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บทคัดย่อ

 การดำาเนินงานการออกสำารวจร้านค้าชำาของกลุม่งานเภสชักรรมและคุม้ครองผูบ้รโิภค ในเขตรบัผดิชอบ
โรงพยาบาลแม่สะเรียง จำานวน 121 ร้าน (ณ ปี พ.ศ. 2554) พบว่า ยังมีร้านค้าชำาที่จำาหน่ายยาอันตรายอยู่      
และประชาชนส่วนหนึง่ยงัไปซือ้ยาอนัตรายมารบัประทานเอง นอกเหนอืไปจากการไปตรวจรกัษาในคลนิกิเอกชน 
หรือโรงพยาบาลของรัฐ จากผลการสำารวจดังกล่าวกลุ่มงานเภสัชกรรมและคุม้ครองผูบ้รโิภคได้ตระหนกัถึง
อนัตรายจากการซือ้ยาอนัตรายมารบัประทาน จงึได้จัดทำาโครงการการดำาเนนิงานเฝ้าระวงัการจำาหน่ายยาอนัตราย
ในร้านค้าชำาในเขตหมู่บ้านรับผิดชอบโรงพยาบาลแม่สะเรียงข้ึน โดยมีเป้าหมายเพื่อเฝ้าระวังการจำาหน่าย             
ยาอนัตรายในร้านค้าชำาและลดปรมิาณจำานวนร้านค้าชำาทีจ่ำาหน่ายยาอนัตรายและปรบัแนวทางการให้ความรู้       
และการชี้แจงโทษการจำาหน่ายยาอันตรายให้ผู้ประกอบการร้านค้าชำา การศึกษานี้ เป็นการวิจัยเชิงสำารวจ      
กึง่การทดลอง (ต้ังแต่ มนีาคม 2554–กรกฎาคม พ.ศ. 2557) ซึง่ประกอบด้วยร้านค้าในเขตรบัผดิชอบ 11 หมูบ้่าน 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลคือ แบบสำารวจร้านค้าชำา พร้อมทั้งให้ความรู้และแจกคูม่อืยาสามญัประจำาบ้าน
ทีส่ามารถจำาหน่ายในร้านค้าชำาได้ และแนบข้อมลูบทกำาหนดโทษสำาหรบัการจำาหน่ายยาอนัตราย แล้วนำาข้อมลูมา
วเิคราะห์โดยใช้สถติ ิหาค่าเฉลีย่ร้อยละ และเปรยีบเทียบผลการดำาเนนิงาน 3 ปี คือ ปี พ.ศ. 2554, 2556 และ 
2557 (ยกเว้นปี พ.ศ. 2555 เป็นโครงการจัดอบรมผู้ประกอบการร้านค้าชำา)
 ผลการศึกษาพบว่า จำานวนร้านค้าชำาที่จำาหน่ายยาอันตราย มีปริมาณลดลงคือ ปี พ.ศ. 2554, 2556 
และ 2557 คิดเป็นร้อยละ 56.20 ร้อยละ 50.86 และ ร้อยละ 30.59 ตามลำาดับ ซึ่งร้อยละผลการดำาเนินงาน       
มคีวามแตกต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถติิ (P<0.05 ) สรปุได้ว่า รปูแบบการเฝ้าระวังโดยออกสำารวจร้านค้าชำา
พร้อมทัง้ให้ความรูแ้ละแจกคูมื่อยาสามญัประจำาบ้านและแนบข้อมลูบทกำาหนดโทษสำาหรบัการจำาหน่ายยาอนัตราย
มผีลสมัฤทธิใ์นการทำาให้จำานวนร้านค้าชำาทีจ่ำาหน่ายยาอนัตรายมปีรมิาณลดลงอย่างต่อเนือ่ง สำาหรบัข้อเสนอแนะ
ในการดำาเนินงานเฝ้าระวงัการจำาหน่ายยาอนัตรายต่อไปคอื การทำาการศกึษาเชิงคณุภาพ เช่น การสนทนากลุม่ 
การสมัภาษณ์เชงิลกึ ถงึเหตผุลทีย่งัจำาหน่ายยาอนัตราย เพราะอะไร เพือ่จะได้สรปุรวบรวมเหตผุลเพือ่นำาเสนอ
ในการแก้ปัญหาการจำาหน่ายยาอันตรายได้ตรงจุดต่อไป

คำ�สำ�คัญ ผู้ประกอบการ   ยาอันตราย   ร้านค้าชำา

อัญชลี ชมภ ู สุรสิทธิ์ สุรินทร์
โรงพยาบาลแม่สะเรียง จังหวัดแม่ฮ่องสอน

โครงก�ร ก�รดำ�เนินง�นเฝ้�ระวังก�รจำ�หน่�ยย�อันตร�ย
ในร้�นค้�ชำ�ของกลุ่มง�นคุ้มครองผู้บริโภคด้�นส�ธ�รณสุข

ในพื้นที่รับผิดชอบโรงพย�บ�ลแม่สะเรียง
Dangerous Drugs Distribution Surveillance in Grocery Stores 

of Consumer Protection Group in the Area of  Mae Sa Riang Hospital

Journal 1-2558_by fon.indd   45 5/5/58 BE   6:40 PM



รา
ยง

าน
กา

รว
ิจัย

46 FDA Journal : January-April 2015

Abstract

 Grocery survey data of pharmaceutical consumer protection group in area of Mae Sa 

Riang Hospital showed that 121 stores had some dangerous drugs in theirs.(as of 2011).Many 

people had bought some dangerous drugs from this groceries instead of go to clinic or hospital. 

Therefore, from the results of survey that consumer protection in network of health Mae Sa 

Riang hospital realized to harmful of dangerous drugs and brought to Dangerous Drugs 

Distribution Surveillance in Grocery project and aimed to survey distributibution and reduction  

amount of grocerys that sold dangerous drugs, and change the guideline to recognition and 

penalty of entrepreneurs that sold dangerous drugs. 

 This study was the survey research and quasi-experimental type aimed to survey 

grocerys .The sample groups were 11 villages of Mae Sa Riang hospital area in 2011, 2013 

and 2014 by 121,116 and 85 grocerys respectively. The instruments used for data collection 

were grocery survey checking form including household medicine manual and penalty. 

Percentage, mean were used for statistical analysis and one way ANOVA was used for 

hypothesis analysis at 95% significant level to compare in 3 years 2011, 2013 and 2014 

( exclude 2012 : that Seminar project was used for grocery entrepreneurs )

 The study results was found that the percentage amount of grocerys that sold 

dangerous drug has decrease by 56.20, 50.86 and 30.59 % respectively and was significant 

by different from the old model (P<0.05).It could be conclude that the model of survey 

grocery including advice, household medicine manual and penalty effectiveness in continually 

decreasing amout of grocerys that sold dangerous drugs.The monitoring plan should be 

studied in qualitative research for example focus group and in depth interview entrepreneurs 

to find out why the grocery remained sold dangerous drugs and how to manage this ploblem 

for better effectiveness. 

Keywords: Entrepreneurs, Dangerous drugs, Grocerys

หลักก�รและเหตุผล

รงพยาบาลแม่สะเรียงเป็นโรงพยาบาล

ชุมชน อำาเภอแม่สะเรียง จังหวัด

แม่ฮ่องสอน ขนาด 90 เตยีง (ระดบั M2) ประชากรทัง้อำาเภอ

จำานวน 56,281 คน มสีำานักงานสาธารณสขุอำาเภอ 1 แห่ง    

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำาบล 11 แห่ง ประชากร         

โ
ในส่วนทีร่บัผดิชอบของโรงพยาบาลแม่สะเรยีงประกอบด้วย 

11 หมูบ้่าน จำานวน 14,441 คน มร้ีานค้าชำาในเขตรบัผดิชอบ 

จำานวน 121 ร้าน (ข้อมูล ปี พ.ศ. 2554) จากข้อมูลการ

ดำาเนินงาน การออกสำารวจร้านค้าชำาของกลุ ่มงาน

เภสัชกรรมและคุ้มครองผู้บริโภคพบว่า มีร้านค้าชำา                  

ท่ีจำาหน่ายยาอันตรายอยู ่ ดังข้อมูลในปีงบประมาณ               
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พ.ศ. 2554 มร้ีานค้าชำาทีจ่ำาหน่ายยาอนัตราย 68 ร้านจากข้อมลู

ร้านค้าชำา 121 ร้าน คิดเป็นร้อยละ 56.20 เกนิครึง่ของจำานวน

ร้านทัง้หมด และมปีระชาชนส่วนหนึง่ไปซือ้ยาอนัตรายใน

ร้านค้าชำามาใช้เอง จากการไปตรวจรักษาในคลินิก     

เอกชน หรอืโรงพยาบาลของรฐั นอกจากความเชือ่ในการ

ดูแลรักษาสุขภาพเบื้องต้นด้วยการไปซื้อยาอันตรายมา   

รบัประทานแล้วผูป่้วยทีเ่กิดอาการแพ้ยา ทีเ่ข้ามารบัการ

รักษาที่โรงพยาบาลส่วนหนึ่งก็เป็นผลมาจากการไปซ้ือยา

จากร้านค้าชำามารบัประทาน (1) นอกจากนี ้จากการสอบถาม      

ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของผู้บริโภคที่ไปซื้อยา

จากร้านค้าชำามารบัประทานเอง จากประเด็นดังกล่าว กลุม่งาน 

เภสัชกรรมและคุ้มครองผู้บริโภค ได้ตระหนักถงึอนัตราย 

จากการซ้ือยาดงักล่าวมารับประทาน จงึได้จดัทำาโครงการ

การดำาเนนิงานเฝ้าระวงัการจำาหน่ายยาอนัตรายในร้านค้าชำา

ในเขตหมูบ้่านรบัผดิชอบโรงพยาบาลแม่สะเรียงขึ้น โดยมี

พัฒนาการเพิ่มขึ้นตามลำาดับดังนี้ 1) ในปี พ .ศ. 2554       

ออกสำารวจร้านค้าชำา 2) จากข้อมลูทีไ่ด้จากการเฝ้าระวงัของ

กลุ่มงานเภสชักรรม ปีงบประมาณ พ.ศ. 2554 ได้เปลีย่น

แนวทางโครงการเฝ้าระวงัการจำาหน่ายยาอนัตรายในร้าน

ค้าชำาโดยจัดทำาโครงการอบรมผู ้ประกอบการร้านชำา

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2555 โดยมกีลุม่เป้าหมายเป็นผูป้ระกอบ

ร้านค้าชำาจำานวนกว่า 50 ร้าน ในเขตรบัผดิชอบของเทศบาล     

เมอืงยวมใต้ (เป็นโครงการทีไ่ด้รับการสนบัสนุนงบประมาณ 

จากเทศบาลตำาบลเมืองยวมใต้) เพื่อให้ผู้ประกอบการ

ตระหนกัถงึอนัตรายจากการใช้ยาไม่ถกูต้อง หากผูป้ระกอบ

การต้องการจำาหน่ายยาก็ส่งเสริมให้จำาหน่ายเฉพาะยา

สามญัประจำาบ้านปีงบประมาณ 3) พ.ศ. 2556 ได้วางแผน

ออกสำารวจร้านค้าพร้อมให้คำาแนะนำาว่ายารายการไหน                

ไม่สามารถจำาหน่ายได้ และยารายการไหนที่สามารถ

จำาหน่ายได้ 4) ในปี พ.ศ. 2557 ได้ดำาเนินการออกสำารวจ

ร้านค้าชำาพร้อมให้คำาแนะนำาการจำาหน่ายยาในร้านค้าชำา    

(ดงัเช่นในปีงบประมาณ พ.ศ. 2556) โดยเน้นการให้ความรู้

และตดิตามผลร้านทีจ่ำาหน่ายยาอนัตรายในปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2556 ว่า ยังมีจำาหน่ายอยู่หรือไม่ แล้วเปรียบเทียบ

ผลการดำาเนินงานที่ผ่านมา

วัตถุประสงค์ของโครงก�ร

 1. เ พ่ือเฝ ้าระวังการจำาหน ่ายยาอันตราย          

ในร้านค้าชำาทีอ่ยูใ่นเขตรบัผดิชอบโรงพยาบาลแม่สะเรยีง

 2. เพื่อลดปริมาณจำานวนร้านค้าชำาที่จำาหน่าย 

ยาอันตราย

 3. เพื่อปรับปรุงวิธีการให้ความรู ้และชี้แจง       

บทกำาหนดโทษการจำาหน่ายยาอนัตรายให้ผูป้ระกอบการ 

ร้านค้าชำา

วิธีก�รศึกษ�

 การศกึษานีเ้ป็นการวจิยัเชิงพรรณนา ( Descriptive 

Research) แบบตดัขวาง (Cross sectional survey study) 

และแบบกึง่การทดลอง(2) (Quasi experimental study) 

โดยมีสาระสำาคัญดังต่อไปนี้

 1. ประชากรกลุ่มตัวอย่างคือ ร้านค้าชำาทั้งหมด

ในหมูบ้่านเขตรบัผดิชอบของโรงพยาบาลแม่สะเรยีง จำานวน 

11 หมูบ้่าน ซ่ึงครอบคลมุหมูบ้่านท่ีอยูใ่นเขตรบัผิดชอบคอื

เทศบาลตำาบลแม่สะเรยีง และเทศบาลเมอืงยวมใต้ โดยได้รับ

ความร่วมมอืในการออกสำารวจร้านค้าจากกองสาธารณสขุ

เทศบาลตำาบลแม่สะเรียง และประธานอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำาหมู่บ้านเขตเทศบาลตำาบลแม่สะเรียง

 2. เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัคอื แบบสำารวจซึง่มสีาระ

สอดคล้องกบัตวัชีว้ดัทีใ่ช้ในการวจิยั ได้แก่ จำานวนร้านชำา 

ท่ีขายยาชนิดและประเภทของรายการตามพระราช-

บัญญัติยา พ.ศ. 2510 แก้ไขเพิ่มเติมตามพระราชบัญญัติ 

(ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2522

 3. การดำาเนนิการศึกษาโดยออกสำารวจร้านค้าชำา

โดยใช้แบบสำารวจให้ความรูแ้ละคำาแนะนำาเรือ่ง ยาสามญั-

ประจำาบ้านท่ีสามารถจำาหน่ายได้ในร้านค้าชำาท่ัวไป 

พร้อมบทกำาหนดโทษ(4) ตัวยาสำาหรับการจำาหน่าย          

ยาอันตราย ที่ไม่สามารถจำาหน่ายในร้านค้าชำาได้

 4. การเก็บข ้อมูลจำานวนร ้านค ้าชำาที่ขาย           

ยาอนัตรายและชนดิของรายการยาตามพระราชบญัญติัยา 

พ.ศ. 2510 แก้ไขเพิ่มเติมตามพระราชบัญญัติ (ฉบับที่ 3) 

พ.ศ. 2522 ตัง้แต่เดอืนมนีาคม 2554 ถงึเดือนกรฎาคม 2557
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 5. การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา

และวิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสำาเร็จรูป

นิย�มศัพท์เฉพ�ะ

 ผูป้ระกอบการ(3) หมายความว่า บคุคลซึง่ขายสนิค้า

หรือให้บริการในทางธุรกิจหรือวิชาชีพ ไม่ว่าการกระทำา

ดงักล่าวจะได้รับประโยชน์ หรอืได้รบัค่าตอบแทนหรอืไม่

และไม่ว่าจะได้จดทะเบียนภาษีมูลค่าเพิ่มแล้วหรือไม่

 “ยาอันตราย” หมายความว่า(4)

  1. ยาท่ีผูป้ระกอบวชิาชพีเภสชักรรมมอีำานาจ

สั่งจ่าย

  2. ยาแผนไทยที่ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขา

การแพทย ์แผนไทยประเภทเภสัชกรรมไทยและ                  

ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมมีอำานาจสั่งจ่าย

  3. ยาแผนทางเลือกท่ีผู้ประกอบโรคศิลปะ

สาขาอืน่ตามพระราชกฤษฎกีาทีอ่อกตามกฎหมายว่าด้วย

การประกอบโรคศลิปะและผูป้ระกอบวชิาชพีเภสชักรรม

มีอำานาจสั่งจ่าย

 “ยาแผนไทย” หมายความว่า ยาที่ผลิตจาก

สมนุไพรหรอืเภสชัสมุนไพรตามกรรมวธีิการแพทย์แผนไทย

ตามกฎหมายว ่าด ้วยการประกอบโรคศิลปะหรือ               

ยาที่รัฐมนตรีประกาศกำาหนดให้เป็นยาแผนไทย

 “ยาแผนทางเลอืก” หมายความว่า ยาทีมุ่ง่หมาย

สำาหรบัใช้ในการประกอบโรคศิลปะสาขาอืน่ตามพระราช-

กฤษฎีกาที่ออกตามกฎหมายว่าด ้วยการประกอบ         

โรคศิลปะตามรายการที่รัฐมนตรีประกาศกำาหนด

 “ยาสามัญประจำาบ้าน” (5) หมายความว่า            

ยาสำาเร็จรูปที่ประชาชนใช้สำาหรับการดูแลรักษาสุขภาพ

ตนเองเบื้องต้นและสามารถซื้อหาได้เองทั่วไป ท้ังนี้ตาม       

ทีเ่ลขาธกิารคณะกรรมการอาหารและยาประกาศ(3)

ผลก�รศึกษ�

 1. ผลการดำาเนนิงานปีงบประมาณ พ.ศ. 2554       

ได้ออกสำารวจร้านค้าชำาและพบว่า มีร้านค้าชำายังมี

จำาหน่ายยาอันตราย 68 ร้าน คิดเป็นร้อยละ 56.20 ของ

ร้านค้าชำาทั้งหมด 

 2. ผลการดำาเนนิงานปีงบประมาณ พ.ศ. 2555     

จากข้อมลูทีไ่ด้จากปีงบประมาณ พ.ศ. 2554 จงึได้เปลีย่น

แนวทางโครงการเฝ้าระวังการจำาหน่ายยาอันตรายใน     

ร้านค้าชำา โดยได้จัดทำาโครงการอบรมผูป้ระกอบการร้านชำา 

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2555 โดยกลุ ่มเป้าหมายเป็น              

ผูป้ระกอบร้านค้าชำาจำานวนกว่า 50 ร้านในเขตรับผดิชอบ

เทศบาลเมืองยวมใต้ (ซ่ึงเป็นโครงการท่ีได้รับการ

สนับสนุนงบประมาณจากเทศบาลตำาบลเมืองยวมใต้) 

เพื่อให้ผู้ประกอบการตระหนักถึงอันตรายจากการใช้ยา

ไม่ถูกต้องเพื่อให้ผู ้ประกอบการขายยาท่ีมีคุณภาพ           

ให้ประชาชน และส่งเสริมการใช้ยาสามัญประจำาบ้าน

 3. ผลการดำาเนนิงานปีงบประมาณ พ.ศ. 2556     

จากข้อจำากดัของโครงการจดัอบรมซึง่ทำาได้เฉพาะร้านค้า

ในเขตเทศบาลเมืองยวมใต้เท่านั้น จึงได้เปลี่ยนแผนการ

ดำาเนินการจากการอบรมให้ความรู้มาเป็นออกสำารวจ  

ร้านค้าพร้อมให้คำาแนะนำาว่ายารายการไหนไม่สามารถ

จำาหน่ายได้ และยารายการไหนที่สามารถจำาหน่ายได้   

โดยสรปุพบว่า มร้ีานชำาท่ียงัจำาหน่ายยาอนัตรายม ี59 ร้าน   

คิดเป็นร้อยละ 50.86 ของร้านค้าชำาทั้งหมด 

 4. ผลการดำาเนนิงานปีงบประมาณ พ.ศ. 2557      

ได้ดำาเนินการออกสำารวจร้านค้าพร้อมให้คำาแนะนำาการ

จำาหน่ายยาในร้านค้าชำา (ดงัเช่นในปีงบประมาณ พ.ศ. 2556) 

โดยเน้นการให้ความรู ้และติดตามผลร้านท่ีจำาหน่าย       

ยาอนัตรายในปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ว่า ยงัมีจำาหน่าย

อยู่หรือไม่ โดยได้ผลสรุปพบว่า ร้านท่ีเคยจำาหน่ายยา

อันตรายลดลง จาก 59 ร้านเป็น 26 ร้าน คิดเป็นร้อยละ 

30.59 ของร้านค้าชำาทัง้หมด รายละเอยีดตามตารางที ่1-3
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ตารางที่ 1 จำานวนและร้อยละของร้านค้าชำาที่จำาหน่าย
ยาอันตรายเรียงตามปีงบประมาณ

ปีงบประมาณ ร้านที่จำาหน่าย

ยาอันตราย

จำานวนร้าน

ทั้งหมด

ร้อยละ

พ.ศ. 2554 68 121 56.20

พ.ศ. 2556 59 116 50.86

พ.ศ. 2557 26 85 30.59

อ้างอิง ผลสำารวจร้านค้าชำาในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาล

แม่สะเรียง ปี พ.ศ. 2554, 2556, 2557

ตารางที ่2 รายการยาอนัตรายและยาสามญัประจำาบ้าน

ที่จำาหน่ายในร้านค้าชำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2557

ประเภทของยา รายการยาที่พบ

ยาแผนโบราณ ยาหอมตราห้าเจดีย์ ยาแก้ไอตราเด็กในพานทอง      

ยาผงแดงตราหมาป่า ยาซางตรากระรอก        

ยานำา้ม้ากระทบืโรงตราหมอโอภาส ยากษยัเส้น

ตรากระดูกเสือ
ยาแผนปัจจุบัน

(บรรจุเสร็จ)

ทิฟฟี่เม็ด นูต้าเมด็ ดคีอลเจนเมด็ ยาอาปาควัร์     

กาวิสคอนนำ้า
ยาอันตราย พาราเซตามอลเมด็แบบกระป๋อง ยาคลอเฟนริามนี

เม็ดแบบกระป ๋อง แอมพิซิลลินแคปซูล               

อิโมเดียม ยาแก้ไอเทอโกดี ยาผงเด็กตรารังผึ้ง 

(แอสไพริน) ไอโคลดิ ไซโปรเฮบตาดีน
ยาใช้ภายนอก ยาทาฟลูโอซิโนไนด์
ยาใช้เฉพาะที่ ยาสวนยูนีซัน
ยาสมุนไพร ยาเมด็ฟ้าทะลายโจร ยาสมนุไพรมะรมุแคปซลู
ยาสามัญ

ประจำาบ้าน

ยาหม่องทาบรรเทาปวด ยาพาราเซตามอลแผง  

ยาคลอเฟนิรามีนแผง ยาไดเมนไฮดริเนทแผง   

ยาแอร์เอก็ซ์ ยาลดกรดอลมูนิา-แมกนีเซยีแบบเมด็

และนำา้ ยาธาตนุำา้แดง ยาทาแก้ท้องอดืท้องเฟ้อ

มหาหิงคุ์ ผงเกลือแร่ ยาระบายมะขามแขก           

ยาถ่ายพยาธมิเีบนดาโซล พลาสเตอร์บรรเทาปวด 

ยาแก้ไอนำา้ดำา ยาดมแก้วงิเวยีน ยาอมบรรเทา

อาการระคายคอ ยาเอทลิแอลกอฮอล์ นำา้เกลอื

ล้างแผล ยารกัษากลากเกลือ้น ยาทาแก้ผืน่คนั

คาลาไมน์ นำ้ามันตับปลาชนิดนำ้า

อ้างอิง ผลสำารวจร้านค้าชำาในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาล

แม่สะเรียง ปี พ.ศ. 2554, 2556, 2557

ตารางที่  3  เปรี ยบ เ ทียบค ่ า เฉลี่ ยของจำ านวน                        
ร้านค้าชำาท่ีจำาหน่ายยาอนัตราย ระหว่างปี พ.ศ. 2554-2557 
ด้วยโปรแกรมสำาเร็จรูป
ANOVA

ปี

งบ

ประมาณ

ประเภท
Sum of 

Squares
df

Mean 

Square
F Sig.

พ.ศ. 2554 ค่าเฉลีย่

ระหว่างกลุม่

29.785 1 29.785 0.000 0.000

ค่าเฉลีย่ใน

กลุม่

0.000 119 0.000

ท้ังหมด 29.785 120
พ.ศ. 2556 ค่าเฉลีย่

ระหว่างกลุม่

21.183 1 21.183 309.241 0.000

ค่าเฉลีย่ใน

กลุม่

7.809 114 0.068

ท้ังหมด 28.991 115
พ.ศ. 2557 ค่าเฉลีย่

ระหว่างกลุม่

1.988 1 1.988 10.276 0.002

ค่าเฉลีย่ใน

กลุม่

16.059 83 0.193

ท้ังหมด 18.047 84

อ้างอิง การคำานวณค่าเฉลี่ย ด้วยโปรแกรมสำาเร็จรูป(6)

วิเคร�ะห์และสรุปผลก�รศึกษ�
 1. จากข้อมลูผลการสำารวจการจำาหน่ายยาอันตราย
ในร้านค้าชำาเมือ่นำาข้อมลูไปวเิคราะห์ด้วยโปรแกรมสำาเรจ็รปู(6) 
พบว่า กลุม่ร้านค้าชำาแยกตามปีงบประมาณ 3 กลุม่เรยีงตาม
ปี พ.ศ. 2554, 2556 และ 2557 มีค่าเฉลี่ย 56.20      
50.86 และ 30.59 จากจำานวนร้านชำาทั้งหมด 121, 116 
และ 85 ร้านตามลำาดับ ค่าเฉลี่ยที่ได้มีความแตกต่างกัน
อย่างมนียัสำาคญัทางสถิต ิ(ค่า P-value เป็น 0.000, 0.000 
และ 0.002) แสดงว่าค่าเฉลีย่จำานวนร้านค้าชำาทีจ่ำาหน่าย
ยาอันตรายมีค่าเฉลี่ยลดลงอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ
 2. จากข้อมลูร้านชำาท่ีมกีารจำาหน่ายยาอนัตราย
เทยีบระหว่างปีงบประมาณมแีนวโน้มดงัข้อมลู ปี พ.ศ. 2554, 
2556 และ 2557 มีร้านชำาที่จำาหน่ายยาอันตราย ร้อยละ 
56.20, 50.86 และ 30.59 ตามลำาดบั ในการลงสำารวจ          
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ร้านค้าชำา พร้อมให้คำาแนะนำาและแจกคู่มือยาสามัญ
ประจำาบ้าน พร้อมบทกำาหนดโทษในการจำาหน่ายยาอนัตราย 
ให้ผู้ประกอบการร้านค้าชำาในปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 
พบว่า ผู้ประกอบการร้านค้าชำา ให้ความร่วมมอืตามคำาแนะนำา 
งดจำาหน่ายยาอันตรายอย่างมพีฒันาการดีขึน้ ตามลำาดบั 
(อ้างอิงจากข้อมูลการสำารวจร้านค้าชำา ในเขตรับผิดชอบ 
อำาเภอแม่สะเรียงปี พ.ศ. 2554, 2556 และ 2557 )
 3. มาตรการด้านกฎหมายตามพระราชบญัญตัยิา 
พ.ศ.2510(3) และพ.ศ.2522 มาตรา 12 ระบวุ่า “ห้ามมใิห้    
ผู้ใดผลิตขายหรือนำาหรือสั่งเข้ามาในราชอาณาจักรซึ่ง      
ยาแผนปัจจบัุนเว้นแต่จะได้รบัใบอนญุาตจากผูอ้นญุาต” 
และมีบทลงโทษตามมาตรา 101 ซึ่งระบุว่า “ผู้ใดฝ่าฝืน
มาตรา 12 ต้องระวางโทษจำาคกุ ไม่เกนิห้าปีและปรบัไม่เกิน
หนึ่งหมื่นบาท” และมาตรา 46 แห่งพระราชบัญญัติยา 
พ.ศ. 2510 และ พ.ศ. 2522 ซึง่ระบวุ่า “ห้ามมใิห้ผูใ้ดผลติขาย 
หรือนำาหรือสั่งเข้ามาในราชอาณาจักรซึ่งยาแผนโบราณ
เว้นแต่จะได้รับอนุญาต” และมีบทลงโทษตามมาตรา 
111 ซึง่ระบวุ่า “ผูใ้ดฝ่าฝืนมาตรา 46 ต้องระวางโทษจำาคกุ
ไม่เกินสามปีและปรับไม่เกินห้าพันบาท” ซึ่งเมื่อแจ้งผล
ตามกฎหมายให้ผู้ประกอบการทราบแล้วส่วนหนึ่งก็ยัง
ขายยาอันตรายอยู่ อาจเป็นเพราะไม่มีตัวอย่างในการ
ดำาเนินการตามกฎหมายอย่างเข ้มงวดให้เห็นและ             
ผู ้ประกอบการอ้างว่า ที่ร้านจำาหน่ายยาอันตรายอยู่ 
เพราะเหน็ว่าร้านอืน่ๆ กย็งัมีจำาหน่ายอยู ่บางร้านเข้าใจว่า         
ยาแผนปัจจบุนับรรจเุสรจ็เป็นเหมอืนยาสามญัประจำาบ้าน 
เพราะมีรถเร่ขายส่ง และชาวบ้านก็เรียกหาซื้อได้ง่าย   
การค้นหาสาเหตุ เหตุผล แรงจูงใจของผู้ประกอบการ   
ร้านค้าชำาที่จำาหน่ายยาอันตรายเป็นกรณีศึกษาในงาน   
วิจัยเชิงคุณภาพต่อไป

ประโยชน์ที่ได้รับและข้อเสนอแนะ
 1. ได้ทราบข้อมลูว่าร้านค้าชำาส่วนใหญ่ยงัมีการ
จำาหน่ายยาอนัตรายอยู ่ โดยที่ร้านชำาบางแห่งไม่ทราบถึง
โทษและกฎหมาย ข้อบังคับซึ่งอาจเป็นสาเหตุหนึ่งท่ียัง
จำาหน่ายยาอนัตรายอยู่
 2. วิธีการให้ความรู้และการออกเยี่ยมสำารวจ   
ร้านค้าชำา มีผลให้ผู้ประกอบการทราบและเพิ่มความ
ตระหนักในการจำาหน่ายผลติภณัฑ์ให้ถกูต้องขึน้และทำาให้
ทราบวา่ เป็นวิธีที่ให้ผลลัพธ์ในการเฝา้ระวงัการจำาหน่าย
ยาอันตรายได้ผลมากกว่าการอบรมให้ความรู้อย่างเดียว

 3. สามารถเป็นแนวทางในการวางแผนการ
ดำาเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคแบบบรูณาการในภาคเีครือข่าย
สุขภาพ เช่น โรงพยาบาล องค์กรบริหารส่วนท้องถ่ิน 
อาสาสมคัรสาธารณสขุ ชมรมคุม้ครองผูบ้รโิภคในโรงเรยีน
 4. เป็นข้อมูลสำาหรับการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ
ต่อไปในการค้นหาสาเหตุ และเหตผุลท่ีร้านค้าชำาในชุมชน
ยงัคงจำาหน่ายยาอนัตรายอยู ่ตลอดจนแนวทางในการแก้ไข
ปัญหาดังกล่าว

กิตติกรรมประก�ศ
 ขอขอบคุณ เทศบาลตำาบลเมืองยวมใต้ที่ให้    
การสนบัสนนุงบประมาณจดัทำาโครงการอบรมผูป้ระกอบการ
ร้านชำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2555 เจ ้าหน้าที่กอง
สาธารณสขุและสิง่แวดล้อมเทศบาลตำาบลแม่สะเรยีงและ
ประธานชมรม อสม.เขตเทศบาลตำาบลแม่สะเรยีง เจ้าหน้าท่ี
กลุ่มงานเภสัชกรรมและคุ้มครองผู้บริโภคโรงพยาบาล
แม่สะเรียงที่ร่วมออกสำารวจร้านค้าชำาด้วยกันทุกคน
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