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คํานํา

ก

 
โรคมะเร็งยังคงเปนปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญของโลกและประเทศไทย เปนสาเหตุการเสียชีวิต

ของคนไทยอันดับที่ 1 มาตลอดระยะเวลา 20 กวาปที่ผานมา และมีจํานวนผูปวยมะเร็งรายใหมเพ่ิมขึ้น
ทุกๆป กระทรวงสาธารณสุขไดเห็นถึงความสําคัญจึงไดเรงรัด ผลักดันใหการควบคุมปองกันโรคมี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น โดยมีเปาหมายที่จะลดอัตราตายโรคมะเร็งในคนไทย โดยมีการวางแผนยุทธศาสตร
นโยบายแผนพัฒนาระบบสุขภาพ (Service plan) ตั้งแตปพ.ศ. 2556 เปนตนมา กําหนดใหบริการของ
โรคมะเร็งเปน 1 ใน 10 สาขาบริการหลักที่ตองดําเนินการทุกเขตบริการสุขภาพ วางแผนบริหารรวมกัน
ทั้งงบประมาณ กําลังคน และเคร่ืองมือแพทยเพ่ือใหทุกเขตบริการสามารถผาตัดมะเร็ง รักษาดวยเคมี
บําบัด และขยายการรักษาดวยรังสี เพ่ิมการเขาถึงบริการของผูปวยมะเร็งเร็วขึ้ น ไดรักษาใกลบาน 
นอกจากน้ีไดขยายบริการดูแลผูปวยโรคมะเร็งที่อยูในระยะสุดทายของชีวิต เพ่ือชวยลดความทุกขทรมาน
ของผูปวยเนื่องจากที่ผานมาพบวา ผูปวยมะเร็งท่ีมาพบแพทยปวยในระยะลุกลามมากกวาระยะเริ่มตน   
นอกจากน้ียังสงเสริมใหมีการศึกษาวิจัยโรคมะเร็ง เพ่ือพัฒนาการรักษา การปองกันโรคมะเร็งใหมี
มาตรฐาน  

การศึกษาวิจัยครั้งนี้เปนรูปแบบหนึ่งที่ใชประโยชนจากขอมูลทะเบียนมะเร็งเพ่ือวิเคราะห
แนวโนมอัตรารอดชีพโรคมะเร็งในภาคเหนือ นับเปนรายงานฉบับแรกของประเทศไทยที่ไดมีการรายงาน
แนวโนมอัตรารอดชีพโรคมะเร็งในระดับภาคของประเทศไทย โดยใชหลักการวิเคราะหทางสถิติที่
นาเชื่อถือได ผลการศึกษานี้เปนการประเมินประสิทธิผลของการรักษาโรคมะเร็งในเขตพ้ืนที่ภาคเหนือได 
นําไปสูการวางแผนนโยบาย กําหนดยุทธศาสตร และการดําเนินงานคัดกรอง การรักษาโรคมะเร็ง             
เพ่ือเพ่ิมประสิทธิผลของการรักษาโรคมะเร็งใหเทียบเคียงกับมาตรฐานของนานาชาติตอไป จึงหวังวา          
ผลการศึกษาคร้ังนี้จะเปนประโยชนในดานสาธารณสุขตอไป  
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กิตติกรรมประกาศ

ข

 
รายงานแนวโนมอัตรารอดชีพโรคมะเร็งในภาคเหนือปพ.ศ. 2546-2555 ฉบับนี้มีวัตถุประสงค

เพ่ือศึกษาและเปรียบเทียบอัตราการรอดชีพของผูปวยโรคมะเร็งในภาคเหนือแยกรายจังหวัดที่มีขอมูล
ทะเบียนมะเร็งระดับประชากร ในรูปแบบอัตราการรอดชีพรวมแยกรายมะเร็งที่สําคัญ ไดแก มะเร็งปอด 
มะเร็งเตานม มะเร็งปากมดลูก มะเร็งลําไสใหญ และมะเร็งตับ รับผิดชอบโครงการวิจัยโดยงานทะเบียน
มะเร็ง โรงพยาบาลมะเร็งลําปาง คณะผูดําเนินโครงการวิจัยขอขอบคุณบุคลากรเครือขายทะเบียนมะเร็ง
ทุกภาคสวน ไดแก อาสาสมัครสาธารณสุข สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาลรัฐบาลและ
โรงพยาบาลเอกชน ในพ้ืนที่จังหวัดลําปาง ลําพูน แพร พิษณุโลก เชียงราย และเชียงใหม ที่มีสวนรวมใน
การติดตามสถานะขอมูลการมีชีวิตผูปวยมะเร็ง  

ขอขอบคุณหนวยทะเบียนมะเร็ง  คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ที่ไดรวมโครงการ
ศึกษาวิจัยในคร้ังนี้ และขอขอบพระคุณ รศ. นพ. หัชชา ศรีปลั่ง คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  
ที่ใหคําปรึกษาเก่ียวกับการวิเคราะหขอมูลอัตรารอดชีพโรคมะเร็ง  

ขอขอบคุณผูบริหารกรมการแพทยและโรงพยาบาลมะเร็งลําปาง ท่ีเห็นความสําคัญและอนุมัติ
งบประมาณเพ่ือดําเนินโครงการวิจัยในครั้งนี้  

คณะผูดําเนินโครงการวิจัยหวังเปนอยางยิ่งวา รายงานสรุปผลการศึกษาแนวโนมอัตรารอดชีพ
โรคมะเร็งในภาคเหนือปพ.ศ. 2546-2555 จะเปนประโยชนแกผูสนใจ และนําไปใชเพ่ือการพัฒนาแนว
ทางการปองกัน การคัดกรอง และการรักษาโรคมะเร็งใหมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น คุณคาของผลงานนี้เกิดจาก
ความรวมมือ รวมใจในการรวบรวมขอมูลและติดตามผูปวยมะเร็งในพ้ืนที่มาอยางตอเนื่อง  

 



3การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

สารบัญ
ค

           หนา 
 

คํานํา………………………………………....………………………………………….……............................................ก 
กิตติกรรมประกาศ……………………………….………………………………………………….………….……………….ข 
สารบัญตาราง …………………………….…………………………………………………………………………..……….…ง 
สารบัญรูปภาพ..................................................................................................................... ..............จ 
เครือขายทะเบียนมะเร็งภาคเหนือ........................................................................................ .............ฉ 
บทที่ 1 ความเปนมา.……………………………………..……………….…………..………………………………..…..…1 
บทที่ 2 การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวของ.…….……………………………...........................5 
บทที่ 3 วิธีดําเนินงานวิจัย..................................................................................................................12                  
บทที่ 4 ผลการศึกษาวิจัย 

4.1 อัตราการรอดชีพโรคมะเร็งภาพรวมของภาคเหนือ…………………...……………………..……16 
4.2 อัตราการรอดชีพโรคมะเร็งที่พบบอยของภาคเหนือ 
 -  โรคมะเร็งลําไสใหญ……………....................................................……………………...……26 
 -  โรคมะเร็งลําไสตรง……………………………………………………..….………………………...……28 
 -  โรคมะเร็งปอด……………………………………….……………………….………………………........30 
 -  โรคมะเร็งตับและทอน้ําดี……………………………………….……………….…………….………..32 
 -  โรคมะเร็งเตานม......................................................………….……………………….……….34 
 -  โรคมะเร็งปากมดลูก………………………………………..…………….……………………………….36 
 -  โรคมะเร็งรังไข………………………………………..…………………….……………………………….38 
 - โรคมะเร็งตอมลูกหมาก................................................………………………………………..40 

บรรณานุกรม………………………………………....………………………………………….……..................................42 
 
 
  



4 การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

สารบัญตาราง
ง

 
       หนา 
ตารางที่ 1  อุบัติการณโรคมะเร็งในภาคเหนือป พ.ศ.2546 - 2555.........................................................1 
ตารางที่ 2  ความหนาแนนของประชากรในภาคเหนือแยกตามจังหวัด 
  (ขอมูลจากผลการสํามะโนประชากร ปพ.ศ. 2553)...............................................................6 
ตารางที่ 3  ชวงปที่ศึกษาและวันที่ติดตามสถานะครั้งสุดทายแยกตามจังหวัด.…….................................12 
ตารางที่ 4  จํานวนและรอยละผูปวยมะเร็งรายใหมและจํานวนผูเสียชีวติปพ.ศ.2546-2555.................16 
ตารางที่ 5  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป ในเพศหญิง…….....................................................................18 
ตารางที่ 6  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป ในเพศชาย...………………………………………………..……………...19 
ตารางที่ 7  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งลําไสใหญในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด......26 
ตารางที่ 8  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งลําไสใหญในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด...............27 
ตารางที่ 9  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งลําไสตรงในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด.......28 
ตารางที่ 10 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งลําไสตรงในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด...............29 
ตารางที่ 11 จํานวนและรอยละโรคมะเร็งปอดในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด.............30 
ตารางที่ 12 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งปอดในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด......................31 
ตารางที่ 13 จํานวนและรอยละโรคมะเร็งตับและทอน้ําดีในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรค 
 และจังหวัด........................................................................................................................... 32 
ตารางที่ 14 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งตับและทอน้ําดีในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด.....33 
ตารางที่ 15 จํานวนและรอยละโรคมะเร็งเตานมในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด..........34 
ตารางที่ 16 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งเตานมในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด...................35 
ตารางที่ 17 จํานวนและรอยละโรคมะเร็งปากมดลูกในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด....36 
ตารางที่ 18 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งปากมดลูกในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด.............37 
ตารางที่ 19 จํานวนและรอยละโรคมะเร็งรังไขในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด.............38 
ตารางที่ 20 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งรังไขในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรคและจังหวัด......................39 
ตารางที่ 21 จํานวนและรอยละโรคมะเร็งตอมลูกหมากในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรค 
  และจังหวัด................................................................................................................... ........40 
ตารางที่ 22 อัตรารอดชีพโรคมะเร็งตอมลูกหมากในภาคเหนือ แยกตามระยะของโรค 
 และจังหวัด........................................................................................................... ................41 
  



5การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

สารบัญรูปภาพ
จ

 
                            หนา         
รูปที่ 1  โรคมะเร็งที่พบมากในภาคเหนือ 10 อันดับแรกป 2551 - 2555...........................................2 
รูปที่ 2  แผนที่ภาคเหนือของประเทศไทย........................................................................ ...................5 
รูปที่ 3  จํานวนประชากรในภาคเหนือแยกตามจังหวัด  
  (ขอมูลผลการสํามะโนประชากร ปพ.ศ.2553)........................................................................6 
รูปที่ 4  กระบวนการรวบรวมขอมูลทะเบียนมะเร็งระดับประชากรในภาคเหนือ................................7 
รูปที่ 5  กระบวนการรวบรวมขอมูลโรคมะเร็งจากใบมรณบัตร...........................................................8 
รูปที่ 6  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป จังหวัดเชียงใหม......................................................................20 
รูปที่ 7  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป จังหวัดลําพูน...........................................................................21 
รูปที่ 8  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป จังหวัดลําปาง..........................................................................22 
รูปที่ 9  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป จังหวัดพิษณุโลก.....................................................................23 
รูปที่ 10  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป จังหวัดแพร.............................................................................24   
รูปที่ 11  อัตรารอดชีพโรคมะเร็งที่ 5 ป จังหวัดเชียงราย......................................................................25    
รูปที่ 12  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งลําไสใหญ แยกตามระยะของโรค..............................................26 
รูปที่ 13  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งลําไสตรง แยกตามระยะของโรค...............................................28 
รูปที่ 14  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งปอด แยกตามระยะของโรค......................................................30 
รูปที่ 15  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งตับและทอน้ําดี แยกตามระยะของโรค......................................32 
รูปที่ 16  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งเตานม แยกตามระยะของโรค...................................................34 
รูปที่ 17  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งปากมดลูก แยกตามระยะของโรค.............................................36 
รูปที่ 18  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งรังไข แยกตามระยะของโรค......................................................38 
รูปที่ 19  จํานวนและรอยละโรคมะเร็งตอมลูกหมาก แยกตามระยะของโรค........................................40 
 
 
 
 

 



6 การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

เครือขายทะเบียนมะเร็งภาคเหนือ

ฉ

จังหวัดเชียงใหม 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม 
 นายแพทยทรงพล ศรีสุโข  ที่ปรึกษาหนวยทะเบียนมะเร็งเชียงใหม 

แพทยหญิงอ่ิมใจ ชิตาพนารักษ หัวหนาหนวยทะเบียนมะเร็งเชียงใหม 
 นางอุดมลักษณ ไชยแสงคํา พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษ 
 นางพุทธชาด มณีใส  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 นายนเรศน ไหวศรี  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
 นายจิรพงศ หาญประกอบสุข พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ  
 นางสาวปานรดา ตันศิริ  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
 นางวารุณี คําแสน  เจาหนาที่บันทึกขอมูล 
 นางสาวมะลิษา พวงสมบัติ ผูชวยพยาบาล 
 

จังหวัดเชียงราย 
สํานักสาธารณสุขจังหวัดเชียงราย 

นางเบญญภา มุฆชานันท  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห 
    นายแพทยเอกพงศ ธราวิจิตรกุล นายแพทยชํานาญการ   
   นางเบญจมาศ ธิติบดินทร  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ   
   นางวราภรณ ออนนวน  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ   
    นางฉัตรฤดี ดํารงพานิชชัย พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  
    นางสาวจุฑามาส ชีวิตไทย  พนักงานกระทรวงสาธารณสุข  
โรงพยาบาลชุมชน 
 นางสาวอมรรัตน ปนคํา  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ        โรงพยาบาลพญาเม็งราย 
 นางสาวศิริพร แซฮอ  พยาบาลวิชาชีพ   โรงพยาบาลแมฟาหลวง 
 นางเบญจพร จันทาพูน พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลแมจัน 
 นางอรธิมา ดวงสุวรรณ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลแมลาว 
 นางปทมภร มณีรัตน พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลแมสาย 



7การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

ช 

       
            
            
      
        
       
          
        
       

 
      .  
      .  

 
 

 
    

 
     

    
 

         
      

      
      

        
      

      
  

     



8 การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

 
 

     
      

 
    

 
 
     

      
     

     
      

     
     

      
     
     
     
     

 
     .  

     .   
     .  
      .   

     .  
     .  
     .   

ซ



9การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

 

 นางสาวบรรเจิดพร หาญแกว นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สสอ. แมทะ   
 นางสาวพัตรา วงศชัย  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สสอ.แมพริก  
 นางสาวอินธุอร ศรีจันทร  นักวิชาการสาธารณสุข  สสอ. สบปราบ  
 นางคมขํา ดาราม   นักวิชาการสาธารณสุข  สสอ. หางฉัตร 
 นายชุมพล จันทรศูนย  นักวิชาการสาธารณสุข  สสอ. เมืองปาน  
    

จังหวัดแพร 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดแพร 

นางเสวย อากรสกุล  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  
โรงพยาบาลแพร 
 นางปรียาภรณ วรรคตอน  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
โรงพยาบาลชุมชน 

นางวัชรี ผลมาก   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  โรงพยาบาลรองกวาง 
 นางสาวเกษวรางค ยศธวงศ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลสอง 
 นางธิติยา ริมฝาย   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลสูงเมน  
 นางละเมียด กะแกว  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลสมเด็จ 

พระยุพราชเดนชัย  
 นางเขมิกา บุตรครุฑ  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลวังชิ้น 

นางสุภาวรรณ วังแกว  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลหนองมวงไข 
นางธันยรัศม์ิ นอมเศียร  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลลอง 

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ 
 นางปทมนันท     สวนบุญ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  สสอ. เมืองแพร 

นางสาวเครือวัลย วงคตะวัน เจาพนักงานสาธารณสุขชํานาญการ สสอ. เดนชัย 
 นางกรรณิการ ยศอาลัย  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  สสอ. วังชิ้น  
 นางพิราภรณ คําหมอมวรัตถ เจาพนักงานสาธารณสุขชํานาญการ สสอ. สูงเมน  
 นางสาวจริยา คํากอน  เจาพนักงานสาธารณสุขชํานาญการ สสอ. ลอง 
 นางวรีรัตน ยวงแกว  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  สสอ. หนองมวงไข 
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ญ 

จังหวัดพิษณุโลก 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 
  นายสุเทพ  นาคจันทร  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
โรงพยาบาลพุทธชินราช 
 นางสาวพรรณี  สุวรรณมงคล  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

นางปยะนุช  จันทวงค   นักจัดการงานท่ัวไป 
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บทที่ 1
ความเปนมา

           โรคมะเร็งเปนปญหาสําคัญทางสาธารณสุขทั่วโลก จากการรวบรวมขอมูลสถิติการเสียชีวิตของ
ประชากรโลกในปพ.ศ. 2550 พบวา มะเร็งเปนสาเหตุของการเสียชีวิตในอันดับตนๆ จากสาเหตุของการ
เสียชีวิตทั้งหมดโดยประชากรทั่วโลกที่เสียชีวิตจากโรคมะเร็ งมีประมาณ 7.9 ลานคน (รอยละ 13 ของ         
ผูที่เสียชีวิตจากทุกสาเหตุ) และคาดวาจํานวนผูที่เสียชีวิตดวยโรคมะเร็งท่ัวโลกเพ่ิมสูงขึ้นเปน 12 ลาน
คนในป พ.ศ. 2573(1) เชนเดียวกับประเทศไทย จากสถิติสาเหตุการเสียชีวิตของประชากรไทยพบวา 
มะเร็งเปนสาเหตุการเสียชีวิตของประชากรไทยเปนอันดับหนึ่งตั้งแตปพ.ศ. 2543 ดวยอัตราตาย 63.9 
ตอประชากร 100,000 ราย และแนวโนมการเสียชีวิตดวยโรคมะเร็งเพ่ิมขึ้นอยางตอเนื่องและในป พ .ศ 
2550 พบอัตราตาย 84.9 ตอประชากร 100,000 ราย(2)  สอดคลองกับสถิติโรคมะเร็งในประเทศไทย 
พบวา แนวโนมการเจ็บปวยดวยโรคมะเร็งยังคงเพ่ิมขึ้นอยางตอเนื่อง โดยอุบัติการณของมะเร็งในเพศ
ชายในชวงป พ.ศ. 2547-2549 เทากับ 145,788 ราย คิดเปนอัตราอุบัติการณ 158.8 ราย ตอประชากร 
100,000 ราย(3) เพ่ิมข้ึนจาก 143.3 ราย ตอประชากร 100,000 รายประชากรในชวงปพ.ศ.2543-2546 
(4) สวนในเพศหญิงอุบัติการณโรคมะเร็งในชวงปพ.ศ. 2547-2549 เทากับ 150,768 ราย คิดเปนอัตรา
อุบัติการณ 138.3 ราย ตอประชากร 100,000 ราย(3) เพ่ิมขึ้นจาก 118.6 ราย ตอประชากร 100,000 
รายประชากรในชวงปพ.ศ.2543-2546(4) สําหรับภาคเหนือของประเทศไทยอุบัติการณโรคมะเร็งในเพศ
ชายและหญิงยังคงสูงเมื่อเทียบกับคาเฉลี่ยของประเทศไทย (ตารางที่1) โรคมะเร็งท่ีพบมากในภาคเหนือ 
เพศชาย ไดแก  มะเร็งตับ มะเร็งปอด และมะเร็งลําไสใหญและทวารหนัก ตามลําดับ สวนเพศหญิง 
ไดแก มะเร็งเตานม มะเร็งปอด และมะเร็งปากมดลูก ตามลําดับ(5) (รูปที1่) จากขอมูลดังกลาวขางตนจะ
เห็นวาโรคมะเร็งเปนปญหาสําคัญของประชากรทั่วโลกรวมทั้งประเทศไทยและภาคเหนือ   
ตารางท่ี 1 อุบัติการณโรคมะเร็งในภาคเหนือป 2546-2555(5,6) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Province Sex 
Period 

2546-2550 2551-2555 

Chiang Mai Male 134.8 148.7 
Female 163.3 143.3 

Lamphun Male 151.6 181.5 
Female 173.1 170.8 

Lampang Male 166.3 157.3 
Female 158.3 140.2 

Phitsanulok 
Male 95.0 123.4 
Female 104.8 184.9 

Phrae Male - 183.0 
Female - 186.0 

Chiang Rai* (2551-2553) 
Male - 175.5 
Female - 184.2 

Thailand* (2553-2555) 
Male - 143.3 
Female - 131.9 
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การเจ็บปวยดวยโรคมะเร็งมีอันตรายตอชีวิตโดยตรงเนื่องจากผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยเปน
โรคมะเร็งมักเสียชีวิตในท่ีสุด ผูปวยท่ีมีการรอดชีวิตจากโรคมะเร็งพบในอัตราสวนนอยโดยเฉพาะอยาง
ยิ่งในกลุมประเทศกําลังพัฒนามีอัตราการรอดชีพจากโรคมะเร็งที่นอยกวาประเทศท่ีพัฒนาแลว 
ยกตัวอยางเชน จากการศึกษาเปรียบเทียบอัตราการรอดชีพที่ 5 ป ในผูปวยมะเร็งปากมดลูก พบวา 
กลุมประเทศที่พัฒนาแลวอัตราการรอดชีพที่ 5 ป เทากับรอยละ 61 สวนประเทศที่กําลังพัฒนาเทากับ
รอยละ 41(7) นอกจากผลกระทบตอชีวิตดังกลาวขางตน โรคมะเร็งยังสงผลกระทบทางออมตอสังคม 
เศรษฐกิจของผูปวยและครอบครัว รวมทั้งประเทศชาติ เนื่องจากการสูญเสียคาใชจายจํานวนมากในการ
รักษาพยาบาลผูปวยโรคมะเร็ง ยกตัวอยางเชน จากการศึกษาคาใชจายในการรักษาโรคมะเร็งของ
ประเทศสหรัฐอเมริกา ระบุวา คาใชจายโดยเฉล่ียในการรักษาพยาบาลผูปวยมะเร็ง3,905 $ USตอคน 
ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบกับกลุมที่ไมเปนมะเร็งมีคาใชจายรักษาพยาบาลโดยเฉลี่ยเพียง 329 $US ตอคน (8) 

จะเห็นวาการเจ็บปวยดวยโรคมะเร็งทําใหมีการสูญเสียคาใชจายเพ่ิมขึ้น ปจจุบันจึงมีการพัฒนาแนวทาง 
มาตรฐาน รวมทั้งเทคโนโลยีในการควบคุม ปองกันและรักษาโรคมะเร็ง เพ่ือลดอัตราการปวยและอัตรา
ตายจากโรคมะเร็ง สงผลใหอัตราการรอดชีพของผูปวยโรคมะเร็งมีแนวโนมดีขึ้น อัตราการรอดชีพเปน
ผลจากการคํานวณทางสถิติที่บงบอกประสิทธิภาพในการรักษาพยาบาลโรคมะเร็งได ในตางประเทศ
โดยเฉพาะประเทศท่ีพัฒนาแลวมีการใชขอมูลการรอดชีพจากโรคมะเร็งในระดับประชากรมาใชกําหนด
นโยบายทางสาธารณสุขของประเทศ และใชเปนดัชนีชี้วัดเปรียบเทียบกับประเทศอ่ืนในระดับเดียวกัน
หรือสูงกวา  เพื่อพัฒนายกระดับมาตรฐานและคุณภาพของการดูแลรักษาผูปวยโรคมะเร็งใหทัดเทียมกัน 
อยางไรก็ตามในกลุมประเทศกําลังพัฒนาโดยเฉพาะประเทศไทยยังมีการศึกษาวิจัยการรอดชีพในระดับ
ประชากรนอยมาก เนื่องจากขาดองคความรูและการศึกษาชนิดนี้ตองอาศัยขอมูลมะเร็งระดับประชากร 
(population-based cancer data) และขอมูลชนิดนี้ตองมีการเก็บอยางตอเนื่องและเปนระบบ ทําได
ในเฉพาะจังหวัดที่มีการทําทะเบียนมะเร็งระดับประชากร (population-based cancer registry) 

 

 รูปที่ 1 โรคมะเร็งที่พบมากในภาคเหนือ 10 อันดับแรกป 2551-2555
(6)
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เทานั้น มีเพียงการศึกษาการรอดชีพของผูปวยโรคมะเร็งในจังหวัดลําปาง ในป 2555 เทานั้นที่เปน
การศึกษาการรอดชีพระดับประชากร (population-based cancer survival) ปจจุบันฐานขอมูล
ทะเบียนมะเร็งระดับประชากร (Population- based cancer registry) ในภาคเหนือมี 6 จังหวัด 
ไดแก เชียงใหม ลําปาง ลําพูน พิษณุโลก แพร และเชียงราย ตามลําดับ ครอบคลุมประชากรมากกวา
รอยละ 60 ของภาคตอนบน โดยปจจุบันนี้งานทะเบียนมะเร็ง รพ.มะเร็งลําปาง รับผิดชอบทะเบียน
มะเร็งระดับประชากรของจังหวัด ลําปาง ลําพูน เชียงราย แพร พิษณุโลก และงานทะเบียนมะเร็ง คณะ
แพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม รับผิดชอบทะเบียนมะเร็งระดับประชากรของจังหวัดเชียงใหม  
 ปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขไดมีการแบงเขตบริการสุขภาพขึ้น มีจุดมุงหมายเพ่ือพัฒนาใหการ
บริหารจัดการและการดูแลผูปวยในเขตบริการสุขภาพเปนไปโดยเทาเทียมกัน มีการกระจายบุคลากร 
เครื่องมือ ระบบการสงตอที่เหมาะสม การศึกษาการรอดชีพของผูปวยมะเร็งในระดับประชากรของ
จังหวัดในภาคเหนือ จะทําใหทราบถึงประสิทธิภาพและคุณภาพของการใหการดูแลรักษาผูปวย
โรคมะเร็งโดยรวมของภาคเหนือและเขตบริการสุขภาพ ผลการเปรียบเทียบในแตละจังหวัดจะสะทอน
ใหเห็นถึงความแตกตางของประสิทธิภาพและคุณภาพการใหบริการในเขตบริการสุขภาพเดียวกัน 
นําไปสูการกําหนดนโยบายและการวางแผนในการพัฒนาการใหบริการทางสุขภาพของผูปวยโรคมะเร็ง
ใหเปนมาตรฐานเดียวกันทั้งภาคและเขตบริการสุขภาพ  
 
วัตถุประสงคของการวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาอัตราการรอดชีพของผูปวยโรคมะเร็งในภาคเหนือแยกรายจังหวัดที่มีขอมูล 
ทะเบียนมะเร็งระดับประชากร ในรูปแบบอัตราการรอดชีพรวมทุกมะเร็งและแยกรายมะเร็งที่สําคัญ 
ไดแก มะเร็งปอด มะเร็งเตานม มะเร็งปากมดลูก มะเร็งลําไสใหญ มะเร็งลําไสตรง มะเร็งตับและทอน้ําดี
มะเร็งรังไข และมะเร็งตอมลูกหมาก 

2. เพ่ือเปรียบเทียบอัตราการรอดชีพของผูปวยโรคมะเร็งในแตละจังหวัดที่มีขอมูลทะเบียน 
มะเร็งระดับประชากรในภาคเหนือรวมทุกมะเร็งและแยกรายมะเร็งที่สําคัญ ไดแก มะเร็งปอด มะเร็ง  
เตานม มะเร็งปากมดลูก มะเร็งลําไสตรง มะเร็งตับและทอนํ้าดีมะเร็งรังไข และมะเร็งตอมลูกหมาก 
  
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ  

1. ดานนโยบาย ผลการวิจัยนําไปสูการวางแผน กําหนดนโยบายการใหบริการดานโรคมะเร็ง 
ทัง้ดานการคัดกรอง การดูแลรักษา และการเขาถึงบริการ ใหมีประสิทธิภาพและมีมาตรฐานเดียวกันทั้ง
เขตบริการสุขภาพ ภาคเหนือ รวมทั้งประเทศไทย  นอกจากนี้ยังนําไปสูการพัฒนาระบบการจัดทํา
ทะเบียนมะเร็งระดับจังหวัด ระดับภาค และระดับประเทศ ซึ่งยังไมครอบคลุมในทุกจังหวัด 

2. ดานสังคมและชุมชน ผลการวิจัยนําไปสูการพัฒนาคุณภาพการใหบริการดานโรคมะเร็งให
เทาเทียมกันทั้งประเทศ ลดความเหลื่อมล้ําของการใหบริการในแตละจังหวัด 

3. ดานวิชาการ ผลการวิจัยเปนขอมูลพ้ืนฐานในระดับประเทศ เนื่องจากยังไมมีการศึกษาวิจัย
ในดานนี้ในระดับประชากรระดับภาคหรือเขตบริการสุขภาพ นอกจากน้ีเปนองคความรูในการเรียน การ
สอนบุคลากรทางสาธารณสุขหรือบุคคลท่ัวไป ในดานการวิเคราะหการรอดชีพในระดับประชากร  
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ขอบเขตของการวิจัย 
 การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยทางระบาดวิทยาโรคมะเร็ง เพ่ือศึกษาอัตราการรอดชีพของผูปวย
มะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย โดยเปนการศึกษาการรอดชีพระดับประชากร (population-based 
survival) ใชขอมูลผูปวยที่มีภูมิลําเนาและไดรับการวินิจฉัยโรคมะเร็งตั้งแตป พ .ศ.2546-2555 จาก
ทะเบียนมะเร็งระดับประชากรในจังหวัดดังตอไปน้ี ไดแก ลําปาง ลําพูน แพร พิษณุโลก เชียงราย และ
เชียงใหม การติดตามสถานะผูปวยสิ้นสุดถึง 31 ธันวาคม พ.ศ.2558 ระยะเวลาในการศึกษาตั้งแตเดือน 
ตุลาคม พ.ศ. 2558 ถึงเดือนกันยายน พ.ศ. 2559 
  
นิยามศัพท 
 การรอดชีพจากโรคมะเร็ง (Cancer survival) หมายถึง การศึกษาเก่ียวกับระยะเวลาการอยู
รอดของผูปวยโรคมะเร็ง โดยนับตั้งแตวันที่วินิจฉัยโรคมะเร็งจนถึงจนถึงเวลาที่ผูปวยเสียชีวิต หรือสิ้นสุดการ
ติดตาม 
 ทะเบียนมะเร็งระดับประชากร (Population-based cancer registry) หมายถึง การรวบรวม
ขอมูลผูปวยมะเร็งรายใหมที่เกิดข้ึนในกลุมประชากรในพ้ืนที่เปาหมายแหงใดแหงหนึ่ง 
 ภาคเหนือ หมายถึง จังหวัดในภาคเหนือที่มีการจัดทําทะเบียนมะเร็งในระดับประชากรที่มี
ขอมูลยอนหลังมากกวา 5 ปขึ้นไป ไดแกเชียงใหม ลําปาง ลําพูน แพร เชียงราย และพิษณุโลก  
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 ICD-O, 3rd edition (International classification of disease for 
oncology)(10)  6  
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 Cancer Registration: Principles and Methods (Parkin D.M. & 
Hakulinen T., 1991)  (International Agency 
for Research on Cancer) 
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บทที่ 3
วิธีดําเนินการวิจัย

การศึกษาเร่ืองการรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทยปพ .ศ.2546-2555:             
การวิเคราะหขอมูลจากทะเบียนมะเร็งระดับประชากร เปนการวิจัยเชิงวิเคราะห โดยมีจุดมุงหมายเพ่ือ
ศึกษาอัตราการรอดชีพของผูปวยโรคมะเร็งในภาพรวมของภาคเหนือและแยกรายจังหวัดที่มีขอมูลทะเบียน
มะเร็งระดับประชากร ในรูปแบบอัตราการรอดชีพรวมทุกมะเร็งและแยกรายมะเร็งที่สําคัญ ไดแก มะเร็งปอด มะเร็ง
เตานม มะเร็งปากมดลูก มะเร็งลําไสใหญ และมะเร็งตับ 
 
ประชากรที่ศึกษา 
 ผูปวยโรคมะเร็งที่มีภูมิลําเนาอยูในภาคเหนือ 
 
กลุมตัวอยาง  

ผูปวยโรคมะเร็งทุกรายที่มีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดลําปาง ลําพูน แพร พิษณุโลก เชียงราย และ
เชียงใหม และไดรับการวินิจฉัยเปนโรคมะเร็งในชวงป พ .ศ. 2546-2555 โดยใชขอมูลผูปวยจาก
ทะเบียนมะเร็งระดับประชากรของจังหวัดลําปาง ลําพูน แพร พิษณุโลก เชียงราย และเชียงใหมจํานวน
รวมทั้งหมด 79,420 ราย 

Inclusion criteria 
- ผูปวยมะเร็งที่มีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดลําปาง ลําพูน แพร พิษณุโลก เชียงราย และ

เชียงใหม และไดรับการวินิจฉัยเปนโรคมะเร็งในชวงป พ.ศ. 2546-2555 หลังจากติดตามผู
ปวยทกรายอยางตอเนื่องจนกระท่ังทราบสถานะสุดทายของการมีชีวิต ถึงวันที่ 31 
ธันวาคม 2558 
Exclusion criteria 

- ผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยเปนมะเร็งโดยวิธีจากใบมรณบัตร 
- ผูปวยที่มีขอมูลสําคัญไมครบ ไดแก วันวินิจฉัยโรค ระยะของโรค  

ตารางที่ 3 ชวงปที่ศึกษาและวันที่ติดตามสถานะครั้งสุดทายแยกตามจังหวัด 
 

จังหวัด 
(Province) 

ชวงปท่ีศึกษา 
(Period of registration) 

วันที่ติดตามสถานะครั้งสุดทาย
(Census date) 

เชียงใหม 2546-2555 31 ธันวาคม 2558 
ลําพูน 2546-2555 31 ธันวาคม 2558 
ลําปาง 2546-2555 31 ธันวาคม 2558 
พิษณุโลก 2546-2555 31 ธันวาคม 2558 
แพร 2551-2555 31 ธันวาคม 2558 
เชียงราย 2551-2555 31 ธันวาคม 2558 
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
- ฐานขอมูลผูปวยจากทะเบียนมะเร็งระดับประชากรของจังหวัดลําปาง ลําพูน แพร  

พิษณุโลก เชียงราย และเชียงใหม โดยใชตัวแปรชื่อ นามสกุล เลขบัตรประชาชน เพศ อายุเมื่อ
วินิจฉัยโรค ภูมิลําเนา ระยะของโรค วันที่วินิจฉัยโรค ตําแหนงและชนิดของมะเร็ง สถานะปจจุบัน    

- ฐานขอมูล สนบท กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ซึ่งไดรับการอนุญาตใหเขาถึง 
ฐานขอมูลจากกรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย โดยมีรหัสผานการใชฐานขอมูลรายบุคคล 

- แบบติดตามสถานการณมีชีวิตของผูปวยมะเร็ง โดยการติดตามผานทางเจาหนาที่ 
สาธารณสุขในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบ ประกอบดวย ชื่อ นามสกุล เลขบัตรประชาชน เพศ อายุ ภูมิลําเนา 
วันที่วินิจฉัยโรค ตําแหนงของมะเร็ง สถานะปจจุบัน 
 
วิธีการดําเนินงานวิจัย 
ขั้นตอนการดําเนินงานกอนการรวบรวมขอมูล 

1. ขออนุมัติโครงการ การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546- 
2555 : การวิเคราะหขอมูลจากทะเบียนมะเร็งระดับประชากร 

2. ขออนุมัติจริยธรรมวิจัยของโรงพยาบาลมะเร็งลําปางเพ่ือขอความเห็นชอบและอนุญาต 
ในการนําขอมูลมาศึกษาวิจัย โดยเปนการรายงานเชิงสถิติ ไมเปดเผยรายชื่อของผูปวยแตอยางใด 
 3. ประชุมคณะทีมผูวิจัยเพื่อวางแผนการดําเนินโครงการ  
 4. ประสานงานติดตอหนวยงานที่เกี่ยวของในการตรวจสอบขอมูลการมีชีวิตอยูของผูปวยมะเร็ง 
เชน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย หรือ สํานักยุทธศาสตรและนโยบายกระทรวงสาธารณสุข 
ขัน้ตอนดําเนินการรวบรวมขอมูล 
 5. รวบรวมขอมูลผูปวยโรคมะเร็งจากฐานขอมูลงานทะเบียนมะเร็งโรงพยาบาลมะเร็งลําปาง 
ซึ่งประกอบดวยขอมูลทะเบียนมะเร็งระดับประชากรของจังหวัดลําปาง ลําพูน แพร พิษณุโลก เชียงราย 
และรวบรวมขอมูลทะเบียนมะเร็งระดับประชากรของจังหวัดเชียงใหม จากฐานขอมูลทะเบียนมะเร็ง 
คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม เพ่ือเตรียมขอมูลในการติดตามสถานะ โดยใชขอมูลผูปวยที่
เปนมะเร็งปฐมภูมิ (primary) ระยะลุกลาม (invasive) ประกอบดวย เพศ อายุเมื่อวินิจฉัยโรค วันเกิด 
ภูมิลําเนา ระยะของโรค วันที่วินิจฉัยโรค รหัสตําแหนงโรคมะเร็ง (ICD-10) และชนิดของมะเร็ง 
(morphology) 
 6. ติดตามสถานะการมีชีวิตของผูปวยโรคมะเร็ง สิ้นสุด ณ วันที่ 31 ธันวาคม 2558 โดยวิธี 

6.1 passive follow up ตรวจสอบสถานการณมีชีวิตอยูฐานขอมูลกระทรวง  
     มหาดไทย  หรือ ตรวจสอบจากใบมรณบัตร สํานักยุทธศาสตรและนโยบาย  
     กระทรวงสาธารณสุข 
6.2  active follow up ผูปวยที่ไมสามารถคนหาจากฐานขอมูล จะติดตามเยี่ยม  
      บานโดยเจาหนาที่สถานีอนามัยในพ้ืนที่ และการสงไปรษณียบัตร 

 7. บันทึกขอมูลสถานะของผูปวยโรคมะเร็งลงในฐานขอมูลคอมพิวเตอร 
 8. รวบรวมขอมูลอัตราตายแยกตามชวงอายุของประชากรในจังหวัดลําปาง ลําพูน แพร  
    พิษณุโลก เชียงราย และเชียงใหม เพื่อสรางตารางชีพ (life table) รายจังหวัด 
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การวิเคราะหขอมูล 
1. วิเคราะหอัตราการรอดชีพท่ี 5 ป โดยวิธี cohort approach ในผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยในชวงป 

2546-2550 เนื่องจากมีระยะเวลาการติดตามสถานะอยางนอย 5 ปในทุกราย และโดยวิธี complete 
approach สําหรับผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยในชวงป 2551-2555 เนื่องจากผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยใน
ป 2554 และ 2555 มีระยะเวลาการติดตามสถานะไมครบ 5 ปเต็ม   

2. เนื่องจากปญหาความนาเชื่อถือในการลงสาเหตุการเสียชีวิต จึงทําการหา Net survival หรือ โอกาส
การรอดชีพหลังการวินิจฉัยที่ 5 ป โดยมีสมมติฐานที่วาผูปวยมีโอกาสเสียชีวิตจากโรคมะเร็งไดเพียง
อยางเดียวเทาน้ัน ซึ่งคา Net survival นี้เปนคามาตรฐานที่ใชในการเปรียบเทียบการรอดชีพของ
ประชากรท่ีแตกตางกัน โดยหา Net survival จากการวิเคราะหอัตราการรอดชีพสัมพัทธ (relative 
survival) ซึ่งเปนอัตราสวนของอัตราการรอดชีพของผูปวยตออัตราการรอดชีพของประชากรทั่วไป 
2.1.  อัตราการรอดชีพของประชากรทั่วไปในแตละจังหวัด คํานวณโดยใชวิธี Ederer II (21) ซึ่งเปนวิธี

มาตรฐาน โดยใชขอมูลอัตราการเสียชีวิตแยกตามชวงอายุทุก 1 ป ของแตละจังหวัด เนื่องจาก
อัตราเสียชีวิตในชวงอายุมากกวา 80 ปขึ้นไป มีความแปรปรวนจึงใชอัตราการเสียชีวิตของอายุ 80 
ปแทน 

2.2.  เนื่องจากไมมีขอมูลอัตราการเสียชีวิตแยกตามชวงอายุรายป ตั้งแตป 2546-2558 ของแตละ
จังหวัด จึงตองทําการประมาณคาโดยเริ่มจากประมาณคาอัตราการเสียชีวิตของประชากรไทยแยก
ตามชวงอายุทุก 1 ป จนถึงอายุ 99 ป โดยใช national life tables จาก UN Population 

 Division โดยวิธี Elandt-Johnson method (22) และทําการประมาณคาใหครบทั้งชวงป 2546-   
 2558 โดยวิธี linear interpolation 

2.3 ทําการประมาณคาอัตราเสียชีวิตของประชากรในแตละจังหวัดจาก อัตราเสียชีวิตของประชากร 
ไทยตามชวงอายุ 1 ปที่ประมาณคาขึ้น โดยวิธี Ewbank 4-parameter method (23) 

3. วิเคราะหอัตราการรอดชีพมาตรฐานปรับตามอายุ (age-standardized relative survival) โดยใช 
International Cancer Survival Standard (ICSS) (24) เพ่ือสามารถนํามาผลการวิเคราะหในแตละ
จังหวัดมาเปรียบเทียบกันได 

4. วิเคราะหแยกตามโรคมะเร็งสําคัญ ไดแก มะเร็งลําไสใหญ มะเร็งลําไสตรง มะเร็งตับและทอน้ําดี มะเร็ง
ปอด มะเร็งเตานม มะเร็งปากมดลูก มะเร็งรังไข และมะเร็งตอมลูกหมาก แยกเพศและรายจังหวัด โดย
มีการจัดกลุมจากรหัส ICD-O (10) ดังนี้ 
Colon    C18·0–C18·9, C19·9     
Rectum    C20·9, C21·0–C21·2, C21·8    
Liver and bile duct C22·0–C22·1, C24.0-24.9      
Lung    C34·0–C34·3, C34·8–C34·9  
Breast (women)   C50·0–C50·6, C50·8–C50·9  
Cervix    C53·0–C53·1, C53·8–C53·9  
Ovary    C48·0–C48·2, C56·9, C57·0–C57·4, C57·7–C57·9  
Prostate    C61·9 

5. วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรม strs ใน STATA version 14 
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ระยะเวลาการวิจัย 
  ระยะเวลาการศึกษาวิจัยตั้งแตเดือน 1 ตุลาคม 2558 ถึงเดือน 30 กันยายน พ.ศ. 2559 
 แผนการดําเนินงานตลอดโครงการวิจัย 

 
 

ขั้นตอนการ
ดําเนินงาน 

ปพ.ศ. 2558-2559 
ต.ค พ.ย ธ.ค ม.ค ก.พ มี.ค เม.ย พ.ค มิ.ย ก.ค ส.ค ก.ย 

1. ประชุมวางแผน/
ติดตามวามกาวหนา 

 
 

           

2. ติดตามสถานะ
ผูปวยโรคมะเร็ง 

            

3. บันทึกขอมูลใน
ฐานขอมูล 

            

4. วิเคราะหขอมูล             
5. ประชุมสรุป
ผลการวิจัย 

            

6. จัดทํารูปเลม
ตีพิมพและเผยแพร
ขอมูลงานวิจัย 
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4.1  

 
 

. . 2546-2555 
 79,420   54,664  (  4)  

 
 4 . . 2546-2555  

 
Site No. of new cancer cases No. of deaths % Incidence % All deaths

Colon 4306 2613 5.42 4.78 

Rectum 2771 1854 3.49 3.39 

Lung 14245 13267 17.94 24.27 

Liver 11716 10923 14.75 19.98 

Breast 8368 2733 10.54 5.00 

Cervix uteri 6344 2422 7.99 4.43 

Ovary 1133 501 1.43 0.92 

Prostate 1826 1122 2.30 2.05 

Other 28711 19229 36.15 35.18 

Total 79420 54664 100.00 100.00 

 
 5   

 5   2   . . 
2546-2550  . . 2551-2555        

        
    
. . 2551-2555  

(  5  6) 
 

 5   
-   5      

    5  
 5     

บทที่ 4
ผลการศึกษาวิจัย
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-   5      
     5 

  5     
-       
    5    
-   5      

      
 5   

-   5  65.5  65.0 
 10.8  6.0  38.4 

 39.4  46.8 
-   5  61.5   

62.8  14.5  16.7  57.9 
 49.4  56.2 

 
 5   

-   5      
     5   

-   5      
  5     

 
-   5      

   5   
-   5      

     5   
-   5  9.9  5.2  

 48.5  26.0  55.8 
-   5  12.7   

8.6  43.9  38.6  49.8 
 

  



18 การรอดชีพจากโรคมะเร็งในภาคเหนือของประเทศไทย ปพ.ศ. 2546-2555

 5  5   (5-year relative survival; female) 
 

 
 
 
 
  

Peroid Breast Cervix Lung 
Liver

& bile duct 
Colon Rectum Ovary 

Chiang Mai

2003-2007 
67.80 

(62.2-72.8) 

61.20 

(57.7-64.6) 

7.1

(5.4-9.1) 

7.5

 (5.2-10.5) 

50.10

(42.6-57.2) 

37.3 

(29.3-45.2) 

65.3

(51.0-76.3) 

2008-2012 
72.3 

(67.1-76.8) 

66.1 

 (62.4-69.4) 

7.0

 (5.5-8.7) 

7.2

 (5.1-9.7) 

45.7

(40.0-51.3) 

 42.4 

(34.8-49.8) 

65.8

 (53.8-75.4) 

Lamphun

2003-2007 
68.80 

(57.8-77.4) 

70.80 

(63.8-76.7) 

12.6

(8.5-17.6) 

6.4

(2.8-12.2) 

48.10

(36.3-58.9) 

36.4  

(19.0-54.0) 

41.3

(26.5-55.6)  

2008-2012 
 72.2 

(61.7-80.3) 

65.2 

(59.6-70.3) 

10.1

(7.0-13.8) 

8.9

 (3.9-16.4) 

48.0

(36.9-58.3) 

 30.4 

 (17.2-44.6) 

46.6

(32.9-59.1) 

Lampang

2003-2007 
67.70 

(59.4-74.7) 

57.10 

(51.9-62.0) 

5.5

(3.9-7.6)  

4.8

 (2.8-7.6) 

42.30

(33.5-50.7) 

 42.7 

(31.3-53.6) 

41.6

(29.6-53.3)  

2008-2012 
74.5 

 (67.2-80.3) 

64.5 

 (58.3-70.1) 

5.7

 (3.9-8.0) 

10.8

 (8.1-14.0) 

43.0

 (35.2-50.4) 

 45.9 

(36.2-55.0) 

54.6

 (39.2-67.6) 

Phitsanulok 

2003-2007 
60.80 

(50.8-69.4) 

44.20 

(37.5-50.6) 

3.5

 (1.3-7.6) 

8.3

 (3.7-15.2) 

37.90

(28.1-47.7) 

 45.7 

 (31.3-59.1) 

44.7

 (32.1-56.5) 

2008-2012 
 68.5 

 (60.3-75.4) 

 59.4 

 (53.3-65.0) 

12.6

 (8.6-17.3) 

19.6

 (13.9-26.1) 

47.1

 (38.0-55.6) 

52.7  

 (40.9-63.2) 

38.2

 (29.0-47.3) 

Phrae

2008-2012 
65.5  

 (56.6-73.1) 

65.0  

(58.8-70.6) 

10.8

 (7.2-15.2) 

6.0

 (4.0-8.6) 

38.4

 (27.3-49.3) 

39.4  

 (26.1-52.5) 

46.8

 (34.1-58.5) 

Chiang Rai

2008-2012 
 61.5 

 (54.9-67.5) 

 62.8 

(58.7-66.7) 

14.5

 (12.0-17.2) 

16.7

 (13.4-20.3) 

57.9

 (50.3-64.6) 

 49.4 

(38.7-59.3) 

56.2

(47.4-64.1) 
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 6  5   (5-year relative survival; male) 

   

Period Lung Liver Colon Rectum Prostate 

Chiang Mai

2003-2007 
 6.5 

 (5.2-8.1) 

5.9

 (4.2-8.1) 

44.20

(37.5-50.6) 

27.9

 (21.3-35.0) 

62.4  

 (53.6-70.1) 

2008-2012 
 7.0 

 (5.7-8.5) 

5.8

 (4.5-7.3) 

49.7

 (43.3-55.7) 

41.2

 (34.9-47.3) 

61.0  

 (54.3-67.1) 

Lamphun

2003-2007 
14.8  

 (10.6-19.5) 

10.1

 (5.6-16.0) 

44.50

(31.4-56.7) 

35.7

 (19.7-51.9) 

53.2  

 (41.4-63.6) 

2008-2012 
 12.7 

(9.8-16.0) 

6.5

 (3.6-10.6) 

45.3

 (36.2-54.0) 

33.0

 (21.1-45.4) 

70.2  

 (57.7-79.6) 

Lampang 

2003-2007 
6.0  

(4.4-7.8)  

3.5

 (2.1-5.3) 

39.30

(31.4-47.1) 

33.6

 (25.1-42.3) 

51.3  

 (41.1-60.5) 

2008-2012 
 6.0 

 (4.5-7.8) 

3.6

(2.4-5.2) 

49.9

 (41.6-57.6) 

33.3

 (25.1-41.8) 

53.2  

 (43.3-62.2) 

Phitsanulok 

2003-2007 
5.8  

 (3.4-9.2) 

7.6

 (3.9-12.9) 

37.10

(28.0-46.2) 

30.7

(19.4-42.7)  

40.6  

 (30.6-50.4) 

2008-2012 
10.0 

(7.4-13.1) 

8.5

 (5.7-12.1) 

37.9

(29.5-46.2) 

32.5

 (24.1-41.2) 

59.9 

(49.1-69.2) 

Phrae

2008-2012 
 9.9 

 (7.2-13.2) 

5.2

 (3.6-7.1) 

48.5

 (37.0-59.1) 

26.0

 (16.5-36.6) 

55.8  

(40.0-69.0) 

Chiang Rai

2008-2012 
 12.7 

(10.4-15.2)  

8.6

 (6.8-10.8) 

43.9

 (37.2-50.3) 

38.6

 (30.5-46.7) 

 49.8 

 (40.6-58.4) 
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 6  5    
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 9  5    
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5  
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) 179 ( %
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 1  

4.2 อัตราการรอดชีพของโรคมะเร็งที่พบบอยของภาคเหนือ 
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-    1  
 1 ,  3   5   100, 96  86   2  

1 , 3   5   85-93, 72-74  62-72   3  
1 , 3   5   73-90, 50-56  33-55   4  
1 , 3   5   35-53, 14-18  11-13  

  
-   1  

,  3   5   64-75, 49-56  43-49  
-    1  1  

,  3   5   84, 79  76   2  1 , 3   
5   80-86, 65-72  58-68   3  1 , 3   
5   65-79, 45-59  37-53   4  1 , 3   
5   40-50, 10-27  10-21  
 

 8  . . 2546-2555  
 (Relative survival of colon cancer, 2003-2012) 

 
 2003-2012 Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage

Male Female Male Female Male Female Male Female Male Female

Chiang Mai

1-year 99.98 83.74 84.92 80.27 73.95 77.40 35.43 40.08 69.99 68.80

3-year 96.00 78.51 71.18 64.45 56.17 58.57 14.40 18.73 54.59 52.31

5-year 86.32 75.58 61.76 59.55 50.51 52.71 10.50 13.80 47.19 47.14

Lamphun

1-year NA NA 85.67 86.06 89.51 79.16 40.13 50.42 69.10 74.89

3-year NA NA 71.92 72.08 55.53 51.55 14.84 9.68 49.73 56.43

5-year NA NA 71.54 57.47 54.86 52.14 11.47 10.40 44.50 49.14

Lampang

1-year NA NA 85.31 82.51 75.68 65.31 41.31 48.06 66.00 63.71

3-year NA NA 73.91 71.01 49.56 45.67 16.90 26.53 47.83 48.99

5-year NA NA 71.84 68.05 45.73 36.86 11.25 20.69 44.15 43.43

Phitsanulok

1-year NA NA 93.23 83.94 72.72 88.65 52.64 49.22 67.60 74.52

3-year NA NA 72.23 67.55 52.20 45.13 17.66 17.16 48.02 53.00

5-year NA NA 66.22 68.15 33.26 45.37 12.62 11.97 37.42 43.24

NA:  
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-    1  
 1 ,  3   5   85, 56  49   2  1 

, 3   5   70-98, 48-59  34-48   3  1 
, 3   5   73-101, 44-80  37-49   4  

1 , 3   5   35-60, 9-18  5-9  
  

-   1  
,  3   5   66-74, 39-49  33-50  

-    1  1  
,  3   5   83, 62  44   2  1 , 3   

5   71-86, 51-66  43-63   3  1 , 3   
5   77-89, 30-70  14-63   4  1 , 3   
5   47-53, 10-20  7-11  
 

 10  . . 2546-2555  
   (Relative survival of rectal cancer, 2003-2012)  

 2003-2012 Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage

Male Female Male Female Male Female Male Female Male Female

Chiang Mai

1-year 85.18 83.49 80.56 70.78 72.68 88.46 35.14 53.62 69.96 71.22

3-year 55.59 61.67 54.65 50.49 49.69 65.32 9.17 19.71 43.04 47.93

5-year 48.57 43.77 46.00 43.17 43.39 63.31 5.23 10.55 35.43 39.83

Lamphun

1-year NA NA 98.39 75.98 101.21 76.46 52.17 NA 75.37 66.39

3-year NA NA 48.41 54.57 79.85 29.71 18.36 NA 48.24 38.60

5-year NA NA 33.66 47.62 48.73 14.10 9.02 NA 33.17 32.47

Lampang

1-year NA NA 86.41 75.37 88.69 85.15 52.75 47.41 73.82 71.91

3-year NA NA 58.57 63.28 53.36 59.49 18.06 13.41 42.51 48.95

5-year NA NA 47.61 63.12 48.13 55.49 4.91 7.08 32.97 44.49

Phitsanulok

1-year NA NA 69.87 85.55 83.14 84.71 60.37 51.21 71.32 73.99

3-year NA NA 50.85 66.19 43.59 70.09 10.54 9.85 36.44 57.01

5-year NA NA 46.69 60.71 36.64 37.60 8.01 6.89 32.23 49.71

NA:
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-    1  1  
,  3   5   47-56, 33-36  26-27   2  

1 , 3   5   14-39, 7-15  6-15   3  1 
, 3   5   25-49, 6-15  2-15   4  1 , 

3   5   15-22, 3-7  2-6  
  

-   1 ,  3    
5   22-34, 9-13  6-11  

-    1  1  
,  3   5   66-73, 42-57  40-58   2  

1 , 3   5   17-47, 10-17  9-13   3  
1 , 3   5   25-49, 3-14  1-7   4  1 
, 3   5   16-31, 2-7  2-4  

 
 12  . . 2546-2555  
   (Relative survival of lung cancer, 2003-2012) 
 

 2003-2012 Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage

Male Female Male Female Male Female Male Female Male Female

Chiang Mai

1-year 56.22 72.79 26.77 29.37 26.20 24.82 14.62 16.78 21.80 22.85

3-year 36.17 41.80 14.27 15.67 8.43 6.84 4.87 4.39 9.10 8.61

5-year 26.50 40.24 11.60 13.19 5.56 6.38 3.54 3.37 6.89 7.01

Lamphun

1-year NA NA 32.46 46.48 24.97 49.10 19.22 24.26 30.71 33.90

3-year NA NA 15.17 15.18 5.50 13.61 7.43 2.05 17.75 12.80

5-year NA NA 14.74 13.13 2.32 7.35 6.02 1.87 13.50 10.95

Lampang

1-year 47.38 66.24 38.72 43.35 24.70 30.00 15.02 16.14 21.56 22.00

3-year 33.32 56.96 14.36 16.89 6.21 4.81 3.31 4.20 7.61 8.88

5-year 26.72 58.26 11.83 9.38 3.33 1.42 2.07 2.13 6.17 6.21

Phitsanulok

1-year NA NA 13.97 17.23 34.10 39.80 22.34 31.19 23.51 29.95

3-year NA NA 7.07 10.08 15.11 3.12 6.33 6.56 10.52 12.68

5-year NA NA 5.91 10.38 14.64 3.28 2.29 4.32 8.59 10.04

NA:  
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-    1  
 1 ,  3   5   42-44, 14-29  14-22   2    

 1 , 3   5   14-25, 9-11  7-9   3 
 1 , 3   5   0-25, 0-3  0-3   4    
 1 , 3   5   5-16, 1-7  1-2  

  
-   1 ,  3   

 5   21-27, 10-17  7-15  
-    1  

 1 ,  3   5   21-44, 18-22  14-18   2    
 1 , 3   5   16-27, 9-18  8-10   3 
 1 , 3   5   6-36, 6-12  6-9   4   
 1 , 3   5   10-15, 2-5  0-3  

 
 14    
     . . 2546-2555 (Relative survival of liver and bile duct cancer, 2003-2012) 
 

 2003-2012 Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage

Male Female Male Female Male Female Male Female Male Female

Chiang Mai

1-year 44.38 43.96 21.15 26.56 7.87 12.04 5.98 10.46 16.48 21.11

3-year 29.04 22.02 10.06 13.29 2.99 7.02 2.46 3.25 7.95 9.93

5-year 22.35 14.29 7.08 10.17 3.16 7.19 1.15 2.54 5.81 7.41

Lamphun

1-year NA NA 24.73 26.06 4.26 5.79 5.23 15.14 20.05 23.99

3-year NA NA 10.60 8.80 0.00 5.93 0.88 1.68 10.85 13.65

5-year NA NA 9.48 6.54 0.00 6.08 0.89 1.73 8.38 7.76

Lampang

1-year 41.60 20.77 20.40 27.24 25.14 36.15 9.55 10.31 13.99 20.55

3-year 14.29 17.58  8.62 17.51 2.94 11.76 1.93 3.69 4.74 9.79

5-year 13.70 17.47 7.54 8.41 1.43 9.04 1.54 2.44 3.81 8.28

Phitsanulok

1-year NA NA 23.51 15.86 NA NA 16.10 9.47 14.18 27.31

3-year NA NA 13.77 9.17 NA NA 6.65 4.87 9.16 16.98

5-year NA NA 8.58 9.50 NA NA 0.81 0.00 8.66 15.32

NA:  
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 1 , 3   5   99-101, 93-99  82-94   2 
 1 , 3   5   93-99, 83-89  72-79   3 
  1 , 3   5   75-94, 51-67  48-54   

4  1 , 3   5   46-72, 19-42  13-31  
 16  . . 2546-2555  
   (Relative survival of female breast cancer, 2003-2012) 

 
-  Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage 

Chiang Mai 

1-year 101.11 95.92 87.09 51.25 90.61 

3-year 92.88 85.49 66.57 26.19 76.87 

5-year 88.72 79.14 53.95 21.01 70.36 

Lamphun

1-year 100.42 98.41 75.40 45.60 89.29 

3-year 99.14 85.70 50.50 18.17 75.92 

5-year 94.03 78.19 47.58 12.52 70.58 

Lampang

1-year 98.46 98.53 91.59 72.26 92.95 

3-year 96.41 88.70 58.34 42.14 78.60 

5-year 93.50 78.05 48.46 31.56 70.96 

Phitsanulok

1-year 99.96 92.78 94.22 49.64 85.42 

3-year 97.39 83.43 66.00 35.41 72.44 

5-year 82.04 72.19 50.37 20.08 64.91 
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 1 , 3   5   92-98, 79-89  69-83   2 
 1 , 3   5   81-93, 57-74  50-64   3 
  1 , 3   5   68-77, 33-50  32-43   

4  1 , 3   5   45-54, 19-34  18-19  
 

 18  . . 2546-2555  
   (Relative survival of cervical cancer, 2003-2012) 
 

-  Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage 

Chiang Mai 

1-year 97.59 89.47 74.48 44.93 85.88 

3-year 86.82 73.09 45.96 19.31 69.74 

5-year 82.37 63.51 36.83 19.10 63.65 

Lamphun

1-year 92.24 92.92 68.12 NA 88.93 

3-year 79.40 67.78 32.98 NA 72.03 

5-year 73.48 58.86 31.98 NA 66.79 

Lampang

1-year 91.70 88.75 76.85 54.29 83.17 

3-year 87.80 74.43 50.21 29.49 67.21 

5-year 82.60 62.27 43.07 17.95 59.96 

Phitsanulok

1-year 95.97 80.59 70.19 46.99 79.56 

3-year 86.99 56.89 44.32 34.28 64.22 

5-year 69.10 49.70 41.36 NA 58.14 

NA:  
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 1 , 3   5   76-91, 73-85  49-76   3 
 1 , 3   5   53-90, 30-42  26-40   4 

  1 , 3   5   32-57, 9-34  2-26  
 20  . . 2546-2555  
    (Relative survival of ovarian cancer, 2003-2012) 

 
-  Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage 

Chiang Mai 

1-year NA 79.79 53.46 42.47 76.95 

3-year NA 72.46 41.92 27.62 71.32 

5-year NA 61.06 26.09 22.74 64.99 

Lamphun

1-year NA 75.64 57.80 56.88 67.72 

3-year NA 72.82 29.79 25.06 47.44 

5-year NA 49.36 27.63 25.27 45.68 

Lampang

1-year NA 91.14 86.27 48.23 72.52 

3-year NA 73.04 41.57 34.28 56.94 

5-year NA 60.95 39.73 26.48 48.14 

Phitsanulok

1-year NA 89.65 90.28 31.47 67.48 

3-year NA 84.66 34.33 8.88 48.80 

5-year NA 76.29 34.91 2.17 42.45 

NA:  
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1 , 3   5   84-93, 65-74  54-68  
-    1  

 1 , 3   5   98, 91  86   2 
 1 , 3   5   90-95, 69-76  57-68   4 

 1 , 3   5   70-80, 36-44  54-68  
 

 22      
     . . 2546-2555 (Relative survival of prostate cancer, 2003-2012) 
 

-  Stage I Stage II Stage III Stage IV All stage 

Chiang Mai 

1-year 98.10 93.54 NA 73.59 89.07 

3-year 90.90 76.24 NA 35.39 69.11 

5-year 86.28 67.83 NA 30.48 62.11 

Lamphun

1-year NA 95.38 NA 79.45 93.23 

3-year NA 68.77 NA 38.62 73.63 

5-year NA 67.78 NA 38.57 67.97 

Lampang

1-year NA 90.45 NA 71.01 84.75 

3-year NA 70.61 NA 40.36 64.60 

5-year NA 57.47 NA 26.14 53.88 

Phitsanulok

1-year NA NA NA 69.47 83.55 

3-year NA NA NA 44.21 67.01 

5-year NA NA NA 33.44 56.13 

NA:  
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