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บทคดัย่อ 
  

  ความไม่ร่วมมือในการใชย้าตา้นโรคจิตของผูป่้วยโรคจิตเภทส่งผลต่อการควบคุมภาวะ
โรคและความลม้เหลวในการรักษา การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาความชุกของความไม่
ร่วมมือในการใชย้าตา้นโรคจิตและปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อความไม่ร่วมมือในการรักษาดว้ยยา
ตา้นโรคจิตของผูป่้วยนอกโรคจิตเภทระยะคงสภาพ    กลุ่มตวัอยา่ง  คือ กลุ่มท่ีเป็นผูป่้วยโรคจิตเภท
ระยะคงสภาพและกลุ่มท่ีเป็นผูดู้แลหลกั ท่ีมารับยาตา้นโรคจิตท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสันป่า
ตอง กลุ่มละ 210 คน  ในช่วง มีนาคม – พฤษภาคม 2554 โดยผูป่้วยและผูดู้แลยนิยอมโดยสมคัรใจ
และลงช่ือยินยอมในการเขา้ร่วมการวิจยั ความไม่ร่วมมือในการใชย้าตา้นโรคจิตประเมินได ้2 วิธี 
คือ การนับเม็ดยาและการสอบถามจากผูป่้วยหรือผูดู้แล เก็บขอ้มูลด้านปัจจยัดว้ยแบบสอบถาม 
ประกอบดว้ย ขอ้มูลส่วนบุคคล ความรู้เร่ืองโรคและการรักษาดว้ยยาตา้นโรคจิต   ทศันคติต่อการ
รักษาดว้ยยาตา้นโรคจิต   ความพึงพอใจต่อการมารับบริการดา้นยาท่ีโรงพยาบาล  และการกลบัเขา้
รับการรักษาซ ้ าในโรงพยาบาล    วิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัและความไม่ร่วมมือในการ
รักษาดว้ยยาของผูป่้วยจิตเภทดว้ยการ ถดถอยโลจิสติก 

กลุ่มตวัอยา่งร้อยละ 60.5 เป็นเพศชาย  อายเุฉล่ีย 48.4±14.4 ปี   การยอมรับภาวะโรค
ร้อยละ 66.7 ผูป่้วยร้อยละ58.1รับการรักษาดว้ยยาตา้นโรคจิตนาน 6 - 10 ปี  ไดรั้บยาตา้นโรคจิตกลุ่ม
ใหม่ร้อยละ17.6  ผูป่้วยทุกคนมีผูดู้แล  ผูป่้วยร้อยละ52.6 มีโรคร่วม  ความรู้เร่ืองโรคและยาของ



 จ 

ผูป่้วยและผูดู้แลส่วนใหญ่ (ร้อยละ80.4 และ 90.0) อยู่ในระดบัปานกลางถึงระดบัสูง     ผูป่้วยและ
ผูดู้แลส่วนใหญ่ (ร้อยละ61.9 และ 87.6) มีทศันคติต่อการใชย้า ในระดบัท่ีดี    ความพึงพอใจต่อการ
มารับบริการด้านยาท่ีโรงพยาบาลของผูป่้วยและผูดู้แล (ร้อยละ44.3 และ 59.5) อยู่ในระดับสูง   
ผูป่้วยโรคจิตเภทระยะคงสภาพร้อยละ41.9 ไม่ร่วมมือในการรักษาดว้ยยาตา้นโรคจิต  

ผลการวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกพบว่า กลุ่มผูป่้วยท่ีมีความรู้ระดบัสูงและระดบัปาน
กลางจะมีความร่วมมือในการรักษาดว้ยยามากกว่ากลุ่มท่ีมีความรู้ระดบัต ่า (OR = 21.08; 95%CI:  
4.82-92.20 และ OR=37.51; 95%CI: 7.35-191.43 ตามล าดบั)    กลุ่มผูป่้วยท่ีมีทศันคติท่ีดีจะมีความ
ร่วมมือในการรักษาดว้ยยามากกว่ากลุ่มท่ีมีทศันคติท่ีไม่ดี 15.63 เท่า (OR = 15.63; 95%CI: 4.77-
51.51) กลุ่มผูป่้วยท่ีมีความพึงพอใจระดบัสูงและระดบัปานกลางจะมีความร่วมมือในการรักษาดว้ย
ยามากกว่ากลุ่มผูป่้วยท่ีมีความพึงพอใจระดบัต ่า (OR = 488.72; 95%CI:  45.92 - 5201.29 และ OR 
= 53.66; 95%CI: 7.58-379.79 ตามล าดบั) กลุ่มผูป่้วยท่ีรับประทานยาวนัละ 1-2 คร้ัง จะมีความ
ร่วมมือในการรักษาดว้ยยามากกว่ากลุ่มท่ีมีรับประทานยาวนัละ 3-4 คร้ัง (OR = 7.87; 95%CI:  
2.13- 29.05) กลุ่มผูดู้แลท่ีมีทศันคติท่ีดีจะมีความร่วมมือในการรักษาดว้ยยามากกว่ากลุ่มท่ีมีทศันคติ
ท่ีไม่ดี  21.86 เท่า (OR = 21.08; 95%CI: 4.82-92.20)   กลุ่มผูป่้วยท่ีมีผูดู้แลเป็นสามี ภรรยาหรือบุตร 
ผูแ้ละดูแลเป็นบิดาหรือมารดาจะมีความร่วมมือในการรักษาดว้ยยามากกว่ากลุ่มผูป่้วยท่ีมีผูดู้แลเป็น
ญาติ (OR = 3.77; 95%CI: 0.95-15.00 และ OR = 4.85; 95%CI:  1.33 - 17.67 ตามล าดบั)    

จากการศึกษาน้ีพบว่าความไม่ร่วมมือในการรักษาด้วยยาตา้นโรคจิตในผูป่้วยจิตเภทมี
ความสัมพนัธ์กบัความถ่ีการรับประทานยาต่อวนั ความรู้เร่ืองโรคและยาของผูป่้วย ทศันคติของ
ผูป่้วย ความพึงพอใจของผูป่้วย ความถ่ีการรับประทานยาต่อวนั ทศันคติและความสัมพนัธ์ระหว่าง
ผูป่้วยกบัผูดู้แล 
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ABSTRACT 
 

 Non-adherence to anti-psychotic drugs in schizophrenic patients affects disease 
control and leads to failure of the treatment. This research aimed to study prevalence of non-
adherence to anti-psychotic drugs and factors associated with the non-adherence in schizophrenia 
patients in the stable phase.   The study included 210 schizophrenia patients who received anti-
psychotic drugs at the outpatient department of Sanpatong Hospital, Chiang Mai province and 
their primary caregivers (210 persons). Data were collected during March to May, 2011. The 
patients and the caregivers had to voluntarily provide informed consent to participate in the 
research.  Assessment of non-adherence in anti-psychotic drugs included pills count method and a 
self-report of adherence using questionnaire. The questionnaires were consisted of demographic 
information, knowledge about the disease and treatment with anti-psychotic drugs, attitudes 
towards anti-psychotic drugs, satisfaction of the out-patient services, and hospital readmissions of 
the subjects.     Logistic regression analyses were used to identify factors associated with non-
adherence to antipsychotic drugs.  



ช 
 

Most subjects were male (60.5%), with average age of   48.4 ± 14.4 years.   Two 
third of the subjects (66.7%) reported acceptance to the illness.  More than half of the patients 
(58.1%) had been taking antipsychotic drugs for 6 to 10 years and 52.6% had co-morbidity. 
Atypical antipsychotic drugs were prescribed for 17.6% of the subjects.   Most patients and 
caregivers (80.4% and 90.0%) had moderate to advanced level of knowledge about the disease 
and treatment.  Positive attitude towards anti-psychotic drugs was reported by most patients and 
the caregivers (61.9% and 87.6%).  Satisfaction to the outpatient services was reported by 44.3% 
of the patientsand59.5% of the caregivers.  The non-adherence rate in schizophrenia patients in 
the stable phase was 41.9%). 

 The results of multivariate logistic regression analyses showed that the patients with high 
and moderate level of knowledge about disease and medication treatment were more likely to 
adhere to antipsychotic drugs than those with low level of knowledge (OR =37.51; 95%CI: 7.35-
191.43 and OR = 21.08; 95%CI:  4.82-92.20, respectively). Patients who had positive attitude 
towards the use of antipsychotic drugs were 15.63 times more likely to adhere to the drugs than 
those who had negative attitudes (OR = 15.63; 95%CI: 4.77-51.51). Patients with high and 
moderate level of satisfaction with out-patient services were more likely to adhere to the drugs 
than those with low satisfaction (OR = 488.72; 95%CI:  45.92 - 5201.29 and OR = 53.66; 95%CI: 
7.58-379.79, respectively).  Patients taking the drugs 1-2 time/day were more likely to adhere to 
the drugs than that taking 3-4 time/day (OR = 7.87; 95%CI:  2.13- 29.05).  Patients with 
caregivers with positive attitude towards the use of antipsychotic drugs were more likely to 
adherence than those with the caregivers with negative attitudes (OR = 21.08; 95%CI: 4.82-
92.20). Patients who had husband/wife/child as caregiver and parents as caregiver were more 
likely to adhere to the drugs than those who had a relative as caregiver (OR = 3.77; 95%CI: 0.95-
15.00 and OR = 4.85; 95%CI:  1.33 - 17.67, respectively).   

Adherence to anti-psychotic drugs of schizophrenia patients in stable phase was 
associated with frequency of drug use/day, knowledge of antipsychotic drugs and the treatment, 
attitude towards antipsychotic drugs, and satisfaction to the services, caregiver’s attitude towards 
antipsychotic drugs, and types of relationships with their caregivers. 


