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พฤติกรรมและทกัษะการตรวจเตา้นมตนเองของสตรีวยั  

30-70 ปี ในเขตจงัหวดัมุกดาหาร

รตัตยิา จนัดารกัษ์

กำรศกึษำภำคตดัขวำงนีมี้วตัถปุระสงค์เพ่ือศกึษำพฤติกรรมและทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเอง และศกึษำควำม
สมัพนัธ์ระหวำ่งควำมรู้ ควำมเช่ือ พฤติกรรม กบัทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเอง ของกลุม่ตวัอยำ่งในจงัหวดัมกุดำหำร 
จ�ำนวน 400 คน อำยุระหว่ำง 30-70 ปี โดยใช้แบบสัมภำษณ์และกำรสนทนำกลุ่มแบบเจำะจง ระหว่ำงเดือน
เมษำยน - มิถุนำยน พ.ศ. 2562 ผลกำรศึกษำพบว่ำ สตรีร้อยละ 86.0 เคยตรวจเต้ำนมตนเอง และร้อยละ 44.2             
มีกำรตรวจสม�่ำเสมอมำกกว่ำ 5 ครัง้ต่อปี แต่อย่ำงไรก็ตำมส่วนใหญ่ (ร้อยละ 86.3) ไม่เคยบนัทึกข้อมลูกำรตรวจ                  
เต้ำนม และร้อยละ 37.5 ของกลุ่มตวัอย่ำงไม่เคยตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง เน่ืองจำกขำดควำมมัน่ใจในเทคนิคกำร
ตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง โดยพบว่ำ กลุ่มท่ีมีระดับควำมรู้สูงส่วนใหญ่มีกำรตรวจเต้ำนมตนเองได้ตำมเกณฑ์                                         
(> 5 ครัง้/ปี) มำกกว่ำกลุ่มท่ีมีควำมรู้ปำนกลำงและควำมรู้ต�่ำ (P = 0.001) และกลุ่มท่ีมีระดบัควำมเช่ือมำกท่ีสุด             
ส่วนใหญ่จะเคยตรวจเต้ำนมตนเองมำกกวำ่กลุ่มท่ีมีระดบัควำมเช่ือมำก ปำนกลำงและน้อย (P < 0.001) ปัจจยัท่ีมี             
นยัส�ำคญัทำงสถิติในกำรพยำกรณ์พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้อง 3 ปัจจยั คือ ควำมรู้เก่ียวกับมะเร็ง              
เต้ำนม ควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม และประวตัิกำรตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ ซึ่งปัจจัยทัง้สำม
สำมำรถอธิบำยควำมแปรปรวนของพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องได้ร้อยละ 25.5 และสำมำรถพยำกรณ์
พฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องในภำพรวมได้ร้อยละ 69.8 โดยสรุปกำรวิจยันีมี้ข้อเสนอแนะวำ่ บคุลำกรทีม
สขุภำพควรเสริมสร้ำงควำมตระหนกัต่อควำมส�ำคญัของกำรตรวจเต้ำนมของตนเองให้เกิดขึน้กบัสตรีกลุม่เป้ำหมำย 
เพ่ือลดอตัรำตำยจำกมะเร็งเต้ำนมในระยะลกุลำม และเพ่ือเพ่ิมอตัรำกำรค้นพบผู้ ป่วยมะเร็งเต้ำนมระยะเร่ิมแรกให้
มำกขึน้ (วารสารโรคมะเร็ง 2563;40: 1-15)
ค�ำส�ำคญั: กำรตรวจเต้ำนมตนเอง  มะเร็งเต้ำนม  พฤตกิรรม  ทกัษะ
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Breast Self-Examination Behaviors and Skills among Women Aged 30 - 70 Years 
in Mukdahan Province
by  Rattiya Chandarak

Mukdahan Provincial Health Office, Mukdahan

This cross-sectional study aimed to study behaviors and skills in breast self-examination, and 
the association of knowledge about breast cancer, belief, behavior, and skill in performing breast 
self-examination. The study was conducted among 400 female participants aged 30 - 70 years in 
Mukdahan Province using interview questionnaires and focus-group discussions during the                     
period April-June 2019. The results of the interviews showed that 86.0% of participants used to 
perform breast self-examinations and 44.2% of them self-examined regularly > 5 times per year. 
However, most of them had not recorded the findings of their breast self-examinations (86.3%). 
About 37.5% of participants had never performed breast self-examination because of a lack of 
self-confidence in doing so. The results also showed that the participants with high knowledge and 
belief had higher breast self-examinations behavior (P = 0.001 and P < 0.001,respectively) The                      
three prognostic factors for good breast self-examination behavior included knowledge about 
breast cancer, belief in breast cancer, and history of breast self-examination in the past 3 years. 
These prognostic factors could explain the variance in good behavior in performing breast                      
self-examination at 25.5%; this model could also predict overall good behavior in performing 
breast self-examination at 69.8%. In conclusion, an awareness of the importance of breast                                    
self-examination should be cultivated in the target group, to reduce mortality rates from advanced-stage 
breast cancer, and simultaneously increase the detection rates of early-stage breast cancer. (Thai 

Cancer J 2020;40:1-15)
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Abstract 

บทน�า
 มะเร็งเต้ำนมเป็นปัญหำของผู้หญิงทัว่โลก

รวมทัง้ในประเทศไทย โดยทัว่โลกพบผู้ ป่วยรำยใหม ่

42.1 ต่อประชำกรแสนรำย และเสียชีวิต 12.6 ต่อ

ประชำกรแสนรำย1 ส�ำหรับประเทศไทยพบจ�ำนวน            

ผู้ ป่วยมะเร็งเต้ำนมรำยใหม ่14,804 รำย หรือ คดิเป็น

อตัรำ 31.4 ตอ่ประชำกรแสนรำย2 และอตัรำกำรเสีย

ชีวิตด้วยมะเร็งเต้ำนมในสตรีไทยอยู่ท่ี 12.48 ต่อ

ประชำกรแสนรำย3 ในส่วนของจงัหวดัมกุดำหำรพบ

มะเร็งเต้ำนมรำยใหม่ 34 รำย คิดเป็นอตัรำ 12.20             

ต่อประชำกรแสนรำย4 และอัตรำกำรเสียชีวิตด้วย

มะเร็งเต้ำนมของสตรีมุกดำหำรอยู่ ท่ี  6.82 ต่อ

ประชำกรแสนรำย5

มะเร็งเต้ำนมในระยะแรกมักจะไม่ปรำกฏ

อำกำร ท�ำให้สตรีส่วนใหญ่มำพบแพทย์ในระยะท่ี

มะเร็งลุกลำมมำก คือ มีก้อนท่ีเต้ำนมหรือมีอำกำร

เจ็บเต้ำนม ท�ำให้ลดโอกำสท่ีจะหำยขำดลง ดงันัน้วิธี

กำรป้องกนักำรเสียชีวิตท่ีดีท่ีสดุคือ กำรค้นหำควำม

ผิดปกติของเต้ำนมให้ได้เร็วท่ีสดุ กำรตรวจคดักรอง

เพ่ือค้นหำมะเร็งเต้ำนมมีอยู่ 3 วิธี ได้แก่ กำรตรวจ             

เต้ำนมด้วยตนเอง กำรตรวจเต้ำนมโดยแพทย์หรือ

บุคลำกรทำงกำรแพทย์ท่ีได้รับกำรอบรมเทคนิคกำร

ตรวจมะเร็งเต้ำนมท่ีถกูต้อง และ กำรตรวจด้วยเคร่ือง

ถ่ำยภำพรังสีเต้ำนม ซึ่งกำรตรวจหำมะเร็งเต้ำนม           

ทัง้สำมวิธีดงักล่ำวเป็นวิธีท่ีเหมำะสมส�ำหรับประเทศ 

ไทย6 โดยกำรตรวจด้วยเคร่ืองถ่ำยรังสีเต้ำนมเป็น          
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วิธีกำรท่ีมีประสิทธิภำพท่ีสุด แต่กำรตรวจด้วยวิธี            

ดงักล่ำวต้องใช้อุปกรณ์ท่ีมีรำคำแพงและต้องอำศยั

บุคลำกรท่ีมีควำมช�ำนำญ และยังไม่สำมำรถให้

บริกำรครอบคลุมกลุ่มเป้ำหมำยได้ อีกทัง้มะเร็ง            

เต้ำนมสำมำรถตรวจค้นหำควำมผิดปกติได้ด้วย

ตนเองถ้ำท�ำอย่ำงถูกต้องสม�่ำเสมอและเป็นวิธีท่ี

ประหยดั กระทรวงสำธำรณสขุมีควำมตระหนกัและ

เห็นควำมส�ำคญัของปัญหำมะเร็งเต้ำนม โดยเฉพำะ

มะเร็งเต้ำนมระยะลุกลำมท่ีพบบ่อย จึงได้จัดท�ำ

แผนกำรป้องกนัและควบคมุโรคมะเร็งแห่งชำติ พ.ศ.

2561 - 25657 รวมทัง้จดัท�ำแผนพฒันำระบบบริกำร

สขุภำพ (Service Plan) สำขำโรคมะเร็ง พ.ศ. 2561- 

2565 และได้ก�ำหนดให้กำรคดักรองมะเร็งเต้ำนมใน

สตรีอำยุ 30-70 ปีด้วยวิธีกำรตรวจเต้ำนมด้วยเอง

เป็นตวัชีว้ดัของกระทรวงสำธำรณสขุท่ีต้องด�ำเนินกำร         

ทกุปี โดยมีเป้ำหมำยในกำรคดักรองมะเร็งเต้ำนมใน

สตรีอำยุ 30-70 ปีไม่น้อยกว่ำร้อยละ 808 จังหวัด

มุกดำหำรได้ตอบสนองนโยบำยของกระทรวงฯ 

ด�ำเนินกิจกรรมตรวจเต้ำนมด้วยตนเองมำอย่ำง         

ต่อเน่ือง โดยมีกำรอบรมให้ควำมรู้ ปรับทศันคติสตรี

กลุ่มเป้ำหมำยเพ่ือส่งผลให้เกิดพฤติกรรมกำรตรวจ

เต้ำนมตนเองท่ีถูกต้อง และผลกำรด�ำเนินงำนคัด

กรองมะเร็งเต้ำนมด้วยตนเองในสตรีอำย ุ30-70 ปี 

ในปีงบประมำณ 2560-2562 ร้อยละ 55.17, 61.11 

และ 71.14 ตำมล�ำดับ4 แต่ก็ยังพบสัดส่วนผู้ ป่วย

มะเร็งเต้ำนมในระยะท่ี 1-2 น้อยกว่ำเกณฑ์ โดยมี

เป้ำหมำยค้นหำผู้ ป่วยมะเร็งเต้ำนม คือสดัส่วนกำร

วินิจฉยัเป็นมะเร็งเต้ำนมระยะท่ี 1 และ 2 ตำมระบบ 

TNM Staging (Breast Cancer) >ร้อยละ 80 แต ่          

ผลกำรด�ำเนินงำนพบผู้ ป่วยมะเร็งเต้ำนมระยะท่ี 1 

และ 2 ในปี พ.ศ. 2557–2561 เพียงร้อยละ 66.67, 

73.33, 72.97, 48.65 และ 43.21 ตำมล�ำดบั 

กำรศึกษำครัง้นีมี้วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษำ

ควำมรู้ ควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม พฤติกรรม

และทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเอง และศึกษำควำม

สัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้ ควำมเช่ือ พฤติกรรม และ

ทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองของสตรีไทย อำย ุ30- 

70 ปี ในเขตจงัหวดัมกุดำหำร เพ่ือน�ำข้อมลูท่ีได้ไป

วำงแผนและก�ำหนดแนวทำงกำรด�ำเนินงำนป้องกัน

มะเร็งเต้ำนมให้มีประสทิธิภำพมำกย่ิงขึน้

วสัดแุละวิธีการ
กลุม่ตวัอยา่ง

 กลุ่มตัวอย่ำงในกำรศึกษำครัง้นีเ้ป็นสตรี

ไทยอำยุ 30-70 ปี อำศัยอยู่ในเขตพืน้ท่ีจังหวัด

มุกดำหำร โดยใช้สูตรค�ำนวณ9 คือ  เม่ือ      

n แทนขนำดตัวอย่ำง p แทนสัดส่วนของสตรีท่ีมี        

กำรตรวจเต้ำนมตนเองอยำ่งสม�่ำเสมอ เทำ่กบั 0.5710 

โดยก�ำหนดระดับควำมเช่ือมั่นร้อยละ 95 ค่ำ Z 

เทำ่กบั 1.96 และ d แทนคำ่ควำมคลำดเคลือ่นท่ียอม 

รับได้ร้อยละ 5 ได้จ�ำนวนตวัอย่ำง (n) 377 คน เม่ือ 

รวมกบักำรประมำณกำรกรณีผู้ตอบแบบสมัภำษณ์ไม่

สมบรูณ์อีกร้อยละ 5 (จ�ำนวน 19 คน) เทำ่กบั 396 คน 

ในกำรศกึษำครัง้นีผู้้ศกึษำใช้จ�ำนวนตวัอยำ่ง 400 คน 

โดยค�ำนวณตวัอย่ำงจำกแต่ละอ�ำเภอตำมสดัส่วนท่ี

ควรจะเป็นโดยวิธี self-weighting samples11 เกณฑ์

ในกำรคดัเข้ำกลุม่ตวัอยำ่งคือ สตรีไทยอำย ุ 30-70 ปี  

อำศยัอยูใ่นจงัหวดัมกุดำหำร ฟัง พดู อำ่น และเขียน



4 วารสารโรคมะเร็ง ปีท่ี 40 ฉบบัท่ี 1 มกราคม-เมษายน 2563

ภำษำไทยได้และยินยอมให้ข้อมลูโดยสมคัรใจ โดย

กลุ่มตวัอย่ำงมีอำสำสมคัรสำธำรณสขุและเจ้ำหน้ำท่ี

สำธำรณสขุรวมอยูด้่วย ส�ำหรับกำรสนทนำกลุม่แบบ

เจำะจง ใช้กลุ่มตวัอย่ำงท่ีเคยตรวจเต้ำนมตนเองใน

ชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำจ�ำนวน 10 คน และกลุม่ตวัอยำ่งท่ี

ไมเ่คยตรวจเต้ำนมตนเองในชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ จ�ำนวน 

5 คน รวมเป็น 15 คน ส�ำหรับกำรพิทักษ์สิทธิของ       

กลุ่มตัวอย่ำง กำรศึกษำครัง้นี เ้ป็นส่วนหนึ่งของ

โครงกำรศึกษำควำมรู้ ควำมเช่ือ กับพฤติกรรมกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองของสตรีไทย อำยุ 30-70 ปี                  

ปี พ.ศ. 2562 ของกรมอนำมยัท่ีได้ศกึษำในภำพรวม

ของประเทศท่ีผ่ำนกำรพิจำรณำจำกคณะกรรมกำร 

และผู้ เช่ียวชำญแล้ว ในส่วนท่ีผู้ศึกษำได้ด�ำเนินกำร

ก่อนกำรเก็บข้อมูลได้แจ้งให้กลุ่มตัวอย่ำงทรำบถึง

วตัถุประสงค์ วิธีกำรศึกษำ และกำรพิทกัษ์สิทธิของ

กลุม่ตวัอย่ำงวำ่มีสิทธิท่ีจะตอบรับหรือปฏิเสธกำรเข้ำ

ร่วมกำรศึกษำในครัง้นี ้และกำรน�ำเสนอข้อมลูจะน�ำ

เสนอในภำพรวมเพ่ือประโยชน์ส�ำหรับกำรศึกษำ

เทำ่นัน้

เครือ่งมือท่ีใชใ้นการศึกษา

เคร่ืองมือท่ีใช้ในกำรศึกษำครัง้นี ้ คือ แบบ

สมัภำษณ์ และกำรสนทนำกลุม่ ส�ำหรับแบบสมัภำษณ์

ใช้แบบสมัภำษณ์ของกรมอนำมยั กระทรวงสำธำรณสขุ

โดยกำรศึกษำครัง้นีเ้ป็นส่วนหนึ่งของโครงกำรศึกษำ

ควำมรู้ ควำมเช่ือ กับพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนม

ตนเองของสตรีไทยอำย ุ 30-70 ปี ปี 2562 ในระดบั

ประเทศ ซึ่งด�ำเนินกำรโดยกรมอนำมัย กระทรวง

สำธำรณสขุ ผำ่นกำรพิจำรณำจำกผู้ เช่ียวชำญจ�ำนวน 

3 ท่ำน ในกำรตรวจสอบควำมเท่ียงตรงทำงด้ำน

เนือ้หำ (content validity) และควำมตรงเชิงโครงสร้ำง 

(construct validity) ภำษำ และควำมชัดเจนของ 

ภำษำ และมีกำรน�ำไปปรับปรุงแก้ไขก่อนน�ำเคร่ืองมือ

ไปทดสอบและตรวจสอบหำควำมเท่ียง (reliability) 

ส�ำหรับข้อมูลลักษณะทำงประชำกรและสังคม 

พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง มีกำรน�ำไป

วิเครำะห์เพ่ือดคูวำมเหมำะสมและควำมชดัเจนของ

ภำษำ12 และด�ำเนินกำรเก็บข้อมลูช่วงท่ีกรมอนำมยั

ด�ำเนินกำรทั่วประเทศ ประกอบด้วย 5 ส่วน ได้แก่ 

ข้อมลูทัว่ไปเก่ียวกบัลกัษณะทำงประชำกรและสงัคม 

ควำมรู้เก่ียวกบัโรคมะเร็งเต้ำนมและควำมรู้เก่ียวกบั

กำรตรวจเต้ำนมตนเอง ควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็ง            

เต้ำนม แบบวดัพฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง และ

แบบประเมินทักษะกำรตรวจเต้ำนมตนเอง ควำมรู้

เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมมีจ�ำนวน 12 ข้อ เกณฑ์กำรให้

คะแนน คือ ตอบถกูให้ 1 คะแนน ตอบผิดหรือไมต่อบ

ให้ 0 คะแนน ระดบัควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมแบง่

เป็น 3 ระดบัคือ ควำมรู้ต�่ำ (0-4 คะแนน) ปำนกลำง 

(5-8 คะแนน) และสงู (9-12 คะแนน) 

ควำมเช่ือเก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม ให้ค่ำคะแนน

ตำมลักษณะของข้อควำมคือ เชิงบวกและเชิงลบ 

กรณีเป็นข้อควำมเชิงบวกให้คะแนนจำกระดับกำร

เหน็ด้วยมำกท่ีสดุ มำก ปำนกลำง น้อย และน้อยท่ีสดุ 

เป็น 5, 4, 3, 2 และ 1 ตำมล�ำดบั สว่นข้อควำมเชิงลบ

ให้คะแนนในทิศทำงตรงข้ำมกบัข้อควำมเชิงบวก จำก

จ�ำนวนข้อควำม 20 ข้อ ดงันัน้คะแนนควำมเช่ือเก่ียว

กับมะเร็งเต้ำนมท่ีเป็นไปได้ต�่ำสุดคือ 20 คะแนน 

สูงสุดคือ 100 คะแนน เกณฑ์กำรพิจำรณำระดับ
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ควำมเช่ือแบง่ออกเป็น 5 ระดบั ได้แก่ ควำมเช่ือน้อย

ท่ีสุด (20-36 คะแนน) น้อย (37-52 คะแนน)          

ปำนกลำง (53-68 คะแนน) มำก (69-84 คะแนน) 

และมำกท่ีสดุ (85-100 คะแนน)

แบบวัดพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง

ประกอบด้วยจ�ำนวนครัง้ของกำรตรวจเต้ำนมตนเอง  

เหตผุลท่ีไม่เคยตรวจเต้ำนมตนเอง กำรบนัทึกข้อมลู

หลงักำรตรวจเต้ำนมตนเอง และกำรปฏิบตัตินเม่ือพบ

ควำมผิดปกตท่ีิเต้ำนม

แบบประเมินทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองมี

จ�ำนวน 6 ข้อ เกณฑ์กำรให้คะแนน กรณีท�ำได้               

ถกูต้องให้ 1 คะแนน ไมถ่กูต้องให้ 0 คะแนน กำรจดั

ระดับทักษะแบ่งเป็น 3 ระดับคือ ทักษะต�่ำ (0-2 

คะแนน) ปำนกลำง (3-4 คะแนน) และทักษะสูง 

(5-6 คะแนน)

วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล

ผู้ ศึกษำได้ประชุมชีแ้จงแนวทำงกำรจัดเก็บ

ข้อมลูแก่ผู้ท�ำกำรสมัภำษณ์ ซึง่เป็นเจ้ำหน้ำท่ีท่ีรับผิด

ชอบงำนกำรค้นหำมะเร็งเต้ำนมจำกส�ำนักงำน

สำธำรณสขุอ�ำเภอและโรงพยำบำลทกุแห่งในจงัหวดั

มกุดำหำร อ�ำเภอละ 2 คน รวมทัง้หมด 14 คน โดย           

ผู้ศึกษำได้สำธิตและแสดงบทบำทโดยสมมตุิวิธีกำร

สัมภำษณ์แล้วให้ผู้ สัมภำษณ์สอบทำนควำมเข้ำใจ

โดยกำรแสดงบทบำทสมมุตินัน้ ผู้ ศึกษำได้สังเกต             

ผู้ สัมภำษณ์และแนะน�ำประเด็นท่ีต้องปรับปรุง จน             

ผู้ สมัภำษณ์เข้ำใจวิธีกำรเก็บข้อมูลทัง้หมด ส�ำหรับ

กำรเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภำพโดยกำรสนทนำ

กลุม่ได้สร้ำงแนวค�ำถำมให้สอดคล้องกบัแบบสมัภำษณ์

กำรจัดกำรข้อมูลน�ำเ ข้ำในขัน้ตอน กำร

วิเครำะห์กำรถดถอยพหโุลจิสตกิส์ (multiple logistic 

regression) และกำรวิเครำะห์กำรถดถอยพหุคูณ 

(multiple linear regression) เพ่ือน�ำตวัแปรทัง้หมด 

มำวิเครำะห์ ตัวแปรท่ีมีระดับกำรวัดเป็นอันดับ                

(ordinal scale) และตวัแปรท่ีมีระดบักำรวดัเป็นกลุม่ 

(nominal scale) ได้แปลงสภำพของข้อมูลก่อน 

ตวัแปรท่ีมีระดบักำรวัดประเภทช่วง และอัตรำส่วน 

กรณีอำยุใช้จ�ำนวนปี ควำมรู้เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม 

และควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมใช้ค่ำคะแนน 

กรณีระดบักำรศกึษำซึง่แบง่ออกเป็นกลุม่ท่ีไมไ่ด้เรียน

หนงัสือ ประถมศกึษำ มธัยมศกึษำ ประกำศนียบตัร

วิชำชีพ/อนปุริญญำ ปริญญำตรี และสงูกวำ่ปริญญำ

ตรี ให้คำ่คะแนน 0, 1, 2, 3, 4 และ 5 ตำมล�ำดบั 

ตัวแปรท่ีมีระดับกำรวัดเป็นกลุ่ม ผู้ ศึกษำท�ำให้เป็น

ตวัแปรหุน่ (dummy variable) โดยในกำรศกึษำครัง้นี ้

มีตวัแปรน�ำเข้ำท่ีต้องกำรศกึษำถงึผลหรืออิทธิพลของ

ตัวแปรท่ีมีต่อพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองใน

ชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ โดยตวัแปรท่ีศกึษำได้แก่ อำย ุควำม

รู้เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม ควำมเช่ือเก่ียวกับโรคมะเร็ง

เต้ำนม ระดับกำรศึกษำ สถำนภำพสมรส อำชีพ

ปัจจบุนั กำรมี/ไม่มีบคุคลในครอบครัวหรือญำติสำย

ตรงป่วยเป็นมะเร็ง และประวัติกำรตรวจเต้ำนมใน

ช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ ตวัแปรดงักล่ำวเม่ือจดักำรข้อมลู

เพ่ือกำรวิเครำะห์ทำงสถิติ กรณีตวัแปรท่ีมีระดบักำร

วัดเป็นกลุ่มผู้ ศึกษำน�ำไปเป็นตัวแปรหุ่น ท�ำให้มี

ตวัแปรน�ำเข้ำวิเครำะห์ในแบบจ�ำลองจ�ำนวน 15 ตวั 

ส่วนกำรศึกษำถึงผลหรืออิทธิพลของตัวแปรท่ีมีต่อ

ทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองได้เพ่ิมปัจจยัท่ีน�ำเข้ำใน
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แบบจ�ำลองในรูปตวัแปรหุ่นอีก 2 ตวั คือ พฤติกรรม

กำรตรวจเต้ำนมตนเอง 6 ครัง้หรือมำกกว่ำ และเคย

ตรวจ 1-5 ครัง้ รวมเป็น 17 ตวัแปร

การวิเคราะหข์อ้มูล 

กำรศึกษำนีเ้ป็นกำรศึกษำแบบ cross-sec-

tional descriptive study โดยวิเครำะห์ข้อมลูด้วย 

สถิติกำรแจกแจงควำมถ่ี ร้อยละ ค่ำเฉลี่ยเลขคณิต  

และค่ำส่วนเบ่ียงเบนมำตรฐำน กำรเปรียบเทียบ

ควำมแตกต่ำงของระดับควำมรู้ ระดับควำมเช่ือ             

ตำมลกัษณะข้อมลูทัว่ไป กรณีตวัแปรอิสระแบ่งเป็น 

2 กลุ่ม ใช้ t-test กรณีตัวแปรอิสระแบ่งออกเป็น            

3 กลุม่ขึน้ไป ใช้กำรวิเครำะห์ควำมแปรปรวนทำงเดียว 

(one way analysis of variance) เม่ือพบควำม        

แตกต่ำง จะเปรียบเทียบเชิงซ้อนเป็นรำยคู่ ด้วยวิธี

ทดสอบแบบ least-significant difference (LSD) 

กำรวิเครำะห์ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้เก่ียวกับ

มะเ ร็งเ ต้ำนม ควำมเ ช่ือเ ก่ียวกับมะเ ร็งเ ต้ำนม  

พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง และทักษะกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองใช้กำรทดสอบไค-สแควร์ (χ2)  

กำรวิเครำะห์หำรูปแบบของควำมสัมพันธ์ระหว่ำง

ตวัแปรอิสระหลำยตวักบัตวัแปรตำม กรณีพฤติกรรม

กำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้อง ใช้กำรวิเครำะห์กำร

ถดถอยพหโุลจิสตกิส์ แบบ binary logistic regres-

sion กรณีทักษะกำรตรวจเต้ำนมตนเอง ใช้กำร         

วิเครำะห์กำรถดถอยพหุแบบขัน้ตอน (stepwise         

multiple regression) ส�ำหรับกำรสนทนำกลุม่วิเครำะห์

ข้อมลูแบบสร้ำงข้อสรุป โดยใช้วิธีกำรวิเครำะห์แบบ

อปุนยั (analytic induction) คือ ตีควำมสร้ำงข้อสรุป

จำกข้อมูลกำรสนทนำกลุ่ม ด�ำเนินกำรวิเครำะห์

ข้อมูลในขณะด�ำเนินกำรสนทนำกลุ่มเ ช่ือมโยง

หำควำมสัมพันธ์และอภิปรำยผลของกำรศึกษำใน

ภำพรวม

ผลการศึกษา
ลกัษณะข้อมูลทั่วไป จำกกำรศึกษำนีพ้บว่ำ

สตรีกลุม่ตวัอยำ่งจ�ำนวน 400 คน มีอำยเุฉลี่ยเทำ่กบั 

46 ปี สว่นใหญ่มีสถำนภำพสมรสคู ่ (ร้อยละ 83.25) 

กำรศกึษำระดบัมธัยมศกึษำ (ร้อยละ 33.75) อำชีพ

เกษตรกร (ร้อยละ 39.25) ไม่มีบุคคลในครอบครัว

หรือญำตสิำยตรงป่วยเป็นมะเร็ง (ร้อยละ 71.75) เคย

ตรวจเต้ำนมในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ (ร้อยละ 86.50)         

และส่วนใหญ่ไม่มีควำมผิดปกติของเต้ำนมในช่วง         

3 ปีท่ีผำ่นมำ (ร้อยละ 95.00) จำกกำรวิเครำะห์ควำม

รู้เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมพบว่ำ กลุ่มตวัอย่ำงมีควำมรู้

เฉลี่ย 9.02 คะแนน จำกคะแนนเตม็ 12 คะแนน สว่น

ใหญ่มีควำมรู้เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมอยู่ในระดบัปำน

กลำง (จ�ำนวน 214 คน คิดเป็นร้อยละ 53.5) เม่ือ

เปรียบเทียบระดับควำมรู้ตำมลักษณะข้อมูลทั่วไป 

พบว่ำ กำรมีบุคคลในครอบครัวหรือญำติสำยตรง

ป่วยเป็นมะเร็ง ประวตัิกำรเคยตรวจหรือไม่เคยตรวจ

เต้ำนม และประวตัิกำรมีหรือไม่มีควำมผิดปกติของ

เต้ำนมในช่วง 3 ปี ท่ีผ่ำนมำ ไม่มีควำมสมัพนัธ์กับ

ระดับควำมรู้ และเม่ือน�ำคะแนนควำมรู้เฉลี่ยตำม

กลุ่มอำยุ ระดบักำรศึกษำและอำชีพไปเปรียบเทียบ

เชิงซ้อนเป็นรำยคูพ่บวำ่ คะแนนควำมรู้เฉลี่ยของสตรี

กลุม่ตวัอยำ่งท่ีมีอำย ุ 30-39 ปี มีคะแนนควำมรู้เฉลี่ย

สงูกวำ่กลุม่อำยอ่ืุนๆ (P = 0.005) ส�ำหรับกลุม่ตวัอยำ่ง
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ท่ีมีอำชีพแตกต่ำงกนัพบว่ำกลุ่มท่ีรับรำชกำร ท�ำงำน

รัฐวิสำหกิจ และลูกจ้ำงหน่วยงำนของรัฐ มีคะแนน

ควำมรู้แตกต่ำงจำกกลุ่มอำชีพอ่ืน ๆ ทุกกลุ่ม และ

กลุ่มอำชีพค้ำขำย/ประกอบธุรกิจส่วนตัวมีระดับ

ควำมรู้เฉลี่ยสงูกวำ่กลุม่อำชีพเกษตรกร (P < 0.001)

กลุ่มตัวอย่ำงมีคะแนนควำมเช่ือเก่ียวกับ

มะเร็งเต้ำนมเฉลี่ย 78.84 คะแนน จำกคะแนนท่ีเป็น

ไปได้สงูสดุ 100 คะแนน และต�่ำสดุ 20 คะแนน  สว่น

ใหญ่มีควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมในระดับมำก 

(จ�ำนวน 195 คน คิดเป็นร้อยละ 48.75) ไม่พบ

ควำมสมัพนัธ์ระหวำ่ง อำย ุ สถำนภำพสมรส กำรมี

บุคคลในครอบครัวหรือญำติสำยตรงป่วยเป็นมะเร็ง 

และกำรมีประวตัิควำมผิดปกติของเต้ำนมในชว่ง 3 ปี

ท่ีผำ่นมำกบัระดบัควำมเช่ือ และเม่ือน�ำคะแนนควำม

เช่ือเฉลี่ยตำมระดับกำรศึกษำและอำชีพ ไปเปรียบ

เทียบเชิงซ้อนเป็นรำยคู่พบว่ำ คะแนนควำมเช่ือเฉลี่ย

ของสตรีกลุ่มตวัอย่ำงท่ีมีกำรศกึษำระดบัปริญญำตรี

หรือสูงกว่ำปริญญำตรี มีคะแนนควำมเช่ือเฉลี่ยสูง

กวำ่กลุม่อำชีพอ่ืน ๆ  (P < 0.001) ส�ำหรับกลุม่ตวัอยำ่ง

ท่ีมีอำชีพแตกต่ำงกนัพบว่ำกลุ่มท่ีรับรำชกำร ท�ำงำน

รัฐวิสำหกิจ และลูกจ้ำงหน่วยงำนของรัฐ มีคะแนน

ควำมเช่ือสงูกว่ำกลุม่อำชีพอ่ืน ๆ ทกุกลุม่ (P < .001) 

ส่วนกลุ่มท่ีมีและไม่มีประวตัิเคยตรวจเต้ำนมในช่วง          

3  ปี ท่ีผ่ำนมำเ ม่ือน� ำคะแนนควำมเ ช่ือเฉลี่ ยไป              

เปรียบเทียบ พบว่ำ มีควำมแตกต่ำงกันอย่ำงมีนัย

ส�ำคญัทำงสถิติ (P < 0.001)

จำกกำรศึกษำนีพ้บว่ำส่วนใหญ่เคยตรวจ            

เต้ำนมตนเอง จ�ำนวน 344 คน (ร้อยละ 86.0) ในกลุม่

ท่ีเคยตรวจมีกำรตรวจเต้ำนมตนเอง 1-5 ครัง้ จ�ำนวน 

192 คน (ร้อยละ 55.81)  มีกำรตรวจ > 5 ครัง้ จ�ำนวน 

152 คน (ร้อยละ 44.19) กำรบนัทึกข้อมูลหลงักำร

ตรวจเต้ำนมตนเอง พบว่ำส่วนใหญ่ไม่เคยบันทึก 

จ�ำนวน 297 คน (ร้อยละ 86.34) ในกลุม่ท่ีเคยมีกำร

บนัทึกพบว่ำ มีกำรบนัทึกในปฏิทินมำกท่ีสดุจ�ำนวน 

40 คน (ร้อยละ 85.11) โดยควำมถ่ีในกำรบนัทกึพบวำ่

สว่นใหญ่บนัทกึเป็นบำงครัง้จ�ำนวน 13 คน (ร้อยละ 

59.09) ส�ำหรับกลุ่มท่ีไม่เคยตรวจเต้ำนมตนเองส่วน

ใหญ่ให้เหตุผลว่ำไม่แน่ใจว่ำจะท�ำถูกต้องจ�ำนวน            

21 คน (ร้อยละ 37.50) จำกกำรวิเครำะห์ทกัษะกำร

ตรวจเต้ำนมตนเอง พบว่ำ กลุ่มตวัอย่ำงมีทกัษะกำร

ตรวจเต้ำนมท่ีถกูต้องเฉลี่ย 5.22 คะแนน จำกคะแนน

เต็ม 6 คะแนน โดยส่วนใหญ่มีทกัษะท่ีถกูต้องอยู่ใน

ระดับสูงจ�ำนวน 302 คน (ร้อยละ 75.50) กลุ่ม

ตวัอย่ำงท่ีมีทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองถูกต้องทุก

ข้อ มีจ�ำนวน 248 คน (ร้อยละ 62.0) และในกำรศกึษำ

นีพ้บว่ำในกลุ่มท่ีมีพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง 

>5 ครัง้ มีระดบัควำมรู้สงูกว่ำกลุ่มท่ีมีพฤติกรรมกำร

ตรวจเต้ำนมตนเอง ≤ 5 ครัง้ (P = 0.001) ดงัรำยละเอียด

ในตำรำงท่ี 1

กำรวิเครำะห์ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้

เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมกับทักษะกำรตรวจเต้ำนม

ตนเอง พบว่ำในกลุ่มท่ีมีทกัษะกำรตรวจเต้ำนมท่ีถูก

ต้องระดบัสงู มีระดบัควำมรู้สงูกว่ำกลุม่ท่ีมีทกัษะกำร

ตรวจเต้ำนมท่ีถูกต้องระดับน้อยและปำนกลำง 

(P = 0.002)  ดงัรำยละเอียดในตำรำงท่ี 2
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ตารางที ่1 ควำมสมัพนัธ์ระหวำ่งควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมกบัพฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองของสตรี 

 กลุม่ตวัอยำ่ง ชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ (n=400)

	 พฤตกิรรมการตรวจเต้านมตนเอง

Pระดบัความรู้ ไม่เคยตรวจ

จ�านวน	(ร้อยละ)

ตรวจ	1	-	5	ครัง้

จ�านวน	(ร้อยละ)

ตรวจ	>	5	ครัง้

จ�านวน	(ร้อยละ)

ต�่ำ (0-4 คะแนน) 7 (26.92) 14 (53.85) 5 (19.23) 0.001

ปำนกลำง (5-8 คะแนน) 31 (14.49) 116 (54.21) 67 (31.31) 

สงู (9-12 คะแนน) 18 (11.25) 62 (38.75) 80 (50.00) 

ตารางที ่2 ควำมสมัพนัธ์ระหวำ่งควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมกบัทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องของ 

 สตรีอำย ุ30-70 ปี ในจงัหวดัมกุดำหำร (n=400)

ทกัษะการตรวจเต้านมตนเองที่ถูกต้อง

Pระดบัความรู้ ระดบัน้อยและปานกลาง

จ�านวน	(ร้อยละ)

ระดบัสูง

จ�านวน	(ร้อยละ)

ต�่ำ (0-4 คะแนน) 10 (38.46) 16 (61.54) 0.002

ปำนกลำง (5-8 คะแนน) 63 (29.44) 151 (70.56) 

สงู (9-12 คะแนน) 25 (15.63) 135 (84.38)

ตารางที ่3 ควำมสมัพนัธ์ระหวำ่งควำมเช่ือเก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมกบัพฤตกิรรมตรวจเต้ำนมตนเอง และ  

 ทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองถกูต้องในชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำของสตรีอำย ุ30-70 ปี ในจงัหวดั  

 มกุดำหำร (n=400)

พฤตกิรรมและทกัษะ

การตรวจเต้านมตนเอง

ระดบัความเช่ือ	(จ�านวน	ร้อยละ)

Pน้อยและปานกลาง

จ�านวน	(ร้อยละ)

มาก

จ�านวน	(ร้อยละ)

มากที่สุด

จ�านวน	(ร้อยละ)

พฤตกิรรมการตรวจเต้านมด้วยตนเอง    

เคยตรวจ 63 (79.75) 160 (82.05) 121 (96.03) 0.000

ไมเ่คยตรวจ 16 (20.25) 35 (17.95) 5 (3.97) 

ทกัษะการตรวจเต้านมที่ถูกต้อง    

ระดบัน้อยและปำนกลำง 32 (40.51) 48 (24.62) 18 (14.29) 0.000

ระดบัสงู 47 (59.49) 147 (75.38) 108 (85.71) 
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ตารางที ่4 ควำมสมัพนัธ์ระหวำ่งพฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองกบัทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้อง 

 ของสตรีอำย ุ30-70 ปี ในจงัหวดัมกุดำหำรชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ (n=400)

พฤตกิรรมการตรวจเต้านมตนเอง

ทกัษะการตรวจเต้านมตนเองที่ถูกต้อง

Pระดบัน้อยและปานกลาง

จ�านวน	(ร้อยละ)

ระดบัสูง

จ�านวน	(ร้อยละ)

ไมเ่คยตรวจ 21 (37.50) 35 (62.50) 0.000

ตรวจ 1-5 ครัง้ 59 (30.73) 133 (69.27) 

ตรวจ >5 ครัง้ 18 (11.84) 134 (88.16) 

กำรวิเครำะห์ควำมสมัพนัธ์ระหว่ำงควำมเช่ือ

เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมกับพฤติกรรมตรวจเต้ำนม

ตนเอง และทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องใน

ช่วง 1 ปีท่ีผ่ำนมำพบวำ่ กลุม่ท่ีมีระดบัควำมเช่ือมำก

ท่ีสุดเคยตรวจเต้ำนมด้วยตนเองมำกกว่ำกลุ่มท่ีมี

ควำมเช่ือในระดบัท่ีต�ำ่กวำ่ (P < 0.001) และพบทกัษะ

กำรตรวจเต้ำนมท่ีถกูต้องในระดบัสงูมำกกวำ่กลุม่ท่ีมี

ควำมเช่ือต�่ำในระดับท่ีต�่ำกว่ำ (P < 0.001) ดังรำย 

ละเอียดในตำรำงท่ี 3

กำรวิเครำะห์ควำมสมัพนัธ์ระหวำ่งพฤติกรรม

กำรตรวจเต้ำนมตนเองกับทักษะกำรตรวจเต้ำนม

ตนเองพบว่ำ กลุม่ท่ีมีทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ี

ถกูต้องในระดบัสงูมีพฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง 

> 5 ครัง้ในช่วง 1 ปีท่ีผ่ำนมำมำกกว่ำกลุ่มท่ีมีทกัษะ

กำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้องในระดับน้อยและ        

ปำนกลำง (P < 0.001) ดงัตำรำงท่ี 4

จำกกำรวิเครำะห์พบว่ำ เม่ือคะแนนควำมรู้

เพ่ิมขึน้ 1 หนว่ย โอกำสกำรมีพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำ

นมตนเองท่ีถูกต้องเพ่ิมขึน้ 1.25 เท่ำ (OR=1.25) 

หรือเพ่ิมขึน้ร้อยละ 25 เม่ือคะแนนควำมเช่ือเก่ียวกบั

มะเร็งเต้ำนมเพ่ิมขึน้ 1 หน่วย โอกำสกำรมีพฤติกรรม

กำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้องเพ่ิมขึน้ 1.05 เท่ำ          

(OR=1.05) หรือเพ่ิมขึน้ร้อยละ 5 และพบว่ำกลุ่มท่ี 

เคยมีประวัติกำรตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 3 ปีท่ี        

ผ่ำนมำเม่ือเปรียบเทียบกบักลุม่ท่ีไม่เคยมีประวตัิกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ โอกำสมี

พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้องสูงกว่ำ

กลุม่ท่ีไมเ่คยมีประวตัดิงักลำ่ว 13.18 เทำ่ (OR = 13.18, 

95% CI = 3.12-55.74) ดงัแสดงในตำรำงท่ี 5

ในกำรวิเครำะห์หำรูปแบบควำมสัมพันธ์

ระหว่ำงตัวแปรอิสระหลำยตัวกับทักษะกำรตรวจ         

เต้ำนมท่ีถูกต้องด้วยตนเองพบว่ำ ตวัแปรหรือปัจจยั

ประสทิธิภำพสงูในกำรอธิบำยหรือประมำณคำ่ทกัษะ

กำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้องมีทัง้หมด 4 ปัจจัย         

โดยปัจจัยท่ีมีผลต่อทักษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ี

ถูกต้องมำกท่ีสุดคือ ควำมรู้เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม      

รองลงมำคือ พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง                  

>5 ครัง้/ปี ควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม และ

ประวัติกำรตรวจเต้ำนมด้วยเคร่ืองอัลตรำซำวด์                  

ปัจจัยทัง้สี่มีผลต่อทักษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ี              
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ถูกต้องร้อยละ 12.0 (ในขัน้ตอนสุดท้ำย ค่ำ R2 = 

0.120) ซึ่งชุดของตวัแปรพยำกรณ์และแบบจ�ำลอง             

มีนยัส�ำคญัทำงสถิต ิP < 0 .001 (ตำรำงท่ี 6)

วิจารณแ์ละสรุป
ผลกำรศึกษำนีพ้บว่ำ กลุ่มตัวอย่ำงมีกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองร้อยละ 86.0 ซึง่มีควำมครอบคลมุ

ของกำรคดักรองมะเร็งเต้ำนมได้ตำมเกณฑ์มำตรฐำน

ตัวชีว้ัด (ไม่น้อยกว่ำร้อยละ 80) โดยส่วนใหญ่มี

ควำมสม�ำ่เสมอของกำรตรวจจ�ำนวน 1-5 ครัง้ (ร้อยละ 

55.81) ซึ่งควำมสม�่ำเสมอของกำรตรวจยังต�่ำกว่ำ

เกณฑ์คือตรวจอย่ำงสม�่ำเสมออย่ำงน้อย 2 เดือนต่อ

ครัง้6 ซึง่สอดคล้องกบักำรศกึษำท่ีผำ่นมำ ท่ีพบวำ่สตรี

ส่วนใหญ่มีกำรตรวจเต้ำนมตนเองสม�่ำเสมออย่ำง

น้อย 1 ครัง้ตอ่เดือนเพียงร้อยละ 15-57.310,13,14 ทัง้นี ้

กำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองเป็นวิธีกำรตรวจคดักรอง

มะเ ร็ง เ ต้ำนมท่ีประหยัดและเหมำะสมส�ำหรับ

ประเทศไทย6 เป็นกำรค้นหำก้อนผิดปกตท่ีิเต้ำนมหรือ

ค้นพบมะเร็งเต้ำนมได้ในระยะแรก แสดงให้เห็นว่ำ

กลุ่มตวัอย่ำงมีพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีไม่

ตารางที ่5 แสดงปัจจยัท่ีมีนยัส�ำคญัท่ีถกูเลือกเข้ำในแบบจ�ำลองพยำกรณ์โอกำสท่ีสตรีอำย ุ30-70 ปี             

 มีพฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้อง

ตวัแปร OR	(95%CI)

ควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม 1.25 (1.07-1.45)

ควำมเช่ือเก่ียวกบัโรคมะเร็งเต้ำนม 1.05 (1.03-1.08)

ประวตักิำรตรวจเต้ำนมตนเองในชว่ง 3 ปีท่ีผำ่นมำ 13.18 (3.12-55.74)

OR= odds ratio, CI= confidence interval

ตารางที ่6 แสดงคำ่สมัประสทิธ์ิสหสมัพนัธ์พหคุณู และคำ่สมัประสทิธ์ิของตวัแปรท่ีมีนยัส�ำคญัในกำร  

 ประมำณคำ่ทกัษะกำรตรวจเต้ำนมท่ีถกูต้องด้วยตนเอง

ตวัแปร R R2 R2
Change

P

ควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม  0.272 0.0 74 0.074 0.000

พฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง >5 ครัง้/ปี  0.312 0.097 0.023 0.000

ควำมเช่ือเก่ียวกบัโรคมะเร็งเต้ำนม  0.332 0.110 0.013 0.000

ประวตักิำรตรวจเต้ำนมด้วยเคร่ืองอลัตรำซำวด์  0.346 0.120 0.010 0.000
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ถูกต้อง ซึ่งสอดคล้องกับกำรศึกษำเชิงคุณภำพโดย

กำรสนทนำกลุ่มพบว่ำควำมถ่ีในกำรตรวจเต้ำนม

ตนเองนัน้ส่วนใหญ่ไม่สำมำรถตรวจได้ทุกเดือน

สำมำรถตรวจได้ 2-3 เดือนตอ่ครัง้ มีเพียงรำยเดียวท่ี

ตรวจเป็นประจ�ำทุกเดือนโดยรำยนีเ้คยเป็นมะเร็ง          

เต้ำนมมำก่อน ส�ำหรับสำเหตุท่ีไม่สำมำรถตรวจได้

ทกุเดือนนัน้ผู้ ท่ีร่วมสนทนำกลุม่ให้เหตผุลวำ่เน่ืองจำก

กิจกรรมในกำรท�ำงำนและควำมยุง่ยำกในกำรท�ำงำน

ท�ำให้ลืมวันท่ีก�ำหนดไว้ และกำรตรวจเต้ำนมด้วย

ตนเองประมำณวนัท่ี 7-10 นับจำกวนัแรกของรอบ

เดือนคอ่นข้ำงจ�ำยำกเพรำะหลำยครัง้ประจ�ำเดือนมำ

ไม่ตรงวนัเดิม ท�ำให้กำรนบัวนัท่ีตรวจเต้ำนมเปลี่ยน 

แปลงไป

ในกำรวิเครำะห์ควำมสมัพนัธ์ระหว่ำงควำมรู้

เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม ควำมเช่ือเก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม 

และพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 1 ปี             

ท่ีผ่ำนมำ ผลกำรศึกษำพบว่ำ ควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็ง

เต้ำนมกับควำมเช่ือเก่ียวกับโรคมะเร็งเต้ำนมไม่มี

ควำมสมัพนัธ์ตอ่กนั (P > 0.05) แตพ่บควำมสมัพนัธ์ 

ระหว่ำงควำมรู้เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมกับพฤติกรรม

กำรตรวจเต้ำนมตนเอง (P=0.001) โดยกลุ่มท่ีมี 

ควำมรู้ระดบัสงูส่วนใหญ่มีกำรตรวจเต้ำนมตนเองใน

ชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำได้ตำมเกณฑ์ท่ีถกูต้องคือ > 5 ครัง้/ปี6 

และมำกกว่ำกลุ่มท่ีมีควำมรู้ปำนกลำงและควำมรู้ต�่ำ 

ซึ่งสอดคล้องกับกำรศึกษำอ่ืนท่ีผ่ำนมำ15 พบควำม

สัมพันธ์ระหว่ำงควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมกับ

พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง (P < 0.001) โดย 

กลุ่มท่ีมีระดับควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนมระดับ

มำกท่ีสดุส่วนใหญ่จะเคยตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง             

1 ปีท่ีผ่ำนมำและมำกกว่ำกลุ่มท่ีมีระดบัควำมเช่ือใน

ระดับมำก ระดับปำนกลำงและระดับน้อยซึ่งสอด 

คล้องกบักำรศึกษำท่ีผ่ำนมำ16,17 และยงัพบว่ำปัจจยั

เอือ้ด้ำนควำมสะดวกในกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองมี

ควำมสัมพันธ์กับพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมด้วย

ตนเอง18    

กำรบนัทึกข้อมลูหลงักำรตรวจเต้ำนมตนเอง 

พบว่ำส่วนใหญ่ไม่เคยบนัทึกข้อมลูกำรตรวจเต้ำนม

ตนเอง (ร้อยละ 86.3) สตรีท่ีเคยบนัทกึข้อมลูหลงักำร

ตรวจพบว่ำ มีกำรบนัทึกในปฏิทินมำกท่ีสดุ (ร้อยละ 

85.11) ซึ่งสอดคล้องกบักำรศึกษำเชิงคณุภำพท่ีพบ

ว่ำกลุม่ท่ีเคยตรวจเต้ำนมตนเองและเคยบนัทกึข้อมลู

กำรตรวจนัน้สว่นใหญ่บนัทกึไมส่ม�่ำเสมอ 

ส�ำหรับสตรีท่ีไม่เคยตรวจเต้ำนมตนเองส่วน

ใหญ่ให้เหตผุลวำ่ ไมแ่นใ่จวำ่จะท�ำถกูต้อง (21 คน คดิ

เป็นร้อยละ 37.50) ซึง่สอดคล้องกบักำรศกึษำท่ีผ่ำน

มำ10,13 ท่ีพบว่ำเหตผุลท่ีสตรีสว่นใหญ่ไม่ตรวจเต้ำนม

ตนเอง คือ ไมรู้่วิธีตรวจ/ไมท่รำบวำ่ตรวจเองได้ ส�ำหรับ

กำรศกึษำเชิงคณุภำพพบว่ำ สำเหตท่ีุไม่ตรวจเต้ำนม

ตนเองนัน้เน่ืองมำจำกเห็นว่ำเป็นกำรยำกท่ีจะป่วย

เป็นมะเร็งเต้ำนมเพรำะไม่มีญำติพ่ีน้องเป็นมะเร็ง

และอำยุยงัน้อย ตอนนีส้ขุภำพร่ำงกำยปกติแข็งแรง

ไมไ่ด้เจ็บป่วย แตถ้่ำมีอำกำรก็คดิวำ่จะรีบไปพบแพทย์

ปัญหำเศรษฐกิจท่ีท�ำให้ต้องยุ่งกบักำรท�ำงำนหำรำย

ได้จนลืมเร่ืองกำรดแูลสขุภำพตนเอง นอกจำกนีมี้บำง

รำยคิดวำ่จะไปตรวจกบัแพทย์โดยตรงและไมแ่นใ่จใน

กำรตรวจด้วยตนเอง

กำรวิเครำะห์หำรูปแบบของควำมสัมพันธ์

ระหว่ำงตัวแปรอิสระหลำยตัวกับตัวแปรพฤติกรรม
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กำรตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 1 ปีท่ีผ่ำนมำ พบว่ำ

ปัจจยัท่ีมีควำมสมัพนัธ์กบัพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนม

ตนเองท่ีถกูต้องมี 3 ปัจจยัคือ ควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็ง

เต้ำนม ควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม และประวตั ิ

กำรตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ โดย

คะแนนควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมเพ่ิมขึน้ 1 หน่วย

โอกำสกำรมีพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูก

ต้องเพ่ิมขึน้ 1.25 เท่ำ (OR = 1.25) หรือเพ่ิมขึน้                 

ร้อยละ 25 และคะแนนควำมเช่ือเก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม 

เพ่ิมขึน้ 1 หน่วย โอกำสกำรมีพฤติกรรมกำรตรวจ      

เต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องเพ่ิมขึน้ 1.05 เทำ่ (OR = 1.05) 

หรือเพ่ิมขึน้ร้อยละ 5 ส�ำหรับปัจจยักำรมีประวตัิกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำนัน้ ผลกำร

ศึกษำพบว่ำกลุ่มนีมี้โอกำสตรวจเต้ำนมตนเองได้ถกู

ต้องมำกกว่ำกลุ่มท่ีไม่เคยมีประวตัิกำรตรวจเต้ำนม

ตนเอง 13.18 เท่ำ (OR = 13.18) โดยแบบจ�ำลอง 

สำมำรถอธิบำยควำมแปรปรวนของตวัแปรตำมกำรมี

พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องได้ร้อยละ 

25.5 และแบบจ�ำลองสำมำรถท�ำนำยพฤติกรรมกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้องในภำพรวมได้ร้อยละ 

69.8 กรณีปัจจยัในเร่ืองควำมรู้เก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนม 

และควำมเช่ือเก่ียวกบัมะเร็งเต้ำนมพบว่ำสอดคล้อง

กบักำรวิเครำะห์หำควำมสมัพนัธ์รำยปัจจยัตำมท่ีได้

กลำ่วแล้วข้ำงต้น 

เม่ือพิจำรณำควำมสำมำรถในกำรอธิบำย

ควำมแปรปรวนของตวัแปรพฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนม

ตนเองในชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำข้ำงต้นแล้ว เหน็วำ่นำ่จะมี

ปัจจัยอ่ืนอีกบำงปัจจัยท่ีไม่ได้ถูกน�ำเข้ำมำศึกษำ

โดยตรงถึงผลหรืออิทธิพลท่ีมีต่อพฤติกรรมกำรตรวจ

เต้ำนมตนเองในชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ เชน่ ข้อมลูจำกกำร

ศึกษำเชิงคุณภำพพบว่ำกำรท่ีสถำนท่ีไม่เอือ้ด้ำน

ควำมสะดวกและเหมำะสมในกำรตรวจเต้ำนมตนเอง 

ท�ำให้ไม่สำมำรถตรวจเต้ำนมตนเองได้ครบทกุท่ำ ซึง่

ปัจจยัดงักลำ่วมีรำยละเอียดเก่ียวกบัอปุกรณ์ท่ีจ�ำเป็น

ในกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง นอกจำกนีย้ังพบว่ำ

ปัจจัยท่ีส�ำคัญอีกหนึ่งปัจจัยคือกำรมีสถำนท่ีตรวจ

เต้ำนมตนเองท่ีมิดชิด และยังพบว่ำปัญหำเร่ือง

เศรษฐกิจอำจส่งผลต่อพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนม

ตนเอง กำรมีภำระในเร่ืองหน้ำท่ีกำรงำนและภำระใน

กำรหำรำยได้มำจุนเจือครอบครัวท�ำให้ไม่ตระหนัก

และใสใ่จในกำรดแูลสขุภำพตนเอง และพบวำ่เหตผุล

ส�ำคญัอีกอย่ำงท่ีไม่ตรวจเต้ำนมตนเอง เน่ืองมำจำก

ไม่มีสมำชิกในครอบครัวเป็นมะเร็งเต้ำนม ซึ่งปัจจยั

เหล่ำนีส้ำมำรถน�ำไปสู่กำรศึกษำเพ่ิมเติมเพ่ือหำ

ปัจจัย ท่ี มี อิทธิพลหรือมีผลต่อกำรประมำณค่ำ

พฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองได้เพ่ิมมำกขึน้

จำกผลกำรศึกษำท่ีผ่ำนมำ พบปัจจัยท่ีมี

อ�ำนำจในกำรพยำกรณ์พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนม

ด้วยตนเอง ได้แก่ อำยุ ควำมคำดหวังในควำม

สำมำรถของตนเอง และควำมคำดหวังในผลลัพธ์

ของกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง มีอ�ำนำจในกำร

พยำกรณ์พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองได้

ร้อยละ 43.6 ผลของปัจจัยทัง้ 3 สำมำรถอธิบำย

พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองได้มำกกวำ่ของ

ผู้ศกึษำท่ีสำมำรถอธิบำยควำมแปรปรวนของตวัแปร

ตำมกำรมีพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองท่ี            

ถูกต้องได้ ร้อยละ 25.5 (pseudo R2 = 0.255)18 
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กรณีดังกล่ำว ส่วนหนึ่งน่ำจะเป็นผลโดยตรงจำก

ปัจจัยในเร่ืองควำมคำดหวังทัง้สองปัจจัย ซึ่งควำม

คำดหวังเป็นควำมเช่ือ เป็นควำมรู้สึกนึกคิดของ

บุคคลท่ีคำดกำรณ์ล่วงหน้ำต่อบำงสิ่งบำงอย่ำงว่ำ

ควรจะเป็นหรือควรจะเกิดขึน้ ซึ่งเม่ือตนเองมีควำม

คำดหวงัในตนเองสงูอำจส่งผลโดยตรงต่อพฤติกรรม

ในเร่ืองนัน้ ๆ ได้มำกย่ิงขึน้ ส่วนกำรศึกษำท่ีผ่ำนมำ

เร่ืองพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองของสตรี

อำสำสมคัรสำธำรณสขุจงัหวดัอบุลรำชธำนี เป็นกำร

ศึกษำในกลุ่มเฉพำะท่ีมีควำมรู้พืน้ฐำนในเร่ืองคัด

กรองมะเร็งเต้ำนมโดยกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองพบ

ว่ำดีกว่ำสตรีทัว่ไป เน่ืองจำกอำสำสมคัรสำธำรณสขุ

ทุกรำยจะต้องได้รับกำรอบรมในเร่ืองมะเร็งเต้ำนม

และกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองเป็นพืน้ฐำน โดยพบ

ว่ำมี 6 ปัจจัย คือ ระยะเวลำกำรเป็นอำสำสมัคร

สำธำรณสุข กำรรับรู้โอกำสเสี่ยงต่อกำรเกิดมะเร็ง 

เต้ำนมด้วยตนเอง กำรรับรู้ควำมรุนแรงของกำรเกิด

มะเร็งเต้ำนม ควำมเช่ือมั่นถึงควำมสำมำรถในกำร

ตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง ควำมสะดวกในกำรตรวจ 

เต้ำนมด้วยตนเอง และกำรรับรู้ข่ำวสำรเก่ียวกับ

มะเร็งเต้ำนมและกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง ปัจจยั

ดงักล่ำวสำมำรถอธิบำยพฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนม

ด้วยตนเองได้ร้อยละ 1717 ซึ่งน้อยกว่ำผลกำรศึกษำ

ในครัง้นี ้และกำรศกึษำดงักล่ำวพบปัจจยัเร่ืองควำม

สะดวกในกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง ซึ่งสอดคล้อง

กบัผลกำรศกึษำเชิงคณุภำพของผู้ศกึษำ แตปั่จจยัใน

เร่ืองควำมสะดวกยังขำดรำยละเอียดปัจจัยบ่งชี ้

เฉพำะในแต่ละด้ำน ท่ีน่ำจะมีน�ำ้หนักในกำรเพ่ิม

ควำมสำมำรถในกำรอธิบำยพฤติกรรมกำรตรวจ             

เต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องได้มำกย่ิงขึน้

กำรศกึษำนีพ้บวำ่ กลุม่ตวัอยำ่งท่ีมีทกัษะกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองถกูต้องทกุข้อ มีจ�ำนวน 248 คน 

(ร้อยละ 62) แตกตำ่งจำกกำรศกึษำท่ีผำ่นมำ ท่ีพบวำ่

สตรีกลุ่มตวัอย่ำงมีทกัษะตรวจเต้ำนมตนเองถกูต้อง

เพียงร้อยละ 11.610 กลุม่ตวัอยำ่งท่ีศกึษำสว่นใหญ่มี

ทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้องอยู่ในระดบัสงู 

คิดเป็นร้อยละ 75.50 และพบควำมสมัพนัธ์ระหว่ำง

พฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเองในชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ

กบัทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถกูต้อง โดยกลุม่ท่ี

มีกำรตรวจเต้ำนมตนเอง > 5 ครัง้ในชว่ง 1 ปีท่ีผำ่นมำ

มีทกัษะในกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้องระดบัสงู 

มำกกวำ่ทกุกลุม่ (P < 0.001)  

จำกกำรศกึษำปัจจยัท่ีมีผลตอ่ทกัษะกำรตรวจ

เต้ำนมตนเองท่ีถกูต้อง พบว่ำมี 4 ปัจจยัคือ ควำมรู้

เก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนม

ตนเอง >5 ครัง้/ปี ควำมเช่ือเก่ียวกับมะเร็งเต้ำนม 

และประวตัิกำรตรวจเต้ำนมด้วยเคร่ืองอลัตรำซำวด์  

ซึ่งสำมำรถอธิบำยแบบจ�ำลองประมำณค่ำคะแนน

ทักษะได้ร้อยละ 12.0 นัน้ แสดงว่ำยังมีปัจจัยอ่ืนท่ี

ส�ำคญัท่ีอำจจะมีผลต่อทกัษะกำรตรวจเต้ำนมตนเอง

ท่ีถูกต้อง ซึ่งจะเห็นได้จำกกำรสนทนำกลุ่มพบว่ำ

ปัจจัยในเร่ืองสถำนท่ีท่ีเหมำะสมน่ำจะมีผลโดยตรง

ต่อทักษะกำรตรวจเต้ำนมตนเองท่ีถูกต้อง เช่น 

อปุกรณ์ไม่พร้อม และสถำนท่ีไม่เอือ้ท�ำให้ไม่มีควำม

สะดวกและเหมำะสมในกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง 

ส่งผลให้ไม่สำมำรถตรวจเต้ำนมตนเองได้ครบทกุท่ำ  

ซึง่ปรำกฏจำกกำรศกึษำครัง้นีท่ี้พบวำ่รำยกำรประเมิน

ทกัษะกำรสงัเกตด้วยตำ (กำรวำงมือท่ีเอว เกร็งอก 
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มองหำก้อน โน้มตวัมำข้ำงหน้ำ ปลอ่ยแขนตำมสบำย 

ดูต�ำแหน่งหัวนม รูปทรงเต้ำนมทัง้สองข้ำงห้อยลง

สมดุลกันหรือไม่) เป็นรำยกำรประเมินทักษะกำร

ตรวจเต้ำนมตนเองท่ีท�ำได้ถูกต้องน้อยท่ีสุด กรณีนี ้

จ�ำเป็นจะต้องมีอุปกรณ์ (กระจก) ประกอบในกำร

ตรวจเต้ำนมด้วยตนเอง และจำกกำรตรวจสอบงำน

วิจยัท่ีเก่ียวข้องยงัไม่พบงำนวิจยัท่ีศกึษำปัจจยัท่ีมีผล

หรืออิทธิพลในกำรอธิบำยทกัษะกำรตรวจเต้ำนมท่ีถกู

ต้องด้วยตนเอง จงึเป็นกรณีท่ีควรได้ศกึษำเพ่ิมเตมิถงึ

ปัจจยัเอือ้และปัจจยัเสริมด้ำนอ่ืนตำมท่ีกลำ่วข้ำงต้น

ขอ้เสนอแนะ

บุคลำกรทีมสุขภำพควรสร้ำงควำมตระหนัก

ต่อควำมส�ำคัญของกำรตรวจเต้ำนมของตนเองให้

เกิดขึน้กับสตรีกลุ่มเป้ำหมำย เพ่ือลดอตัรำตำยจำก

มะเร็งเต้ำนมในระยะลกุลำม และเพ่ือเพ่ิมอตัรำกำร

ค้นพบผู้ ป่วยมะเร็งเต้ำนมระยะเร่ิมแรกให้มำกขึน้

กิตตกิรรมประกาศ

ขอขอบคุณแพทย์หญิงวลยัอร ปรัชญพฤทธ์ิ 

ผู้ทรงคุณวุฒิด้ำนเวชกรรม สำขำตจวิทยำ กรมกำร

แพทย์ และผู้ วิพำกษ์ของคณะกรรมกำรพิจำรณำกำร

วิจัยและจริยธรรมของกระทรวงสำธำรณสุข นำง

ลักขณำ ประมูลพงศ์ พยำบำลวิชำชีพช�ำนำญกำร 

ศนูย์อนำมยัท่ี 10 อบุลรำชธำนี นำยนิพนธ์ จนัดำรักษ์ 

หวัหน้ำกลุม่งำนนิติกำร ส�ำนกังำนสำธำรณสขุจงัหวดั

มุกดำหำร ผู้ รับ ผิดชอบงำนมะเ ร็ง เ ต้ำนมจำก

ส�ำนกังำนสำธำรณสขุอ�ำเภอและโรงพยำบำลทกุแห่ง

ในจงัหวดัมกุดำหำร และสตรีท่ีเป็นกลุ่มตวัอย่ำงทุก

ทำ่น ท่ีชว่ยให้กำรศกึษำในครัง้นีส้�ำเร็จลลุว่งไปด้วยดี

เอกสารอ้างองิ
1. GLOBOLCAN. Latest global cancer data: Cancer 

burden rises to 18.1 million new cases and 9.6               
million cancer deaths in 2018. Available from: https://
www.who.int/cancer/PRGlobocanFinal.pdf. Accessed 
October 29, 2019.

2. National Cancer Institute Thailand. Cancer in Thailand 
vol.IX, 2013-2015. Available at: www.nci.go.th. Accessed 
October 30, 2019.

3. กองยทุธศำสตร์และแผนงำน กระทรวงสำธำรณสขุ. สถิติ
สำธำรณสขุ พ.ศ.2560. กระทรวงสำธำรณสขุ; 2561. หน้ำ 
119.  

4. ส�ำนกังำนสำธำรณสขุจงัหวดัมกุดำหำร. สำเหตกุำรป่วย
และตำย. เข้ำถงึได้จำก https://mdh.hdc.moph.go.th. 
เข้ำถงึเม่ือวนัท่ี 29 ตลุำคม 2562.

5. กองยทุธศำสตร์และแผนงำน กระทรวงสำธำรณสขุ. รำยงำน 
กำรตำย. เข้ำถึงได้จำก https://deathbirthrepo.dcs.
moph.go.th.  เข้ำถงึเม่ือวนัท่ี 29 ตลุำคม 2562.

6. สถำบนัมะเร็งแห่งชำติ. กระทรวงสำธำรณสขุ. ข้อเสนอ
แนะกำรตรวจคดักรองมะเร็งเต้ำนมท่ีเหมำะสม ส�ำหรับ
ประเทศไทย.  เข้ำถงึได้จำก http://www.nci.go.th.  เข้ำถงึ
เม่ือวนัท่ี 30 ตลุำคม 2562. 

7. สถำบนัมะเร็งแห่งชำติ. กระทรวงสำธำรณสขุ. แผนกำร
ป้องกนัและควบคมุโรคมะเร็งแหง่ชำต ิ National Cancer 
Control Programme พ.ศ. 2561-2565.

8. สถำบนัมะเร็งแห่งชำติ. กระทรวงสำธำรณสขุ. นิยำมตวั         
ชีว้ดั Service plan สำขำมะเร็ง ปี 2561-2565.

9. Wayne W. Daniel and Chad L. Cross. Biostatistics            
A Foundation For Analysis in the Health Sciences. 
2013. Available from:http://docshare02.docshare.
tips/files/22448/224486444.pdf. Accessed March 
21, 2019.

10. ลกัขณำ ประมลูพงศ์ และคณะ. พฤตกิรรมกำรตรวจเต้ำนม
ด้วยตนเองของสตรีไทยอำย ุ30-70 ปี ในเขตรับผิดชอบ
ของศนูย์อนำมยัท่ี 7 อบุลรำชธำนี. 2558.

11. Levy PS and Lemeshow S. Sampling for health                  
professionals. Belmont, CA: Lifetime Learning                  
Publication, 1980.

12. หนงัสือศนูย์อนำมยัท่ี 10 อบุลรำชธำนี ท่ี สธ 0920.06/
ว302 ลงวนัท่ี 13 มีนำคม 2562 “เร่ืองกำรส�ำรวจข้อมลู
พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองในเขตสขุภำพท่ี 10 
ปีงบประมำณ 2562” ถงึนำยแพทย์สำธำรณสขุจงัหวดัใน
เขตสขุภำพท่ี 10 ทกุจงัหวดั

13. ปิยนชุ จิตตนนูท์ และคณะ. ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลตอ่พฤตกิรรม
กำรตรวจเต้ำนมตนเองของสตรีในเทศบำลต�ำบลคอหงส์ 
อ�ำเภอหำดใหญ่ จงัหวดัสงขลำ. สงขลำนครินทร์วำรสำร 
2552;27:153-65.



15พฤติกรรมและทกัษะการตรวจเตา้นมตนเองของสตรีในเขตจงัหวดัมุกดาหาร รตัติยา จนัดารกัษ์

14. พรพิมล คุ้มหม่ืนไวย และคณะ. กำรตรวจเต้ำนมตนเอง
ของบคุลำกรสำธำรณสขุ พืน้ท่ีเขตสำธำรณสขุท่ี 4. วำรสำร
สำธำรณสขุและกำรพฒันำ 2549;4:33-43.

15. ประยูรศรี สุนันโฉ. ประสิทธิผลของโปรแกรมส่งเสริม            
กำรตรวจเต้ำนมด้วยตนเองของสตรีอำยุ 35 - 60 ปี ใน
เขตเทศบำลต�ำบลตลำดแค อ�ำเภอโนนสูง จังหวัด
นครรำชสีมำ. วิทยำนิพนธ์สำธำรณสขุศำสตรมหำบณัฑิต 
สำขำกำรพัฒนำสุขภำพชุมชน มหำวิทยำลัยรำชภัฏ
นครรำชสีมำ, 2551.

16. เสำวลกัษณ์ สกุทนั. พฤตกิรรมกำรป้องกนัโรคมะเร็งเต้ำนม 
ของสมำชิกชมรมสร้ำงสุขภำพอ�ำเภอบำงแพ จังหวัด
รำชบุรี. วิทยำนิพนธ์วิทยำศำสตรมหำบัณฑิต สำขำ
สขุศกึษำ มหำวิทยำลยัศรีนครินทรวิโรฒ, 2548.

17. ปรำณปรียำ โคสะสุ. พฤติกรรมกำรตรวจเต้ำนมตนเอง
ของสตรีอำสำสมัครสำธำรณสุขจังหวัดอุบลรำชธำนี.
วิทยำนิพนธ์สำธำรณสุขศำสตรมหำบัณฑิต สำขำกำร
สร้ำงเสริมสุขภำพ มหำวิทยำลัยรำชภัฎอุบลรำชธำนี,       
2554.

18. ปำจรีย์ พิลำ. ปัจจัยท่ีมีควำมสมัพันธ์กับพฤติกรรมกำร
ตรวจเต้ำนมตนเองของกลุ่มสตรีวัยทองท่ีมำรับบริกำร
ตรวจสุขภำพในคลินิกวัยทอง โรงพยำบำลรำมำธิบดี. 
วิทยำนิพนธ์ศกึษำศำสตรมหำบณัฑิต สำขำวิชำสขุศกึษำ 
มหำวิทยำลยัรำมค�ำแหง, 2548.


