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บทคัดยอ 
 
 รังสีรักษา  เปนวิธีหนึ่งในการรักษาโรคมะเร็งโดยการใชรังสีทางการแพทย 
สามารถทําการรักษาดวยรังสีรักษาเพียงอยางเดียว  หรือรังสีรักษารวมกับการใหยาเคมีบําบัด 
วัตถุประสงคของการวิจัย เปนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบไปขางหนา เพื่อศึกษาตนทุนการ
รักษาโรคมะเร็ง 6 ชนิด ไดแก มะเร็งปากมดลูก มะเร็งเตานม มะเร็งปอด มะเร็งโพรงหลังจมูก  
มะเร็งลําไสและลําไสสวนตรง   และมะเร็งเย่ือบุมดลูก   ดวยรังสีรักษาตลอดแผนการรักษา 
ทั้งกรณีผูปวยนอกและผูปวยใน เปรียบเทียบกับเงินชดเชยที่ไดรับของศูนยมะเร็ง ลําปาง 
ประจําปงบประมาณ 2554 กลุมตัวอยางประกอบดวย ผูปวยโรคมะเร็ง จํานวน  73 ราย 
   
 ผลการศึกษาพบวา การรักษาโรคมะเร็งดวยรังสีรักษาทั้ง 2 วิธี สวนใหญไดรับเงิน
ชดเชยสูงกวาตนทุนการรักษา แตวิธีการรักษาดวยรังสีรักษาเพียงอยางเดียว   มีสัดสวนของ
กลุมตัวอยางที่ไดรับเงินชดเชยสูงกวาตนทุนการรักษามากกวาวิธีการใหรังสีรักษารวมกับ   
เคมีบําบัด   เมื่อแจกแจงตามประเภทของผูปวยแลว พบวา ทั้งกรณีผูปวยนอกและผูปวยใน 
สวนใหญไดรับเงินชดเชยสูงกวาตนทุนการรักษา  แตสัดสวนที่ไดจะข้ึนอยูกับชนิดของ
โรคมะเร็ง 
 
 จากผลการศึกษา ปจจัยที่คาดวามีผลตอตนทุนการรักษาโรคมะเร็งดวยรังสีรักษา 
ไดแก ชนิดของโรค  วิธีของการรักษา  ภาวะแทรกซอนที่เกิดข้ึนจากการรักษา  กิจกรรมการ
ทํางานที่มีข้ันตอนซับซอน  รวมทั้งตนทุนที่ไมเก่ียวของกับการรักษาซ่ึงแฝงมากับตนทุน
ทางออม 
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ABSTRACT 

 
 
 Radiotherapy is the medical use of ionizing radiation, 
generally as part of cancer treatment to control malignant cells.  
Normally radiotherapy can be employed alone        (RT alone) 
or with chemotherapy (Concurrent chemotherapy).  The purpose 
of this prospective study is to compare between the unit cost of 
cancer treatment for both outpatients and inpatients with 
radiotherapy at Lampang Cancer Center and the compensation 
given to Lampang Cancer Center by utilizing the fiscal year 
2011 data collection.  This study is focusing on 6 types of 
cancer, which are cervical cancer, breast cancer, lung cancer, 
nasopharyngeal cancer, colorectal cancer and endometrium uteri 
cancer.  The sample size for the study is 73 patients.  The study 
illustrates that cancer treatment with RT alone and concurrent 
chemotherapy yielding the higher compensation rate compared 
to the unit cost of all cancer treatments, and the RT alone gives 
the higher ratio of compensation to the unit cost of treatment 
than the concurrent chemotherapy in all compared cancer 
treatments.  The study demonstrates that in both the treatment of 
the outpatients and the inpatients, the compensation is higher 
than the unit cost but the ratio of compensation to the unit cost 
of treatment between the outpatients and the inpatients are 
varied among each type of cancers.  The study also shows that 
the factors that affect the unit cost of cancer treatment are types 
of cancer, types of treatment, complication during the treatment, 
complexity of the process and indirect cost of the treatment.  
 


