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P1-PS-3 
การพฒันาต ารบัยาฟโูรซีไมดส์ าหรบัผูป่้วยเฉพาะราย 
กานต์ ชยัทอง, ณภทัร นวลสกุลกฤป*, วไิลวรรณ พละไกร,   
สุนนัทช์นก น ้าใจด,ี  บรรลอื สงัขท์อง, กรพีล แมน่ววิฒันกุล 
 
บทน า: ฟูโรซไีมด์เป็นยาขบัปสัสาวะกลุ่ม loop diuretics มี
จ าหน่ายในรูปแบบยาเมด็ (40 และ 500 มลิลกิรมั) และยาฉีด (10 
มลิลกิรมั/มลิลลิติร) ท าให้ไม่สามารถน ามาใช้กบัผูป้่วยได้ทุกราย  
ทางโรงพยาบาลจึงเตรียมยาส าหรบัผู้ป่วยเฉพาะรายขึ้น แต่ยา
เตรยีมมอีายเุพยีง 1 เดอืน ท าใหผู้ป้่วยตอ้งมารบัยาทีโ่รงพยาบาล
บ่อยครัง้   การศกึษาน้ีมจีุดประสงคเ์พือ่พฒันายาเตรยีมฟูโรซไีมด์
ส าหรบัผูป้ว่ยเฉพาะรายแบบแยกผงยาและน ้ากระสายยา ทีผู่ป้่วย
สามารถผสมไดเ้องทีบ่า้น เพือ่ใหไ้ด้ต ารบัทีม่คีวามคงตวัดทีัง้ทาง
กายภาพ เคม ีและจุลชวีวทิยา  วสัดแุละวิธีการทดลอง:  ระยะที ่
1 เป็นการพฒันาน ้ากระสายยา และทดสอบความคงตัวเพื่อ
คดัเลือกน ้ากระสายยา ระยะที่ 2 เป็นการทดสอบความคงตวั
ภายใต้สภาวะเหมอืนกบัการใช้งานจรงิ คอื ทดสอบความคงตวั
ของน ้ากระสายยาและผงยาทีแ่ยกกนัอยู่ และทดสอบความคงตวั
ของยาเตรียมที่ผสมแล้ว   ผลการศึกษา: น ้ ากระสายยาที่
ประกอบดว้ย โซเดยีมคาร์บอกซเีมทลิเซลลูโลส 0.7 % เป็นสาร
แขวนตะกอน และใชไ้ดโซเดยีมฟอสเฟตเป็นบฟัเฟอร์ จะท าใหไ้ด้
ยาเตรยีมที่มคีวามคงตวัทางกายภาพดทีี่สุด โดยพจิารณาจากค่า
การกระจายตวั ความสามารถในการแขวนตะกอน และค่าพเีอชที่
เหมาะสม (7.80 ± 0.06) จงึไดน้ าน ้ากระสายยาต ารบัที ่1 มา
ทดสอบในระยะที ่2 เปรยีบเทยีบกบัต ารบัโรงพยาบาล โดยเกบ็น ้า
กระสายยาและผงยาไวเ้ป็นเวลา 90 วนั จากนัน้ผสมเป็นยาเตรยีม
ตัง้ทิง้ไว ้35 วนั พบว่า ยาเตรยีมต ารบัที ่1 มคีวามสามารถในการ
แขวนตะกอนและการกระจายตัวที่ดีกว่า รวมถึงมีค่าพีเอชที่
ใกล้เคยีง 8.0  ส่วนปริมาณตวัยาส าคญัของยาเตรียมต ารบัที่ 1 
และยาเตรยีมโรงพยาบาล จากการทดสอบดว้ยเครื่อง HPLC ใน
วนัที่ 35 พบว่า ไม่มีความแตกต่างกัน (89.97 และ 95.50 
ตามล าดบั, P=0.27) และทัง้ 2 ต ารบั มปีรมิาณเชือ้จุลนิทรยีต์ ่ากวา่ 
200 MPN/mL  สรุปผล: น ้ากระสายยาและยาเตรียมต ารบัที่
พฒันาขึ้น มีความคงตวัทางกายภาพ เคมี และจุลชวีวทิยาที่ด ี 
สามารถน าไปประยุกต์ใชเ้พื่อท าให้ยาเตรยีมที่ผลติขึ้นมคีวามคง
ตวัทีด่ไีด ้
 
ค าส าคญั: ฟูโรซไีมด,์ ยาเตรยีมส าหรบัผูป้ว่ยเฉพาะราย 
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P1-PS-4 
Quality Control For the Mixture of Phet Sang-Khaat 
Capsule 
Thitiphong Phanharach*, Kritsada Artitruangroj, Somchai Sopajan, 
Wanida Caichompoo , Kreephon Manwivattanagun 

 
Introduction:  The mixture of Phet Sang-Khaat capsule is 
recommended to treat hemorrhoid in Thai National List of 
Essential Herbal Medicines (2011). This formula consists 
of 3 medicinal plants including Cissus quadrangularis 
(Linn.) (Vitaceae), Clerodendrum serratum (L.) Moon. var. 
wallichii  C.B.Clarke (Lamiaceae) and Rheum officinale 
Baillon. (Polygonaceae). The previous review literatures on 
the mixture of Phet Sang-Khaat capsule did not contain 
information about quality control or formulation. However, 
we found several phytochemical and pharmacological 
studies on single ingredients of this formula. The aim of 
the study to determine the contents of some active 
constituent in each ingredient of formulation such as 
quercetin in C. quadrangularis and rhein in R. officinale and 
the mixture of Phet Sang-Khaat capsule.  Methods: The 
dried powder of the samples were extracted with 50% 
ethanol. HPLC was used to determine each of medicinal 
plants preparation content of major compounds from these 
3 medicinal plants from 5 different regions. Results:  The 
results showed that the amount of quercetin in C. 
quadrangularis from Khon Kaen, Nakornratchasima, Maha 
Sarakham, Phetchabun and Roied provinces were 1.8, 
1,69, 3.51, 3.15 and 3.30 (%w/w, dried powder), 
respectively. The amount of rhein in rhubarb from 
Bangkok, Khon Kaen, Maha Sarakham, Nakornratchasima, 
and Roied provinces were 1.02, 1.09, 1.01, 0.54 and 1.56 
(%w/w, dried powder), respectively. Thus, we were used 
the aerial part of C. quadrangularis from Maha Sarakham 
and the rhizomes of rhubarb from Roied province as the 
ingredients to formulate the mixture of Phet Sang-Khaat 
capsule in this study. The amount of querceitn and rhein in 
the mixture of Phet Sang-Khaat capsule were obtained 
10.96 and 0.70 mg/capsule, respectively. Conclusion: The 
results from this study could be used as a guideline for the 
quality of some Thai herbal formulation.       
  
Keywords:  quality control, the mixture of Phet Sang-
Khaat capsule, quercetin, rhein 
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O1-PP-2 
ผลของการให้ความรูเ้รือ่งยาปฏิชีวนะโดยวิธีการบอกเล่า 
ส่ือส่ิงพิมพ ์และส่ือพืน้บ้าน แก่ประชาชนบ้านหนองแต้ 
จงัหวดัมหาสารคาม 
อจัฉรา มดีวง, ฐาปนีย ์นนทส์ะเกษ, กติตพิร รชัตเวชกลุ,  
สมศกัดิ ์อาภาศรทีองสกุล, ชนตัถา พลอยเลือ่มแสง 

 
บทน า: ปจัจุบนัประชาชนในชนบทยงัขาดความรู้ในการใช้ยา
ปฏิชีวนะที่ถูกต้อง ส่งผลให้เกิดการใช้ยาปฏิชีวนะอย่างไม่
เหมาะสม ซึ่ง เ ป็นสาเหตุห น่ึงที่ท าให้เกิดปญัหาเชื้อดื้อยา 
การศกึษาน้ีมวีตัถุประสงคเ์พือ่ประเมนิผลของการใหค้วามรูเ้รือ่งยา
ปฏิชีวนะโดยวิธีการบอกเล่า  สื่อสิ่งพิมพ์และสื่อพื้นบ้านแก่
ประชาชน  วิธีการศึกษา: เป็นการศึกษาเชิงกึ่งทดลอง 
ท าการศกึษาในบา้นหนองแต ้จงัหวดัมหาสารคาม เกบ็ขอ้มูลเป็น
ระยะเวลา 5 เดือน โดยผู้วิจัยท าการประเมินความรู้ตาม
แบบสอบถามจ านวน 16 ขอ้ (16 คะแนน) และใหค้วามรูเ้รื่องยา
ปฏิชีวนะที่ถูกต้องโดยมีโปสเตอร์ประกอบแก่ตัวแทนครัวเรือน 
จ านวน 63 คน หลงัจากนัน้ 1 สปัดาหไ์ดร้่วมจดักจิกรรมใหค้วามรู้
ในงานปีใหม่ของโรงเรยีน คอื การเตน้ประกอบเพลงโดยนักเรยีน 
และการแสดงละครโดยอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ าหมู่บา้น ซึง่มี
ตวัแทนครวัเรอืนร่วมกจิกรรมจ านวน 40 คน หลงัจดักจิกรรม  2 
สปัดาห์ ผูว้จิยัได้ท าการประเมินความรู้ของตวัแทนครวัเรอืนอีก
ครัง้ ผลการศึกษา: ผลการประเมนิความรู้ก่อนและหลงัการจดั
กจิกรรม พบวา่กลุ่มที ่1 มคีะแนนความรูเ้พิม่ขึ้นจาก 9.87 คะแนน 
เป็น 11.65 คะแนน อยา่งมนีัยส าคญัทางสถติ ิ(p<0.001) กลุ่มที ่2 
มีคะแนนความรู้เพิ่มขึ้นจาก 8.28 คะแนน เป็น 12.55 คะแนน 
อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ(p<0.001) เมื่อเปรยีบเทยีบผลต่างของ
คะแนนความรูก่้อนและหลงัไดร้บัความรู ้พบว่ากลุ่มทีไ่ดร้บัความรู้ 
3 วธิ ีมคีะแนนความรู้เรื่องยาปฏชิวีนะที่ถูกตอ้งเพิม่ขึน้มากกว่า
กลุ่มที่ได้รบัความรู้ 2 วธิ ีอย่างมีนัยส าคญัทางสถิต ิ(p=0.006) 
สรปุผล: จากผลการศกึษาสรุปไดว้า่การใหค้วามรูแ้ก่ประชาชนใน
ชุมชน ท าให้ประชาชนมีความรู้ที่ถูกต้องเกี่ยวกับการใช้ยา
ปฏชิวีนะเพิม่ขึ้น ดงันัน้จงึควรมกีารขยายการใหค้วามรูใ้นชุมชน
อื่น เพื่อเป็นการกระจายความรู้เรื่องยาปฏิชีวนะที่ถูกต้องและ
สง่เสรมิใหเ้กดิการใชย้าปฏชิวีนะทีถ่กูตอ้งเหมาะสมต่อไป 
 
ค าส าคญั: ยาปฏชิวีนะ, การบอกเล่า, สือ่สิง่พมิพ,์ สือ่พืน้บา้น, 
ความรู ้
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ความชุกและลกัษณะของผูป่้วยโรคเรือ้รงัท่ีควรได้รบัการ
เย่ียมบ้าน: กรณีศึกษาศนูยส์ขุภาพชมุชนโรงพยาบาล 
ยางตลาด อ.ยางตลาด จ.กาฬสินธุ ์
ศรปีระภา จนัทรศ์รเีมอืง, ภาวนิี วารขีนั, สุวนิตย ์โพธิช์า, มนสชิา ทรง
เรณู* 
 
บทน า: ความเจบ็ป่วยเรือ้รงัเป็นปญัหาสุขภาพที่ส าคญัของประเทศ
ประเทศไทย ซึ่งคาดว่าโรคไม่ติดต่อที่จะเป็นปญัหาในอนาคต ไดแ้ก่ 
โรคความดนัโลหติสูง โรคเบาหวาน โรคไตวายเรือ้รงั โรคปอดอุดกัน้
เรื้อรงั  งานวจิยัน้ีจงึมวีตัถุประสงค์เพื่อศึกษาความชุกและลกัษณะ
ของผู้ป่วยโรคเรื้อรงัที่จ าเป็นต้องได้รบัการบริการเยี่ยมบ้านในเขต
รบัผดิชอบโรงพยาบาลยางตลาด อ.ยางตลาด จ.กาฬสนิธุ ์ทดลอง: 
การศึกษาครัง้ น้ี เป็นการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง 
(Descriptive cross - sectional study) โดยประชากร คอื ผูท้ี่มภีาวะ
โรคเรือ้รงั และคดัเลอืกกลุ่มตวัอยา่งจากฐานขอ้มลูคอมพวิเตอร์หน่วย
บรกิารปฐมภูม ิ โรงพยาบาลยางตลาด  อ.ยางตลาด จ.กาฬสนิธุ ์ 
ตามเกณฑ์การคดัเลือก คือ เป็นผู้ป่วยโรคเบาหวาน โรคความดนั
โลหติสงู โรคไตวายเรือ้รงั หรอืโรคปอดอุดกัน้เรือ้รงั ที่มปีระวตัไิม่มา
ตามนัดหรอืขาดนัด  มปีระวตักิารเขา้หอ้งฉุกเฉินหรอืเขา้รกัษาตวัใน
โรงพยาบาลด้วยโรคที่เป็น รวมทัง้หมด 603 คน แล้วสุ่มแบบมี
จุดมุ่งหมายหรอืจงใจ (Purposive Sampling) เพื่อลงส ารวจขอ้มูลที่
บา้นผูป้ว่ยทีย่นิยอมเขา้รว่มการศกึษาจ านวนทัง้สิน้ 143 คน และเกบ็
ข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม  และวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา ผลการศึกษา: ผูป้่วยโรคเรือ้รงัทัง้หมด 143 คน เป็นเพศ
หญิงรอ้ยละ 87.6 โรคที่พบไดแ้ก่ ความดนัโลหติสูงร่วมกบัเบาหวาน 
(รอ้ยละ 41.9) และเบาหวานอย่างเดยีว (รอ้ยละ 40.5) ผูป้่วยโรค
ความดนัโลหติสูงทัง้ที่มแีละไม่มโีรคร่วมมรีะดบัความดนัโลหติอยู่ใน
เกณฑไ์ม่เหมาะสมรอ้ยละ 41.9  ผู้ป่วยโรคเบาหวานทัง้ที่มแีละไม่มี
โรครว่มมรีะดบัน ้าตาลอยู่ในเกณฑไ์ม่เหมาะสมรอ้ยละ 39.8    ผูป้่วย
โรคไตวายเรือ้รงัม ี1 คน ที่ต้องเขา้รบัการรกัษาที่หอ้งฉุกเฉินคดิเป็น
รอ้ยละ 0.7 เช่นเดยีวกบัผูป้่วยโรคปอดอุดกัน้  พบว่าผูป้่วยทัง้หมดมี
ผูดู้แล 82 คน (รอ้ยละ 57.3)  ไม่มผีูดู้แลและควบคุมโรคไม่ไดร้อ้ยละ 
27.3  นอกจากน้ีพบว่ามีผู้ป่วยที่มารบัการรกัษาไม่ต่อเน่ืองและไม่
สามารถควบคมุโรคไดค้ดิเป็นรอ้ยละ 23.1 พบวา่มผีูป้่วยที่มปีญัหาใน
การประกอบกิจวตัรประจ าวนัจ านวน 5 คน (ร้อยละ 3.5) ซึ่งผูป้่วย
ทุกคนมผีู้ดูแลอยู่แล้วแต่ม ี3 คนจากจ านวนดงักล่าวที่ไม่สามารถ
ควบคุมโรคได้  สรปุผล: ผู้ป่วยที่ควรไดร้บัการเยี่ยมบ้าน มรี้อยละ 
7.0 (N=10)  โดยกลุ่มมลีกัษณะปญัหาดงัน้ี 1) เป็นผูป้่วยที่ไม่เขา้รบั
การรกัษาที่ใดเลย คดิเป็นรอ้ยละ 3.5 (N=5); 2) มปีญัหาช่วยเหลอื
ตนเองในกิจวตัรประจ าวนัขัน้พื้นฐาน ไม่สามารถควบคุมโรค ผูดู้แล
ไมม่คีวามรูเ้บือ้งตน้ทีเ่กีย่วขอ้งกบัโรคและการรกัษาของผูป้่วยคดิเป็น
ร้อยละ 2.1 (N=3) และ3) มีปญัหาช่วยเหลือตนเองในกิจวตัร
ประจ าวนัขัน้พืน้ฐาน ผูด้แูลไมม่คีวามรูเ้บือ้งตน้ที่เกี่ยวขอ้งกบัโรคและ
การรกัษาของผู้ป่วย  แต่สามารถควบคุมโรคได้ คดิเป็นรอ้ยละ 1.4 
(N=2)  
 
ค าส าคญั: เยีย่มบา้น โรคเรือ้รงั ความชุก ลกัษณะ 
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