
 
บทที่  4 

ผลการวิเคราะหขอมลู 
 
  การนําเสนอผลการวิจัยเร่ือง แนวทางการพัฒนาความรูและพฤติกรรมการปองกัน
โรคมะเร็งเตานมสตรี 35 - 60 ปในเขตตําบลเจาเสด็จ  อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา             
กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้เปนสตรี 35- 60 ป ที่อาศัยอยูในเขต ตําบลเจาเสด็จ  อําเภอเสนา 
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  มีขนาดกลุมตัวอยาง จํานวน 106 คน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม 
ผูวิจัยสามารถเก็บแบบสอบถามคืนได จํานวน 106 ฉบับ คิดเปนรอยละ 100 โดยนําเสนอผลการ
วิเคราะหขอมูลเปน 4  ตอน ตามลําดับ ดังนี้ 
  ตอนที่ 1  ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของสตรี 35- 60 ป ในเขตตําบลเจาเสด็จ 
อําเภอเสนา จงัหวัดพระนครศรีอยุธยา 

ตอนที่  2  ผลการวิเคราะหความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานมของกลุมตัวอยาง (หรือสตรี 35 – 60 ป)  
ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
  ตอนที่ 3  ผลการวิเคราะหพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมสตรี 35 - 60 ป ในเขต
ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จงัหวัดพระนครศรีอยุธยา 
  ตอนที ่4  แนวทางการพัฒนา กระบวนการใหความรูและปรับเปลีย่นพฤตกิรรมการปองกัน
โรคมะเร็งเตานมสตรี 35- 60 ปในเขตตําบลเจาเสด็จ    อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
 
ตอนที่ 1  ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของสตรี 35- 60 ปในเขตตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา 

จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
  ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของสตรี 35- 60 ปในเขตตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา 
จังหวัดพระนครศรีอยุธยาพระนครศรีอยุธยา จําแนกตาม เพศ อายุ อาชีพ รายไดเฉลี่ยตอเดือน                
ระดับการศึกษา ศาสนา การเจ็บปวยของคนในครอบครัว ดังแสดงในตาราง 2 
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ตาราง 2  แสดงจํานวนและรอยละ ของสตรี 35- 60 ปในเขต ตําบลเจาเสด็จ  อําเภอเสนา                
จังหวดัพระนครศรีอยุธยา 

 
ขอความ จํานวน รอยละ 

   
อายุ ( ป ) 
 35 – 39 ป     
 40 – 44ป     
 45 – 49ป     
 50 – 54ป      
 55 – 60ป   

รวม 

 
24 
28 
23 
15 
16 
106 

 
22.64 
26.41 
21.70 
14.15 
15.10 
100.00 

สถานภาพ 
 โสด       
 คู       
 หมาย/หยา/แยก     

รวม 

 
34 
68 
4 

106 

 
32.08 
64.15 
3.77 

100.00 
การศึกษา 
 ไมไดรับการศกึษา     
 ประถมศึกษา     
 มัธยมศึกษา      
 ประกาศนยีบตัร/อนุปริญญา    
 ปริญญาตรี/สูงกวา     

รวม 

 
13 
52 
19 
13 
9 

106 

 
12.26 
49.06 
17.92 
12.26 
8.50 

100.00 
อาชีพ 
 ทําไร/ทํานา/ทําสวน/เล้ียงสัตว    
 คาขาย       
 รับจางทั่วไป      
 รับราชการ/รัฐวิสาหกจิ    
   รวม    

 
37 
31 
34 
4 

106 

 
34.90 
29.25 
32.08 
3.77 

100.00 
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ตาราง 2  (ตอ) 
 

ขอความ จํานวน รอยละ 
   
รายไดเฉลี่ยของครัวเรือนตอเดือน 
 0 – 5,000   บาท     
 5,001 – 10,000 บาท     
 10,001 – 15,000 บาท   

รวม 

 
93 
11 
2 

106 

 
87.73 
10.38 
1.89 

100.00 
การคุมกําเนิด 
 ไมไดคุมกําเนิด    
 คุมกําเนิด     

รวม 

 
77 
29 
106 

 
72.64 
27.36 
100.00 

วิธีคุมกําเนิด 
 ยาเม็ดคุมกําเนิด     
 ยาฉีดคุมกําเนิด    
 ทําหมันถาวร/สามีทําหมัน    

รวม 

 
4 
5 
4 
13 
 

 
3.77 
4.72 
3.77 
12.26 

หมายเหตุ  ไมไดคุมกําเนิด    
รวม 

93 
106 

87.74 
100.00 

การมีบุตร(จํานวนบุตรของทาน) 
 ไมมีบุตร      
 มีบุตร 

 
50 
56 

 
47.17 
52.83 

เล้ียงบุตรดวยนมตนเองหรือไม 
 ไมไดเล้ียงดูบุตรดวยนมตนเอง   
 เล้ียงดูบุตรดวยนมตนเองนอยกวา3เดือน  
 เล้ียงดูบุตรดวยนมตนเอง >3เดือนขึ้นไป  

รวม 

 
14 
28 
14 
56 

 
13.21 
26.41 
13.21 
52.83 

หมายเหตุ  ไมมีบุตร     
รวม                                         

50 
106 

47.17 
100.00 
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ตาราง 2  (ตอ) 
 

ขอความ จํานวน รอยละ 
   
ทานเคยไดรับความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานมจากแหลง
ใดมากที่สุด 
 ไมเคยไดรับความรู     
 อาสาสมัครสาธารณสุข    
 เจาหนาที่สาธารณสุข     
 แพทย/พยาบาล    

รวม 

 
 

13 
27 
47 
19 
106 

 
 

12.26 
25.47 
44.34 
17.93 
100.00 

   
 
  จากตาราง 2 ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของสตรีกลุมตัวอยาง ตําบลเจาเสด็จ 
อําเภอเสนาจังหวัดพระนครศรีอยุธยา พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุ 40 – 44 ป คิดเปนรอยละ 
26.41 สถานภาพสมรสจะอยูแบบมีคูครอง จํานวน 68 คน คิดเปนรอยละ 64.15  ระดับการศึกษา      
จบชั้นประถมศึกษา จํานวน 52 คน  คิดเปนรอยละ 49.06  มีอาชีพ มีอาชีพทําไร/ทํานา/ทําสวน/เล้ียง
สัตว จํานวน 37 คน  คิดเปนรอยละ 34.90  รายไดเฉลี่ยของครัวเรือนตอเดือน เทากับ 0 – 5,000 บาท 
จํานวน 93 คน คิดเปนรอยละ 87.73  พฤติกรรมการคุมกําเนิด กลุมตัวอยางไมไดคุมกําเนิด จํานวน 77 
คน  คิดเปนรอยละ 72.64  การมีบุตร จํานวน 56 คน มีบุตร คิดเปนรอยละ 52.83 การเลี้ยงลูกดวยนม 
คือ เล้ียงดูบุตรดวยนมตนเองนอยกวา 3 เดือน จํานวน 28 คน คิดเปนรอยละ 26.41 และการไดรับ
ขาวสารเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานม คือ สวนใหญจะไดรับจากขาวสารจากเจาหนาที่สาธารณสุข 
จํานวน 47 คน คิดเปนรอยละ 44.34   
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ตอนที่  2  ผลการวิเคราะหความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานมของกลุมตัวอยาง (หรือสตรี 35 – 60 ป)  ตําบล    
เจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 

  ผลการวิเคราะหความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานมของประชาชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา 
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา จําแนกเปน ความรูเกี่ยวกับสาเหตุ และอาการของโรคมะเร็งเตานม 
ความรูเกี่ยวกับการติดตอของโรคมะเร็งเตานม ความรูเกี่ยวกับการปองกันโรคมะเร็งเตานม และ
ความรูเกี่ยวกับการดูแลรักษาโรค ดังแสดงในตาราง 3 – 4 
 
ตาราง 3 แสดงคาคะแนนความรูเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานมและคารอยละของระดับความรูเร่ือง

โรคมะเร็งเตานมของกลุมตัวอยาง  ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยธุยา  
จําแนกตามรายขอ  

n  =  106  คน 

ความรูเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานม 
ตอบถูก ตอบผิด แปลผล 

มีความรู 
ระดับ จําน

วน
 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

      
1.  มะเร็งเตานม หมายถึง เนื้องอกชนิด

รายแรงซึ่งเกิดบริเวณเตานม 80 75.47 26 24.53 สูง 
2.  สตรีทุกคนมีโอกาสเปนมะเร็งเตานมได  66 62.26 40 37.74 ปานกลาง 
3.  คนที่เปนโรคมะเร็งเตานมมีโอกาสเปน

โรคมะเร็งในระบบอื่นๆของรางกายได 66 62.26 40 37.74 ปานกลาง 
4.  สตรีที่คุมกําเนิดทั้งชนิดกินและฉีดทําให

เกิดมะเร็งเตานมมากกวาสตรีทั่วไป 58 54.72 48 45.28 ปานกลาง 
5. สตรีที่มีเพศสัมพันธกับชายหลายคน     

มีโอกาสเปนมะเร็งเตานมมากกวา     
สตรีทั่วไป  62 58.49 44 41.51 ปานกลาง 

6.  ถามีญาติ พ่ี นอง เปนมะเร็งเตานมแลว  
 ทานมีโอกาสเปนมะเร็งเตานมได

เหมือนกัน      59 55.66 47 44.34 ปานกลาง 
7. สตรีที่ดื่มสุรา เบียร สูบบุหรี่ เปนกลุมเสี่ยง

ตอโรคมะเร็งเตานมมากกวาสตรีทั่วไป 62 58.49 44 41.51 ปานกลาง 
8. สตรีที่มีประวัติการมีประจําเดือนเร็วมี

โอกาสเปนมะเร็งเตานมมากกวาสตรีทั่วไป 66 62.26 40 37.74 ปานกลาง 
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ตาราง 3  (ตอ) 
n  =  106  คน 

ความรูเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานม 
ตอบถูก ตอบผิด แปลผล 

มีความรู 
ระดับ จําน

วน
 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

      
  9. สตรีที่ไมแตงงานทําใหปลอดภัย                   

จากการเปนมะเร็งเตานม     49 46.23 57 53.77 ปานกลาง 
10. สตรีที่มีบุตรตั้งแต3คนขึ้นไปมีโอกาส         

เปนมะเร็งเตานมมากกวาสตรีที่มีบุตร         
นอยกวาหรือไมเคยมีบุตรเลย      60 56.60 46 43.40 ปานกลาง 

11. การเลี้ยงลูกดวยนมแมทําใหลดโอกาส
เสี่ยงตอการเปนมะเร็งเตานมได     49 46.23 57 53.77. ปานกลาง 

12.  อาการของมะเร็งเตานมคือปวดบริเวณ      
เตานมกอนมีประจําเดือน 61 57.55 45 42.45 ปานกลาง 

13.  สตรีที่มีอายุ20ปขึ้นไปควรไดรับ                   
การตรวจหามะเร็งเตานมจากบุคลากร
สาธารณสุข อยางนอยปละ 1 ครั้ง     53 50.00 53 50.00 ปานกลาง 

14. การรับประทานอาหารที่มีไขมันสูง อาหาร
ปง ยาง เปนปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดมะเร็ง
เตานม         62 58.49 44 41.51 ปานกลาง 

15.  การรักษาโรคมะเร็งเตานมที่ไดผลดีคือ   
การรักษาทันทีในระยะแรกเริ่ม  เมื่อคนพบ
กอนที่ผิดปกติ 57 53.57 49 46.53 ปานกลาง 

16.  แพทยสามารถใชวิธีการผาตัด การใชยา 
การฉายแสง หรือใชหลายวิธีรวมกัน        
ในการรักษาโรคมะเร็งเตานม 66 62.26 40 37.74 ปานกลาง 

17. การตรวจเตานมดวยตนเองเปนประจําทุก
เดือนชวยปองกันการเปนโรคมะเร็งใน
ระยะเริ่มแรกได      69 65.09 37 34.91 ปานกลาง 

18. อาการของโรคมะเร็งเตานมในระยะ
เริ่มแรกจะไมมีอาการใด เๆลย 65 61.32 41 38.68 ปานกลาง 
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ตาราง 3  (ตอ) 
n  =  106  คน 

ความรูเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานม 
ตอบถูก ตอบผิด แปลผล 

มีความรู 
ระดับ จําน

วน
 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

      
19. ถามีเลือดหรือน้ําเหลืองออกจากหัวนม 

หรือรูปรางของเตานมผิดปกติแสดงวา  
เปนมะเร็งเตานม 74 69.81 32 30.19 สูง 

20. โรคมะเร็งเตานมทุกระยะไมสามารถรักษา
ใหหายขาดได  84 79.25 22 20.75 สูง 

      
 
  จากตาราง 3 พบวา ผลการศึกษาความรูเกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานม ขอคําถามที่กลุม
ตัวอยางตอบถูกมากที่สุด ไดแก  คําถามที่วามะเร็งเตานม หมายถึง เนื้องอกชนิดรายแรงซึ่งเกิด
บริเวณเตานมตอบถูกตองรอยละ 80 รองลงมา ไดแก คําถามที่วา โรคมะเร็งเตานมทุกระยะไมสามารถ
รักษาใหหายขาดได ตอบถูกตองรอยละ 79.25 และขอที่ตอบถูกอันดับสาม ไดแก คําถามที่วา ถามี
เลือดหรือน้ําเหลืองออกจากหัวนม หรือรูปรางของเตานมผิดปกติแสดงวาเปนมะเร็งเตานม ตอบถูกตอง   
รอยละ 69.81 สําหรับขอความที่ตอบผิดมากที่สุดไดแก คําถามที่วาสตรีที่ไมแตงงานทําใหปลอดภัย
จากการเปนมะเร็งเตานม ตอบผิดรอยละ 57 และการเลี้ยงลูกดวยนมแมทําใหลดโอกาสเสี่ยงตอ  
การเปนมะเร็งเตานมได ตอบผิดรอยละ 53.7 รองลงมา คือ คําถามที่วาสตรีที่มีอายุ 20 ปขึ้นไป    
ควรไดรับการตรวจหามะเร็งเตานมจากบุคลากรสาธารณสุข อยางนอยปละ 1 คร้ัง ตอบผิด รอยละ 50   
แสดงใหเห็นวา ผูตอบแบบสอบถามความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานมของประชาชนชุมชน ตําบลเจา
เสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีระดับความรู   อยูในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณา
ความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานมเปนรายขอพบวา  มีความรูเร่ือง โรคมะเร็งเตานมอยูในระดับสูง              
ในขอที่ 1, 20 และ 19 สวนขออ่ืน ๆ อยูในระดับปานกลาง                  
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ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะหพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมของประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ 
อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  

 
ตาราง 4 แสดงจํานวนรอยละและระดับของพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมของกลุมตัวอยาง 

ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จงัหวัดพระนครศรีอยุธยา  จําแนกตามรายขอ  
 

ขอที่ ขอความ 

ไมเคย 
ปฏิบัติ 

ปฏิบัติ 
บางครั้ง 

ปฏิบัติ 
เปนประจํา คา 

เฉลี่ย S.D. 

แปลผล 
ระดับ

พฤติกรรม 
การปฏิบัติตน จําน

วน
 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

 
1. 

 
ทานไปรับบริการตรวจ 
เตานมที่สถานีอนามัย 
คลินิก โรงพยาบาล 
หรือ สถาบันมะเร็ง          
ปละ 1 ครั้ง 

 
15 

 
14.14 

 
43 

 
40.57 

 
48 

 
45.28 2.31 

 
0.70 

 
ปานกลาง 

2. ทานไปรับการตรวจ    
เตานมเมื่อมีการรณรงค
เทานั้น 

 
22 

 
20.75 

 
51 

 
48.11 

 
33 

 
31.13 2.10 

 
0.72 

 
ปานกลาง 

3. ทานตรวจเตานมดวย
ตนเองโดยใชปลาย
นิ้วช้ี นิ้วกลาง นิ้วนาง 
คลําเตานม ดานตรงขาม
กับมือที่ทําการตรวจ  
เตานม 

 
24 

 
22.64 

 
46 

 
43.40 

 
36 

 
33.96 2.11 

 
0.75 

 
ปานกลาง 

4. ทานตรวจเตานม      
ดวยตนเองหลังมี
ประจําเดือน  7-10 วัน
ของทุกเดือน 

 
11 

 
10.38 

 
35 

 
33.02 

 
60 

 
56.60 2.46 

 
0.68 

 
สูง 

5. ในปนี้ทานไดรับ         
การตรวจเตานมโดย
เจาหนาที่สาธารณสุข
แลว 

 
24 

 
22.64 

 
53 

 
50.00 

 
29 

 
27.36 2.05 

 
0.70 

 
ปานกลาง 
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ตาราง 4  (ตอ) 
 

ขอที่ ขอความ 

ไมเคย 
ปฏิบัติ 

ปฏิบัติ 
บางครั้ง 

ปฏิบัติ 
เปนประจํา คา 

เฉลี่ย 
S.D. 

แปลผล 
ระดับ

พฤติกรรม 
การปฏิบัติตน จําน

วน
 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

จําน
วน

 

รอ
ยล
ะ 

           
6. เมื่อทานมีอาการปวด

คัดตึง  เตานม  หรือ   
พบกอนหรือมีอาการ
ผิดปกติของเตานมทาน
จึงไปรับการตรวจ      
เตานม กับ เจาหนาที่
สาธารณสุข 

 
27 

 
5.47 

 
48 

 
45.28 

 
31 

 
29.25 

 
2.04 0.74 

 
ปานกลาง 

7. ทานตรวจเตานมดวย
ตนเองสม่ําเสมอเดือนละ 
1 ครั้ง 

 
28 

 
26.42 

 
49 

 
6.23 

 
29 

 
27.36 2.01 

 
0.74 

 
ปานกลาง 

8. ทานตรวจเตานมดวย
ตนเองโดยสองกระจก
มองจากทางดานหนา 
ดานขางเพื่อสังเกต       
มีรอยบุมหรือรอยยุบ 
ยนที่เตานมเปนประจํา 

 
26 

 
24.53 

 
46 

 
43.40 

 
34 

 
32.08 

 
2.08 

 
0.75 

 
ปานกลาง 

9. ขณะตรวจเตานมทาน
บีบหัวนมเพื่อดูวามี
เลือดหรือน้ําเหลือง   
ออกจากหัวนมหรือไม 
เพื่อสังเกตความผิดปกติ
เบื้องตนของเตานม 

 
24 

 
22.64 

 
50 

 
47.17 

 
32 

 
30.19 

 
2.08 

 
0.73 

 
ปานกลาง 

10. ทานตรวจเตานมดวย
ตนเองระหวางมี
ประจําเดือน 

 
26 

 
24.53 

 
47 

 
44.34 

 
33 

 
31.13 

 
2.07 

 
0.75 

 
ปานกลาง 

 รวม       2.13 0.66 ปานกลาง 
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  จากตาราง 4 พบวา พฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม ของกลุมตัวอยาง ตําบล      
เจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีระดับพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมโดย
รวมอยูในระดับปานกลาง โดยมีคาเฉลี่ยรวมเทากับ 2.13 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 0.66
เมื่อพิจารณาพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมเปนรายขอพบวา มีระดับพฤติกรรมการปองกัน
โรคมะเร็งเตานมระดับสูงในขอที่ 4 และมีระดับพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมระดับปาน
กลาง ในขอที่ 1-3  และขอที่ 5-10          
    
ตอนท่ี 4  แนวทางการพัฒนา การใหความรูและปรับเปล่ียนพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม

ในประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา   จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
  โรคมะเร็งเตานมมีแนวโนมอัตราปวยที่สูงเพิ่มขึ้น หากไมมีมาตรการควบคุมปองกัน 
แผนยุทธศาสตร และแนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรู และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม              
การปองกันโรคที่มีประสิทธิภาพเพียงพอ ซ่ึงนําไปสูการเจ็บปวยและภาวะแทรกซอนของโรค         
ที่รุนแรง ตามมาได 
  ดังนั้น การแกไขปญหาโรคมะเร็งเตานม จึงจําเปนตองดําเนินงานอยางบูรณาการ และ              
เปนระบบ เพราะปญหามีความสลับซับซอนเกี่ยวพันกับปจจัยหลายดาน การดําเนินงานอยางแยกสวน
ไมอาจแกไขปญหาได จึงมีความจําเปนตองมี ยุทธศาสตร และแนวทางการพัฒนากระบวนการ        
ใหความรูและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมของประชาชนเพื่อบูรณาการ        
การดําเนินงานอยางเปนระบบขึ้น 
  ผูวิจัยไดศึกษา ระดับความรู และพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม ของประชาชน 
ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา เพื่อนํามาใช ในการกําหนดแผนยุทธศาสตร
แนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรูและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม
ในประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา   จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ซ่ึงผูวิจัยไดจัดทําแผน
กลยุทธตามขั้นตอน ดังนี้  
       1.  การจัดวางกลยุทธ (Strategy formulation) หรือ การวางแผนกลยุทธ (Strategic 
planning) 
   1.1  การวิเคราะหสภาพแวดลอมภายนอกเพื่อหาโอกาสและภัยคุกคาม  
   1.2 การวิเคราะหสถานการณภายในเพื่อหาจุดแข็งและจุดออน  
   1.3 การกําหนดวิสัยทัศน และภารกิจ 
    -  เปาหมายการวางแผนยุทธศาสตร 
    -  ยุทธศาสตรแนวทางการพัฒนา 

 
 



 65

    -  กลยุทธ การสรางองคความรูและแนวทางพัฒนากระบวนการฯ 
   1.4  การกําหนดวัตถุประสงคของแผนยุทธศาสตรในระยะของแผนกลยุทธ 
   1.5  การวิเคราะหและเลือกกําหนดกลยุทธ และแนวทางการพัฒนา 
  2.  การนํากลยุทธไปสูการปฏิบัติ (Strategic implementation) 
           2.1 การกําหนดเปาหมายการดําเนินงาน 
           2.2 การวางแผนปฏิบัติการ (Action plan) ที่ระบุกิจกรรมตาง ๆ ที่จะตองดําเนินการ 
           2.3 การปรับปรุง พัฒนาองคกร เชน ในดานโครงสราง ระบบงาน ทรัพยากรบุคคล  
วัฒนธรรมองคการและปจจัยการบริการตาง ๆในองคกร 
  3.  การควบคุมและประเมินผลเชิงกลยุทธ (Strategic control and evaluation) 
         3.1 การติดตามตรวจสอบผลการดําเนินงานตามแผนกลยุทธ 
          3.2 การติดตามสถานการณและเงื่อนไขตาง ๆ ที่อาจเปลี่ยนแปลงไปซึ่งอาจทําให          
ตองมีการปรับแผนกลยุทธ 
  ซ่ึงจากผลการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ สามารถนําขอมูลที่ไดมาวิเคราะห ระดับความรู และระดับ
พฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม ของประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัด
พระนครศรีอยุธยา เพื่อนํามากําหนดเปนแนวทางการพัฒนากระบวนการ ใหความรู และปรับเปลี่ยน 
พฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมในประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัด
พระนครศรีอยุธยาได ดังนี้ 
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  1. กําหนดเปาหมาย และแนวทางการพัฒนา 
 
ตาราง 5  แสดงเปาหมาย และแนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรูและปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

การปองกันโรคมะเร็งเตานมในประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา  จังหวัด
พระนครศรีอยธุยา 

 
ผลการวิจัย เปาหมายการดําเนินการ แนวทางการพฒันา 

   
ความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานม 
ระดับปานกลาง ขอที่ 2-18 
ระดับสูง ขอที่ 20,1,19 

 
 

1. สรางความรู และความ
เขาใจ เร่ืองโรคมะเร็งเตา
นม แกประชาชนในพืน้ที่ 
เพื่อใหรูจกัวิธีปองกันโรค   

2.  สรางเครือขาย เฝาระวัง 
และควบคุมโรคมะเร็ง  
เตานมในชมุชนใหมี
ประสิทธิภาพ                       

ยุทธศาสตรที่ 1 
การสราง และจัดการความรู 
เพื่อหาแนวทางการพัฒนา 
กระบวนการใหความรู และ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ
ปองกันโรคมะเร็งเตานม 

 
 
 
 
 
 

3.  เสริมสรางการมีสวนรวม 
 ประสานความรวมมือ

แบบพหภุาคีโดยองคกร
ภาครัฐ ภาคเอกชนและ
พื้นที่ชุมชน 

 
 

กลยุทธที่ 1.1 
การสรางองคความรูพื้นฐาน 
เร่ืองโรคมะเร็งเตานมใหกับ 
ชุมชนเพื่อใชเปนขอมูล 
พื้นฐานในการวางแผน 
พัฒนาการควบคุมปองกัน 

พฤติกรรมการปองกันโรค 
ระดับปานกลาง  ขอที่ 1-3 และ
ขอที่ 5-10 
 

1.  พัฒนาแนวทางกระบวนการ  
 ใหความรูและปรับเปลี่ยน   
 พฤติกรรมการปองกันโรค   
 มะเร็งเตานม อยางยั่งยืน 

กลยุทธที่ 1.2          
พัฒนาและเพิม่ศักยภาพ   
ของชุมชนในการจัดการ 
องคความรู ใหมีความสมบรูณ
พรอมสําหรับการพัฒนา           
ตามพันธกิจ                                 
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ตาราง 5  (ตอ) 
 

ผลการวิจัย เปาหมายการดําเนินการ แนวทางการพฒันา 
   

ระดับสูง 
ขอที่  4 

 กลยุทธที่ 1.3 
การสรางเครือขายความรวมมือ   
การเผยแพร และถายทอด 
องคความรูที่มีประสิทธิภาพ  
เกิดความรวมมือแบบพหภุาคี 

   
 
    
  2. การกําหนดแผนแผนกลยุทธเพื่อการพัฒนากระบวนการใหความรูและปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมในประชาชนชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัด
พระนครศรีอยุธยา 
  การจัดทําแผนกลยุทธ  แนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรู และปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม ของประชาชนในชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัด
พระนครศรีอยุธยา 
   การวิเคราะหสภาพภายในองคกร (Internal Situation) 
  จุดแข็ง (Strength) 

1. การมีสวนรวมของทุกภาคสวน ในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรครวมกัน ทั้งสวน
ของโรงพยาบาล สถานีอนามัย องคการปกครองสวนทองถ่ิน และชุมชน 

2. ผูนําใหความสําคัญในการแกไขปญหาเกี่ยวกับการควบคุมปองกันโรคมะเร็งเตานม 
3. บุคคลากรมีทักษะ และความพรอมในการดําเนินงาน 
4. มีการประสานงานระหวางหนวยงาน และชุมชนอยางจริงจังและตอเนื่อง 
5. มีความพรอมทั้งดานการแพทย สาธารณสุข และอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน      

ในพื้นที่ 
6. มีระบบการติดตาม สํารวจ ขึ้นทะเบียนผูปวย    การสงตอการรักษา และการคัดกรอง

ตรวจคนหาโรค 
7. ประชาชนในพื้นที่ใหความรวมมือในการทํากิจกรรม ตาง ๆ  

 
 



 68

  จุดออน (Weakness) 
1. ขาดการสนับสนุนการบูรณาการองคความรูระดับตําบล งบประมาณที่ดําเนิน

กิจกรรมเฝาระวังควบคุมโรค 
2. ขาดขอมูลพื้นฐาน ดานพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานมในระดับตําบล                           

ที่เปนปจจุบัน 
3. ขาดแคลนอุปกรณส่ือสนับสนุนในการเผยแพรใหความรูโรคในระดับตําบล หมูบาน 

  การวิเคราะหสภาพภายนอกองคกร (External Situation) 
  โอกาส  (Opportunity)  

1. ภาครัฐบาลออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข ใหมีมาตรการการรณรงคปองกันและ
ควบคุมโรคมะเร็งเตานม 

2. องคกรบริหารสวนตําบลมีแผนการควบคุมปองกันโรคระดับตําบลในการสนับสนุน
งบประมาณดําเนินการ 

3. มีการจัดตั้งเครือขายสนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนเฝาระวังและเผยแพร
ความรูในการปองกันโรคในระดับหมูบาน 

อุปสรรค (Threat) 
1. ยังไมมีการศึกษาวิจัยเร่ืองแนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรู และปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมการปองกันโรคใน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
2. ขาดการดําเนินการจัดเก็บขอมูลพื้นฐานดานพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม 

ระดับตําบล/หมูบาน  
3. ขาดแคลนทรัพยากร การสนับสนุนใน ดานการประชาสัมพันธ การถายทอดองคความรู 

โรคมะเร็งเตานม 
  วิสัยทัศน (Vision) 
  ประชาชนในพื้นที่ มีกระบวนการจัดองคความรู และประสานเครือขายความรวมมือ           
การมีสวนรวมแบบพหุภาคี เพื่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม อยางยั่งยืน 
  พันธกิจ (Mission) 
  พัฒนาศักยภาพ และความพรอมของกระบวนการการจัดองคความรู การประสาน
เครือขายความรวมมือ  การมีสวนรวมแบบพหุภาคี โดยองคกรภาครัฐ ภาคเอกชน และประชาชน                       
ในการควบคุมปองกันโรคมะเร็งเตานม 
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  นโยบาย (Policy) 
  1. สรางการจัดการองคความรูเร่ืองโรคมะเร็งเตานม 
  2. พัฒนาเครือขาย ความรวมมือ ระดับชุมชน อยางยั่งยืน 
  3. พัฒนาระบบการสื่อสาร เผยแพร ขอมูลขาวสาร สาธารณะทุกระดับ อยางมีประสิทธิภาพ 
  ประเด็นยุทธศาสตร 
  ยุทธศาสตรที่ 1 การสราง และจัดการความรู เพื่อหาแนวทางการพัฒนากระบวนการให
ความรู  และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการปองกันโรคมะเร็งเตานม 
  เปาประสงค 

1. เพื่อสรางองคความรู และหาแนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรู และปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมในการปองกันโรคมะเร็งเตานม ใหสามารถนําไปใชประโยชน ในการแกปญหามะเร็ง  
เตานมในพื้นที่ชุมชน ตําบลเจาเสด็จ อําเภอเสนา  จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 

2. เพื่อพัฒนาระบบการจัดการ และการสื่อสาร องคความรูเร่ืองมะเร็งเตานมระหวาง                  
ผูที่เกี่ยวของในทุกระดับอยางถูกตอง  

3. เพื่อเผยแพรขอมูลขาวสาร และสรางความรูความเขาใจใหแกประชาชนอยางทั่วถึง 
  เปาหมาย 

1. มีระบบขอมูล และความรูที่ถูกตอง เปนปจจุบันในการเฝาระวัง  และดูแล 
2. มีกลไก และระบบการจัดการความรูเกี่ยวกับมะเร็งเตานม 
3. มีการประชาสัมพันธ ขอมูลขาวสาร เกี่ยวกับโรคมะเร็งเตานมในชุมชนผานสื่อ                     

รูปแบบตาง ๆ อยางตอเนื่อง 
  ตัวชี้วัด 

1. ระดับความสําเร็จในการสรางความรู ความเขาใจ เร่ืองโรคมะเร็งเตานม ในประชาชน
ทั่วไป 

2. รอยละของประชาชนในพื้นที่ สามารถตรวจเตานมไดดวยตนเองและสังเกตอาการ
ผิดปกติของการเกิดโรคมะเร็งเตานมที่พบไดอยางถูกตอง 

3. รอยละของเครือขาย เฝาระวัง และควบคุมโรคมะเร็งเตานม ในชุมชน มีประสิทธิภาพ  
4. ประสิทธิภาพการเสริมสราง การรวมมือแบบพหุภาคี โดยทั้งองคกรภาครัฐ องคกร

เอกชน และชุมชน 
5. ระดับความสําเร็จของการสรางแนวทางการพัฒนากระบวนการใหความรูและปรับเปลี่ยน 

พฤติกรรมการปองกันโรคมะเร็งเตานม ของประชาชนในชุมชน 
  แผนปฏิบัติงานในแตละกลยุทธ มีรายละเอียด ดังนี้ 
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ตาราง  6  กลยทุธที่ 1.1  การสรางองคความรูพื้นฐานเรื่องโรคมะเร็งเตานมใหกับชุมชน เพื่อใช  
เปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนการพัฒนากระบวนการใหความรู และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม          
การปองกันโรคมะเร็งเตานม 

 

แผนงาน/โครงการ 
/กิจกรรม วัตถุประสงค เปาหมาย 

งบ 
ประ 
มาณ 

ผูรับ 
ผิดชอบ 

ระยะเวลา 
ดําเนินการ 

วิธีการ 
ประเมิน 
ผล 

 
1. สรางความรู

พ้ืนฐานที่จําเปน
ตอการพัฒนา          
การปองกันโรค 

 2. จัดหา  และ
สนับสนุนเอกสาร
ขอมูลใหความรู 
ปองกันโรคมะเร็ง
เตานม บริการฟรี
ไมคิดมูลคาแก
ประชาชนกลุม
เสี่ยงที่อยูในพื้นที่ 

3. จัดหาและเตรียม
ทีมคัดกรอง
โรคมะเร็งเตานม
เบื้องตน 

4.  จัดกิจกรรม
แลกเปลี่ยน 
ความรูและ
ประสบการณ
ระหวางประชาชน 
และถายทอด
ประสบการณ 
จากเจาหนาที่ 
ของภาครัฐ 
ภาคเอกชน 

 
1.  เพื่อสราง

องคความรู 
และหา
แนวทาง         
การพัฒนา
กระบวนการ
ใหความรู 
และ
ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม
ในการ
ปองกัน           
โรคมะเร็ง
เตานม             
ใหสามารถ
นําไปใช
ประโยชน 
ในการ
แกปญหา
มะเร็งเตานม 

 
- สตรี 35-60 ป  
ประชาชน         
ในพื้นที่ 
จํานวน      
416ราย  
 
- สตรี 35-60 ป  
ประชาชน         
ในพื้นที่ 
จํานวน      
416ราย  
 
-แกนนํา
ชุมชน/อสม. 
หมูละ 1 ราย 
 
- สตรี 35-60 ป  
ประชาชน         
ในพื้นที่ 
จํานวน      
416 ราย  
 
 
 
 
 

 
- 
 
 
 
- 
 
 
 
 
 
 
 
- 
 
 
 
- 
 

 
รพ/สสอ. 

 
 
 

รพ/สสอ. 
 
 
 
 
 
 
 

รพ/สสอ. 
 
 
 

รพ/สสอ. 

 
1 ครั้ง/
เดือน 

 
 

ก.ย. ทุกป 
 
 
 
 
 
 
 

ก.ย. ทุกป 
 
 
 

ก.ย. ทุกป 
 
 
 

 
1.เอกสาร  
ที่เปนผล
การทํางาน 
 
2.รายงาน
กิจกรรม
ดําเนินงาน 
 
3. คําสั่ง
แตงตั้ง
คณะทํางาน 
 
คําสั่ง
แตงตั้ง
คณะทํางาน 
1.เอกสาร  
ที่เปนผล
ดําเนินงาน 
2. รายงาน
กิจกรรม   
การดําเนินงาน
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ตาราง  7  กลยทุธที่ 1.2  พัฒนาชุมชน และเพิ่มศักยภาพ ในการจัดการองคความรูใหมคีวามสมบูรณ
พรอมสําหรับการพัฒนาตามพันธกิจ 

 

แผนงาน/โครงการ 
/กิจกรรม วัตถุประสงค เปาหมาย 

งบ 
ประ 
มาณ 

ผูรับ 
ผิดชอบ 

ระยะเวลา 
ดําเนินการ 

วิธีการ 
ประเมิน 
ผล 

       
 1. จัดประชาคม

ความรวมมือ
ระหวางองคกร
ภาครัฐ องคกร
เอกชน และ
ชุมชนในการ
จัดการความรู 
รวบรวมความรู 
ประสบการณ   
ในการหาแนวทาง
พัฒนาความรูและ
ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 

2.  จัดสรางเครือขาย
ทางวิชาการ 
แสวงหาแนวทาง
ภูมิปญญาทองถิ่น 
ปราชญชาวบาน 
เผยแพรขอมูล
ขาวสารเรื่องโรค
อยางมีประสิทธิภาพ 
ถูกตอง(เปนชุมชน
แหงการเรียนรู) 

3.  จัดทําโครงชุมชน
เจาเสด็จรวมใจ
ตานภัยมะเร็ง   
เตานม  

1.  เพื่อพัฒนา
ระบบการ
จัดการ และ
การสื่อสาร 
องคความรู
เรื่องมะเร็ง
เตานม
ระหวางผูที่
เกี่ยวของใน
ทุกระดับ
อยางถูกตอง 
และทันการ 

2.  เพื่อพัฒนา
ระบบการ
จัดการ และ
การสื่อสาร 
องคความรู
เรื่องมะเร็ง
เตานม
ระหวางผูที่
เกี่ยวของใน
ทุกระดับ
อยางถูกตอง 
และทันการ 

3. เพื่อปรับ 
เปลี่ยน
พฤติกรรมใน
การปองกัน
โรคมะเร็ง
เตานม 

- อสม.ทุก
หมูบาน/
ชุมชน 6 
หมูบาน  2 
ชุมชน               
รวม 22 ราย 
- คัดสรร
ปราชญชุมชน 
3 ราย 
 

- 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- 

-รพ/
สสอ. 
-เทศบาล 
- ผูนํา
ชุมชน 
 
 
 
 
 
 
 
 
-รพ/
สสอ. 
-เทศบาล 
- ผูนํา
ชุมชน 
 
 
 
 
 
-รพ/
สสอ. 
-เทศบาล 
- ผูนํา
ชุมชน 

 
 

1. เอกสาร
ที่เปนผล
การทํางาน 
2.รายงาน
กิจกรรม
ดําเนินงาน 
3. คําสั่ง
แตงตั้ง
คณะทํางาน 
 
 
 
 
1. เอกสาร
ที่เปนผล
การทํางาน 
2.รายงาน
กิจกรรม
ดําเนินงาน 
3. คําสั่ง
แตงตั้ง
คณะทํางาน 
 
1.รายงาน
กิจกรรม
ดําเนินงาน 
2. เอกสาร
ที่เปนผล
การทํางาน 
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ตาราง  8  กลยทุธที่ 1.3   การสรางเครือขาย ความรวมมือแบบพหภุาคี ในการเผยแพร และถายทอด
องคความรู เร่ืองโรคมะเร็งเตานม ที่มีประสิทธิภาพ 

 

แผนงาน/โครงการ 
/กิจกรรม วัตถุประสงค เปาหมาย 

งบ 
ประ 
มาณ 

ผูรับ 
ผิดชอบ 

ระยะเวลา 
ดําเนินการ 

วิธีการ 
ประเมิน 
ผล 

       
1.  ออกอากาศ

กระจายเสียง   
ผานวิทยุชุมชน 
ในการเผยแพร 
ความรูเรื่อง
โรคมะเร็งเตานม 
โดยอาสาสมัคร
มะเร็งเตานม 

2.  จัดกิจกรรมรณรงค   
ตานภัยมะเร็งเตา
นมในชุมชน เพื่อ
กระตุนใหเกิด
ความตระหนักใน
การปองกันโรค 

3.  จัดตั้งทีมงาน
เฉพาะกิจเพื่อ
สรางความเขาใจ     
ใหความรู
โรคมะเร็งเตานม 

4.  จัดทําเอกสาร/
แผนพับความรูใน
การเผยแพรขอมูล
ขาวสารโรคมะเร็ง
เตานมในชุมชน   
(งบประมาณจาก 
อปท.) 

1. เพื่อเผยแพร
ขอมูลขาวสาร 
และสราง
ความรูความ
เขาใจใหแก
ประชาชน
อยางทั่วถึง 

 
2. เพื่อพัฒนา

และ
ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม   
ในการปองกัน
โรคมะเร็ง  
เตานมใหแก
ประชาชน 

 
 

- อาสาสมัคร
มะเร็งเตานม  
หมูละ 1 ราย 
- องคกร
บริหารสวน
ทองถิ่นตําบล
ละ 1 ราย 
- ประชาชน
ในพื้นที่ 
จํานวน 2ราย 
 
 
 
 
-  สตรี 35 – 
60 ป ในพื้นที่
จํานวน 461 
ราย 
 
 
 

- 
 
 
 
 
 
 
 
- 
 
 
 
 
 
- 
 
 
 
 
- 

-รพ/
สสอ. 
- อบต.
เจาเสด็จ 
- ผูนํา
ชุมชน 

1 ครั้ง/
เดือน 

 
 
 
 
 
 

1 ครั้ง/ป 
 
 
 
 
 

ปละ 1 ครั้ง 
 
 
 
 

1 ครั้ง/
เดือน 

 
 
 

1.เอกสาร 
ที่เปนผล
การทํางาน 
 
2.รายงาน
กิจกรรม
ดําเนินงาน 
 
3. คําสั่ง
แตงตั้ง
คณะทํางาน 
 
 
 
คําสั่ง
แตงตั้ง
คณะทํางาน 
1. เอกสาร
ที่เปนผล
การทํางาน 
2. รายงาน
กิจกรรม
การดําเนิน 
งาน 

       
 

 
 


