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คำนำ

มะเร็งเต้านมเป็นโรคที่เป็นปัญหาสำคัญ เป็นสาเหตุการป่วย และตาย ของผู้หญิงในระดับต้น ๆ ร้อยละ 80 ของผู้หญิงที่เป็นมะเร็งเต้านม ตรวจพบด้วยตนเอง หากค้นพบแล้ววินิจฉัยได้ในระยะแรก ๆ จะสามารถรักษาและช่วยชีวิตผู้ป่วยได้ ดังนั้น การเฝ้าระวังโดยการคัดกรองเพื่อค้นหามะเร็งในระยะเริ่มต้น จึงเป็นสิ่งที่จำเป็น การตรวจเต้านมด้วยตนเอง เป็นวิธีการหนึ่งที่ผู้หญิงทุกคนสามารถทำได้ และถ้าตรวจได้ถูกต้องและสม่ำเสมอจะสามารถค้นหาความผิดปกติได้เร็วขึ้น
การเผยแพร่ความรู้ และทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเอง แก่ผู้หญิงไทยให้ดูแลและเฝ้าระวังตัวเองได้ จึงเป็นวิธีที่ดีที่สุด กรมอนามัยจึงเห็นว่าอาสาสมัครสาธารณสุขเป็นผู้มีความสามารถและใกล้ชิดประชาชนมากที่สุด หากได้พัฒนาศักยภาพให้สามารถให้ความรู้ และสอนทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเองได้ จะสามารถป้องกันผู้หญิงไทยจากการเป็นมะเร็งเต้านมได้อย่างมีประสิทธิภาพ
กรมอนามัย จึงทำหลักสูตรการอบรมอาสาสมัครสาธารณสุข ในการดูแลและเฝ้าระวังสตรีไทยจากมะเร็งเต้านมขึ้น โดยอ้างอิงเนื้อหาวิชาการจากมูลนิธิถันยรักษ์ในพระราชูปถัมภ์สมเด็จพระศรีนครินทรา-บรมราชชนนี  หวังว่าจะช่วยให้ผู้หญิงไทยพ้นจากมะเร็งเต้านมได้
สำนักส่งเสริมสุขภาพ   กรมอนามัย
สารบัญ
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บทที่ 1
บทนำ

ประเด็นที่วิทยากรกล่าวนำ
- แนะนำตนเอง

- สรุปเป้าหมาย และวัตถุประสงค์ของโครงการ

การอบรมครั้งนี้ มีวัตถุเพื่อพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข ให้เป็นผู้เผยแพร่ความรู้ และสร้างความเข้าใจให้ผู้หญิงไทยตระหนักถึงอันตรายของโรคมะเร็งเต้านม และรู้วิธีป้องกันตนเอง ซึ่งแผนการดูแลสุขภาพเต้านม 3 ประการ คือ

การตรวจเต้านมด้วยตนเองเป็นสิ่งแรกเริ่มที่จะป้องกันโรคนี้ที่ผู้หญิงทุกคนสามารถทำได้ หากมีความรู้ ความเข้าใจและทำได้อย่างถูกต้อง
1. ตรวจเต้านมด้วยตนเอง (Breast Self Examination)

2. ให้แพทย์ตรวจเต้านม   (Clinical Examination)
3. ถ่ายเอกซเรย์เต้านม
  (Mammography)

วิธีการสร้างความเป็นกันเอง (แบบที่ 1)
1. ใช้คำถามเกี่ยวกับคำว่า “มะเร็ง” ว่า เมื่อพูดถึง “มะเร็ง” คุณรู้สึกอย่างไร หรือคิดอย่างไร
2. เขียนความรู้สึกต่าง ๆ ที่แต่ละคนพูดออกมาบนกระดาษ ซึ่งอาจแบ่งคำตอบได้เป็น 2 ประเภท คือ “มีความห่วง / กลัว “หรือ” แง่บวก / แง่ลบ”
3. เมื่อเขียนเสร็จ ก็อธิบายและยกตัวอย่างสิ่งที่เป็นเชิงลบ หรือในแง่ร้ายให้เห็นว่าสามารถมองในทางที่มีความหวังและมองในแง่ดีได้ แต่ส่วนใหญ่ผู้เข้าอบรมมักจะมีความเห็นในแง่ลบมากกว่าบวก เช่น “ตาย” ซึ่งอาจเปลี่ยนเป็น “มีชีวิต และการต่อสู้” โดยถามกลุ่ม รู้หรือไม่ว่า คนป่วยเป็นมะเร็งนั้นสามารถมีชีวิตอยู่ได้ยาวนาน และยกตัวอย่าง
วิธีการสร้างความเป็นกันเอง (แบบที่ 2)
ถามคำถาม ตามตัวอย่างคำถาม เช่น
ถาม
“คุณอยากรู้อะไรมากที่สุดในการอบรมวันนี้?”

ถาม
“มีใครบ้างในที่นี้ที่มีญาติพี่น้อง หรือเพื่อนฝูงที่ป่วยเป็นมะเร็ง?”

พูดคุยถึงประสบการณ์เกี่ยวกับมะเร็งทั่ว ๆ ไป ในชีวิตคนเรา
ถาม
“มีใครที่นี้ที่ไม่กลัวกับการเป็นมะเร็งเต้านม”
แสดงให้เห็นว่า ความกลัวเป็นเรื่องปกติธรรมดา และวันนี้คุณจะบอกวิธีที่ให้เขาทั้งหลายใช้ความกลัว เป็นตัวกระตุ้นนี้ให้มีการป้องกันมะเร็งเต้านม แทนที่จะเป็นความทุกข์ วัตถุประสงค์ก็คือช่วยพวกเขาทั้งหลายให้มีความกลัวมากขึ้น และลดความกลัวให้น้อยลง
ถาม
“มีใครในห้องนี้ เคยตรวจเต้านมด้วยตนเองบ้าง?” ทำไมถึงตรวจ และทำไมถึงไม่ตรวจ
ถาม
“มีใครบ้างไหมที่เคยถ่ายเอกซเรย์เต้านม?”
ถาม
“มีใครเคยตรวจมะเร็งปากมดลูกบ้าง”
บทที่ 2
มะเร็งเต้านม และความเสี่ยง

ประเด็นที่พูด
ก. ข้อมูลปัจจุบันเกี่ยวกับโรคมะเร็งเต้านม
    - มะเร็งเต้านม คือเนื้อร้ายที่พบมากที่สุดในผู้หญิง

    - มะเร็งเต้านมเป็นโรคที่ทำให้ผู้หญิงไทยตายมากเป็นอันดับหนึ่ง รองลงมาคือ มะเร็งปากมดลูก

    - มะเร็งเต้านมผู้ชายก็เป็นได้ แต่น้อย (< 1%)

ข. ลักษณะรูปร่างของเต้านม และโครงสร้างภายใน
    - เนื้อเยื่อเต้านมมี 4 ชนิด และหน้าที่


• ต่อมน้ำนม ทำหน้าที่สร้างน้ำนม


• ท่อน้ำนม ทำหน้าที่ส่งถ่ายน้ำนมไปยังหัวนม

• เนื้อเยื่อผังผืด ทำหน้าที่ให้เต้านมคงรูปร่าง

• ไขมัน ทำหน้าที่ช่วยยึดให้เนื้อเยื่อให้เต้านมคงรูปร่าง
    - ภายในเต้านมอาจมีการเปลี่ยนแปลงได้ ซึ่งถือว่าเป็นปกติ ทั้งนี้เกิดขึ้นหรือเกี่ยวข้องกับ

• ขนาด

• อายุ

• สภาพผิวแปรผันตามจำนวนเนื้อเยื่อ ต่อมไขมัน

• การเปลี่ยนแปลงของเนื้อเยื่อเป็นเรื่องปกติ
• สภาพของหัวนม หัวนมแบน ตั้ง บุ๋ม เล็ก ใหญ่


• วงรอบของการมีประจำเดือน

• การตั้งครรภ์ และช่วงเวลาที่ให้นมลูก
หมายเหตุ :    1. ก้อนในเต้านมส่วนใหญ่ หรือความหนาไม่ใช่มะเร็ง แต่หากสังเกตได้ว่ามีการเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้น ต้องรีบปรึกษาแพทย์
2. การเปลี่ยนแปลงของเนื้อเยื่อในเต้านมไม่ใช่มะเร็ง การเปลี่ยนแปลงนี้พบในผู้หญิงส่วนใหญ่ เป็นการเติบโต และพัฒนาตามปกติของเต้านม

ค. ปัจจัยเสี่ยงต่อการเป็นมะเร็งเต้านม  

  ปัจจุบันยังไม่มีใครรู้สาเหตุที่แน่นอนของโรคมะเร็งเต้านม มีการวิจัยมากมายแสดงถึงปัจจัยต่างๆ ที่เพิ่มความเสี่ยงต่อการเป็นมะเร็งเต้านมเพราะเรื่องของ กรรมพันธุ์ ความแตกต่างในการดำเนินชีวิต   ทำให้ผู้หญิงบางคนมีความเสี่ยงมากกว่าคนอื่น

   ปัจจัยเสี่ยงพื้นฐาน
- เพศ   มะเร็งเต้านมเป็นโรคที่พบมากในผู้หญิง  เป็นสาเหตุการตายมากเป็นอันดับหนึ่ง  รองลงมา   คือ มะเร็งปากมดลูก
- อายุ   พบมะเร็งเต้านมได้ในสตรีที่อายุตั้งแต่ 20 ปีขึ้นไป แต่พบมากในกลุ่มอายุตั้งแต่ 35 ปีขึ้นไป  อายุมากยิ่งมีความเสี่ยงมาก
ประวัตส่วนตัว
• ถ้าแม่เป็นมะเร็งเต้านม ลูกสาวหรือพี่สาว น้องสาว ก็มีความเสี่ยงต่อโรค และจะยิ่งมีความเสี่ยงสูงขึ้น  ถ้าแม่เป็นมะเร็งเต้านมก่อนหมดประจำเดือน
• ความเสี่ยงอาจเพิ่มขึ้น ถ้าพ่อก็มีประวัติเป็นมะเร็งด้วย
• ผู้หญิงที่ไม่เคยมีลูก จะมีความเสี่ยงเพิ่มขึ้น ผู้หญิงที่มีลูกหลังจากอายุ 30 ปี จะมีความเสี่ยงมากกว่า  ผู้หญิงที่ไม่มีลูก
• ความเสี่ยงจะเพิ่มขึ้นในผู้หญิงที่มีประจำเดือนเร็ว และหรือหมดประจำเดือนช้า
• ความสัมพันธ์ระหว่างมะเร็งเต้านมกับฮอร์โมนยังไม่ชัดเจน  การตัดสินใจใช้ฮอร์โมน  หรือการรักษา ด้วยการให้ฮอร์โมน ควรพิจารณาเป็นรายๆ ไป โดยให้ปรึกษาแพทย์ประจำตัว หรือแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ  ด้านสุขภาพ

• การรับประทานอาหารที่มีไขมันสูง อาจส่งผลต่อความเสี่ยงโรคมะเร็งเต้านมสูงขึ้น ดังนั้น จึงควร รับประทานอาหารที่มีคุณค่าในสัดส่วนที่เหมาะสม เน้นอาการประเภทไขมันต่ำ มีกากใยมาก
• ผู้หญิงมีน้ำหนักมาก (BMI มากกว่าปกติ)  มีความเสี่ยงมากกว่าผู้ที่มีน้ำหนักปกติ  (BMI ปกติ)  ควร  ออกกำลังกายเป็นประจำสม่ำเสมอ
• หลีกเลี่ยงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และสูบบุหรี่
• ผู้หญิงที่อยู่ในวัยเด็กหรือวัยสาว ได้รับการฉายรังสี  ที่บริเวณหน้าอก  เพื่อรักษาโรคมะเร็งชนิดอื่น  มีโอกาสเสี่ยงมากกว่าคนทั่วไป

หมายเหตุ : 1. ควรเน้นย้ำว่าผู้หญิงทุกคนล้วนมีความเสี่ยงต่อโรคมะเร็งเต้านม  

    2. ควรอภิปรายถึงปัจจัยเสี่ยงต่างๆ ที่เกี่ยวกับสุขภาพ เพื่อกำหนดแบบแผนการป้องกันที่เหมาะสม
 
    3. มะเร็งเต้านมไม่เกี่ยวกับการถูกกระแทก การถูกจับ หรือลูบคลำ และมะเร็งเต้านมไม่ใช่โรคติดต่อ
ง. อาการแสดงของมะเร็งเต้านม

    - พบก้อน หรือการหนาตัว บริเวณเต้านม บริเวณใกล้ ๆ เต้านม บริเวณใต้แขน หรือรักแร้

    - มีการเปลี่ยนแปลงขนาด และรูปร่างของเต้านม

    - มีการเปลี่ยนแปลงของผิวหนังบริเวณเต้านม หรือหัวนม

      (รอยบุ๋ม หรืออาการบุ๋ม บวม แดง ผิวขรุขระเหมือผิวส้ม หรือเป็นสะเก็ด)


    - มีของเหลวไหวซึมออกจากหัวนม เช่น น้ำเลือด หรือ น้ำเหลือง
หมายเหตุ :  หากมีอาการดังกล่าว ควรรีบพบแพทย์ เพื่อรับการตรวจวินิจฉัย และรักษาโดยเร็ว ถึงแม้ว่าส่วนใหญ่จะไม่ใช่โรคมะเร็งก็ตาม 
บทที่ 3
แนวทางการป้องกันมะเร็งเต้านม

ประเด็นที่พูด
ก. วิธีการที่จะป้องกันมะเร็งเต้านม 3 ประการ
    - ผู้หญิงอายุ 20 ปีขึ้นไป ตรวจเต้านมด้วยตนเองเป็นประจำทุกเดือน
    - ผู้หญิงอายุ 20-39 ปี ควรตรวจเต้านมด้วยตนเองเป็นประจำทุกเดือน และควรได้รับการตรวจโดยแพทย์ทุก 3 ปี

    - ผู้หญิงอายุ 40 ปีขึ้นไป ควรตรวจเต้านมด้วยตนเองเป็นประจำทุกเดือน และควรได้รับการตรวจ
      เต้านมโดยแพทย์ทุกปี

    - สำหรับผู้หญิงที่หมดประจำเดือนแล้ว เลือกวันใดวันหนึ่งและตรวจทุกเดือน (เช่น ทุกวันที่ 10   
      ของเดือน เป็นต้น)
    - การตรวจโดยเครื่องเอกซเรย์เต้านม
• อายุ 35 ปีขึ้นไป ควรตรวจเอ็กซเรย์เต้านมเป็นพื้นฐาน และควรตรวจทุก ๆ 2 ปี

• อายุ 40 ปีขึ้นไป ควรตรวจเอ็กซเรย์เต้านม 1-2 ปี แล้วแต่แพทย์แนะนำ


• อายุ 50 ปีขึ้นไป ควรตรวจเอ็กซเรย์เต้านมทุกปี
ข. การตรวจเต้านมด้วยตนเอง
    - อธิบายสิ่งที่ต้องรู้เพื่อการตรวจเต้านมด้วยตนเองอย่างมีประสิทธิภาพ
· ระยะเวลาที่เหมาะสม ช่วงหลังประจำเดือนหมด 3 – 7 วัน เป็นช่วงที่เหมาะสมที่สุด ช่วงนี้เต้านมจะไม่ตึงจนเกินไป ทำให้ตรวจง่าย
· สถานที่เหมาะสม หน้ากระจกเงา ห้องนอน และห้องน้ำ
· การคลำอย่างถูกวิธีให้บริเวณกึ่งกลางนิ้วส่วนบนทั้ง 3 นิ้ว คือ นิ้วชี้ นิ้วกลาง นิ้วนาง กดเป็น 3 ระดับ กดเบา กดปานกลาง กดหนัก
· ท่าที่ใช้ ท่าหน้ากระจก ท่านอนราบ และท่ายืนขณะอาบน้ำ   
หมายเหตุ  :  ถ้าตรวจอย่างสม่ำเสมอ และถูกวิธีจะช่วยให้พบความผิดปกติได้เร็ว สามารถลดความรุนแรงจากมะเร็งเต้านมได้

ค. มาดูการเปลี่ยนแปลงของเต้านม (ท่าหน้ากระจก)

   ท่าที่ 1
- ปล่อยแขนทั้งสองข้างแนบข้างลำตัวตามสบาย
- เปรียบเทียบเต้านมทั้ง 2 ข้าง
- สังเกตรูปทรง และสีผิวมีการเปลี่ยนแปลงหรือไม่
- ตรวจสอบดูหัวนม มีแผล สะเก็ด หรือมีของเหลวออกจากหัวนมหรือไม่ หรือมีการเปลี่ยนแปลง อื่นใดบ้าง

   ท่าที่ 2
- ยกแขนไว้เหนือศีรษะมองดูด้านหน้า และด้านข้างตรวจสอบดูความสมดุลของรูปทรงเต้านม
- ดูว่ามีการบิดเบี้ยวของหัวนม มีรอยบุ๋ม รอยนูนหรือไม่

 
   ท่าที่ 3
- วางมือไว้ที่เอว เกร็งอก และก้มลงมาข้างหน้า
- สังเกตว่าเต้านมทั้ง 2 ข้าง ห้อยลงตามปกติหรือไม่
- ตรวจสอบตำแหน่งเต้านม ว่าอยู่เสมอกันหรือไม่
- ตรวจสอบดูความสมดุลของรูปทรงของเต้านม
ง. การคลำอย่างถูกวิธี
    - การกด 3 ระดับ ใช้นิ้วสัมผัสความผิดปกติโดยการกดเป็น 3 ระดับ


• กดเบา ๆ เพื่อรู้สึกถึงบริเวณใต้ผิวหนัง


• กดปานกลาง เพื่อให้รู้สึกถึงกึ่งกลางของเต้านม


• กดหนักขึ้น เพื่อให้รู้สึกถึงส่วนลึกใกล้ผนังทรวงอก

    - ใช้ 3 นิ้วในการสัมผัส  ใช้บริเวณกึ่งกลาง  นิ้วส่วนบนทั้งสามนิ้ว  นิ้วชี้  นิ้วกลาง  นิ้วนาง บริเวณ กึ่งกลางนิ้ว ส่วนบนดังกล่าวจะสัมผัสได้ดีกว่าส่วนปลายนิ้ว บริเวณดังกล่าวมีจุดสัมผัสได้กว้างกว่า      ส่วนปลายนิ้ว  โค้งฝ่ามือเพื่อปรับให้นิ้วทั้งสามอยู่ในสภาพแบนราบ   เคลื่อนนิ้วลงเป็นวงกลมเท่า เหรียญบาทบริเวณดังกล่าวอย่างทั่วถึง
    - บริเวณที่ต้องคลำให้ครอบคลุม คลำให้ทั่วทั้งเต้านม รักแร้ และบริเวณไหปลาร้า การคลำต้องเริ่มจากใต้วงแขนถึงบริเวณขอบเสื้อชั้นในด้านล่างใต้แขนข้ามมาถึงกระดูกลาง ขึ้นไปบริเวณไหปลาร้า     กลับมายังรักแร้
จ. การคลำมี 3 แบบ 

   แบบที่ 1  การคลำในแนวขึ้นลง จากใต้เต้านมถึงกระดูกไหปลาร้า เริ่มคลำจากใต้รักแร้ หรือตำแหน่งใต้แขนจนถึงฐานของเต้านม แล้วขยับนิ้วทั้งสามคลำในแนวขึ้นลง และสลับกันไปเรื่อย ๆ   ให้ทั่วทั้งเต้านมตามแนวทิศทางของลูกศรในภาพ (แผ่นที่ 9)

   แบบที่ 2   การคลำแบบแนวก้นหอย เริ่มคลำจากส่วนบนของเต้านมไปตามแนวก้นหอย จนกระทั่งถึงฐานเต้านมบริเวณรอบรักแร้

   แบบที่ 3   การคลำแบบแนวรูปลิ่ม  เริ่มคลำจากส่วนบนของเต้านมจนถึงฐานแล้ว  กลับขึ้นสู่ยอด อย่างนี้เรื่อย ๆ ให้ทั่วทั้งเต้านม
หมายเหตุ :   จะใช้การคลำแบบใดก็ได้ แต่ให้มั่นใจว่าได้คลำครอบคลุมเนื้อเยื่อเต้านมทั้งหมด ทั้งของด้านล่าง 
               เสื้อชั้นใน และบริเวณหัวนม  อย่ายกนิ้วขึ้นจากเต้านมขณะคลำ

ฉ. ท่านอนราบ 
    - นอนในท่าที่สบายแล้วสอดหมอน หรือม้วนผ้าใต้ไหล่ข้างที่จะตรวจเต้านม

    
    - ยกแขนข้างเดียวกับที่จะตรวจเต้านมขึ้นเหนือศีรษะ เพื่อให้เต้านมด้านนั้นแผ่ราบ ซึ่งจะทำให้คลำพบก้อนได้ง่ายขึ้น โดยเฉพาะส่วนบนด้านนอก ซึ่งมีเนื้อเต้านมหนามากที่สุด และเกิดมะเร็งบ่อย กว่าส่วนอื่น ใช้มือด้านตรงข้างกับเต้านมข้างที่จะตรวจ คลำให้ทั่วทั้งเต้านม

    - ใช้นิ้วบริเวณส่วนบนทั้ง 3 นิ้ว คือ นิ้วชี้  นิ้วกลาง  และนิ้วนาง  คลำทั่วทั้งเต้านม กดเป็น 3 ระดับ กดเบา กดปานกลาง กดหนัก และคลำต่อมน้ำเหลืองที่รักแร้ และเหนือไหปลาร้าที่สำคัญคือ ห้าม                บีบเนื้อเต้านมเข้าหากัน เพราะจะทำให้รู้สึกเหมือนเจอก้อนเนื้อ ซึ่งความจริงแล้วไม่ใช่
ช. ท่ายืนอาบน้ำ 
    - สำหรับผู้หญิงที่มีเต้านมเล็ก ให้วางมือเดียวกับเต้านมที่ต้องการตรวจไว้บนศีรษะ หรือยกขึ้นเหนือศีรษะ และใช้มืออีกข้างคลำในทิศทางเดียวกับที่คลำ ลักษณะเดียวกันในท่านอนราบ

    - สำหรับผู้หญิงที่มีเต้านมขนาดใหญ่  ให้ใช้มือข้างนั้นประคอง  และตรวจคลำเต้านมจากด้านล่าง       ส่วนมืออีกข้างให้คลำจากด้านบน/ให้ใช้มือข้างเดียวกับเต้านมที่จะตรวจประคองเต้านม และ                 ตรวจคลำเต้านมจากด้านล่าง  ส่วนมืออีกข้างให้ตรวจคลำจากด้านบน
หมายเหตุ :   บริเวณที่จะต้องคลำ คือ ใต้แขน ถึงบริเวณขอบเสื้อชั้นในด้านล่างใต้แขน  ข้ามมาถึงกระดูกกลาง ขึ้นไปถึงบริเวณไหปลาร้า กลับมายังรักแร้ 
สาธิตและฝึกปฎิบัติ
- ฉายวิดีทัศน์วิธีตรวจเต้านมด้วยตนเอง

    - สาธิตให้ดู โดยใช้เต้านมสาธิต (ถ้ามี) หรือ หาอาสาสมัครจากผู้เข้ารับการอบรมเป็นหุ่นในการสาธิต แบ่งกลุ่ม 3-5 คน

    - อธิบายผู้เข้าอบรมระหว่างคลำเต้านมสาธิต


• ใช้จุดกึ่งกลางของส่วนบนสุดทั้ง 3 นิ้ว ในการตรวจ


• กดลักษณะวนเป็นวงกลมเท่าเหรียญ 1 บาท


• กด 3 ระดับ : เบา  ปานกลาง  หนัก


• สังเกตผิวเต้านมเป็นปุ่ม ไต

• มีก้อนหลายลักษณะในเต้านม

ข้อสังเกตุสำหรับวิทยากร

- ถ้ามีเลือดหรือของเหลวออกจากหัวนม  อาจเป็นอาการหนึ่งของมะเร็งเต้านม การบีบหัวนม อาจเป็นวิธีการที่แพทย์ผู้เชี่ยวชาญใช้ในการตรวจสอบ เพื่อดูว่าเลือดออกที่หัวนมหรือไม่

- วิธีการตรวจเต้านมด้วยตนเอง อย่าบีบหัวนมเพื่อสังเกตุการเปลี่ยนแปลง
บทที่ 4
บทสรุป

ประเด็นที่วิทยากรจะพูด
ก. ตรวจตำแหน่งใกล้เคียงที่มีความสัมพันธ์กับโรคมะเร็งเต้านม
    - ตำแหน่งรักแร้ เพื่อดูความผิดปกติ พบก้อน หรือต่อมน้ำเหลืองบริเวณรักแร้โตหรือไม่
    - บีบหัวนมเบา ๆ ใช้นิ้วมือบีบที่หัวนมเบา ๆ ดูว่ามีเลือด  หนอง  หรือของเหลวไหลออกจากหัวนม หรือไม่  การมีน้ำออกจากเต้านมนั้นต้องพิจารณา  การมีเลือดหรือของเหลวใส  อาจเป็นการบ่งชี้      ของมะเร็งเต้านม ซึ่งแพทย์ผู้เชี่ยวชาญจะบอกได้กรณีที่มีน้ำนมออกในช่วงที่ไม่ให้นมบุตรต้องพบแพทย์ เนื่องจากมีเนื้องอกในสมองชนิดหนึ่ง ซึ่งจะทำให้มีน้ำนมออกได้
ข. ระยะของโรคกับอัตราการอยู่รอดของผู้ป่วย
    - ระยะที่ 1   ขนาดของก้อนที่พบไม่เกิน 2 ซม.  อัตราการรอดมีชีวิต มีถึงร้อยละ 90


    - ระยะที่ 2   ขนาดของก้อนที่พบมากกว่า 2 ซม.  แต่ไม่เกิน 5 ซม.  อัตราการรอดชีวิตมีประมาณ ร้อยละ 75

    - ระยะที่ 3   ขนาดของก้อนที่พบเกิน 5 ซม.ขึ้นไป อัตราการรอดมีชีวิตมีประมาณร้อยละ 50


    - ระยะที่ 4   มีการกระจายของมะเร็งไปอวัยวะอื่นแล้ว  อัตราการรอดชีวิตมีประมาณร้อยละ 15

    หากพบระยะ 1-2 สามารถรักษาให้หายขาดได้ ร้อยละ 80 ของผู้ป่วยมะเร็งเต้านม ตรวจด้วยตนเอง ส่วนมากพบในระยะที่ 2 ขึ้นไป
ค. ข้อเตือนใจ
    - ตรวจเต้านมด้วยตนเองทุกเดือน

    - ตรวจเต้านมให้ครบทั้ง 3 ท่า (หน้ากระจกเงา  ท่านอน  และท่ายืน หรือขณะอาบน้ำ)

    - คลำให้ถูกวิธี และคลำให้ทั่วทั้งเต้านมและรักแร้
    - ตรวจเต้านมในช่วง หลังประจำเดือนหมด 3-7 วัน


    - ตรวจพบก้อนเนื้อที่เต้านมอาจไม่ใช่มะเร็ง  แต่ควรไปพบแพทย์เพื่อรับการตรวจวินิจฉัย  และรับการรักษาที่ถูกต้อง
ภาคผนวก
คำถามที่พบบ่อย เรื่องมะเร็งเต้านม
1.  ผู้หญิงอายุเท่าไหร่จึงควรจะเริ่มทำ แมมโมแกรม (Mammogram)

    ตอบ
 แนะนำว่าให้เริ่มทำอายุ 35 ปี เป็น Best-line และทำอีกทุก 2-3 ปี จนเมื่ออายุ 40 ปี แล้วให้ทำทุกปี เพราะจากสถิติผู้ป่วยมะเร็งเต้านม เริ่มพบมากตั้งแต่อายุ 35 ปีขึ้นไป
2.  อาการเจ็บเต้านม เกิดจากมะเร็งเต้านมใช่หรือไม่
    ตอบ
 ไม่ใช่อาการมะเร็ง เพราะมะเร็งเต้านมระยะเริ่มต้นไม่มีอาการ แต่แนะนำให้พบแพทย์ ถ้ามีอาการเจ็บเต้านม โดยเฉพาะคลำก้อนได้
3.  การใส่เสื้อบราเซียที่มีขอบโลหะเสริมจะทำให้เกิดมะเร็งเต้านมหรือไม่
    ตอบ
 ไม่เกี่ยวข้องกัน ในสหรัฐอเมริกาก็มีการยืนยันเรื่องนี้เช่นกัน
4.  ถ้ามีก้อนเนื้อเล็ก ๆ ที่เต้านม แพทย์ตรวจแล้วบอกว่าเป็นก้อนเนื้องอกชนิดธรรมดา ควรทำอย่างไร
    ตอบ
 ก้อนเนื้อธรรมดาไม่ต้องผ่าตัดออก แต่บางชนิดจะโตขึ้นได้ โดยเฉพาะถ้าอายุยังน้อย แต่ไม่ต้องผ่าออก และไม่กลายเป็นมะเร็ง  ในคนที่อายุต่ำกว่า 30 ปี ก้อนที่คลำได้  และตรวจแล้วไม่ใช่มะเร็ง  แต่มีก้อนเล็กหลาย ๆ ก้อน ไม่จำเป็นต้องผ่าออก แต่ถ้าก้อนใหญ่และมีแห่งเดียว  แพทย์ส่วนใหญ่จะแนะนำให้เอาออก  เพราะอาจจะโตขึ้นได้อีก   แต่อย่างไรก็ตามไม่เคยมีปรากฏว่าก้อนเนื้อธรรมดาจะกลายเป็น มะเร็ง
5.  ถ้าผ่าตัดเต้านมจากการเป็นมะเร็งเต้านมไปแล้วข้างหนึ่ง  จะมีโอกาสเป็นมะเร็งเต้านมอีกข้างหนึ่งหรือไม่
    ตอบ
 มีโอกาสเป็นได้ จึงควรทำการตรวจ  Mammogram เป็นประจำทุกปี
6.  ผู้หญิงที่ถูกสามีจับเต้านมบ่อย ๆ จะทำให้เกิดมะเร็งเต้านมหรือไม่
    ตอบ
 การถูกจับบ่อย ๆ หรือมีการเจ็บหรือถูกกระแทกอย่างแรง ไม่ทำให้เกิดมะเร็งเต้านม
7.  การมีน้ำหรือของเหลวไหลออกจากหัวนมเป็นอาการอย่างหนึ่งของมะเร็งเต้านมหรือไม่
    ตอบ
 การมีน้ำออกจากเต้านมนั้น ต้องพิจารณาดู ถ้าเป็นเลือด อาจเป็นมะเร็งได้ร้อยละ 10 ถ้าเป็นน้ำสีอื่นๆ ไม่มีอันตราย  แต่ในกรณีที่มีน้ำนมออกในช่วงที่ไม่ได้ให้นมบุตร  ต้องพบแพทย์  เพราะมีเนื้องอกใน สมองชนิดหนึ่ง ซึ่งจะทำให้มีน้ำนมออกได้
8.  ทานยาคุมกำเนิดชนิดหนึ่งแล้วเปลี่ยนเป็นอีกชนิดหนึ่ง  การเปลี่ยนชนิดของยาคุมกำเนิด  ทำให้เกิดมะเร็ง
    เต้านมหรือไม่
    ตอบ
 ไม่ทำให้เกิดมะเร็งเต้านม แต่ถ้าเป็นมะเร็งเต้านมอยู่แล้ว อาจทำให้โตเร็วขึ้น 
9.  อาการคันหัวนมเกิดจากสาเหตุอะไร
    ตอบ
 อาการคันหัวนมเป็นสาเหตุหนึ่งที่เกิดจากการติดเชื้อ  แต่อาจจะเกิดจากมะเร็งได้ด้วย  ซึ่งจะมีการ
           เปลี่ยนแปลงเป็นสีแดงมัน เป็นแผลของหัวนมร่วมด้วย ให้รีบปรึกษาแพทย์
10.  มะเร็งเต้านมพบในหญิงอายุน้อยที่สุด และอายุมากที่สุดเท่าไร
      ตอบ  พบในหญิงอายุน้อยที่สุด 15 ปี (เท่าที่พบจากรายงาน) และพบในหญิงอายุมากที่สุด 90 ปี 
11.  มะเร็งเต้านมพบได้มากในช่วงอายุเท่าไร

      ตอบ  จากสถิติของศูนย์ถันยรักษ์จะพบมากในช่วงอายุ 40-49 ปี = 41%   ข้อสังเกต คือ อายุต่ำกว่า 39 ปี   มีถึง 18.6%
12.  การบีบเต้านมขณะที่ X-Ray เต้านมจะทำให้ก้อนที่มีอยู่ในเต้านมนั้นแตกหรือไม่
      ตอบ  ไม่แตก มีบทความ งานวิจัยจากต่างประเทศยืนยันได้
13.  อาการของมะเร็งเต้านมในระยะแรกมีอาการอย่างไรบ้าง

      ตอบ  ระยะแรกไม่มีอาการ คลำก้อนไม่ได้  หากคลำก้อนได้  ถ้าตรวจแล้วเป็นมะเร็งจริง  แสดงว่าเป็นมา ประมาณ 2-3 ปีแล้ว
14.  ถ้าคลำพบก้อนในเต้านมและแพทย์บอกว่าเป็นถุงน้ำ ถ้าไม่เจาะเอาน้ำออกจะมีอันตรายหรือไม่
      ตอบ  ถ้าเป็นถุงน้ำไม่ต้องทำอะไร แต่จะเจาะเอาน้ำออกในกรณีที่รู้สึกเจ็บ หรือผู้มาตรวจรำคาญ  

15.  หินปูนที่พบในเต้านมเกิดจากการรับประทานอาหาร  หรือยาที่มีแคลเซียมมากเกินไปใช่หรือไม่
      ตอบ  หินปูนไม่เกี่ยวกับการรับประทานอาหาร แต่เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงของเนื้อในเต้านมเอง
16.  ถ้าเป็นมะเร็งเต้านมการรักษาต้องตัดเต้านมออกหมดเสมอไปหรือไม่
      ตอบ  ไม่จำเป็นต้องตัดเต้านมออกหมด ถ้าพบมะเร็งที่ขนาดเล็ก หรือคลำไม่ได้  (ซึ่งพบได้โดยตรวจ
              Mammogram เท่านั้น) ก็ตัดเฉพาะก้อนเนื้อร้ายออก ถ้ายังไม่กระจายไปต่อมน้ำเหลือง ก็ไม่ต้อง

    รักษาอะไรเพิ่ม ทั้งนี้แพทย์จะดำเนินการตามขั้นตอน
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หลักสูตรการอบรม


อาสาสมัครสาธารณสุข


ในการดูแลและเฝ้าระวัง


สตรีไทยจากมะเร็งเต้านม











โดย




















สำนักส่งเสริมสุขภาพ


กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข








เวลา		10 – 15 นาที


เนื้อหา		1. แนะนำตนเอง		2. อธิบายวัตถุประสงค์


			3. ให้ผู้เข้าอบรมมีส่วนร่วม	4. แจกเอกสาร


อุปกรณ์ / เอกสารประกอบ	- แผ่นพับคู่มืออาสาสมัครสาธารณสุข








เวลา		30 นาที


เนื้อหา		1. อธิบายและแลกเปลี่ยนความเห็นเรื่องสถิติของมะเร็งเต้านม


			2. อธิบายเรื่องเต้านมของเรา


3. อธิบายเรื่องปัจจัยเสี่ยงต่อการเป็นมะเร็งเต้านม


4. อธิบายเรื่องอาการแสดงของมะเร็งเต้านม


อุปกรณ์ / เอกสารประกอบ	- ภาพพลิก สามนิ้ว สามสัมผัส สกัดมะเร็งเต้านม  หน้า 1-4








เวลา	 1 ชั่วโมง


เนื้อหา	 อธิปรายแลกเปลี่ยนความเห็นเกี่ยวกับวิธีการ 3 ประการ  เพื่อการป้องกัน


                              มะเร็งเต้านม


• 3 วิธี ดูแลและป้องกันตนเอง


• การตรวจเต้านมด้วยตนเอง


• ท้าตรวจหน้ากระจก (ดูการเปลี่ยนแปลงของเต้านม)


• การคลำอย่างถูกวิธี


• ท่านอนราบ


• ท่าตรวจขณะยืนอาบน้ำ


อุปกรณ์ / เอกสารประกอบ  - ภาพพลิกสามนิ้ว สามสัมผัส สกัดมะเร็งเต้านม  หน้า 5-11       วีดิทัศน์การตรวจเต้านมด้วยตนเอง  เต้านมสาธิต








เวลา		10 -20 นาที


เนื้อหา		- ตำแหน่งใกล้เคียงที่มีความสัมพันธ์กับโรคมะเร็งเต้านม


- ระยะของโรคมะเร็งที่พบกับอัตราการอยู่รอดของผู้ป่วย


- ข้อเตือนใจ


วัสดุ / อุปกรณ์      ภาพพลิกสามนิ้ว สามสัมผัส สกัดมะเร็งเต้านม    หน้า 12-15  














