
การเขยีนสรุปผลการวิจัย

และการเขียนอภิปรายผล
ผูช้ว่ยศาสตราจารย ์ดร.กวนิทร ์ ถิѷนคํารพ

MPH (Biostatistics) and DrPH (Public Health)



DISCUSSION
(การอภปิราย)

CONCLUSION
(บทสรุป/ข้อสรุป)

&



 What is the title 
of the study?

TITLE

 What is the aim 
of the study?

OBJECTIVE
 What is the main 

conclusion of the 
study?

CONCLUSIONS

Background

Methods

Results

Screening

 Evaluate whether to read the 
full article or not

 Do not cite reference an article 
without reading the full text

การคดักรองบทความวจิยั (Screening)



Example Abstract #1
BACKGROUND: The development of a safe and effective vaccine against the human 
immunodeficiency virus type 1 (HIV-1) is critical to pandemic control. METHODS: In a community-
based, randomized, multicenter, double-blind, placebo-controlled efficacy trial, we evaluated four
priming injections of a recombinant canarypox vector vaccine (ALVAC-HIV [vCP1521]) plus two
booster injections of a recombinant glycoprotein 120 subunit vaccine (AIDSVAX B/E). The vaccine
and placebo injections were administered to 16,402 healthy men and women between the ages of 18
and 30 years in Rayong and Chon Buri provinces in Thailand. The volunteers, primarily at
heterosexual risk for HIV infection, were monitored for the coprimary end points: HIV-1 infection and
early HIV-1 viremia, at the end of the 6-month vaccination series and every 6 months thereafter for 3
years. RESULTS: In the intention-to-treat analysis involving 16,402 subjects, there was a trend
toward the prevention of HIV-1 infection among the vaccine recipients, with a vaccine efficacy of
26.4% (95% confidence interval [CI], -4.0 to 47.9; P=0.08). In the per-protocol analysis involving
12,542 subjects, the vaccine efficacy was 26.2% (95% CI, -13.3 to 51.9; P=0.16). In the modified
intention-to-treat analysis involving 16,395 subjects (with the exclusion of 7 subjects who were found
to have had HIV-1 infection at baseline), the vaccine efficacy was 31.2% (95% CI, 1.1 to 52.1;
P=0.04). Vaccination did not affect the degree of viremia or the CD4+ T-cell count in subjects in
whom HIV-1 infection was subsequently diagnosed. CONCLUSION: This ALVAC-HIV and AIDSVAX 
B/E vaccine regimen may reduce the risk of HIV infection in a community-based population with 
largely heterosexual risk. Vaccination did not affect the viral load or CD4+ count in subjects with HIV 
infection. Although the results show only a modest benefit, they offer insight for future research. 
(ClinicalTrials.gov number, NCT00223080.)

Rerks-Ngarm, S., et al. (2009). "Vaccination with ALVAC and AIDSVAX to prevent HIV-1 infection in Thailand." N Engl J Med 
361(23): 2209-2220.



Example Abstract #2
BACKGROUND: Cervical cancer (CC) is the third most common cancer in women globally, including
Thailand, where the incidence rate was 16.2 cases per 100,000 individuals in 2018. Survival rates for
patients with this condition have not improved over recent years. This study evaluated the survival 
rate and median survival time after diagnosis among CC patients, and investigated factors associated 
with survival in Northeast Thailand. METHODS: This study included CC patients admitted to the
gynecological ward at Srinagarind Hospital, Faculty of Medicine, Khon Kaen University, Thailand from
2010 to 2019. Survival rates and median survival time since the date of diagnosis and 95%
confidence intervals (CIs) were calculated. Multiple cox regression was performed to investigate
factors associated with survival which were quantified by adjusted hazard ratios (AHR) and their 95%
CIs. RESULTS: Of 2,027 CC patients, the overall mortality incidence rate was 12.44 per 100 person-
years (95% CI: 11.7 - 13.22), median survival time was 4.82 years (95% CI: 3.92 - 5.72), and 10-
year survival rate was 43.16% (95% CI: 40.71 - 45.59). The highest 10-year survival rate was
87.85% (95% CI: 82.23 - 91.78) found among those with stage I CC, followed by those who
received surgical treatment, which was 81.22% (95% CI: 74.47 - 86.35). Factors that were
associated with decreased survival included age >/=60 years (AHR = 1.25; 95% CI: 1.07 - 1.46),
health insurance with the Universal Health Coverage Scheme (UCS) (AHR = 6.26; 95% CI: 5.13 -
7.64), malignant neoplasms histopathology (AHR = 1.36; 95% CI: 1.07 - 1.74), and treatment with
supportive care (AHR = 7.48; 95% CI: 5.22 - 10.71). CONCLUSION: Among patients diagnosed 
with CC, those with stage I had the highest 10-year survival rate. CC patients with older age, UCS, 
malignant neoplasms histopathology, and received supportive care showed the highest survival 
association.

Wannasin, R., et al. (2023). "Survival after Diagnosis of Cervical Cancer Patients at a Tertiary Referral Hospital in Northeast 
Thailand." Asian Pac J Cancer Prev 24(5): 1759-1767.



Example Abstract #3
Background: Raw or undercooked freshwater fish consumption contributes to persistent
Opisthorchis viverrini infection in Northeast Thailand. This study aims to assess the relationship 
between misconceptions, unhealthy eating habits, and O. viverrini infection. Methods: Data
were obtained from the Cholangiocarcinoma Screening and Care Program in Northeast
Thailand from 2019 to 2021. Participants were screened for O. viverrini annually over the
following 2 years using the Kato-Katz technique. Misconceptions and unhealthy eating habits
were assessed through questionnaires. The relationship between these factors and O. viverrini
infection was evaluated using adjusted risk ratios (ARRs) and 95% confidence intervals (CIs)
from generalized estimating equations under binomial regression framework. Results: Of 5375
participants screened for O. viverrini over 3 years, infection rates were 21.53%, 10.7%, and
4.6% each year, respectively. Out of those, 636 participants responded to questions regarding
misconceptions. Results showed that participants who believed in the efficacy of putting lime
or red ants in Koi pla (raw fish salad) or eating Koi pla with white whiskey to kill parasites, and
early-stage cholangiocarcinoma can be cured, were 41% (ARR, 1.41; 95% CI, 1.03-1.94) and
57% (ARR, 1.57; 95% CI, 1.06-2.33), respectively, more likely to be infected with O. viverrini.
Conclusion: Our study confirms that belief in using lime or red ants in Koi pla or eating Koi 
pla with white whiskey to make it cooked, or early-stage cholangiocarcinoma can be cured, 
increases O. viverrini infection risk in high-risk populations. Changing health beliefs and eating 
habits is necessary to reduce O. viverrini infection and its risk to cholangiocarcinoma.

Sornpom, J., et al. (2023). "Influence of misconceptions and inappropriate eating behaviors on Opisthorchis viverrini infection 
among at-risk populations undergoing cholangiocarcinoma screening in Northeastern Thailand." Parasitol Res 122(12): 3131-
3138.



อภปิรายผลการวจิยั (Discussion)

การอภปิรายผลการศึกษาเป็นการทบทวนข้อค้นพบ และ

นาํไปไว้ในบริบทของการวิจัยโดยรวม โดยรวบรวมทุก

ส่วนทีÉอยู่ก่อนหน้า (บทนาํ วธิีวจิัย และผลการศึกษา) 

และทาํให้ผู้อ่านเหน็ความเชืÉอมโยงระหว่างแต่ละส่วนของ

รายงานการวิจัย



สรปุผลการวจิยั (Conclusion)

ข้อสรุปผลการวจิัยคือองคค์วามรู้ (Body of 

knowledge) ทีÉได้จากการศึกษาวจิัย ทีÉถือเป็นส่วน

สาํคัญมากของการเขยีนบทความวจิัย และถือเป็นคาํตอบ

ของคาํถามวจิัย เป็นการปิดท้ายสาํหรับผู้อ่านพร้อมทัÊง

เตือนผู้อ่านถึงเนืÊอหาและความสาํคัญของการศึกษา โดย

สามารถย้อนกลับเพืÉอดูรายละเอียดสนับสนุนทีÉเป็นทีÉมา

ของข้อสรุปได้



หลกัการอภปิรายผลการวจิยั

แนะนํา!! +> อยา่งนอ้ย 3 ยอ่หนา้ โดยใหม้คีวามยาว 1-2 หนา้
+> ไมค่วรทาํซํ ҟาผลลพัท ์ตคีวาม พรอ้มใหเ้หตผุล และหาหลกัฐานสนบัสนนุ

อธิบายสิÉงทีÉค้นพบ
• สรุปผลการวิจยัหลกัทีÉสาํคญัแตล่ะรายการตามลาํดบั
• อา้งอิงบทความทีÉเกีÉยวขอ้งโดยเปรยีบเทียบว่ามีความสอดคลอ้งหรือขดัแยง้กบั

ผลการศกึษาของเราอย่างไร (อยา่งนอ้ย 5-10 แหลง่อา้งองิ)

• อธิบายถงึกลไกการเกิดผลการศกึษา สามารถตีความอะไรไดบ้า้ง
• อภิปรายเกีÉยวกบัการคน้พบทีÉไมค่าดคดิ (ถา้มี)

อธิบายจุดแข็งของการศึกษา
• ระบจุดุแข็งของการศกึษา

อธิบายข้อจาํกัดของการศึกษา

• มีอคติใดบา้งทีÉจะสามารถบิดเบือนผลการวิจยัได้



หลกัการสรปุผลการวจิยั

สรุปให้สอดคล้องกับข้อค้นพบ

• กระชบั ชดัเจน เชืÉอมโยงกบัผลการศกึษา (บทคัดยอ่: 3-5 บรรทัด; 

บทความ: 1 ยอ่หนา้/ประมาณ 5-10 บรรทัด)

• ไมค่วรรายงานคา่สถิตใินสว่นนีÊ

อธิบายในส่วนของการนาํไปใช้

• ขอ้สรุปทีÉไดส้ามารถนาํไปใชเ้พืÉอใหเ้กิดประโยชนไ์ดอ้ยา่งไร เช่น การกาํหนด
นโยบายในการแกปั้ญหา หรอืแนวทางการเฝา้ระวงั ปอ้งกนัการเกิดโรค

คาํแนะนํา

• ขยายจากขอ้สรุปผลหลกั เพืÉอแนะนาํแนวทางแกปั้ญหา
• แนะนาํสาํหรบัการวิจยัในอนาคต



Example Abstract #1
BACKGROUND: The development of a safe and effective vaccine against the human
immunodeficiency virus type 1 (HIV-1) is critical to pandemic control. METHODS: In a community-
based, randomized, multicenter, double-blind, placebo-controlled efficacy trial, we evaluated four
priming injections of a recombinant canarypox vector vaccine (ALVAC-HIV [vCP1521]) plus two
booster injections of a recombinant glycoprotein 120 subunit vaccine (AIDSVAX B/E). The vaccine
and placebo injections were administered to 16,402 healthy men and women between the ages of 18
and 30 years in Rayong and Chon Buri provinces in Thailand. The volunteers, primarily at
heterosexual risk for HIV infection, were monitored for the coprimary end points: HIV-1 infection and
early HIV-1 viremia, at the end of the 6-month vaccination series and every 6 months thereafter for 3
years. RESULTS: In the intention-to-treat analysis involving 16,402 subjects, there was a trend
toward the prevention of HIV-1 infection among the vaccine recipients, with a vaccine efficacy of
26.4% (95% confidence interval [CI], -4.0 to 47.9; P=0.08). In the per-protocol analysis involving
12,542 subjects, the vaccine efficacy was 26.2% (95% CI, -13.3 to 51.9; P=0.16). In the modified
intention-to-treat analysis involving 16,395 subjects (with the exclusion of 7 subjects who were found
to have had HIV-1 infection at baseline), the vaccine efficacy was 31.2% (95% CI, 1.1 to 52.1;
P=0.04). Vaccination did not affect the degree of viremia or the CD4+ T-cell count in subjects in
whom HIV-1 infection was subsequently diagnosed. CONCLUSION: This ALVAC-HIV and AIDSVAX
B/E vaccine regimen may reduce the risk of HIV infection in a community-based population with
largely heterosexual risk. Vaccination did not affect the viral load or CD4+ count in subjects with HIV
infection. Although the results show only a modest benefit, they offer insight for future research.
(ClinicalTrials.gov number, NCT00223080.)

Rerks-Ngarm, S., et al. (2009). "Vaccination with ALVAC and AIDSVAX to prevent HIV-1 infection in Thailand." N Engl J Med 
361(23): 2209-2220.



Example Abstract #2
BACKGROUND: Cervical cancer (CC) is the third most common cancer in women globally, including
Thailand, where the incidence rate was 16.2 cases per 100,000 individuals in 2018. Survival rates for
patients with this condition have not improved over recent years. This study evaluated the survival
rate and median survival time after diagnosis among CC patients, and investigated factors associated
with survival in Northeast Thailand. METHODS: This study included CC patients admitted to the
gynecological ward at Srinagarind Hospital, Faculty of Medicine, Khon Kaen University, Thailand from
2010 to 2019. Survival rates and median survival time since the date of diagnosis and 95%
confidence intervals (CIs) were calculated. Multiple cox regression was performed to investigate
factors associated with survival which were quantified by adjusted hazard ratios (AHR) and their 95%
CIs. RESULTS: Of 2,027 CC patients, the overall mortality incidence rate was 12.44 per 100 person-
years (95% CI: 11.7 - 13.22), median survival time was 4.82 years (95% CI: 3.92 - 5.72), and 10-
year survival rate was 43.16% (95% CI: 40.71 - 45.59). The highest 10-year survival rate was 
87.85% (95% CI: 82.23 - 91.78) found among those with stage I CC, followed by those who
received surgical treatment, which was 81.22% (95% CI: 74.47 - 86.35). Factors that were
associated with decreased survival included age >/=60 years (AHR = 1.25; 95% CI: 1.07 - 1.46), 
health insurance with the Universal Health Coverage Scheme (UCS) (AHR = 6.26; 95% CI: 5.13 - 
7.64), malignant neoplasms histopathology (AHR = 1.36; 95% CI: 1.07 - 1.74), and treatment with 
supportive care (AHR = 7.48; 95% CI: 5.22 - 10.71). CONCLUSION: Among patients diagnosed
with CC, those with stage I had the highest 10-year survival rate. CC patients with older age, UCS, 
malignant neoplasms histopathology, and received supportive care showed the highest survival 
association.

Wannasin, R., et al. (2023). "Survival after Diagnosis of Cervical Cancer Patients at a Tertiary Referral Hospital in Northeast 
Thailand." Asian Pac J Cancer Prev 24(5): 1759-1767.



Example Abstract #3
Background: Raw or undercooked freshwater fish consumption contributes to persistent
Opisthorchis viverrini infection in Northeast Thailand. This study aims to assess the relationship
between misconceptions, unhealthy eating habits, and O. viverrini infection. Methods: Data
were obtained from the Cholangiocarcinoma Screening and Care Program in Northeast
Thailand from 2019 to 2021. Participants were screened for O. viverrini annually over the
following 2 years using the Kato-Katz technique. Misconceptions and unhealthy eating habits
were assessed through questionnaires. The relationship between these factors and O. viverrini
infection was evaluated using adjusted risk ratios (ARRs) and 95% confidence intervals (CIs)
from generalized estimating equations under binomial regression framework. Results: Of 5375
participants screened for O. viverrini over 3 years, infection rates were 21.53%, 10.7%, and
4.6% each year, respectively. Out of those, 636 participants responded to questions regarding
misconceptions. Results showed that participants who believed in the efficacy of putting lime 
or red ants in Koi pla (raw fish salad) or eating Koi pla with white whiskey to kill parasites, and 
early-stage cholangiocarcinoma can be cured, were 41% (ARR, 1.41; 95% CI, 1.03-1.94) and 
57% (ARR, 1.57; 95% CI, 1.06-2.33), respectively, more likely to be infected with O. viverrini.
Conclusion: Our study confirms that belief in using lime or red ants in Koi pla or eating Koi 
pla with white whiskey to make it cooked, or early-stage cholangiocarcinoma can be cured, 
increases O. viverrini infection risk in high-risk populations. Changing health beliefs and eating
habits is necessary to reduce O. viverrini infection and its risk to cholangiocarcinoma.

Sornpom, J., et al. (2023). "Influence of misconceptions and inappropriate eating behaviors on Opisthorchis viverrini infection 
among at-risk populations undergoing cholangiocarcinoma screening in Northeastern Thailand." Parasitol Res 122(12): 3131-
3138.
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Example Abstract #4

*Mean diff.1 = 1.33 (95% CI: 0.04 to 2.62; p-value 0.044)

*Mean diff.2 = 3.02 (95% CI: 0.17 to 5.87; p-value 0.038)
*Mean diff.3 = 3.89 (95% CI: 1.16 to 6.62; p-value 0.006)

1.33

3.02

3.89

Mean different



ฝึกปฏิบัติ #1

ผลการศกึษา
จากผูเ้ขา้รา่มโครงการ 12,345 ราย รอ้ยละ 23 ตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บั การวเิคราะหปั์จจัยทีѷมคีวามสมัพันธก์บัการตดิเชืѸอพยาธิ
ใบไมต้บัพบว่า ผูท้ีѷมปีระวัตกิารรับประทานปลานํѸาจดืชนดิเกล็ดขาวแบบดบิหรอืกึѷงสกุกึѷงดบิ มโีอกาสตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บั 3.5 
เทา่ (95% CI: 1.8 – 5.2; p-value <0.001) เมืѷอเทยีบกบัผูท้ีѷไมเ่คยรับประทาน

อภปิรายผล
การศกึษาของเราพบความชกุของการตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บัสงูเมืѷอเทยีบกบัการศกึษากอ่นหนา้ในภาคตะวันออกเฉยีงหนอืของ
ประเทศไทยในปี พ.ศ. 2562 โดยพบเพยีงรอ้ยละ 10 จากการตรวจคดักรองประชาชนทีѷอาศยัอยูใ่นพืѸนทีѷเสีѷยง 20,000 คน 
[Ref.] ความชกุทีѷสงูเชน่นีѸอาจเนืѷองมาจากการศกึษาของเราทําการศกึษาในพืѸนทีѷเสีѷยงตอ่การตดิเชืѸอ อกีทั Ѹงพฤตกิรรมการ
รับประทานอาหารของคนในพืѸนทีѷอาจจะยังไมเ่ปลีѷยนแปลง นอกจากนัѸน ปัจจัยทีѷมคีวามสมัพันธก์บัการตดิเชืѸอพยาธใิบไมส้งู
ทีѷสดุพบในกลุม่ผูท้ีѷรับประทานปลาดบิทีѷมเีชืѸอพยาธใิบไมต้บั ซึѷงสอดคลอ้งกบัการศกึษาในประเทศไทยเมืѷอปี พ.ศ. 2564 โดย
พบวา่ผูท้ีѷรับประทานปลาขาวดบิ มโีอกาสตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บัสงูกวา่ผูท้ีѷไมเ่คยรับประทาน [Ref.]

ขอ้สรปุ
ขอ้คน้พบของการศกึษาของเราเผยวา่ ผูท้ีѷมปีระวัตกิารรับประทานปลานํѸาจดืแบบดบิหรอืกึѷงสกุกึѷงดบิมแีนวโนม้ทีѷจะตดิเชืѸอพยาธิ
ใบไมต้บัมากกว่าผูท้ีѷไมม่ปีระวัต ิดงันัѸนในการตรวจคดักรองการตดิเชืѸอดังกลา่ว ควรเนน้ในกลุม่ทีѷมปีระวัตกิารรับประทานปลาดบิ 
นอกจากนัѸน การวางรากฐานการศกึษาเกีѷยวกบัความเสีѷยงตอ่การตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บั เป็นเรืѷองเรง่ดว่นทีѷตอ้งดําเนนิการ เฉพาะ
อยา่งยิѷงในพืѸนทีѷเสีѷยง เพืѷอลดอบุตักิารณ์ รวมถงึปรับเปลีѷยนพฤตกิรรมการรบัประทานใหม้คีวามปลอดภัยแบบยัѷงยนื



ฝึกปฏิบัติ #2
ผลการศกึษา
จากผูเ้ขา้รา่มคัดกรองมะเร็งทอ่นํѸาด ี3,000 คน มากกวา่ครึѷงเป็นเพศหญงิ (54%) ประมาณสองในสามเป็นผูส้งูอาย ุ(63%) อายเุฉลีѷย 54 ปี (SD 13 
ปี) และสว่นใหญม่อีาชพีทํานา (78%) ความชกุของมะเร็งทอ่นํѸาดโีดยรวมอยูท่ีѷ 3.5% สงูทีѷสดุพบในเพศชาย (5%) และกลุม่อาย ุ60 ปีขึѸนไป (4.5%) 
รองลงมาคอืกลุม่อาย ุ50-59 (3.5%) และกลุม่อายุ 40-49 (2.3%) การวเิคราะหห์ลายปัจจัยในคราวเดยีวกนัพบวา่ เพศชาย และผูท้ีѷมอีาย ุ60 ปีขึѸนไป 
มคีวามสมัพันธท์ีѷสงูกบัการเกดิมะเร็งทอ่นํѸาด ี(Adjusted OR = 2.5; 95% CI: 1.9 – 5.5; p-value = 0.001 และ Adjusted OR = 1.9; 95% CI: 
1.5 – 3.2; p-value = 0.023 ตามลําดับ) เมืѷอเทยีบกบัเพศหญงิ และผูท้ีѷมอีายตํุѷากวา่ 50 ปี ตามลําดับ

อภปิรายผล
การศกึษาเรามคีวามพยายามในการคน้หาระยะเริѷมตน้ของมะเร็งทอ่นํѸาดโีดยการคัดกรองกลุม่เสีѷยงในภาคตะวันออกเฉยีงเหนอืของประเทศไทย จาก
การตรวจคัดกรองพบวา่ผูเ้ขา้รว่มโครงการเป็นหญงิมากกวา่ชาย อยา่งไรก็ตาม หลังจากผา่นการวนิจิฉัยมะเร็งทอ่นํѸาดแีลว้พบวา่เพศชายมสีดัสว่นการ
เป็นมะเร็งมากกวา่หญงิ ผลการศกึษาดังกลา่วสอดคลอ้งกบัการศกึษาทีѷผา่นมาทีѷรายงานวา่ความชกุมะเร็งทอ่นํѸาดพีบมากเพศชาย [Ref. 1,2] 
นอกจากนัѸนยังพบวา่อายทุีѷเพิѷมขึѸนของกลุม่เสีѷยง ความชกุมะเร็งทอ่นํѸาดเีพิѷมขึѸนตามไปดว้ย เฉพาะอยา่งยิѷงในกลุม่ผูส้งูอายุ ใกลเ้คยีงกบัการศกึษาทีѷ
ผา่นมาทีѷพบวา่ความชกุมะเร็งทอ่นํѸาดจีะเพิѷมขึѸนในผูท้ีѷมอีาย ุ40 ปีขึѸนไป [Ref.] สาเหตอุาจเนืѷองมาจากการเกดิโรคใชร้ะยะเวลาในการพัฒนาหลายปี 
ซึѷงสอดคลอ้งกบัการศกึษากอ่นหนา้ทีѷระบวุา่ มะเร็งทอ่นํѸาดสีามารถตรวจพบไดใ้นระยะเวลาเฉลีѷย ?.? ปี หลังจากไดร้ับปัจจัยเสีѷยง [Ref.] ปัจจัยทีѷ
สมัพันธก์บัมะเร็งทอ่นํѸาดใีนการศกึษาของเราพบในเพศชายและผูส้งูอาย ุสอดคลอ้งกบัการศกึษาทีѷผา่นมาทีѷพบอบุตักิารณม์ะเร็งทอ่นํѸาดทีีѷสงูในเพศ
ชายและผูส้งูอาย ุ[Ref.] สาเหตอุาจเนืѷองมากจากเพศชายมพีฤตกิรรมเสีѷยงตอ่การเกดิโรค เชน่ การรับประทานปลาดบิทีѷมเีชืѸอพยาธใิบไมต้ับ การดืѷม
เครืѷองดืѷมแอลกอฮอล ์เป็นตน้ โดยงานวจัิยกอ่นหนา้มกีารรายงานวา่ ความชกุของการตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้ับมักพบในเพศชาย [Ref.]

ขอ้สรปุ
การศกึษาของพบวา่ ความชกุมะเร็งทอ่นํѸาดเีพิѷมขึѸนตามอายทุีѷเพิѷมขึѸน เฉพาะอยา่งยิѷงในผูส้งูอายทุีѷพบวา่มแีนวโนม้ทีѷจะพบวา่เป็นมะเร็งทอ่นํѸาดสีงูกวา่
วัยกลางคนและวัยอืѷน นอกจากนัѸนยังพบวา่เพศชายมโีอกาสทีѷจะเป็นมะเร็งทอ่นํѸาดมีากกวา่เพศหญงิ ดังนัѸนในการตรวจคัดกรองมะเร็งทอ่นํѸาด ีเพศชาย
และผูส้งูอายคุวรเป็นกลุม่แรกทีѷตอ้งใหค้วามสําคัญ เพืѷอเพิѷมโอกาสในการคน้พบมะเร็งในระยะเริѷมตน้ใหไ้ดโ้ดยเร็วทีѷสดุ เพืѷอยดืระยะเวลาและโอกาสใน
การรอดชวีติ รวมถงึรักษาใหห้ายขาดไดใ้นทีѷสดุ



ฝึกปฏิบัติ #3
ผลการศกึษา
จากผูเ้ขา้รว่มตรวจคดักรองมะเร็งทอ่นํѸาดทีั Ѹงหมด 1,200 คน ผลตรวจอลัตรา้ซาวด ์และ CT/MRI ระบสุงสยัเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ีโดยจากจํานวนนีѸ 
60% พบเป็นมะเร็งทอ่นํѸาดรีะยะเริѷมตน้จากผลตรวจชิѸนเนืѸอ และ 20% เป็นระยะสดุทา้ย ผลการวเิคราะหปั์จจัยเสีѷยงตอ่การเกดิมะเร็งทอ่นํѸาด ีเมืѷอ
ควบคมุผลกระทบของทกุปัจจัยรว่มกนั ไดแ้ก ่เพศ อาย ุประวตักิารเป็นเบาหวาน พบวา่ผูท้ีѷมปีระวตักิารตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บัชนดิ Opisthorchis 
viverrini เสีѷยงตอ่การเกดิมะเร็งทอ่นํѸาด ี(AOR = 2.7; 95% CI: 2.2 – 6.3) และผูท้ีѷไมม่ปีระวตัญิาตสิายตรงป่วยเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ี(AOR = 
1.9; 95% CI: 1.5 – 3.2) เมืѷอเทยีบกบัผูท้ีѷมปีระวตัิ

อภปิรายผล
การศกึษาของเราไดด้ําเนนิการคดักรองกลุม่เสีѷยงมะเร็งทอ่นํѸาด ีและสอบถามประวัตเิพืѷอคน้หาปัจจัยเสีѷยงตอ่การเกดิโรคดังกลา่ว ปัจจัยเสีѷยงหลกัทีѷสาํคญัทีѷ
การศกึษาเราคน้พบคอื ผูท้ีѷมปีระวัตกิารตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บัชนดิ O. viverrini เสีѷยงตอ่การเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ีซึѷงสอดคลอ้งกบัหลายการศกึษาทีѷผา่นมา
รวมถงึองคก์ารอนามัยโลก (World Health Organization: WHO) ทีѷยอมรับและระบวุา่การตดิเชืѸอพยาธ ิO. viverrini เป็นปัจจัยเสีѷยงหลกัตอ่การเกดิมะเร็ง
ทอ่นํѸาด ี(Ref. 1,2,…) นอกจากนัѸน การศกึษาของเรายังพบวา่ผูท้ีѷไมม่ปีระวัตญิาตสิายตรงป่วยเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ีเสีѷยงตอ่การเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ีผล
การศกึษานีѸเป็นทีѷน่าแปลกเนืѷองจากขดัแยง้กับหลายการศกึษาทีѷผา่นมาทีѷระบวุา่ผูท้ีѷมปีระวัตญิาตสิายตรงป่วยเป็นมะเร็งทอ่นํѸาดเีสีѷยงตอ่การเป็นมะเร็งทอ่
นํѸาด ี[Ref.] ขอ้คน้พบดงักลา่วสามารถอธบิายไดว้า่ ผูท้ีѷอาศยัอยูร่ว่มกนัอาจจะมพีฤตกิรรมทีѷคลา้ยคลงึกนั นีѷอาจรวมไปถงึพฤตกิรรมการรับประทานอาหารทีѷ
เสีѷยงตอ่การเกดิมะเร็งทอ่นํѸาด ีเชน่ การรับประทานปลาดบิ หรอืกึѷงสกุกึѷงดบิ ซึѷงสอดคลอ้งกบัการศกึษาทีѷผา่นมาทีѷระบวุา่พฤตกิรรมการประกอบและ
รับประทานอาหารทีѷเสีѷยงตอ่การตดิเชืѸอพยาธใิบไมต้บัจะนําไปสูก่ารเกดิมะเร็งท่อนํѸาดใีนทีѷสดุ [Ref.]

ขอ้สรุป
ขอ้คน้พบของการศกึษาเราระบวุา่ ผูท้ีѷมปีระวตักิารตดิเชืѸอ O. viverrini และไมม่ปีระวตัญิาตสิายตรงป่วยเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ีมบีทบาทอยา่งมากตอ่
การป่วยเป็นมะเร็งทอ่นํѸาด ีดงันั Ѹนในการตรวจคดักรองมะเร็งทอ่นํѸาด ีควรดําเนนิการในกลุม่ผูท้ีѷมปีระวตักิารตดิเชืѸอ O. viverrini เป็นอนัดบัแรก 
สําหรับกลุม่ผูท้ีѷไมม่ปีระวตัญิาตสิายตรงป่วยเป็นมะเร็งทอ่นํѸาดยีังคงตอ้งมกีารศกึษาเพิѷมเตมิ เนืѷองจากยังคงมคีวามขดัแยง้กบัการศกึษาอืѷน 
อยา่งไรกต็าม การตรวจคดักรองโรคยังคงมคีวามจําเป็นและตอ้งดําเนนิการอยา่งตอ่เนืѷองเพืѷอคน้หาผูป่้วยในระยะเริѷมตน้ใหไ้ดเ้ขา้สูก่ระบวนการ
รักษาไดอ้ยา่งทันทว่งที
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