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ขอังการสั�งใช้ี้ยา จำำานวนรวม 18 ตัวัช้ี้� วัด้ การศึกึษาน้�มวั้ตัถุุป้ระสงค์์เพ่�อัศึกึษาและนำาเสนอัข้อัมูลการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะใน

บาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตั ุขอังโรงพยาบาลชุี้มชี้นในจัำงหวัด้พิษณโุลก เป็้นการวิจัำยเชิี้งพรรณนาแบบเกบ็ข้อัมูลย้อันหลัง 

โด้ยป้ระเมินข้อัมูลการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะในผู้ป่้วยนอักท้�ม้บาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุท้�เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล

ชุี้มชี้นจัำงหวัด้พิษณุโลก ป้้งบป้ระมาณ 2563 (1 ตัุลาค์ม 2562 ถุึง 30 กันยายน 2563) และได้้รับการลงรหัส 

International Classification of Disease and Related Health Problem 10th Revision (ICD-10) ป้ระชี้ากร ค่์อั  

ผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ จำำานวน 21,773 ค์น กลุ่มตัวัอัย่าง ค์่อั ผู้ป่้วยนอักท้�มาด้้วยบาด้แผลสด้จำำานวน 979 ค์น นำาข้อัมูล

ท้�ได้้มาป้ระเมนิเพ่�อัวิเค์ราะห์ค์วามสมเหตัผุลขอังการสั�งใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในบาด้แผลสด้ ตัามแนวทางการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ

เพ่�อัป้้อังกันการตัิด้เช่ี้� อัในบาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุ (clinical practice guideline, CPG) ผลการวิจัำยพบว่าผู้ป่้วย

บาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัมุก้ารได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะร้อัยละ 57.20 แต่ัจำากการป้ระเมนิโด้ยแบ่งกลุ่มตัาม CPG พบว่า ผู้ป่้วย 

696 ค์น (ร้อัยละ 71.09) ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะอัย่างสมเหตัผุล ขณะท้�ผู้ป่้วย 283 ค์น (ร้อัยละ 28.91) ได้้รับยาโด้ยไม่

สมเหตัผุล การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในบาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัขุอังโรงพยาบาลชุี้มชี้นในจัำงหวัด้พิษณโุลก ยังไม่เป็้นไป้ตัาม

เป้้าหมาย แม้ว่าส่วนใหญ่่ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะอัย่างสมเหตัผุล แต่ัตัวัช้ี้� วัด้ยังไม่บรรลุตัามเกณฑ์ ์อัาจำจำำาเป็้นต้ัอังป้รับรปู้แบบ

การรายงานโด้ยใช้ี้แนวทางอั่�นร่วมด้้วย เช่ี้น CPG จึำงจำะสามารถุแสด้งถุงึรายละเอัย้ด้ค์วามเหมาะสมในการสั�งใช้ี้ยาให้

เหน็ได้้โด้ยชัี้ด้เจำน เพ่�อัให้ตัวัช้ี้� วัด้สามารถุสะท้อันผลการด้ำาเนินงานตัามนโยบายการใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัผุลได้้อัย่างแท้จำริง
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ป้ระเทศึกำาลังพัฒนา(1) รวมไป้ถุงึป้ระเทศึไทยเป็้นปั้ญ่หา

ท้�มค้์วามสำาค์ัญ่ โด้ยพบว่า เกดิ้ปั้ญ่หาเช่ี้�อัด้่�อัยาเพิ�มมาก

ขึ�นจำนเสย้ช้ี้วิตัป้้ละ 19,000–38,000 ราย/ป้้ เกดิ้การ

บทนำา
อังค์์การอันามยัโลกพบว่ากว่าร้อัยละ 50 ขอังปั้ญ่หา

การใช้ี้ยา เกดิ้จำากการใช้ี้ยาอัย่างไม่สมเหตัผุล โด้ยเฉพาะ
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วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััเพิิ่� มเติิม 2 S323

สญู่เสย้ทางเศึรษฐกจิำ 46,000 ล้านบาท/ป้้(2) การใช้ี้ยา

อัย่างไม่สมเหตัผุลเกดิ้ขึ�นทั�งในสถุานพยาบาลและชุี้มชี้น 

การสร้างค์วามตัระหนักและค์วามเข้าใจำท้�ถูุกต้ัอังเก้�ยวกบั

การใช้ี้ยา ทั�งในผู้ป้ฏิิบัตัิงานด้้านสุขภาพและป้ระชี้าชี้น 

รวมทั�งการจำัด้หาให้ม้ยาท้�เหมาะสมอัย่างเพ้ยงพอัใน

ระบบบริการสุขภาพเป็้นวิธ้การท้�ม้ป้ระสิทธิภาพในการ 

ส่งเสริมการใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัผุล(3)  ในการน้�นโยบายแห่ง-

ชี้าตัิด้้านยาและยุทธศึาสตัร์การพัฒนาระบบยาแห่งชี้าตั ิ

ได้้เน้นให้ป้ระชี้าชี้นเข้าถุงึยาจำำาเป็้นท้�มคุ้์ณภาพอัย่างทั�วถุงึ

และใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัุผล เพ่�อัแก้ไขปั้ญ่หาภาวะโรค์และ

ท้�สำาค์ญั่ค่์อัส่งเสริมให้เกดิ้การใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัผุล ทั�งใน

โรงพยาบาลชุี้มชี้น โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพตัำาบล และ

ในชุี้มชี้นอัย่างเป็้นรูป้ธรรมชัี้ด้เจำน ส่งเสริมให้เกิด้การ

ตัระหนักถุงึค์วามสำาค์ัญ่ในการใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัผุล และ

สร้างระบบในการบริหารจัำด้การด้้านยาให้เป็้นมาตัรฐาน

เด้ย้วกนั(4)

กระทรวงสาธารณสุขได้้กำาหนด้ตััวช้ี้� วัด้และระด้ับ 

เป้้าหมายสำาหรับโรงพยาบาลเพ่�อัป้ระเมนิค์วามสมเหตัผุล

ขอังการสั�งใช้ี้ยา จำำานวนรวม 18 ตัวัช้ี้� วัด้ โด้ยมก้ลุ่มตัวัช้ี้� วัด้

ท้�เก้�ยวข้อังกบัยาป้ฏิช้ิี้วนะ ทั�งหมด้ 4 ตัวัช้ี้� วัด้(5) ได้้แก่ (1) 

การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในโรค์ติัด้เช่ี้�อัท้�ระบบการหายใจำช่ี้วงบน

และหลอัด้ลมอัักเสบเฉ้ยบพลันในผู้ป่้วยนอัก (URI) 

 <ร้อัยละ 20 (2) การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในโรค์อัุจำจำาระร่วง

เฉ้ยบพลัน (AD) <ร้อัยละ 20 (3) การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะใน

บาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตั ุ(FTW) <ร้อัยละ 50 และ (4) 

การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในหญิ่งค์ลอัด้ป้กติัค์รบกำาหนด้ทางช่ี้อัง

ค์ลอัด้ (APL) น้อัยกว่าร้อัยละ 10 

จำากแนวทาง การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะเพ่�อัป้้อังกนัการตัดิ้เช่ี้�อั

ในบาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตั ุclinical practice guideline 

(CPG) ตัามคู่์ม่อัการด้ำาเนินงานโค์รงการใช้ี้ยาอัย่างสม

เหตัุผล(5) ได้้แบ่งป้ระเภทบาด้แผลสด้อัอักเป็้น 4 กลุ่ม 

ได้้แก่ (1) กลุ่มท้� 1 บาด้แผลสะอัาด้ท้�ไม่ค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

ซึึ่�งม้ลักษณะค์รบ ด้ังน้�  (1.1) แผลขอับเร้ยบ ทำาค์วาม

สะอัาด้ง่าย (1.2) แผลไม่ลึกถุึงกล้ามเน่� อั เอัน็ หร่อั

กระดู้ก (1.3) ไม่ม้เน่�อัตัาย (1.4) ไม่มส้ิ�งสกป้รกท้�แผล

หร่อัมแ้ต่ัล้างอัอักง่าย (1.5) ไม่ป้นเป่้� อันสิ�งท้�มแ้บค์ทเ้ร้ย

มาก เช่ี้น อัจุำจำาระ ปั้สสาวะ นำ�าสกป้รก เศึษอัาหาร และ 

(1.6) เป็้นผู้ม้ภูมิต้ัานทานโรค์ป้กตัิ (2) กลุ่มท้� 2 

บาด้แผลท้�มโ้อักาสตัดิ้เช่ี้�อัและค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ แบ่งเป็้น 

(2.1) แผลขอับไม่เร้ยบ เยบ็แผลได้้ไม่สนิท (2.2) แผล

ยาวกว่า 5 ซึ่ม. แผลจำากการบด้อัดั้ เช่ี้น โด้นป้ระตัหูน้บ

อัย่างแรง (2.3) แผลลึกถุงึกล้ามเน่�อั เอัน็ หร่อักระดู้ก 

และ (2.4) ผู้ป่้วยภมูิคุ้์มกนัตัำ�า เช่ี้น อัายุ > 65 ป้้ เบา

หวาน ตับัแขง็ โรค์พิษสรุาเร่�อัรัง หลอัด้เล่อัด้ส่วนป้ลาย

ตับ้ มะเรง็ ได้้รับยากด้ภมูิคุ้์มกนั (3) กลุ่มท้� 3 บาด้แผล

ท้�ม้สิ�งป้นเป่้� อันและค์วรใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะในบาด้แผลท้�ม้

ลักษณะใด้ลักษณะหนึ�งดั้งน้�  (3.1) สตััว์กดั้/ค์นกดั้ (3.2) 

ม้เน่�อัตัายบริเวณกว้าง (3.3) มส้ิ�งสกป้รกตัดิ้อัยู่ในแผล

ล้างอัอักไม่หมด้ และ (3.4) ป้นเป่้� อันสิ�งท้�ม้แบค์ทเ้ร้ย

มาก เช่ี้น อัจุำจำาระ นำ�าสกป้รก และ (4) กลุ่มท้� 4 บาด้แผล

อั่�นๆ ท้�ไม่แนะนำาให้ใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะทาท้�บาด้แผลแต่ัให้

ทำาค์วามสะอัาด้แผลด้้วยนำ�าเกล่อัหร่อัยาทำาลายเช่ี้�อั 

อัย่างไรกต็ัามพบว่า แม้จำะม้การป้ฏิบิัตัิตัามแนวทาง

การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ แต่ัอัตััราการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในผู้ป่้วย

บาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัขุอังโรงพยาบาลส่วนใหญ่่ยังไม่

ผ่านเกณฑ์ท์้�กำาหนด้(6) โด้ยพบว่า จำากทั�ง 13 เขตัสขุภาพ 

ม้เพ้ยงเขตัสขุภาพท้� 13 กรงุเทพมหานค์ร เทา่นั�น ท้�ผ่าน

เกณฑ์โ์ด้ยไม่เกนิร้อัยละ 40 ซึึ่�งเป็้นเกณฑ์ก่์อันท้�จำะม้การ

ป้รับเป็้นไม่เกินร้อัยละ 50(7) โด้ยม้ร้อัยละการใช้ี้ยา

ป้ฏิช้ิี้วนะท้� 26.14 ขอังผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ทั�งหมด้ และ

เม่�อัเฉล้�ยทั�งป้ระเทศึ จำะมก้ารใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะร้อัยละ 46.66 

ขอังผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ทั�งหมด้ จำากปั้ญ่หาด้ังกล่าวทำาให้

ผู้วิจัำยม้ค์วามสนใจำท้�จำะศึึกษาการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในผู้ป่้วย

ท้�ม้บาด้แผลสด้จำากอับุัตัิเหตัุในโรงพยาบาลชุี้มชี้นสงักดั้

สำานักงานป้ลัด้กระทรวงสาธารณสขุ จัำงหวัด้พิษณโุลก เพ่�อั

ใช้ี้เป็้นแนวทางในการพัฒนาระบบการรายงานข้อัมูล 

ตััวช้ี้� วัด้การใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะในบาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตั ุ

ขอังโรงพยาบาลในสังกัด้สำานักงานป้ลัด้กระทรวง-

สาธารณสขุ และโรงพยาบาลท้�เข้าร่วมโค์รงการต่ัอัไป้
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ขอังมหาวิทยาลัยนเรศึวร หมายเลขท้�  IRB No. 

P10006/64 

ป้ระชี้ากร ค์่อั ผู้ป่้วยนอักท้�ม้บาด้แผลสด้ท้�เข้ารับการ

รักษาในโรงพยาบาลชุี้มชี้น สงักดั้สำานักงานป้ลัด้กระทรวง-

สาธารณสขุในจัำงหวัด้พิษณโุลก ป้้งบป้ระมาณ 2563 (วนั

ท้� 1 ตัลุาค์ม 2562 ถุงึ 30 กนัยายน 2563) และได้้รับ

การลงรหัส International Classification of Diseases and 

Related Health Problem 10th Revision (ICD-10) ตัาม

ท้�กำาหนด้ในตัวัช้ี้� วัด้การใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในบาด้แผลสด้ รวม

จำำานวน 21,773 ค์น

กลุ่มตััวอัย่าง ค่์อั ผู้ป่้วยนอักท้�มาด้้วยบาด้แผลสด้

จำำานวน 979 ค์น ค์ำานวณขนาด้กลุ่มตััวอัย่างจำากกลุ่ม

ป้ระชี้ากรโด้ยวิธข้อัง Cochran

เกณฑ์ก์ารค์ัด้เข้า

1. ข้อัมูลผู้ป่้วยนอักท้�ม้บาด้แผลสด้ทั�งหมด้ ท้�เข้ารับ

การรักษาในโรงพยาบาลชุี้มชี้นสังกัด้สำานักงานป้ลัด้-

กระทรวงสาธารณสขุ จัำงหวัด้พิษณโุลก ในป้้งบป้ระมาณ 

2563 และได้้รับการลงรหัส International Classification 

of Diseases and Related Health Problem 10th Revision 

(ICD-10) ตัามท้�กำาหนด้

2. ม้ข้อัมูลค์รบถุ้วนสามารถุนำามาใช้ี้วิเค์ราะห์ตัาม

แบบป้ระเมินค์วามสมเหตุัผลขอังการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะใน

บาด้แผลสด้ได้้ ได้้แก่ เพศึ อัายุ โรค์ป้ระจำำาตัวั ระยะเวลา

การเกดิ้แผล การได้้/ไม่ได้้ยาฆ่่าเช่ี้�อั ชี้นิด้แผล ป้ระเภท

สตััว์ การป้นเป่้� อัน ป้ระเภทบาด้แผล ช่ี้�อัยาป้ฏิช้ิี้วนะท้�ได้้

รับ HPI CC และ PeText

3. โรงพยาบาลยินยอัมเข้าร่วมการศึึกษาด้้วยค์วาม

สมัค์รใจำและลงนามเข้าร่วมการวิจัำยอัย่างเป็้นลายลักษณ์

อักัษร

เกณฑ์ก์ารค์ัด้อัอัก

1. ข้อัมูลท้�ไม่ค์รบถุ้วน

2. ผู้ป่้วยนอักบาด้แผลสด้ท้�มาตัามนัด้/ตัิด้ตัาม

อัาการ/มารับยาหร่อัฉ้ด้ยาต่ัอัเน่�อัง/ถูุกส่งตัวัมารับยาหร่อั

วัค์ซ้ึ่น/มาทำาแผลต่ัอัเน่�อัง/ขอัใบรับรอังแพทย์

3. ผู้ป่้วยท้�ไม่ม้บาด้แผล/ม้การตัดิ้เช่ี้�อัแล้ว

4. ผู้ป่้วยท้�ได้้รับการ Admit/เสย้ช้ี้วิตั 

การค์ำานวณกลุ่มตัวัอัย่าง ค์ำานวณขนาด้กลุ่มตัวัอัย่าง

ท้�ตััวแป้รผลเป็้นตััวแป้รแจำงนับ (categorical variable) 

แล้วสรุป้ผลเป็้นค่์าสัด้ส่วนหร่อัร้อัยละ โด้ยวิธ้ขอัง  

Cochran กรณท้ราบขนาด้ป้ระชี้ากร

n  ค์่อั จำำานวนตัวัอัย่างท้�ต้ัอังการ

N ค์่อั จำำานวนป้ระชี้ากร จำำานวน 21,773 ค์น

Zαค่์อั ค่์าค์ะแนนมาตัรฐานท้�เก้�ยวข้อังกบัระด้บัค์วาม-

เช่ี้�อัถุอ่ัได้้ท้� 95% มค่้์าเทา่กบั 1.96

P ค่์อั สดั้ส่วนขอังป้ระชี้ากรคิ์ด้จำากจำำานวนค์รั�งขอัง 

ผู้ป่้วยนอักบาด้แผลสด้ทั�งหมด้ในป้้งบป้ระมาณ 2563 

 จำำานวน 21,773 ค์น พบว่าได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะ 13,110 ค์น 

ค์ิด้เป็้น p = 0.60 

E ค่์อั ค์วามน่าจำะเป็้นขอังค์วามผดิ้พลาด้ท้�ยอัมให้เกดิ้

ขึ�นได้้ โด้ยกำาหนด้เป็้นค่์าร้อัยละขอัง ค่์า p โด้ยกำาหนด้ให้ 

E เป็้น 5% ขอัง p ด้งันั�น ค่์า  E = 0.05×0.60 = 0.03

จำากการค์ำานวณตัามสตูัร ได้้ค่์าขนาด้ตัวัอัย่าง 978.39 

กำาหนด้เป็้น 979 ค์น

การได้้มาซึึ่�งกลุ่มตัวัอัย่างด้งัตัารางท้� 1

1. ใช้ี้การสุ่มกลุ่มตัวัอัย่างแบบเป็้นระบบ (System-

atic Random Sampling) โด้ยนำาข้อัมูลจำำานวนป้ระชี้ากร

การวิจัำย ทั�งหมด้และกลุ่มตััวอัย่างค์ำานวณท้�ได้้มาเท้ยบ

สดั้ส่วน เม่�อัทราบจำำานวนป้ระชี้ากรผู้ป่้วยนอักท้�มบ้าด้แผล

สด้จำากอับุตััเิหตัขุอังแต่ัละโรงพยาบาล จำะได้้ จำำานวนกลุ่ม

ตัวัอัย่างท้�ต้ัอังการขอังแต่ัละโรงพยาบาล 

2. ค์ำานวณช่ี้วงขอังการสุม่ (random interval) โด้ยนำา



อัตัราการใช้ย้าปฏิิชี้วนะในบาดแผลสดจากอัุบติัเหตุขอังโรงพยาบาลช้มุช้นในจงัหวดัพษิณุุโลก

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2567 ปีีทีี่� 33 ฉบับััเพิิ่� มเติิม 2 S325

เอัาจำำานวนป้ระชี้ากรกลุ่มตัวัอัย่างทั�งหมด้หารด้้วยจำำานวน

กลุ่มตัวัอัย่างค์ำานวณท้�ได้้ (N/n) 

3. นับจำำานวนกลุ่มตััวอัย่างท้� ต้ัอังการขอังแต่ัละ 

โรงพยาบาลตัามช่ี้วงการสุม่ท้�ค์ำานวณได้้ ตัามลำาด้บัการมา

โรงพยาบาล (Visit) ขอังผู้ป่้วยท้� 1, 2, 3, ……, ไป้จำนถุงึ

ลำาด้บัท้� n ขอังแต่ัละโรงพยาบาล นับเป็้นกลุ่มตัวัอัย่างท้�

จำะใช้ี้ในการวิจัำยน้�  และนับต่ัอัไป้จำนกว่าจำะได้้จำำานวนกลุ่ม

ตัวัอัย่างท้�ต้ัอังการค์รบถุ้วน 

4. นำาข้อัมูลท้�ได้้จำากระเบ้ยนป้ระวัตัิมาจัำด้ป้ระเภท

บาด้แผลและการป้ฏิบิัตัิตัามแนวทางการให้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

ตัามแบบป้ระเมินค์วามสมเหตุัผลขอังการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ

ในบาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัุ(5)

เคุ้ร่�อังม่อัในการวิจยั

 1. โป้รแกรม ThaiRDU ในการนำาอัอักข้อัมูล เพศึ 

อัายุ โรค์ป้ระจำำาตัวั ระยะเวลาการเกดิ้แผล การได้้/ไม่ได้้

ยาป้ฏิช้ิี้วนะ ช่ี้�อัยาป้ฏิช้ิี้วนะท้�ได้้รับ ชี้นิด้แผล ป้ระเภทสตััว์ 

การป้นเป่้� อัน ป้ระเภทบาด้แผล HPI CC และ PeText

2. แบบป้ระเมนิข้อัมูลตัามแนวทางการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ

ในบาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุ แบ่งการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะใน

บาด้แผลสด้เป็้น 4 กลุ่ม (5) เพ่�อัวิเค์ราะห์ค์วามสมเหตุัผล

ขอังการสั�งใช้ี้ยา

3. การวเิค์ราะห์ข้อัมูล ใช้ี้สถุติัแิละร้อัยละแสด้งข้อัมูล

ทั�วไป้และค์วามสมเหตัผุลในการสั�งใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

ผลการศึิกษา
กลุ่มตัวัอัย่างผู้ป่้วยนอักท้�มบ้าด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัุ

ท้�เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลชุี้มชี้น สงักดั้สำานักงาน-

ป้ลัด้กระทรวงสาธารณสขุจัำงหวัด้พิษณโุลก จำำานวน 979 

ค์น แยกเป็้นเป็้นเพศึชี้าย 529 ค์น เพศึหญิ่ง 450 ค์น 

ช่ี้วงอัายุท้�พบว่ามาโรงพยาบาลด้้วยบาด้แผลสด้จำาก

อับุตััเิหตุัมากท้�สดุ้ค่์อั 45-64 ป้้ จำำานวน 290 ค์น ค์ดิ้เป็้น

ร้อัยละ 29.62 ขอังผู้ป่้วยนอักท้�มบ้าด้แผลสด้ โรค์ป้ระจำำา-

ตัวัท้�พบมากท้�สดุ้ ค์่อั โรค์ค์วามด้นัโลหิตัสงู จำำานวน 75 

ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 7.66 ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 560 ค์น 

ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 57.20 ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 419 ค์น 

ค์ดิ้เป็้นร้อัยละ 42.80 ชี้นิด้ขอังยาป้ฏิช้ิี้วนะท้�มก้ารใช้ี้มาก

ท้�สุด้ค่์อั ยา dicloxacillin จำำานวน 238 ค์น ค์ิด้เป็้น 

ร้อัยละ 24.31 รอังลงมา ค์่อั amoxicillin + clavulanic 

acid จำำานวน 207 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 21.14 และ  

amoxicillin จำำานวน 80 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 8.17 (ตัาราง

ท้� 2)

เม่�อัจำำาแนกลักษณะขอังบาด้แผลสด้พบว่า เป็้น

บาด้แผลสตััว์กดั้มากท้�สดุ้ จำำานวน 334 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัย-

ละ 34.12 รอังลงมาค่์อั แผลฉ้กขาด้ จำำานวน 228 ค์น ค์ดิ้

เป็้นร้อัยละ 23.29 และ แผลถุลอัก จำำานวน 209 ค์น ค์ิด้

เป็้นร้อัยละ 21.35 รวมสามอันัด้ับแรก ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 

79.06 ขอังผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ท้�มาโรงพยาบาล พบการ

ตารางที� 1 จำานวนประช้ากรและกลุ่มตวัอัย่างขอังโรงพยาบาลช้มุช้นในจงัหวดัพษิณุุโลก 

ลำาด้บัท้�       โรงพยาบาล             จำำานวนป้ระชี้ากรผู้ป่้วยบาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัทุั�งหมด้ (ค์น)    จำำานวนกลุ่มตัวัอัย่าง (ค์น)

1 ชี้าตัติัระการ 1,506 68

2 บางกระทุม่ 1,690 76

3 วัด้โบสถุ ์ 1,954 88

4 พรหมพิราม 2,272 102

5 เนินมะป้ราง 2,605 117

6 สมเด้จ็ำพระยุพราชี้นค์รไทย 3,496 157

7 วังทอัง 4,069 183

8 บางระกำา 4,181 188

                     รวม 21,773 979
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ป้นเป่้� อันท้�บาด้แผลจำำานวนมากถุงึร้อัยละ 65.07 โด้ยม้

บาด้แผลสะอัาด้ไม่ป้นเป่้� อันจำำานวน 342 ค์น ค์ิด้เป็้น 

ร้อัยละ 34.93 ส่วนการป้นเป่้� อันในบาด้แผล ท้�พบมาก

ท้�สดุ้ ค์่อั นำ�าลาย/สารค์ัด้หลั�ง จำำานวน 387 ค์น ค์ิด้เป็้น

ร้อัยละ 39.53 และยังมก้ารบนัทกึข้อัมูลว่ามก้ารป้นเป่้� อัน 

แต่ัไม่ระบุป้ระเภทขอังการป้นเป่้� อันอัยู่ถุงึร้อัยละ 25.13 

ขอังผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ท้�มาโรงพยาบาล (ตัารางท้� 3)

เม่�อัแบ่งกลุ่มตัามแนวทางการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะเพ่�อั

ป้้อังกนัการติัด้เช่ี้� อัในบาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุ (CPG) 

เป็้น 4 กลุ่ม แบ่งเป็้นกลุ่มท้�ไม่จำำาเป็้นต้ัอังใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

ได้้แก่ กลุ่มท้� 1 บาด้แผลสะอัาด้ท้�ไม่ค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

จำำานวน 248 ค์น ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 83 ค์น ค์ิด้เป็้น

ร้อัยละ 8.48 ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 165 ค์น ค์ิด้เป็้น

ร้อัยละ 16.85 และกลุ่มท้� 4 บาด้แผลอั่�นๆ ท้�ไม่จำำาเป็้น

ต้ัอังใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะทาท้�บาด้แผลสามารถุทำาค์วามสะอัาด้

แผลด้้วยนำ�าเกล่อัหร่อัยาทำาลายเช่ี้�อั จำำานวน 54 ค์น ไม่ได้้

ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 54 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 5.52 ส่วน

กลุ่มท้�จำำาเป็้นต้ัอังใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ ได้้แก่ กลุ่มท้� 2 บาด้แผล

ท้�มโ้อักาสตัดิ้เช่ี้�อัและค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 135 ค์น 

ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 73 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 7.46 ไม่

ตารางที� 2 ขอ้ัม้ลทั �วไปขอังกลุ่มตวัอัย่าง (n=979) 

        ข้อัมูลทั�วไป้ขอังกลุ่มตัวัอัย่าง          จำำานวน   ร้อัยละ 

เพศึ  

 เพศึชี้าย 529 54.03

 เพศึหญิ่ง 450 45.97

อัายุ (ป้้)  

   <1  2 0.2

   1-14 242 24.72

 15-24  134 13.69

 25-44  198 20.22

 45-64 290 29.62

   >65 113 11.54

 

        ข้อัมูลทั�วไป้ขอังกลุ่มตัวัอัย่าง          จำำานวน   ร้อัยละ

โรค์ป้ระจำำาตัวั  

 ค์วามด้นัโลหิตัสงู 75 7.66

 เบาหวาน 40 4.09

 หลอัด้เล่อัด้ส่วนป้ลายตับ้ 5 0.51

 หอับห่ด้ 4 0.41

 HIV 3 0.31

 อั่�นๆ 14 1.43

ชี้นิด้ขอังยาป้ฏิช้ิี้วนะท้�ได้้รับ  

 Dicloxacillin 238 24.31

 Co-amoxiclav 207 21.14

 Amoxicillin 80 8.17

 Clindamycin 12 1.23

 Others 23 2.35

ตารางที� 3 ลกัษณุะขอังบาดแผล

         ลักษณะขอังบาด้แผล                     จำำานวน   ร้อัยละ

ชี้นิด้ขอังแผล  

 แผลสตััว์กดั้ 334 34.12

 แผลฉ้กขาด้ 228 23.29

 แผลถุลอัก 209 21.35

 แผลจำากรอัยขด้้ข่วนขอังสตััว์ 50 5.11

 แผลกร้ด้/ตัดั้ 49 5.01

 แผลทิ�ม/เจำาะ 35 3.58

 แผลอัดั้/กระแทก/กด้ทบั 34 3.47

 แผลไหม้/พุพอัง 6 0.61

 อั่�นๆ 34 3.47

การป้นเป่้� อัน  

 นำ�าลาย/สารค์ัด้หลั�ง 387 39.53

 ไม่ป้นเป่้� อัน 342 34.93

 ด้นิ 3 0.31

 เล่อัด้ 1 0.10

 ไม่ระบุ/ไม่สามารถุระบุได้้ 246 25.13
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ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 42.80 ด้งัตัารางท้� 4

เม่�อัป้ระเมินค์วามสมเหตุัผลขอังการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะพบ

ว่า มผู้้ป่้วยท้�ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะสมเหตัผุลจำำานวน 696 ค์นค์ดิ้

เป็้นร้อัยละ 71.09 มผู้้ป่้วย ท้�ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะไม่สมเหตัผุล

จำำานวน 283 ค์น คิ์ด้เป็้นร้อัยละ 28.91 ด้งัตัารางท้� 5

ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 62 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 6.33 และ

กลุ่มท้� 3 บาด้แผลท้�มส้ิ�งป้นเป่้� อันและค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

จำำานวน 542 ค์น ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะจำำานวน 404 ค์น ค์ิด้เป็้น

ร้อัยละ 41.27 ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 138 ค์น ค์ิด้

เป็้นร้อัยละ 14.10 รวมม้ผู้ป่้วยได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 

560 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 57.20 ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 419 

ตารางที� 4 การแบ่งกลุ่มประเภทบาดแผลตามแนวทาง CPG

          ป้ระเภทขอังบาด้แผลตัามแนวทาง CPG                                       ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ             ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

                                                                                  จำำานวน   ร้อัยละ          จำำานวน     ร้อัยละ

กลุ่มท้� 1 บาด้แผลสะอัาด้ท้�ไม่ค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 83 8.48 165 16.85

กลุ่มท้� 2 บาด้แผลท้�ม้โอักาสตัดิ้เช่ี้�อัและค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 73 7.46 62 6.33

กลุ่มท้� 3 บาด้แผลท้�มส้ิ�งป้นเป่้� อันและค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 404 41.27 138 14.10

กลุ่มท้� 4 บาด้แผลอั่�นๆ ท้�ไม่จำำาเป็้นต้ัอังใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะทาท้�บาด้แผล 

           สามารถุทำาค์วามสะอัาด้แผลด้้วยนำ�าเกล่อัหร่อัยาทำาลายเช่ี้�อั 0 0.00 54 5.52

                             รวม 560 57.20 419 42.80

ตารางที� 5 ผ้ป่้วยขอังแต่ละโรงพยาบาลเม่�อัประเมินโดยการแบ่งกลุ่มตามแนวทาง CPG

    โรงพยาบาล                 การแบ่งกลุ่ม         ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ     ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ           สมเหตัผุล          ไม่สมเหตัผุล

(ขนาด้โรงพยาบาล )                                 จำำานวน   ร้อัยละ     จำำานวน    ร้อัยละ     จำำานวน    ร้อัยละ     จำำานวน    ร้อัยละ

ชี้าตัติัระการ ค์วรได้้ยา 37  54.41 6  8.82 51  75.00 17  25.00

   (F1) ไม่ค์วรได้้ยา 11  16.18 14  20.59  

บางกระทุม่ ค์วรได้้ยา 24  31.58 16  21.05 55  72.37 21  27.63

   (F2) ไม่ค์วรได้้ยา 5  6.58 31  40.79  

วัด้โบสถุ ์ ค์วรได้้ยา 28  31.82 22  25.00 59  67.05 29  32.95

   (F2) ไม่ค์วรได้้ยา 7  7.95 31  35.23  

พรหมพิราม ค์วรได้้ยา 39  38.24 33  32.35 57  55.88 45  44.12

   (F2) ไม่ค์วรได้้ยา 12  11.76 18  17.65  

เนินมะป้ราง ค์วรได้้ยา 72  61.54 15  12.82 92  78.63 25  21.37

   (F2) ไม่ค์วรได้้ยา 10  8.55 20  17.09  

สมเด้จ็ำพระยุพราชี้นค์รไทย ค์วรได้้ยา 75  47.77 32  20.38 117  74.52 40  25.48

   (M2) ไม่ค์วรได้้ยา 8  5.10 42  26.75  

วังทอัง ค์วรได้้ยา 92  50.27 41  22.95 125  68.31 58  31.69

   (F1) ไม่ค์วรได้้ยา 17  9.29 33  17.49  

บางระกำา ค์วรได้้ยา 101  53.72 26  13.83 140  74.47 48  25.53

   (F2) ไม่ค์วรได้้ยา 22  11.70 39  20.74  

                รวม  560  57.20 419  42.80 696  71.09 283  28.91



Journal of Health Science 2024 Vol. 33 Supplement 2S328

Ratio of Antibiotics Usage in Fresh Traumatic Wounds among Community Hospitals in Phitsanulok Province

ค์น ร้อัยละ 95.43 และใกล้เค้์ยงกบัการศึกึษาขอังศึริิรัตัน์ 

ไสไทย(8) ซึึ่�งเป็้นโรงพยาบาลในต่ัางจัำงหวัด้เช่ี้นกนั ได้้รับ

ยาป้ฏิิช้ี้วนะ 3,802 ค์น ร้อัยละ 58.22 ม้การใช้ี้ยา

ป้ฏิช้ิี้วนะอัย่างสมเหตัผุล 2,923 ค์น ร้อัยละ 76.88 แสด้ง

ว่าสัด้ส่วนการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะขอังโรงพยาบาลในต่ัาง

จัำงหวัด้ท้�สงูกว่าร้อัยละ 50 เป็้นการใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัผุล

เม่�อัป้ระเมนิค์วามสมเหตัผุลขอังการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะใน

บาด้แผลสด้ขอังโรงพยาบาลชุี้มชี้นในจำังหวัด้พิษณุโลก

แล้วพบว่ามผู้้ป่้วยได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ จำำานวน 560 ค์น ค์ดิ้เป็้น

ร้อัยละ 57.20 ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 419 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 

42.80 โด้ยพบว่า เม่�อัจำำาแนกผู้ป่้วยท้�ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะ 

560 ค์น มาจำากกลุ่ม 1 จำำานวน 83 ค์น กลุ่ม 2 จำำานวน 

73 ค์น กลุ่ม 3 จำำานวน 404 ค์น ซึึ่�งกลุ่ม 2 และ 3 ค์วร

ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ ด้งันั�น ใน 560 ค์น ด้งักล่าวน้�มผู้้ป่้วยท้�ได้้

รับยาป้ฏิช้ิี้วนะสมเหตัผุล 477 ค์น ไม่สมเหตัผุล 83 ค์น 

ในขณะท้�ผู้ป่้วยท้�ไม่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะจำำานวน 419 ค์น มาจำาก

กลุ่ม 1 จำำานวน 165 ค์น กลุ่ม 2 จำำานวน 62 ค์น กลุ่ม 3 

จำำานวน 138 ค์น กลุ่ม 4 จำำานวน 54 ค์น ซึึ่�งกลุ่ม 2 และ 

3 ค์วรได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะแต่ัไม่ได้้รับยา จึำงจัำด้เป็้นผู้ป่้วยท้�ได้้

รับยาป้ฏิช้ิี้วนะสมเหตุัผล 219 ค์น ไม่สมเหตุัผล 200 ค์น 

เม่�อัรวมจำำานวนค์นท้�ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะไม่สมเหตัผุลจำากทั�ง 

2 แบบค์่อั ไม่ค์วรได้้ยาแต่ัได้้ยา (83 ค์น) และค์วรได้้ยา

แต่ัไม่ได้้ยา (200 ค์น) รวมเป็้น 283 ค์น ค์ิด้เป็้นร้อัยละ 

28.91 จำำานวนค์นท้�ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะสมเหตัุผล จำากทั�ง 

2 แบบค์่อั ค์วรได้้ยาและได้้ยา (477 ค์น) และไม่ค์วรได้้

ยาและไม่ได้้ยา (219 ค์น) รวมเป็้น 696 ค์น ค์ิด้เป็้น 

ร้อัยละ 71.09 ขอังจำำานวนผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ทั�งหมด้ 

ในขณะท้� Sirijatuphat et al(12) ได้้ศึึกษาการนำา

แนวทาง CPG ไป้ใช้ี้ท้�ศึูนย์อัุบัตัิเหตัุขอังโรงพยาบาล

ศึริิราชี้ พบบาด้แผลสะอัาด้ท้�ไม่ค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะกลุ่มท้� 

1 ร้อัยละ 63.2 บาด้แผลท้�ม้โอักาสตัดิ้เช่ี้�อัและค์วรใช้ี้ยา

ป้ฏิช้ิี้วนะกลุ่มท้� 2 ร้อัยละ 6.7 และบาด้แผลท้�ม้สิ�งป้น

เป่้� อันค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะกลุ่มท้� 3 ร้อัยละ 30.1 ม้การให้

ยาป้ฏิช้ิี้วนะร้อัยละ 85.3 อับุตัักิารณก์ารตัดิ้เช่ี้�อัท้�แผลพบ

เพ้ยงร้อัยละ 1.0 ขอังผู้ป่้วยทั�งหมด้ ผู้ป่้วยร้อัยละ 40.5 

วิจารณุ์
จำากกลุ่มตััวอัย่างผู้ป่้วยนอักท้�ม้บาด้แผลสด้จำาก

อัุบัตัิเหตัุท้�เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลชุี้มชี้น สงักัด้

สำานักงานป้ลัด้กระทรวงสาธารณสุข จัำงหวัด้พิษณุโลก 

จำำานวน 979 ค์น เป็้นกลุ่มผู้ป่้วยท้�มอ้ัายุ 65 ป้้ขึ�นไป้ ร้อัย-

ละ 11.54 ซึึ่�งใกล้เค้์ยงกบัการศึกึษา ขอังศึริิรัตัน์ ไสไทย(8) 

ท้�มผู้้ป่้วยโรค์บาด้แผลสด้ อัายุ 60 ป้้ขึ�นไป้ ร้อัยละ 7.89 

แต่ัแตักต่ัางจำากการศึึกษาขอังรสมาลิน อันิตัายวง และ 

สกุญั่ญ่า นำาชัี้ยพล(9) ท้�มผู้้ป่้วยอัายุ 65 ป้้ขึ�นไป้ เข้าร่วม

ในการศึกึษา ร้อัยละ 4.70 ทั�งน้�  อัาจำเป็้นเพราะเป็้นการ

ศึึกษาขอังผู้ท้�ไม่ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะ ผู้ป่้วยสงูอัายุด้ังกล่าว

จึำงถูุกคั์ด้อัอักจำากการศึกึษา เน่�อังจำากตัามแนวทางการใช้ี้

ยาป้ฏิิช้ี้วนะเพ่�อัป้้อังกันการติัด้เช่ี้� อัในบาด้แผลสด้จำาก

อับุตััเิหตั:ุ clinical practice guideline (CPG) คู่์มอ่ัการ

ด้ำาเนินงานโค์รงการใช้ี้ยาอัย่างสมเหตัผุล(5) ผู้ป่้วยท้�มอ้ัายุ

มากกว่า 65 ป้้ เข้าเกณฑ์ก์ลุ่มท้� 2 ค์วรใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ

ป้้อังกนัการตัดิ้เช่ี้�อัในบาด้แผลสด้

จำากการศึึกษาขอัง Sirijatuphat et al(10) ณ โรง-

พยาบาลศึริิราชี้ พบว่า จำากผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ท้�ไม่ม้การ

ป้นเป่้� อันจำำานวน 163 ค์น ค์ดิ้เป็้นร้อัยละ 49.4 จำากผู้ป่้วย

ท้�เข้ารับการศึึกษา 330 ค์น แต่ัในการศึึกษาน้�พบว่า ม ้

ผู้ป่้วยท้�บาด้แผลสด้ไม่มก้ารป้นเป่้� อันจำำานวน 342 ค์น ค์ดิ้

เป็้นร้อัยละ 34.93 ขอังผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ ในขณะท้�การ

ศึึกษาขอังชุี้ตัิมาภรณ ์ ไชี้ยสงค์์ และค์ณะ(11) ท้�ศึึกษาใน 

โรงพยาบาลจัำงหวัด้มหาสารค์าม พบว่า มผู้้ป่้วยท้�บาด้แผล-

สด้ไม่ม้การป้นเป่้� อัน ร้อัยละ 25.5 จำะเหน็ได้้ว่าบาด้แผล

สด้ท้�เกดิ้ในเม่อังหลวงม้โอักาสพบการป้นเป่้� อันน้อัยกว่า

ในต่ัางจัำงหวัด้ ในส่วนขอังจำำานวนค์นท้�ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 560 

ค์น ร้อัยละ 57.20 เม่�อันำามาป้ระเมนิโด้ยแบ่งกลุ่มตัาม

แนวทาง CPG พบว่า มค้์นท้�ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะสมเหตัผุล 

696 ค์น ร้อัยละ 71.09 มค้์นท้�ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะไม่สม-

เหตัผุล 283 ค์น ร้อัยละ 28.91 ใกล้เค์้ยงกบัการศึกึษา

ขอัง ชุี้ตัมิาภรณ ์ไชี้ยสงค์์ และค์ณะ(11) ซึึ่�งเป็้นโรงพยาบาล

ต่ัางจัำงหวัด้ท้�พบว่า มจ้ำำานวนค์นท้�ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ 175 ค์น 

ร้อัยละ 65.50 มค้์นท้�ได้้รับยาป้ฏิช้ิี้วนะสมเหตัผุล 167 
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สด้มาโด้ยตัลอัด้ แต่ัตััวช้ี้� วัด้ยังไม่เป็้นไป้ตัามเกณฑ์ ์ ซึ่ึ�ง 

หากพิจำารณาแล้วอัาจำเกดิ้จำากการรายงานข้อัมูลตัวัช้ี้� วัด้ท้�

ไม่ม้ค์วามละเอั้ยด้มากเพ้ยงพอั จึำงไม่สามารถุสะท้อัน

ค์วามสมเหตุัผลในการสั�งใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะในแผลสด้จำาก

อัุบัตัิเหตัุได้้อัย่างแท้จำริง เน่�อังจำากการรายงานข้อัมูล 

ตััวช้ี้� วัด้ซึึ่�งรายงานเพ้ยงร้อัยละการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะใน

บาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุ ค์ิด้จำากจำำานวนค์รั�งขอังผู้ป่้วย

นอักบาด้แผลสด้ท้�ได้้รับยาป้ฏิิช้ี้วนะกับจำำานวนค์รั�งขอัง 

ผู้ป่้วยนอักบาด้แผลสด้ทั�งหมด้(5) รวบรวมและแสด้งผล

ข้อัมูลด้้วยระบบข้อัมูลสุขภาพ (Health Data Center: 

HDC) ขอังกระทรวงสาธารณสุข(14) เท่านั�น รวมถุึง

ป้ระเภทบาด้แผลขอังโรงพยาบาลขนาด้ใหญ่่ในกรงุเทพ-

มหานค์ร แตักต่ัางกบัป้ระเภทบาด้แผลขอังโรงพยาบาล

ในต่ัางจัำงหวัด้ท้�พบอัุบัตัิการณ์บาด้แผลสัตัว์กัด้และ

บาด้แผลป้นเป่้� อันจำำานวนมาก รวมถุงึระยะทางท้�ห่างไกล

จำากโรงพยาบาล ด้งันั�นเป้้าหมายอัตััราการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ

ท้� เหมาะสมในการรักษาบาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุท้�

กำาหนด้ให้ไม่เกนิร้อัยละ 50 เพ้ยงอัย่างเด้ย้วเป็้นเกณฑ์นั์�น 

อัาจำยังไม่เหมาะสม

ขอ้ัเสนอัแนะในการนำาผลการวิจยัไปใช้้

กระทรวงสาธารณสุขค์วรพิจำารณาการพัฒนาการ

รายงานข้อัมูลการใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะในบาด้แผลสด้จำาก

อัุบัตัิเหตัุให้ม้ป้ระสทิธิภาพ โด้ยทบทวนป้รับเกณฑ์ก์าร

ผ่านให้เหมาะสมกบับริบทขอังโรงพยาบาล รวมถุงึป้รับ

รูป้แบบการรายงานข้อัมูลตััวช้ี้� วัด้การใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะใน

บาด้แผลสด้น้�  โด้ยม้การให้บันทกึ/ด้ึงข้อัมูลจำากระบบ 

แยกเป็้นกลุ่มการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะทั�ง 4 กลุ่ม ตัามแนวทาง 

CPG ซึึ่�งจำะสามารถุแสด้งรายละเอัย้ด้ถุงึค์วามสมเหตัผุล

ในการสั�งใช้ี้ยาให้เห็นได้้อัย่างชัี้ด้เจำน เพ่�อัให้ตััวช้ี้� วัด้

สามารถุสะท้อันผลการด้ำาเนินงานตัามนโยบายการใช้ี้ยา

อัย่างสมเหตัผุลได้้อัย่างแท้จำริงต่ัอัไป้

ขอ้ัเสนอัแนะในการทำาวิจยัคุ้รั�งต่อัไป

งานวิจัำยน้� เป็้นงานวิจัำยแบบย้อันหลังและวิเค์ราะห์

ข้อัมูลการใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในบาด้แผลสด้ขอังโรงพยาบาล

ชุี้มชี้นทุกแห่งในจัำงหวัด้พิษณุโลก ซึึ่�งม้จำำานวนหลาย 

ได้้รับการดู้แลรักษาตัามแนวทางการให้ยาป้ฏิิช้ี้วนะ  

ค์วามชุี้กการติัด้เช่ี้� อัในกลุ่มท้�ป้ฏิบิัตัิตัามแนวทางการให้

ยาป้ฏิช้ิี้วนะร้อัยละ 65.8 น้อัยกว่ากลุ่มท้�ไม่ป้ฏิบิัตัิตัาม

แนวทางการให้ยาป้ฏิช้ิี้วนะร้อัยละ 98.6 อัย่างมนั้ยสำาค์ญั่

ทางสถุติั ิ(p<0.001) การศึกึษาขอัง Sirijatuphat et al(12) 

ได้้สรปุ้ว่าอัตััราการให้ยาป้ฏิช้ิี้วนะท้�เหมาะสมเพ่�อัป้้อังกนั

การตัดิ้เช่ี้�อัในบาด้แผลสด้จำากอับุตััเิหตัขุอังผู้ป่้วยท้�มารับ

การรักษาท้�โรงพยาบาลศิึริราชี้ ค์วรน้อัยกว่าร้อัยละ 36.8 

(กลุ่มท้� 2 และกลุ่มท้� 3) ซึึ่�งด้ำาเนินการในโรงพยาบาล

ขนาด้ใหญ่่ กลุ่มป้ระชี้ากรท้�อัายุมากกว่า 18 ป้้ ท้�อัาศึยัอัยู่

ในเม่อังหลวง และเป็้นผู้ท้�มาถุึงโรงพยาบาลภายใน 6 

ชัี้�วโมง ขณะท้�งานวจัิำยน้� ไม่ได้้จำำากดั้อัายุป้ระชี้ากรเน่�อังจำาก

ผู้วิจัำยใช้ี้โป้รแกรม ThaiRDU(13) ด้งึข้อัมูลจำากฐานข้อัมูล

ขอังระบบสารสนเทศึโรงพยาบาล จึำงไม่ตัดิ้เร่�อังจำริยธรรม

ในการด้งึข้อัมูลทั�งหมด้ เพ่�อัค์วามค์รอับค์ลุมทุกกลุ่มอัายุ 

ด้ังนั�น จำะพบว่าเม่�อัป้ระเมินการตัามเกณฑ์ก์ารใช้ี้ยา

อัย่างสมเหตัุผลตัามคู่์ม่อัการด้ำาเนินงานโค์รงการโรง-

พยาบาลส่งเสริมการใช้ี้ยาอัย่างสมเหตุัผล(5) การใช้ี้ยา

ป้ฏิช้ิี้วนะในโรงพยาบาลชุี้มชี้นในการศึกึษาน้�สงูกว่าเกณฑ์์

ท้�ตัั�งไว้ แต่ัเม่�อันำามาป้ระเมินโด้ยแบ่งกลุ่มตัามแนวทาง 

CPG พบว่า ผู้ป่้วย ได้้ยาป้ฏิิช้ี้วนะสมเหตัุผลค์ิด้เป็้น 

ร้อัยละ 71.09 ขอังผู้ป่้วยบาด้แผลสด้ทั�งหมด้ 

 ในการศึกึษา ณ โรงพยาบาลชุี้มชี้นในจำงัหวัด้พิษณโุลก

น้�   พบผู้ป่้วยบาด้แผลสตััว์กดั้ร้อัยละ 34.12 และบาด้แผล

สตััว์ข่วน ร้อัยละ 5.11 ในขณะท้�การศึกึษาขอัง ชุี้ตัมิาภรณ ์

ไชี้ยสงค์์ และค์ณะ โรงพยาบาลมหาสารค์าม(11) พบ

บาด้แผลสตััว์กดั้ร้อัยละ 55.1 แต่ัในโรงพยาบาลศึริิราชี้

พบบาด้แผลสตััว์กดั้เพ้ยงร้อัยละ 7.9(10) และ 14.7(12) 

ซึึ่�งบาด้แผลสตััว์กดั้ตัามแนวทางการรักษา CPG จำำาเป็้น

ต้ัอังใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในการป้้อังกนัการตัดิ้เช่ี้�อั

 การใช้ี้ยาป้ฏิิช้ี้วนะในบาด้แผลสด้จำากอัุบัตัิเหตัุขอัง 

โรงพยาบาลในสงักดั้สำานักงานป้ลัด้กระทรวงสาธารณสขุ 

ยังไม่เป็้นไป้ตัามเป้้าหมายแม้ว่าส่วนใหญ่่ได้้ยาป้ฏิช้ิี้วนะ

อัย่างสมเหตัุผล รวมถุึงโรงพยาบาลได้้ม้การด้ำาเนิน

มาตัรการต่ัางๆ เพ่�อัลด้การสั�งใช้ี้ยาป้ฏิช้ิี้วนะในบาด้แผล-
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Abstract:  The Ministry of Public Health has set key indicators and target levels for hospitals to assess rational 

drug use, totaling 18 indicators. The purpose of this study was to evaluate the use of antibiotics in the 

treatment of patients with fresh traumatic wounds from accidents in community hospitals in Phitsanulok 

province. The study used a retrospective descriptive research design and analyzed data from outpatients 

with fresh traumatic wounds (FTW) treated at Phitsanulok community hospitals during the fiscal year 

2020. The sample group consisted of 979 FTW outpatients, and the results showed that 57.20% of these 

patients received antibiotics. However, according to the clinical practice guideline for the prevention of 

infection, only 71.09% of these prescriptions were considered rational, while 28.91% were deemed irra-

tional. The study concludes that the target for rational antibiotic use in the treatment of FTW at community 

hospitals in Phitsanulok had not yet been met, although most prescriptions were considered rational. It is 

suggested that the reporting format be adjusted to show the appropriateness of prescribing more clearly, 

in order to better reflect the results of the rational drug use policy.
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