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ผลลััพธ์์ของการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผลในผู้้�ป่่วย
เบาหวานชนิิดที่่� 2 โรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย จัังหวััดขอนแก่่น
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บทคััดย่่อ

บทนำ: การส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin ในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 เป็็นตััวชี้้�วััดหนึ่่�งของ
โครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล การศึึกษานี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อติิดตาม
ผลลััพธ์์ด้้านตััวชี้้�วััดและผลลััพธ์์ด้้านการรัักษาจากการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin อย่่าง
สมเหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

วิิธีีการศึึกษา: เป็็นการวิิจััยแบบผสมผสาน ซึ่่�งการวิิจััยเชิิงปริิมาณดำเนิินการเก็็บข้้อมููลผู้้�ป่่วย
แบบย้้อนหลัังในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดไม่่ได้้ ในโรงพยาบาล
โคกโพธิ์์�ไชย ระหว่่างตุุลาคม 2561 ถึึง กัันยายน 2563 แบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�มที่่�ได้้รัับหรืือไม่่ได้้รัับการ
ส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin กลุ่่�มละ 144 คน ติิดตามสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา 
metformin เป็็นยาชนิิดเดีียวหรืือร่ว่มกับัยาอื่่�นเพื่่�อควบคุมุระดับัน้้ำตาลตลอดทั้้�งปี ีและติิดตาม
ระดัับน้้ำตาลในเลืือดเป็็นเวลา 6 เดืือน ส่่วนการวิิจััยเชิิงคุุณภาพดำเนิินการสััมภาษณ์์แพทย์์และ
พยาบาล 9 คน เพื่่�อค้้นหาปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผลในผู้้�ป่่วย
เบาหวานชนิิดที่่� 2

ผลการศึึกษา: พบว่่าสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา metformin สููงถึึงร้้อยละ 92.34 
(เป้้าหมาย ≥ ร้้อยละ 80) กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin มีีระดัับน้้ำตาลในเลืือด
เฉลี่่�ย (147.72 ± 36.17 mg/dl) น้้อยกว่่ากลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin 
(161.21 ± 52.56 mg/dl) อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p < 0.05) ปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยา
อย่่างสมเหตุุผลประกอบด้้วย การมีีนโยบายการดำเนิินงานโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการ
ใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผล ทั้้�งในระดัับประเทศ ระดัับจัังหวััด และระดัับโรงพยาบาล 
มีีบุคลากรและคณะกรรมการที่่�รัับผิิดชอบหลััก มีีการนำเคร่ื่�องมืือและเทคโนโลยีีมาใช้้ร่่วม 
มีีระบบกำกัับ ติิดตาม และประมวลผลโดยเครืือข่่ายระดัับจัังหวััด 

สรุุปผล: โดยสรุุปผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ไม่่มีีข้้อห้้ามในการใช้้ยา metformin ควรได้้รัับการ
ส่่งเสริิมการใช้้ยาดัังกล่่าวเนื่่�องจากสามารถทำให้้ผู้้�ป่่วยควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดได้้ดีีขึ้้�น 
โรงพยาบาลที่่�ยังัไม่่ผ่่านเกณฑ์์สัดัส่่วนของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา metformin ตามโครงการ
โรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล ควรนำหลายๆ ปััจจััยที่่�สนัับสนุุนให้้เกิิดผลสำเร็็จ
ในการสั่่�งใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผลมาใช้้ร่่วมกัันอย่่างต่่อเนื่่�อง
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Abstract
Background: Promoting drug use of metformin in patients with type 2 diabetes 
is a part of all indicators in the rational drug use hospital program. The objective 
of this study was to determine the indicator and therapeutic outcomes of 
promoting rational drug use of metformin in patients with type 2 diabetes. 

Methods: Mixed methods research was conducted through quantitative research. 
It was conducted by retrospectively collecting data in type 2 diabetic patients 
with uncontrolled fasting blood sugar levels in Khokphochai Hospital from October 
2018 to September 2020. The participants were assigned into two sample groups: 
those who were administered and those who were not encouraged to use it. The 
proportion of patients with type 2 diabetes who used metformin alone or in 
combination with other drugs for controlling blood sugar level was followed 
throughout the year. Both groups of 144 patients were monitored for fasting blood 
sugar levels for 6 months. The qualitative study included conducting interviews 
with 9 physicians and nurses to determine the factors contributing to the rational 
prescribing of metformin in type 2 diabetic patients.

Results: The results showed that the proportion of patients with type 2 diabetes 
who used metformin was as high as 92.34% (target ≥ 80%). The metformin 
promoted group had statistically significant (p < 0.05) lower average blood 
sugar level (147.72 ± 36.17 mg/dl) than the non-metformin promoted group 
(161.21 ± 52.56 mg/dl). Factors associated with rational prescribing included the 
policy for operating of promoting rational drug use of metformin at the national 
level, provincial level, and hospital level, main responsible personnel and 
committee, using tools and technologies, the system for monitoring and processing 
by provincial networks.

Conclusion: In summary, patients with type 2 diabetes who have no contraindications 
to metformin should be encouraged to use it as it can improve their glycemic control. 
The hospitals that do not achieve the target of the proportion of type 2 diabetes 
patients who used metformin, several factors that support the success in their rational 
drug use hospital program should be continually implemented together.
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บทนำ

โรคเบาหวานเป็็นโรคเรื้้�อรัังที่่�เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างรวดเร็ว็ในทุุก

ประเทศ โดยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 พบได้้บ่่อยที่่�สุุดประมาณ

ร้้อยละ 95 ของผู้้�ป่่วยเบาหวานทั้้�งหมด คาดการณ์์ว่่าทั่่�วโลก

มีีผู้้�ป่่วยเบาหวานประมาณ 422 ล้้านคน และมีีผู้้�เสีียชีีวิิตจาก

โรคเบาหวานปีลีะ 1.6 ล้า้นคน1 ในประเทศไทยพบความชุกุของ

โรคเบาหวานในประชากรตั้้�งแต่่อายุุ 15 ปีีขึ้้�นไป เพิ่่�มขึ้้�นจาก

ร้้อยละ 6.6 ในปีี พ.ศ. 2559 เป็็นร้้อยละ 7.8 ในปีี พ.ศ. 25622 

ปััจจุุบัันประเทศไทยมีีผู้้�ป่่วยเบาหวานไม่่น้้อยกว่่า 4 ล้้านคน3 

และในปีี 2563 มีีผู้้�เสีียชีีวิิตจากโรคเบาหวาน 25.05 คนต่่อ

แสนประชากร4 เม่ื่�อระดัับน้้ำตาลในเลืือดสููงขึ้้�นและไม่่ได้้รัับ

การรัักษาที่่�ถููกต้้องอาจก่่อให้้เกิิดภาวะแทรกซ้้อนที่่�สำคััญ 

ได้้แก่่ โรคหลอดเลืือดหััวใจหลอดเลืือดสมอง โรคไตเรื้้�อรััง 

โรคจอประสาทตาเส่ื่�อม ภาวะแทรกซ้้อนที่่�เท้้าและขา ส่่งผล 

กระทบต่อ่วิิถีีการดำรงชีีวิิต ภาระเศรษฐกิิจของผู้้�ป่่วย ครอบครััว 

และประเทศ3

การส่ง่เสริิมการใช้ย้าอย่า่งสมเหตุผุลในผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดท่ี่� 2 มีีเป้้าหมายเพื่่�อรัักษาอาการที่่�เกิิดจากภาวะน้้ำตาล

ในเลืือดสููง ป้อ้งกันัและรักัษาการเกิิดภาวะแทรกซ้อ้นเฉีียบพลันั

และเรื้้�อรััง ซึ่่�งตััวชี้้�วััดการใช้้ยาในโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ตาม

คู่่�มืือการดำเนิินงานโครงการโรงพยาบาลส่ง่เสริิมการใช้ย้าอย่่าง

สมเหตุุผล มีี 2 ตัวัชี้้�วัดั ได้้แก่่ ร้้อยละของผู้้�ป่่วยที่่�ใช้้ glibenclamide 

ในผู้้�ป่่วยที่่�มีีอายุุมากกว่่า 65 ปีี หรืือมีี eGFR น้้อยกว่่า 60 

มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตร (เป้้าหมาย ≤ ร้้อยละ 5) และ

ร้้อยละของผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ใช้้ metformin เป็็นยาชนิิดเดีียว

หรืือร่่วมกัับยาอื่่�นเพื่่�อควบคุมุระดับัน้้ำตาล (เป้้าหมาย ≥ ร้้อยละ 80)5 

และแนวทางการรัักษาตาม ADA (American Diabetes 

Association) guideline 2020 แนะนำการใช้้ยาในผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 ควรเริ่่�มต้น้การรักัษาด้ว้ย metformin ตั้้�งแต่ไ่ด้รั้ับการ

วิินิิจฉัยัถ้า้หากไม่ม่ีีข้อ้ห้า้มใช้ ้เนื่่�องจากเป็น็ยาที่่�มีีประสิิทธิิภาพ 

ปลอดภััย ราคาไม่่แพง ลดความเส่ี่�ยงในการเกิิดโรคหลอดเลืือด

หััวใจหลอดเลืือดสมอง และลดการตายได้้ เมื่่�อเปรีียบเทีียบกัับ

ยาในกลุ่่�ม sulfonylureas แล้้ว metformin เป็็นยาตัวัเลืือก

อันัดัับแรกที่่�ให้้ผลดีีต่อระดัับน้้ำตาลสะสมในเลืือด (hemoglobin 

A1C; HbA1C) น้้ำหนัักตัวั และอััตราการตายจากโรคหลอดเลืือด

หัวัใจหลอดเลืือดสมอง แต่่การใช้้ metformin อาจทำให้้เกิิด

อาการข้้างเคีียงจากยา ที่่�พบได้้บ่่อยคืืออาการทางระบบ

กระเพาะอาหารและลำไส้้ เช่่น ท้้องอืืด ปวดท้้อง และท้้องเสีีย6 

metformin ถููกขัับออกทางไตเป็็นหลััก เมื่่�อระดัับยาใน

กระแสเลืือดสููงมากๆ จากการได้้รับัยาเกิินขนาดหรืือเกิิดภาวะไต

วายเฉีียบพลััน อาจทำให้้เกิิดภาวะ lactic acidosis แต่่อุุบัตัิิการณ์์

ค่่อนข้้างน้้อยมาก ดัังนั้้�นคณะกรรมการอาหารและยาประเทศ

สหรัฐัอเมริิกาได้้กำหนดความปลอดภััยของการใช้ ้metformin 

ในผู้้�ป่่วยที่่�มีี eGFR (estimated glomerular filtration rate) 

ตั้้�งแต่่ 30 มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตรขึ้้�นไป7 

ข้้อมููลกระทรวงสาธารณสุุขพบว่่าประเทศไทยมีีการ

ใช้้ metformin ในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 เพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 

60.65 ในปีีงบประมาณ 2560 เป็็นร้้อยละ 91.42 ใน

ปีีงบประมาณ 25628 ส่่วนโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชยพบปััญหา

การสั่่�งใช้้ metformin ในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ต่่ำกว่่าเป้้าหมาย 

โดยในปีงีบประมาณ 2560-2562 มีีผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ใช้้ 

metformin ร้้อยละ 75.29, 76.35 และ 76.89 ตามลำดับั ซึ่่�งได้้

ดำเนิินกิิจกรรมส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin ในผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 อย่่างต่่อเน่ื่�อง ได้้แก่่ การจัดัประชุุมวิิชาการ ให้้ความรู้้� 

สร้้างความตระหนัักในการสั่่�งใช้้ยาแก่่บุุคลากรทางการแพทย์ 

การใช้้โปรแกรม RDU 2016 ของโรงพยาบาลบ้้านม่่วงมาใช้้

วิิเคราะห์์และคััดกรองผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ยัังไม่่ได้้รัับยา 

metformin เพ่ื่�อส่่งพบแพทย์พิิจารณาสั่่�งใช้ย้า และการสะท้้อน

ข้อ้มููลรายงานตััวชี้้�วััดแก่บุ่คุลากรที่่�เกี่่�ยวข้องในวาระการประชุุม

ของโรงพยาบาลทุุกเดืือน

การศึกึษาทางคลิินิิกจำนวนมากแสดงให้้เห็น็ประสิิทธิิภาพ

ของการใช้ ้metformin ในผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ทำให้้ผู้้�ป่ว่ย

ควบคุุมระดัับน้้ำตาลได้้ดีีขึ้้�น ทั้้�งการใช้้ metformin เดี่่�ยวๆ9 

หรืือเมื่่�อให้้ร่่วมกัับยาชนิิดอื่่�น เช่่น อิินซููลิิน10 และ ยากลุ่่�ม 

sulfonylureas11-12 เป็็นต้้น การใช้้ metformin ระยะยาวในผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 ยังัสามารถลดเหตุกุารณ์์ทางหลอดเลืือดหัวัใจ

หลอดเลืือดสมองได้ด้ีีกว่า่การใช้ ้glipizide ร้อ้ยละ 4611 ในด้้าน

ความปลอดภััยและภาวะทนต่่อยาพบว่่าการใช้้ metformin 

ทำให้้เกิิดอาการข้้างเคีียงทางระบบกระเพาะอาหารและลำไส้้

ได้้สููงถึึงร้้อยละ 6.7-40 โดยขึ้้�นกัับขนาดการใช้้ยา รููปแบบการ

ออกฤทธิ์์�ของยาทัันทีีหรืือออกฤทธิ์์�เนิ่่�น9 หรืือการใช้้รููปแบบยา

ผสมที่่�รวมในเม็็ดเดีียว เช่่น glyburide/metformin12 
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ประเทศไทยมีีการศึึกษาผลลััพธ์์ของการส่่งเสริิมการใช้ย้าอย่่าง

สมเหตุผุลในผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 แต่เ่ป็็นการติิดตามผลลัพัธ์์

ด้้านความสำเร็็จของการพััฒนาตััวชี้้�วััด เช่่นการศึึกษาในโรง

พยาบาลหนองหงส์์ จัังหวััดบุุรีีรััมย์์ พบว่่าร้้อยละผู้้�ป่่วยท่ี่�ใช้้ 

glibenclamide ในอายุุมากกว่่า 65 ปีี ลดลงจากร้้อยละ 0.5 

ในปีีงบประมาณ 2559 เป็็นร้้อยละ 0 ในปีีงบประมาณ 2560 

และร้้อยละผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ใช้้ metformin เป็็นยาชนิิดเดีียว

หรืือร่่วมกัับยาอ่ื่�นเพ่ื่�อควบคุุมระดัับน้้ำตาลเพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 

47.12 ในปีีงบประมาณ 2559 เป็น็ร้้อยละ 60 ในปีงีบประมาณ 

256013 และการศึึกษาของเขตสุขุภาพที่่� 8 พบร้้อยละผู้้�ป่่วยที่่�ใช้้ 

glibenclamide ในอายุุมากกว่่า 65 ปีีหรืือมีี eGFR น้้อยกว่่า 

60 มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตร มีีโรงพยาบาลผ่่านเกณฑ์์

ร้้อยละ 71.79 และ 65.91 ในปีีงบประมาณ 2560 และ 2561 

ตามลำดัับ และร้้อยละผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ใช้้ metformin เป็็น

ยาชนิิดเดีียวหรืือร่่วมกัับยาอ่ื่�นเพ่ื่�อควบคุุมระดัับน้้ำตาลเพิ่่�มขึ้้�น

มีีโรงพยาบาลผ่่านเกณฑ์์ร้้อยละ 2.27 และ 19.32 ใน

ปีีงบประมาณ 2560 และ 2561 ตามลำดัับ14

การศึึกษาปััจจััยท่ี่�มีีความสััมพัันธ์์หรืือมีีผลต่่อการ

ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 พบว่่า

ผู้้�ป่่วยที่่�มีีค่าดัชันีีมวลกายระหว่่าง 18.5 - 22.9 กิิโลกรัมั/ตารางเมตร 

ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดได้้ดีีกว่่าผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีค่าดััชนีีมวลกาย

มากกว่า่หรืือเท่า่กัับ 23 กิิโลกรัมั/ตารางเมตร15 ผู้้�ป่่วยที่่�มีีประวัตัิิ

เป็็นโรคเบาหวานน้้อยกว่่า 10 ปีี ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือด

ได้้ดีีกว่่าผู้้�ป่่วยที่่�มีีประวััติิเป็็นโรคเบาหวานมากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 

10 ปีี16 ผู้้�ป่่วยเบาหวานท่ี่�ใช้้ยาชนิิดเดีียวซึ่่�งส่่วนใหญ่่ใช้้ยา 

metformin ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดได้้ดีีกว่่าการใช้้ยา

หลายชนิิด17 และพบโรคที่่�เป็็นปััจจััยเส่ี่�ยงต่่อการป่่วยด้้วยโรค

เบาหวาน ได้้แก่่ ความดัันโลหิิตสููงร้้อยละ 76.73 และไขมัันในเลืือด

สููงร้้อยละ 9.5718 ส่ว่นการศึึกษาปัจัจัยัที่่�มีีความสััมพันัธ์ก์ับัการ

ใช้ย้าอย่า่งสมเหตุผุล พบว่า่เพศหญิิงมีีพฤติิกรรมการใช้ย้าอย่า่ง

สมเหตุผุลมากกว่า่เพศชาย19 และอายุมุีีความสัมัพันัธ์ท์างลบกับั

พฤติิกรรมการใช้ย้า ผู้้�ป่่วยที่่�มีีอายุมุากขึ้้�นจะมีีพฤติิกรรมการใช้้

ยาที่่�ถููกต้้องลดลง20

การศึึกษาผลลััพธ์์ของการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin 

ในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ในบริิบทของประเทศไทยยัังไม่่มีี

การติิดตามผลลััพธ์์ในด้้านการรัักษา ได้้แก่่ การควบคุุมระดัับ

น้้ำตาลในเลืือด ซึ่่�งในสถานการณ์์จริิงของการรัักษาผู้้�ป่่วยโรค

เบาหวานนั้้�น อาจมีีประสิิทธิิผลที่่�แตกต่่างจากการศึึกษาทาง

คลิินิิก และจากข้้อมููลการรัักษาโรคเบาเหวานของโรงพยาบาล

โคกโพธิ์์�ไชยมีีผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ควบคุุมระดัับน้้ำตาลได้้ดีีเพีียง

ร้้อยละ 11.73 เม่ื่�อเปรีียบเทีียบกับัข้้อมููลระดับัประเทศ (ร้้อยละ 

28.32) ในปีีงบประมาณ 256221 การศึึกษานี้้�จึึงติิดตามทั้้�ง

ผลลััพธ์์ด้้านตััวชี้้�วััดตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยา

อย่่างสมเหตุุผล ได้้แก่่ สััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา 

metformin และผลลััพธ์์ในด้้านการรัักษา ได้้แก่่ ระดัับน้้ำตาล

ในเลืือด หลัังการดำเนิินกิิจกรรมส่่งเสริิมการใช้ย้า metformin 

อย่่างสมเหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ในโรงพยาบาล

โคกโพธิ์์�ไชยอย่่างต่่อเนื่่�อง ร่่วมกับัค้้นหาปััจจัยัความสำเร็จ็ที่่�ทำให้้

เกิิดการสั่่�งใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผล ซึ่่�งการศึึกษา

ก่่อนหน้้าในประเทศไทยยังัมีีน้อยและเป็็นการรายงานผลปัจัจัยั

ความสำเร็จ็ในภาพรวมทุุกตัวัชี้้�วัดัของการดำเนิินงานตามนโยบาย

การใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผลของเขตสุุขภาพสัังกััดกระทรวง

สาธารณสุุข14, 22 เพื่่�อเป็็นข้้อมููลสนัับสนุุนประสิิทธิิภาพของการ

ดำเนิินงานตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่าง

สมเหตุุผล ให้้มีีความครอบคลุุม ถููกต้้อง น่่าเชื่่�อถืือทั้้�งในมิิติิ

ผลลััพธ์์ด้้านตััวชี้้�วััด ผลลััพธ์์ด้้านการรัักษาและผลลััพธ์์เชิิง

คุุณภาพตามบริิบทสถานการณ์์จริิงของโรงพยาบาลชุุมชน 

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย 
วััตถุุประสงค์์ทั่่�วไป

เพื่่�อติิดตามผลลัพัธ์์ด้้านตัวัชี้้�วัดัตามโครงการโรงพยาบาล

ส่ง่เสริิมการใช้ย้าอย่า่งสมเหตุผุล และผลลัพัธ์ด้์้านการรักัษาจาก

การส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผลในผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 

วััตถุุประสงค์์จำเพาะ

 	 1. เพ่ื่�อหาสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา 

metformin

 	 2. เพื่่�อเปรีียบเทีียบระดับัน้้ำตาลในเลืือดในผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รับัการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin 

และกลุ่่�มท่ี่�ไม่่ได้้รับัการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin

 	 3. เพ่ื่�อหาปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยา metformin 

อย่่างสมเหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2
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วิิธีีการศึึกษา
รููปแบบการวิิจััย 

เป็็นการวิิจัยัแบบผสมผสาน (mixed methods research) 

ซึ่่�งการวิิจัยัเชิิงปริิมาณดำเนิินการเก็็บข้อ้มููลผู้้�ป่่วยแบบย้อ้นหลังั 

ภายหลัังดำเนิินกิิจกรรมส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin ในผู้้�ป่ว่ย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 ในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชยอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

ได้้แก่่ การจััดประชุุมวิิชาการ ให้้ความรู้้� สร้้างความตระหนัักใน

การสั่่�งใช้้ยาแก่่บุุคลากรทางการแพทย์ การใช้้โปรแกรม RDU 

2016 ของโรงพยาบาลบ้้านม่่วงมาใช้้วิิเคราะห์์และคัดักรองผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ยังัไม่่ได้้รับัยา metformin เพื่่�อส่่งพบแพทย์

พิิจารณาสั่่�งใช้้ยา และการสะท้้อนข้้อมููลรายงานตััวชี้้�วััดแก่่

บุคุลากรที่่�เกี่่�ยวข้องในวาระการประชุมุของโรงพยาบาลทุกุเดืือน 

เพื่่�อหาสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา metformin 

และเปรีียบเทีียบระดัับน้้ำตาลในเลืือดในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ท่ี่�ควบคุมุระดับัน้้ำตาลในเลืือดไม่่ได้้ (fasting blood sugar; FBS 

มากกว่่า 130 mg/dl) ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รับัการส่่งเสริิมการใช้้ยา 

metformin กับักลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รับัการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin 

(ยังัคงได้้รับัการรักัษาด้้วยยากลุ่่�มอื่่�น) หลังัติิดตามผู้้�ป่่วยเป็็นเวลา 

6 เดืือน โดยอาศัยัข้อ้มููลการรักัษาจากฐานข้อ้มููลอิิเล็ก็ทรอนิิกส์์ 

ส่่วนการวิิจัยัเชิิงคุณุภาพดำเนิินการสัมัภาษณ์์แพทย์และพยาบาล

ที่่�มีีส่่วนเก่ี่�ยวข้องในการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยเบาหวาน เพ่ื่�อค้้นหา

ปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผลใน

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิิจััยเชิิงปริิมาณ

ประชากร คืือ ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ควบคุมุระดับั

น้้ำตาลในเลืือดไม่ไ่ด้ ้(FBS มากกว่า่ 130 mg/dl) และได้ร้ับัการ

ส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin หรืือไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้

ยา metformin

กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ ผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ควบคุุม

ระดัับน้้ำตาลในเลืือดไม่่ได้้ (FBS มากกว่่า 130 mg/dl) และได้้

รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin หรืือไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิม

การใช้้ยา metformin ระหว่่างเดืือนตุุลาคม 2561 ถึึง เดืือน

กัันยายน 2563

การคำนวณกลุ่่�มตััวอย่่างและการสุ่่�มตััวอย่่าง

ใช้้สููตรการคำนวณขนาดตััวอย่่างเพ่ื่�อเปรีียบเทีียบ

ค่่าเฉลี่่�ย 2 กลุ่่�มอิิสระต่่อกััน ดัังนี้้�

n/gr = 2(Zα + Zᵦ )2σ2 

 (μ1-μ2)2

n/gr	=	จำนวนตัวัอย่่างต่่อกลุ่่�ม

Zα	 =	ระดัับความเชื่่�อมั่่�นที่่�กำหนด

Zᵦ	 =	อำนาจการทดสอบ

σ	 =	ความแปรปรวน หรืือส่ว่นเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

ของกลุ่่�มมาตรฐานหรืือกลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับปััจจััย

μ1	 =	ค่่าเฉล่ี่�ยกลุ่่�มศึึกษา 1

μ2	 =	ค่่าเฉล่ี่�ยกลุ่่�มศึึกษา 2

โดยใช้้ข้้อมููลคำนวณขนาดตััวอย่่างจากการศึึกษาของ 

Hameed M และคณะ9 ท่ี่�เปรีียบเทีียบผลลัพัธ์์ในการรักัษาระหว่่าง

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับ Metformin IR 1,000 mg และ Metformin XR 

1,000 mg (Metformin IR เป็น็ยารููปแบบเดีียวกันักับัการศึกึษา

นี้้� ส่่วน Metformin XR เป็็นยาต่่างรููปแบบกันัใช้เ้ป็น็ตัวัแทนยา

ชนิิดอื่่�น) พบว่่ากลุ่่�มที่่�ได้้รับั Metformin IR 1,000 mg มีีค่า่ระดับั

น้้ำตาลในเลืือดเฉล่ี่�ย 135.53 mg/dl และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน

เท่่ากัับ 23.13 ส่่วนกลุ่่�มที่่�ได้้รัับ Metformin XR 1,000 mg มีี

ค่่าระดัับน้้ำตาลในเลืือดเฉลี่่�ย 143.17 mg/dl (กำหนดระดัับ

ความเชื่่�อมั่่�นที่่� 95% และอำนาจการทดสอบ 80%)

n/gr = 2(1.96+0.84)2(23.13)2

 (143.17-135.53)2      

     = 143.72

ดัังนั้้�นการศึึกษานี้้�ใช้้ขนาดตััวอย่่างกลุ่่�มละ 144 คน 

และใช้้วิิธีีการสุ่่�มตััวอย่่างแต่่ละกลุ่่�มโดยใช้้ตารางเลขสุ่่�ม 

(table of random digits)23

เกณฑ์์ในการคััดเข้้า ได้้แก่่ ผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รัับการวิินิิจฉัย

โรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มีีรหัสัโรค ICD-10: E11.2.-E11.9 มีีอายุุ

ระหว่่าง 30-75 ปีี และมีีค่่า eGFR ตั้้�งแต่่ 30 มิิลลิิลิิตร/นาทีี/

1.73 ตารางเมตร ขึ้้�นไป 
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เกณฑ์ใ์นการคััดออก ได้แ้ก่ ่ผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีข้อ้มููลประวัตัิิการ

รักัษาโรคเบาหวานไม่ค่รบถ้ว้นในระยะเวลาที่่�เข้า้ร่ว่มการศึกึษา 

ผู้้�ป่่วยโรคตัับ ผู้้�ป่่วยที่่�มีีการทำงานของไตบกพร่่อง (serum 

creatinine มากกว่่า 1.4 mg/dl ในเพศหญิิง หรืือมากกว่่า 1.5 

mg/dl ในเพศชาย) ผู้้�ป่่วยโรคหััวใจล้้มเหลว และผู้้�ป่่วย 

malignancy

การวิิจััยเชิิงคุุณภาพ

พื้้�นท่ี่�ในการศึกึษา คืือ โรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย จังัหวัดั

ขอนแก่่น

ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำคััญ คืือ แพทย์์และพยาบาลที่่�มีีส่่วน

เกี่่�ยวข้้องในการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยเบาหวาน

วิิธีีคััดเลืือกผู้้�ให้้ข้้อมููลสำคััญ ใช้้วิิธีีการเลืือกแบบ

เจาะจง เป็็นแพทย์์และพยาบาลท่ี่�มีีประสบการณ์์ในการดููแล

รักัษาผู้้�ป่่วยเบาหวานในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชยไม่่น้้อยกว่่า 3 ปีี 

และได้เ้ข้า้ร่ว่มประชุุมวิิชาการโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการ

ใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผลในปีีงบประมาณ 2561 จำนวน 9 คน

 	 เครื่่�องมืือท่ี่�ใช้ใ้นการวิจิัยัและการตรวจสอบคุณุภาพ

ของเครื่่�องมืือ

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยมีี 2 ชนิิด ได้้แก่่

 	 1. แบบเก็บ็ข้อ้มููลผู้้�ป่่วย แบ่ง่ออกเป็น็ 2 ส่ว่น คืือข้อ้มููล

ทั่่�วไปและข้้อมููลผลลััพธ์์ในการรัักษา ประกอบด้้วยข้้อคำถาม

ทั้้�งหมด 11 ข้้อ มีีลัักษณะแบบเลืือกตอบ 3 ข้้อ ได้้แก่่ เพศ โรค

ที่่�เป็็นร่่วม และยารัักษาโรคเบาหวานชนิิดอ่ื่�นท่ี่�ใช้้ร่่วม และมีี

ลัักษณะแบบเติิมคำ 8 ข้้อ ได้้แก่่ อายุุ น้้ำหนััก ส่่วนสููง ดััชนีี

มวลกาย ระยะเวลาในการเป็็นโรคเบาหวาน eGFR ก่อ่นเข้า้ร่่วม

การศึึกษา ระดัับน้้ำตาลในเลืือดก่่อนเข้้าร่่วมการศึึกษา และ

ระดัับน้้ำตาลในเลืือดหลัังเข้้าร่่วมการศึึกษาที่่� 6 เดืือน

 	 2. แบบสััมภาษณ์์แพทย์์และพยาบาล แบ่่งออกเป็็น 

2 ส่่วน คืือข้้อมููลผู้้�ให้้สััมภาษณ์์และประเด็็นคำถามที่่�ใช้้ในการ

สััมภาษณ์์ ประกอบด้้วยข้้อคำถามทั้้�งหมด 2 ข้้อ ได้้แก่่ มีีปััจจััย

ที่่�ทำให้้การสั่่�งใช้้ยา metformin ในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย บรรลุุเกณฑ์์ตััวชี้้�วััดตามโครงการ

โรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล (ด้้านนโยบาย 

ด้า้นบุคุลากร ด้า้นเครื่่�องมืือ/ระบบเทคโนโลยีี ด้า้นระบบกำกับั 

ติิดตามและประมวลผล และด้้านอื่่�นๆ) ประกอบด้้วยอะไรบ้้าง 

และมีีข้้อเสนอแนะในการส่่งเสริิมการสั่่�งใช้้ยา metformin ใน

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย เพิ่่�มเติิม

อีีกหรืือไม่อ่ย่า่งไร โดยแบบสัมัภาษณ์ไ์ด้ร้ับัการตรวจสอบความ

ตรงเชิิงเนื้้�อหา ความชััดเจนของภาษา ความครอบคลุุมของ

โครงสร้้างและสอดคล้้องตามวััตถุุประสงค์์ และได้้รัับข้้อเสนอ

แนะปรัับปรุุงแก้้ไขจากผู้้�เชี่่�ยวชาญจำนวน 3 คน 

 	วิ ิธีีเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ข้้อมููลผลลััพธ์์ด้้านตััวชี้้�วััดตามโครงการโรงพยาบาล

ส่่งเสริิมการใช้ย้าอย่่างสมเหตุุผล ผู้้�วิิจัยัใช้โ้ปรแกรม RDU 2016 

ของโรงพยาบาลบ้้านม่่วงในการประมวลผลข้้อมููล มีีตััวแปรที่่�

สนใจในการศึึกษาคืือ สััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา 

metformin (ตััวเศษ หมายถึึงจำนวนผู้้�ป่่วยนอกโรคเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา metformin และมีีค่่า eGFR ล่่าสุุดย้้อนหลััง 

12 เดืือน มากกว่่าหรืือเท่่ากับั 30 มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตร 

และตััวส่่วน หมายถึึงจำนวนผู้้�ป่่วยนอกโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ทั้้�งหมด และมีีค่่า eGFR ล่่าสุุดย้้อนหลััง 12 เดืือน มากกว่่าหรืือ

เท่่ากับั 30 มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตร) โดยอาศัยัข้้อมููลการ

รักัษาผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ตลอดปีีงบประมาณ 2563

ข้้อมููลทั่่�วไปผู้้�ป่่วย ผู้้�วิิจััยใช้้แบบเก็็บข้้อมููลผู้้�ป่่วยเก็็บ

จากฐานข้อ้มููลอิิเล็ก็ทรอนิิกส์ข์องโรงพยาบาล ในวันัที่่�ผู้้�ป่ว่ยเข้า้

เกณฑ์์การคััดเข้้าร่่วมการศึึกษา โดยเริ่่�มเก็็บข้้อมููลผู้้�ป่่วยตั้้�งแต่่

เดืือนตุุลาคม 2561 ถึึง เดืือนกัันยายน 2563 โดยมีีตััวแปรที่่�

สนใจในการศึึกษาคืือ เพศ อายุุ ดัชันีีมวลกาย ระยะเวลาในการ

เป็็นโรคเบาหวาน โรคที่่�เป็็นร่่วม และยารัักษาโรคเบาหวาน

ชนิิดอื่่�นที่่�ใช้้ร่่วม

ข้้อมููลผลลัพัธ์์ในการรัักษา ผู้้�วิิจััยใช้้แบบเก็บ็ข้้อมููลผู้้�ป่่วย

เก็็บจากฐานข้้อมููลอิิเล็็กทรอนิิกส์์ของโรงพยาบาล หลัังติิดตาม

ผลการรัักษาเป็็นระยะเวลา 6 เดืือน เมื่่�อผู้้�ป่่วยเริ่่�มเข้้าร่่วมการ

ศึกึษาในช่่วงระหว่่างเดืือนตุลุาคม 2561 ถึึง เดืือนกันัยายน 2563 

ซึ่่�งมีีตัวัแปรที่่�สนใจในการศึกึษาคืือ ระดับัน้้ำตาลในเลืือด (FBS)

	ข้ อ้มููลปัจัจัยัที่่�ทำให้เ้กิิดการสั่่�งใช้ย้า metformin อย่่าง

สมเหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย 

ผู้้�วิิจััยดำเนิินการสัมัภาษณ์แ์พทย์แ์ละพยาบาลที่่�มีีส่ว่นเกี่่�ยวข้อ้ง

ในการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยเบาหวาน โดยขออนุุญาตผู้้�ให้้ข้้อมููล

สำคััญในการจดบัันทึึกและบัันทึึกเสีียงในขณะดำเนิินการ

สััมภาษณ์์
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 	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้ในการวิิจััย

รายงานผลข้้อมููลผลลััพธ์์ด้้านตััวชี้้�วััด ข้้อมููลทั่่�วไปและ

ผลลัพัธ์์ในการรักัษาโดยสถิิติิเชิิงพรรณนา ได้้แก่่ ความถ่ี่� ร้้อยละ 

ค่่าเฉลี่่�ย ค่่ามััธยฐาน และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน

การเปรีียบเทีียบข้้อมููลทั่่�วไปก่่อนได้้รัับยาที่่�ศึึกษา

ระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รับัการส่ง่เสริิมการใช้ย้า metformin กับักลุ่่�ม

ที่่�ไม่่ได้้รับัการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin ใช้้สถิิติิ Chi-square 

test เม่ื่�อข้้อมููลเป็็นตัวัแปรแบบกลุ่่�ม ได้้แก่่ เพศ อายุ ุโรคที่่�เป็็นร่่วม 

และยารัักษาโรคเบาหวานชนิิดอื่่�นที่่�ใช้้ร่่วม ส่่วนข้้อมููลที่่�เป็็น

ตััวแปรต่่อเนื่่�อง ได้้แก่่ ดััชนีีมวลกาย ระยะเวลาในการเป็็นโรค

เบาหวาน ใช้้สถิิติิ t-test ส่่วนการเปรีียบเทีียบผลลััพธ์์ในการ

รัักษาหลัังได้้รัับยาที่่�ศึึกษาเป็็นเวลา 6 เดืือนระหว่่างผู้้�ป่่วยทั้้�ง 2 

กลุ่่�ม ซึ่่�งเป็น็ตัวัแปรต่อ่เนื่่�อง ได้แ้ก่ ่ระดับัน้้ำตาลในเลืือด ใช้ส้ถิิติิ 

t-test โดยกำหนดระดัับนััยสำคััญทางสถิิติิที่่� p น้้อยกว่่า 0.05

ข้อ้มููลปัจัจัยัท่ี่�ทำให้เ้กิิดการสั่่�งใช้ย้า metformin อย่่าง

สมเหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ใช้้การวิิเคราะห์์เนื้้�อหา 

โดยการจำแนกถ้้อยคำหรืือข้้อความท่ี่�ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำคััญแสดง

ความคิิดเห็็น แล้้วนำมาตีีความ สัังเคราะห์์และวิิเคราะห์์ สร้้าง

ข้อ้สรุุปแบบอุุปนัย อภิิปรายข้้อเท็็จจริิงที่่�ค้้นพบเพ่ื่�อตอบคำถาม

การวิิจััย

 	 คำจำกััดความที่่�ใช้้ในการวิิจััย

 	 1. การส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผล 

หมายถึึง การสั่่�งใช้ย้า metformin ในการรักัษาผู้้�ป่ว่ยเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 ซึ่่�งใช้้เป็็นยาชนิิดเดีียวหรืือร่่วมกัับยาอื่่�น โดยไม่่มีีข้้อ

ห้้ามการใช้้ยา 

 	 2. ผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดที่่� 2 หมายถึึง ผู้้�ป่ว่ยที่่�ได้้รับัการ

วิินิิจฉัยโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 โดยแพทย์ และมีีรหััสโรค ICD-10: 

E11.2.-E11.9

 	 3. ค่่า eGFR (estimated glomerular filtration rate) 

หมายถึึง ปริิมาณเลืือดที่่�ไหลผ่่านตััวกรองของไตในหน่ึ่�งนาทีี 

มีีหน่่วยเป็็น มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตร

 	 4. ระดัับน้้ำตาลในเลืือด หมายถึึง ระดัับน้้ำตาลในเลืือด

ขณะอดอาหารอย่่างน้อ้ย 8 ชั่่�วโมง (FBS) ทำการวััดที่่�จุุดเริ่่�มต้น้

การศึึกษาและหลัังติิดตามผู้้�ป่่วยเป็็นเวลา 6 เดืือน โดยระดัับ

น้้ำตาลในเลืือดปกติิมีีค่่าระหว่่าง 80 - 130 mg/dl และระดัับ

น้้ำตาลในเลืือดสููงเกิินปกติิเมื่่�อมีีค่่ามากกว่่า 130 mg/dl

ข้้อพิิจารณาทางจริิยธรรม

การศึกึษานี้้�ผ่า่นการรัับรอง อนุุญาตให้้ดำเนิินการวิิจัยั 

จากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยเก่ี่�ยวกับัมนุษุย์ ์สำนัักงาน

สาธารณสุุขจัังหวััดขอนแก่่น เลขท่ี่� KEC64027 เมื่่�อวัันที่่� 30 

สิิงหาคม 2564 

ผลการศึึกษา
 	 ผลลัพัธ์์ด้้านตััวชี้้�วัดัตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริม

การใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล

จากการติิดตามผู้้�ป่่วยนอกโรคเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มีี

ค่่า eGFR ล่่าสุุดย้้อนหลััง 12 เดืือน มากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 30 

มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตร ตลอดทั้้�งปีงีบประมาณ 2563 

จำนวนทั้้�งหมด 836 คน พบว่่ามีีสัดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 

ที่่�ใช้้ยา metformin ร้้อยละ 92.34 (เป้้าหมาย ≥ ร้้อยละ 80)

 	 ผลลััพธ์์ในการรัักษา

	 จากการสุ่่�มคััดเลืือกผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ควบคุมุ

ระดัับน้้ำตาลในเลืือดไม่่ได้้ ทั้้�งหมด 288 คน แบ่่งเป็็นกลุ่่�มที่่�ได้้

รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin และกลุ่่�มท่ี่�ไม่่ได้้รัับการ

ส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin กลุ่่�มละ 144 คน พบว่่าลัักษณะ

ของผู้้�ป่่วยทั้้�ง 2 กลุ่่�มมีีอายุุ ระยะเวลาในการเป็็นโรคเบาหวาน 

และการใช้้ยารัักษาโรคเบาหวานชนิิดอื่่�นแตกต่่างกััน ซึ่่�งกลุ่่�มที่่�

ได้ร้ับัการส่ง่เสริิมการใช้ ้metformin มีีสัดัส่ว่นผู้้�ป่ว่ยท่ี่�มีีอายุใุน

ช่่วง 61-75 ปีี ระยะเวลาในการเป็็นโรคเบาหวาน และสััดส่่วน

การใช้้ยา insulin ร่่วมในการรัักษาโรคเบาหวาน น้้อยกว่่ากลุ่่�ม

ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin แสดงในตารางที่่� 1

เมื่่�อเปรีียบเทีียบระดับัน้้ำตาลในเลืือดระหว่า่งผู้้�ป่่วยทั้้�ง 

2 กลุ่่�ม ซึ่่�งก่่อนทำการศึึกษานั้้�นผู้้�ป่่วยทั้้�ง 2 กลุ่่�มมีีระดัับน้้ำตาล

ในเลืือดไม่่แตกต่่างกันั แต่่หลังัจากติิดตามผู้้�ป่่วยเป็็นเวลา 6 เดืือน

พบว่่ากลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin มีีระดัับ

น้้ำตาลในเลืือดน้้อยกว่่ากลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา 

metformin อย่่างมีีนัยสำคััญทางสถิิติิ (ระดัับน้้ำตาลในเลืือด

เฉลี่่�ย 147.72 ± 36.17 mg/dl ในกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการ

ใช้้ยา metformin และ 161.21 ± 52.56 mg/dl ในกลุ่่�มที่่�ไม่่

ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin; p = 0.012) แสดงใน

ตารางที่่� 2
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ตารางที่่� 1 ลัักษณะของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 (n=288)

ตััวแปร
กลุ่่�มที่่�ได้้รับัการส่่งเสริมการใช้้ 

Metformin (n=144)

กลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ 

Metformin (n=144)
p-value

เพศหญิิง (คน)  81  82 0.905*
 ร้้อยละ 56.2 56.9
อายุุ 0.025*
 30-45 ปีี (คน) 9  5
 ร้้อยละ 6.3 3.5
 46-60 ปีี (คน)  62  44
 ร้้อยละ 43.4 30.5
 61-75 ปีี (คน)  72  95
 ร้้อยละ 50.3 66.0
ดััชนีีมวลกาย (kg/m2), mean±SD 26.05 ± 15.89 24.33 ± 3.61 0.208†

ระยะเวลาเป็็นโรคเบาหวาน (ปีี), mean±SD 3.07 ± 5.05 5.74 ± 2.32 < 0.001†

โรคร่่วม
 โรคความดัันโลหิิตสููง (คน)  57  64 0.403*
 ร้้อยละ 39.6 44.4
 โรคไขมัันในเลืือดสููง (คน)  64  50 0.092*
 ร้้อยละ 44.4 34.7
ยารัักษาโรคเบาหวานชนิิดอื่่�นที่่�ใช้้ร่่วม 
 Insulin (คน)  10  93 < 0.001*
 ร้้อยละ 6.9 64.6
 Glipizide (คน)  46  61 0.067*
 ร้้อยละ 31.9 42.4
 Pioglitazone (คน)  5  5 1.000*
 ร้้อยละ 3.5 3.5

หมายเหตุุ: *Chi-square test, †t-test

ตารางที่่� 2 ระดัับน้้ำตาลในเลืือดของผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 (n=288)

ตััวแปร
กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ 

Metformin (n=144)

กลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ 

Metformin (n=144)
p-value

ระดัับน้้ำตาลในเลืือด; FBS (mg/dl), 

mean±SD

 ที่่�เดืือนที่่� 0 206.42 ± 61.69 202.56 ± 49.91 0.559†

 ที่่�เดืือนที่่� 6 147.72 ± 36.17 161.21 ± 52.56 0.012†

หมายเหตุุ: †t-test
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 	ปั ัจจััยท่ี่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยา metformin อย่่าง

สมเหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2

	 เมื่่�อทำการวิิเคราะห์์เนื้้�อหาท่ี่�ได้้จากการสััมภาษณ์์

แพทย์์และพยาบาลท่ี่�มีีประสบการณ์์ในการสั่่�งใช้้ยาและดููแล

รัักษาผู้้�ป่่วยเบาหวานในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชยจำนวน 9 คน 

พบข้้อสรุุปปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยา metformin อย่่างสม

เหตุุผลในผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ในโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย 

ดัังนี้้�

ด้้านนโยบาย ในระดัับประเทศที่่�กำหนดให้้มีีการ

ดำเนิินงานโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล

อยู่่�ในคำรัับรองการปฏิิบััติิราชการของกระทรวงสาธารณสุุข 

และในระดัับจัังหวััดที่่�กำหนดให้้คณะกรรมการประสานงาน

สาธารณสุุขระดัับดัับอำเภอทุุกแห่่งต้้องดำเนิินกิิจกรรมตาม

โครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุผุล ซึ่่�งร้้อยละ

ผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�ใช้้ยา metformin เป็็นหนึ่่�งในตััวชี้้�วััดที่่�

โรงพยาบาลต้้องดำเนิินการให้้บรรลุเุป้้าหมาย นอกจากนี้้�ผู้้�บริิหาร

โรงพยาบาลยังัต้้องให้้ความสำคัญัในการกำหนดนโยบายดังักล่่าว

เพื่่�อนำไปสู่่�การปฏิิบััติิ

ด้้านบุุคลากร มีีการกำหนดให้้มีีผู้้�รัับผิิดชอบหลัักของ

การดำเนิินงานโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสม

เหตุุผล เช่่น เภสััชกร และมีีคณะกรรมการที่่�เกี่่�ยวข้้องในการ

กำหนดทิิศทางการดำเนิินงาน เช่่น คณะกรรมการเภสััชกรรม

และการบำบััด และบุุคลากรที่่�เก่ี่�ยวข้องในการสั่่�งใช้ย้าเบาหวาน

ได้้เข้้าร่่วมประชุุมวิิชาการ เพื่่�อฟื้้�นฟูู ทบทวนความรู้้� รวมถึึง

เข้้าใจเกณฑ์์ในการสั่่�งใช้้ยาเบาหวานอย่่างสมเหตุุผล

ด้้านเครื่่�องมืือและระบบเทคโนโลยีี มีีการแจ้้งเตืือนใน

ฐานข้้อมููลอิิเล็็กทรอนิิกส์์ระบบบริิการของโรงพยาบาล โดยแจ้ง้

เตืือนให้ส้ั่่�งใช้ย้า metformin เป็น็อันัดับัแรกในผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 และมีีการใช้้โปรแกรม RDU 2016 ของโรงพยาบาล

บ้้านม่่วงมาใช้้รายงานผลลััพธ์์ตััวชี้้�วััด วิิเคราะห์์และคััดกรองผู้้�

ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ยัังไม่่ได้้รัับยา metformin เพื่่�อส่่งพบ

แพทย์์พิิจารณาสั่่�งใช้้ยา

ด้้านระบบกำกัับ ติิดตาม และประมวลผล มีีผู้้�รับผิิด

ชอบหรืือเครืือข่่ายระดัับจัังหวััดช่่วยดููแล กำกัับ ติิดตามผลการ

ดำเนิินงานตามตัวัชี้้�วัดัในโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้ย้า

อย่่างสมเหตุุผล มีีเวทีีประชุุมระดัับจัังหวััดหรืือระดัับโรง

พยาบาลเพื่่�อแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้� หาแนวทางพััฒนาตััวชี้้�วััดที่่�ยััง

ไม่่ผ่่านเกณฑ์์ร่่วมกััน

อภิิปรายผล
	 การศึึกษานี้้�ติิดตามสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 

ที่่�ใช้้ยา metformin ตลอดปีีงบประมาณ 2563 เพ่ื่�อให้้

สอดคล้้องกัับการรายงานผลตััวชี้้�วััดตามโครงการโรงพยาบาล

ส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผลของกระทรวงสาธารณสุุข 

ที่่�รายงานผลข้้อมููลตััวชี้้�วััดต่่างๆ แบบสะสมโดยอาศััยข้้อมููล

เริ่่�มต้น้จากต้้นปีงีบประมาณ และเพ่ื่�อให้ง้่า่ยต่อ่การเปรีียบเทีียบ

ข้้อมููลผลลััพธ์์ในแต่่ละปีีงบประมาณ จากการส่่งเสริิมการใช้้

ยา metformin อย่่างต่่อเนื่่�องพบว่่าในปีีงบประมาณ 2563 

โรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชยมีีสัดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�

ใช้้ยา metformin สููงถึึงร้้อยละ 92.34 ซึ่่�งบรรลุุเกณฑ์์ตััวชี้้�วััด

ตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล 

(เป้้าหมาย ≥ ร้อ้ยละ 80) และมีีสัดัส่ว่นใกล้เ้คีียงกับัข้อ้มููลระดับั

ประเทศของกระทรวงสาธารณสุุขในปีีงบประมาณเดีียวกััน 

(ร้้อยละ 91.91)8 แต่่มีีความแตกต่่างจากการศึึกษาของ สุมุาลีี ท่่อชูู 

และคณะ13 ที่่�พบสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ใช้้ยา 

metformin เพีียงร้อ้ยละ 60 เนื่่�องจากเป็น็การศึกึษาก่อ่นหน้า้

ในปี ี2560 ที่่�เป็น็ระยะเริ่่�มต้น้ของการพัฒันาตัวัชี้้�วัดัในโครงการ

โรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล

เมื่่�อติิดตามผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ท่ี่�ควบคุุมระดัับ

น้้ำตาลในเลืือดไม่่ได้้ เป็็นเวลา 6 เดืือน พบว่่ากลุ่่�มที่่�ได้้รัับการ

ส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin มีีระดัับน้้ำตาลในเลืือดเฉลี่่�ย 

147.72 ± 36.17 mg/dl ซึ่่�งมีีค่่าน้้อยกว่่ากลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่ง

เสริิมการใช้้ยา metformin (161.21 ± 52.56 mg/dl) อย่่าง

มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p < 0.05) สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ 

Chien HH และคณะ12 ที่่�เปรีียบเทีียบประสิิทธิิภาพในการ

ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดของกลุ่่�มท่ี่�ได้้รัับ metformin 

ร่ว่มกัับ glyburide กับักลุ่่�มที่่�ได้้รับั glyburide หรืือ metformin 

เดี่่�ยวๆ พบว่่าผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รัับ metformin ร่่วมกัับ glyburide 

มีีระดัับน้้ำตาลในเลืือดลดลงจากก่่อนเข้้าร่่วมการศึึกษา 

98.14 – 101.33 mg/dl ซึ่่�งลดลงมากกว่่ากลุ่่�มที่่�ได้้รับั glyburide 

เด่ี่�ยวๆ (ลดลง 43 mg/dl) อย่่างมีีนัยสำคััญทางสถิิติิ (p < 0.05) 

แต่่แตกต่่างจากการศึึกษาของ Hong J และคณะ11 ที่่�เปรีียบเทีียบ
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ประสิิทธิิภาพในการควบคุมุระดับัน้้ำตาลในเลืือดของกลุ่่�มที่่�ได้้รับั 

metformin กับักลุ่่�มที่่�ได้้รับั glipizide พบว่่าผู้้�ป่่วยทั้้�งสองกลุ่่�ม

มีีระดัับน้้ำตาลในเลืือดลดลงไม่่แตกต่่างกััน

ระดับัน้้ำตาลในเลืือดที่่�แตกต่่างกันัของผู้้�ป่่วยทั้้�ง 2 กลุ่่�มนี้้� 

อาจเกิิดจากกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin มีี

ระยะเวลาในการเป็็นโรคเบาหวานน้้อยกว่่ากลุ่่�มท่ี่�ไม่่ได้้รัับการ

ส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin อย่่างมีีนัยสำคัญัทางสถิิติิ (3.07 ปีี 

ในกลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin และ 5.74 ปีี 

ในกลุ่่�มที่่�ไม่ไ่ด้ร้ับัการส่ง่เสริิมการใช้ย้า metformin; p < 0.05) 

สอดคล้้องกับัการศึกึษาของ อมรรััตน์ รักัฉิิม และคณะ16 ที่่�พบว่่า

ผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีประวััติิเป็็นโรคเบาหวานในระยะเวลาน้้อยกว่่า

สามารถควบคุุมระดับัน้้ำตาลในเลืือดได้ด้ีีกว่า่ หรืืออาจเกิิดจาก

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin มีีสััดส่่วนผู้้�ป่่วย

ที่่�มีีอายุุ 61-75 ปีี น้้อยกว่่ากลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา 

metformin อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (ร้้อยละ 50.3 ในกลุ่่�มที่่�

ได้ร้ับัการส่ง่เสริิมการใช้ย้า metformin และร้อ้ยละ 66 ในกลุ่่�ม

ที่่�ไม่่ได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin; p < 0.05) 

สอดคล้้องกับัการศึึกษาของ Rossaneis MA และคณะ24 ที่่�พบว่่า

ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�มีีอายุุมากกว่่า โดยมีีอายุุระหว่่าง 

50-69 ปี ีควบคุุมระดับัน้้ำตาลในเลืือดได้้น้อ้ยกว่า่ผู้้�ป่ว่ยท่ี่�มีีอายุุ

ระหว่่าง 40-49 ปีี

	 การศึึกษานี้้�ทำการติิดตามผลลััพธ์์ในการรัักษาเฉพาะ

ระดัับน้้ำตาลในเลืือดขณะอดอาหารอย่่างน้้อย 8 ชั่่�วโมง (FBS) 

เนื่่�องจากในบริิบทของโรงพยาบาลชุมุชนสามารถตรวจวัดัได้ทุ้กุ

ครั้้�งท่ี่�ผู้้�ป่่วยเข้้ารัับการรัักษาตามวัันนััด ดัังนั้้�นการศึึกษาใน

อนาคตควรทำการติิดตามระดัับน้้ำตาลสะสมในเลืือด (HbA1C) 

ร่่วมด้้วย เนื่่�องจากเป็็นการวััดผลลััพธ์์การควบคุุมระดัับน้้ำตาล

ในเลืือดที่่�ดีีกว่่า ซึ่่�งพบได้้ในหลายการศึึกษา9-10, 12 หรืือควรเพิ่่�ม

การติิดตามผลลัพัธ์์ด้้านความปลอดภััยจากการใช้้ยา เช่่น การเกิิด

อาการข้้างเคีียงจากยาตามที่่�พบในการศึึกษาก่่อนหน้้า9, 12 ซึ่่�ง

การศึกึษานี้้�ไม่่สามารถเก็บ็ข้้อมููลการเกิิดอาการข้้างเคีียงจากยาได้้ 

เนื่่�องจากเป็น็การเก็บ็ข้อ้มููลผู้้�ป่่วยจากฐานข้อ้มููลอิิเล็ก็ทรอนิิกส์์

แบบย้อ้นหลังั ทำให้ข้าดการบันัทึึกข้อ้มููลท่ี่�ครบถ้ว้น ดังันั้้�นหาก

ต้อ้งการติิดตามผลลัพัธ์ด์้า้นความปลอดภัยัจากการใช้ย้า อาจมีี

ความจำเป็็นต้้องทำการศึึกษาไปข้้างหน้้า

	 การศึึกษานี้้�ได้ท้ำการสัมัภาษณ์บ์ุคุลากรทางการแพทย์

ของโรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชยเพ่ื่�อหาปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้

ยาอย่่างสมเหตุุผลโดยเน้้นเฉพาะในตััวชี้้�วััดที่่�ยัังไม่่ผ่่านเกณฑ์์

ตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล 

ซึ่่�งแตกต่่างจากการศึึกษาอ่ื่�นๆ14, 22 ที่่�สััมภาษณ์์บุุคลากร

ทางการแพทย์์เพ่ื่�อหาปััจจััยสนัับสนุุนหรืือปััญหาอุุปสรรคใน

การดำเนิินงานตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยา

อย่่างสมเหตุุผลในภาพรวมทุุกตััวชี้้�วััด แต่่อย่่างไรก็็ตามผลการ

ศึึกษาที่่�ได้้มีีความสอดคล้้องในทิิศทางเดีียวกัน ซึ่่�งอาจเกิิดขึ้้�น

จากการใช้้แบบสััมภาษณ์์ท่ี่�มีีโครงสร้้างในการสััมภาษณ์์บุคุลากร

ทางการแพทย์ในการศึึกษานี้้� โดยมีีประเด็็นคำถามที่่�ใช้้ในการ

สััมภาษณ์์ ได้้แก่่ ด้้านนโยบาย ด้้านบุุคลากร ด้้านเครื่่�องมืือและ

ระบบเทคโนโลยีี ด้า้นระบบกำกัับติิดตามและประมวลผล และ

ด้้านอื่่�นๆ ที่่�ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำคััญต้้องการเพิ่่�มเติิม

สรุุปผลและข้้อเสนอแนะ

การส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin ในผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ชนิิดท่ี่� 2 ท่ี่�ควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดไม่่ได้้ในโรงพยาบาล

โคกโพธิ์์�ไชย ทำให้้ผู้้�ป่่วยควบคุุมระดัับน้้ำตาลในเลืือดได้้ดีีกว่่า

กลุ่่�มที่่�ไม่ไ่ด้ร้ับัการส่ง่เสริิมการใช้ย้า metformin (ระดับัน้้ำตาล

ในเลืือดเฉลี่่�ย 147.72 ± 36.17 mg/dl และ 161.21 ± 52.56 

mg/dl ตามลำดัับ, p < 0.05) มีีสััดส่่วนผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 

2 ท่ี่�ใช้ย้า metformin สููงถึึงร้อ้ยละ 92.34 ส่ง่ผลให้โ้รงพยาบาล

ผ่่านเกณฑ์์ตััวชี้้�วััดตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยา

อย่่างสมเหตุุผล โดยมีีปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการสั่่�งใช้้ยาอย่่างสม

เหตุผุลในผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ประกอบด้ว้ย มีีนโยบายการ

ดำเนิินงานตามโครงการโรงพยาบาลส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสม

เหตุุผล ทั้้�งในระดัับประเทศ ระดัับจังัหวัดั และระดัับอำเภอหรืือ

ระดัับโรงพยาบาล มีีบุุคลากรและคณะกรรมการที่่�รัับผิิดชอบ

หลักัในการดำเนิินงาน บุคุลากรที่่�เก่ี่�ยวข้องในการสั่่�งใช้ย้าได้้รับั

การทบทวนความรู้้�วิิชาการ มีีการนำเคร่ื่�องมืือและเทคโนโลยีี

มาใช้้ร่่วมในการส่่งเสริิมการใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล เช่่น ระบบ

แจ้้งเตืือนในฐานข้้อมููลอิิเล็็กทรอนิิกส์์ หรืือการนำโปรแกรม 

RDU 2016 ของโรงพยาบาลบ้้านม่่วงมาใช้้ในการรายงานผลลัพัธ์์

ตััวชี้้�วััด วิิเคราะห์์และคััดกรองผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ยััง

ไม่ไ่ด้้รับัยา metformin เพ่ื่�อส่่งพบแพทย์พิิจารณาสั่่�งใช้ย้า และ
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มีีระบบกำกับั ติิดตาม และประมวลผล โดยเครืือข่่ายระดัับจังัหวัดั 

หรืือที่่�ประชุุมระดัับโรงพยาบาล เพื่่�อหาแนวทางพััฒนาตััวชี้้�วััด

ที่่�ยัังไม่่ผ่่านเกณฑ์์ร่่วมกััน

ผลลััพธ์์จากการศึึกษานี้้�สามารถนำมาใช้้ประโยชน์์

ในการพัฒันาระบบการดููแลรักัษาผู้้�ป่่วยเบาหวานในโรงพยาบาล

โคกโพธิ์์�ไชย เริ่่�มตั้้�งแต่ก่ารพัฒันาสมรรถนะ ทบทวนความรู้้�ทาง

วิิชาการ และสร้้างความตระหนัักให้้แก่่บุุคลากรท่ี่�มีีส่วนเก่ี่�ยวข้อง

ในการสั่่�งใช้้ยา มีีการกำหนดเป็็นนโยบายของโรงพยาบาลเม่ื่�อ

มีีบุุคลากรที่่�มาปฏิิบััติิงานใหม่่ในโรงพยาบาลต้้องได้้รัับการ

ปฐมนิิเทศในเรื่่�องตัวัชี้้�วัดัในโครงการโรงพยาบาลส่ง่เสริิมการใช้้

ยาอย่่างสมเหตุุผล และมีีการกำหนดแนวทางการสั่่�งใช้้ยา 

metformin ในผู้้�ป่ว่ยเบาหวานชนิิดที่่� 2 รายใหม่ทุ่กุรายถ้้าไม่ม่ีี

ข้้อห้้ามใช้้ หากพบว่่ามีีผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รัับการวิินิิจฉััยโรคเบาหวาน

ชนิิดที่่� 2 รายใหม่่ไม่่ได้้เริ่่�มการรัักษาด้้วยยา metformin 

พยาบาลหรืือเภสััชกรต้้องมีีการปรึึกษาแพทย์์ผู้้�สั่่�งใช้้ยาเพื่่�อ

ตรวจสอบและยืืนยัันข้้อมููลการสั่่�งใช้้ยาก่่อน นอกจากนี้้�จำเป็็น

ต้้องมีีการขยายผลการพััฒนาระบบการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยเบาหวาน

ลงสู่่�กลุ่่�มผู้้�ป่ว่ยที่่�เข้า้รับัการรักัษาในโรงพยาบาลส่ง่เสริิมสุขุภาพ

ตำบลในเครืือข่่ายบริิการ ที่่�มีีระบบฐานข้้อมููลการรัักษาผู้้�ป่่วย

ที่่�แตกต่่างจากโรงพยาบาลแม่่ข่่าย ซึ่่�งพยาบาลอาจต้้องมีีการ

คััดกรองผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดที่่� 2 ที่่�ยัังไม่่ได้้รัับยา metformin 

จากแบบบัันทึึกการรัักษาของผู้้�ป่่วย เพ่ื่�อปรึึกษาแพทย์ในการ

พิิจารณาสั่่�งใช้้ยา

โดยสรุุป ผู้้�ป่่วยเบาหวานชนิิดท่ี่� 2 ท่ี่�มีี eGFR ตั้้�งแต่่ 

30 มิิลลิิลิิตร/นาทีี/1.73 ตารางเมตรขึ้้�นไปและไม่่มีีข้้อห้้ามใน

การใช้้ยา ควรได้้รัับการส่่งเสริิมการใช้้ยา metformin ทุุกราย 

และในโรงพยาบาลที่่�ยัังไม่่ผ่่านเกณฑ์์ตััวชี้้�วััดร้้อยละของผู้้�ป่่วย

เบาหวานที่่�ใช้้ metformin เป็็นยาชนิิดเดีียวหรืือร่่วมกัับยาอื่่�น

เพื่่�อควบคุมุระดับัน้้ำตาลตามโครงการโรงพยาบาลส่ง่เสริิมการ

ใช้้ยาอย่่างสมเหตุุผล ควรนำหลายๆ ปััจจััยท่ี่�สนัับสนุุนให้้เกิิด

ผลสำเร็็จในการสั่่�งใช้้ยา metformin อย่่างสมเหตุุผลในผู้้�ป่่วย

เบาหวานชนิิดที่่� 2 มาใช้้ร่่วมกัันอย่่างต่่อเนื่่�อง ทั้้�งด้้านนโยบาย 

ด้้านบุุคลากร ด้้านเครื่่�องมืือและระบบเทคโนโลยีี และด้้าน

ระบบกำกัับติิดตามและประมวลผล

กิิตติิกรรมประกาศ
ขอขอบพระคุุณผู้้�อำนวยการโรงพยาบาล แพทย์์และ

พยาบาลประจำคลิินิิกโรคเบาหวาน โรงพยาบาลโคกโพธิ์์�ไชย ที่่�

ให้้ความอนุุเคราะห์์และให้้ความช่่วยเหลืือในการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููลจนทำให้้งานวิิจััยครั้้�งนี้้�สำเร็็จลุุล่่วงไปได้้ด้้วยดีี
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