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Abstract
	 Background: Household remedies are available in convenient stores and online shopping. However, previous 
studies found that some people still had misunderstandings. Objective: To survey the knowledge of the household 
remedies commonly used. Methods: The study was a cross-sectional survey in undergraduate not majoring in the 
health sciences, Rangsit University. Online questionnaires consisted of 2 parts: baseline characteristics and knowledge 
test about indications and uses. Convenient sampling was used to collect data between January 31st and February 
10th, 2023. Results: Majority of 297 participants were the first-year female students who studying in humanities 
and social sciences, median age 19 (IQR 19-20). The results found that the mean of knowledge scores was 12±3.4 
out of 21. The common misunderstandings on indication were that electrolyte drinks can be used instead of oral 
rehydration salts (ORS) followed by 70% ethyl alcohol can be used with fresh wound. The common misconceptions 
on use were that povidone-iodine can be applied on open wound and paracetamol dose adjustment based on 
weight. The major sources of drug information were learning from family and studying in secondary school. The 
significant factors related to getting scores below the mean were the student levels, high school education areas, 
and the study fields. Conclusion: As a result, labeling and advertising of electrolyte drinks could be clear and 
precise. The learning topic about household remedies and wound dressing should be incorporated into all academic 
curriculums and more available on social media: television, radio, and public website.
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 บทคััดย่่อ
	 ภููมิิหลััง: ยาสามััญประจำบ้้านเป็็นยาที่่�ขายได้้โดยไม่่ต้้องมีี
ใบอนุุญาตขายยาแผนปััจจุุบััน จึึงสามารถหาซ้ื้�อได้้ในร้้านสะดวก
ซื้้�อหรืือช่่องทางออนไลน์์ การศึึกษาก่่อนหน้้าพบว่าประชากร
ไทยบางส่่วนยัังมีีความรู้้�ความเข้้าใจในการใช้้ยาเหล่่านี้้�ไม่่ถููกต้้อง 
วััตถุุประสงค์์: เพื่่�อสำรวจความรู้้�ในการใช้้ยาสามััญประจำบ้้าน
แผนปััจจุุบัันที่่�มีีการใช้้บ่่อย วิิธีีการ: เป็็นงานวิิจััยเชิิงสำรวจภาค
ตััดขวางในนัักศึึกษามหาวิิทยาลััยรัังสิิตที่่�ไม่่ใช่่สายวิิทยาศาสตร์

สุุขภาพ โดยใช้้แบบสอบถามออนไลน์์ ซึ่่�งมีี 2 ส่่วน ได้้แก่่ ข้้อมููล
ทั่่�วไปและแบบทดสอบความรู้้�ในด้้านข้้อบ่่งใช้้และด้้านวิิธีีใช้้ของยา 
การเก็็บข้อมููลโดยใช้ว้ิธิีกีารสุ่่�มตัวอย่า่งในระหว่า่งวันัที่่� 31 มกราคม 
2566 ถึึง 10 กุุมภาพัันธ์์ 2566 ผล: จำนวนตััวอย่่างทั้้�งสิ้้�น 297 
คน ส่่วนใหญ่่เป็็นนัักศึึกษาชั้้�นปีีที่่� 1 เพศหญิิง มีีค่ามััธยฐานของ
อายุุ 19 ปีี (พิิสััยระหว่่างควอไทล์์ 19-20 ปีี) ที่่�กำลัังศึึกษาในสาย
มนุุษยศาสตร์์-สัังคมศาสตร์์ ผลการทดสอบความรู้้�จากคะแนนเต็็ม 
21 คะแนน กลุ่่�มตัวอย่า่งมีีคะแนนเฉล่ี่�ยของความรู้�เท่า่กับั 12±3.4 
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คะแนน โดยประเด็็นด้้านข้้อบ่่งใช้้ท่ี่�มัักเข้้าใจผิิด ได้้แก่่ สามารถ
ใช้้เครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่่สำหรัับผู้้�ท่ี่�สููญเสีียเหงื่่�อหรืือออกกำลัังกาย
ทดแทน oral rehydration salts (ORS) ได้้ รองลงมาคืือสามารถ
ใช้้แอลกอฮอล์์กัับแผลสดได้้ ในด้้านวิิธีีใช้้ที่่�มัักเข้้าใจผิิด ได้้แก่่ ห้้าม
ใช้้โพวิิโดน-ไอโอดีีนทาบนแผลเปิิด รองลงมาคืือการปรัับขนาดยา
พาราเซตามอลตามน้้ำหนัักตััว แหล่่งที่่�มาของความรู้�ส่่วนใหญ่่ได้้
มาจากครอบครัวั รองลงมาคืือการเรีียนในระดับัมัธัยมศึกึษา ปัจัจัยั
ที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการได้้คะแนนต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ยคืือ ชั้้�นปีีที่่�ศึึกษา 
ภููมิิภาคที่่�จบการศึึกษาในระดัับมััธยมปลาย และสายวิิชาที่่�เรีียน 
สรุุป: ฉลากและการโฆษณาเครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่่ควรมีีความชััดเจน
ในด้้านข้้อบ่่งใช้้ หลัักสููตรการสอนในระดัับมหาวิิทยาลััยควรบรรจุุ
เรื่่�องยาสามัญัประจำบ้้านและการปฐมพยาบาลเบื้้�องต้น้ให้น้ักัศึกึษา 
ทุุกสาขาวิิชา และหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องควรเพิ่่�มการให้้ความรู้้�ผ่่าน
สื่่�อสาธารณะ เพื่่�อให้้เกิิดความรู้้�พื้้�นฐานที่่�ถููกต้้องในการใช้้ยา
	 คำสำคััญ: ยาสามััญประจำบ้้าน,  ความรู้้�, นัักศึึกษาระดัับ
ปริิญญาตรีี

บทนำำ� (Introduction)
	 ยาสามััญประจำแผนปััจจุุบััน คืือ รายการยาตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสุุข เรื่่�อง ยาสามััญประจำบ้้านแผนปััจจุุบััน 
พ.ศ. 2542 และแก้้ไขเพิ่่�มเติิมในฉบัับที่่� 9 พ.ศ. 2563 ตามพระราช
บัญัญัตัิยิา พ.ศ. 2510 ยาสามัญัประจำบ้า้นเป็็นยาที่่�สามารถขายได้้
โดยไม่่ต้้องได้้รัับใบอนุุญาตขายยาแผนปััจจุุบััน ดัังนั้้�นจึึงสามารถ
หาซื้้�อได้้ในร้้านยา และร้้านสะดวกซื้้�อทั่่�วไป1 ตััวอย่่างรายการยา 
ดัังกล่่าว เช่่น ยาลดกรดอะลููมิินา-แมกนีีเซีีย (alum milk) ยาแก้้ไอ
น้้ำดำ ยาเม็็ดแก้เ้มารถเมาเรืือไดเมนไฮดริเินท (dimenhydrinate) 
ยารัักษาลิ้้�นเป็็นฝ้้าเยนเชี่่�ยนไวโอเลต (gentian violet) ยาใส่่แผล
โพวิิโดน-ไอโอดีีน (povidone-iodine) ยาไอโซโพรพิลิ แอลกอฮอล์์ 
(alcohol) น้้ำเกลืือล้้างแผล ยาทาแก้้ผดผื่่�นคัันคาลาไมน์์ 
(calamine) ยาเม็็ดวิตามิินซีี ยาเม็็ดวิตามิินรวม น้้ำมัันตัับ
ปลา ยาเม็็ดบำรุุงโลหิิตเฟอร์์รััส ซััลเฟต ยาเม็็ดแก้้แพ้้ ลดน้้ำมููก 
คลอร์์เฟนิิรามีีน (chlorpheniramine) ยาระบายแมกนีีเซีีย 
(milk of magnesia) ยาบรรเทาปวดลดไข้้พาราเซตามอล 
(paracetamol) ยาระบายมะขามแขก2

	 ยาเหล่่านี้้�สามารถเข้้าถึึงได้้ง่่ายทั้้�งในร้้านสะดวกซื้้�อหรืือ
แม้้แต่่ในการขายออนไลน์์ ประชาชนสามารถเลืือกซื้้�อยาได้้เอง
โดยไม่่ต้้องผ่่านเภสััชกร จึึงอาจทำให้้พบปัญหาการใช้้ยาไม่่ถููกวิิธีี 
จาก งานวิจิัยัหลายชิ้้�นพบว่า ประชากรไทยบางส่่วนยัังมีีความรู้้�ความ
เข้า้ใจในการใช้ย้าเหล่า่นี้้�ไม่ถูู่กต้อ้ง3-5 โดยปััจจัยัที่่�มีีความสัมัพันัธ์ก์ับั
การมีีความรู้้�ความเข้้าใจในระดัับต่่ำ เช่่น เพศชาย3, 6 ระดัับความรู้้�
น้้อย4 อาชีีพรัับจ้้าง/ทำงานก่่อสร้้าง4 และรายได้้น้้อย4

	ถึ ึงแม้้ยาเหล่่านี้้�จะค่่อนข้้างปลอดภัย แต่่การใช้้ยาอย่่างไม่่
ถููกต้อ้งก็็ส่ง่ผลให้้เกิิดอันตรายแก่่ผู้้�ใช้ไ้ด้ ้เช่น่ อาจเกิิดอาการข้้างเคีียง
จากการใช้้ยา หรืืออาจเกิิดพิิษจากการได้้รัับยาเกิินขนาด นอกจาก
นี้้�ยัังไม่่เกิิดประสิิทธิผลในการรัักษาโรค และอาจทำให้้สิ้้�นเปลืือง 
ค่า่ใช้จ้่า่ยโดยเปล่า่ประโยชน์ ์ดังันั้้�นงานวิจิัยันี้้�จึงึมีีวัตัถุปุระสงค์เ์พื่่�อ
ศึึกษาความรู้้�ในการใช้้ยาสามััญประจำบ้้านแผนปััจจุุบัันที่่�มีีการใช้้
บ่่อย ประโยชน์ที่่�ได้้รัับคืือช่่วยกระตุ้้�นให้้ผู้้�ที่่�เก่ี่�ยวข้้องตระหนัักถึึง
ความสำคััญในการให้้ความรู้�แก่่ประชาชน อัันจะเป็็นการช่่วยลด
ความเสี่่�ยงและอัันตรายจากการใช้้ยา รวมทั้้�งช่่วยให้้เกิิดการใช้้ยา
อย่่างสมเหตุุสมผล

วััตถุุและวิิธีีการ 
(Materials and Methods)
	 งานวิิจััยนี้้�เป็็นงานวิิจััยเชิิงสำรวจภาคตััดขวาง (cross- 
sectionalsurvey study) เก็็บข้้อมููลในระหว่่างวัันที่่� 31 มกราคม 
2566 ถึึง 10 กุุมภาพัันธ์์ 2566 กลุ่่�มตััวอย่่างได้้แก่่ นัักศึึกษา
มหาวิิทยาลััยรัังสิิตในระดัับปริิญญาตรีี ที่่�ยิินดีีตอบแบบสอบถาม 
โดยไม่่รวมนัักศึึกษาในสายวิิทยาศาสตร์์สุุขภาพ การเลืือกตััวอย่่าง
ใช้้วิิธีีการเลืือกตามสะดวก งานวิิจััยนี้้�ผ่่านการรัับรองโดยคณะ
กรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในคน มหาวิิทยาลััยรัังสิิต เลขที่่� 
RSUERB2022-132 การคำนวณขนาดตัวัอย่า่งได้จ้ากการวิเิคราะห์์
โดยใช้้สููตรประมาณค่่าสััดส่วนในประชากรกลุ่่�มเดีียว (single 
proportion) กำหนดให้้ความชุุกเท่่ากัับร้้อยละ 265 ค่่าความ 
เชื่่�อมั่่�นร้้อยละ 95 ค่่าความคลาดเคลื่่�อนที่่�ยอมรับได้้ร้้อยละ 5  
คำนวณเผื่่�อกรณีีมีีการสููญหายของข้้อมููลที่่�ร้อ้ยละ 10 จะได้จ้ำนวน
ตััวอย่่างเท่่ากัับ 296 คน7 เครื่่�องมืือในการเก็็บข้้อมููลคืือ แบบ 
สอบถามในรููปแบบออนไลน์ ์ซึ่่�งประกอบด้ว้ย 2 ส่ว่น ได้แ้ก่ ่1) ข้อ้มููล
ทั่่�วไป เช่่น เพศ คณะ ชั้้�นปีี แหล่่งความรู้้�เรื่่�องยาสามััญประจำบ้้าน 
2) แบบทดสอบความรู้้�ในการใช้้ยาสามััญประจำบ้้าน แบ่่งเป็็นด้้าน
ข้้อบ่่งใช้้ และด้้านวิิธีีการใช้้ 
	 กระบวนการสร้้างแบบสอบถามเริ่่�มจากการสััมภาษณ์์
คนในชุุมชน เพื่่�อรวบรวมปััญหาการใช้้ยาสามััญประจำบ้้านที่่�พบ
บ่่อย จากนั้้�นนำมาสััมภาษณ์์ความคิดเห็็นเพิ่่�มเติิมจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ
และจากการทบทวนวรรณกรรม เพื่่�อนำมาสร้้างเป็็ นแบบทดสอบ
ความรู้้�ในการใช้้ยาจำนวน 21 ข้้อ ซึ่่�งมีีทั้้�งข้้อความและรููปภาพ
ยาที่่�มีีการใช้้บ่่อย โดยเป็็นข้้อความที่่�ถููกและผิิดปะปนกััน โดยให้้
ผู้้�ตอบพิิจารณาว่่าข้้อความดังกล่่าวถููก ผิิด หรืือไม่่ทราบ ใน 21 
ข้้อแบ่่งเป็็นด้้านข้้อบ่่งใช้้จำนวน 11 ข้้อ ซึ่่�งเป็็นคำถามเกี่่�ยวกัับยา 
alum milk, milk of magnesia, chlorpheniramine, gentian 
violet, ผงเกลืือแร่่ (oral rehydration salts; ORS) ยาแก้้ไอ 
น้้ำดำ วิติามินิซีี วิติามินิรวม น้้ำมันัตับัปลา แอลกอฮอล์แ์ละน้้ำเกลืือ
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ล้้างแผล ด้้านวิิธีีใช้้จำนวน 10 ข้้อ เป็็นคำถามเก่ี่�ยวกัับยาระบาย
มะขามแขก ยาล้า้งตา ยาธาตุนุ้้ำแดง ยาบำรุงุโลหิติเฟอร์ร์ัสั ซัลัเฟต, 
ORS, povidone iodine, paracetamol, dimenhydrinate และ 
calamine lotion การประเมิินสมรรถนะของแบบสอบถามใช้้
วิิธีีการวิิเคราะห์์ความตรงเชิิงเนื้้�อหา (content validation) โดย 
ผู้้�เชี่่�ยวชาญจำนวน 4 ท่่าน ผู้้�เชี่่�ยวชาญอ่่านข้้อคำถามแต่่ละข้้อและ
ให้้ความคิิดเห็็นเป็็น 4 ระดัับ ได้้แก่่ 1-ไม่่เหมาะสมอย่่างยิ่่�ง 2-ไม่่
เหมาะสม 3-เหมาะสม 4-เหมาะสมอย่า่งยิ่่�ง หลังัจากนั้้�นจะคำนวณ
ค่า่ item-content validity index (I-CVI) โดยผู้้�เชี่่�ยวชาญทุกุท่า่น
ต้้องให้้คะแนนข้้อคำถามแต่่ละข้้อตั้้�งแต่่ระดัับ 3 ขึ้้�นไป คำถามนั้้�น
จึึงถืือว่่ามีีความเหมาะสม หากคำถามใดไม่่ผ่่านเกณฑ์์ข้้างต้้น จะ
นำมาปรัับแก้้และส่่งประเมิินซ้้ำอีีกครั้้�งจนกว่่าจะผ่่าน นอกจากนี้้�
จะมีีการประเมิินค่่า scale-content validity index (S-CVI) ซึ่่�ง
คำนวณจากสััดส่่วนของจำนวนข้้อที่่�ได้้ผลการประเมิินตั้้�งแต่่ระดัับ 
3 ขึ้้�นไปหารด้ว้ยจำนวนข้อ้ทั้้�งหมด แล้ว้นำสัดัส่ว่นนี้้�จากผู้้�เชี่่�ยวชาญ
แต่่ละท่่านมาหาค่่าเฉลี่่�ย โดยค่่าที่่�ได้้ไม่่ควรต่่ำกว่่า 0.8 จึึงจะถืือว่่า
แบบสอบถามนี้้�มีีความเหมาะสม8 เนื่่�องจากในงานวิิจััยนี้้�ใช้้การ
สรุุปผลเป็็นรายข้้อ โดยไม่่มีีการแปลผลในภาพรวม จึึงไม่่ได้้ทำการ
ประเมิินความเที่่�ยงตรงของแบบสอบถาม (reliability) 

	ขั้้ �นตอนการเก็บ็ข้อมููลเริ่่�มจากผู้้�วิจัยัสัมัภาษณ์ก์ลุ่่�มตัวัอย่า่ง
แบบต่่อหน้้า (face to face) แล้้วให้้กลุ่่�มตััวอย่่างแสกน QR code 
เพื่่�อเข้า้ทำแบบสอบถามในรููปแบบออนไลน์ท์ี่่�ต้อ้งมีีการลงทะเบีียน
ก่อ่นทำด้ว้ยอีีเมลของมหาวิทิยาลัยั โดยในระหว่า่งที่่�ทำแบบสำรวจ
จะไม่อ่นุญุาตให้ส้ืืบค้น้ข้อ้มููลหรืือปรึกึษาคนรอบข้า้ง การวิเิคราะห์์
ข้้อมููลจะทำในภาพรวม โดยปกปิิดอีีเมลที่่�ลงทะเบีียนและมีีเพีียง 
ผู้้�วิิจััยหลัักเท่่านั้้�นที่่�สามารถเข้้าถึึงข้้อมููลอีีเมลที่่�ลงทะเบีียนได้้ การ
วิเิคราะห์ผ์ลการวิจิัยัใช้ส้ถิติิเิชิงิพรรณนา นำเสนอในรููปแบบความถี่่� 
(ร้้อยละ) ค่่าเฉล่ี่�ย (mean) ส่่วนเบ่ี่�ยงเบนมาตรฐาน (standard 
deviation) มัธัยฐาน (median) และพิสิัยัควอไทล์ (interquartile 
range) ตามธรรมชาติิของข้้อมููล 

ผล (Result)
ส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไป
	 กลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน 297 คน ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง เป็็น
นักัศึกึษาชั้้�นปีทีี่่� 1 อายุุระหว่า่ง 19-20 ปี ีที่่�กำลัังศึกึษาในคณะสาย
มนุุษยศาสตร์์-สัังคมศาสตร์์ รองลงมาคืือสายเศรษฐกิิจ-ธุุรกิิจ ส่่วน
ใหญ่่เป็็นผู้้�ที่่�ไม่่มีีโรคประจำตััว และไม่่ได้้มีีความสนใจในสาขาวิิชา
ด้้านการแพทย์์ (ตารางที่่� 1)

ตารางที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง (n = 297)

ปัจจัย จำ�นวน (คน) ร้อยละ

เพศ 

●	 LGBTQ+
●	 หญิง
●	 ชาย
●	 Missing

30
213
49
5

10.1
71.7
16.5
1.7

อายุ (ปี); มัธยฐาน (พิสัยระหว่างควอไทล์) (Missing = 5)   19 (19, 20)

สายวิชาที่เรียน

●	 มนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์
●	 ศิลปะ-การออกแบบ
●	 เศรษฐกิจ-ธุรกิจ
●	 วิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี
●	 Missing

161
23
66
38
9

54.2
7.8
22.2
12.8
3.0

ชั้นปีที่กำ�ลังศึกษา

●	 1
●	 2
●	 3
●	 4
●	 Missing

175
63
44
10
5

58.9
21.2
14.8
3.4
1.7
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ปัจจัย จำ�นวน (คน) ร้อยละ

ภูมิภาคที่จบการศึกษาในระดับมัธยมศึกษา

●	 ภาคเหนือ
●	 ภาคใต้
●	 ภาคตะวันตก
●	 ภาคตะวันออก
●	 ภาคกลาง
●	 กรุงเทพ ฯ และปริมณฑล
●	 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
●	 ต่างประเทศ
●	 Missing

12
34
3
34
72
105
31
1
5

4.0
11.5
1.0
11.5
24.2
35.4
10.4
0.3
1.7

โรคประจำ�ตัว

●	 ไม่มี
●	 มี
●	 Missing

251
39
7

84.5
13.1
2.4

ความสนใจในสาขาวิทยาศาสตร์การแพทย์

●	 ไม่มี
●	มี
●	 Missing

222
66
9

74.8
22.2
3.0

ส่่วนที่่� 2 ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสามััญประจำำ�บ้้าน
	 จากแบบทดสอบจำนวนรวม 21 ข้้อพบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างทำคะแนนรวมเฉลี่่�ยได้้เท่่ากัับ 11.53 คะแนน ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 
3.32 โดยคะแนนสููงสุุดเท่่ากัับ 19 คะแนน และคะแนนต่่ำสุุดเท่่ากัับ 0 คะแนน เมื่่�อแบ่่งกลุ่่�มผู้้�ที่่�ตอบแบบทดสอบออกเป็็นผู้้�ที่่�ได้้คะแนน
รวมต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ยและกลุ่่�มที่่�ได้้คะแนนเท่่ากัับหรืือมากกว่่า พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างจำนวน 130 คน (จาก 297 คน) คิิดเป็็นร้้อยละ 43.77 
ได้้คะแนนต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ย
	 ในด้้านแหล่่งที่่�มาของความรู้้�เกี่่�ยวกัับยาสามััญประจำบ้้าน ส่่วนใหญ่่ได้้รัับความรู้้�มาจากครอบครััว รองลงมาคืือจากการเรีียนการ
สอนในระดัับมััธยมศึึกษาและจากสื่่�อสาธารณะตามลำดัับ ดัังแสดงในรููปที่่� 1 
	 ประเด็็นจากแบบทดสอบความรู้้�ในด้้านข้้อบ่่งใช้้ที่่�มีีผู้�เข้้าใจผิิดสููงสุุด 3 อัันดัับแรกคืือ 1) เข้้าใจว่่า เครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่่ท่ี่�ใช้้ 
สำหรัับการออกกำลัังกายสามารถใช้้ทดแทน ORS เมื่่�อมีีอาการท้้องเสีียได้้ (ร้้อยละ 70.71) 2)  เข้้าใจว่่าเอทิิลแอลกอฮอล์์ใช้้ทำความ
สะอาด หรืือฆ่่าเชื้้�อในแผลสดได้้ (ร้้อยละ 59.26) 3) เข้้าใจว่่ามิิลค์์ออฟแมกนีีเซีียใช้้เมื่่�อมีีอาการเเสบร้้อนกลางอก หรืือท้้องอืืด ท้้องเฟ้้อ  
(ร้้อยละ 37.37) 	
	 ในด้้านวิิธีีใช้้ พบว่่า ประเด็็นที่่�มีีผู้้�เข้้าใจผิิดสููงสุุด 3 อัันดัับแรกคืือ 1)  เข้้าใจว่่าโพวิิโดน-ไอโอดีีน ห้้ามใช้้ทาบนแผลเปิิด (ร้้อยละ 
59.93) 2) เข้้าใจว่่าผู้้�ใหญ่่ที่่�น้้ำหนัักตััว 50 กิิโลกรััม ควรรัับประทานยาพาราเซตามอล 500 มิิลลิิกรััม ครั้้�งละ 2 เม็็ด (ร้้อยละ 52.86) 
และ 3) เข้้าใจว่่าหากรัับประทานยาระบายมะขามแขกติิดต่่อกัันทุุกวัันเป็็นเวลานานจะช่่วยกระตุ้้�นการขัับถ่่ายได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น (ร้้อยละ 35.35) 
นอกจากนี้้�ประเด็็นอื่่�น ๆ  ท่ี่�กลุ่่�มตััวอย่่างไม่่ทราบคำตอบ เช่่น ไม่่ทราบว่่ายาบำรุุงเลืือดเสริิมธาตุุเหล็็ก ห้้ามรัับประทานพร้้อมนมและ 
ยาลดกรด (ร้้อยละ 38.05) ไม่่ทราบข้อบ่่งใช้้ของน้้ำมัันตัับปลา (ร้้อยละ 29.97) และวิิธีีใช้้ของยาระบายมะขามแขก  (ร้้อยละ 29.97) 
(ตารางที่่� 2)
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รููปที่่� 1 แหล่่งที่่�มาของความรู้้�เกี่่�ยวกัับยาสามััญประจำบ้้าน

ตารางที่่� 2 แบบทดสอบความรู้้� ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับยาสามััญประจำบ้้านที่่�มีีการใช้้บ่่อย

คำ�ถาม
ตอบถูก 

(ร้อยละ)

ตอบผิด 

(ร้อยละ)

ไม่ทราบ 

(ร้อยละ)

ส่วนที่ 1 ข้อบ่งใช้

1. 	 ยาอะลััมมิิลค์์ (alum milk) ใช้้เป็็นยาระบาย 61.62 19.86 18.52

2. 	มิ ิลค์์ออฟแมกนีีเซีีย (milk of magnesia) ใช้้เมื่่�อมีีอาการเเสบร้้อนกลางอก 

มีีอาการท้้องอืืด ท้้องเฟ้้อ

22.90 37.37 39.73

3. 	 หากท้้องเสีียแต่่ไม่่มีีผงเกลืือแร่่ 

ORS สามารถใช้้เครื่่�องดื่่�มในรููป 

เพื่่�อรัักษาอาการอ่่อนเพลีีย

19.86 70.71 9.43

4. 	 ยาแก้้ไอน้้ำดำ ช่่วยบรรเทาอาการไอ และช่่วยขัับเสมหะ 93.26 3.37 3.37

5. 	 ยาคลอเฟนิิรามีีน (chlorpheniramine maleate) ช่่วยบรรเทาอาการ 

ต่่าง ๆ  จากการแพ้้ เช่่น จาม น้้ำมููกไหล อาการคัันตา คัันจมููก ผื่่�นคััน

68.35 6.40 25.25

6. 	 ยาม่่วง หรืือ เจนเชี่่�ยนไวโอเลต (gentian violet) ช่่วยรัักษาอาการติิดเชื้้�อ

ราบริิเวณผิิวหนััง

64.98 14.82 20.20

7. 	 ผลิิตภััณฑ์์ในรููป ใช้้ล้้างแผลไฟไหม้้

น้้ำร้้อนลวก

55.89 27.95 16.16

8. 	วิ ิตามิินซีี ช่่วยป้้องกัันเลืือดออกตามไรฟััน 71.38 13.80 14.82

6 
 

ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาสามัญประจำบ้าน 

 จากแบบทดสอบจำนวนรวม 21 ข้อพบว่า กลุ่มตัวอย่างทำคะแนนรวมเฉลี่ยได้เท่ากับ 11.53 คะแนน 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 3.32  โดยคะแนนสูงสุดเท่ากับ 19 คะแนน และคะแนนต่ำสุดเท่ากับ 0 คะแนน เมื่อ
แบ่งกลุ่มผู้ที ่ตอบแบบทดสอบออกเป็นผู้ที ่ได้คะแนนรวมต่ำกว่าค่าเฉลี่ยและกลุ่มที่ได้คะแนนเท่ากับหรือ
มากกว่า พบว่ากลุ่มตัวอย่างจำนวน 130 คน (จาก 297 คน) คิดเป็นร้อยละ 43.77 ได้คะแนนต่ำกว่าค่าเฉลี่ย 
 ในด้านแหล่งที่มาของความรู้เกี่ยวกับยาสามัญประจำบ้าน ส่วนใหญ่ได้รับความรู้มาจากครอบครัว  
รองลงมาคือจากการเรียนการสอนในระดับมัธยมศึกษาและจากสื่อสาธารณะตามลำดับ ดังแสดงในรูปที่ 1  
 ประเด็นจากแบบทดสอบความรู้ในด้านข้อบ่งใช้ที่มีผู ้เข้าใจผิดสูงสุด 3 อันดับแรกคือ 1) เข้าใจว่า
เครื่องดื่มเกลือแร่ที่ใช้สำหรับการออกกำลังกายสามารถใช้ทดแทน ORS เมื่อมีอาการท้องเสียได้ (ร้อยละ 
70.71) 2) เข้าใจว่าเอทิลแอลกอฮอล์ใช้ทำความสะอาด หรือฆ่าเชื้อในแผลสดได้ (ร้อยละ 59.26) 3) เข้าใจว่า
มิลค์ออฟแมกนีเซียใช้เมื่อมีอาการเเสบร้อนกลางอก หรือท้องอืด ท้องเฟ้อ (ร้อยละ 37.37)   
 ในด้านวิธีใช้ พบว่า ประเด็นที่มีผู้เข้าใจผิดสูงสุด 3 อันดับแรกคือ 1) เข้าใจว่าโพวิโดน-ไอโอดีน ห้ามใช้
ทาบนแผลเปิด (ร้อยละ 59.93) 2) เข้าใจว่าผู้ใหญ่ที่น้ำหนักตัว 50 กิโลกรัม ควรรับประทานยาพาราเซตามอล 
500 มิลลิกรัม ครั้งละ 2 เม็ด (ร้อยละ 52.86) และ 3) เข้าใจว่าหากรับประทานยาระบายมะขามแขกติดต่อกัน
ทุกวันเป็นเวลานานจะช่วยกระตุ้นการขับถ่ายได้ดียิ่งขึ้น (ร้อยละ 35.35) นอกจากนี้ประเด็นอื่น ๆ ที่กลุ่ม
ตัวอย่างไม่ทราบคำตอบ เช่น ไม่ทราบว่ายาบำรุงเลือดเสริมธาตุเหล็ก ห้ามรับประทานพร้อมนมและยาลดกรด 
(ร้อยละ 38.05) ไม่ทราบข้อบ่งใช้ของน้ำมันตับปลา (ร้อยละ 29.97) และวิธีใช้ของยาระบายมะขามแขก (ร้อย
ละ 29.97) (ตารางท่ี 2) 

 
รูปที่ 1 แหล่งท่ีมาของความรู้เกี่ยวกับยาสามัญประจำบ้าน 

ตารางท่ี 2 แบบทดสอบความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับยาสามัญประจำบ้านที่มีการใช้บ่อย 

67.3

18.8

69

57.9
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การเรียนมธัยมศึกษา

การเรียนมหาวทิยาลยั
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คำถาม ตอบถูก 
(ร้อยละ) 

ตอบผิด 
(ร้อยละ) 

ไม่ทราบ 
(ร้อยละ) 

ส่วนที่ 1 ข้อบ่งใช้ 
1.  ยาอะลัมมิลค์ (alum milk) ใช้เปน็ยาระบาย 61.62 19.86 18.52 
2.  มิลค์ออฟแมกนีเซีย (milk of magnesia) ใช้เมื่อมีอาการเเสบร้อน
กลางอก มีอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ 

22.90 37.37 39.73 

3.  หากท้องเสียแต่ไม่มีผงเกลือแร่ ORS สามารถใช้เครื่องดื่มในรูป เพื่อ
รักษาอาการอ่อนเพลีย 

 

19.86 70.71 9.43 

4. ยาแก้ไอน้ำดำ ช่วยบรรเทาอาการไอ และช่วยขับเสมหะ 93.26 3.37 3.37 
5. ยาคลอเฟนิรามีน (chlorpheniramine maleate) ช่วยบรรเทาอาการ
ต่าง ๆ จากการแพ้ เชน่ จาม นำ้มูกไหล อาการคันตา คันจมูก ผื่นคัน 

68.35 6.40 25.25 

6.  ยาม่วง หรือ เจนเชี่ยนไวโอเลต (gentian violet) ช่วยรักษาอาการติด
เชื้อราบริเวณผิวหนัง 

64.98 14.82 20.20 

7.  ผลิตภัณฑ์ในรูป ใชล้้างแผลไฟไหม้น้ำร้อนลวก 

 

55.89 27.95 16.16 

8. วิตามินซี ช่วยป้องกันเลือดออกตามไรฟัน 71.38 13.80 14.82 
9.  วิตามินรวมช่วยบำรุงรา่งกาย และเสริมในผู้ที่รบัประทานวติามินหรือ
แร่ธาตุจากอาหารไม่เพียงพอ 

81.82 5.72 12.46 

10.  น้ำมันตับปลาช่วยป้องกันการขาดวิตามนิเอและวิตามนิดีในเด็ก 60.27 9.76 29.97 
11.  เอทิลแอลกอฮอล์  (ethyl alcohol solution 70% v/v) ใช้ทำความ
สะอาด หรือฆ่าเชื้อในแผลสด 

22.56 59.26 18.18 

ส่วนที่ 2 วิธีใช้ 
12.  หากรับประทานยาระบายมะขามแขกติดต่อกันทุกวันเป็นเวลานานจะ
ช่วยกระตุ้นการขับถา่ยไดด้ียิ่งขึน้ 

34.68 35.35 29.97 
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คำ�ถาม
ตอบถูก 

(ร้อยละ)

ตอบผิด 

(ร้อยละ)

ไม่ทราบ 

(ร้อยละ)

9. 	วิ ิตามิินรวมช่่วยบำรุุงร่่างกาย และเสริิมในผู้้�ที่่�รัับประทานวิิตามิินหรืือแร่่

ธาตุุจากอาหารไม่่เพีียงพอ

81.82 5.72 12.46

10. 	น้้ำมัันตัับปลาช่่วยป้้องกัันการขาดวิิตามิินเอและวิิตามิินดีีในเด็็ก 60.27 9.76 29.97

11. 	เอทิิลแอลกอฮอล์์ (ethyl alcohol solution 70% v/v) ใช้้ทำความ

สะอาด หรืือฆ่่าเชื้้�อในแผลสด

22.56 59.26 18.18

ส่่วนที่่� 2 วิิธีีใช้้

12. 	หากรัับประทานยาระบายมะขามแขกติิดต่่อกัันทุุกวัันเป็็นเวลานานจะช่่วย

กระตุ้้�นการขัับถ่่ายได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น

34.68 35.35 29.97

13. 	ผู้้�ใหญ่่ที่่�น้้ำหนัักตััว 50 กิิโลกรััม ควรรัับประทานยาพาราเซตามอล  

(paracetamol) 500 มิิลลิิกรััม ครั้้�งละ 2 เม็็ด

29.63 52.86 17.51

14. 	หญิิงมีีครรภ์์ และหญิิงให้้นมบุุตรสามารถรัับประทานยาพาราเซตามอล  
(paracetamol) 500 มิิลลิิกรััมได้้

31.99 25.92 42.09

15. 	ห้้ามใช้้ยาล้้างตาที่่�เปิิดใช้้แล้้วนานเกิิน 1 เดืือน หรืือ เมื่่�อยาเปลี่่�ยนสีีขุ่่�น มีี
ตะกอน ให้้ทิ้้�งทัันทีี

80.81 4.71 14.48

16. 	โพวิิโดน ไอโอดีีน (povidone Iodine) ห้้ามทาบนแผลเปิิด 30.64 59.93 9.43

17. 	ควรเขย่่าขวดทุุกครั้้�งก่่อนใช้้ยาธาตุุน้้ำแดง 75.42 12.79 11.79

18. 	ผงเกลืือแร่่ ORS 1 ซองใหญ่่ ผสมน้้ำสะอาดประมาณ 750 มิิลลิิลิิตร หรืือ
แบบซองเล็็ก 1 ซอง ผสมน้้ำสะอาด 1 แก้้ว ให้้จิิบบ่่อยครั้้�ง เมื่่�อมีีอาการ
ท้้องร่่วง

73.40 3.37 23.23

19. 	ยาป้้องกัันอาการเมารถ เมาเรืือ หรืือไดเมนไฮดริิเนต (dimenhydrinate)  
ควรรัับประทานก่่อนออกเดิินทาง 30 นาทีี 

82.16 2.69 15.15

20. 	ยาบำรุุงเลืือดเสริิมธาตุุเหล็็ก ห้้ามรัับประทานพร้้อมนมและยาลดกรด 54.5 7.41 38.05

21. 	คาลาไมน์์โลชั่่�น (calamine lotion) ควรเขย่่าขวดทุุกครั้้�งก่่อนใช้้ยา 87.21 4.71 8.08

ส่่วนที่่� 3 ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการได้้คะแนนจากแบบทดสอบต่ำำ��กว่่าค่่าเฉลี่่�ย
	 เมื่่�อนำข้้อมููลทั่่�วไป ได้้แก่่ เพศ อายุุ สายวิิชาที่่�เรีียน ชั้้�นปีี ภููมิิภาคที่่�จบการศึึกษา โรคประจำตััว และความสนใจในสายการแพทย์์ 
มาวิเิคราะห์ค์วามสัมัพันัธ์์กับัการได้ค้ะแนนจากแบบทดสอบต่่ำกว่่าค่า่เฉลี่่�ย พบว่า่ ปัจัจัยัที่่�มีีความสัมัพันัธ์อ์ย่า่งมีีนัยัสำคัญัทางสถิติิ ิได้แ้ก่่ 
สายวิิชาที่่�เรีียน โดยผู้้�ที่่�เรีียนในสายศิลิปะ-การออกแบบ มนุษย์ศ์าสตร์-์สัังคมศาสตร์ ์และเศรษฐกิจิ-ธุรุกิจิ มีีแนวโน้้มที่่�จะได้ค้ะแนนต่่ำกว่า่
ค่่าเฉลี่่�ยมากกว่่าผู้้�ที่่�เรีียนในสายวิิศวกรรมศาสตร์์-เทคโนโลยีี ปััจจััยต่่อมาคืือ ชั้้�นปีีที่่�ศึึกษา โดยผู้้�ที่่�เรีียนในชั้้�นปีีที่่� 1, 2 และ 3 มีีแนวโน้้ม 
จะได้้คะแนนต่่ำกว่่าค่่าเฉล่ี่�ยมากกว่่านัักศึึกษาชั้้�นปีีที่่� 4 ปััจจััยสุุดท้ายคืือ ภููมิิภาคที่่�จบการศึึกษา พบว่านัักศึึกษาจากภาคตะวัันตก 
ภาคใต้้ ภาคตะวัันออก กรุุงเทพและปริิมณฑล และภาคกลาง มีีแนวโน้้มได้้คะแนนต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ยมากกว่่านัักศึึกษาที่่�จบจากภาคตะวััน
ออกเฉีียงเหนืือ ดัังตารางที่่� 4 ส่่วนปััจจััยด้้านเพศ อายุุ โรคประจำตััว และความสนใจในสาขาวิิทยาศาสตร์์การแพทย์์ ไม่่พบความสััมพัันธ์์
กัับคะแนนความรู้้�ที่่�ต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ย
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ตารางที่่� 4 ผลการวิิเคราะห์์ความสัมพันธ์์ระหว่่างข้้อมููลทั่่�วไปกัับการได้้คะแนนความรู้�ต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ยด้้วย  multivariable logistic 
regression

ปัจจัย
Crude OR 

(95%CI)
p-value

Adjusted OR 

(95%CI)
p-value

เพศ

LGBTQ+

หญิง

ชาย

0.77 (0.31, 1.92)

0.62 (0.33, 1.16)

Reference

.581

.137

-

0.70 (0.25, 1.93)

0.52 (0.25, 1.05)

Reference

.487

.067

-

อายุ 1.08 (0.92, 1.26) .328 1.17 (0.93, 1.47) .185

สายวิชาที่เรียน

มนุษยศาสตร์-สังคมศาสตร์

ศิลปะ-การออกแบบ

เศรษฐกิจ-ธุรกิจ

วิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยี

2.44 (1.11, 5.36)

2.15 (0.72, 6.44)

2.48 (1.04, 5.91)

Reference

.026*

.170

.040*

-

3.19 (1.30, 7.81)

3.79 (1.10, 13.01)

3.14 (1.18, 8.39)

Reference

.011*

.034*

.022*

-

ชั้นปี

ปี 1

ปี 2

ปี 3

ปี 4

6.59 (0.82, 53.19)

7.68 (0.92, 64.25)

10.8 (1.26, 92.67)

Reference

.077

.060

.030

-

15.28 (1.36, 172.08)

16.46 (1.50, 180.94)

17.75 (1.65, 190.87)

Reference

.027*

.022*

.018*

-

ภูมิภาคที่จบการศึกษา

ภาคเหนือ

ภาคใต้

ภาคตะวันตก

ภาคตะวันออก

ภาคกลาง

กรุงเทพฯ และปริมณฑล 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

1.14 (0.24, 5.41)

4.90 (1.66-, 14.48)

6.86 (0.54, 87.28)

3.05 (1.04, 8.96)

2.90 (1.11, 7.59)

2.78 (1.10, 7.01)

Reference

.866

.004*

.138

.043*

.030*

.030*

-

1.32 (0.24, 7.39)

7.63 (2.17, 26.88)

16.30 (1.06, 250.74)

4.89 (1.42, 16.88)

3.47 (1.14, 10.59)

3.51 (1.19, 10.39)

Reference

.749*

.002*

.045*

.012*

.029*

.023*

-

มีโรคประจำ�ตัว 1.14 (0.57, 2.26) .708 1.33 (0.63, 2.83) .456

สนใจในสาขาวิทยาศาสตร์การแพทย์ 0.58 (0.32, 1.03) .062 0.58 (0.30, 1.10) .095

วิิจารณ์์ (Discussion)
	 งานวิิจััยนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาความรู้้�ในการใช้้ยาสามััญประจำบ้้านแผนปััจจุุบัันของนัักศึึกษาในระดัับมหาวิิทยาลััยที่่�ไม่่ใช่่
นัักศึึกษาสายวิิทยาศาสตร์สุุขภาพ ผลการวิิจััยพบว่่า จากแบบทดสอบความรู้�คะแนนเต็็ม 21 คะแนน กลุ่่�มตัวอย่่างได้้คะแนนทดสอบ
เฉล่ี่�ยเท่่ากัับ 11.53 คะแนน ซึ่่�งคล้้ายกัับผลการทดสอบในงานวิิจััยของจิิดาภาและคณะ4 โดยปััจจััยที่่�มีีความสัมพันธ์์กัับการได้้คะแนน
ต่่ำกว่่าค่่าเฉล่ี่�ย อัันดัับแรกคืือ ชั้้�นปีีที่่�ศึึกษา โดยพบว่านัักศึึกษาในชั้้�นปีีที่่� 4 เป็็นกลุ่่�มที่่�มีีคะแนนทดสอบสููงสุุดเมื่่�อเทีียบกับชั้้�นปีีอื่่�น ๆ  
อาจเป็็นเพราะนัักศึึกษาในชั้้�นปีีที่่� 4 ได้้รัับความรู้้�จากการเรีียนการสอน และการใช้้ชีีวิิตประจำวัันที่่�มากกว่่าในชั้้�นปีีต้้น ปััจจััยรองลงมา
คืือภููมิิภาคที่่�จบการศึึกษาในระดัับมััธยมปลาย โดยนัักศึึกษาที่่�จบจากภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือเป็็นภาคที่่�ได้้คะแนนทดสอบสููงสุุด เมื่่�อ
นำภาคอื่่�นมาเปรีียบเทีียบ พบว่่าภาคตะวัันตกมีีแนวโน้้มได้้คะแนนต่่ำกว่่าค่่าเฉล่ี่�ยมากกว่่าภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือประมาณ 16 เท่่า 

*significant < .05
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รองลงมาคืือภาคใต้้ ภาคตะวัันออก กรุุงเทพและปริิมณฑล และ
ภาคกลาง ตามลำดัับ แต่่อย่่างไรก็็ตาม 2 ปััจจััยดัังกล่่าวข้้างต้้น
มีีความแม่่นยำไม่่มากพอ ดัังนั้้�นในงานวิิจััยต่่อไปควรเพิ่่�มจำนวน
ตััวอย่่างในแต่่ละชั้้�นปีีและแต่่ละภููมิภาคให้้มากขึ้้�น และอาจใช้้วิิธีี
การสุ่่�มตัวอย่่างแบบเป็็นระบบ เพื่่�อให้้กลุ่่�มตัวอย่่างเป็็นตััวแทนที่่�
ดีีของประชากร ปััจจััยสุุดท้ายท่ี่�พบความสัมพันธ์์ ได้้แก่่ สายวิิชา
ที่่�เรีียน โดยนักศึึกษาสายวิิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยีี เป็็นกลุ่่�มที่่�
มีีคะแนนทดสอบสููงสุุด เมื่่�อนำสายวิิชาอื่่�นมาเปรีียบเทีียบ พบว่่า
สายศิิลปะ-การออกแบบ สายมนุษยศาสตร์-สังัคมศาสตร์ และสาย
เศรษฐกิิจ-ธุุรกิิจ ล้้วนมีีแนวโน้้มได้้คะแนนต่่ำกว่่าค่่าเฉลี่่�ยมากกว่่า
วิิศวกรรมศาสตร์์-เทคโนโลยีีทั้้�งสิ้้�น ทั้้�งนี้้�อาจเป็็นเพราะนัักศึึกษา
สายวิิศวกรรมศาสตร์-เทคโนโลยีีเป็็นนัักเรีียนในสายวิิทยาศาสตร์ 
ซึ่่�งมีีโอกาสได้้เรีียนในวิิชาท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับสายการแพทย์์ตั้้�งแต่่ใน
ระดัับมััธยมศึึกษา จึึงมีีความคุ้้�นเคยกัับการใช้้ยามากกว่่านัักศึึกษา
ในสายอื่่�น ๆ  
	 สำหรัับปััจจััยด้้านเพศ งานวิิจััยนี้้�ไม่่พบความสััมพัันธ์์
ระหว่่างเพศกับการได้้คะแนนความรู้้�ต่่ำกว่่าค่่าเฉล่ี่�ย ซึ่่�งผลที่่�ได้้มีี
ความแตกต่่างจากงานวิิจัยัก่อ่นหน้้า3, 6 อาจเป็็นเพราะสััดส่ว่นของ
เพศชายในงานวิจิัยัมีีจำนวนน้อ้ย ในด้า้นโรคประจำตัวัและอายุกุ็ไ็ม่่
พบความสัมัพันัธ์แ์ต่อ่ย่่างใด ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องจากสัดัส่ว่นของผู้้�ที่่�มีีโรค
ประจำตััวมีีเพีียงร้้อยละ 13.1 และอายุุของกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่
กระจุุกตัวัอยู่่�ที่่� 19-20 ปี ีในด้า้นความสนใจในสายวิิทยาศาสตร์การ
แพทย์ ์แม้้ว่า่ไม่พ่บความสัมัพันัธ์์อย่า่งมีีนัยัสำคัญัทางสถิติิ ิเนื่่�องจาก
จำนวนตััวอย่่างอาจไม่่มากพอ แต่่จากผลท่ี่�ได้้ก็็พบแนวโน้้มว่่าผู้้�ที่่�
สนใจในสายวิิทยาศาสตร์การแพทย์์น่่าจะมีีคะแนนที่่�สููงกว่่าผู้้�ที่่�ไม่่
สนใจในสายดัังกล่่าว 
	 เมื่่�อพิจิารณาในรายข้อ้คำถามพบว่า่ ประเด็น็ที่่�กลุ่่�มตัวัอย่า่ง
ยัังมีีความเข้้าใจผิิดอยู่่�มาก เช่่น ประมาณร้้อยละ 70 เข้้าใจว่่า
เครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่่สามารถใช้้ทดแทน ORS เมื่่�อมีีอาการท้้องเสีีย
ได้้ ซึ่่�งสอดคล้้องกัับท่ี่�พบในงานวิิจััยของนิิสามณีีและคณะ5 อาจ
เป็น็เพราะประชาชนส่่วนใหญ่่เข้า้ใจว่่าเครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่ท่ี่่�ใช้ส้ำหรัับ
การออกกำลัังกายและ ORS เป็็นเกลืือแร่่ประเภทเดีียวกััน ดัังนั้้�น
การโฆษณาหรืือฉลากบนเครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่่สำหรัับผู้้�ที่่�สููญเสีียเหงื่่�อ
หรืือออกกำลัังกาย ควรชััดเจนว่่าไม่่สามารถใช้้เมื่่�อมีีอาการท้้อง
เสีียได้้ ประเด็็นต่่อไปคืือกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ยัังมีีความเข้้าใจผิิด
เรื่่�องผลิิตภััณฑ์์ทำความสะอาดแผล โดยเข้้าใจว่่าเอทิิลแอลกอฮอล์์
ใช้้ทำความสะอาดหรืือฆ่่าเชื้้�อในแผลสดได้้ และเข้้าใจว่่าโพวิิโดน-
ไอโอดีีนห้า้มใช้ท้าบนแผลเปิดิ อาจเป็น็เพราะการสอนเกี่่�ยวกับัการ
ทำแผลเบื้้�องต้น้ในหลักัสููตรยังัมีีค่อ่นข้า้งน้อ้ย อีีกประเด็น็ที่่�น่า่สนใจ
คืือ ความเข้้าใจผิิดเกี่่�ยวกัับขนาดยาพาราเซตามอลท่ี่�เหมาะสมกัับ
น้้ำหนัักตััว ซึ่่�งประเด็็นนี้้�สอดคล้้องกัับที่่�พบในงานวิิจััยของจิิดาภา
และคณะ4 

	 เมื่่�อพิิจารณาแหล่่งที่่�มาของความรู้้�เรื่่�องยาสามััญประจำ
บ้า้น พบว่า่กลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นใหญ่ไ่ด้ร้ับัความรู้้�เรื่่�องยาสามัญัประจำ
บ้า้นมาจากครอบครััวและการเรีียนในระดัับมัธัยมศึกึษา แต่่มีีเพีียง
ส่่วนน้้อยที่่�ได้้รัับความรู้้�จากการเรีียนในระดัับมหาวิิทยาลััย ซึ่่�ง
นัักศึึกษามหาวิิทยาลััยเป็็นช่่วงวััยที่่�มีีการตััดสิินใจเลืือกใช้้ยาด้้วย 
ตััวเอง ดัังนั้้�นนัักศึึกษาทุุกคนควรได้้รัับการสอนเรื่่�องยาสามััญ
ประจำบ้า้นในทุกุสาขาวิชิา เพื่่�อให้ม้ีีข้อมููลที่่�ถููกต้อ้งเพีียงพอในการ
ใช้้ยาเพื่่�อตนเองและคนรอบข้าง  นอกจากนี้้�หน่่วยงานที่่�เก่ี่�ยวข้้อง
ควรเพิ่่�มการประชาสััมพันธ์์ผ่่านสื่่�อสาธารณะ หรืือสื่่�อให้้ความรู้� 
ในรููปแบบต่าง ๆ  ที่่�ประชาชนทั่่�วไปสามารถเข้้าถึึงได้้ เพื่่�อให้้เกิิด
ความรู้้�พื้้�นฐานที่่�ถููกต้้องในการใช้้ยา 

สรุุป (Conclusions)
	นั ักศึึกษาในระดัับมหาวิิทยาลััยที่่�ไม่่ใช่่สายวิิทยาศาสตร์์
สุุขภาพยัังมีีความเข้้าใจผิิดเกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสามััญประจำบ้้าน 
โดยมีีคะแนนความรู้้�เฉลี่่�ยอยู่่�ที่่� 11.53 คะแนนจากคะแนนเต็็ม 
21 คะแนน ประเด็็นที่่�ส่่วนใหญ่่ยัังคงเข้้าใจผิิดในด้้านข้้อบ่่งใช้้คืือ 
เข้า้ใจว่่าเครื่่�องดื่่�มเกลืือแร่ส่ำหรับัผู้้�ที่่�สููญเสีียเหงื่่�อหรืือออกกำลังักาย
สามารถใช้้ทดแทน ORS ได้้ ดัังนั้้�นการโฆษณาหรืือฉลากบนเครื่่�อง
ดื่่�มเกลืือแร่ส่ำหรับัผู้�ที่่�สููญเสีียเหงื่่�อหรืือออกกำลัังกาย ควรชัดัเจนว่า่
ไม่ส่ามารถใช้เ้มื่่�อมีีอาการท้้องเสีียได้ ้ส่ว่นในด้า้นของวิิธีใีช้ ้ประเด็็น
ที่่�ส่ว่นใหญ่่เข้า้ใจผิิดคืือ เข้า้ใจว่่าโพวิโิดน-ไอโอดีีนห้้ามใช้ท้าบนแผล
เปิิด ดัังนั้้�นนัักศึึกษาทุุกคณะควรได้้เรีียนเกี่่�ยวกัับการปฐมพยาบาล
เบื้้�องต้น้ เพื่่�อให้้สามารถนำมาใช้ดูู้แลตนเองและถ่่ายทอดความรู้้�ให้้
ผู้้�อื่่�นได้ ้นอกจากนี้้�หน่่วยงานที่่�เก่ี่�ยวข้้องควรเพิ่่�มการประชาสััมพันธ์์
ผ่่านสื่่�อสาธารณะ หรืือสื่่�อให้้ความรู้้�ในรููปแบบต่่าง ๆ  ที่่�ประชาชน
ทั่่�วไปสามารถเข้้าถึึงได้้
กิิตติิกรรมประกาศ
	 ขอขอบคุณนัักศึึกษามหาวิิทยาลััยรัังสิิตที่่�ให้้ข้้อมููลใน
งานวิิจััย และขอขอบคุณผู้้�ช่่วยวิิจััยทั้้�ง 3 ท่่าน ได้้แก่่ นางสาว 
อภิิชญา วรรณชารีี นางสาวชมพููนุุท เอี่่�ยมมณีี และนางสาวซานีียา 
บิิลละเต๊๊ะ
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