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บทคดัย่อ   ยาพาราเซตามอลเป็นยากลุ่มยาแก้ปวดลดไข้ทีม่กีารใช้มากทีส่ดุในปัจจุบนั หากใช้ไม่ถูกวิธย่ีอมส่งผลเสยีต่อสขุภาพ 

โดยเฉพาะในกลุ่มผู้สงูอายุทีม่คีวามเสี่ยงต่อการได้รับอนัตรายจากการใช้ยามากกว่ากลุ่มอื่น การใช้ยาดงักล่าวจึงจ�ำเป็น 

ต้องมคีวามระมดัระวังและใช้ในขนาดที่เหมาะสม การวิจัยเชิงพรรณนาน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาพฤตกิรรมการใช้

ยาพาราเซตามอล และปัจจัยทีม่คีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการใช้ยาพาราเซตามอล ของผู้สงูอายุอ�ำเภอเสาไห้ จังหวัด-

สระบุรี เกบ็รวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตวัอย่าง จ�ำนวน 363 คน ด้วยแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นที่มค่ีาความเช่ือมั่น

แบบทดสอบความรู้ เกี่ยวกบัการใช้ยา เท่ากบั 0.69 ปัจจัยเอื้อ เทา่กบั 0.78 และปัจจัยเสริม เทา่กบั 0.80 วิเคราะห์

ด้วยค่าความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ียเลขคณติ ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสงูสดุ ค่าต�่ำสดุ ไคสแควร์และ Fisher’s exact test 

ผลการวิจัยพบกลุ่มตวัอย่างใช้ยาพาราเซตามอล ร้อยละ 62.3 ในจ�ำนวนที่มกีารใช้ยา พบใช้ยาถูกต้อง ร้อยละ 61.1 

และไม่ถูกต้อง ร้อยละ 38.9 กลุ่มที่ใช้ยาไม่ถูกต้อง ใช้ไม่ถูกเวลามากที่สดุ ร้อยละ 81.8 รองลงมา ใช้ยาไม่ถูกโรค 

ร้อยละ 28.4 ใช้ยาไม่ถูกขนาด ร้อยละ 3.4 แต่กลุ่มตวัอย่างร้อยละ 100.0 ใช้ยาถูกวิถทีาง ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บั

พฤตกิรรมการใช้ยาพาราเซตามอล อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.05 ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส และ

ปัจจัยเอื้อ งานวิจัยมข้ีอเสนอแนะให้รณรงค์ ลดหรือเลิกการใช้ยาพาราเซตามอลเป็นของช�ำร่วยในงานฌาปนกจิศพ และ 

ให้เจ้าหน้าที่สาธารณสขุส่งเสริมให้ความรู้การใช้ยาที่ถูกต้องแก่ผู้สงูอายุในชุมชน เพ่ือป้องกนัการใช้ยาพาราเซตามอล

เกนิความจ�ำเป็นในอนาคต
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ผู้สงูอายุถอืว่าเป็นกลุ่มเสี่ยงต่อการเกดิโรคต่างๆ และมี

ความรุนแรงของโรคมากกว่ากลุ่มวัยอื่นๆ เน่ืองมาจาก

ความเสื่อมสภาพด้านร่างกายและโรคประจ�ำตวั จึงท�ำให้

ยากที่จะหลีกเล่ียงการใช้ยาไม่ได้(1) การใช้ยาในผู้สงูอายุ 

บทน�ำ
จากการจัดอนัดับประเทศในประชาคมอาเซียน ที่มี

สัดส่วนการเพ่ิมขึ้ นของประชากรผู้สูงอายุ พบว่า

ประเทศไทยเป็นอนัดับสองรองจากประเทศสงิคโปร์ ซ่ึง
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มีความเสี่ยงต่อการได้รับอนัตรายจากการใช้ยามากกว่า

บุคคลทั่วไป เน่ืองจากผู้สงูอายุมปีระสทิธภิาพการขจัดยา

ออกจากร่างกายลดลง การเสื่อมของอวัยวะต่างๆ ของ

ร่างกาย ตับมีขนาดเลก็ลง เลือดที่ไปเล้ียงตับมีปริมาณ

น้อยลง ปริมาณและความสามารถของเอนไซมท์ีต่บัในการ

เปล่ียนสภาพยาลดน้อยลง ท�ำให้ยาถูกก�ำจัดออกทางตบั

ได้น้อยลงกว่าเดมิ โดยเฉพาะถ้ายาน้ันมพิีษต่อตบัหรือไต 

ย่ิงท�ำให้การท�ำงานของตบัหรือไตเสื่อมสภาพลง ยาจึงอยู่

ในร่างกายนานขึ้น การใช้ยาในผู้สงูอายุจึงจ�ำเป็นต้องมี

ความระมัดระวัง และอาจต้องปรับขนาดยาให้เหมาะสม

ด้วย(2) 

การศกึษาในประเทศไทย พบพฤตกิรรมการใช้ยาของ

คนไทยส่วนใหญ่ให้ข้อสรุปเหมือนๆ กันคือ โรคหรือ

อาการส�ำคัญที่ชาวบ้านนิยมซ้ือยากินเองมากที่สุด คือ 

อาการเจบ็ป่วยเลก็ๆ น้อยๆ ได้แก่ อาการปวดศรีษะ มี

ไข้ ไข้หวัด ปวดท้อง และอาการปวดเมื่อยตามร่างกาย ซ่ึง

เป็นอาการที่สอดคล้องกับชนิดของยา ที่พบว่าชาวบ้าน

นิยมซ้ือเพ่ือรักษาตนเอง คือ กลุ่มยาแก้ปวดลดไข้ และ

พบว่ายาในกลุ่มน้ีทีม่กีารใช้มากทีส่ดุ คือ ยาพาราเซตามอล 

มีการใช้สงูถึงร้อยละ 31.3 รองลงมา คือยาแอสไพริน 

ร้อยละ 9.6 และไอบูโปรเฟน ร้อยละ 7.5(3-4) งานวิจัย

ในต่างประเทศพบว่าประมาณร้อยละ 36.0 ของผู้สงูอายุ

จากการศกึษาในประเทศออสเตเรีย(5) ร้อยละ 80.0 ของ

ผู้สูงอายุจากการศึกษาในสหรัฐอเมริกา(6) และร้อยละ 

57.0 ของผู้สงูอายุจากการวิจัยในประเทศเซอร์เบยี(7) มี

การซ้ือยากนิเองและส่วนใหญ่เป็นยาแก้ปวด นอกจากน้ี

รายงานจากองค์การอาหารและยาของสหรัฐอเมริกา พบ

อบุตักิารณก์ารเกดิภาวะตบัวายเฉียบพลัน ระหว่างช่วงปี 

ค.ศ. 1998-2003 สาเหตเุกดิจากยาแก้ปวดลดไข้ ร้อย-

ละ 48(8)

อ�ำเภอเสาไห้เป็นอ�ำเภอ 1 ใน 13 อ�ำเภอในจังหวัด

สระบุรีที่มีการใช้ยาพาราเซตามอลสงูเฉล่ียปีละประมาณ 

60,000 เมด็ มกีารศกึษาของผู้วิจัยที่กล่าวว่า เพศ อายุ 

สถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา อาชีพ รายได้และความ

รู้ ในการใช้ยามคีวามสมัพันธก์บัการใช้ยา(9-10) ความรู้ ใน

การใช้ยา สิ่งสนับสนุนจากครอบครัว และความสามารถ

ในการเข้าถงึยา มคีวามสมัพันธเ์ชิงบวกกบัการใช้ยา และ

สามารถร่วมท�ำนายการใช้ยาของกลุ่มตัวอย่างได้(11) 

สอดคล้องกบัแนวคิดของกรีนและกรเูธอร์(12) ที่กล่าวว่า

พฤตกิรรมของบุคคลมสีาเหตมุาจากหลายปัจจัย ผู้วิจัยจึง

ได้ประยุกต์แนวคิดดังกล่าวมาใช้ในการศึกษาการใช้ยา

พาราเซตามอลของผู้สงูอายุ และปัจจัยที่มีความสมัพันธ์

กับการใช้ยาพาราเซตามอลของผู้สูงอายุ อ�ำเภอเสาไห้ 

จังหวัดสระบุรี เพ่ือน�ำผลการศกึษาที่ได้เป็นข้อมูลเบื้อง-

ต้นในการแก้ไขปัญหาการใช้ยาและหาแนวทางลดการใช้

ยาพาราเซตามอลที่เกนิความจ�ำเป็นในผู้สงูอายุ ซ่ึงจะส่ง

ผลที่ดต่ีอสขุภาพของผู้สงูอายุต่อไป

วิธีการศึกษา
รูปแบบการวิจยั 

เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาโดยเกบ็รวบรวมข้อมูลตาม

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น แล้วน�ำไปวิเคราะห์หาข้อ

สรปุ

ประชากรทีใ่ชใ้นการศึกษาวิจยั 

เป็นผู้สงูอายุจาก 12 ต�ำบล ในอ�ำเภอเสาไห้ จังหวัด

สระบุรี จ�ำนวน 4,756 คน(13) คัดเลือกเป็นกลุ่มตวัอย่าง

โดยใช้ตารางส�ำเรจ็รปูของเครจซ่ีและมอร์แกน(14) ที่กล่าว

ว่าขนาดประชากรประมาณ 5,000 คน ขนาดกลุ่มตวัอย่าง

ต้องไม่น้อยกว่า 357 คน และใช้วิธกีารสุ่มแบบกลุ่มและ

ใช้วิธกีารจับสลากเลือกต�ำบลได้ต�ำบลต้นตาล ซ่ึงมจี�ำนวน

ผู้สงูอายุในต�ำบล 396 คน 

เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการวิจยั 

เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น มี 5 ส่วน ได้แก่ 

(1) ข้อมูลทั่วไป (2) ความรู้ เกี่ยวกับการใช้ยาพารา-      

เซตามอล (3) ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ ที่มาของยาที่ผู้สงูอายุได้

รับ (4) ปัจจัยเสริม ได้แก่ อทิธพิลจากบุคคลในครอบครัว 

เพ่ือน คนใกล้ชิดที่สนับสนุนให้มกีารใช้ยา และ (5) การ

ใช้ยาพาราเซตามอลและพฤติกรรมที่เกี่ยวข้องกบัการใช้

ยาพาราเซตามอล เคร่ืองมือดังกล่าวได้น�ำไปให้ผู้เช่ียว-

ชาญด้านเน้ือหา ด้านแบบสอบถาม และด้านสถติิตรวจ



ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัการใชย้าพาราเซตามอลของผูสู้งอาย ุอ�ำเภอเสาไห ้จงัหวดัสระบุรี

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่5 783

สอบความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหาหรือดัชนีความสอดคล้อง

โดยการหาค่า IOC พบว่ามค่ีาระหว่าง 0.67-1.00 และ

น�ำไปทดลองใช้กบักลุ่มที่มีความใกล้เคียงกบัประชากรที่

ศกึษา ในต�ำบล ทบัตเีหลก็ อ�ำเภอเมอืง จังหวัดสพุรรณบุรี 

จ�ำนวน 30 คน ระหว่างวันที่ 15-31 สงิหาคม 2561 ผล

การตรวจสอบความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม (Reliabil-

ity) ด้านความรู้ เกี่ยวกบัการใช้ยาพาราเซตามอลด้วยสตูร 

KR-20 มคีวามเช่ือมั่นเทา่กบั 0.69 ปัจจัยเอื้อและปัจจัย

เสริม หาค่าความเช่ือมั่นจากสตูรสมัประสทิธิ์แอลฟาของ

ครอนบาค พบว่า ปัจจัยเอื้อ มคีวามเช่ือมั่นเทา่กบั 0.78 

และปัจจัยเสริม มคีวามเช่ือมั่นเทา่กบั 0.80

วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

มขีั้นตอนดงัน้ี

1. ผู้วิจัยท�ำหนังสอืขออนุญาตเกบ็รวบรวมข้อมูลจาก

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดสุพรรณบุรี ถึง 

ผอ.รพ.สต.ต้นตาล อ�ำเภอเสาไห้ จังหวัดสระบุรี และ

เข้าไปช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย การด�ำเนินการวิจัย 

ขั้นตอนการเกบ็ข้อมูล และรายละเอยีดต่างๆ กบัผู้อ�ำนวย-

การโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล (ผอ.รพ.สต.) และ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน ซ่ึงจะเป็นผู้น�ำ-

ทางในการเข้าไปเกบ็ข้อมูลในพ้ืนที่ 

2. ผู้วิจัยเกบ็ข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามเกบ็ข้อมูลใน

ผู้สงูอายุที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง ด้วยตนเองพร้อมผู้ช่วย ซ่ึง

ผ่านการช้ีแจงรายละเอียดวิธีการเกบ็ข้อมูลอย่างดีจน

เข้าใจตรงกนั

3 ผู้วิจัยเกบ็รวบรวมแบบสอบถามทั้งหมดมาตรวจ

สอบความครบถ้วนสมบูรณ ์ พบว่า ได้รับแบบสอบถาม

กลับครบถ้วนสมบูรณ ์ จ�ำนวน 363 ชุด ซ่ึงมีจ�ำนวนไม่

น้อยกว่าขนาดกลุ่มตวัอย่างที่ก�ำหนดไว้

วิธีการวิเคราะหข์อ้มูล วิเคราะห์และประมวลผลโดย

ใช้โปรแกรมส�ำเรจ็รูป ด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่า

ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสงูสดุ 

และค่าต�่ำสดุ การทดสอบความสมัพันธ ์ ระหว่างตวัแปร

ที่มีความสมัพันธก์บัการใช้ยาพาราเซตามอลด้วยสถิติ- 

ไคสแควร์ และ Fisher’s exact test

ผลการศึกษา
ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง

กลุ่มตวัอย่างเป็นหญิง ร้อยละ 72.5 และชาย ร้อยละ 

27.5 มอีายุระหว่าง 60-69 ปีมากทีส่ดุ รองลงมาอายุ 70-

79 ปี และอายุ 80 ปีขึ้นไป อายุเฉล่ีย 69.95 ปี อายุต�่ำสดุ 

60 ปี และสงูสดุ 88 ปี มสีถานภาพสมรส ร้อยละ 56.7 

ส่วนมากจบระดับประถมศึกษา รองลงมา จบสูงกว่า

มธัยมศกึษาต้น และมธัยมศกึษาตอนปลาย ตามล�ำดบั กลุ่ม

ตวัอย่างว่างงาน ไม่ได้ประกอบอาชีพ ร้อยละ 46.0 รองลง

มา ท�ำอาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 20.1 และค้าขายร้อยละ 

17.4 กลุ่มตวัอย่างมรีายได้พอกนิพอใช้ แต่ไม่มเีงนิเหลือ

เกบ็ ร้อยละ 65.0 รองลงมา มรีายได้พอใช้มเีงนิเกบ็ ร้อย-

ละ 20.1 และมรีายได้ไม่พอใช้ มหีน้ีสนิ ร้อยละ 14.9 ตาม

ล�ำดบั

ความรูเ้กีย่วกบัการใชย้าพาราเซตามอล การไดร้บั

ปัจจยัเอ้ือและปัจจยัเสริมของกลุ่มตวัอย่าง

จากการแบ่งระดับโดยแบ่งออกเป็น 3 ระดับด้วย

เกณฑข์องเบส(15) กลุ่มตวัอย่างมคีวามรู้ เกี่ยวกบัการใช้ยา

พาราเซตามอลในระดบัสงู ร้อยละ 95.6 ระดบัปานกลาง 

ร้อยละ 3.0 และระดบัต�่ำ ร้อยละ 1.4 ได้รับปัจจัยเอื้อใน

ระดบัมาก ร้อยละ 60.3 ระดบัปานกลาง ร้อยละ 25.6 

และระดบัต�ำ่ ร้อยละ 14.1 ได้รับปัจจัยเสริมในระดบัปาน-

กลาง ร้อยละ 85.4 ในระดบัมาก ร้อยละ 9.6 และระดบั

ต�่ำ ร้อยละ 5.0 

การใชย้าพาราเซตามอลของกลุ่มตวัอย่าง

3 เดือนที่ผ่านมา กลุ่มตัวอย่างไม่มีการใช้ยาพารา-  

เซตามอล ร้อยละ 37.7 และมกีารใช้ยา พาราเซตามอล 

ร้อยละ 62.3 ในจ�ำนวนที่มกีารใช้ยาพาราเซตามอล พบ

ว่า ใช้ยาได้ถูกต้อง ร้อยละ 61.1 และใช้ไม่ถูกต้อง ร้อย-

ละ 38.9 เมื่อวิเคราะห์ความถูกต้องการใช้ยาพารา-        

เซตามอลตามเกณฑ ์พบว่า กลุ่มตวัอย่างที่ใช้ยามกีารใช้

ยาไม่ถูกเวลามากที่สดุ ร้อยละ 81.8 รองลงมา ใช้ยาไม่

ถูกโรค ร้อยละ 28.4 ใช้ยาไม่ถูกขนาด ร้อยละ 3.4 แต่

ไม่พบการใช้ยาไม่ถูกวิถทีาง ดงัตารางที่ 1 
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พฤติกรรมที่เกีย่วขอ้งกบัการใชย้าพาราเซตามอล

ของกลุ่มตวัอย่าง

จากการวิเคราะห์พฤติกรรมที่เกี่ยวข้องกบัการใช้ยา

พาราเซตามอลของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า ส่วนใหญ่ใช้ยาเมื่อ

มอีาการ มส่ีวนน้อยใช้ยาเป็นประจ�ำทุกวัน กลุ่มตวัอย่าง

ทุกคนจัดเตรียมยาด้วยตนเอง ส่วนใหญ่มกีารอ่านฉลาก

วันหมดอายุทุกคร้ังและเกบ็ยาไว้ที่ตู้ยาสามญัประจ�ำบ้าน/

กล่องยา มส่ีวนน้อยที่เกบ็ยาไว้หลังตู้ เยน็และในห้องครัว 

ส�ำหรับที่มาของยา พบว่า 3 ล�ำดับแรก คือ จากสถาน

บริการสาธารณสขุ รองลงมา จากงานฌาปนกจิศพ และ

ซ้ือเอง ตามล�ำดบั 	

ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัการใชย้าพาราเซตามอล

ของกลุ่มตวัอย่าง

จากการวิเคราะห์ปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บัการใช้ยา

พาราเซตามอลของกลุ่มตวัอย่าง ด้วยสถติไิคสแควร์ และ 

Fisher’s exact test พบว่า เพศ อายุ สถานภาพสมรส 

ฐานะทางเศรษฐกจิ และปัจจัยเอื้อ มคีวามสมัพันธก์บัการ

ใช้ยาพาราเซตามอลของกลุ่มตัวอย่าง อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 (p<0.05) ส�ำหรับ การศกึษา อาชีพ 

ความรู้ เกี่ยวกบัการใช้ยาพาราเซตามอล และปัจจัยเสริม 

ไม่มีความสัมพันธ์กับการใช้ยาพาราเซตามอลของกลุ่ม

ตวัอย่าง (p>0.05) ดงัตารางที่ 2

ตารางที ่1 กลุ่มตวัอย่าง จ�ำแนกตามการใชย้าพาราเซตามอล 

3 เดือนทีผ่่านมา (n=363)		

  การใช้ยาพาราเซตามอล	                   จ�ำนวน     ร้อยละ

 ไม่มกีารใช้ยา	 137	 37.7

 มกีารใช้ยา 	 226	 62.3

 - ใช้ถูกต้อง	 138	 61.1

 - ใช้ไม่ถูกต้อง (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 	 88	 38.9

 	 ไม่ถูกเวลา	 72	 81.8

 	 ไม่ถูกโรค 	 25	 28.4

 	 ไม่ถูกขนาด	 3	 3.4

 	 ไม่ถูกวิถทีาง	 0	 0.0

ตารางที ่2 ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัการใชย้าพาราเซตามอลของกลุ่มตวัอย่าง (n=226)				  

               ตวัแปร	                                   การใช้ยาพาราเซตามอล	                 c2        df        p-value

	                                              ใช้ถูกต้อง (n=138)   ใช้ไม่ถูกต้อง (n=88) 				  

                                                         จ�ำนวน     ร้อยละ      จ�ำนวน     ร้อยละ

เพศ					      

 	 ชาย	 26 	 18.8	 39 	 44.3	 17.023	 1	 0.001*

 	 หญิง	 112 	 81.2	 49 	 55.7			 

อายุ (ปี)					   

 	 60-69	 73 	 52.9	 56 	 63.6	 6.401	 2	  0.041*

 	 70-79 	 48 	 34.8	 17 	 19.4			 

 	 80 ขึ้นไป 	 17 	 12.3	 15 	 17.0			 

สถานภาพสมรส					   

 	 โสด หม้าย/หย่า/แยก 	 69 	 50.0 	 25 	 28.4	 10.311	 1	 0.001*

 	 สมรส 	 69 	 50.0	 63 	 71.6			 

การศกึษา					   

 	 น้อยกว่าหรือเทา่กบัประถมศกึษา 	 106 	 76.8	  76 	 86.4	 3.127	 1	 0.077

 	 มากกว่าหรือเทา่กบัมัธยมศกึษา	 32 	 23.2	  12 	 13.6



ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัการใชย้าพาราเซตามอลของผูสู้งอาย ุอ�ำเภอเสาไห ้จงัหวดัสระบุรี

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่5 785

วิจารณ ์
การศกึษาการใช้ยาพาราเซตามอลของผู้สงูอายุ และ

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการใช้ยาพาราเซตามอลของ   

ผู้สงูอายุ สรปุได้ว่า เพศ อายุ สถานภาพสมรส ฐานะทาง

เศรษฐกิจ และปัจจัยเอื้ อ มีความสัมพันธ์กับการใช้ยา

พาราเซตามอลของกลุ่มตวัอย่าง

เพศ พบว่าเพศมีความสัมพันธ์กับการใช้ยาพารา-   

เซตามอลของผู้สงูอายุ อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05) 

โดยพบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงมากกว่า

เพศชาย และมีการใช้ยาพาราเซตามอลถูกต้องมากกว่า

เพศชาย ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากเพศหญิงเป็นเพศที่มคีวาม

ละเอยีด ระมดัระวัง และสนใจแสวงหาความรู้ในเร่ืองของ

การป้องกนัโรคและการส่งเสริมสขุภาพร่างกาย รวมไปถงึ

ผลเสียหรือผลกระทบที่เกิดจากการปฏิบัติตนทางด้าน

พฤติกรรมด้านสุขภาพที่ไม่เหมาะสมมากกว่าเพศชาย 

สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่าเพศมีความสัมพันธ์กับ

การใช้ยาของกลุ่มตัวอย่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่

ระดบั 0.05(9,10,16) แต่ไม่สอดคล้องกบัการศกึษาที่พบว่า

เพศไม่มคีวามสมัพันธก์บัการใช้ยาของผู้ป่วยสงูอายุโรค-

เร้ือรังในชุมชนเชียงทอง จังหวัดตาก(17) และการศกึษาที่

ตารางที ่2 ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัการใชย้าพาราเซตามอลของกลุ่มตวัอย่าง (n=226) (ต่อ)			 

               ตวัแปร	                                   การใช้ยาพาราเซตามอล	                 c2        df        p-value

	                                              ใช้ถูกต้อง (n=138)   ใช้ไม่ถูกต้อง (n=88) 				  

                                                         จ�ำนวน     ร้อยละ      จ�ำนวน     ร้อยละ

อาชีพ					   

 	 ค้าขาย	 18 	 13.0	 18 	 20.5	 5.879	 3	 0.118

 	 เกษตรกรรม	 30 	 21.7	 22 	 25.0			 

 	 รับจ้าง / ลูกจ้าง	 23 	 16.7	  19 	 21.6			 

	 ไม่ประกอบอาชีพ 	 67 	 48.6	 29 	 33.0			 

ฐานะทางเศรษฐกจิ					   

 	 รายได้พอใช้มเีงินเกบ็	 23 	 16.7	 18 	 20.5	 16.757	 2	  0.001*

 	 พอกนิพอใช้ แต่ไม่มเีงนิเหลือเกบ็ 	 85 	 61.6	 68 	 77.3			 

 	 รายได้ไม่พอใช้ มหีน้ีสนิ	 30 	 21.7	 2 	 2.3			 

ความรู้ เกี่ยวกบัการใช้ยาพาราเซตามอล					   

 	 ระดบัสงู 	 132 	 95.7	 88 	 100.0	 3.930a	 2	 0.140

 	 ระดบัปานกลาง	 3 	 2.2	 0 	 0.0			 

 	 ระดบัต�่ำ	 3 	 2.2	 0 	 0.0			 

ปัจจัยเอื้อ					   

 	 ระดบัสงู 	 92 	 66.7	 71 	 80.7	 6.042	 2	  0.049*

 	 ระดบัปานกลาง 	 33 	 23.9	 10 	 11.4			 

 	 ระดบัต�่ำ	 13 	 9.4	 7 	 8.0			 

รับปัจจัยเสริม					   

 	 ระดบัสงู 	 4 	 2.8	 0 	 0.0	 2.931a	 2	 0.231

 	 ระดบัปานกลาง 	 126 	 91.5	 81 	 92.0			 

 	 ระดบัต�่ำ 	 8 	 5.7	 0 	 0.0			 

*p<0.05, a = Fisher’s exact test					   
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พบว่าเพศไม่มีความสมัพันธก์บัการใช้ยาของผู้สงูอายุใน

ชุมชนบ้านพักข้าราชการ โรงพยาบาลพระมงกุฏเกล้า(18)

อายุ  พบว่าอายุมีความสัมพันธ์กับการใช้ยา

พาราเซตามอลของผู้สูงอายุ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

(p<0.05) โดยพบว่าผู้สูงอายุตอนต้นมีการใช้ยา

พาราเซตามอลที่ถูกต้องมากกว่าผู้สงูอายุตอนกลางและ 

ตอนปลาย ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากผู้สูงอายุตอนต้นยังมี

สมรรถภาพทางกายที่แขง็แรงและมีสายตาที่ดีกว่าผู้สงู-

อายุตอนกลางและตอนปลายซ่ึงมีข้อจ�ำกดัเร่ืองสมรรถ-

ภาพการมองเหน็และปัญหาสขุภาพที่มากกว่า สอดคล้อง

กบัการศกึษาพฤตกิรรมการใช้ยาที่ไม่เหมาะสมของผู้ป่วย

โรคไตเร้ือรัง โดยพบว่าอายุมีความสมัพันธเ์ชิงลบระดับ

ต�่ำกับพฤติกรรมการใช้ยา (r=-0.274, p=0.01)(16)    

ศุภลักษณ ์ สขุไพบูลย์ และคณะ(10) ที่พบว่าอายุมีความ

สมัพันธก์บัการใช้ยาปฏชีิวนะของผู้รับบริการใน รพ.สต.

สร้างโศก จังหวัดสระบุรี แต่ไม่สอดคล้องกบัการศึกษา   

ที่พบว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับการใช้ยาของกลุ่ม-

ตวัอย่าง(9,17,18) 

สถานภาพสมรส พบว่า สถานภาพสมรสมคีวามสมัพันธ์

กบัการใช้ยาพาราเซตามอล ของผู้สงูอายุ อย่างมนัียส�ำคัญ

ทางสถิติ (p<0.05) สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่า

สถานภาพสมรส มคีวามสมัพันธก์บัการใช้ยาอย่างมนัีย-

ส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05) (9,17) 

การศกึษา พบว่า การศกึษาไม่มคีวามสมัพันธก์บัการ

ใช้ยาพาราเซตามอลของผู้สงูอายุ ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากยา

พาราเซตามอลเป็นยาสามัญพ้ืนฐานที่ผู้บริโภคส่วนใหญ่ 

นิยมใช้เพ่ือบรรเทาอาการปวดหรือลดไข้เลก็น้อยด้วย

ตนเองโดยไม่ได้รับความเหน็ชอบหรือขอรับค�ำปรึกษา

จากบุคลากรทางด้านสาธารณสุข ผู้บริโภคส่วนใหญ่จะ

รู้ จัก คุ้นเคย และมีประสบการณ์โดยตรงกับการใช้ยา

พาราเซตามอลเป็นอย่างด ีไม่ว่าจะจบการศกึษาระดบัใด 

สอดคล้องกบัการศกึษาของจิตชนก ล้ีทวีสขุและคณะ(17) 

แต่ไม่สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่าระดับการศึกษามี

ความสมัพันธก์บัการใช้ยาของกลุ่มตัวอย่าง อย่างมีนัย-

ส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05)(9,10,16) 

อาชีพ พบว่า อาชีพ ไม่พบความสมัพันธก์บัการใช้ยา

พาราเซตามอลของผู้สงูอายุ ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากผู้สงูอายุ

ทุกอาชีพ สามารถเข้าถงึบริการสขุภาพได้อย่างทั่วถงึ ได้

รับค�ำแนะน�ำในการปฏบิตัติวั และมคีวามจ�ำเป็นที่จะต้อง

ได้รับยาเพ่ือรักษาความเจบ็ป่วย และป้องกนัภาวะแทรก-

ซ้อนในชีวิตประจ�ำวันอย่างต่อเน่ือง และยาพาราเซตามอล

กเ็ป็นยาสามัญประจ�ำบ้านที่ทุกกลุ่มสามารถเข้าถึงยาได้

ง่าย ดังน้ันอาชีพจึงไม่มีความสัมพันธ์กับการใช้ยา

พาราเซตามอล สอดคล้องกบัการศกึษาของผู้ศกึษาหลาย

ทา่น(16,17) แต่ไม่สอดคล้องกบัการศกึษาของจิรชัย มงคล-

ชัยภักดิ์ และคณะ(9) และศุภลักษณ์ สุขไพบูลย์ และ     

คณะ(10) 

ฐานะทางเศรษฐกจิ พบว่า ฐานะทางเศรษฐกจิมคีวาม

สมัพันธก์บัการใช้ยาพาราเซตามอลของผู้สงูอายุ อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถติ ิ (p<0.05) โดยพบว่าผู้สงูอายุที่มรีาย

ได้พอกินพอใช้ แต่ไม่มีเงินเหลือเก็บ มีการใช้ยา

พาราเซตามอลถูกต้องมากกว่ากลุ่มที่มรีายได้ไม่พอใช้ มี

หน้ีสนิและรายได้พอใช้ มีเงินเกบ็ ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจาก

กลุ่มตัวอย่างที่มีรายได้พอกินพอใช้ สามารถที่เข้าถึง

บริการสขุภาพหรือเลือกใช้บริการสขุภาพ ได้มากกว่าผู้ที่

มีรายได้น้อยไม่พอใช้ซ่ึงเมื่อมีการเจบ็ป่วยอาจต้องเสีย

รายได้ในการประกอบอาชีพ จึงจ�ำเป็นต้องมีการดูแล

ตนเองไม่ให้เจบ็ป่วยโดยการซ้ือยารับประทานเองเพ่ิมขึ้น 

สอดคล้องกบัการศกึษาทีพ่บว่าฐานะทางเศรษฐกจิมคีวาม

สมัพันธก์บัพฤตกิรรมการใช้ยาของกลุ่มตวัอย่าง อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05)(9,10)แต่ไม่สอดคล้องกบัการ

ศกึษาของสภุร บุษปวนิช และพงศศ์กัดิ์ ด่านเดชา(16) ที่

พบว่า ฐานะทางเศรษฐกจิไม่มคีวามสมัพันธก์บัการใช้ยา

ของกลุ่มตวัอย่าง

ความรู้เกี่ยวกบัการใช้ยาพาราเซตามอล พบว่า ความ-

รู้ ไม่พบความสมัพันธก์บัการใช้ยาพาราเซตามอลของผู้-

สงูอายุ ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่หรือ

เกอืบทั้งหมด มีความรู้ เกี่ยวกบัการใช้ยาพาราเซตามอล

อยู่ในระดบัสงู มเีพียงส่วนน้อยทีม่คีวามรู้อยู่ในระดบัปาน-

กลางและระดับต�่ำ จึงไม่สามารถเปรียบเทียบหาความ



ปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธก์บัการใชย้าพาราเซตามอลของผูสู้งอาย ุอ�ำเภอเสาไห ้จงัหวดัสระบุรี

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่5 787

สมัพันธไ์ด้ ไม่สอดคล้องกบัแนวคิดของ Green LW และ 

Kreuter  MW(12) ที่ได้กล่าวว่า ความรู้ เป็นปัจจัยน�ำที่ส�ำคัญ

ที่จะส่งผลต่อการแสดงพฤติกรรม การศึกษาของดาวรุ่ง 

ค�ำวงศ ์และทวิทศัน์ สงัฆวัตร์(19) วิรัตน์ แก้วภมูแิห(20) ที่

พบว่าความรู้มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการใช้ยาอย่าง

มนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05) ศภุลักษณ ์สขุไพบูลย์ และ

คณะ(10) ที่พบว่าความรู้มคีวามสมัพันธท์างบวกระดบัต�่ำ

กับพฤติกรรมการใช้ยาของกลุ่มตัวอย่าง (r=0.215, 

p=0.05) และการศกึษาของอณษิฐา ม่วงไหมทอง(11) ที่

พบว่า ความรู้มคีวามสมัพันธท์างบวกระดบัปานกลางกบั

พฤตกิรรมการใช้ยาอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(r=0.761, 

p<0.01)

ปัจจัยเอื้อ พบว่า ปัจจัยมีความสมัพันธก์บัการใช้ยา

พาราเซตามอล อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05) โดย

พบว่าผู้สงูอายุที่ได้รับปัจจัยเอื้อในระดับสงู สามารถเข้า

ถึงแหล่งยาได้ง่าย ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากยาพาราเซตามอล

เป็นยาที่หาใช้ได้สะดวก ซ่ึงกลุ่มตวัอย่างในการศกึษาคร้ัง

น้ีจะได้รับยาดังกล่าวเมื่อไปรับบริการจากสถานบริการ

สาธารณสขุเป็นประจ�ำด้วยโรคและอาการปวดเมื่อยของ

ผู้สูงอายุ นอกจากน้ียังได้รับยาเป็นของที่ระลึกในงาน

ฌาปนกจิศพ สอดคล้องกบัการศกึษาที่พบว่า ปัจจัยเอื้อ

มีความสมัพันธ์กับพฤติกรรมการใช้ยาอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (p<0.05)(11,19) และเป็นไปตามแนวคิดของ 

Green LW และ Kreuter  MW(12) ที่กล่าวว่า ปัจจัยเอื้อเป็น

แหล่งทรัพยากรที่ช่วยในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล

น้ันๆ

ปัจจัยเสริม ซ่ึงได้แก่อทิธพิลจากบุคคลในครอบครัว 

เพ่ือน คนใกล้ชิดที่สนับสนุนให้มกีารใช้ยา พบว่า ปัจจัย

เสริมไม่พบความสมัพันธก์บัการใช้ยาพาราเซตามอลของ

ผู้สงูอายุ ทั้งน้ีอาจเป็นเพราะผู้สงูอายุเกอืบทั้งหมดได้รับ

ปัจจัยเสริมในระดบัปานกลาง ไม่สอดคล้องกบัการศกึษา

ของอณษิฐา ม่วงไหมทอง(12) ที่พบว่า ปัจจัยเสริมมีความ

สมัพันธท์างบวกระดับปานกลางกบัพฤติกรรมการใช้ยา

อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(r=0.740, p<0.01) ไม่เป็นไป

ตามแนวคิดของ Green LW และ Kreuter  MW(12) ที่ได้กล่าว

ว่า ปัจจัยเสริมเป็นสิ่งที่บุคคลได้รับหรือคาดว่าจะได้รับ

จากบุคคลอื่นอนัเป็นผลจากการกระท�ำของตน ซ่ึงอาจช่วย

สนับสนุนหรือหยุดย้ังการแสดงพฤตกิรรมน้ันๆ 

ขอ้เสนอแนะทีไ่ดจ้ากการวิจยั

1. 	 จากการศกึษาพบผู้สงูอายุใช้ยาไม่ถูกเวลามากทีส่ดุ 

รองลงมาใช้ยาไม่ถูกโรค ซ่ึงผู้สงูอายุส่วนใหญ่จะได้รับยาจาก

สถานบริการสาธารณสขุในพ้ืนที ่ดงัน้ันเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ

ควรพิจารณาความจ�ำเป็นการใช้ยาก่อนจ่ายยาพาราเซตา-

มอลให้กบัผู้มารับบริการ รวมทัง้ต้องเป็นผู้ให้ความรู้การใช้

ยาทีถู่กต้องแก่ผู้สงูอายุทัง้ในสถานบริการสาธารณสขุและใน

ชุมชน เพ่ือป้องกนัการใช้ยาพาราเซตามอลเกนิความจ�ำเป็น 

2.	 จากการศกึษาพบว่า ผู้สงูอายุได้รับแจกยาพารา-

เซตามอล เป็นของที่ระลึกในงานฌาปนกจิศพเสมอๆ จึง

ควรหาแนวทางลดหรือเลิกการให้ยาพาราเซตามอลเป็น

ของที่ระลึกในงานฌาปนกจิศพ เพ่ือป้องกนัผู้สงูอายุและ

ประชาชนใช้ยาเกนิความจ�ำเป็นซ่ึงจะส่งผลกระทบที่ไม่ดี

ต่อสขุภาพ

ขอ้เสนอแนะในการวิจยัครั้งต่อไป

1. 	 การวิจัยคร้ังต่อไปข้อมูลการใช้ยาพาราเซตามอล 

ควรอ้างอิงตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ืองยา-

สามญัประจ�ำบ้านแผนปัจจุบนั ฉบบัที่ 7 พ.ศ.2560 คือ

ให้อิงตามน�ำ้หนักตัวกับจ�ำนวนเมด็ยาพาราเซตามอลที่ 

รับประทาน 

2. 	 ควรมีการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการใช้ยา

พาราเซตามอล และผลข้างเคียงของการรับประทานยา

พาราเซตามอลที่มผีลกระทบต่อการด�ำเนินชีวิต เพ่ือเป็น

แนวทางการให้สขุศกึษาแก่ประชาชนให้สามารถน�ำความ

รู้ ไปประยุกตไ์ด้มากขึ้น
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Abstract: 	 Factors Related to Paracetamol Consumption among the Elderly in Saohai District, Saraburi Province 
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Paracetamol is one of the most common drugs used as a pain reliever and a fever reducer. If it is 

used improperly, the drug can put health in jeopardy, especially among the elderly who are at greater risk. 

Such drug use requires intensive caution and appropriate dosage regimen. This descriptive research aimed 

to study paracetamol use behavior and factors relating to the usage behavior among the elderly in Sao 

Hai District, Saraburi Province. Data were collected from 363 subjects using a set of questionnaire with 

the reliability test of drug use knowledge at 0.69; with the enabling factors and the predisposing factors 

at 0.78 and 0.80, respectively. Data were analyzed and reported in frequency, percentage, arithmetic 

mean, standard deviation, maximum, minimum, Chi-square and Fisher’s Exact Test. Results showed 

that 62.3% of the subjects used paracetamol. Among them, 61.1% demonstrated correct utilization. For 

those with incorrect use, 81.8% used at incorrect timing, 28.4% used with wrong illness, and 3.4% with 

incorrect dosage. However, all subject reported correct route of administration. The factors sisnificantly 

associated with paracetamol use behavior included gender, age, marital status and enabling factors such as 

the influence from family members (p<0.05). Thus, there should be a campaign to reduce or discontinue 

the distribution of paracetamol in social events such as as a giveaway in the funeral ceremonies. More-

over, public health workers should be educate the elderly in the community on the rational drug use in 

order to prevent excessive or harmful use of paracetamol.
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