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ประสบการณ์์การดููแลตนเองและความต้้องการการดููแลของผู้้�ป่่วย
มะเร็็งท่่อน้้ำดีีที่่�เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์
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บทคััดย่่อ
	 การวิิจััยเชิิงคุุณภาพนี้้� มี วััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาประสบการณ์์การดููแลตนเองและความ

ต้อ้งการการดููแลของผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่อ่น้้ำดีทีี่่�เข้า้รับัการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์ ์เก็บ็รวบรวม

ข้อ้มููลโดยวิธีีการสััมภาษณ์์เชิิงลึกึ จากผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่่อน้้ำดี ีจำนวน 17 คน เลืือกแบบเฉพาะเจาะจง 

ใช้้ระยะเวลาในการรวบรวมข้้อมููล ตั้้�งแต่่เดืือนพฤษภาคม ถึึงเดืือนธัันวาคม 2566 และวิิเคราะห์์

ข้้อมููลโดยการวิิเคราะห์์เนื้้�อหา ผลการวิิจััยพบว่่า 1) การให้้ความหมายและมุุมมองต่่อโรคมะเร็็ง

ท่อ่น้้ำดี ีได้แ้ก่ ่เป็น็โรคที่่�ไม่ม่ีอีาการเตืือน เป็น็โรคที่่�รักัษาได้้และเป็็นโรคของเวรกรรม 2) ความรู้้�สึก

หลัังจากที่่�เจ็็บป่่วยด้้วยโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี ได้้แก่่ กัังวลและกลััว ทำใจได้้ ไม่่กัังวล 3) การเกิิดโรค 

การดูแูลตัวัเองและอุปุสรรคที่่�เกิดิขึ้้�น ได้แ้ก่ ่การเกิดิโรค “กินิปลาดิบิ” การดูแูลตนเอง “ทำตามคำ

แนะนำของหมอ” อุปุสรรคที่่�เกิดิขึ้้�น “ปัญัหาการเดินิทางมาหาหมอ 4) ประสบการณ์ก์ารได้ร้ับัการ
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ดูแูลเมื่่�อเข้า้รับัการรักัษาในโรงพยาบาล ได้แ้ก่ ่การบริกิารและดูแูลดีมีาก และสิ่่�งที่่�อยากบอก และ 

5) ความต้้องการเมื่่�อต้้องกลัับไปดููแลตััวเองต่่อที่่�บ้้าน ได้้แก่่ อยากได้้เอกสารคู่่�มืือการดููแลตนเอง 

อยากให้้เจ้้าหน้้าที่่�โทรสอบถามอาการเมื่่�อกลัับไปอยู่่�ที่่�บ้้าน อยากให้้ส่่งตััวกลัับโรงพยาบาลใกล้้

บ้า้น อยากให้้โรงพยาบาลใกล้บ้้า้นรักัษาได้เ้หมือืนโรงพยาบาลศรีนีครินิทร์ ์และอยากให้ส่้่งยาถึึง

บ้า้น ผลการศึกึษานี้้�จะเป็น็ข้อ้มูลูในการให้ก้ารดูแูลตามความต้อ้งการการดูแูลของผู้้�ป่ว่ย และทีมี

สุขุภาพที่่�ดูแูลผู้้�ป่ว่ยในการพัฒันาระบบการดูแูลและพัฒันาเครือืข่า่ยการดูแูลผู้้�ป่ว่ยโรคมะเร็ง็ท่อ่

น้้ำดีีต่่อไป

	 คำสำคััญ : การดููแลตนเอง ความต้้องการการดููแล ผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีี การวิิจััยเชิิง

คุุณภาพ

บทนำ 
	 โรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี เป็็นปััญหาสาธารณสุุขที่่�สำคััญและเป็็นสาเหตุุการตายอัันดัับหนึ่่�ง 

ในภาคอีสีานของประเทศไทย โดยจังัหวัดัขอนแก่น่มีอีุบุัตัิกิารณ์ก์ารเกิดิมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีสีูงูที่่�สุดุในโลก 

คืือ 85 ต่่อแสนประชากร1 จากสถิิติิของกระทรวงสาธารณสุุข ในปีี 2562 - 2564 มีีผู้้�เสีียชีีวิิตจาก

โรคมะเร็็งตัับและท่่อน้้ำดีี จำนวน 3,913 ราย 3,769 ราย และ 3,425 ราย ตามลำดัับ2 โรคมะเร็็ง

ท่่อน้้ำดีี เป็็นโรคที่่�สามารถรัักษาให้้หายได้้โดยการผ่่าตััด แต่่ต้้องเริ่่�มให้้การรัักษาตั้้�งแต่่มะเร็็งยััง

อยู่่�ระยะแรก ๆ อย่่างไรก็็ตาม ผู้้�ป่่วยโรคนี้้� มัักจะมาพบแพทย์์เมื่่�อโรคอยู่่�ในขั้้�นลุุกลามหรืืออาจมีี

การกระจายไปยังัอวัยัวะอื่่�น ซึ่่�งการผ่า่ตัดัมักัจะได้ผ้ลการรักัษาที่่�ไม่่ดี ีมีกีารพยากรณ์โ์รคที่่�ไม่่ดี ี3,4 

ผู้้�ป่ว่ยมักัเสีียชีวิติในเวลาไม่่เกินิ 1 ปี5 และหากเกิิดการติิดเชื้้�อดื้้�อยาในผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีทีี่่�ได้รั้ับ

การผ่า่ตัดั จะทำให้อ้ัตัราการเสียีชีวีิติเพิ่่�มขึ้้�น6 ซึ่่�งย่อ่มส่่งผลกระทบต่่อค่า่ใช้จ้่า่ยในการรักัษาที่่�เพิ่่�ม

มากขึ้้�น

	 โรงพยาบาลศรีนีครินิทร์ ์คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิทิยาลััยขอนแก่น่ เป็น็โรงพยาบาลระดับั

เหนือืตติยิภูมูิ ิที่่�มีศีักัยภาพในด้้านการให้บ้ริกิารการดูแูลรักัษาผู้้�ป่ว่ยโรคมะเร็็งท่อ่น้้ำดี ีในภูมูิภิาค

ตะวัันออกเฉีียงเหนืือ รวมทั้้�งผู้้�ป่่วยจากลุ่่�มแม่่น้้ำโขง ซึ่่�งแพทย์์จะส่่งตััวผู้้�ป่่วยเพื่่�อมารัับบริิการ  

ทั้้�งการตรวจวิินิิจฉััย  การรัักษาและส่่งตััวมารัับการรัักษาด้้วยการผ่่าตััด  จากสถิิติิเวชระเบีียน  

โรงพยาบาลศรีนีครินิทร์ ์พบว่่าผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีเีข้า้รับัการรักัษาในโรงพยาบาล ในปี ีพ.ศ. 2562 

– 2564 มีีจำนวน 688, 659 และ 662 ราย ตามลำดัับ ซึ่่�งผู้้�ป่่วยมีีแนวโน้้มเพิ่่�มมากขึ้้�น 

	 การดููแลผู้้�ป่่วยโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีและการจััดการกัับความเจ็็บป่่วย  ไม่่ได้้พึ่่�งพาการดููแล

จากทีีมสุุขภาพเพีียงอย่่างเดีียว แต่่รวมถึึงการดููแลสุุขภาพตนเองของผู้้�ป่่วย ครอบครััวและชุุมชน

ร่่วมด้้วย ซึ่่�งแต่่ละฝ่่ายอาจมีีมุุมมอง แนวคิิด ค่่านิิยม ที่่�หลากหลายทั้้�งที่่�เหมืือนและแตกต่่างกััน7 

การรับัฟังัและเรียีนรู้้�จากความรู้้�สึกึนึกึคิดิ ประสบการณ์แ์ละความต้อ้งการหรือืความคาดหวังัของ
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ผู้้�ป่่วย จะเป็็นประโยชน์์ในการนำข้้อมููลไปออกแบบระบบการดููแล  เพื่่�อตอบสนองความต้้องการ

และความคาดหวัังของผู้้�ป่ว่ย ซึ่่�งผู้้�ป่ว่ยแต่่ละคนอาจมีีมุมุมอง แนวคิิดประสบการณ์์การดููแลตนเอง

และความต้้องการที่่�หลากหลาย 

	 ที่่�ผ่า่นมา ยังไม่ม่ีกีารศึกึษาเชิงิลึกึเกี่่�ยวกับัประสบการณ์ก์ารดูแูลตนเองและความต้อ้งการ

การดููแลของผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีที่่�เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ ดั งนั้้�น ผู้้�วิิจััยจึง 

สนใจที่่�จะศึกึษาประสบการณ์์การดููแลตนเองและความต้้องการการดููแลของผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่อ่น้้ำดีี

ที่่�เข้า้รับัการผ่า่ตัดัในโรงพยาบาลศรีนีครินิทร์ ์ทั้้�งนี้้�เพื่่�อนำข้อ้มูลูไปวางแผนในการดูแูลผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็

ท่่อน้้ำดีีที่่�เข้้ารัับการรัักษาด้้วยการผ่่าตััด ส ามารถตอบสนองความต้้องการของผู้้�ป่่วย ส่ ่งเสริิม 

สนัับสนุุนให้้ผู้้�ป่่วยสามารถดููแลตนเองได้้อย่่างถููกต้้อง และกลัับไปดำเนิินชีีวิิตได้้อย่่างปกติิสุุข

วััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย
	 เพื่่�อศึึกษาประสบการณ์์การดููแลตนเองและความต้้องการการดููแลของผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อ

น้้ำดีี ที่่�เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์

วิิธีีดำเนิินการวิิจััย
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยเชิิงคุุณภาพ ใช้้ระเบีียบวิิธีีวิิจััยเชิิงปรากฏการณ์์วิิทยาแบบ

ตีคีวาม (hermeneutic phenomenology) เก็บ็รวบรวมข้อ้มูลูโดยการสััมภาษณ์์เชิงิลึึก (in-depth 

interview) เกี่่�ยวกัับประสบการณ์์การดููแลตนเองและความต้้องการการดููแลของผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อ

น้้ำดีี ที่่ �เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ ระหว่่างเดืือนพฤษภาคม ถึึงเดืือนธัันวาคม  

2566 โครงการวิิจััยผ่านการรัับรองจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น เลขที่่� 

HE651355 ผู้้�วิจัยัใช้้วิธิีกีารเก็็บรวบรวมข้้อมููล โดยการสััมภาษณ์์เชิิงลึึกผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่่อน้้ำดี ีจำนวน 

17 คน โดยก่อ่นการสัมัภาษณ์ ์ผู้้�วิจิัยัขออนุญุาตผู้้�ให้ข้้อ้มูลูทำการบันัทึกึเสียีงขณะสัมัภาษณ์ก์่อ่น

ทุุกครั้้�ง ใช้้เวลาในการสััมภาษณ์์ครั้้�งละ 30 – 60 นาทีี และยืืดหยุ่่�นได้้ตามสภาพร่่างกายและ

อารมณ์์ของผู้้�ให้ข้้อ้มูลู การสัมัภาษณ์ผ์ู้้�ให้ข้้อ้มูลูแต่ล่ะรายจะทำการสัมัภาษณ์์จนกระทั่่�งได้้ข้อ้มูลู

ที่่�อิ่่�มตััวแล้้วจึึงหยุุดการสััมภาษณ์์ เมื่่�อสิ้้�นสุุดการสััมภาษณ์์ผู้้�วิิจััยจะทวนข้้อมููลที่่�ได้้กัับผู้้�ให้้ข้้อมููล

เพื่่�อความเข้้าใจที่่�ตรงกััน

ผู้้�ให้้ข้้อมููล 
	 เลืือกผู้้�ให้้ข้้อมููลแบบเจาะจง คือ ผู้้�ป่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีที่่�เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาล

ศรีีนคริินทร์์ คณะแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น จำนวน 17 คน มีีความยิินดีีเข้้าร่่วมวิิจััย 
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เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย
	 ในการวิิจััยเชิิงคุุณภาพ ผู้้�วิิจััยเป็็นเครื่่�องมืือสำคััญในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยเข้้ารัับ

การฝึึกอบรมหลักัสููตร “การวิิจัยัเชิิงคุุณภาพ” จากสมาคมส่่งเสริมการวิิจัยัและอบรมการวิิเคราะห์์

ข้อ้มููลเชิงิคุณุภาพทางการพยาบาล จากคณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิทิยาลััยขอนแก่น่ เพื่่�อให้ก้าร

วิิจััยดำเนิินไปตามขั้้�นตอนที่่�ถููกต้้อง มีีเครื่่�องมืือช่่วยในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ได้้แก่่ เครื่่�องบัันทึึก

เสียีง แบบบันัทึกึภาคสนาม และมีแีนวคำถามที่่�ใช้ใ้นการสัมัภาษณ์ ์ประเด็น็หลักั 1) การให้ค้วาม

หมายของโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 2) มุุมมองต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 3) ความรู้้�สึึกหลัังจากที่่�เจ็็บป่่วยด้้วย

โรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 4) การดููแลตััวเองที่่�ผ่่านมาของผู้้�ป่่วย 5) อุุปสรรคในการดููแลตนเองและท่่านมีี

วิิธีีการต่่อสู้้�ต่่ออุุปสรรค 6) การได้้รัับการดููแลเมื่่�อเข้้ารัับการรัักษาในหอผู้้�ป่่วย  7) ความต้้องการ

การดูแูลจากเจ้า้หน้้าที่่� และ 8) ความต้้องการให้้เจ้า้หน้า้ที่่�ช่ว่ยเหลือืเมื่่�อต้อ้งกลับัไปดูแูลตัวัเองต่อ่

ที่่�บ้้าน 

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล 
	 ใช้้การวิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยการวิิเคราะห์์เนื้้�อหาตามขั้้�นตอนของ Diekelmann8 ดัังนี้้�  

1) อ่่านและทำความเข้้าใจข้้อความหรืือถ้้อยคำต่่าง ๆ ที่่�ปรากฏในบทสนทนาจากการสััมภาษณ์์  

2) จัับประเด็็นสำคััญ จััดระบบและจำแนกเป็็นหมวดหมู่่�พร้้อมให้้รหััสข้้อมููล 3) ตรวจสอบข้้อมููล

และบ่่งชี้้�แก่่นสาระ 4) บ่่งชี้้�องค์์ประกอบของแก่่นสาระ 5) ตรวจสอบและอภิิปรายองค์์ประกอบ

ของแก่่นสาระ 6) สร้้างข้้อสรุุป และ 7) นำเสนอข้้อสรุุป ผู้้�วิิจััยนำข้้อมููลที่่�ได้้กลัับไปให้้ผู้้�ให้้ข้้อมููล

ตรวจสอบความถููกต้้องของข้้อมููล นำข้้อค้้นพบไปตรวจสอบความถููกต้้องในการวิิเคราะห์์โดยการ

สะท้้อนคิิดกัับผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการวิิจััยเชิิงคุุณภาพและตรวจสอบกัับทฤษฎีี

ผลการวิิจััย
	 ผู้้�ป่่วยทั้้�งหมด 17 คน เป็็นเพศชายจำนวน 11 คน เพศหญิิง 6 คน ส่่วนใหญ่่อายุุระหว่่าง 

51 – 60 ปีี จำนวน 8 คน จบการศึึกษาระดัับประถมศึึกษาจำนวน 14 คน ระดัับประกาศนีียบััตร 

จำนวน 2 คนและจบการศึึกษาระดัับมััธยมศึึกษา จำนวน 1 คน ส่วนใหญ่่สถานภาพสมรส จำนวน 

16 คน มีรีายได้เ้ฉลี่่�ยส่ว่นใหญ่น่้อ้ยกว่า่ 10,000 บาทต่อ่เดือืน จำนวน 7 คน ใช้สิ้ิทธิกิารรัักษาบััตร

สุุขภาพถ้้วนหน้้า จำนวน 12 คน สิิทธิิเบิิกได้้ จำนวน 3 คน สิิทธิิประกัันสัังคม จำนวน 1 คน และ

ชำระเงิินเอง จำนวน 1 คน

	 ผลการวิจิัยัที่่�สะท้อ้นให้เ้ห็น็ประสบการณ์์การดูแูลตนเองและความต้้องการการดููแลของ

ผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีที่่�เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ มี ีทั้้�งหมด 5 ประเด็็นหลััก คืือ 

1) การให้้ความหมายและมุุมมองต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 2) ความรู้้�สึกหลัังจากที่่�เจ็็บป่่วยด้้วยโรค
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มะเร็็งท่อ่น้้ำดี ี3) การดููแลตัวเอง อุปสรรคและการต่่อสู้้�ต่ออุปุสรรค 4) การได้้รับัการดููแลและความ

ต้้องการเมื่่�อเข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาล และ 5) ความต้้องการเมื่่�อต้้องกลัับไปดููแลตััวเองต่่อ

ที่่�บ้้าน ผู้้�วิิจััยขอนำเสนอรายละเอีียดเกี่่�ยวกัับประเด็็นต่่าง ๆ ดัังนี้้� 

	 1. 	 การให้้ความหมายและมุุมมองต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี

	 	 ผู้้�ป่่วยให้้ความหมายและมีีมุุมมองต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 3 ประเด็็น ได้้แก่่

	 	 1.1	โรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีเป็็นโรคที่่� “ไม่่มีีอาการเตืือน”

	 	 	 ผู้้�ป่ว่ยให้ค้วามหมายและมีีมุุมมองต่อ่โรคมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีวี่า่เป็น็โรคที่่�ไม่ม่ีอีาการเตือืน 

ผู้้�ป่ว่ยส่ว่นใหญ่่สุขุภาพแข็ง็แรง ไม่ม่ีอีาการผิดิปกติมิาก่่อน บางคนเคยตรวจคััดกรองมะเร็็งท่อ่น้้ำดี ี

ก็็ไม่่พบญาติิพี่่�น้้องในครอบครััวไม่่เคยมีีใครเป็็น บางคนตรวจพบเพราะตรวจสุุขภาพประจำปีี

			   “ก่อ่นหน้า้นี้้�ก็ไ็ม่ม่ีีอาการผิดิปกติอิะไร 3 ปีกี่อ่นเคยไปตรวจคัดักรองมะเร็ง็ท่่อน้้ำดีี

ก็ไ็ม่พ่บ พอมีีอาการก็็แน่น่ท้อ้งมากนอนไม่ไ่ด้้จึงึไปรพ.ร้อ้ยเอ็ด็ หมออัลัตราซาวน์ก์็บ็อกว่า่เป็น็โรค

มะเร็็งและเป็็นระยะสุุดท้้าย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1)

			   “เป็็นมะเร็็งท่่อน้้ำดีี ก็็ไม่่รู้้�ว่่าเป็็นได้้อย่่างไร ไม่่มีีอาการอะไรอยู่่�ดีี ๆ ก็็เหลืืองแต่่ 

ไม่่เหนื่่�อย ญาติิพี่่�น้้องไม่่เคยมีีใครเป็็น” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 3)

			   “เป็น็โรคที่่�ไม่่มีีอาการผิดิปกติิมาก่อ่น ไม่ม่ีีโรคประจำตัวั แข็ง็แรงทำงานก่อ่สร้างได้้ 

เพิ่่�งเป็็นมา 1 เดืือน รู้้�สึึกว่่ามีีก้้อนที่่�ท้้อง แน่่นร้้าวไปที่่�หลััง มาตรวจแพทย์์บอกเป็็นก้้อนเนื้้�อที่่�ตัับ 

ตััดออกไปตรวจ ก็็ทำใจ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

			    “ไม่เ่คยมีีอาการอะไรมาก่อ่น เพิ่่�งมีีอาการ ก่อ่นหน้้าน้ี้�แข็ง็แรงดีี ไม่ม่ีีอาการเตืือน

อะไรเลย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 9) 

			   “เดิิมแข็็งแรงดีี ไม่่มีีอาการ เพิ่่�งมีีอาการคััน ตาตััวเหลืือง ปััสสาวะเหลืือง เข้้ารพ. 

1 คืนืไม่ด่ีีขึ้้�นหมอทำเรื่่�องส่ง่ตัวัมารพ.ศรีีนครินิทร์ ์ใส่ส่ายระบายน้้ำดีี ตามที่่�ผมดููโรคนี้้�ไม่ค่่อ่ยแสดง

อาการ ผมกินเหล้้ามัันเลยออกอาการเร็็ว บางคนไม่กิ่ินเหล้้าจะไม่รู้่้�เลย แถว ๆ  บ้า้นส่่วนมากได้้ยินิ

ว่่าโรคตัับ มีีคนหนึ่่�งเป็็นเหมืือนผม แต่่ไม่่มารัักษาที่่�นี่่�ก็็ไม่่รอด” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

			   “ญาติิพี่่�น้้องก็็ไม่่มีีคนเป็็น ก่่อนหน้้านี้้�ผมแข็็งแรงดีี ทำงานหนัักงานก่่อสร้างได้้

ปกติิ ไม่่มีีอาการผิิดปกติิมาก่่อน ปวดแน่่นท้้องก็็ไม่่มาก” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 13)

			   “ไม่ม่ีีอาการผิิดปกติิมาก่อ่น แข็ง็แรงดีีมาตลอด พบเพราะตรวจสุขุภาพประจำปี”ี 

(ผู้้�ป่่วยคนที่่� 17)

	 	 1.2	โรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีเป็็นโรคที่่� “รัักษาได้้”

	  	 	 ผู้้�ป่่วยให้้ความหมายและมีีมุุมมองต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีว่่าเป็็นโรคที่่�อัันตราย ใน

อดีีตแทบจะไม่่มีีโอกาสรักษา แต่่ปััจจุุบัันจากคำบอกเล่่าของบุุคคลอื่่�น รวมทั้้�งการรัับรู้้�ข้อมููล

ข่่าวสารจากผู้้�ให้้บริิการหรืือจากสื่่�อต่่าง ๆ  เกี่่�ยวกัับการรัักษาโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี ว่่ามีีศููนย์์รัักษาโรค
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มะเร็ง็ท่อ่น้้ำดี ีมีแีพทย์ผ์ู้้�เชี่่�ยวชาญ ถ้า้เป็น็โรคมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีรีะยะเริ่่�มแรกสามารถรักัษาได้แ้ละจาก

ประสบการณ์์ที่่�เห็็นผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีที่่�รัักษาหาย ทำให้้ผู้้�ป่่วยรับรู้้�ว่าโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีเป็็นโรค

ที่่�มีีโอกาสรัักษา 

			   “มีีคนบอกว่าศููนย์์ใหญ่่ที่่�รัักษาโรคนี้้�อยู่่�ที่่� รพ.ศรีีนคริินทร์ ก็็เลยขอใบส่่งตััวมาที่่�

รพ.ศรีีนคริินทร์์ อาจารย์์บอกว่่าผ่่าตััดได้้ก็็รู้้�สึึกดีีใจ เป็็นบุุญพ่่อแม่่ที่่�ผลัักดัันให้้มาที่่�นี่่�ไม่่งั้้�นคงตาย

ไปแล้้ว ทุุกวัันนี้้�ถืือว่่าหมอเก่่งรัักษาให้้ได้้ ทุุกอย่่างก็็แล้้วแต่่หมอ หมอมีีวิิธีีการรัักษาอะไรก็็ให้้ทำ

ทุุกอย่่าง ก็็ให้้หมอรัักษาให้้เต็็มที่่�เลยให้้หมอฝึึกวิิชาไปด้้วยเลย ก็็มีีความหวัังคิิดว่่าหมอรัักษาได้้

ถึึงรัักษา แต่่จะอยู่่�ได้้นานแค่่ไหนก็็เป็็นเรื่่�องของอนาคต” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1)

		  “รัักษาได้้ไม่่ได้้ขึ้้�นกัับแต่่ละคน ถ้้าเริ่่�มเป็็นรีีบมารัักษาจะปลอดภััย ผมไม่่ได้้ปล่่อยไว้้

นานพอรู้้�ว่่าเป็็นก็็มารัักษาเลยแต่่ก็็ไม่่รู้้�ว่่าจะรัักษาได้้แค่่ไหน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 3)

		  “หมอบอกว่่าผ่่าได้้ ทำได้้ โค้้งสุุดท้้ายแล้้วผมเลยตััดสิินใจบอกพี่่�น้้องว่่าอยากทำ  

คิดิว่า่จะเป็็นตัวัอย่่างของคนเป็็นโรคน้ี้� ถ้า้ตายก็็คือืว่า่เป็น็ประสบการณ์ ์ถ้า้ไม่ต่ายก็็ถือืว่า่ทำความ

ดีีให้้พี่่�น้้องได้้เห็็น คิิดแค่่นี้้�อยากทำให้้เป็็นตััวอย่่าง โลกนี้้�มีีแค่่ 3 วััน เมื่่�อวานก็็ผ่่านมาแล้้ว วัันนี้้�ก็็

คืือปััจจุุบััน พรุ่่�งนี้้�หรืือวัันอื่่�นไม่่รู้้�จะเป็็นอย่่างไรเป็็นเรื่่�องของอนาคต” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 5)

		  “ในความคิิดเมื่่�อก่่อนมะเร็็งตัับเป็็นโรคที่่�รัักษาไม่่ได้้ หมอยัังไม่่เก่่งรัักษาไม่่ได้้ ปู่่�เป็็น

มะเร็ง็ตับัต้อ้งเอาปู่่�กลับัไปดููกันัที่่�บ้า้น โรงพยาบาลขนาดเล็ก็ ไม่ม่ีีเครื่่�องมือืรักัษา แต่ส่มัยันี้้�ดีีมาก ๆ  

มะเร็็งก็็ยัังรัักษาได้้” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

		  “ตอนนั้้�นจะไปปฏิิบััติิธรรมที่่�วััดปวดท้้อง ปวดชายโครงขวาเขาก็็พาไปโรงพยาบาล 

อััลตราซาวน์์พบก้้อนเนื้้�อเขาก็็ส่่งตััวมารพ.ศรีีนคริินทร์ มารพ.ศรีีนคริินทร์ หมอบอกว่าเป็็นมะเร็็ง

ท่่อน้้ำดีีที่่�ผ่่าตััดได้้ก็็เลยนััดมาผ่่าตััด” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 8)

		  “คนอื่่�น ๆ ก็็บอกว่่าไม่่หาย แต่่หมอบอกว่่าอยู่่�ในระยะรัักษาได้้ เกิิดจากการกิินปลา

ดิิบก้้อยปลาดิิบ กิินมาตลอดคนอีีสานเราก็็กิินปลาดิิบกััน พี่่�ชายพ่่อผมก็็เป็็นโรคนี้้� เมื่่�อก่่อนมัันยััง

ไม่่รู้้�วิิธีีการรัักษาก็็ปล่่อยให้้เสีียชีีวิิต ลููกสาวผมเขาเล่่นโทรศััพท์์ก็็ดููว่่าหมอที่่�ไหนเก่่ง ก็็ว่่าที่่�นี่่�เก่่งไป

ผ่่าถึึงเมืืองลาว หมอที่่�สารคามเขาก็็แนะนำมาก็็เลยมา” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

		  “ถืือว่่าเป็็นโรคที่่�อัันตรายมาก ถ้้าย้้อนไปในอดีีตร้อยทั้้�งร้้อยแทบจะไม่่มีีโอกาส แต่่

ปััจจุุบัันนี้้�ก็็เห็็นหลายคนที่่�รัักษาได้้ อย่่างคนแถวบ้้านเป็็นญาติิกัันเขาก็็มาผ่่า ฟื้้�นตััวช่่วยที่่�บ้้านได้้

แต่ไ่ม่ไ่ด้้ทำงานหนัักนะครัับ ผ่า่แบบเดีียวกััน ก็ถ็ือืว่่าความมั่่�นใจตรงน้ี้�มันัเห็็นกัับตาว่่าหายจริิง คน

ที่่�ผ่่าไปแล้้วไม่่หายก็็มีี” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

		  “เชื่่�อตามคำหมอบอก หมอคงเชื่่�อมั่่�นว่่าผ่่าได้้หมอถึึงผ่่า ถ้้าผ่่าไม่่ได้้หมอก็็คงไม่่ผ่่า 

ผ่า่ก็็ตาย ไม่ผ่่า่ก็ต็าย แต่ผ่่า่ยังัมีีโอกาสหายจึงึตัดัสิินใจผ่า่ดีีกว่า่ มีีโอกาสได้อ้ยู่่�ก็อ็ยู่่� ถ้า้ผ่่าแล้ว้มััน

ไม่่หาย ตายมัันก็็จำเป็็นก็็สุุดวิิสััยแล้้ว” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 13)
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			   “ปกติิก็็คิิดหนัักอยู่่�นะ แต่่พอมาแล้้วเห็็นหลาย ๆ คนที่่�เป็็นเหมืือนกััน เขาก็็รัักษา

ได้้ อยู่่�บ้้านไม่่มีีใครเป็็นแต่่พอมาโรงพยาบาลมีีคนเป็็นเยอะ ก็็เป็็นศููนย์์รวมการรัักษา ก็็ดีีใจว่่าเขา

ก็็เป็็นเหมืือนเราเขารัักษาหาย ญาติิพี่่�น้้องก็็บอกว่่าไปเถอะไปหาหมอดีี ๆ ไปรัักษาให้้ถึึงที่่�สุุด 

คนไม่่มีีบุุญวาสนาไม่่มีีเงิินจริิง ๆ ก็็ไม่่ได้้มาเพราะหมดไม่่ใช่่น้้อย ๆ ลููก ๆ ก็็ให้้กำลัังใจ บอกไม่่ให้้

คิิดมาก ทำใจดีี ๆ ไว้้คนอื่่�นเขาหายเราก็็หาย คนนั้้�นคนนี้้�ก็็ปลอบใจ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 15)

	 	 1.3	โรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีเป็็น “โรคของเวรกรรม”

	 	 	 ผู้้�ป่่วยบางส่่วนให้้ความหมายและมีีมุุมมองต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีว่่าเป็็นโรคของ

เวรกรรม เนื่่�องจากไม่ท่ราบสาเหตุขุองการเจ็บ็ป่ว่ย จึงึทำให้ผู้้้�ป่ว่ยคิดิว่า่สิ่่�งที่่�ตนประสบอยู่่�นั้้�นเป็น็

เรื่่�องของเวรกรรม

		  	 “คิิดว่่าเป็็นโรคของเวรกรรม ไม่่ทราบสาเหตุุ เหล้้าก็็ไม่่ค่่อยกิิน บุุหรี่่�ก็็ไม่่สููบ 

เกิิดจากอะไรก็็ไม่่ทราบ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1) 

 			   “ชีีวิิตไม่่แน่่ไม่่นอน ไม่่รู้้�ว่่าเกิิดจากสาเหตุุใด สุุราก็็ไม่่ดื่่�ม บุุหรี่่�ก็็ไม่่สููบ เราก็็กัังวล

อยู่่� ก็็ทำใจคิิดว่่าแล้้วแต่่บุุญแต่่กรรมแล้้วกััน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)	  

	 2. 	 ความรู้้�สึึกหลัังจากที่่�เจ็็บป่่วยด้้วยโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี

	 	 ผู้้�ป่่วยหลัังจากรัับรู้้�ว่าเจ็็บป่่วยด้วยโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี ผู้้�ป่่วยบางส่่วนสามารถทำใจ

ยอมรัับการเจ็็บป่่วยได้้ ทำให้้ไม่่กัังวล แต่่ก็็มีีผู้้�ป่่วยบางส่่วนที่่�มีีความวิิตกกัังวลและกลััว 

	  	 2.1	กัังวลและกลััว

	 	 	 ผู้้�ป่่วยเมื่่�อทราบว่่าเป็็นโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีก็็รู้้�สึกวิิตกกัังวลและกลััว เนื่่�องจากเพิ่่�ง

ทราบว่่าเป็็นโรคร้้าย กัังวลจนนอนไม่่หลัับ ไม่่ทราบรายละเอีียดเกี่่�ยวกัับโรค กัังวลว่่าจะได้้รัับการ

รัักษาอย่่างไร ตนเองจะเป็็นอย่่างไร เพราะไม่่มีีประสบการณ์์มาก่่อน 

	  		  “หลัังเจาะสายระบายกลับไปอยู่่�บ้านทำให้้รู้้�สึึกไม่่สะดวกเพราะมีีสายระบาย 

ไม่่อยากออกไปไหนกลััวคนอื่่�นรัังเกีียจ อยากนอนพัักผ่่อนที่่�บ้้าน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1)

			   “ตอนน้ี้�ก็ก็ังัวล หลัังจากที่่�หมอบอกว่าเป็็นมะเร็็ง หมอบอกตรง ๆ  เลยว่่าเป็็นมะเร็็ง 

ไม่ปิ่ิดบังัแล้ว้ก็็บอกวิธีีการรัักษา วิธิีีการผ่่าตัดัว่า่จะผ่่าอย่า่งไร ตัดัอย่า่งไร หมอบอกเลยว่่าถ้า้ผ่า่ตัดั

ออกได้้ก็็จะตััดให้้” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 3)

			   “ตอนหมอบอกแรก ๆ ตกใจ กัังวล อยู่่�บ้านกัังวลมาก คิิดตลอดว่่าหมอจะทำ

อย่่างไร ตนเองจะเป็็นอย่่างไร จะเจ็็บปวดมากขนาดไหน นอนไม่่หลัับเลยเพราะเราไม่่มีี

ประสบการณ์์มาก่่อน แต่่พอมาแล้้วไม่่เป็็นอย่่างที่่�คิิด ไม่่ทรมานอย่่างที่่�คิิด สบายดีี หมอทำให้้ดีี 

เวลาเราปวดเราก็็กดยาก็็ดีีขึ้้�น” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

		  	 “ตอนแรกที่่�รู้้�ก็ต็กใจ ถามว่ากลัวมั๊๊�ย กลัวั แต่่ว่า่เห็็นคุณุภาพของหมอที่่�นี่่�ว่า่ถ้า้มันั

ไม่่แพร่่กระจายไปทั่่�วทั้้�งตัับทั้้�งอะไรก็็รัักษาหาย อย่่างเคสญาติิผมที่่�ผ่่าตััดไปก็็หายแล้้ว ผิิวเขาก็็ดูู
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ดีีเหมืือนคนปกติิแล้้วตอนนี้้� เป๊๊ะเลย แบบเดีียวกัันเลย ก็็เลยมีีความคิิดว่่าตััวเองอาจจะโชคดีีบ้้าง

อะไรประมาณนี้้�” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

			   “ตอนที่่�มารพ.ศรีีนคริินทร์ หมอเห็็นผลเอกซเรย์์คอมพิวเตอร์์ หมอบอกว่าผ่่าตััด

ได้้แต่่ 50:50 ตอนแรกก็็กลััว กัังวลกลััวโรคลุุกลามแทรกซ้้อน จึึงตััดสิินใจผ่่าตััดตอนที่่�ยัังแข็็งแรง

อยู่่�” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 13)

			   “กะกัังวลยุุ ผ่่าตััดมัันกะเสี่่�ยงเด้้เนาะ กะ 50:50 ย่่านตายถ้้าบ่่มารัักษามะเร็็งมััน

กะสิิขยายไปเด้้ มารัักษานี่่�กะบ่่รู้้�สิิรัักษาหายบ่่ ลองเบิ่่�ง เสี่่�ยงเบิ่่�งผ่่าแล้้วดีีกะดีี บ่่ดีีกะตาย เท่่านั่่�น

ล่่ะบ่่เป็็นหยััง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 16)

		  2.2	ทำใจได้้ ไม่่กัังวล

	 	  	 ผู้้�ป่่วยที่่�ทำใจได้้มองว่่าคนเราเกิิดมาก็็ต้้องตายกันทุุกคนและจากประสบการณ์์

การได้้พบเจอกัับผู้้�ป่่วยที่่�เจ็็บป่่วยด้้วยโรคเดีียวกััน ทำให้้รู้้�สึึกไม่่กัังวลและมีีความคาดหวัังว่่าจะ

รักัษาหายและใช้ธ้รรมมะเป็น็เครื่่�องยึดึเหนี่่�ยวจิติใจ เข้า้วัดัทำบุญุ ถือืศีลีทำให้ท้ำใจได้ไ้ม่ก่ังัวลมาก

			   “ไม่ไ่ด้ว้ิติกกังัวลอะไรแล้ว้แต่ห่มอ มั่่�นใจว่า่หมอให้ก้ารดููแลเต็ม็ที่่� ไม่รู่้้�สึกกลัวเท่่า

ไหร่เ่พราะตััวเองเป็็นคนที่่�มีีธรรมมะ ยอมรับในผลของเวรของกรรมก็เลยพอทำใจได้้” (ผู้้�ป่วยคนที่่� 1)

			   “ไม่่กัังวลอะไรแล้้วอายุุ 70 แล้้ว เป็็นอะไรก็็เป็็นไม่่ได้้คิิดอะไรมาก กลััวบ้้างเป็็น

ธรรมดาเมื่่�อถึึงเวลารัักษาก็็ต้้องทำ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 2)

			   “ไม่่รู้้�สึึกอะไร ทำใจได้้ ไม่่กัังวล ทำบุุญใส่่บาตร คนอื่่�นเขาก็็เป็็น เราเป็็นก็็รัักษา

ไปเหมืือนเขา” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 7)

		  	 “เราก็อ็ยากมีีชีีวิติอยู่่�ต่อ่ไปก็เ็ลยมาผ่า่ คาดหวังัว่า่กลับัไปเราคงมีีชีีวิตอยู่่�ต่อ่ไปได้ ้

แต่่ก็็ไม่่ได้้คาดหวัังมาก ก็็ขอให้้ความเจ็็บปวดทุุกข์์ทรมานหายไปก่่อน ที่่�เหลืือก็็เป็็นเรื่่�องอนาคต

ต่่อไป กลับไปเข้้าพรรษานี้้�ก็็กะว่่าจะไปถืือศีีลที่่�วััด เพราะเราเป็็นคนเข้้าวััดทำบุุญก็็ทำให้้เราไม่่

กัังวลมาก ทำใจได้้” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 8)

			   “บางคนท้้อแต่่ผมไม่่เป็็นอะไร ไม่่ได้้กัังวลเพราะร่่างกายแข็็งแรงดีี ก็็มาหาหมอ

รัักษา มีีความหวัังว่่าจะรัักษาหาย คืือความรู้้�สึึกของผมไม่่กลััว คืือคนเราเกิิดมามัันก็็ต้้องตายกััน

ทุกุคน ไม่รู่้้�จะตายยังัไง แต่เ่มื่่�อรู้้�แล้ว้เราก็ต้็้องรักัษา ถ้า้สุุดวิสัิัยแล้ว้เอาไม่ไ่ด้แ้ล้ว้ก็ป็ล่อ่ยเลยก็แ็ค่น่ั้้�น” 

(ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

			   “ไม่่กัังวลผมปลงแล้้วครัับอายุุขนาดน้ี้�แล้้ว ก็็แล้้วแต่่หมอจะรัักษาเอาที่่�ดีีที่่�สุุด 

คุุณหมอทำเลย ลููก ๆ กัังวลว่่าพ่่อแก่่แล้้วจะไหวไหมถ้้าผ่่าตััดอีีก แต่่ผมมั่่�นใจก็็เลยผ่่า” (ผู้้�ป่่วย 

คนที่่� 11)

			   “ไม่่ได้้กัังวลอะไร หลัังจากที่่�ตรวจเจอหมอแนะนำให้้มาผ่่าตััดก็็เลยมาผ่่า ตอนที่่�

ร่่างกายยัังแข็็งแรง ผ่่าแล้้วก็็คงจะดีีเพราะคนอื่่�นผ่่าเขาก็็หาย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 17)
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	 3.	 การเกิิดโรค การดููแลตนเองและอุุปสรรคที่่�เกิิดขึ้้�น

	 	 ผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีมีีพฤติิกรรมการดููแลตนเอง มี ีอุุปสรรคและต่่อสู้้�กัับอุุปสรรค 

3 ประเด็น็ คือื การกินิปลาดิบิ การรักัษาสุขุภาพและปฏิบิัตัิติามคำแนะนำ มีปีัญัหาเกี่่�ยวกับัค่า่ใช้จ้่า่ย 

และการเดิินทางไปรัับการรัักษา 

	 	 3.1	การเกิิดโรค “กิินปลาดิิบ”

	 	 	 ผู้้�ป่วยบางส่่วนมองว่่าสมััยก่่อนการกิินปลาดิิบ ปลาร้้าดิิบเป็็นเรื่่�องปกติิที่่�กิินกััน

มาตั้้�งแต่่บรรพบุุรุุษ พ่่อแม่่พากิินและจากประสบการณ์์ที่่�ผ่่านมาก็็ไม่่เห็็นว่่าการกิินปลาดิิบทำให้้

เกิิดการเจ็็บป่่วย แต่่ปััจจุุบัันทราบว่่าการกิินปลาดิิบ ปลาร้้าดิิบเป็็นสาเหตุุของการเป็็นโรคมะเร็็ง

ท่่อน้้ำดีีจึึงเลิิกกิิน ปฏิิบััติิตามคำแนะนำและพยายามรัักษาสุุขภาพของตนให้้แข็็งแรง

		  	 “เมื่่�อก่่อนเคยกิินปลาดิิบ ปลาร้้าดิิบ สุุก ๆ ดิิบ ๆ แต่่ตอนน้ี้�เลิิกกินแล้้วสุุขภาพ 

ไม่่ค่่อยดีี” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 2)

		  	 “สมัยเป็็นหนุ่่�มเคยกิินของดิิบทั้้�งปลาดิิบ กุ้้�งดิิบ ปููดิบิกิินทุุกอย่่าง ก้อ้ยกิินเวลาทำ

นาคนเยอะ ๆ กิินด้้วยกัันเพราะอีีสานเราเคยกิินมาแบบนั้้�น สมััยก่่อนเราไม่่เคยรู้้� สมััยพ่่อแม่่เรา

ทำนาเอาปููดิิบกิินกัับส้้มตำก็็ไม่่เห็็นเป็็นอะไร กิินดิิบเกืือบจะทุุกวัันหรืือวัันเว้้นวััน น้้ำก็็กิินตามทุ่่�ง

นาก็็ไม่่มีีเจ็็บป่่วย นาน ๆ ถึึงจะได้้กิินยาถ่่ายพยาธิิ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 3)

		  	 “ที่่�เป็็นโรคก็็เพราะกิินปลาดิิบครัับ ก้้อยปลาดิิบ ได้้ขึ้้�นมาจากน้้ำ ล้้าง แล้้วก็็ลาบ

ก้้อยกิินเลย ผัักในน้้ำ ไม่่ได้้ลวก พี่่�น้้องเป็็นมากว่่า 20 ปีี เพิ่่�งมาเจอ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 5)

		  	 “เคยกิินลาบปลาตะเพีียนดิิบ ปลาร้้าดิิบ และเคยซื้้�อยาถ่่ายพยาธิิมากิินเอง  

กิินด้้วยกัันกัับเพื่่�อนบ้้านที่่�มารัับจ้้างตััดอ้้อย ตอนนี้้�ไม่่กิินปลาร้้าดิิบแล้้วซื้้�อแบบขวดต้้มสุุก 

หลัังป่่วยจะเน้้นปลา ไม่่กิินของหมัักของดอง เลี่่�ยงของทอดของมััน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

		  	 “สมััยก่่อนกิินก็็ไม่่ได้้ระวััง ตามบ้้านนอกกิินเหล้้า กิินก้้อยปลาดิิบ เป็็นเบาหวาน 

ความดััน ทานยาเบาหวานและความดัันตลอด ควบคุุมได้้ดีี ไม่่มีีอาการผิิดปกติิ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 11)

		  	 “เมื่่�อก่อ่นนี้้�ผมกินิปลาดิบิครับั กินิของดิบิตั้้�งแต่ส่มัยก่อ่น ปู่่�ย่าตายายเรากินิยังัไง

เราก็็กิินอย่่างนั้้�น ตอนนั้้�นที่่�ยัังไม่่ป่่วยก็็จะยัังไม่่รู้้�ว่่ามัันอัันตรายขนาดไหน พ่่อแม่่เราพากิินสร้าง

ความเคยชิินในครอบครััว บางทีีการปรุุงสุุกก็็ไม่่อร่่อยเท่่ากิินดิิบ ผมตรวจเจอไข่่พยาธิิใบไม้้ในตัับ

ตั้้�งแต่่ปีีพ.ศ. 2516 ตอนนั้้�นผมทำงานอยู่่�ที่่�กรุุงเทพ เขามีีหนัังสืือส่่งมาให้้เข้้าไปพบแพทย์์ ตอนนั้้�น

หมอก็็บอกว่่าไม่่มีียารัักษา โรคนี้้�ถ้้ามัันไม่่เพิ่่�มจำนวนก็็สามารถมีีชีีวิิตอยู่่�ได้้ หลัังจากกลัับมาอยู่่�

บ้้านก็็กิินอย่่างระมััดระวัังขึ้้�น ไม่่กิินก้้อยปลาดิิบ ปลามีีเกร็็ดผมก็็จะไม่่กิินเพราะเรารู้้�ว่่ามัันจัับอยู่่�

ที่่�เกร็็ด ที่่�” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

		  	 “ก่่อนหน้้านี้้�กะกิินปล้้าร้้าดิิบ ยามบ่่สบายกะสิิไปคลิินิิก ถ้้าบ่่ดีีกะสิิไปโรงหมอ 

บ้้านบ่่ได้้ห่่างโรงหมอ ห่่าง 5 กิิโล มีีรถของเจ้้าของไปโรงหมอสะดวก” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 16)
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		  	 “สมัยัเป็็นเด็็กพ่อ่แม่เ่ราเขาพากินิก้อ้ยปลาดิบิ ปลาร้า้ดิบิ เราก็ไ็ม่รู้่้�ว่า่จะเป็น็อะไร

ก็็กิินตามกัันมา” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 17)

		  3.2	การดููแลตนเอง “ทำตามคำแนะนำของหมอ”

	 	 	 ผู้้�ป่่วยเมื่่�อได้้รัับการวิินิิจฉััยและเข้้ารัับการรัักษาก็็พยายามดููแลตนเอง ปฏิบััติิ

ตามคำแนะนำและรัักษาสุุขภาพของตนให้้แข็็งแรง

			   “มารัับการเจาะใส่่สายระบายน้้ำดีีที่่�รพ.ศรีีนครินิทร์ หลังัใส่ส่ายระบายน้้ำดีีก็ดููแล

ตามคำแนะนำของหมอ และมีีคู่่�มืือการดููแลตนเองกลัับไปดููแลต่่อที่่�บ้้าน มีีการดููแลทำความ

สะอาดสายระบาย การจดบัันทึึกน้้ำที่่�ออกมาจากสายระบาย หมอสอนวิิธีีการดููแลและดีีที่่�มีีคู่่�มืือ

ให้้ทำให้้กลัับไปดููแลตนเองได้้” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1)

			   “คนดููแลหลัักคืือลููกสาว เวลาไม่่สบายจะไปรพ. คลิินิิก บ้้านอยู่่�ในตััวเมืืองห่่าง

จากรพ. 10 กม. บ้้านอยู่่�ติิดสถานีีอนามััย พอรู้้�ผมก็็บำรุุง อาหารตััวไหนที่่�เขาว่่าดีี ผมก็็ซื้้�อกิิน  

ตอนรู้้�ใหม่่ ๆ น้้ำหนัักผมลดลงเยอะ จาก 73 เหลืือ 65 ภายในไม่่ถึึงเดืือน มาหาหมอ หมอก็็ให้้ยา

ไปกิิน รอจนค่่าเหลืืองลดลงจนผ่่าได้้ หมอก็็นััดมาผ่่า” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

			   “ผมเดินิออกกำลังัโดยการวิ่่�ง การเดินิวันัละ 3-4 กม ผมคิดิว่า่วิธิีีที่่�จะทำให้ร้่า่งกาย

แข็็งแรง ต่่อต้้านโรคได้้ก็็คืือการออกกำลัังกาย ผมคิิดอย่่างนั้้�น เพราะฉะนั้้�นก็็เลยคิิดว่่าทำให้้

ร่่างกายแข็็งแรงเข้้าไว้้” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 11)

		  3.3	อุุปสรรคที่่�เกิิดขึ้้�น “ปััญหาการเดิินทางมาหาหมอ”

	 	 	 ผู้้�ป่ว่ยบางส่ว่นอาชีพีทำนา ทำไร่ ่รายได้น้้้อยและจากการเจ็บ็ป่ว่ยทำให้ผู้้้�ป่ว่ยไม่่

สามารถทำงานได้ต้ามปกติสิ่ง่ผลให้ข้าดรายได้ ้ระยะทางในการเดินิทางมาหาหมอมีรีะยะทางไกล 

ไม่่มีีรถส่่วนตััวต้้องเหมารถคนอื่่�นทำให้้ไม่่สะดวก อีกทั้้�งค่่าใช้้จ่่ายในการเดิินทางมาหาหมอที่่�โรง

พยาบาลค่่อนข้้างสููง ทำให้้เป็็นอุุปสรรคในการเข้้ารัับการรัักษาที่่�ต่่อเนื่่�อง

			   “ตอนน้ี้�ยังัเจ็็บแผลและให้้ยาฆ่่าเชื้้�อ ยังัไม่ข่อกลับจะอยู่่�จนหมอให้้กลับัเพราะถ้้า

กลัับไปแล้้วเกิิดอะไรขึ้้�นมัันลำบากในการมาหาหมอ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 2)

			   “มีีปััญหาในการเดิินทางมาหาหมอ ต้้องเหมารถมาครั้้�งละ 2,000 บาท ภรรยาก็็

พิกิารขาเดินิลำบาก มีีลููก 3 คน ตนโตเป็น็ผู้้�ชายเสีียชีีวิติ ลููกสาว 2 คน คนเล็ก็ทำงานที่่�กทม. ลููกสาว

อีีกคนอยู่่�ด้้วยกััน เป็็นคนดููแลพ่่อแม่่ ช่่วยทำนา” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 3)

			   “ค่า่ใช้จ้่า่ยเวลาเข้า้โรงพยาบาลแต่ล่ะครั้้�ง ค่า่น้้ำมันัก็ร็าว ๆ  2,000 บาท 400 กม. 

จากที่่�บ้้านมาขอนแก่่น ใช้้รถตััวเอง มาตั้้�งแต่่ตีี 3 มาถึึง 6 โมงกว่่า ลููกเขยขัับมาส่่ง มีีปััญหาเวลา

ไปหาหมอ เวลามาก็็ 4 ชม. กลัับก็็ 4 ชม.” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 5)

			   “ถ้า้จะไปรัักษาที่่�โรงพยาบาลจะต้้องเหมารถไป ค่า่เหมารถเข้้าโรงพยาบาลจังัหวััด

ประมาณ 300-800 บาท มาโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์จะเหมารถคนที่่�รู้้�จัักคือนายจ้้างที่่�จ้้างไปรัับ

เหมาต่่อเติิมบ้้าน เขาคิิดราคา 1,000 บาท” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)
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			   “รายได้้ไม่่ค่อ่ยมีี ทำนาก็็แค่่พอกิิน สามีีทำงาน รปภ.ส่่งเงิินมาให้้เดือืนละ 5,000 

บาท บางเดืือนก็ไ็ม่พ่อ ลููกชายก็็ออกไปหาขายลอตเตอรี่่�เลี้้�ยงชีีพกับัภรรยา ลููกชายคนเล็ก็ไปทำงาน

ที่่�กรุงุเทพ เป็น็ลููกจ้า้งในห้า้ง บ้า้นก็อ็ยู่่�ห่า่งจากโรงพยาบาล 5-6 กม.จะไปล้า้งแผลแต่ล่ะทีีก็ล็ำบาก 

ห่่างจากรพสต. 1 กม ถ้้าล้้างแผลเล็็ก ๆ น้้อย ๆ ก็็ไปรพสต. เวลาจะมารพ.ศรีีนคริินทร์ก็็จะเติิม

น้้ำมันัรถให้ลุ้งุ เติมิน้้ำมันัรถและซื้้�ออาหารให้เ้ขากินิ ไม่ใ่ช่ห่มดเงินิน้อ้ยนะมาแต่ล่ะครั้้�ง นอน 1 คืนื

หมดตั้้�ง 5,000 ให้เ้ขาเติมิน้้ำมันัประมาณ 2,000 ไปกลับัและค่า่อยู่่�ค่า่กินิของเขา มานอนก็จ็่า่ยค่า่

เช่่าบ้้านอีีก อัันนี้้�เป็็นญาติิกัันนะถ้้าจ้้างคนอื่่�นเขาไม่่มาหรอก ค่่าจ้้างเขาเอามากกว่่านี้้� ค่่าจ้้างรถ

พร้้อมคนขัับเขาเอา 5,000 – 6,000 บาท ออกจากบ้้านเที่่�ยงคืืนมาถึึงที่่�นี่่�ตีี 5 ก็็ไปยื่่�นบััตร 6 โมง

เจ้้าหน้้าที่่�ก็็มา ก็็ไปเช็็คสิิทธิ์์�ก่่อน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 15)

	 4. 	 ประสบการณ์์การได้้รัับการดููแลเมื่่�อเข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาล

	 	 ผู้้�ป่่วยที่่�เข้้ารัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ ส่วนใหญ่่มีีความคิิดเห็็นเกี่่�ยวกัับ

การให้้บริิการของโรงพยาบาลตามประสบการณ์์และจากการบอกเล่่าของคนอื่่�นว่่า โรงพยาบาล

ศรีนีครินิทร์ม์ีชีื่่�อเสียีงในการรักัษาระดับัประเทศ เจ้า้หน้า้ที่่�ดูแูลผู้้�ป่วยทุกคนอย่า่งดี ีไม่เ่ลือืกปฏิบัตัิิ 

นอกจากคำชมยัังมีีโอกาสในการพััฒนาเพื่่�อตอบสนองความต้้องการของผู้้�ป่่วยให้้ครอบคลุุมทุุก

ประเด็็น

		  4.1	การบริิการและดููแลดีีมาก

	 	 	 ผู้้�ป่ว่ยมีคีวามคิิดเห็น็เกี่่�ยวกับัการให้บ้ริกิารของบุคุลากรโรงพยาบาลศรีีนครินิทร์์

ว่่าให้้บริิการดีีมาก ให้้กำลัังใจผู้้�ป่่วย  เห็็นอกเห็็นใจเอาใจใส่่ ให้้คำแนะนำดีี ดู แลได้้สุุดยอดเกิิน

ความคาดหวััง 

			   “เจ้้าหน้้าที่่�ดููแลผู้้�ป่่วยทุุกคนอย่่างดีี ไม่่เลืือกปฏิิบััติิ ตามที่่�ดููก็็ทำงานดีีมาก 

ทำตลอดเวลาไม่ค่่่อยได้้หยุดุ ไม่ค่่่อยเห็็นนั่่�งคุยุเล่่นกันั การบริิการรวดเร็็วทัันใจดีีกว่าที่่�อื่่�น” (ผู้้�ป่ว่ย 

คนที่่� 1)

			   “หมอและพยาบาลมาแนะนำการปฏิิบััติิตััวก่่อนผ่่าตััด การฝึกึการหายใจ หมอ

มาตรวจทุุกวััน สอบถามอาการ วััดความดััน ตรวจน้้ำตาลทุุกวัันเพราะเป็็นเบาหวาน ถืือว่่าดููแลดีี

มาก เคยพาป้า้มารักัษามะเร็ง็เต้า้นมที่่�นี่่�เมื่่�อ 10 กว่า่ปี ีและเคยได้ย้ินิว่า่ที่่�นี่่�รักัษาโรคนี้้�คิดิว่า่ดีีกว่า่

ที่่�อื่่�นผมถึึงเลืือกที่่�จะมาที่่�นี่่�” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 2)

			   “เจ้้าหน้้าที่่�บริิการดีีมาก ๆ ผมเคยไปรัักษารพ.เอกชนเขาดููแลดีี มาที่่�นี่่�ก็็ดููแลดีี 

ถืือว่่าพอใจมาก ที่่�อื่่�นไม่่ค่่อยดููแลปล่่อยให้้เราทำเอง ที่่�นี่่�เราไม่่ได้้ทำอะไรเจ้้าหน้้าที่่�ทำให้้หมด 

ยกย่่องเลยดููแลได้้สุุดยอด ไม่่เคยมาพอมาเห็็นแล้้วก็็ภููมิิใจ ให้้คำแนะนำดีี ห้้องพัักก็็กว้้างขวาง

เย็็นสบาย คุุณหมอก็็ทำงานในหน้้าที่่�ช่่วยกัันดีี” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 3)
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		  	 “ที่่�มาขอนแก่น่ผมตัดสิินใจมาเองครัับรู้้�จากคนที่่�รู้้�จักั ว่า่ขอนแก่น่รัักษาดีี ผมก็ไม่่

คิิดว่่าจะได้้รัับการรัักษาอย่่างดีีเลยนะ แต่่ก็็รัักษาได้้ดีี” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 5)

		  	 “หมอให้้ข้้อมููลว่่ารัักษาได้้โดยการผ่่าตััดออก ตั้้�งแต่่เข้้ามารัักษารพศรีีนคริินทร์์ 

จนท.ดููแลดีีมาก ๆ พููดเพราะ ปรึึกษาได้้ตลอด ให้้คำแนะนำดีี บอกว่่าต้้องทำแบบนั้้�นแบบนี้้� ดููแล

เราดีี ให้ก้ำลังัใจผู้้�ป่ว่ยดีี ผู้้�ป่ว่ยอื่่�น ๆ  ที่่�มารักัษาที่่�นี่่�กลับัไปแล้ว้พููดให้ฟ้ังับอกว่า่คุณุหมอที่่�นี่่�ดููแลดีี 

พููดเพราะทุุกคน ต่่างจากอยู่่�บ้้านปรึึกษาอะไรก็็ไม่่ได้้ ที่่�นี่่�พููดดีีจริิง ๆ นะคะไม่่ได้้พููดยกยอต่่อหน้้า

เฉย ๆ นะคะ พอมารัักษาเองดีีจริิง ๆ ตอนที่่�มาตรวจที่่�ห้้องตรวจก็็ถามกัับคนไข้้คนอื่่�นเหมืือนกััน

ว่่าที่่�นี่่�ดููแลดีีมั๊๊�ย เขาก็็บอกว่่าดีีมากดีีกว่่ารพ.เอกชนที่่�ไปรัักษามา” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

		  	 “ได้้รัับการดููแลดีีมาก นุ่่�มนวลไม่่ทำแรง แนะนำดีี ดีีหมดเลย ช่่วยเช็็ดตััวทำให้้

หมดทุุกอย่่าง ได้้รัับการดููแลดีีมาก นุ่่�มนวลไม่่ทำแรง แนะนำดีี ดีีหมดเลย ช่่วยเช็็ดตััวทำให้้หมด

ทุุกอย่่าง ดีีทุุกคน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 7)

		  	 “การดููแลคุุณหมอคุุณพยาบาลดููแลเป็็นอย่่างดีีค่ะ การให้้ข้้อมููลคำแนะนำก็็

แนะนำดีีว่า่โรคนี้้�ต้อ้งดููแลตัวัเองยังัไง ถ้า้มีีอะไรสงสัยัให้ถ้ามได้เ้ลย เราก็อ็่า่นในใบปฏิบิัตัิติัวัที่่�เจ้า้

หน้้าที่่�ให้้มาด้้วย เข้้าใจระบบการดููแลของหมอของพยาบาล ถ้้ากลัับบ้้านก็็จะมาตามนััดที่่�

รพ.ศรีีนคริินทร์์เพราะเรามั่่�นใจที่่�นี่่�ว่่ารัักษาโรคนี้้�เก่่ง อยู่่�ที่่�บ้้านเราไม่่มั่่�นใจ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 8)

		  	 “ที่่�เข้า้มารักัษาเพราะชื่่�อเสีียงการรักัษาของหมอที่่�นี่่�ระดับัประเทศ หมอ พยาบาล

ให้้ข้้อมููลดีี ให้้ข้้อมููลทุุกอย่่าง แนะนำดููดลููกบริิหารปอด การเดิิน ได้้รัับการดููแลดีีมาก ดีีเยี่่�ยมเลย

ครัับ ไม่่คิิดว่่าจะได้้รัับการดููแลดีีขนาดนี้้� ก่่อนเข้้ามาไม่่ได้้คาดหวัังว่่าจะได้้รัับการดููแลที่่�ดีีมากแต่่

พอเข้้ามาแล้้วได้้รัับการดููแลดีีเกิินคาด ไม่่มีีข้้อเสนอแนะ พอใจเต็็มที่่�เลยครัับ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 9)

		  	 “หมอให้ค้ำแนะนำว่า่การรักัษาคือืการผ่า่ตัดัเอาออก ยังัผ่า่ได้อ้ยู่่� ยังัไม่เ่ป็น็เยอะ 

หมอก็พ็ููดดีีให้ค้ำแนะนำดีี บอกให้ท้ำตามที่่�หมอบอก อันัไหนที่่�ห้า้มก็อ็ย่า่ไปทำ อย่า่ไปกินิ พักัผ่อ่น

เยอะ ๆ ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

		  	 “หมอ พยาบาลดููแลดีี พููดดีี แนะนำดีี ดีีทุุกอย่่างแทบจะไม่่มีีอะไรติิ ไม่่เคยมา

แสดงอารมณ์์ใส่่คนไข้้เลย ผ่่าครั้้�งแรกตอนกลับบ้้านพยาบาลก็็ให้้คำแนะจนเราเข้้าใจ มั่่�นใจถึึง

กลัับบ้้าน และมีีคู่่�มืือให้้กลัับไปอ่่านที่่�บ้้านด้้วย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 11)

		  	 “หมอให้้คำแนะนำเรื่่�องผ่่าตััด ตั้้�งแต่่ผมเข้้ามารัักษา ตั้้�งแต่่เจาะเลืือด การตรวจ

อะไรก็เ็ป็น็ระบบระเบีียบดีี มองดููคนอาจจะเยอะแต่พ่อตรวจรู้้�ว่า่เราเป็น็อะไรก็็จะแยกย่อ่ยออกไป 

การแนะนำก็็ดีี บางคนก็็พููดให้้เรามีีกำลัังใจ ไม่่อยากให้้เราเครีียดมาก เห็็นอกเห็็นใจเอาใจใส่่  

ผมว่่าสุุดยอดครัับ จริิง ๆ ผมมีีทางเลืือกที่่�จะรัักษา ผมจะลงไปรัักษาที่่�กรุุงเทพก็็ได้้แต่่ผมไม่่ไปผม

เลืือกที่่�นี่่�เพราะที่่�นี่่� ผมประเมินิเองของผมนะครับั หมอกรุงุเทพอาจจะเก่ง่แต่ว่่า่โรคนี้้�อาจจะไม่ค่่อ่ย

เยอะ ด้้วยประสบการณ์์อาจจะไม่่มากเท่่าที่่�นี่่� ที่่�นี่่�เจอทุุกวัันผมว่่าน่่าจะดีีกว่่า ศรีีนคริินทร์์น่่าจะ

ที่่�สุุดแล้้ว ถ้้าเป็็นอะไรก็็สุุดอยู่่�ที่่�นี่่�ล่่ะ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)
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		  	 “ผมมารัักษาที่่�นี่่�หมอดููแลดีี เวลาจะทำอะไรหมอก็็จะถามเรา หรืือเวลาผมถาม

อะไรพยาบาลก็็ให้้คำตอบให้้คำปรึึกษาดีี แนะนำดีี หมอแนะนำเกี่่�ยวกัับการผ่่าตััด พยาบาลก็็มา

แนะนำว่่าก่่อนผ่่าตััดต้้องทำอย่่างไร หลัังผ่่าตััดต้้องทำอย่่างไร ให้้ซื้้�ออุุปกรณ์์มาบริิหารปอด  

เวลาขอความช่่วยเหลืือพยาบาลก็็ช่่วยเหลืือดีี ถืือว่่าอยู่่�ในเกรดดีี เช็็ดตััวทำให้้ทุุกอย่่างดีีกว่่าที่่�อื่่�น 

ที่่�อื่่�นเวลาเราเรีียกบ่่อยก็็ดุุเรา” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 13)

		  	 “หลัังจากส่่งตััวมาตอนแรกคุณหมอเจาะใส่่สายระบายน้้ำดีีให้้ ใส่่ไว้้นานหมอ 

บอกว่่าต้้องรัักษาตััวเหลืืองก่่อนถึึงจะผ่่าตััดได้้ หมอกำหนดผ่่าตััดกลางเดืือนตุุลาคมก็็ได้้ผ่่ากลาง

เดืือนตุลุาคมจริงิ ๆ  หมอกำหนดได้ด้ีีมากเลยค่ะ่ ตั้้�งแต่เ่ข้า้มาที่่�นี่่�ได้ร้ับัการรักัษาอย่า่งดีีค่ะ่ ประทับัใจ 

ขออะไรได้้ทุุกอย่่าง เวลามาฉีีดยาจะบอกทุุกรอบ ตััวนี้้�ยานี้้�นะคะ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 15)

		  	 “เพิ่่�นกะบริิการดีี เพิ่่�นกะเฮ็็ดทุุกอย่่าง เพิ่่�นกะติิดตาม เพิ่่�นบ่่ได้้นอนเบิิดคืืนเลย 

เพิ่่�นกะดีีเหมิิด เพิ่่�นกะเบิ่่�งเหมิิด พยาบาลเพิ่่�นกะดููแลดีี เพิ่่�นแนะนำให้้ย่่าง (เดิิน) แนะนำให้้เป่่า

ลููกบอล แนะนำให้้กิิน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 16)

		  	 “การดููแลทุุกอย่า่งดีีหมด สถานที่่�ก็ส็ะอาดไม่ม่ีีที่่�ติ ิโรงพยาบาลระดัับจังัหวัดัก็สุ็ุด

ยอดอยู่่�ที่่�นี่่� บอกว่าจะผ่่า 4 โมงก็็ตรงเวลา ก่่อนผ่่าก็็แนะนำดีี หลัังผ่่าตััดมาก็็ดููแลดีี” (ผู้้�ป่่วย 

คนที่่� 17)

	 	 4.2	สิ่่�งที่่�อยากบอก

	 	 	 ผู้้�ป่ว่ยบางส่ว่นมีขี้อ้เสนอแนะเกี่่�ยวกับัการให้บ้ริกิารของโรงพยาบาลศรีนีครินิทร์์ 

ประเด็็นการให้้บริิการของเวรเปลและการมีีรถเข็็นของสำหรัับบริิการใส่่สััมภาระตอนจะกลัับบ้้าน

			   “เจ้้าหน้้าที่่�เวรเปลมีีน้อย ตอนจะขึ้้�นมานอนรัักษาตามหาเวรเปลไม่่เจอ ต้้องได้้

เดินิมาเองจากห้อ้งตรวจ ขึ้้�นลิฟิท์ม์าไม่ถ่ึงึชั้้�น 8 ได้้ออกชั้้�น 7 แล้้วเดินิขึ้้�นมาอีีก 1 ชั้้�นเหนื่่�อยเหมือืน

กััน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

			   “ความคาดหวัังว่่ารพ.ใหญ่่ก็็คงไม่่มีีอะไรผิิดพลาด เชื่่�อใจ พอมาเขาก็็ดููแลดีี  

แต่่มีีเรื่่�องหนึ่่�งที่่�อยากจะเสนอ เนื่่�องจากรพ.นี้้�เป็็นรพ.ใหญ่่ ถ้้าเป็็นผู้้�ป่่วยที่่�ต้้องผ่่าตััดอะไรอย่่างนี้้� 

ความอ่อ่นเพลีียย่อ่มมีีเกิดิขึ้้�น ถ้า้รพ.จะจัดัรถให้เ้ราขนใส่สั่ัมภาระไปที่่�รถตัวัเองก็จ็ะดีี จะได้ไ้ม่ต้่้อง

ถืือสััมภาระพะรุุงพะรััง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 11)

	 5. 	 ความต้้องการเมื่่�อต้้องกลัับไปดููแลตััวเองต่่อที่่�บ้้าน

	 	 ผู้้�ป่่วยที่่�เข้้ารัับการรัักษาด้้วยการผ่่าตััด เมื่่�อต้้องกลัับไปดููแลตััวเองต่่อที่่�บ้้าน มีีความ

ต้้องการการดููแลเพิ่่�มใน 3 ประเด็็น คืือ 

	 	 5.1 	อยากได้้เอกสารคู่่�มืือการดููแลตนเอง

	 	 	 ผู้้�ป่ว่ยเมื่่�อต้อ้งกลับัไปดูแูลตัวัเองต่อ่ที่่�บ้า้น นอกจากได้รั้ับคำแนะนำจากเจ้า้หน้า้ที่่�

แล้้ว ยัังอยากจะได้้เอกสารคู่่�มืือการดููแลตนเองไว้้สำหรัับอ่่านทบทวน
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		  	 “หลังัผ่า่ตัดัถ้า้หมอให้ก้ลับับ้า้น ผมอยากให้ม้ีีหนังัสือืคู่่�มือืการดููแลตนเองเหมือืน

คู่่�มืือตอนที่่�เจาะใส่่สายระบาย การดููแลตนเองอาหารที่่�ควรกิิน กิินอะไรได้้บ้้าง ยาก็็แล้้วแต่่หมอ

จะสั่่�งให้ ้ก็จ็ะกินิตามหมอสั่่�ง วิธิีีการปฏิบัิัติติัวัว่า่ต้อ้งทำอย่า่งไร เวลาสงสัยัก็จ็ะได้เ้ปิดิหนังัสือือ่า่น

ทบทวน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1)

		  	 “หลังัจากกลับับ้า้นไปแล้ว้ อยากได้คู้่่�มือืเอาไปอ่า่นที่่�บ้า้นเพราะอาจจะลืมื จะได้้

ทบทวน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

		  	 “ถ้า้กลับไปบ้้านแล้้ว อยากได้้หนัังสืือคำแนะนำกลับไปดููที่่�บ้า้นด้้วย จะได้้ศึกึษา

ทบทวนเพราะเพิ่่�งไม่่สบายก็็ไม่่รู้้�ว่่าต้้องทำอย่่างไร” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 7)

		  	 “ถ้้ากลัับบ้้าน อยากให้้แนะนำทุุกอย่่าง การดููแลตััวเองต่่าง ๆ อยากได้้คู่่�มืือกลัับ

ไปอ่่านที่่�บ้้านด้้วย จะได้้อ่่านเพื่่�อดููแลตนเอง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 9)

		  	 “ตอนกลับไปบ้้านแล้้วอยากให้้มีีเอกสารที่่�ให้้กลับบ้้าน ก็อ็ยากให้้ทำเป็็นสมุดคู่่�มือ

เป็็นเล่่ม มีีตััวหนัังสืือมีีรููป จะได้้ดููได้้อ่่าน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

		  	 “ถ้้าอาการดีีขึ้้�น ถ้้ากลัับไปอยู่่�ที่่�บ้้าน อยากให้้มีีการนััดมาตรวจเพิ่่�มเติิมว่่าตอนนี้้�

หายไปกี่่�เปอร์์เซ็็นต์์แล้้ว ได้้แค่่ไหนเท่่าไหร่่ มีีเอกสารให้้เรากลัับไปอ่่านทบทวนที่่�บ้้าน ระยะต่่าง ๆ 

ควรจะทำยัังไง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

		  	 “กลับับ้้านก็อ็ยากได้ห้นังัสือืกลับไปอ่า่นทบทวนว่า่ต้อ้งทำอย่า่งไร ต้อ้งกินิอย่า่งไร 

ให้้คำแนะนำและมีีเอกสารด้้วยจะดีีที่่�สุุดเลย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 13)

		  	 “อยากให้้มีีเจ้้าหน้้าที่่�แนะนำการดููแลต่่อเนื่่�อง แนะนำว่่าหลัังจากนี้�ไปควรกิิน

อาหารแบบนั้้�นแบบนี้้� ให้้แนะนำคนไข้้และแนะนำญาติิด้้วย แนะนำการอยู่่� การนั่่�ง การนอน  

การปฏิบัิัติติัวัหลัังผ่า่ตัดัใหญ่่ไปต้้องทำอะไรบ้้างจะได้้ทำถููก ถ้า้มีีเอกสารไว้้ให้อ้่า่นด้้วยจะยิ่่�งดีีค่ะ 

ปริินส์เ์ป็น็เอกสารให้ ้จะได้ใ้ห้ลูู้กอ่า่นว่า่หลังัผ่า่ตัดัจะต้อ้งปฏิิบัตัิติัวัอย่า่งไร การอยู่่�การกินิต้อ้งกินิ

อะไร จะได้้ทำกัับข้้าวให้้กิินถููก” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 15)

		  	 “อยากให้้เพิ่่�นแนะนำว่่าสิิเฮ็็ดจัังได๋๋ (ทำอย่่างไร) ให้้เพิ่่�นเฮ็็ดหนัังสืือให้้ ยามเฮา

กลับับ้า้นสิใิห้ท้างลาวเบิ่่�งว่า่เป็น็หยังั เขารักัษาจังัได๋ ๋อยากได้คู้่่�มือ รักัษาแบบได๋ ๋ล้า้งบาดล้า้งแผล 

วิิธีีเฮ็็ด เฮ็็ดแบบได๋๋ (วิิธีีทำ ทำแบบไหน) มัันไกลขี่่�รถเบิิดมื่่�อ (นั่่�งรถทั้้�งวััน)” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 16)

	 	 5.2	อยากให้้เจ้้าหน้้าที่่�โทรสอบถามอาการเมื่่�อกลัับไปอยู่่�ที่่�บ้้าน

	 	 	 ผู้้�ป่่วยมีความคิิดเห็็นว่่าเมื่่�อกลัับไปอยู่่�ที่่�บ้้านแล้้วมีีเจ้้าหน้้าที่่�โทรไปสอบถาม

อาการและให้้คำแนะนำเป็็นสิ่่�งที่่�ดีี อยากให้้มีีการโทรสอบถาม ผู้้�ป่่วยจะได้้ปฏิิบััติิตััวได้้ถููกต้้อง

			   “ถ้า้กลับัไปอยู่่�บ้านแล้้วหมอโทรศััพท์์ไปถามก็จะเป็็นการดีี ถามอาการเป็็นอย่า่งไร 

ถ้้ามีีอาการผิิดปกติิให้้ไปหาหมอที่่�ไหนก่่อนหรืือให้้มาที่่�นี่่�โดยตรง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 1)
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	 		  “ถ้า้กลับับ้า้น ถ้า้มีีเจ้า้หน้า้ที่่�หรือืพยาบาลโทรไปถามอาการที่่�บ้า้นก็จ็ะเป็น็การดีี 

มีีคู่่�มืือให้้กลัับไปอ่่านที่่�บ้้านด้้วยก็็จะดีีมากค่่ะ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 8)

			   “ถ้า้มีีการโทรไปถามอยู่่�บ้า้นก็จ็ะเป็น็การดีี สะดวกที่่�สุดุเลยที่่�จะให้โ้ทรไปสอบถาม 

โทรเต็็มที่่�เลย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 9)

			   “ตอนกลับัไปบ้า้นแล้ว้อยากให้ม้ีีการแนะนำทางโทรศัพัท์ด์้ว้ย เพราะโทรศัพัท์เ์รา

ก็็มีี ว่่าควรต้้องทำอย่่างนั้้�นอย่่างนี้้� อยากให้้โทรไปถามว่่าอาการเป็็นอย่่างไรบ้้าง ช่่วงแรก ๆ ก็็โทร

ถามอาทิติย์ละครั้้�งก็ย็ังัดีี ถามว่าเป็็นอย่า่งไรถ้้าไม่ไ่หวก็็ให้ก้ลับมารพ. หรืือไม่ก็่็ให้ไ้ปรักัษารพ.ใกล้

บ้้าน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

			   “ถ้า้มีีการโทรไปถามตอนที่่�เราอยู่่�บ้า้นด้ว้ยก็จ็ะเป็น็การดีี ก่อ่นผ่า่คุณุหมอเคยโทร

ไป 2 ครั้้�ง ถามอาการเป็็นอย่่างไร นััดวัันเวลามาผ่่าตััด พยาบาลโทรไปถามอาการ โทรไปแนะนำ

ก็็จะเป็็นการดีี มีีอาการผิิดปกติิแค่่นี้้�ควรทำยัังไง เมื่่�อไหร่่ที่่�ต้้องมารพ.หรืือไปรพ.ใกล้้บ้้าน มัันอาจ

จะช่่วยลดความแออััดที่่�รพ.ได้้บ้้าง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

			   “กลัับบ้้านก็็อยากให้้มีีเจ้้าหน้้าที่่�โทรไปถามอาการด้้วยก็็จะยิ่่�งดีี เพราะถืือว่่าเจ้้า

หน้้าที่่�เป็็นห่่วงเรา เราก็็จะได้้แจ้้งให้้ทราบว่่าอาการเราเป็็นอย่่างไร ก็็จะได้้ให้้คำแนะนำต่่อไปอีีก 

เพราะก่่อนเข้้ามาผ่่าหมอก็็โทรสอบถามอาการและนััดวัันมาผ่่าตััด หลัังกลัับบ้้าน ช่่วงระยะเวลา

สักั 1 -2 สัปัดาห์อ์ย่า่งช้า้อย่า่ให้เ้กินิ 1 เดือืน ก็อ็ยากให้พ้ยาบาลโทรถาม เพราะเป็น็ช่ว่งระยะเวลา

ที่่�เราพัักฟ้ื้�น อาการยัังไม่่ดีีถ้ามีีอะไรเราจะได้้ถามได้้ว่่าควรกลับมาโรงพยาบาลมั๊๊�ย เราจะได้้

สบายใจ แต่่ถ้้าเกิิน 1 เดืือนไปแล้้วอาการดีีแล้้วไม่่โทรก็็ไม่่เป็็นไร” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 13)

			   “อยากให้้แนะนำเรื่่�องการกิินอาหาร สิ่่�งไหนกิินได้้กิินไม่่ได้้ กลัับไปถึึงบ้้านแล้้ว

ให้้เจ้้าหน้้าที่่�โทรไปสอบถามอาการเลยก็็ดีีครัับ” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 14)	

			   “ถ้้ามีีเจ้้าหน้้าที่่�โทรไปถามข่่าวตอนอยู่่�บ้้านก็็จะดีี สััก 9-10 วัันหลัังออกจากรพ. 

และอยากให้้ขยายเครืือข่่ายไปเยอะ ๆ คนไข้้จะได้้ไม่่ต้้องมาไกล มาแต่่ละครั้้�งค่่าใช้้จ่่ายก็็หมด

เยอะ แต่่ละคนค่่าผ่่าตััดไม่่ใช่่น้้อย ๆ ค่่าที่่�พััก ค่่าเดิินทาง ค่่าอยู่่�ค่่ากิินอีีก” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 15)

		  5.3	อยากให้้ส่่งตััวกลัับโรงพยาบาลใกล้้บ้้าน

	 	 	 ผู้้�ป่่วยบางราย มี ีความคิิดเห็็นว่่า หลัังจากรัับการรัักษาและอาการดีีขึ้้�นแล้้ว 

อยากให้้ส่่งตััวกลัับกลัับไปอยู่่�โรงพยาบาลใกล้้บ้้านเนื่่�องจากบ้้านอยู่่�ไกลเดิินทางไม่่สะดวก

		  	 “ถ้้าอาการดีีขึ้้�นแล้้วได้้กลัับบ้้าน อยากให้้ทางโรงพยาบาลส่่งเรากลับบ้้าน 

การดููแลติิดตามก็็ใกล้้ ๆ  จะได้้สะดวก ถ้้ามาที่่�นี่่�ก็็ไกล ทั้้�งวัันวัันแรกไม่่ได้้ทำอะไร วัันที่่� 2 ถึึงได้้พบ

หมอ มากัับรถก็็มากัับรถขนดิิน รถก็็สั่่�นสะเทืือน” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 5)

			   “ถ้้าต้้องมีีการส่่งตััวกลัับโรงพยาบาลใกล้้บ้้านก็็อยากให้้อาการดีี ๆ ก่่อน เพราะ

ถ้้ายัังไม่่ดีีแล้้วต้้องกลัับไปอยู่่�โรงพยาบาลใกล้้บ้้านอาการอาจจะแย่่” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)
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			   “ถ้า้อาการคงที่่�ก็็ส่ง่ตัวักลับัไปรัักษาต่อ่ที่่�โรงพยาบาลใกล้้บ้า้น ใครที่่�บ้า้นอยู่่�ไกล

เขาจะได้้สะดวก” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

		  5.4	อยากให้้โรงพยาบาลใกล้้บ้้านรัักษาได้้เหมืือนโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์

	 	 	 ผู้้�ป่่วยมีความคิิดเห็็นว่่าถ้้ามีีการฝึึกหมอให้้โรงพยาบาลอื่่�น ๆ สามารถรัักษาได้้

เหมือืนโรงพยาบาลศรีนีครินิทร์จ์ะเป็น็การดี ีเพราะผู้้�ป่ว่ยจะได้ไ้ม่ต่้อ้งส่ง่ตัวัมารักัษาไกล   ไม่ต่้อ้ง

เสีียค่่าใช้้จ่่ายในการเดิินทางมารัักษาซึ่่�งค่่อนข้้างสููง

	 		  “โรคของผมหมอที่่�จัังหวััดบอกว่่ารัักษาไม่่ได้้จึึงส่่งตััวมาโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ 

ถ้้ามีีการไปฝึึกหมอให้้ที่่�อื่่�น ๆ รัักษาได้้เหมืือนที่่�นี่่�ก็็จะดีี คนไข้้ไกล ๆ จะได้้ไม่่ต้้องส่่งตััวมา เพราะ

ค่่าใช้้จ่่ายสููง” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

			   “ถ้้าโรงพยาบาลอื่่�น ๆ สามารถรัักษาได้้เหมืือนโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์จะดีีมาก

เลย ฝึึกแพทย์์ที่่�ทำงานตามจัังหวััดต่่าง ๆ ให้้รัักษาประชาชนตามจัังหวััดอื่่�นได้้ก็็จะดีีใจแทน

ประชาชนที่่�อยู่่�ไกล ๆ  ที่่�รอการรักัษา ถ้า้ฝึกึให้คุ้ณุหมอที่่�โรงพยาบาลอื่่�นเก่ง่เขาก็็จะได้้ดููแลคนของ

เขาไม่่ต้้องส่่งตััวมาไกล” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 12)

	 	 5.5	อยากให้้ส่่งยาถึึงบ้้าน

	 		ผู้  ้�ป่่วยบางราย มีีความคิิดเห็็นว่่า หลัังจากรัับการรัักษาและอาการดีีขึ้้�นแล้้ว  

อยากให้้มีีการส่่งยาไปให้้ที่่�บ้้าน ผู้้�ป่วยที่่�บ้้านอยู่่�ไกลจะได้้ไม่่ลำบากในการเดิินทางมารัับยาที่่�โรง

พยาบาลศรีีนคริินทร์์

			   “หลังัจากกลับับ้า้นไปแล้ว้ แรก ๆ  ถ้า้หมอนัดัมาดููแผลก็จ็ะพอมาได้ ้แต่ถ่้า้อาการ

คงที่่� ถ้้านััดมารัับยาอยากให้้มีีการส่่งยาไปให้้ที่่�บ้้านเนื่่�องจากการเดิินทางมาลำบาก ต้้องได้้เหมา

รถมาเงิินก็็ไม่่ค่่อยมีี” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 6)

			   “หลังักลับับ้า้นก็ต็้อ้งได้ม้าตรวจรักัษา ติดิตามอาการต่อ่ตลอด ให้รู้้้�ว่า่มันัหายขาด

หรืือไม่่ ถ้้าอยากให้้ดีีผมว่่าถ้้าอาการดีีแล้้วจะมารัับยาอยากให้้ทางโรงพยาบาลจััดส่่งยาไปให้้ 

ผู้้�ป่่วยที่่�บ้้านเพราะบางคนเขามาจากที่่�ไกล ๆ จะได้้ไม่่ลำบากคนที่่�ป่่วย” (ผู้้�ป่่วยคนที่่� 10)

อภิิปรายผล
	 ผลการศึึกษาประสบการณ์์การดููแลตนเองและความต้้องการการดููแลของผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่่อ

น้้ำดีีที่่�เข้้ารัับการผ่่าตััดในโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ พบว่่า การให้้ความหมายต่่อโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 

ผู้้�ป่่วยมองว่่าโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีเป็็นโรคที่่�ไม่่มีีอาการเตืือน เกิิดจากการรัับประทานปลาดิิบ ผู้้�ป่่วย

บางรายมองว่า่เป็น็โรคของเวรกรรมสอดคล้อ้งกับัการศึกึษาของสมปอง พะมุลุิลิาและคณะ7 และ

ผู้้�ป่ว่ยยังัมีคีวามคิดิเห็น็เกี่่�ยวกับัโรคมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีวี่า่เป็น็โรคที่่�รักัษาได้เ้นื่่�องจากผู้้�ป่ว่ยที่่�เข้า้รับัการ

รัักษาโดยการผ่่าตััดเป็็นผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รัับการตรวจวิินิิจฉััยจากแพทย์์ในระยะเริ่่�มต้้นและแพทย์์ให้้
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ข้อ้มููลว่า่สามารถรักัษาได้จ้ึงึนัดัมาผ่า่ตัดั อีกีทั้้�งความก้า้วหน้า้ทางเทคโนโลยีแีละความเชี่่�ยวชาญ

ของแพทย์์ รวมถึึงการได้้รัับข้้อมููลจากบุุคลากรทางการแพทย์์ ได้้รัับข้้อมููลข่่าวสารจากสื่่�อต่่าง ๆ 

และจากประสบการณ์์ของผู้้�ป่วยที่่�ได้้พบและแลกเปลี่่�ยนข้้อมููลกับผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่่อน้้ำดีทีี่่�รักัษาหาย 

ทำให้้ผู้้�ป่่วยมีีความคิิดเห็็นว่่าโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีเป็็นโรคที่่�มีีโอกาสรัักษาหายหากตรวจพบในระยะ

แรกและเข้้ารัับการรัักษาในระยะเริ่่�มแรก สอดคล้้องกัับอรรถพล ติิตะปััญ1 ที่่�พบว่่า อััตราการรอด

ชีีวิิตของผู้้�ป่วยโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีภายในตัับระยะแรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดและมีี good prognostic 

factor มีีอััตราการรอด ชีีวิิตในระยะ 5 ปีี ถึึงร้้อยละ 47 ซึ่่�งแตกต่่างจากการศึึกษาของ สมปอง พะ

มุุลิิลาและคณะ7 ที่่�ศึึกษาประสบการณ์์การดููแลตนเองของผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีและครอบครััว พบ

ว่า่ ผู้้�ป่ว่ยมีมุมุมองต่่อโรคมะเร็็งท่อ่น้้ำดีว่ี่าเป็็นโรคที่่�รักัษาไม่่หาย ดังนั้้�น ควรมีีการส่่งเสริมให้้ความ

รู้้�เรื่่�องโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีกัับประชาชน สนัับสนุุนให้้สถานพยาบาลทุุกระดัับสามารถตรวจคััดกรอง

โรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีีได้้ เพื่่�อเพิ่่�มโอกาสการเข้้าถึึงการตรวจคััดกรองและการรัักษาในระยะเริ่่�มแรก 

	 ผลการศึกึษาเกี่่�ยวความต้อ้งการการดูแูล พบว่า่ผู้้�ป่ว่ยอยากให้ส่้่งตัวักลัับโรงพยาบาลใกล้้

บ้า้นและอยากให้้โรงพยาบาลใกล้้บ้า้นรัักษาได้้เหมืือนโรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ และผลการศึึกษา

เกี่่�ยวกับัปัญัหาและอุุปสรรคในการดููแลตนเองของผู้้�ป่ว่ยพบว่่า ผู้้�ป่ว่ยมีปีัญัหาด้้านเศรษฐกิิจและ

ค่า่ใช้จ้่า่ยในการเดินิทางมารับัการรักัษา ดังันั้้�น จึงึควรพัฒันาเครือืข่า่ยการรัักษาโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี 

ให้้ครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่�ในภููมิิภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือ และโรงพยาบาลแม่่ข่่ายสามารถส่่งตััว 

ผู้้�ป่่วยกลัับไปรักษาต่่อโรงพยาบาลใกล้้บ้้านได้้ และพััฒนาศัักยภาพของโรงพยาบาลเครืือข่่าย  

ซึ่่�งจะช่่วยให้้การรัักษาผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีีมีีประสิิทธิิภาพ ส่ ่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีของผู้้�ป่่วย 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของสมปอง พะมุุลิิลาและบำเพ็็ญจิิต แสงชาติิ9 ในการพััฒนาระบบการ

ดูแูลผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดี ีซึ่่�งผลการศึกึษาได้ส้ะท้อ้นให้เ้ห็น็ข้อ้เสนอระบบการดูแูลผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ท่อ่

น้้ำดีี คืือควรกำหนดเป็็นนโยบายสำหรัับการตรวจคััดกรองโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี และขยายเครืือข่่าย

การรัักษามายัังสถานบริิการสุุขภาพระดัับทุตุิยิภูมิแิละปฐมภููมิ ิสำหรัับผู้้�ป่ว่ยที่่�ได้ร้ับัการรัักษาและ

อาการดีีขึ้้�นแล้้วและไม่่สะดวกในการเดิินทางมารัับยาที่่�โรงพยาบาลศรีีนคริินทร์์ มีีความต้้องการ

ให้ม้ีกีารส่ง่ยาไปให้ท้ี่่�บ้า้น ซึ่่�งการส่ง่ยาไปให้ผู้้้�ป่ว่ยที่่�บ้า้นจะช่ว่ยลดค่าใช้จ้่า่ยของผู้้�ป่ว่ย นอกจากนี้้� 

ยัังสามารถลดความแออััดในการให้้บริิการผู้้�ป่่วยนอกของโรงพยาบาล และอาจลดความเสี่่�ยงต่่อ

การติิดเชื้้�อและแพร่่เชื้้�อโคโรนาไวรััส 2019 ได้้10

	 จากการศึกึษาพบว่า่พฤติกิรรมการดูแูลตนเองของผู้้�ป่ว่ยและคนในชุมุชนยังัมีพีฤติกิรรม

การรัับประทานปลาดิิบและปลาร้้าดิิบ เนื่่�องจากมีีวััฒนธรรมการรัับประทานปลาดิิบที่่�สืืบต่่อกััน

มาจากรุ่่�นสู่่�รุ่่�น ถึึงแม้้ผู้้�ป่่วยบางรายเมื่่�อเจ็็บป่่วยแล้้วจะเลิิกรัับประทานปลาดิิบหรืือปลาร้้าดิิบ แต่่

ก็ม็ีคีนในชุุมชนที่่�ยังัมีวีัฒันธรรมการรับัประทานปลาดิบิหรืือปลาร้้าดิบิ ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับัการศึกึษา

ของสมปอง พะมุุลิิลาและคณะ7 ที่่ �พบว่่าเงื่่�อนไขการดููแลตนเองของผู้้�ป่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีี คื อ
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วััฒนธรรมการรัับประทานปลาดิิบ การเฝ้้าระวัังป้้องกัันโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี ยัังมีีความจำเป็็นที่่�ต้้อง

ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการบริิโภคให้้เหมาะสมและให้้ความรู้้�กัับประชาชนให้้มีีความรู้้�ที่่�ถููกต้้อง 

ตลอดจนเกิิดความตระหนัักในการป้อ้งกันัโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี11 ดังันั้้�น บุคุลากรทีมีสุขุภาพหรือืหน่ว่ย

งานที่่�เกี่่�ยวข้้อง ต้องรณรงค์์และเสริมสร้างความตระหนัักของผู้้�ป่ว่ย ครอบครััวและคนในชุุมชนให้้

ปรัับเปลี่่�ยนวิิถีีชีีวิิตการรัับประทานปลาดิิบที่่�เสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรค ซึ่่�งหากมีีการสร้้างความสััมพัันธ์์

ที่่�ดีีหรืือการสื่่�อสารที่่�ดีีระหว่่างทีีมสุุขภาพกัับผู้้�ป่่วยมะเร็็ง และครอบครััวจะสามารถเพิ่่�มคุุณภาพ

ชีีวิิตของผู้้�ป่่วย  และการจััดระบบการดููแลให้้มีีการพยาบาลที่่�ดููแลเป็็นรายบุุคคล  จะช่่วยเพิ่่�ม

คุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยและสมาชิิกในครอบครััว12 การจััดกิิจกรรมการดููแลผู้้�ป่่วยเช่่น การจััด

โปรแกรมส่่งเสริิมการฟื้้�นตััวหลัังผ่่าตััด ส ามารถเพิ่่�มคุุณภาพการฟื้้�นตััวหลัังผ่่าตััดและลดภาวะ

แทรกซ้้อนหลัังผ่่าตััด13 การได้้รัับการเอาใจใส่่ดููแลจากคนในครอบครััว และการได้้รัับความรู้้�และ

การดููแลจากเจ้้าหน้้าที่่�ของรััฐ การได้้รัับข่่าวสารและสื่่�อต่่าง ๆ มีผลต่อการเปลี่่�ยนแปลงสุุขภาพ

ของผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่่อน้้ำดีี14 

ข้้อเสนอแนะในการนำผลการวิิจััยไปใช้้
	 1.	 ผลการวิจิัยั สามารถนำไปเป็็นข้อ้มูลูในการพััฒนาระบบการดููแลผู้้�ป่ว่ยมะเร็็งท่่อน้้ำดีี

ของโรงพยาบาล ศรีีนคริินทร์์และมููลนิิธิิมะเร็็งท่่อน้้ำดีี ซึ่่�งเป็็นการพััฒนาระบบการดููแลโดยนำ

ประสบการณ์แ์ละความต้้องการของผู้้�ป่ว่ยมาเป็น็พื้้�นฐานการพัฒันาเพื่่�อตอบสนองความต้อ้งการ

ของผู้้�รัับบริิการ

	 2.	 ผลการวิจิัยั สามารถนำไปเป็น็ข้อ้มูลูสนับัสนุนุในการพัฒันาเครือืข่า่ยการดูแูลผู้้�ป่ว่ย

มะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีใีนภาคอีีสานและลุ่่�มแม่น่้้ำโขง พัฒนาศัักยภาพของบุคุลากรสุขุภาพให้ม้ีสีมรรถนะ

ในการดููแลผู้้�ป่่วย เพื่่�อเพิ่่�มการเข้้าถึึงการรัักษาและส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีของประชาชน

	 3.	 หน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง ควรมีกีารรณรงค์แ์ละส่ง่เสริมิให้ป้ระชาชนปรับัเปลี่่�ยนพฤติกิรรม

การรัับประทานปลาดิิบ ให้้ความรู้้�เรื่่�องมะเร็็งท่่อน้้ำดีีและส่่งเสริิมการคััดกรองโรคมะเร็็งท่่อน้้ำดีี

เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยได้้รัับการวิินิิจฉััยโรคได้้เร็็วและเข้้าสู่่�กระบวนการรัักษาตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มแรก

โอกาสพััฒนาและข้้อเสนอแนะ
	  1. 	ควรมีกีารศึกึษาประสบการณ์ข์องผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ท่อ่น้้ำดีใีนบริบิทของโรงพยาบาลระดับั

ต่่าง ๆ เช่่น ระดัับปฐมภููมิิ ทุุติิยภููมิิ เพื่่�อให้้เห็็นมุุมมองของผู้้�ป่่วย และนำข้้อมููลมาวางแผนในการ

พััฒนาระบบเครืือข่่ายการดููแลผู้้�ป่่วยได้้อย่่างครอบคลุุม
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