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มะเร็งเต้านมเป็นสาเหตกุารเสียชีวิตและความพิการในสตรีไทย การคดักรองผู้ ป่วยรายใหม่เป็นขัน้ตอนส�ำคญัใน
การลดภาระโรคจากมะเร็งเต้านม ความท้าทายของหน่วยงานด้านสขุภาพคือการเพ่ิมการคดักรอง การรักษามะเร็ง
เต้านมระยะแรก การติดตามผู้ ป่วยและการดแูลผู้ ป่วยแบบประคบัประคอง ปัจจบุนัสื่อออนไลน์มีบทบาทส�ำคญักบั                    
ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม  สื่อออนไลน์มีหลายประเภท  เช่น  ไลน์แอพ  ยูทูป  เฟซบุ้ค  ทวิตเตอร์และพินเทอเรส  เป็นต้น                          
สื่อออนไลน์เป็นเวบ็พืน้ฐานท่ีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้เข้าถงึข้อมลูเก่ียวกบัการรักษามะเร็ง แบง่ปันแนวคดิในการป้องกนั
โรคมะเร็ง การมีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งผู้ ป่วยด้วยกนัเอง และองค์กรด้านสขุภาพ จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา่การใช้
สื่อออนไลน์ช่วยเพ่ิมคุณภาพชีวิตในผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม  อย่างไรก็ตามมีงานวิจัยน้อยมากท่ีศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างการใช้สื่อออนไลน์กับคณุภาพชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม การศึกษาครัง้นีมี้วตัถุประสงค์เพ่ือศึกษาความ
สมัพันธ์ระหว่างการใช้สื่อออนไลน์กับคุณภาพชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม  โดยการศึกษาแบบภาคตดัขวาง  เก็บ            
ข้อมลูกบัผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลมะเร็งอบุลราชธานี จงัหวดัอบุลราชธานี ระหว่างเดือน
เมษายน-ธนัวาคม พ.ศ. 2562 เก็บรวบรวมข้อมลูโดยใช้แบบสอบถามประกอบด้วย แบบสอบถามทางประชากรศาสตร์ 
แบบสอบถามพฤตกิรรมของการใช้สื่อออนไลน์ และแบบสอบถามด้านคณุภาพชีวิต (EQ-5D-5L) ผลการศกึษาพบวา่
ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมสมคัรใจเข้าร่วมโครงการทัง้หมด 182 ราย  ร้อยละ 47.8  เคยใช้สื่อออนไลน์ และร้อยละ 52.2                    
ไมเ่คยใช้สื่อออนไลน์ ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีมีปัญหาด้านคณุภาพชีวิต (HRQoL) ใช้สื่อออนไลน์มากกวา่ผู้ ท่ีมีคณุภาพ
ชีวิตดี  (odds  ratio=2.29, P=0.013) ผู้ ป่วยท่ีสภาวะสขุภาพทางตรงมีปัญหาใช้สื่อออนไลน์มากกว่าผู้ ท่ีมีสภาวะ 
สขุภาพทางตรงสมบรูณ์ดี  (odds  ratio= 2.74, P =0.012) ค่ามธัยฐานสภาวะสขุภาพทางตรงของผู้ ป่วยมะเร็งท่ีใช้      
สื่อออนไลน์สงูกว่าผู้ ท่ีไม่ได้ใช้สื่อออนไลน์  (P < 0.001)  โดยสรุป การศึกษาครัง้นีแ้สดงให้เห็นว่าการใช้สื่อออนไลน์ 
ท�ำให้คณุภาพชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมดีขึน้ ดงันัน้หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องควรให้ข้อมลูเก่ียวกับมะเร็งเต้านมผ่าน             
สื่อสงัคมออนไลน์ซึง่ก�ำลงัเป็นท่ีนิยมในผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม อนัจะท�ำให้เกิดประโยชน์ตอ่ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม  (วารสาร
โรคมะเร็ง 2563;40:16-27)
ค�ำส�ำคญั: สื่อออนไลน์ คณุภาพชีวิต มะเร็งเต้านม
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Association of Online Social Media Use and Quality of Life in Breast-cancer patients
by	 Sairung Prakobchit1, Chaliya Wamaloon1, Wiyada Wannasen1, Sopit Tubtimhin1, Boonyard 	
	 Munaudsa1, Sopittra Somharnwong2, Rungsinoppadol Thotong2

	 1Ubon Ratchathani Cancer Hospital,Ubon Ratchathani 34000, 2Research Division,
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Breast cancer is the leading cause of death and disability among Thai women. Screening for 
new cases is important in reducing the burden of breast cancer. The challenge for health                     
authorities is to increase screening, early-stage treatment of breast cancers, patient follow-up, and 
palliative care. Nowadays, online social media play a very important role among breast-cancer 
patients. Different kinds of online social media include the Line app, YouTube, Facebook, Twitter, 
and Pinterest. Online social media are web-based, so that breast-cancer patients can potentially 
access information about cancer treatment, share ideas about cancer prevention, and interact with 
other patients and health organizations. Our literature review revealed that patients’ use of online 
social media improved their quality of life. However, very little research has been found that has 
studied the association between online social media use and quality of life among breast-cancer 
patients. This study aimed to determine the association between online social media use and                    
quality of life among breast-cancer patients. A cross-sectional study was conducted among 
breast-cancer patients attending the Ubon Ratchathani Cancer Hospital in Ubon Ratchathani 
Province during the period April to December 2019. Data were collected by questionnaires                        
comprising socio-demographic characteristics, online social media usage behavior, and an                            
instrument to measure health-related quality of life (EQ - 5D - 5L). A total of 182 breast-cancer                     
patients participated in the study; 47.8% had ever used online social media and 52.2% had never 
used them. Breast-cancer patients with health-related quality of life (HRQoL) problem(s) used 
online social media more than patients without HRQoL problems (OR = 2.29, P = 0.013), patients 
with visual analog scale (VAS) problems used online social media more than others (OR = 2.74, 
P = 0.012). The median VAS among breast-cancer patients who used online social media was                        
higher than the nonusers (P<0.001). In conclusion, the results of this study indicated that the use 
of online social media improved the quality of life of breast-cancer patients. Therefore, the                       
relevant authorities should provide information about breast cancer through online social media, 
which are popular among breast-cancer patients, and would be beneficial for them. (Thai Cancer 
J 2020;40 :16-27)
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Abstract	

บทน�ำ
มะเร็งเต้านมเป็นปัญหาทางสุขภาพท่ีมีผล 

กระทบกบัสตรีทัว่โลก  ข้อมลูลา่สดุรายงานวา่มีผู้ ป่วย

มะเร็งเต้านมรายใหม่ราว  2  ล้านราย  เสียชีวิตจาก

มะเร็งเต้านมประมาณ 6 แสนราย1  ข้อมูลทะเบียน

มะเร็งของประเทศไทยปี พ.ศ. 2558 พบว่ามีผู้ ป่วย

มะเร็งเต้านมรายใหม ่14,804 ราย คดิเป็น 31 รายตอ่

แสนประชากร และอีก 5 ปีข้างหน้าประเทศไทยจะมี 

ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมรายใหมร่าว 21,600 ราย ซึง่อบุตัิ

การณ์การเกิดโรคมีแนวโน้มสูงขึน้อย่างต่อเน่ือง2 

แม้ว่าโรคนีจ้ะเกิดขึน้ทั่วโลกแต่อัตราการตายและ

อตัราการรอดชีวิตในแต่ละส่วนของโลกนัน้แตกต่าง

กนัมาก ซึง่อาจเกิดจากความแตกต่างด้านโครงสร้าง

ประชากร  วิถีชีวิต  ปัจจัยทางพันธุกรรม และปัจจัย 

สิง่แวดล้อม เป็นต้น สาเหตขุองการเกิดมะเร็งเต้านม

อาจเกิดจากปัจจยัหลายชนิด  เช่น พนัธุกรรม ญาติ
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สายตรงท่ีมีประวตัิเป็นโรคมะเร็ง  เคยเป็นเนือ้งอกท่ี

เต้านม ทานยาคมุก�ำเนิด มีประจ�ำเดือนก่อนอาย ุ12  ปี

รับฮอร์โมนทดแทนในสตรีวัยหมดประจ�ำเดือน ค่า

ดชันีมวลกายเกินมาตรฐาน  ด่ืมแอลกอฮอล์ ทานเนือ้

แดงมาก และได้รับควนับหุร่ีมือสอง3

กระบวนการเกิดมะเร็งเต้านมมีหลายขัน้ตอน

และเก่ียวข้องกบัเซลล์หลายชนิด ตัง้แตก่ารเกิดความ

ผิดปกติระดับพันธุกรรมโมเลกุลของเซลล์ร่างกาย 

การเปลี่ยนแปลงรูปร่างของเซลล์ปกติจนกลายเป็น

เซลล์มะเร็งในท่ีสุด  การค้นหามะเร็งเต้านมหรือ

วินิจฉัยโรคได้ตัง้แต่ระยะแรกสามารถน�ำไปสู่การ

พยากรณ์โรคท่ีดีและอตัราการรอดชีพสงู ผู้ ป่วยท่ีได้รับ

การวินิจฉยัวา่เป็นมะเร็งเต้านมบางรายอาจเกิดความ

หวาดกลวั  วิตกกงัวล จนไม่สามารถควบคมุอารมณ์

ตนเองได้ ส�ำหรับการรักษามะเร็งเต้านมท่ีได้รับการ

ยอมรับได้แก่ การผ่าตดั การฉายรังสี การรับยาเคมี

บ�ำบดั การรักษาด้วยฮอร์โมน หรือการรักษาแบบมุ่ง

เป้า  (targeted  therapy) ซึ่งแพทย์ผู้ เช่ียวชาญอาจ 

รักษาผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมด้วยวิธีเดียวหรือใช้หลายวิธี

รวมกนั3,4 การรักษาอาจพบอาการข้างเคียงจากการ

ผา่ตดั การฉายรังสี และการรักษาด้วยฮอร์โมน ท�ำให้

เกิดอาการข้างเคียงได้  ซึ่งอาการข้างเคียงเหล่านีมี้

ผลกระทบต่อทัง้ทางร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  และ

สงัคมของผู้ป่วย หรือคณุภาพชีวิตโดยรวมเปลีย่นแปลง

ไป5  จากการสืบค้นรายงานท่ีผ่านมาพบว่าผู้ ป่วย

มะเร็งเต้านมค้นหาข้อมูลผ่านเครือข่ายสื่อออนไลน์

ส�ำหรับการดแูลสขุภาพ แนวทางการวินิจฉยัโรค วิธี

การรักษาโรค  ข้อปฏิบตัิตนระหว่างได้รับเคมีบ�ำบดั 

ตลอดจนการแลกเปลี่ยนข้อมูลระหว่างผู้ ป่วยด้วย

กนัเองมากขึน้6,7

ในช่วงทศวรรษท่ีผา่นมาเครือข่ายสื่อออนไลน์

เข้ามามีบทบาทส�ำคญัต่อการด�ำเนินชีวิตเป็นอย่าง

มาก  เ น่ืองจากเป็นเทคโนโลยีท่ีมีประสิทธิภาพ

สามารถเข้าถึงได้ง่าย และราคาไม่แพง  โดยเฉพาะ

อยา่งย่ิงการใช้งานสื่อออนไลน์แอพพลเิคชัน่บนมือถือ 

และเครือข่ายอินเทอร์เน็ต  เพราะเป็นแหล่งรวบรวม

และแบ่งปันข้อมูลเพ่ือความสะดวกในการสื่อสาร

ระหว่างบุคคล  รายงานของสหภาพโทรคมนาคม

ระหว่างประเทศ พบว่า ในปีพ.ศ. 2562 ทัว่โลกมีผู้ ใช้

งานอินเตอร์เนตประมาณ 4100 ล้านราย หรือร้อยละ  

53.6 ของประชากรทัว่โลก และการใช้งานอินเทอร์เน็ต

เพ่ิมขึน้ทกุปี ประเทศก�ำลงัพฒันาใช้อินเตอร์เนตและ

สื่อออนไลน์ประมาณ 3 พนัล้านคน ซึง่สว่นใหญ่เป็น 

การใช้งานผ่านมือถือมากถึงร้อยละ  80.158  ข้อมูล

ของประเทศไทยพบวา่คนไทยนิยมใช้อินเตอร์เนตและ

สื่อออนไลน์สูงถึงร้อยละ 749  เครือข่ายสื่อออนไลน์      

ท่ีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมนิยมใช้ในการค้นหาข้อมลูเพ่ือ

ดแูลสขุภาพ แลกเปลี่ยนความรู้ระหวา่งกนั ได้แก่ ไลน์ 

เฟซบุ๊ ค  อินสตาร์แกรม  ทวิตเตอร์  ยูทูป  วิกิพิเดีย                

เวบไซต์  เพจส่วนบุคคล  และบล็อกต่าง ๆ  เป็นต้น 

ข้อมลูจากสื่อออนไลน์ท่ีได้มาจากหน่วยงานกระทรวง

สาธารณสขุ  โรงเรียนแพทย์ แพทย์ และผู้ เช่ียวชาญ

ด้านการรักษา เป็นแหลง่ท่ีมีความถกูต้อง ครอบคลมุ

และเช่ือถือได้มากท่ีสดุ ส่วนข้อมลูท่ีได้รับจากการส่ง

ผ่านระหว่างผู้ ป่วยด้วยกันเอง  มีโอกาสสูงมากท่ีจะ

เกิดความคลาดเคลื่อนและเป็นข้อมลูท่ีไม่เป็นความ

จริง ดงันัน้ การได้รับข้อมลูจากสื่อออนไลน์นา่จะมีผล

ต่อการปฏิบตัิตนและคณุภาพชีวิตโดยรวมของผู้ ป่วย

มะเร็งเต้านม10-12
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ส�ำหรับประเทศไทยยังไม่พบว่ามีงานวิจัยท่ี

ศึกษาความสมัพันธ์ระหว่างการใช้สื่อออนไลน์และ

คณุภาพชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม ผลการศึกษาท่ี

ได้จงึนา่จะเป็นประโยชน์ส�ำหรับน�ำไปใช้ในการก�ำหนด 

นโยบาย  เพ่ือให้ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพมีความ

เหมาะสมกับผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม การวิจยัครัง้นีจ้ึงมี

วตัถุประสงค์เพ่ือศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างการใช้

สื่อออนไลน์และคณุภาพชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม

ท่ีมารับตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลมะเร็งอบุลราชธานี

วสัดแุละวิธีการ
กลุม่ตวัอยา่ง

กลุม่ตวัอย่างคือ สตรีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีมา

รับยาเคมีบ�ำบัดโรงพยาบาลมะเร็งอุบลราชธานี 

จงัหวดัอบุลราชธานี ตัง้แต่เดือนเมษายน - ธันวาคม 

พ.ศ. 2562 การศึกษานี ้ค�ำนวณขนาดตวัอย่างตาม

สูตรท่ีฟิสเชอร์  (Fischer’s)13  ได้แนะน�ำไว้  จากการ 

ศึกษาน�ำร่องกับผู้ ป่วยท่ีมารับยาเคมีบ�ำบดั 30  ราย 

พบว่าผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้สื่อออนไลน์ร้อยละ  87  

ก�ำหนดให้ความคลาดเคลื่อนจากการประมาณค่า

เทา่กบัร้อยละ 5 และยอมรับความเช่ือมัน่ท่ีระดบั 95% 

เพ่ือป้องกนัการสญูหายของข้อมลูจงึเก็บตวัอยา่งเพ่ิม

ขึน้ร้อยละ  8  ได้ขนาดตัวอย่างทัง้หมดจ�ำนวน  188 

ราย การศกึษานีใ้ช้วิธีสุม่อยา่งงา่ย (simple random 

sampling)  โดยเกณฑ์การคดัเลือกเข้าโครงการเป็น 

สตรีท่ีป่วยเป็นมะเร็งเต้านมอายุตัง้แต่  18  ปีขึน้ไป 

สามารถสื่อสารได้โดยไมมี่ความพิการทางสมอง หรือ

บกพร่องทางการพดู การได้ยิน และยินยอมเข้าร่วม

โครงการวิจยั สว่นเกณฑ์การคดัออกจากโครงการคือ

สตรีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีปฏิเสธการสมัภาษณ์ และ

ให้ข้อมลูไมค่รบถ้วน

เครือ่งมือท่ีใชใ้นการศึกษา  

เค ร่ืองมือ ท่ีใ ช้ในการเ ก็บรวบรวมข้อมูล 

ประกอบด้วย 3 สว่น คือ 1) แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป 

ประกอบด้วย อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา 

การประกอบอาชีพ  รายได้ต่อเดือน และประวตัิการ

เจ็บป่วยหรือโรคประจ�ำตัว  2)  แบบสอบถามข้อมูล

ด้านพฤติกรรมการใช้สื่อออนไลน์แบบประเภทเลือก

ตอบ (check list) ประกอบด้วย ประวตักิารเคยใช้สื่อ

ออนไลน์ ชว่งเวลาท่ีใช้สื่อออนไลน์ ระยะเวลาท่ีใช้สื่อ

ออนไลน์ต่อวนั  (ชัว่โมง)  ระยะเวลาท่ีใช้สื่อออนไลน์ 

(ปี) อปุกรณ์ท่ีใช้เข้าถงึสื่อออนไลน์ ชนิดสื่อออนไลน์ท่ี

นิยมใช้  สถานท่ีท่ีใช้สื่อออนไลน์  ประเภทของสื่อ

ออนไลน์ท่ีเคยใช้ ประเภทของสื่อออนไลน์ใช้บอ่ยท่ีสดุ 

วตัถุประสงค์หลกัท่ีใช้เครือข่ายสงัคมออนไลน์ และ

การใช้สื่อออนไลน์ส�ำหรับค้นหาข้อมูลด้านสุขภาพ

เพ่ือดูแลตนเอง 3) แบบสอบถามด้านคุณภาพชีวิต

ของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้แบบสอบถามของ EuroQol 

Group (EQ-5D-5L)14 ประกอบด้วย 2 สว่น สว่นแรก

ประกอบด้วยคณุภาพชีวิตตามมิตทิางสขุภาพ 5 ด้าน 

(มิติทางสขุภาพ 5  ด้าน)  ได้แก่ การเคลื่อนไหว การ

ดแูลตนเอง กิจกรรมท่ีท�ำเป็นประจ�ำ อาการเจ็บปวด/

อาการไม่สบายตวั และความวิตกกงัวลหรือความซมึ

เศร้า คะแนนรวมทกุข้อมีค่าเท่ากบั 1 หมายความว่า 

ผู้ ป่วยท่ีมีคณุภาพชีวิตดี ผู้ ป่วยได้คะแนนน้อยกว่า 1 

หมายความว่า คณุภาพชีวิตมีปัญหา สว่นท่ีสองเป็น

แบบประเมินสภาวะสุขภาพทางตรง  หรือ  Visual                
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Analog Scale (VAS) ผู้ ป่วยประเมินสภาวะสขุภาพ

ของตนเองในปัจจบุนัด้วยการให้คะแนนตัง้แต่ 0-100 

คะแนน  สเกลท่ีได้จะสะท้อนความรู้สึกของผู้ ป่วย

มะเร็งเต้านมในวันตอบแบบสอบถาม  ส�ำหรับการ

ศกึษานี ้ผู้ ป่วยประเมินสภาวะสขุภาพทางตรงแล้วได้

คะแนนตนเองเท่ากับ 100 หมายความว่ามีสภาวะ

สุขภาพสมบูรณ์ดี  และผู้ ป่วยท่ีประเมินตนเองได้

คะแนนตนเองน้อยกว่า 100 หมายความว่ามีปัญหา

ด้านสภาวะสขุภาพ

แบบสอบถามข้อมลูด้านพฤติกรรมการใช้สื่อ

ออนไลน์ท่ีสร้างขึน้ได้รับการตรวจสอบความตรงเชิง

เนือ้หา การใช้ภาษา และความชดัเจนของภาษาจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิ  มีค่าความเท่ียงตรงเชิงเนือ้หา  (CVI) 

เทา่กบั 0.80 และผู้วิจยัได้น�ำไปปรับปรุงแก้ไขก่อนน�ำ

เคร่ืองมือไปทดลองใช้กับผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีไม่ใช่

กลุม่ตวัอยา่ง จ�ำนวน 30 ราย จากนัน้น�ำผลการตอบ

แบบสอบถามมาวิเคราะห์ค่าความเช่ือมั่นภายใน                

(internal consistency) ได้คา่สมัประสทิธ์ิอลัฟาของ 

ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) เทา่กบั 

0.86 สว่นแบบสอบถาม EQ-5D-5L เป็นแบบสอบถาม

มาตรฐานท่ีน่าเช่ือถือ มีการใช้ในกลุม่ผู้ ป่วยโรคเรือ้รัง

รวมทัง้ในผู้ ป่วยมะเร็ง15 จงึไม่มีการทดสอบความตรง

เชิงเนือ้หา  แต่ได้น�ำไปทดลองใช้กับผู้ ป่วยมะเร็ง               

เต้านมท่ีไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง  จ�ำนวน  30  ราย  ได้ค่า

สมัประสทิธ์ิอลัฟาของครอนบาคเทา่กบั 0.87

การเก็บรวบรวมขอ้มูล

การศึกษานีเ้ป็นการศึกษาแบบภาคตดัขวาง 

(cross-sectional study) ผู้วิจยัเก็บข้อมลูด้วยการใช้

แบบสอบถามสมัภาษณ์กับสตรีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม 

ท่ีมารับบริการให้ยาเคมีบ�ำบัดท่ีโรงพยาบาลมะเร็ง

อุบลราชธานี ตัง้แต่เดือน  เมษายน - ธันวาคม พ.ศ. 

2562 ใช้เวลาเก็บข้อมลูรายละประมาณ 25-30 นาที 

การวิจัยนีไ้ด้ผ่านการพิจารณาเห็นชอบจากคณะ

กรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์  โรง

พยาบาลมะเร็งอุบลราชธานี  กระทรวงสาธารณสุข 

หนงัสืออนมุตัเิลขท่ี 006/2562

การวิเคราะหข์อ้มูล

การศกึษานีใ้ช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป

วิเคราะห์ข้อมูลพืน้ฐานด้วยสถิติบรรยาย  ได้แก่             

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต�่ำ

สดุ - สงูสดุ ค่ามธัยฐาน  เปรียบเทียบความแตกต่าง

ของคะแนนเฉลี่ยคุณภาพชีวิตด้วยสถิติทดสอบ             

แมนวิทนีย์ย ู (Mann-Whitney U  test)  วิเคราะห์หา 

ความสมัพนัธ์ ระหวา่งการใช้สื่อออนไลน์และคณุภาพ

ชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมโดยใช้สถิติวิเคราะห์การ

ถดถอย  โลจิสติคทวิ  (binary  logistic  regression 

analysis) แสดงด้วยคา่ odds ratio (OR) และยอมรับ 

ระดบัความเช่ือมัน่ 95% confidence  interval  (CI) 

โดยก�ำหนดระดบันยัส�ำคญัทางสถิตท่ีิ P < 0.05

ผลการศึกษา
การศกึษาครัง้นีพ้บวา่ สตรีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม

ท่ีมารับยาเคมีบ�ำบดั  ได้รับการสุ่มเข้าร่วมโครงการ

วิจัยจ�ำนวน  188  ราย  กลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วม

โครงการวิจยั 182 ราย (ร้อยละ 96.9) ไมส่ะดวกใจใน

การให้ข้อมลู 6 ราย  สตรีท่ีเข้าร่วมโครงการวิจยัมีอายุ
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เฉลี่ย 50.7 ปี อายตุ�่ำสดุ 31 ปี และอายสุงูสดุ 69 ปี 

ชว่งอาย ุ50 - 59 ปี ร้อยละ 39.6 แตง่งานแล้ว ร้อยละ 

69.8 จบการศกึษาระดบัประถมศกึษา  ร้อยละ 59.9  

ประกอบอาชีพเกษตรกร  ร้อยละ 26.9 มีรายได้น้อย

กวา่หรือเทา่กบั 5,000 บาท ร้อยละ 56.6 และไมมี่โรค

ประจ�ำตวั ร้อยละ 55.5 ดงัรายละเอียดในตารางท่ี 1 

ลักษณะทางพยาธิคลินิกของผู้ ป่วย  พบว่า 

สตรีกลุ่มตวัอย่าง  ร้อยละ 51.1  เป็นมะเร็งเต้านมท่ี 

เต้านมขวา  ร้อยละ 35.8 เป็นมะเร็งระยะท่ี 3 ร้อยละ 

96.7 พบเซลล์มะเร็ง  invasive ductal carcinoma 

และร้อยละ  38.5  มีการรักษาร่วมกันระหว่างการ

ผ่าตัด  การรับยาเคมีบ�ำบัด  การฉายรังสี  และการ

รักษาด้วยฮอร์โมน (ตารางท่ี 2) สว่นปัจจยัด้านการใช้

สื่อออนไลน์ของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม  พบว่า  ร้อยละ 

47.8  เคยใช้สื่อออนไลน์ ส่วนใหญ่  ร้อยละ 42.6  ใช้           

สือ่ออนไลน์ระหวา่งเวลา 14.01-18.00 น. ร้อยละ 49.5 

ใช้สื่อออนไลน์ 2-3 ชม.ตอ่วนั ร้อยละ 36.8 เคยใช้        

สื่อออนไลน์มากกว่า  4  ปีขึน้ไป  พบว่า  ทุกรายใช้            

สมาร์ทโฟนเป็นอุปกรณ์ท่ีใช้เข้าถึงสื่อออนไลน์  และ                    

แอพลเิคชัน่ไลน์เป็นสื่อออนไลน์ท่ีใช้มากท่ีสดุ  (ร้อยละ 

31.7) วตัถปุระสงค์ของการใช้สือ่ออนไลน์ค้นหาข้อมลู

ทางด้านสขุภาพ 3 อนัดบัแรก  ได้แก่  ข้อมลูเก่ียวกบั

มะเร็งเต้านม  ข้อมูลยาหรือการรักษามะเร็ง  และ

ผลิตภัณฑ์หรืออาหารเสริมบ�ำรุงร่างกาย  (ร้อยละ 

24.9, 16.0 และ12.6 ตามล�ำดบั) ดงัรายละเอียดใน

ตารางท่ี 3

ตารางที ่1	 ลกัษณะทัว่ไปของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม 	

	 จ�ำนวน 182 ราย

ลักษณะด้านประชากร จ�ำนวน (ร้อยละ)

อายุ (ปี)	

≤ 39	 19 (10.4)

40-49	 61 (33.5)

50-59	 72 (39.6)

60 ปีขึน้ไป	 30 (16.5)

สถานภาพสมรส	

โสด	 20 (11.0)

แตง่งาน	 127 (69.8)

หม้าย/หยา่ร้าง/แยกทาง	 35 (19.2)

ระดบัการศกึษา	

ประถมศกึษา	 109 (59.9)

มธัยมศกึษา	 26 (14.3)

ปริญญาตรีขึน้ไป	 47 (25.8)

อาชีพ	

เกษตรกร	 49 (26.9)

แมบ้่าน	 43 (23.6)

ค้าขาย/ธรุกิจสว่นตวั	 24 (13.2)

รับราชการ/พนกังานของรัฐ	 42 (23.2)

รับจ้างทัว่ไป	 13 (7.1)

อ่ืน ๆ	 11 (6.0)

รายได้ต่อเดอืน (บาท)	

≤ 5000	 103 (56.6)

5001-10000	 22 (12.1)

10,001-15,000	 10 (5.5)

15,001 ขึน้ไป	 47 (25.8)

ประการเจบ็ป่วยหรือโรคประจ�ำตวั	

ไมมี่โรคประจ�ำตวั	 101 (55.5)

มีโรคประจ�ำตวั	 81 (44.5)
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ตารางที ่2	 ลกัษณะทางพยาธิคลนิิกของผู้ ป่วย	

	 มะเร็งเต้านม จ�ำนวน 182 ราย

ลักษณะทางพยาธิคลินิก จ�ำนวน (ร้อยละ)

ต�ำแหน่งเต้านม	

เต้านมขวา 	 93	(51.1)

เต้านมซ้าย	 75	(41.2)

ทัง้สองข้างหรืออ่ืนๆ	 14	(7.7)

ระยะโรค	

ระยะท่ี 1	 26	(14.3)

ระยะท่ี 2	 53	(29.1)

ระยะท่ี 3	 65	(35.8)

ระยะท่ี 4	 31	(17.0)

อ่ืน ๆ	 7	(3.8)

ชนิดของเซลล์มะเร็ง	

Invasive ductal carcinoma (IDC)	176 	(96.7)

อ่ืน ๆ 	 6	(3.3)

การรักษา	

การผา่ตดั การรับยาเคมีบ�ำบดั	 70 (38.5)

การฉายรังสี และการรับฮอร์โมน	

การผา่ตดั การรับยาเคมีบ�ำบดั	 37 (20.3)

และการฉายรังสี	

การผา่ตดั การรับยาเคมีบ�ำบดั	 20 (11.0)

และการรับฮอร์โมน 	

    การผา่ตดั และการรับยาเคมีบ�ำบดั	 16 (8.8)

    อ่ืน ๆ	 39 (21.4)

ตารางที ่ 3	 พฤตกิรรมการใช้สื่อออนไลน์ของสตรี                	

	 ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม จ�ำนวน 182 ราย

พฤตกิรรมการใช้ส่ือออนไลน์ จ�ำนวน (ร้อยละ)

การใช้ส่ือ	

เคย	 87	(47.8)

ไมเ่คย	 95	(52.2)

ช่วงเวลาที่ใช้	

เวลา 06.01-10.00 น.	 1	(1.1)

เวลา 10.01-14.00 น.	 13	(14.9)

เวลา 14.01-18.00 น.	 37	(42.6)

เวลา 18.01-22.00 น.	 36	(41.4)

ระยะเวลาที่ใช้ (ช่ัวโมงต่อวัน)	

≤ 1	 39	(44.8)

2-3 	 43	(49.5)

≥ 4-5	 5	(5.7)

ระยะเวลาที่ใช้ (ปี)	

≤ 1 	 29	(33.3)

2-3 ปี	 26	(29.9)

≥ 4 	 32	(36.8)

อุปกรณ์ที่ใช้เข้าถงึส่ือออนไลน์	

สมาร์ทโฟน	 100	(100.0)

ชนิดส่ือออนไลน์ที่นิยมใช้ (N=268)	

ไลน์ (Line App)	 85	(31.7)

เฟชบุ๊ค (Facebook)	 79	(29.5)

ยทูบู (YouTube)	 74	(27.6)

กเูกิล้ (Google)	 19	(7.1)

อินสตาแกรม (Instagram) 	 10	(3.7)

ทวิตเตอร์ (Twitter)	 1	(0.4)
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ตารางที ่3	 พฤตกิรรมการใช้สื่อออนไลน์ของสตรี                	

	 ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม จ�ำนวน 182 ราย	

	 (ตอ่)

พฤตกิรรมการใช้ส่ือออนไลน์ จ�ำนวน (ร้อยละ)

วัตถุประสงค์ของการใช้ (N=325)	

ข้อมลูเก่ียวกบัมะเร็งเต้านม	 81	(24.9)

ข้อมลูยาหรือการรักษามะเร็ง	 52	(16.0)

ผลติภณัฑ์หรืออาหารเสริม	 41	(12.6)

บ�ำรุงร่างกาย	

การแพทย์ทางเลือก	 38	(11.7)

การพกัผอ่น ความบนัเทิง 	 34	(10.5)

การดแูลสขุวิทยาสว่นบคุคล	 34	(10.5)

การออกก�ำลงักาย	 27	(8.3)

การดแูลผิวหนงัท่ีได้รับยาเคมีบ�ำบดั	13	(4.0)

เก่ียวกบัความงาม	 5	(1.5)

เม่ือวิเคราะห์หาความสมัพนัธ์ระหว่างการใช้

สื่อออนไลน์และคณุภาพชีวิตของผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม

ในการศึกษาครัง้นีพ้บว่า  ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีมี

ปัญหาคุณภาพชีวิตด้านสุขภาพใช้สื่อออนไลน์

ระหว่างการได้รับเคมีบ�ำบดัมากกว่าผู้ มีคณุภาพชีวิต

ดี (OR=2.29, 95% CI=1.18-4.42, P=0.013) สว่น               

ผู้ ป่วยท่ีสภาวะสขุภาพทางตรงมีปัญหา พบว่ามีการ

ใช้สื่อออนไลน์มากกว่าผู้ ท่ีมีสภาวะสขุภาพสมบรูณ์ดี

(OR=2.74, 95% CI=1.25-6.04, P=0.012) (ตาราง

ท่ี 4)  โดยพบว่าค่ามัธยฐานสภาวะสุขภาพทางตรง

ของกลุ่มสตรีท่ีใช้สื่อออนไลน์มีค่าสงูกว่ากลุ่มท่ีไม่ใช้

สื่อออนไลน์  (110.29  และ  74.29  ตามล�ำดับ 

P < 0.001) (ตารางท่ี 5)

วิจารณแ์ละสรุป
การศกึษานีพ้บว่า ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมร้อยละ 

47.8 เคยใช้สื่อออนไลน์ และร้อยละ 52.2 ไมเ่คยใช้สื่อ

ออนไลน์เลย  ซึ่งใกล้เคียงกับการศึกษาท่ีประเทศ

สหรัฐอเมริกา พบว่ามีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมเคยใช้สื่อ

ออนไลน์  ร้อยละ  47.0  และไม่เคยใช้สื่อออนไลน์            

ร้อยละ  53.016  ตรงข้ามกับการศึกษาในประเทศ

ญ่ีปุ่ น  พบมีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้สื่อออนไลน์เพียง

ร้อยละ  20.117  เหตุผลท่ีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้สื่อ

ออนไลน์เน่ืองมาจากความต้องการทราบถงึรายละเอียด

ของโรคเพ่ิมขึน้ แนวทางการปฏิบตัติน และการได้เผย

แพร่วิธีการปฏิบตัิตนให้ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมรายอ่ืนได้

ทราบ18 ช่วงเวลาใช้สื่อออนไลน์อยู่ระหว่าง  14.01- 

18.00 น. นานประมาณ 2-3 ชัว่โมงตอ่วนั และร้อยละ 

36.8  เคยใช้สื่อออนไลน์นานมากกว่า  4  ปีขึน้ไป 

สอดคล้องกับการศึกษาของ  Attai  DJ  และคณะ19                

พบว่า  ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้สื่อออนไลน์ช่วงเวลา

ระหว่าง  14.01-18.00  น.  ร้อยละ  45.1  ใช้นาน

มากกวา่ 1 ปีขึน้ไป การศกึษาท่ีประเทศสหรัฐอเมริกา 

พบวา่ผู้ ป่วยนิยมใช้สื่อออนไลน์ชว่ง 14.01-18.00 น. 

เช่นกนั6 การท่ีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมนิยมใช้สื่อออนไลน์

ชว่งเวลา 14.01-18.00 น. นา่จะเป็นเพราะชว่งเวลานี ้

เป็นช่วงท่ีว่างจากการท�ำกิจกรรมอย่างอ่ืน  เพราะ

กลุม่ตวัอยา่งเป็นแมบ้่านหรือรับราชการและพนกังาน

ของรัฐ (ร้อยละ 46.8) กลุม่ตวัอยา่งทัง้หมดเข้าถงึสื่อ

ออนไลน์โดยใช้สมาร์ทโฟน เน่ืองจากเป็นอปุกรณ์ท่ีมี

ราคาไมแ่พง และสว่นใหญ่ได้รับการตดิตัง้แอพพลเิคชัน่ 

ท่ีนิยมใช้มาจากโรงงานผู้ผลิตแล้ว ดงันัน้จึงสามารถ

เช่ือมตอ่อินเตอร์เนตได้ทกุท่ีทกุเวลา9 ตรงข้ามกบัการ
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ตารางที ่4	 ความสมัพนัธ์ระหวา่งการใช้สื่อออนไลน์ คณุภาพชีวิต และสภาวะสขุภาพทางตรงของผู้ ป่วย	

	 มะเร็งเต้านม

ตวัแปร

การใช้ส่ือออนไลน์

OR 95%CI P
เคย

จ�ำนวน (ร้อยละ) 

N = 87

ไม่เคย

จ�ำนวน (ร้อยละ) 

N = 95

คุณภาพชีวติ (ด้านสุขภาพ 5 มติ)ิ					   

คณุภาพชีวิตดี	 33 (37.9)	 20 (21.1)	 1.00		

มีปัญหา	 54 (62.1)	 75 (78.9)	 2.29	 1.18-4.42	 0.013

สภาวะสุขภาพทางตรง					   

สมบรูณ์ดี	 23 (26.4)	 11 (11.6)	 1.00		

มีปัญหา	 64 (73.6)	 84 (88.4)	 2.74	 1.25-6.04	 0.012

ตารางที ่5	 เปรียบเทียบคา่คะแนนมธัยฐานสภาวะสขุภาพทางตรง ระหวา่งกลุม่ผู้ ใช้สื่อออนไลน์กบักลุม่ท่ี	

	 ไมใ่ช้สื่อออนไลน์

สภาวะสุขภาพทางตรง n
Rank

Average

Sum of 

Ranks
U Z P

กลุม่ท่ีใช้สื่อออนไลน์	 87	 110.29	 9,595.50	 2,497.50	 -4.670	 <0.001

กลุม่ท่ีไมใ่ช้สื่อออนไลน์	 95	 74.29	 7,057.50

ศกึษาของ Drewes C และคณะ20 พบวา่ผู้ ป่วยมะเร็ง

เต้านมใช้สมาร์ทโฟนเพ่ือเข้าถึงสื่อออนไลน์เพียง           

ร้อยละ  22.6  ผลการศึกษานีพ้บว่าสื่อออนไลน์ท่ี             

ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้มากท่ีสดุ 3 อนัดบัแรก  ได้แก่ 

ไลน์ เฟซบุ้ค และยทูปู ซึง่คล้ายกนักบัการศกึษาของ 

Cherrez  Ojeda  I  และคณะ21  พบว่าผู้ ป่วยมะเร็ง            

ใช้สื่อออนไลน์ วอตส์แอปป์ เฟซบุ้ค และยทูปู ใน             

การค้นหาข้อมูลสุขภาพและซักถามข้อสงสัยจาก

แพทย์ผู้ เช่ียวชาญ สาเหตท่ีุผู้ ป่วยนิยมใช้ไลน์ เฟซบุ้ค 

และยทูปูเน่ืองจากคนไทยสว่นมากนิยมใช้ไลน์ในการ

ติดต่อสื่อสาร  แลกเปลี่ยนข้อมูลระหว่างกัน  ส่วน              

เฟชบุ้ค ยทูปูเป็นสื่อออนไลน์ท่ีสามารถแสดงข้อมลูได้

ทัง้ภาพ  วิดีโอ  นอกจากนีย้ังแสดงความคิดเห็นใต้

ภาพและวิดีโอได้ด้วย9 
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ส�ำหรับวตัถุประสงค์ท่ีผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมใช้

สื่อออนไลน์ค้นหาข้อมลูสขุภาพ  คือ  ข้อมลูเก่ียวกับ

มะเร็งเต้านม  ข้อมูลยาหรือการรักษาโรคมะเร็ง 

ผลิตภณัฑ์อาหารเสริมบ�ำรุงร่างกาย การแพทย์ทาง

เลือก  และเพ่ือความบันเทิง  สอดคล้องกันกับการ

ศกึษาท่ีประเทศญ่ีปุ่ นและฝร่ังเศส22,23 การท่ีผู้ ป่วยใช้

สื่อออนไลน์ในการค้นหาข้อมลูสขุภาพเพราะต้องการ

เพ่ิมความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับโรคมะเร็ง  วิธีการ

ตรวจวินิจฉัยโรค  การปฏิบัติตนระหว่างการรักษา 

และหลงัจากการรักษาเสร็จสิน้ นอกจากนีย้งัพบว่า             

ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมบางรายยงัน�ำเร่ืองราวของตนเอง

มาเลา่ในสงัคมสื่อออนไลน์ เพราะคดิวา่ประสบการณ์

เหลา่นัน้อาจเป็นประโยชน์ตอ่ผู้ ป่วยคนอ่ืน 

การศึกษานีพ้บว่า  ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีมี

ปัญหาด้านคณุภาพชีวิต  (มิตทิางสขุภาพ 5 ด้าน) ใช้

สือ่ออนไลน์มากกวา่คนท่ีมีคณุภาพชีวิตดี (OR = 2.29, 

P<0.013)  และผู้ ป่วยท่ีสภาวะสุขภาพทางตรงมี 

ปัญหาใช้สื่อออนไลน์มากกว่าคนท่ีมีสภาวะสขุภาพ

ทางตรงสมบูรณ์ดี  (OR=2.74,  P<0.012)  การท่ี            

ผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีมีปัญหาด้านคณุภาพชีวิต  (มิติ

ทางสขุภาพ 5  ด้าน) และผู้ ป่วยท่ีสภาวะสขุภาพทาง

ตรงมีปัญหาใช้สื่อออนไลน์มากกว่าคนท่ีมีคณุภาพดี

หรือสภาวะสขุภาพทางตรงสมบรูณ์ดี อาจเป็นเพราะ

กลุ่มผู้ ป่วยยงัขาดความรู้ความเข้าใจ  ข้อมลูเก่ียวกบั

มะเร็งเต้านม ข้อมลูยาท่ีใช้รักษาโรคมะเร็ง ผลติภณัฑ์

หรืออาหารเสริมบ�ำรุงร่างกาย การดแูลสขุวิทยาส่วน

บคุคล การพกัผอ่นและบนัเทิง และการออกก�ำลงักาย 

เป็นต้น  เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการปฏิบตัิตนท่ีถกูต้อง 

อันจะน�ำไปสู่การท�ำให้คุณภาพชีวิตดีขึน้  และอาจ

ช่วยลดการกลบัเป็นซ�ำ้ของโรค แสดงให้เห็นวา่การใช้

สื่อออนไลน์เป็นผลทางบวกต่อผู้ ป่วยมะเร็งเต้านม24 

นอกจากนีย้งัพบว่า ผู้ ป่วยมะเร็งท่ีใช้สื่อออนไลน์ใน

การค้นหาข้อมลูสขุภาพมีคา่มธัยฐานคณุภาพชีวิตสงู

กว่าผู้ ท่ีไม่ได้ใช้สื่อออนไลน์  (P<0.001)  สอดคล้อง 

กับการศึกษาของ  Lozano-Lozano M และคณะ25 

พบว่า ผู้ ป่วยท่ีใช้แอพพลิเคชัน่สื่อออนไลน์มีคณุภาพ

ชีวิตโดยรวมดีขึน้มากกวา่ก่อนใช้แอพพลเิคชัน่ ปัจจยั

ส�ำคญัน่าจะมาจากการท่ีได้รับความรู้ทางสขุศกึษาท่ี

ถูกต้อง  เช่น  ข้อความ  บทความ  ค�ำแนะน�ำ  ภาพ

ประกอบ และวิดีโอ จงึท�ำให้ผู้ ป่วยน�ำความรู้เหลา่นัน้

มาใช้ให้เกิดประโยชน์กบัตนเอง

จากการศกึษานีแ้สดงให้เห็นว่าผู้ ป่วยมะเร็งท่ี

มีปัญหาด้านคุณภาพชีวิต  หรือสภาวะสุขภาพทาง

ตรงมีปัญหาใช้สื่อออนไลน์มากกว่าคนท่ีมีคณุภาพดี 

อย่างไรก็ตามข้อมูลท่ีได้จากสื่อออนไลน์อาจมีทัง้

ข้อมูล ท่ีถูกต้องตามหลักวิชาการและข้อมูลท่ี มี

ความคลาดเคลื่อนจากพืน้ฐานทางวิชาการ  โดย

เฉพาะอย่างย่ิงข้อมูลท่ีมาจากการส่งผ่านระหว่าง              

ผู้ ป่วยด้วยกนัเอง มีโอกาสสงูมากท่ีจะเกิดความคลาด

เคลื่อนและเป็นข้อมลูท่ีไมเ่ป็นความจริง การน�ำข้อมลู

ท่ีไม่ถูกต้องมาปฏิบัติตามอาจมีผลเสียต่อร่างกาย

ได้26  ส่วนแหล่งข้อมูลจากสื่อออนไลน์ท่ีน่าเช่ือถือ 

ได้แก่ หนว่ยงานกระทรวงสาธารณสขุ โรงเรียนแพทย์ 

แพทย์ และผู้ เช่ียวชาญด้านการรักษา การศกึษาครัง้

ตอ่ไปควรหาปัจจยัทางตรง เชน่ อาย ุระดบัการศกึษา 

และรายได้ และปัจจยัทางอ้อม  เช่น ญาติผู้ดแูล แรง

สนบัสนนุทางสงัคม และทกัษะการใช้สื่อออนไลน์ท่ีมี

ผลต่อการใช้สื่อออนไลน์ของกลุ่มตวัอย่าง และเพ่ิม

จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างให้มีขนาดใหญ่ขึน้  นอกจากนี ้

หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องควรให้ความรู้ผ่านช่องทางสื่อ
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ออนไลน์ท่ีได้รับความนิยมเพ่ือสนับสนุนพฤติกรรม

การดแูลตนเองท่ีถกูต้อง

สรุป
การศึกษานีพ้บว่าผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีได้รับ

ยาเคมีบ�ำบดัเคยใช้สื่อออนไลน์  ร้อยละ 47.8 ผู้ ป่วย

มะเร็งเต้านมท่ีปัญหาด้านคุณภาพชีวิตและสภาวะ

สขุภาพทางตรงใช้สื่อออนไลน์มากกว่าคนท่ีมีสภาวะ

สุขภาพทางตรงสมบูรณ์ดี ดังนัน้  หน่วยงานท่ีเก่ียว 

ข้องควรใช้สื่อออนไลน์ท่ีได้รับความนิยม  เป็นช่อง

ทางในการให้ข้อมูลมะเร็งเต้านม  อันจะก่อให้เกิด

ความสะดวก  รวดเร็วและทันสมัยกับผู้ ป่วยมะเร็ง          

เต้านมมากท่ีสดุ

กิตตกิรรมประกาศ

ขอขอบคณุคณะผู้บริหาร เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาล

มะเร็งอบุลราชธานีทุกท่านท่ีอ�ำนวยความสะดวกใน

การเก็บข้อมูล และผู้ ป่วยมะเร็งเต้านมท่ีเข้าร่วมใน

การวิจัยทุกท่านท่ีสละเวลา และให้ความร่วมมือใน

การตอบแบบสอบถามเป็นอยา่งดี 
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