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 การวิจยัเร่ืองปัจจยัท่ีมีผลตอ่คณุภาพชีวิตของผู้ป่วยหลงัผา่ตดัมะเร็งเต้านม จงัหวดั
ร้อยเอด็ ประเทศไทย การศกึษา  นีเ้ป็นการ ศกึษาภาคตดัขวาง กลุม่ตวัอย่าง 250 ราย โดยมี
วตัถปุระสงค์เพ่ือศกึษาคณุภาพชีวิต และเปรียบเทียบคณุภาพชีวิตจ าแนกตามปัจจยัตา่งๆของ
ผู้ป่วยหลงัผา่ตดัมะเร็งเต้านม กลุม่ตวัอย่างคือ ผู้ป่วยหลงัผา่ตดัมะเร็งเต้านม  2 สปัดาห์ ท่ีมารับ
บริการท่ี หอผู้ป่วยศลัยกรรม ชัน้ 2 โรงพยาบาลร้อยเอด็ โดยการสุม่แบบเจาะจง จ านวน 250 ราย 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยัได้แก่ แบบสอบถาม ซึ่งประกอบด้วยข้อมลูทัว่ไป แบบวดัคณุภาพบริการ 
ความสะดวก และการสื่อสารประชาสมัพนัธ์ และแบบประเมินคณุภาพชีวิตการตรวจสอบความตรง
เชิงเนือ้หาจากผู้เช่ียวชาญ และทดสอบความเช่ือมัน่ โดยวิธีอลัฟาของครอนบาค ( Cronbach, 
coefficient) มีคา่เท่ากบั 0.729, 0 .766 ตามล าดบั เก็บรวบรวมข้อมลูโดยการสมัภาษณ์กลุม่
ตวัอย่าง ระหวา่งวนัท่ี 1 กุมภาพนัธ์  2553 – 25 มีนาคม 2553 วิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา ได้แก่ คา่ความถ่ี ร้อยละ คา่เฉล่ีย และสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน และสถิติท่ีใช้ correlation 
test, Independent T –Test, ANOVA Test. 
 กลุม่ตวัอย่างมีคณุภาพชีวิตอยู่ในระดบั  ปานกลาง  ร้อยละ 51.2 และระดบัสงู ร้อยละ 
48.4%และระดบัต ่า 0.4 % พบวา่ คณุภาพของระบบบริการและ คณุภาพชีวิติมีความแตกตา่งกนั
อย่างมีนยัส าคญั  (r=0.569, p<0.001). เช่น อายแุละรายได้ มีความสมัพนัธ์กบัคณุภาพระบบ
บริการและคณุภาพชีวิต สว่นตวัแปลอ่ืนๆ  ระดบัการศกึษา อาชีพ ความเพียงพอของรายได้ และ
สิทธิการรักษา มีความแตกตา่งกนัอย่างมีนยัส าคญั จากการค้นพบดงักลา่วแสดงให้เห็นวา่ ควรมี
การสง่เสริมคณุภาพชีวิตของผู้ป่วยหลงัผา่ตดัมะเร็ง โดยเฉพาะในกลุม่ผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม กลุม่
ท่ีมีความรุนแรงของโรคมาก และมีระดบัการศกึษาท่ีไมส่งู เพ่ือให้คณุภาพชีวิติท่ีดีขึน้ ปรับปรุง
นโยบายด้านบริการสขุภาพ และสง่เสริมคณุภาพชีวิต ให้ค าแนะน าเก่ียวกบัแหลง่ช่วยเหลือ เร่ือง
คา่ใช้จ่ายในการดแูล รักษาพยาบาล สิทธิการรักษา การหาอาชีพเสริมให้แก่ผู้ป่วย ซึ่งเป็นการ
สง่เสริมคณุภาพชีวิต 
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 This was a cross-sectional study that included 250 post-operative breast cancer 

patients in Roi-et Province, Thailand. The study was intended to describe the 

participants' quality of life (QOL) and perceived quality of health services, as assessed 

by standardized interviewer-administered questionnaires. The study also examined 

associations of relevant independent variables with service quality and with QOL. 

Interviews were conducted in the surgical unit within 2 weeks after surgery. Health-

related quality of life was assessed by using the WHOQOL-BREF. 

 Most respondents had a moderate level of Quality of life (51.2%), followed by 

high (48.4%) and low (0.4%) level of quality of life post operative breast Cancer 

respectively. Service quality score and quality of life (QOL) score were positively and 

statistically significantly correlated (r=0.569, p<0.001). Age was not significantly 

related to either score. Age and income were significantly associated with both scores, 

bur directions of associations were not regular. Neither occupation nor presence of 

health problems in family members were significantly associated with either score. 

Both scores were significantly lower in participants in the 30-baht scheme than in 

those in other insurance schemes. Further research is needed to provide explanations 

for study findings. 

 This study has limitations. Service quality and QOL were measured within 2 

weeks of surgery. These could change with longer time after surgery, as could 

observed associations of independent variables with service quality and with QOL. 

Also, type of surgery (e.g., mastectomy vs. lumpectomy), which can be an important 

determinant of QOL, was not analyzed in this study. 

 The communicable disease and emerging disease of the breast cancer can 

affect Thai nationals also. To control some disease, quality of life the stakeholders 

provides supplement information for the formulation of health policy and making 

resource allocation decisions. To improve quality of life of the patients with post 

operative breast cancer, Roi-Et Hospital, Roi-Et Province, both governments of the 

source county and host county should incorporate the breast cancer health in nation 

and sectoral policies for sustainable development, poverty reduction, employment, 

trade, environmental protection, and education. 
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