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บทคัดยอ 

 
การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา ใชวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา 

การรับรูสถานการณการเจ็บปวยดวยโรคมะเร็งระยะสุดทาย  ปญหาและความตองการการดูแล
ผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย ตามการรับรูของผูปวย  ครอบครัวและบุคคลที่เกี่ยวของในชุมชน และ
ศึกษาการจัดการการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย ของ ครอบครัวและบุคคลที่เกี่ยวของในชุมชน  
ผูใหขอมูลเปนผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย 10 ราย สมาชิกในครอบครัวซ่ึงเปนผูดูแลผูปวย 7 ราย และ
บุคคลที่เกี่ยวของในชุมชน 22 ราย  ไดแก ผูนําศาสนา  ผูนําชุมชน  อาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน  เจาหนาที่มูลนิธิจุฬามณี  และพยาบาลประจําหนวยบริการปฐมภูมิ  พื้นที่ที่ศึกษาคือชุมชน
ในเขตอําเภอบางคนที  จังหวัดสมุทรสงคราม เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณเจาะลึกและวิเคราะห
ขอมูลโดยการวิเคราะหเนื้อหา  

ผลการวิจัยพบวา ผูใหขอมูลรับรูสถานการณการเจ็บปวยดวยโรคมะเร็งระยะสุดทายวา     
มีแนวโนมการเกิดโรคมากขึ้น เกิดไดทุกระบบ  เปนโรคที่รายแรง  เปนโรคเรื้อรัง  และเปนโรคที่
เกิดจากกรรมเกา ปญหาและความตองการการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย มี 5 ประเด็น คือ 
1) ปญหาทางดานผูปวย ไดแก ความทุกขทรมานทางกาย  มีอาการ/ภาวะแทรกซอน  ปญหาทาง 
ดานจิตใจ  และปญหาทางดานการสื่อสาร  2) ปญหาทางดานผูดูแล  คือ เครียด  ไมมีผูดูแล         
เปนบางเวลา  และญาติขาดทักษะในการดูแล  3) ปญหาทางดานเศรษฐกิจ คือ มีคาใชจายสูง             
ตองหยุดงาน  ขาดรายได  และมีหนี้สิน  4) ปญหาทางดานระบบบริการสุขภาพ ไดแก  ไมไดรับ
ขอมูล  บริการใชเวลานาน  ขั้นตอนยุงยากซับซอน  ไมมียาแกปวดที่แรงพอในสถานีอนามัย        
การสงตอมีขอจํากัด  เจาหนาที่ไมมีเวลา  เจาหนาที่ดูแลไมทั่วถึง  เจาหนาที่ขาดความชํานาญ  และ
เจาหนาที่ไมสนใจ  5) ความตองการในการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย คือ ใหมีแพทยรักษา
โรคมะเร็งอยูใกล ๆ ชุมชน  มีเจาหนาที่มาบริการที่บาน  ขยายขอบเขตการใหยาแกปวด  กําลังใจ   
ขอมูลเกี่ยวกับการเจ็บปวย  และเงินชวยเหลือ   สําหรับการจัดการการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย
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ในชุมชนแบงได 3 ระดับคือ   1) ระดับบุคคลและครอบครัว คือ รักษาสุขภาพใหแข็งแรง  ดูแล  
ดานจิตใจ  รับการรักษาอยางตอเนื่อง  แสวงหาการรักษาทางเลือกอื่น ๆ  การจัดการอาการตาง ๆ  
ตามภูมิปญญาทองถ่ิน  2) ระดับชุมชน คือ สรางกําลังใจ  ชวยเหลือสนับสนุน  และ  3) ระดับสังคม 
คือ จัดตั้งกองทุนชวยเหลือ  และมีแหลงใหยืมอุปกรณทางการแพทย 

ขอความรูจากการวิจัยสามารถนําไปใชในการปรับกระบวนทัศนของผูใหบริการใน       
การดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทายและครอบครัว  และใหแนวทางในการพัฒนาแนวปฏิบัติ   
กิจกรรมพยาบาล  สําหรับการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย  และเสนอเปนแนวนโยบายใน        
การพัฒนาระบบการดูแลผูปวยมะเร็งระยะสุดทายในชุมชน  
 
คําสําคัญ  :  ผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย ปญหา และความตองการ  การดูแล  ชุมชน 
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ABSTRACT 

 
This descriptive research using qualitative method aimed to describe the perception       

of patients with terminal-stage cancer, their families, and related people in community on                
1) situation of illness with terminal-stage cancer, 2) problems and needs of  care for terminal-
stage cancer patients, and  3) management of  care for terminal-stage cancer patients.  Key 
informants included ten individuals diagnosed with terminal-stage cancer, seven family 
caregivers and twenty-two stakeholders such as monks, leaders of community, village  health 
volunteers,  Juramanee’s staffs, and nurses of primary care unit.  The study took place in 
Bangkhontee district, Samuthsongkram province. In-depth interview, participant  observation  
and  field  note were used for data collection and the data was analyzed by content analysis. 

The result revealed that the situation of illness with terminal-stage cancer were viewed as 
1) having  high incidence,  2) occurrence in all body systems,  3)  serious disease,  4)  chronic 
disease and  5)   previously karma disease.   Problems and needs of care for terminal-stage cancer 
patients were  1) patient’s  problems such as physical suffering, having symptoms/complications,  
psychological problems  and communication problems;  2) caregiver’s problems such as stress, 
sometimes no caregiver  and have no skill for care;  3)  economic problems such as high expense, 
leave their jobs and loss income, and have a debt; 4) problems of health care system such as out 
of reach information, long time in service, complicated  process, no strong analgesics in primary 
care unit, limitation of referral system, staffs have no time, uncovered care of staffs, unskillful 
staffs, and staffs’ unconcern;  and 5) needs of  care for terminal-stage cancer patients were having  
oncologist near community, having staffs to provide care at home, extended boundary for 
providing analgesics, will power, information related to the illness, and financial support.  
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Management of  care for terminal-stage cancer patients was devided into three levels, 1) personal 
and family level, such as  maintaining physical health, psychological care , continuing treatment, 
seeking for complementary therapy  and symptoms management by local wisdom; 2) community 
level such as building morale,  and supporting; and 3) social level such as  establishing financial 
fund, and providing resources for borrowing medical equipments. 

Knowledge of this study would be beneficial for adjustment of healthcare personnel’s 
perspective in providing care for terminal-stage cancer patients. Moreover, it would provide 
guidelines to develop nursing practice and to propose policy to improve  care for terminal-stage 
cancer patients in  community. 
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กิตติกรรมประกาศ 
 
 วิทยานิพนธฉบับนี้  สําเร็จลุลวงไดดวยความกรุณาอยางสูงจาก  อาจารย  ดร.รัชนี                  
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กระทรวงศึกษาธิการ ที่ไดเสียสละเวลาในการใหคําแนะนํา ใหคําปรึกษา   ตลอดจนตรวจแกไข  
และเสนอแนะเพิ่มเติมใหวิทยานิพนธเลมนี้มีความสมบูรณครบถวน 

ขอขอบคุณคณาจารยประจําหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการพยาบาล  
เวชปฏิบัติชุมชน และคณาจารยพิเศษทุกทาน ที่ไดประสิทธิ์ประสาทวิชาอันมีคายิ่งแกขาพเจา  
 ขอขอบพระคุณหัวหนาหอผูปวยอาคารเฉลิมพระเกียรติ ช้ัน 2  คุณพักตรศิริ เกื้อกูล  และ
หัวหนาหอผูปวยตึกสามัญ คุณชื่นกมล สิทธิยอดยิ่ง ที่ใหการสนับสนุนการศึกษาระดับปริญญาโท 
ขอขอบคุณผูรวมวิจัยทุกทาน  โดยเฉพาะผูปวยทั้งที่ยังมีชีวิตอยูและผูที่ลวงลับไปแลวที่ใหขอมูล 
ในการทําวิจัยคร้ังนี้  
 ขอขอบพระคุณ คุณพอและคุณแมที่คอยปลอบใจและใหกําลังใจมาโดยตลอด  ขอบคุณ
นองเดนที่ชวยพิมพงานให   เพื่อน ๆ   พี่ออมใจ  พี่สิรัชชา  พี่ทรรศนีย  พี่M.N.S รุน 1   พัชรีและ  
โสมนัส  เพื่อน M.N.S รุน2   ที่มีประสบการณในการทําวิจัยเหมือนกันและใหการชวยเหลือ  
รวมทั้งใหกําลังใจกันมาโดยตลอด  
 สุดทายนี้ ขอขอบพระคุณมหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ  ที่ไดเปนแหลง                    
ประสิทธิประสาทวิชาความรูและคุณธรรมแกผูวิจัย  ซ่ึงผูวิจัยจะนําความรูไปสรางประโยชนแก
สังคมตอไป 
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