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มะเร็งเต้านมเป็นมะเร็งที่พบมากเป็นอันดับ 1 ในสตรี
ไทย   และเป็นสาเหตกุารตายทีส่ำคัญอันดับ 2 รองจากมะเรง็
ปากมดลูก   อัตราการเป็นมะเร็งเต้านมพบมากขึ้นเรื่อยๆ
ประมาณ 1 ใน 10 ของผู้หญิงมีโอกาสท่ีจะเป็นมะเร็งเต้านมใน
ช่วงหนึ่งของชีวิตโดยเฉพาะในเขตพื้นที่มีความเจริญสูง
มะเร็งเต้านมเป็นปัญหาสาธารณสุขที่สำคัญของโลกและของ
ประเทศไทยเพราะนอกจากจะมีผลกระทบต่อคุณภาพ
ชีวิตและทำให้ผู ้ป่วยเสียชีวิตแล้วยังเป็นโรคทีต้องใช้ค่า
ใช้จ่ายในการรักษาสูง1 การพัฒนาระบบบริการดูแลผู้ป่วย
มะเร็งเต้านมอย่างครบวงจรตั้งแต่การสร้างเสริมสุขภาพ
การปอ้งกันโรค  การตรวจรกัษา  และการฟืน้ฟูสภาพ   จะสง่
ผลให้คุณภาพชีวิตผู้ป่วยดีขึ้น

การสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคดังกล่าวเป็น
ส่ิงจำเป็นหากประชาชนมคีวามตระหนกัและเอาใจใสสุ่ขภาพ
เต้านมตนเองมากข้ึน สามารถตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมด้วย
ตนเองอย่างสม่ำเสมอ และสามารถตัดสินใจได้ว่ามีปัญหา
อย่างไรที่ควรไปพบแพทย์แต่เนิ่นๆ การตรวจพบความผิด
ปกติตั้งแต่ระยะเริ่มแรกสามารถรักษาให้หายขาดได้หรือผล
การตอบสนองตอ่การรักษาค่อนข้างดี  จะช่วยลดค่าใช้จ่ายใน
ด้านการรักษาพยาบาล    ลดภาระทางสังคมและเศรษฐกิจ
ของประเทศ2

โรงพยาบาลศรีนครินทร์  มีผู้ป่วยที่มารับบริการโรค
เต้านมจำนวนมาก จึงได้เกิดกลุ่มดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านม (PCT
CA Breast ) โดยในป ีพ.ศ. 2546-2549 ไดส้รา้งเครอืข่าย
ระหว่าง แผนกการพยาบาลผู ้ป ่วยนอกและแผนกการ
พยาบาลผู้ป่วยในมีการให้สุขศึกษาและจัดทำกลุ่มเพื่อน
ช่วยเพื่อนทุกวันศุกร์เช้า ที่ห้องตรวจศัลยกรรม

วันที ่24 กุมภาพนัธ์ 2549  จัดตัง้ชมรมรักษป์ทมุ โดยมี
รศ.นพ. วัชรพงศ์  พุทธิสวัสดิ ์ เป็นประธานชมรม ชื่อ
ชมรมผู ้ป่วยช่วยตั ้งชื ่อและลงมติใช้ชื ่อ ชมรมรักษ์ปทุม
ดำเนินงานโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ   และจัดตั้ง PCT CA
Breast ในปี พ.ศ. 2550 โดยมี ผศ.นพ.ดำเนิน วชิโรดม
เป็นประธานกลุม่

พ.ศ.2550 รศ.นพ.วัชรพงศ์  พุทธิสวัสดิ์ เตรียมทีม
สหสาขาวชิาชพีเพ่ือเปิดหนว่ย   รักษป์ทุม ท่ีช้ัน 3 อาคาร
สว.1

คุณรกัษเ์ตา้            เรารกัษคุ์ณ: ศลัย์ฯ คืนความสขุสูส่งัคม
คณติา  ชาด,ี  พสัดา  ภกัดกีำจร, ธารนิ ี  เพชรรตัน์

แผนกการพยาบาลศัลยกรรมฯ งานบริการพยาบาล  โรงพยาบาลศรีนครินทร์

วันที ่25 มกราคม 2551 เปิดหนว่ยรักษป์ทมุและชมรม
รักษ์ปทุมท่ีช้ัน 3 อาคาร สว.1 เพ่ือให้บริการตรวจรกัษาผู้ป่วย
โรคเตา้นม    ปัจจุบันหน่วยรักษป์ทมุเปิดใหบ้ริการเปน็แบบ
ผู ้ป ่วยนอกในเวลาราชการเฉพาะโรคเก ี ่ยวกับเต้านม
ให้การบรกิารตรวจรกัษาโรคมะเรง็เต้านมทีค่รบวงจร3 ไดแ้ก่

ดิจิตอลแมมโมแกรม/ Ultrasound  Guide  biopsy  /
core needle biopsy/ การตรวจวนิิจฉัยทีท่นัสมยัทำให ้Early
detection ได้

Pathology – สามารถตรวจReceptorต่างๆ ได้ครบ
ถ้วน

การผ่าตัดที่ทันสมัยโดยแพทย์ที่เชี่ยวชาญ  -การ
ผ่าตัดที่ได้มาตรฐานสากลทั้งแบบเก็บเต้านมไว้และสร้าง
เต้านมใหม่

เคมบีำบดั- ยาเสรมิการรกัษาทีไ่ดม้าตรฐานสากล
การฉายรงัสี
ทีมผู้ดูแลSpecialist ทีมสหสาขาวชิาชพี ทีมพยาบาล

ผู้ดูแลทุกหน่วยท่ีเก่ียวข้องมีศักยภาพเป็นพยาบาลชำนาญการ
และชำนาญการพิเศษด้านการ พยาบาลผู้ป่วยมะเร็งเต้านม
มีการทำงานเชื่อมโยงกัน

ให้การดูแลโดยทีมสหสาขาวิชาชีพเน้นการดูแลครบ 4
มิติ การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค (บริการสู่ชุมชน
ตรวจคัดกรอง/สอนการตรวจเต้านมด้วยตนเองอย่างถูก
วิธีและสร้างชุมชนต้นแบบ)  การตรวจรักษามะเร็งเต้านม
ท่ีไดม้าตรฐานสากล  และการฟืน้ฟูสภาพ

รูปแบบการดแูลทีชั่ดเจนตัง้แต่ก่อนผ่าตดั  หลังผ่าตดั
การติดตามผลการรักษาต่อเน่ืองจนถึงPCU เย่ียมบ้านในพ้ืนท่ี
รับผิดชอบของโรงพยาบาลศรนีครนิทร์ ร้อยละ 100

หลังจากเปิดให้บริการที่หน่วยรักษ์ปทุมพบว่ามีผู้มาใช้
บริการจำนวนมาก ในปี พ.ศ. 2551-2552 ยังไม่แยกเก็บข้อมูล
กับผู้ป่วยนอกศัลยกรรม ในปี พ.ศ. 2553-2556 มีผู้ป่วยมะเร็ง
เต้านมมาใชบ้ริการจำนวน  1,635,  1,800,   2,035  และ
2,276 ราย ตามลำดบั  โดยเฉพาะในปี พ.ศ.2555  พบว่าเปน็
บุคลากรในมหาวิทยาลัยขอนแก่นจำนวน 34 ราย  และมี
แนวโน้มสูงข้ึนเร่ือยๆ ตามความเจริญของบ้านเมือง  และแบบ
แผนการดำเนนิชีวิตทีเ่ปล่ียนแปลงไป (Life  style change)
บทบาทของพยาบาลในการให้บริการท่ีหน่วยรักษ์ปทุมเป็นการ



34

Srinagarind Med J 2014;29 (Suppl)

การประชมุวชิาการ ครัง้ที ่30 ประจำป ี2557

 

บท
คว

าม
วิช

ากา
ร

พยาบาล  ผู้ป่วยนอกโรคมะเรง็เต้านม   ซึง่เปน็สว่นเชือ่มโยง
กับหอผู้ป่วยและหน่วยงานอ่ืนๆในทีมสุขภาพท่ีให้การดูแลผู้ป่วย
โรคมะเร็งเต้านม ในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ มหาวิทยาลัย
ขอนแกน่ แบ่งเป็น 3 บทบาทหลกั ได้แก่

1. บทบาทการพยาบาลในการดแูลผู้ป่วยมะเร็ง เต้านม
ในระยะแรกรบัรู้ผลการตรวจวนิิจฉัยว่าเปน็มะเร็งเต้านม

2.  บทบาทพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านม
ในระยะรบัการรกัษาดว้ยวิธีการผา่ตดัมะเรง็เต้านม และเสรมิ
ด้วยยาเคมีบำบัด

3.   บทบาทพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านม
ในระยะติดตามผลการรักษาตลอดชีวิต

กิจกรรมการพยาบาลที่สำคัญ ได้แก่
1. งานดา้นบรกิารตรวจรกัษาพยาบาล4

- นอกจากการให้การพยาบาลผู้ป่วยนอกโรคเต้านม
ตามมาตรฐานวิชาชีพแล้วยังให้ความสำคัญในการให้ข้อมูล
และคำแนะนำการรักษาพยาบาลตั ้งแต่แรกรับ การให้
คำปรึกษาและข้อมูลเตรียมความพร้อมในการรับผลการ
วินิจฉัยว่าเปน็มะเรง็เตา้นม(รับทราบขา่วรา้ย)   เตรยีมความ
พร้อมรับการรกัษาโดยวธีิการผา่ตดั  ยาเคมบีำบดั  และยา
ต้านฮอรโ์มน

- สอนและให้คำแนะนำผู ้ป ่วยหลังผ่าตัดมะเร ็ง
เต้านมบริหารข้อไหล่เพื ่อป้องกันข้อไหล่ติดและแขนบ
วมและติดตามประเมินภาวะแทรกซ้อนหลังผ่าตัดท้ังรายบุคคล
และรายกลุ่ม

- เป็นผู้นำทีมในการแลกเปล่ียนเรียนรู้การดูแล ผู้ป่วย
มะเร็งเต้านมจัดกลุ่มเพื่อนช่วยเพื่อน  กลุ่มมิตรภาพบำบัด
กลุ่มจิตอาสารักษ์ปทุม

- จัดทำและรวบรวมคู่มือ แผ่นพับ ซีดี ให้เป็นศูนย์
กลางแหลง่ความรู้

- จัดหาหมวก วิกผม และเต้านมเทียม ไว้บริการ
ผู้ป่วยที่ต้องการใช้ดูแลรักษาด้านภาพลักษณ์

- ร่วมกับทีมสหสาขาวิชาชีพจัดทำ  CARE MAP
CPG  CNPG มาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยมะเร็งเต้านม  การ
ติดตามประเมินผลการปฏิบัติตามแนวทางดังกล่าวและงานวิจัย

2. งานด้านบริการวิชาการสังคม
หน่วยรักษ์ปทุมร่วมกับทีมดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านมออก

ให้บริการวิชาการสังคมแก่ ประชาชนในการเฝ้าระวังโรค
มะเร็งเต้านม โดยการให้ความรู้และฝึกทักษะการตรวจเต้านม
ดว้ยตนเองอยา่งถกูวธีิ ต้ังแตปี่ พ.ศ. 2550 เป็นต้นมา ไดแ้ก่
หน่วยปฐมภูมิของโรงพยาบาล     3 แห่ง และร่วมกบัผู้นำ
ชุมชน ตลอดจนบุคลากรทางสุขภาพในอำเภอต่างๆ ของ
จังหวัดขอนแกน่ หนองคาย  มหาสารคาม  ร้อยเอ็ด  และ

นครราชสมีา รวม  8 ครัง้   โดยตอบสนองนโยบายของฝา่ย
การพยาบาล ซึ่งให้ความสำคัญกับการสร้างเสริมพลังความ
เข้มแข็งของชุมชน การบริการเชิงรุก (สร้างนำซ่อม) การสร้าง
ชุมชนต้นแบบนำทีมโดยหัวหน้าโครงการ นางศิร ิพร
มงคลถาวรชัย หัวหน้างานบริการพยาบาล และทีมแพทย์
ทีมพยาบาลศัลยกรรม หน่วยรักษ์ปทุม โดยได้จัดโครงการ
ฝึกทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเอง  และการดูแลตนเอง
ในการเฝา้ระวงัโรคมะเรง็เตา้นม ในสตรไีทยมาอยา่งตอ่เน่ือง
และในปี พ.ศ.2557  เป็นการจัดครั ้งที ่ 9 ที่ อ.พระยืน
จ.ขอนแก่น  ภายใต้โครงการต้นแบบในการเฝ้าระวังปัญหา
สุขภาพในผู้ใหญ่  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ทั้งนี้ได้รับ
การสนับสนุนด้านงบประมาณจากศูนย์บริการวิชาการ
มหาวิทยาลัยขอนแก่น   การส่งเสริมให้บุคลากรและ
ประชาชนมีความเข้มแข็งและมีวินัยในการเฝ้าระวังติดตาม
การดูแลตนเองอย่างเคร่งครัด รวมถึงการส่งเสริมให้ประชาชน
ในชุมชนต้นแบบมีส่วนร่วมในการเป็นวิทยากรถ่ายทอด
ประสบการณ์จริงในการเข้าสู่ชุมชนต้นแบบสำเร็จ       จะส่งผล
ให้มีชุมชนต้นแบบที่มีความเข้มแข็งเพิ่มขึ้น

รูปแบบกิจกรรมประกอบด้วย
o สำรวจข้อมูลทั่วไปและพฤติกรรมการตรวจเต้านม

ด้วยตนเองของผู้เข้ารับการอบรม
o ประเมินความรู้ก่อนการอบรมและหลังการอบรม
o บรรยายให้ความรูแ้ละถามตอบข้อสงสัย โดยแพทย์

และพยาบาล
o จัดนิทรรศการแบบโปสเตอร์
o สาธิตการตรวจเต้านมด้วยตนเองบนหุ่น
o แบ่งกลุ ่มฝึกทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเอง

บนหุ่น
o ตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมโดยแพทย์และพยาบาล

ที่มีความชำนาญ
o แจกเอกสารคู่มือการฝึกทักษะการดูแลตนเองใน

การเฝ้าระวังโรคมะเร็งเต้านม
o ติดตามประเมนิผลหลังจัดอบรมแลว้ 1 เดือน
จากการดำเนนิงานท่ีผ่านมา เราสามารถคดักรองและให้

ความรูแ้กป่ระชาชนในการเฝา้ระวงัปัญหาสขุภาพในการเกดิ
มะเร็งเต้านมแก่ประชาชน จำนวน  2,320 ราย พบความ
ผิดปกติ 174 ราย และสง่ตัวมารกัษาตามโรงพยาบาลตา่งๆ
ตลอดจนการให้คำแนะนำในการเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล
ศรนีครนิทร์    ประชาชนทีเ่ข้ารว่มโครงการมคีวามพงึพอใจ
ระดบัด-ีดมีาก ร้อยละ 100  ความรูข้องประชาชนทีเ่ข้ารว่ม
โครงการหลงัเข้ารว่มโครงการเพิม่ข้ึนร้อยละ 100  หลังการ
อบรมทุกคนมีทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเองอย่างถูกวิธี
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และภายใน 1 เดือน  ผู้เข้าอบรม 1 ราย สามารถนำความรู้ถ่าย
ทอดตอ่บุคคลอืน่ไดเ้ฉล่ีย 5 ราย   การตรวจคดักรองมะเรง็
เต้านมระยะแรกโดยทีมแพทย์และพยาบาลที่ไปบริการที่
ชุมชนตรวจพบ ความผิดปกติที่ต้องส่งตรวจวินิจฉัยเพิ่มเติม
ร้อยละ 5-10

ภายในโรงพยาบาลศรนีครนิทรเ์อง เราเหน็ความสำคญั
ของการดูแลบุคลากรภายในโรงพยาบาล    แผนกการ
พยาบาลศัลยกรรมฯได้จ ัดการอบรมเชิงปฏิบัติการแก่
บุคลากร  จำนวน  2 คร้ัง ได้แก่ บุคลากรฝา่ยการพยาบาล
และบุคลากรหน่วยตัดเย็บและซักฟอกของงานแม่บ้าน ซึ่งมี
ผู้หญิงทำงานเปน็สว่นใหญ่ ตลอดจนจดัอบรมเชงิปฏิบัติการ
ให้แก่ผู้ป่วยและญาติในเรือนพักญาติ โรงพยาบาลศรีนครินทร์
นอกจากนั ้น ทางหน่วยรักษ์ปทุมยังเป็นศูนย์กลางการ
จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ของผู้ป่วย  ญาติและจิตอาสา
มีกลุ่มเพ่ือนช่วยเพ่ือนเยียวยารักษาจิตใจด้วยความเอือ้อาทร
ทุกวันจันทร์และวันพุธอย่างต่อเน่ือง  ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตท่ีดี
สามารถดำเนนิชีวิตได้ปกติหรือใกล้เคียงปกติ (ผลการสำรวจ
คุณภาพชีวิตอยู่ในระดับที่ดีร้อยละ 82)

ตัวอย่าง Heath Care Service เช่น กจิกรรมมติรภาพ
บำบัด : การดแูลตนเองเมือ่เป็นมะเรง็เต้านม โดยมเีป้าหมาย
ให้ผู้ป่วยและผู้ดูแลได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์การ
ดูแลตนเอง เพื่อให้ผู้ป่วยมีความสุขกาย สุขใจ ตามสภาวะ
แต่ละบุคคล หลับเป็นสขุ  ต่ืนเป็นสขุ สามารถดแูลตนเองได้
แบ่งปันผู้อื ่นได้  ซึ่งพบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่ใช้แนวคิดการ
ดำเนินชีวิตตามคำสอนของพระพุทธเจ้าที ่ว่าตนแลเป็น
ทีพ่ึ่งแหง่ตน:ชีวิตเป็นสุขได้แม้เป็นมะเร็งเต้านม5

ทีมการดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านม ได้ตระหนักและตอบ
สนองความต้องการของผู้มาใช้บริการท่ีมีปัญหาของโรคเต้านม
และขอเป็นส่วนหนึ่งในการคืนความสุขสู่สังคม รวมทั้งมีการ
พัฒนาการบรกิาร   การบรหิารจัดการ  เพ่ือให้บรรลุและตอบ
สนองตามนโยบายแผนยุทธศาสตร์ ของคณะแพทยศาสตร์
ในการเปน็เลิศในการบรกิาร (Excellence Center) ทีมี่คณุคา่
ต่อสงัคมและมวลมนษุยชาต ิดงัน้ี

GO Premium - ร่วมกับทีมสหสาขาให้บริการผู้ป่วย
เต้านม แบบ One Stop service และมีแผนพัฒนาระบบบริการ
สูค่วามเปน็เลิศ ภายใน ปี พ.ศ. 2560

GO Professional - ให้บริการตรวจรกัษาพยาบาลผูป่้วย
มะเร็งเต้านม โดยทีมแพทย์ พยาบาลที่มีชำนาญเฉพาะทาง
รับผิดชอบดูแลผู้ป่วย เชื่อมโยงกันทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
เช่น ห้องตรวจผู ้ป ่วยนอก หอผู ้ป ่วยใน รังส ีว ิน ิจฉัย
รังสีรักษาและเคมีบำบัด

GO Innovation –   มีโครงการพฒันางาน นวัตกรรมและ
ผลงานวิจัยอย่างต่อเน่ือง     ในหน่วยรักษ์ปทุม บุคลากรจัดทำ

คู่มือทางการพยาบาลในการดูแลผู้ป่วย จำนวน 3 เรื ่อง
คู่มือสำหรบัผู้ป่วย จำนวน 3 เร่ือง วีซีดีการใหค้วามรู ้1เร่ือง
งานวิจัย จำนวน 3 เร่ือง   และกำลังดำเนินการจำนวน 3 เร่ือง
มีนวัตกรรมปอ้งภาวะขอ้ไหล่ติด  เช่น รอกชักบริหารขอ้ไหล่
ที่หอผู้ป่วย 3ก  การดูแลด้านภาพลักษณ์ที่หน่วยรักษ์ปทุม
ได้แก่ การบริการหมวกไฉไล      เต้านมเทียม แจกฟรี จำนวน
500-700 ชิ้นต่อปี  บริการให้ยืมวิกผมจำนวน 70-100
ชิ้นต่อปี ผู้ป่วยสามารถเลือกใช้ตามความต้องการ

GO International  - ปัจจุบันมีชาวตา่งชาตมิาใชบ้ริการ
ตรวจรักษามะเร็งเต้านมที่มากที่สุด คือ จากประเทศลาว
ประมาณ 20 ราย/เดือน และหน่วยงานมกีารพฒันาบคุลากร
และสื่อความรู้ต่างๆให้เป็นสากลเตรียมเข้าสู่ AEC รวมทั้ง
เตรียมรับการมาใช้บริการของชาวต่างชาติ  ตลอดจนพร้อม
รับการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในการศึกษาดูงานทั้งภายในและ
นอกประเทศ

ตลอดระยะเวลาในการให้บริการของหน่วยรักษ์ปทุม
ต้ังแต่การเปดิหนว่ยในป ีพ.ศ. 2551 จนถึงปัจจุบัน เราไดน้ำ
ผลลัพธ์ทางคลินิกมาเป็นแนวทางพัฒนาร่วมกับทีมสหสาขา
วิชาชีพ  ซ่ึงไดแ้ก่ อัตราการตดิเช้ือของแผลผา่ตดั อัตราการ
เกิดภาวะข้อไหล่ติด อัตราการเกิดภาวะ Lymphedema
อัตราการเกดิภาวะ Seroma และอัตราความพึงพอใจของผู้ใช้
บริการ  ซ่ึงเป็นไปตามเปา้หมาย นอกจากนัน้ในปี พ.ศ. 2557
มีตัวช้ีวัดท่ีเพ่ิมข้ึนอีก 4 ตัว จากเกณฑ์ ท่ี สปสช.กำหนด ได้แก่
1.ผู้ป่วยรายใหม่ที่มีก้อนที่เต้านมที่สงสัยเป็น มะเร็งเต้านม
ที่ได้รับการประเมินด้วย diagnostic imaging (เอกซเรย์
เต้านม) ภายใน 2 สัปดาห ์ 2. การไดรั้บรายงานผลการตรวจ
ชิ้นเนื้อและHormonal receptor หลังทำผ่าตัดภายใน 2
สัปดาห์  3. การได้รับการผ่าตัดหลังจากได้รับผลการตรวจ
ช้ินเน้ือภายใน 4 สปัดาห ์ และ 4. การไดรั้บ Adjuvant treat-
ment หลังทำผ่าตัดภายใน 4 สัปดาห์ ซึ่งสามารถบรรลุ
เป้าหมาย เป็นอย่างดี
    มะเร็งเต้านมเปน็โรครา้ยทีส่ามารถคน้พบไดด้ว้ยตนเอง
หากพบระยะแรกและตัดสินใจรักษา สามารถรักษาได้ผลดี
หรือหายขาดได้ หน่วยรักษ์ปทุม แผนกการพยาบาล
ศัลยกรรมฯและทีมการดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านมตระหนักถึงความ
สำคัญของการตรวจคัดกรองมะเร ็งด้วยตนเองเพื ่อให้
สามารถค้นพบความผิดปกติของโรคเต้านมตั ้งแต่ระยะ
เริ่มแรกและได้เปิดให้บริการตรวจรักษาและให้คำปรึกษา
บริการฝึกทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเอง ทั้งในและ
นอกหน่วยงานเพ่ือให้ประชาชนมีสุขภาพเต้านมท่ีดี ปลอดภัย
ห่างไกลมะเร็งเต้านม...คุณรักษ์เต้า เรารักษ์คุณเพื่อสุขภาพ
และความสุขของประชาชน
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