก  ค่าคะแนนเท่ากบั 4 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลปานกลาง ค่าคะแนนเท่ากบั 3 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลนอ้ย  ค่าคะแนนเท่ากบั 2 คะแนน 
ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลนอ้ยท่ีสุด ค่าคะแนนเท่ากบั 1 คะแนน 

 
 จากแบบสอบถามและการสัมภาษณ์ท าให้ได้ทราบถึงแนวความคิดของผูป่้วยว่ามี

มุมมอง การปฏิบติัตวัรวมไปถึงความเช่ือบางอย่างท่ีมีผลต่อความเส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็ง
ปอดผูป่้วยโรคมะเร็งปอดนั้น พบวา่ปัจจยัท่ีมีความเส่ียงต่อการเป็นโรคมะเร็งปอดสูงท่ีสุดเป็นล าดบั
ท่ี 1 คือ ปัจจยัดา้นการสูบบุหร่ี (73 คะแนน) รองลงมาคือปัจจยัดา้นการไดรั้บสารพิษบางชนิดเขา้ไป
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ในปริมาณมากและการท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีท่ีมีความเส่ียงในการป่วย 
(59คะแนน) ล าดบัท่ี 3 คือปัจจยัทางดา้นพนัธุกรรม (50คะแนน) ล าดบัท่ี 4 คือปัจจยัทางดา้นการ
อาศยัอยู่ในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกล้กบัโรงงานอุตสาหกรรมหรือบริเวณท่ีมีการจราจรติดขดั 
(49คะแนน) และล าดบัสุดทา้ยคือเกิดแผลท่ีปอดหรือมีประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอดและอยูใ่นภาวะ
แวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ี (35 คะแนน) (ตาราง 5.11) 
 
ตาราง 5.11 ล าดบัความส าคญัปัจจยัท่ีมีอิทธิพลในการเกิดโรคมะเร็งปอดของผูป่้วย 

ปัจจยั ค่าคะแนน ล าดบั 
การสูบบุหร่ี 73 1 
การไดรั้บสารพิษบางชนิดในปริมาณมาก 59 2 
การท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีทีมีความเส่ียง 59 2 
พนัธุกรรม 50 3 
อาศยัในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกลโ้รงงานอุตสาหกรรมหรือ
เส้นทางคมนาคมท่ีมีรถติด 49 4 
เกิดแผลท่ีปอดหรือมีประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอด 35 5 
อยูใ่นภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ี 35 5 

 
จากตาราง 5.12 จะพบว่าจ านวนผูป่้วยนั้นมีความเห็นท่ีวา่ปัจจยัทางดา้นการสูบบุหร่ีมี

ความส าคญัมากท่ีสุดเน่ืองจากมีจ านวนผูป่้วยท่ีเลือกจ านวน 10 รายซ่ึงตรงกบัค่าคะแนนในตาราง 
5.12 ท่ีปัจจยัทางดา้นการสูบบุหร่ี (73 คะแนน) แต่ในทางกลบักนัปัจจยัทางดา้นการอยู่อาศยัใน
พื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่น ใกลก้บัโรงงานอุตสาหกรรมหรือเส้นทางคมนาคมมีจ านวนผูป่้วยเลือกมาก
ท่ีสุดจ านวน 5 ราย ซ่ึงปัจจยัขอ้น้ีเป็นปัจจยัท่ีมีความส าคญัมากไม่แพก้ารสูบบุหร่ีเน่ืองจากการอยู่
อาศยัในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่น ใกลก้บัโรงงานอุตสาหกรรมหรือเส้นทางคมนาคมนั้นเป็นการเพิ่ม
ความเส่ียงในการท่ีจะท าใหสุ้ขภาพอ่อนแอลง เจบ็ป่วยเป็นโรคเก่ียวกบัระบบทางเดินหายใจรวมไป
ถึงการเพิ่มโอกาสในการสะสมตวัของสารมลพิษท่ีอาจก่อใหเ้กิดโรคมะเร็งปอดไดด้ว้ย 
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ตาราง 5.12 จ านวนผูป่้วยโรคมะเร็งปอดท่ีใหค้่าคะแนนปัจจยัท่ีมีอิทธิพลในการเกิดโรคมะเร็งปอด 

ปัจจยั 
จ านวนผูป่้วย 

มาก
ท่ีสุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอ้ย 
นอ้ย
ท่ีสุด 

การสูบบุหร่ี 10 3 1 3 2 
การไดรั้บสารพิษบางชนิดในปริมาณมาก 2 6 7   4 
เกิดแผลท่ีปอดหรือมีประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอด 1 -  2 8 8 
พนัธุกรรม 3 2 4 5 5 
การท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีทีมีความเส่ียง 4 6 2 2 5 
อยูใ่นภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ี 1 -  2 8 8 
อาศยัในพ้ืนท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกลโ้รงงานอุตสาหกรรม
หรือเสน้ทางคมนาคมท่ีมีรถติด 

5 2 1 2 9 

      
      5.3.2 ปัจจัยเส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดในมุมมองของแพทย์และเจ้าหน้าทีส่าธารณสุข 

การประเมินปัจจัยเส่ียงในการป่วยท่ีได้จากการสัมภาษณ์และแบบสอบถามของ
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญนั้นเป็นการประเมินท่ีมีความส าคญัเน่ืองจากแพทยแ์ละ
ผูเ้ช่ียวชาญบางท่านมีความรู้และความคิดท่ีแตกต่างกันซ่ึงมีผลต่อการวิเคราะห์ในส่วนน้ีมาก 
ประกอบไปดว้ยแพทยส์ังกดัศูนยม์ะเร็งล าปาง เจา้หน้าท่ีสาธารณสุข ศูนยม์ะเร็งล าปาง เจา้หน้าท่ี
สาธารณสุขจงัหวดัล าปางและเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขชุมชน ไดรั้บการใหค้่าคะแนนท่ีมีความแตกต่าง
กนัในระดบัหน่ึงซ่ึงเป็นมุมมองของแพทยแ์ละเจา้หน้าท่ีสาธารณสุข จากการให้ค่าคะแนนปัจจยั
เส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดในแพทยแ์ละเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขนั้นพบวา่ล าดบัท่ี 1 คือ การ
สูบบุหร่ี (24 คะแนน) เช่นเดียวกบัการให้ค่าคะแนนจากผูป่้วยโรคมะเร็งปอด ปัจจยัล าดบัรองลงมา 
ได้แก่ ปัจจยัด้านการอาศยัในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกล้โรงงานอุตสาหกรรมหรือเส้นทาง
คมนาคมท่ีมีรถติดอยูใ่นและปัจจยัดา้นการภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ีหรือการไดรั้บควนับุหร่ีมือ
สอง (21 คะแนน) ล าดบัถดัมา 2 ปัจจยัไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นการไดรั้บสารพิษบางชนิดในปริมาณมาก
และการท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีทีมีความเส่ียง (19 คะแนน) อนัดบัท่ี 4 คือปัจจยั
ทางดา้นพนัธุกรรม (15 คะแนน) และปัจจยัทา้ยสุดไดแ้ก่ ปัจจยัทางดา้นการเกิดแผลท่ีปอดหรือมี
ประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอด (ตาราง 5.13) 
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ตาราง 5.13 ล าดบัความส าคญัปัจจยัท่ีมีอิทธิพลในการเกิดโรคมะเร็งปอดของแพทยแ์ละเจา้หนา้ท่ี
สาธารณสุข 

ปัจจยั 
ค่า

คะแนน ล าดบั 
การสูบบุหร่ี 24 1 
อยูใ่นภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ี 21 2 
อาศยัในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกลโ้รงงานอุตสาหกรรมหรือเส้นทาง
คมนาคมท่ีมีรถติด 21 2 
การไดรั้บสารพิษบางชนิดในปริมาณมาก 19 3 
การท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีทีมีความเส่ียง 19 3 
พนัธุกรรม 15 4 
เกิดแผลท่ีปอดหรือมีประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอด 15 5 

 
ค่าคะแนนจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญในส่วนน้ีมีส่วนหน่ึงท่ีไม่ตรง

กบักบัค่าคะแนนของผูป่้วยอยา่งเห็นไดช้ดัในส่วนของค่าคะแนนปัจจยัล าดบัท่ีนอ้ยท่ีสุดคือ แพทย์
และเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขให้ปัจจยัทางดา้นการเกิดแผลท่ีปอดและมีประวติัการป่วย แต่ผูป่้วยให้
ปัจจยัทางดา้นการอยูใ่นภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ีหรือไดรั้บควนับุหร่ีมือสองเป็นประจ า โดยใน
ปี 2549 พบวา่มีเด็กอายตุ  ่ากวา่ 5 ขวบ 2.2 ลา้นคนไดรั้บควนับุหร่ีภายในบา้นของตนเองและปี 2552 
มีผูใ้หญ่ 20 ลา้นคนท่ีไดรั้บควนับุหร่ีในบา้น ท่ีงานและท่ีสาธารณะ (ตาราง 5.14)  
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ตาราง 5.14 จ านวนแพทยแ์ละเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขท่ีให้ค่าคะแนนปัจจยัท่ีมีอิทธิพลในการเกิด
โรคมะเร็งปอด 

ปัจจยั 
จ านวนผูป่้วย 

มาก
ท่ีสุด มาก 

ปาน
กลาง นอ้ย 

นอ้ย
ท่ีสุด 

การสูบบุหร่ี 4 1  -  - -  
การไดรั้บสารพิษบางชนิดในปริมาณมาก  - 4 1  -  - 
เกิดแผลท่ีปอดหรือมีประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอด  - 1 4  - -  
พนัธุกรรม  -  - 5 -  -  
การท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีทีมี
ความเส่ียง 

1 2 2 - - 

อยูใ่นภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ี 3 -  2  - -  
อาศยัในพ้ืนท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกลโ้รงงาน
อุตสาหกรรมหรือเสน้ทางคมนาคมท่ีมีรถติด 

2 2 1 - - 

     
5.4 สรุป 

ผูป่้วยโรคมะเร็งปอดท่ีได้ท าการสัมภาษณ์มีจ านวนทั้งหมด 19 ราย คดัเลือกจาก
ประชากรท่ีป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดท่ียงัคงมีชีวิตอยู่และผูป่้วยท่ียินยอมให้ความร่วมมือให้ขอ้มูล
เท่านั้น ผูป่้วยโรคมะเร็งปอดสามารถจ าแนกออกเป็นเพศชาย 10 ราย เพศหญิง 9 ราย ผูป่้วยส่วนมาก
มีอายตุั้งแต่ 50 ปีข้ึนไป เน่ืองจากโรคมะเร็งปอดเป็นโรคท่ีแสดงอาการเม่ือผูป่้วยมีการสะสมสารพิษ
ในร่างกายเป็นเวลานานหรือเม่ือมีสุขภาพอ่อนแอ ระดบัการศึกษาของผูป่้วยส่วนใหญ่อยู่ในระดบั
ประถมศึกษา ระดบัรายไดเ้ฉล่ียของผูป่้วยคือไม่มีรายไดเ้น่ืองจากผูป่้วยส่วนมากสูงวยัรวมไปถึงมี
อาการป่วยจนไม่สามารถประกอบอาชีพเล้ียงตนเองได ้การประกอบอาชีพของผูป่้วยโรคมะเร็งปอด
นั้นมีหลากหลาย อาทิ เช่น เกษตรกร รับจา้งทัว่ไป ช่างฝีมือ รับราชการ คา้ขาย รวมไปถึงไม่มีอาชีพ 

การยา้ยถ่ินของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดนั้นจะเป็นเคร่ืองมือช้ีวดัถึงประวติัของผูป่้วยว่า
ระหว่างท่ีมีการยา้ยถ่ินนั้นพบกบัความเส่ียงในการเกิดโรคอย่างไรบา้ง จากกลุ่มผูป่้วยโรคมะเร็ง
ปอดท่ีไดท้  าการศึกษาจ านวน 19 ราย ส่วนใหญ่ผูป่้วยไม่เคยมีประวติัการยา้ยถ่ินหรือเป็นคนใน
ภูมิล าเนาจงัหวดัล าปาง ขอ้สังเกตท่ีไดพ้บคือ ผูป่้วยรายส าคญับางรายมีประวติัการยา้ยถ่ินเพื่อการ
ประกอบอาชีพ เช่น ในโรงงานอุตสาหกรรมหรือในพื้นท่ีท่ีอากาศระบายออกไดย้าก รวมไปถึง
ผูป่้วยท่ีมีการยา้ยถ่ินตามครอบครัวเพื่อไปอยูอ่าศยัในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิดโรค เช่น ใกลก้บั
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โรงงานอุตสาหกรรมหรือใกล้กบัแหล่งก าเนิดสารมลพิษก็สามรถพบได้จากกลุ่มตวัอย่างผูป่้วย
โรคมะเร็งปอดท่ีไดท้  าการศึกษา 

ในการวิเคราะห์ปัจจยัในการเกิดโรคมะเร็งปอดดว้ยการการให้ค่าคะแนนตามปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลพบว่า ปัจจยัเส่ียงในการป่วยเป็นโรคมะเร็งปอดของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดนั้นประกอบไป
ดว้ยล าดบัท่ี 1คือ ปัจจยัดา้นการสูบบุหร่ี รองลงมาคือปัจจยัดา้นการไดรั้บสารพิษบางชนิดเขา้ไปใน
ปริมาณมากและการท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีท่ีมีความเส่ียงในการป่วย ล าดบัท่ี 3 คือ
ปัจจยัทางดา้นพนัธุกรรม ล าดบัท่ี 4 คือปัจจยัทางดา้นการอาศยัอยูใ่นพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกลก้บั
โรงงานอุตสาหกรรมหรือบริเวณท่ีมีการจราจรติดขดั และล าดบัสุดทา้ยคือเกิดแผลท่ีปอดหรือมี
ประวติัการป่วยเก่ียวกบัปอดและอยูใ่นภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ี ในขณะท่ีปัจจยัเส่ียงในการป่วย
เป็นโรคมะเร็งปอดของแพทยแ์ละเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขนั้นพบวา่ล าดบัท่ี 1 คือ การสูบบุหร่ี ปัจจยั
ล าดบัรองลงมา ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นการอาศยัในพื้นท่ีท่ีมีความเส่ียง เช่นใกลโ้รงงานอุตสาหกรรมหรือ
เส้นทางคมนาคมท่ีมีรถติดอยูใ่นและปัจจยัดา้นการภาวะแวดลอ้มของผูสู้บบุหร่ีหรือการไดรั้บควนั
บุหร่ีมือสอง (Passive Cigarettes) ล าดบัถดัมา 2 ปัจจยัไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นการไดรั้บสารพิษบางชนิดใน
ปริมาณมากและการท างานเป็นประจ าในสถานท่ีท่ีมีสารเคมีทีมีความเส่ียง อนัดบัท่ี 4 คือปัจจยั
ทางดา้นพนัธุกรรมและปัจจยัทา้ยสุดไดแ้ก่ ปัจจยัทางดา้นการเกิดแผลท่ีปอดหรือมีประวติัการป่วย
เก่ียวกบัปอด ลกัษณะอาการของผูป่้วยโรคมะเร็งปอดจากอาการป่วยทัว่ไปในหลายระยะอาการ
ดว้ยกนัจ านวน 6 อาการหลกัๆ ไดแ้ก่ ล าดบัท่ี 1 อาการเหน่ือยหอบและหายใจล าบาก ล าดบัท่ี 2 
อาการเจ็บปวดและแน่นหนา้อก ล าดบัท่ี 3 คือน ้ าหนกัลด ล าดบัท่ี 4 5 และ 6 นั้นเป็นอาการใน
ลกัษณะเดียวกนัคือ ไอแบ่งเป็น ไอแห้งๆ ไอปนเลือดและไอแบบมีเสมหะ วิธีการรักษาตนเองจาก
อาการป่วยสามารถจ าแนกตามความเหมาะสมอนัดบั 1 คือ การรักษาโดยการใชรั้งสีบ าบดัหรือใชย้า
รักษา รองลงมาคือการรักษาโดยการรักษาแบบประคบัประคองและอนัดบัสุดทา้ยคือการรักษาโดย
วธีิตดัหรือท าลายเซลลม์ะเร็ง  
 
 


