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ผลของการใหบริการเลิกบุหรี่โดยคลินิกเลิกบุหรี่ 
ในรานยามหาวิทยาลัยและโรงพยาบาลมหาสารคาม 
กนกพร ดานศักดิ์ชัย1*, ณัฐวิภา ตั้งใจ1, สุวิมล ขามธาตุ1,  
ธีระพงษ ศรีศิลป1, ภัทรพล เพียรชนะ1 

 

บทนํา: ปจจุบันนี้มีผูเขารับบริการเลิกบุหรี่ในโรงพยาบาล มี
จํานวนมาก และการศึกษาการเปรียบเทียบผลของการให
คําปรึกษาในการเลิกบุหรี่ระหวางรานยาและโรงพยาบาลยังมี
จํากัด ดังนั้นการศึกษานี้จึงมีวัตถุประสงคเพื่อเปรียบเทียบผลการ
ใหบริการเลิกบุหรี่โดยคลินิกเลิกบุหรี่ในรานยามหาวิทยาลัยและ
โรงพยาบาลมหาสารคาม วิธีการดําเนินการวิจัย: ศึกษาจํานวน
บุหรี่ที่ลดลงตอวัน จํานวนผูปวยที่สามารถเลิกบุหรี่ไดและอัตรา
การเกิดอาการไมพึงประสงคจากยาที่ใชในการเลิกบุหรี่ โดย
รูปแบบงานวิจัยเปนการวิจัยกึ่งเชิงทดลองโดยมีกลุมเปรียบเทียบ
ทําการศึกษาระหวางเดือนตุลาคม 2555 – มกราคม 2556 มี
ผูเขารวมการศึกษาทั้งหมด 68 คนแบงเปนในรานยามหาวิทยาลัย
จํานวน 33 คนและในโรงพยาบาลมหาสารคามจํานวน 35 คน
ระยะเวลาในการติดตามการใหคําปรึกษาแตละรายใชเวลา 30 วัน
คือ ณ วันที่ 0, 7, 14 และ 30 ผลการศึกษาวิจัย: ขอมูลพื้นฐาน
ของผูเขารวมการศึกษาทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันในดาน
เพศและอายุ (p=0.493, p=0.474 ตามลําดับ) แตมีความแตกตาง
กันดานโรคประจําตัวของผูปวย (p<0.001) จํานวนมวนบุหรี่ที่สูบ
ตอวันกอนไดรับคําแนะนําและหลังไดรับคําแนะนําในรานยา
มหาวิทยาลัยคือ 11.79±11.55 มวนและ 3.06±7.76 มวน
ตามลําดับ (p<0.001) ในโรงพยาบาลมหาสารคามพบวามี 14.77 
±8.79 และ 12.23±7.56 มวนตามลําดับ (p=0.054) คาเฉลี่ย
ผลตางของจํานวนมวนบุหรี่ที่สูบตอวันในรานยามหาวิทยาลัยและ
โรงพยาบาลมหาสารคามคือ 9.03±1.05 มวนและ 5.51±1.01 
มวน ตามลําดับ (p=0.035) อัตราการเลิกบุหรี่ในรานยา
มหาวิทยาลัยคิดเปนรอยละ 54.54 และไมมีผูที่สามารถเลิกไดใน
โรงพยาบาลมหาสารคามในชวงที่ทําการศึกษา (สืบคนขอมูล
ผูปวยจากโปรแกรมคอมพิวเตอร) (p<0.001) ผูปวยสวนมากที่
สามารถเลิกบุหรี่ไดใชยาอมอดบุหรี่หญาดอกขาวและอาการไมพึง
ประสงคที่พบบอยคืออาการงวงซึมจากยา nortriptyline (จํานวน 
4 คน; รอยละ 17.39) สรุปผลการวิจัย: การศึกษานี้พบวาผลการ
ใหบริการเลิกบุหรี่ของรานยามหาวิทยาลัยใหผลสัมฤทธ์ิแตกตาง
กับโรงพยาบาล 
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ราคาจัดซ้ือยา ในชวงป พ.ศ. 2552-2555:กรณีศึกษา
โรงพยาบาล 26 แหง 
ภณิดา  พาภักดี1, ภัทราพร  แสงสวาง1, กมลพรรณ  นุชิต1,     
อรอนงค  วลีขจรเลิศ1*, ธนนรรจ  รัตนโชติพานิช1 

 

บทนํา: ในภาพรวมของประเทศไทย คาใชจายดานยาซึ่งเปนสวน
สําคัญของคาใชจายโดยรวมดานสุขภาพมีแนวโนมของสัดสวน
เพิ่มขึ้นทุกป  งานวิ จัยนี้ จึ ง มีวัตถุประสงค เพื่อติดตามการ
เปลี่ยนแปลงราคาจัดซื้อยา ในชวงป พ.ศ. 2552-2555 (ตั้งแต
เดือนตุลาคม พ.ศ. 2552 ถึงเดือนมกราคม พ.ศ. 2555) วิธีการ
ดําเนินการวิจัย: โดยใชขอมูลจากฐานขอมูลอิเล็กทรอนิกส 2 ป
ยอนหลังจากบริษัท IMS Institute for Healthcare Informatics 
(IMS) และโรงพยาบาล 26 แหง ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
และโรงเรียนแพทยสังกัดศึกษาธิการ โดยติดตามราคาจัดซื้อยาที่
มีผลกระทบตอคาใชจายดานยาสูงจํานวน 10 กลุม คือ Oncology, 
Antidiabetics, Respiratory, Lipid regulators, Angiotensin 
inhibitors, Autoimmune, HIV antivirals, Antipsychotics, 
Platelet aggregation inhibitors และ Anti-ulcerants ซึ่งวิเคราะห
ขอมูลราคายาที่รวมสวนลด-สวนแถมแลว เปนขอมูลรายไตรมาส 
โดยใชสถิติเชิงพรรณนาไดแก รอยละคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน เพื่อหาความสัมพันธของราคายาที่เปลี่ยนแปลงไปใน
แตละกลุมยาและแสดงถึงชองวางความแตกตางของราคาจัดซื้อยา
ระหวางโรงพยาบาล รายการยาที่ติดตามรวมทั้งหมด 276 
รายการ เปนยาตนแบบ กับ ยาผลิตภายในประเทศ เทากับ 134 
และ 142 รายการ ตามลําดับ ผลการศึกษาวิจัย: ผลการวิจัย
พบวา มีจํานวนรายการยาที่ราคาเพิ่มขึ้น 16 รายการ, ลดลง 117 
รายการ และไมเปลี่ยนแปลง 143 รายการ ยาตนแบบที่มีราคา
ลดลงมากกวารอยละ 20 คือยาในกลุม respiratory inhaler หลาย
รายการ สวนยาผลิตภายในประเทศ กลุมยาเปาหมายทุกกลุมมี
ราคาลดลง ยกเวนกลุม Antidiabetics และจากการเปรียบเทียบ
ราคาจัดซื้อยาเฉลี่ยและรอยละผลตางระหวางยาตนแบบ กับ ยา
ผลิตภายในประเทศ ที่มีชื่อยาสามัญ, รูปแบบยา และขนาดยา
เหมือนกัน ซึ่งสามารถเปรียบเทียบไดทั้งหมด 14 รายการ พบวา 
มีรอยละผลตางตั้งแตรอยละ 4.68-94.06 โดยยาที่มีความแตกตาง
ของราคาจัดซื้อยาระหวางยาตนแบบ กับ ยาผลิตภายในประเทศ
สูงมากกวารอยละ 50 คือ ยา Pioglitazone, Montelukast, 
Atorvastatin, Lamivudine, Zanamivir, Risperidone และ 
Clopidogrel  สรุปผลการวิจัย: ผลที่ไดจากการวิเคราะหสามารถ
นําไปใชประกอบในการจัดซื้อยาและการหามาตรการเพื่อลด
ชองวางความแตกตางของราคาจัดซื้อยาสําหรับความแตกตาง
ของราคายาระหวางโรงพยาบาล ซึ่งสวนมากโรงพยาบาลขนาด
ใหญมีราคาจัดซื้อยาที่ต่ํากวาโรงพยาบาลขนาดเล็ก  
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