
บทที 4

ผลการวิเคราะห้ข้อยูล

การลิกษาน้ีมิวัตอุประสงกเพ่ือลิกษาปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับการไม,มาตามนัดของผู้ป่วย ในการ

นัาษาไข้มาลาเรียเช้ือฟ้ลชิปารัม ท่ีมาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัยในอำเภอทองผาฎมิ จังหวัดกาญจนบุรี 

นอกจากนีใโงลิกษาถึงอัตราการไม่มาตามนัดของผู้ป่วย ความสัมพ้นธิของปัจจัยต่าง ๆ กับการไม่มาตาม 

นัด แระหาฐปแบบของปัจจัยต่าง ๆ ท่ีมิอิทธิพลต่อการไม่มาตามนัดของผู้ป่วย เคร่ืองมอท่ีใข้ในการวิจัย 

คือ แบบสัมภาษณ์ท่ีผู้วิจัยสรางช้ืนเอง ซ่ึงไคนัใไปสัมภาษณ์ผู้ป่วยด้วยตนเองและให้ผู้ช่วยผู้วิจัยสัมภาษณ์ 

ในกรณีท่ีผู้วิจัยไม่สามารถไปดิวยตนเองได้ซ่ึงผู้วิจัยจะได้นัาเสนอข้อบุล โดยแบ่งเป็น 9 ส่วนคังนิ คือ

ส่วนที่ 1 การเปรียบเทียบข้อยูลท้ัวไปของผู้ป่วยไข้มาลาเรียเช้ือฟ้ลซิปารัมในช่วงท่ีทำการ 

ลิกษา ระหว่างผู้ป่วยท้ังหมด กับผู้ป่วยท่ีเก็บข้อยูลได้ และอัตราการไม1มาตามนัดของผู้ป่วย

ส่วนที่ 2 ข้อยูลท้ัวไปของผู้ป่วย ได้แก่ ข้อยูลส่วนบุคคลของผู้ป่วย ได้แก่ เพศ อาg สถานภาพ 

สมรส เช้ือชาติ การลิกษา อาชีพ รายได้ของกรอบครัวเฉล่ียต่อเคือน ฐานะเศรษฐกิจ ท่ีอฐ่อาลิยและการ 

เคล่ือนย้ายถ่ิน

ส่วนที่ 3 ข้ธยูลสุขภาพของผู้ป่วย ได้แก่ ประว้ติการป่วยเป็นไข้มาลาเรียในอดีต

พฤติกรรมการใข้บ?การสาธารณสุขเม่ือเจ็บป่วยท้ัวไป การเดินทางไปมาลาเรียคลินิกหรอสถานีอนามัย 

และค่าใข้จ่ายในการเดินทางไป-กลับจากบานถึงสถานบ?การท่ีรักษา

ส่วนที่ 4 ข้อยูลผลการประเมินการรับ!'เก่ียวกับไข้มาลาเรียของผู้ป่วย

ส่วนที่ 5 ข้อรุเลผลการประเมินความพ้งพอใจของผู้ป่วย ได้แก่ ความพงพอใจต่อสถานบ?การ 

ต่อระยะเวลาท่ีบ?การ ต่อระยะเวลาและเสันทางการเดินทาง ต่อเข้าหน้าท่ีท่ีให้บ?การ ต่อข้อยูลท่ีได้รับ 

จากเข้าหน้าท่ี และต่อระยะเวลาท่ีนัด ฐปแบบกาทโค และสถานท่ีนัด

ส่วนที่ 6 ข้อยูลเก่ียวกับอาการข้างเดียงของยา

ส่วนที่ 7 ข้อยูลเก่ียวกับเหตุผลท่ีทำให้ผู้ป่วยมาและไม่มาตามนัด

ส่วนที่ 8 ข้อยูลผลการทดสอบกวามสัมพ้นธิระหว่างตัวแปรกับการมาตามนัดของผู้ป่วย

ส่วนที่ 9 ข้อยูลผลการหาฐปแบบต่าง ๆ ท่ีมิผลต่อการไม,มาตามนัดของผู้ป่วย
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ส่วนที่ 1 การเปรียบเทียบข้อยูอท่ัวไปของผู้ป่วยไข้มาลาเรียเช้ือฟ้อซิปารัมในซิวงท่ีทำการศึกษา 

ระหว่างผู้ป่วยทั่งหมด กับผู้ป่วยท่ีเก็บข้อบุลได้ และอัตราการไม่มาตามนัดของผู้ป่วย

ตารางท่ี 1 แสคงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วยท่ีรับการรักษาไข้มาลาเรียเช้ือฟ้อซิปารัม ท่ีมาลาเรียคลินิก

และสลานิอนามัย อำ๓อทองผาฎมิ จังหวัดกาญจนบุรี ร: 

มีนาคม 2542 จำแนกตามการมาตามนัดของผู้ป่วย

ะ:หว่างเดือนพฤศจิกายน 2541 -

ลักษณะผู้ป่วย ผู้ป่วยทั่งหมด ผู้ป่วยที่เก็บข้อยูลได้

(ท=260) (ท=140)

ผู้ป่วยไม่มาตามนัด 144 (55.4) 75 (53.6)

ผู้ป่วยมาตามนัด 116(44.6) 65 (46.4)

รวม 260(100) 140(100)

จากตารางท่ี 1 เม่ือดูอัตราการไม่มาตามนัดของผู้ป่วยไข้มาลาเรียเช้ือฟ้ลซิปารัม ท่ีรักษาด้วยยา 

ฌโฟล กรีนและไพรมากรีนท่ังหมด ท่ีรักษาท่ีมาลาเรียกลินิกและสลานิอนามัย ในอำเภอทองผาถูมิ

จังหวัดกาญจนบุรี พบว่าฝ็อัตราการไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 55.4 ซิงใกลัเกยงอับอัตราการไม1มาตาม 

นัดในผู้ป้วยท่ีเกีบข้อบุอ คิอคิคเป็นร้อยละ 53.6ดังนน ผลการศึกษาคร้ังน้ีสรูปว่า อัตราการไม่มาตามนัด 

ของผู้ป่วยไข้มาลาเรียเช้ือฟ้อซิปารัม ท่ีรักษาด้วยยาฒ โฟ่อกรีนอับไพรมาควิน ท่ีมาลาเรียคลินิกและสลานิ 

อนามัย ในอำเภอทองผาฎมิ จังหวัดกาญจนบุรี เป็นร้อยละ 53.6 (95 % CI = 45.3 -  61.9)
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พารางท่ี 2 แสคงข้อยูลท้ัวไปของผู้ป้วขท้ังหมด และผู้ป่วยท่ีติคตามเก็บข้อทุลได้จำแนกตามเพศ แระอายู

ข้อผูลท่ัวไป ไม่มาตาม'พัก มาตามพัก รวม

ผู้!)วอทั้งหมด (ท=260า

เพศ ชาย 106 (63.9) 60(36.1) 166(100)

หญิง 38 (40.4) 56 (59.6) 94(100)

อาถู ตากว่า15ปี 52 (57.8) 38 (42.2) 90(100)

15 - 49 ปี 85 (53.8) 73 (46.2) 158(100)

50 - 60ปี 7 (58.3) 5(41.7) 12(100)

ผู้!)วอท่ีเก็บข้อทุลได้ (ท=140)

เพศ ชาย 54 (62.8) 32 (37.2) 86(100)

หญิง 21 (38.9) 33 (61.1) 54(100)

อาถู ตรกว่า 15ปี 24 (60.0) 16(40.0) 40(100)

15 - 49 ปี 46(51.1) 44 (48.9) 90(100)

50 - 60ปี 5 (50.0) 5 (50.0) 10(100)

จากตารางท่ี 2 เม่ือดูอาถูและเพศของผู้ป่วยท้ังหมคและผู้ป่วยท่ีเก็บข้อยูลได้ พบว่าผู้ป่วยเพศ 

ชาย ไม่มาตามนัดสูงใกลเกียงกันคิคเปีนรอยละ 63.9 และ 62.8 ตามลำดับ และผู้ป่วยทุกกลุ่มอาถู มึอัตรา 

การไม่มาตามนัดสูงใกลเกียงกัน
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ส่วนที่ 2 ข้อบุลทั่วไปของผู้ป่วย

พารางที่ 3 แสคงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วยไข้มาลาเรียเชื้อฟ้ลซิปารัม ที่รับการรับการรักษา ท่ี

มาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัย อำเภอทองผาฎมิ จังหวัคกาญจนบุรี จำแนกตามข้อยูลท่ัวไป

(ท=140)

ข้อยูลท่ัวไป จำนวน (ท=140) ร้อยละ

เพศ

ชาย 86 61.4

หญิง 54 38.6

อาบุ

ตากว่า 15ปี 40 28.6

15 - 49 ปี 90 64.3

50 - 60ปี 10 7.1

(Mean = 25.8, SD= 14.31, Minimum = 2, Maximum = 60)

สถานภาพสมรส

โสค 68 48.6

คู่ 67 47.9

หมัาย/หย่า/แยกกันอฐ่ 5 3.5

เช้ือ ชาต

ไทย 83 59.3

พม่า 22 15.7

กะเหร่ียง 16 11.4

มอญ 14 10.0

ลาว 5 3.6
<4/ **ระคบการศกษา

ไม่ไค้เรียน อ่านไม่ออก เขียนไม่ไค้ 63 45.0

ไม่ไค้เรียน แต่อ่านออก เขียนไม่ไค้ 3 2.1

ไม่ไค้เรียน แต่อ่านออก เขียนไค้ 4 2.9

ช่ํนประถมสืกษา 57 40.7

มัธยมสืกษาตอนค้น 8 5.7

มัธยมสืกษาตอนปลาย,ปวช. 5 3.6
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คารางท่ี 3 (ต่อ) แสคงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป้วยไข้มาลาเรียพ้ีอฟ้ลซิปารัม ท่ีรับการรับการรักษา ท่ี

มาลาเรียคลินิกและสถานอนามัย อำเภอทองผาฎมิ จังหวัคกาญจนบุรี จำแนกตาม

ข้อบุลท่ัวไป (ท=140)

ข้อยูถท่ัวไป จำนวน(ท=140) รัออละ

ธาชิพ

ทำไร่/ทำนา/ทำสวน 63 45.0

รับข้างท่ัวไป 39 27.9

เด็กนักเรียน/ในปกกรอง 26 18.6

ค้าขาย 5 3.5

รับราชการ 4 2.9

ประมง 2 1.4

แม่ค้าน 1 0.7

ราอไค้ของครอบกรัวต่อเดือน

0 - 2,000 บาท 91 65.0

2,001 - 5,000 บาท 37 26.4

5,001 - 10,000บาท 10 7.2

10,001 บาท ข้ึนไป 2 1.4

(Mean = 2,702.1 ,SD = 3,724.05, Minimum = 500 , Maximum = 30,000)

ฐานะเศรษฐกิจ

พอกินพอใช้ ไม่เหลือเก็บ 86 61.4

ไม่พอใช้ไม่เป็นหนี้ 16 11.4

ไม,พอใช้ถูขึมเป็นหนี้ 16 11.4

หอใช้ แต่บุยึมเป็น'หน้ี 13 9.4

พอกินพอใช้มเหลือเก็บ 9 6.4

จำนวนสมาชิกในครอบครัว

1-3กน 25 17.9

4 - 5 กน 73 52.1

6คนขึ้นไป 42 30.0

(Mean = 4.9 , SD = 1.96 , Minimum = 1 , Maximum = 15)
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ตารางท่ี 3 (ต่อ) แสดงจำนวนและร้อยอะ ของผู้ป่วยไข้มาอาเ!ยเช้ึอฟ้ลซิปารัม ท่ีรับการรับการรักษา ท่ี

มาอาเรียคลินิกแอะสอานิอนามัย อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุ! จำแนกตาม

ข้อยูลท่ัวไป (ท=140)

ข้อบุอท่ัวไป จำนวน(ท=140) ร้อยละ

ลักษณะท่ีอยู่อาศัอ

อยู่รวมกันเป็นกลุ่มในหภู่บาน 88 62.9

อยู่กระจายออกจากกลุ่มบ้าน 52 37.1

ภูมิลำเนาเดิม

ในอำเภอทองผาภูมิ 97 69.3

อำเภออ่ืน ในจังหวัดกาญจนบุ! 10 7.1

ต่างจังหวัด 19 13.6

ต่างประเทศ 14 10.0

การธ้าอล่ิน

ไม่เกยย้าย 130 92.9

เกยย้าย 10 7.1

จากตารางท่ี 3 พบว่า ผู้ป่วยไข้มาลาเ!ยเช่ือฟ้ลซิปารัมท่ีมารักษา ท่ีมาลาเ!ยคลินิกและ 

สอานิอนามัย ในอำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุ! ส่วนใหญ่เปีนเพศชายคิดเป็นร้อยอะ 61.4 ผู้ป๋วยฝ็ 

อาถูเฉอ่ีย25.8 ปี ส่วนใหญ่มิอาถูอยู่ในช่วง 15-49 ปีค ิดเป ็นรัอยอะ64.3 รององมาเปีนกลุ่มอาถูตากว่า 

15 ปีคิคเป็นรัอยอะ 28.6 สอานภาพสมรสของผู้ป่วยในกลุ่มโสดและคู่ใกลเคิยงกัน คิดเป็นรอยอะ 48.6 

และ 47.9 ตามลำดับ ผู้ป่วยส่วนใหญ่เป็นชาวไทยคิดเป็นรอยละ 59.3 ผู้ป่วยต่างชาติรวมคิดเป็นรัอยละ

40.7 ส่วนใหญ่เป็นชาวพม่าคิดเป็นรัอยละ 15.7 รองลงมาเป็นกะเหรี่ยงคิดเป็นรอยละท.4 มอญคิดเป็น 

รัอขอะ 10.0 และลาวนัอยท่ีธุคมิเพียงร้อยละ 3.6 ผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่ไค้!.รยนหนังสือ รวมคิดเป็นร้อยละ

50.0 รองลงมาเ!ยนช้ันประอมสืกษาคิคเป็นร้อยอะ 40.7 มิเพียงร้อยละ 9.3 เ!ยนถูงกว่าระดับประอม 

คิกษา

ผู้ป่วยส่วนใหญ่มิอาชิพทำไร่ ทำนา ทำสวน คิดเป็นร้อยอะ 45.0รองลงมาเป็นอาชิพรับข้างท่ัว 

ไปคิดเป็นร้อยละ 27.9 เด็กนักเรยน/ในการปกครอง คิดเป็นร้อยละ18.6 ผู้ป่วยมิรายไดัเฉล่ียต่อเดือน

2,702.1 บาท ส่วนใหญ่มิรายไค้ไม่เกิน 2,000 บาทคิดเป็นร้อยละ 65.0 รององมามิรายไค้เกิน 2,000 ไม่ 

เกิน 5,000 บาทคิดเป็นร้อยละ 26.4 มิเพียงร้อยอะ 8.6 ท่ีมิรายไค้เกิน 5,000 บาทต่อเดือน แต่ผู้ป่วยส่วน 

ใหญ่อยู่ในฐานะพอกินพอใช ไม,เหลือเก็บ คิดเป็นร้อยละ 61.4 จำนวนสมาชิกในครอบครัวของผู้ป่วย



29

เฉอ่ีย 4.9 คนต่อกรอบกรัว ส่วนใหญ่มีสมาชิกในครอบครัว 4 - 5 กนคิดเป็นร้อยละ 52.1 รองลงมาได้แก่ 

กลุ่มท่ีมีสมาชิกในกรอบครัว 6 คนข้ีนไป คิดเป็นร้อยละ 30.0

ผู้ป่วยส่วนใหญ่อยู่รวมกันเป็นกลุ่มในหยู่บ้านคิดเป็นร้อยละ 62.9 และส่วนใหญ่ฎมิลำเนาอยู่ 

ในอำเภอทองพาฎมิคิคเป็นร้อยละ 69.3 มาจากต่างจังหวัดคิดเป็นร้อยละ 13.6 มาจากต่างประเทศคิดเป็น 

ร้อยละ 10.0 มาจากต่างอำเภอคิดเป็นร้อยละ 7.1 ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีลักษณะอยู่เป็นหลักแหล่ง ไม่เกล่ือน 

ย้ายล่ืนคิดเป็นร้อยละ 92.9

ส่วนที่ 3 ข้อบุลสุขภาพของผู้ป๋วย

ดารางท่ี 4 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วย ในการรับการรักษาไข้มาลาเรียเช้ีอฟ้อซิปารัม ท่ีมาลาเรีย 

คลินิกและสถานอนามัย อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี จำแนกตามข้อยูลสุขภาพ 

(ท=140)

ข้อผูลสุขภาพ จำนวน(ท=140) ร้อยละ

เม่ือเจ็บป๋วอเล็กน้อยทำอย่างไรเป็นอันดับแรก

ปล่อยให้หายเอง 38 27.1

ไปสถานีอนามัย 36 25.7

ข้ีอยากินเอง 30 21.4

รักษาด้วยหมอสบุนไพร 18 12.9

ไป สุนย้สาธารณสุขยูลฐานชุมชน (ศสมช.) 10 7.1

พิธึไสยศาสตร้ 4 2.9

ไปโรงพยาบาลชุมชน 4 2.9

เม่ือเจ็บป๋วอมากทำอย่างไรเป็นอันดับแรก

ไปสถานีอนามัย 45 32.2

ไม่เคยเจ็บป่วยมาก 40 28.6

ไปโรงพยาบาลชุมชน 38 27.1

ข้ีอยากินเอง 9 6.5

ไปโรงพยาบาลทวไป 3 2.1

พิธีไสยศาสตร้ 2 1.4

รักษาหมอสบุน'ไพร 1 0.7

ไป สุนย์สาธารณสุขยูลฐาน,ชุมชน (ศสมช.) 1 0.7

ไปคลินิกเอกชน 1 0.7
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จากตารางที่ 4 พบว่า ข้อยูลสุขภาพในส่วนที่เกี่ยวกับการปฎิบ้ติตัวของผู้ป่วยเมื่อเจ็บป่วยเล็ก 
น้อยจะปล่อยใหหายเองคิดเป็นร้อยละ27.1 รองลงมาไปสถานีอนามัยคิดเป็นร้อยละ 25.7 ซื้อยากินเองคิด 
เป็นร้อยละ 21.4 เมื่อเจ็บป่วยมากส่วนใหญ่ไปสถานีอนามัยก่อนคิดเป็นร้อยละ 32.2 รองลงมาไปโรง 
พยาบาลชุมชนคิดเป็นร้อยละ 27.1

ตารางที่ 5 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วย ในการรับการรักษาไข้มาลาเรียเซื้อฟิลชิปารัม ที่มาลาเรีย 
คล ิน ิก แล ะส ถ าน ีอ น าม ัย  อำเภอท องผาถ ูม ิจ ังห ว ัดกาญ จน บ ุร ี จำแนกตามข ้อย ูอส ุขภาพ 
เกี่ยวกับไข้มาลาเรีย (ท=140)

ข้อยูลสุขภาพเกี่ยวกับไข้มาลาเรือ จำนวน(ท=140) รัออละ
ประว้ติการป๋วอเป็นไข้มาลาเรือในอดีต

ไม่เคยเป็น 53 37.9
เกยป็น 1 - 2 ครั้ง 72 51.4
3 ครั้งขึ้นไป 15 10.7

การรักษาจากแหล่งอื่นก่อน
ไม่ไดรักษาที่อื่นก่อน 114 81.4
รักษาที่อื่นมาก่อน 26 18.6

แหล่งความรู้เกี่ยวกับไข้มาลาเรือที่ได้รับ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)
เจัาหน้าที่มาลาเรีย 98 70.0
เจัาหน้าที่สถานีอนามัย 81 57.8
อาสาสมัครสาธารณสุข/อาสาสมัครมาลาเรีย 64 45.7
เอกสาร แผ่นพับ โปสเตอร์ 43 30.7
เพื่อนบ้าน 42 30.0
วิทยู 27 19.3
โทร wm l 21 15.0
เจัาหน้าที่สาธารณสุขอื่น ๆ 20 14.3
ญาติ 18 12.9

พฤติกรรมการฟ้องกันตนเองโดยนอนในบุ้ง
ไม,นอนในบุ้ง 7 5.0
นอนในบุ้งทุกคืน 110 78.6
นอนในบุ้งเป็นบางคืน 23 16.4
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ตารางที่ 5 (ต่อ) แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วย ในการรับการรไาษาไข้มาลาเรียเชื๋อฟ้ลซิปารัม ที่ 
มาลาเร ียคล ิน ิกและสถานอนาม ัย อำเภอทองผาฎม ิ จ ังหว้คกาญจนบุร ี จำแนกตาม 
ข้อมูลธุขภาพเกี่ยวกับไข้มาลาเรีย (ท=140)

ข้อบุถบุ๚ภาพเกี่ยวกันไข้มาถาเรีย จำนวน(ท=140) ร้อยถะ
สภาพบุ้งที่ใข้

ดี 84 60.0
มีรอยขาด ปะชุนแล้ว 43 30.7
มีรอยขาดไม่ไค้ปะชุน 13 9.3

การชุบบุ้งด้วยสารเคมี
ไม'ไค้ชุบ 133 95.0
บุ้งชุบ 7 5.0

จากตารางที่ 5 พบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่เคยเป็นไข้มาลาเรียมาก่อนคิคเปีนร้อยละ 62.1 โคยเคย 
เป็น 1 - 2 ครั้งมากที่ธุคคิดเป็นร้อยละ 51.4 ผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่ไครักษาที่อื่นก่อนคิคเปีนร้อยละ 81.4 
แหล่งกวามเ'เกี่ยวกับไข้มาลาเรียที่ผ ู้ป ่วยไค้รับมากที่ธุค คือ เข้าหน้าที่มาลาเรียคิดเป็นร้อยละ 70 รองลงมา 
เป็นเข้าหน้าที่สถานีอนามัยคิดเป็นร้อยละ 57.8 และอาสาสมัครสาธารณธุข/อาสาสมัครมาลาเรียคิดเป็น 
ร้อยละ 45.7 ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีพอุติกรรมป๋องกันตนเองโดยนอนในบุ้งทุกคืนคิดเป็นร้อยละ 78.6 บุ้งที่ใช้ 
ส่วนใหญ่อฐ่ในสภาพดีคิดเป็นร้อยละ 60 เป็นบุ้งที่ไม่ไค้ชุบสารเคมีเป็นส่วนใหญ่คิดเป็นร้อยละ 95.0
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ฅารางที่ 6 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วย ในการรับการรักษาไข้มาลาเรียเชือฟ้ลชิปารัม ที่มาลาเรีย 
คลินิกและสถานอนามัย อำเภอทองผาภูมิ จังหวัดกาญจนบุรี จำแนกดามข้อยูลเกี่ยวกับการ 
เดินทางจากบ้านถึงมาลาเรียคลินิกหรือสถานอนามัยที่รักษา (ท=140)

ข้อบุอเกยวกับการเดินทางจากบ้านถึงสถานที่รักษา จำนวน(คน) ร้อยละ
การเดินทาง สะดวกดี 107 76.4

ไม่สะดวก 33 23.6
สภาพ เส้นทาง ถนนลาดยาง 57 40.7

ถนนลาดยางสลับลูกรัง 53 37.9
ถนนลูกรัง ดิน ทราย 20 14.3
ทางนา 10 7.1

วิธีเดินทาง รถรับข้างประจำทาง รถโดยสารประจำทาง 60 42.9
จักรยานยนต์ 49 35.0
เดินเท้า รถยนต์ส่วนตัว 21 15.0
เรือ 10 7.1

ระยะทาง ไม่เกิน 15 กิโลเมตร 85 60.7
เกิน 15 กิโลเมตร แต่ไม่เกิน 30 กิโลเมตร 30 21.4
เกิน 30 กิโลเมตร 25 17.9

(Mean = 15.4 , SD = 15.5 , Minimum = 0.5 , Maximum = 72)
เวลาที่ใข้ ไม่เกิน 30 นาที 90 64.3

เกิน 30 นาที 50 35.7
(Mean = 55.3 , SD = 56.4 1 Minimum = 1, Maximum =300)
ค่าใช้จ่ายเมื่อไปมาลาเรียคลินิกหรือสถานีอนามัยที่รักษาต่อครั๋ง

ไม่เกิน 30 บาท 80 57.1
เกิน 30 บาท 60 42.9

(Mean = 49.16 5 SD = 53.62 1 Minimum = 0 , Maximum = 280)

จากตารางที่ 6 พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าการเดินทางสะดวกดี คิดเป็นร้อยละ 76.4 สภาพ
เส้นทางส่วนใหญ่เปีนถนนลาดยางคิดเปีนร้อยละ 40.7 และลาดยางสลับลูกรังคิดเปีนร้อยละ 37.9 การ 
เดินทางส่วนใหญ่ใช้รถโดยสารประจำทาง รถรับข้าง คิดเป็นร้อยละ 42.9 และรถจักรยานยนต์คิดเป็นร้อย 
ละ 35.0 ระยะทางจากบ้านผู้ป่วยถึงมาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัยที่รักษา เฉลี่ย 15 กิโลเมตร ผู้ป่วย 
ส่วนใหญ่อยู่ห่างจากมาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัยที่รักษาไม่เกิน 15 กิโลเมตรคิดเป็นร้อยละ 60.7
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ป่วยใช้ในการเดินทางจากบานอึงมาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัยที่รักษาเฉลี่ย 55.3 นาที เวลาที่ใช้ส่วน 
ใหอุ]ไม่เดิน 30 นาที ดิคเปีนรัอยละ 64.3 ค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปกลับจากบานอึงสถานบริการที่รักษา 
เฉลี่ย 49.1 บาทต่อครั้ง ส่วนใหญ่เสิยค่าใช้จ่ายไม่เดิน 30 บาท คิคเปีนรัอยละ 57.1

ส่วนที่ 4 ข ้อยูลผถการประเมินการรับ!เกี่ธวกับไข้มาถาเรีฮ

ตารางท ี่ 7 แสคงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วยที่รับการรักษาไข้มาลาเรียเชื้อฟ้ลชิปารัม ที่มาลาเรียคลินิก
และสถานีอนามัยในอำเภอทองผาฎมิจังหวัคกาญจนบุร ีจำแนกตามผลการประเม ินการรับรู้ 
เกี่ยวลับไข้มาลาเรีย (ท=140)

การประเม ินความ! ใช่ ไม,แน่ใจ ไม'ใช่

1.การลูกยูงลันปล่องลัคจะทำให้ป่วยเป็นไข้มาลาเรียไห้ 119(85.0) 19(13.6) 2(1.4)

2.การดินนาจากลำธารในป่าจะทำให้เป็นไข้มาลาเรีย 55 (39.3) 30(21.4) 55 (39.3)

3.คนที่เป็นไข้มาลาเรีย มิอาการไข้หนาวสั่น ปวคสืรษะ 136 (97.2) 2(1.4) 2(1.4)

4.ไข้มาลาเรียสามารถหายเองไห้โคยไม่ห้องรักษา 5 (3.6) 5 (3.6) 130 (92.8)

5.ควรรีบเจาะเสือคทันทีเมื่อเป็นไข้หรือสงสัยเป็นไข้มาลาเรีย 129 (92.2) 10(7.1) 1 (0.7)

6.การป้องลันตนเองไม่ให้เป็นไข้มาลาเรีย ทำไห้โคยนอนในบุ้ง 130 (92.9) 9 (6.4) 1 (0.7)
ทุกดิน

7.ไข้มาลาเรียเป็นโรคร้ายแรงห้าไม,รักษา ลันตรายอึงแก,ชีวิตไห้ 139 (99.3) 1 (0.7) 0 (0 )

8.1มื่อเข้าป้าควรแต่งกายห้วยเชื้อห้ามิคชิด เพื่อฟ้องลันยูงลัก 127(90.7) 10(7.1) 3 (2.2)

9.1จัาหน้าที่นัคให้ไปเจาะเสือคในวันที่ 7 หลังรับการรักษา เพื่อ 127(90.7) 11 (7.9) 2(1.4)
ให้ผู้ป่วยไห้รับการรักษาจนหายฃาค

10.1มื่อรับการรักษาอาการไข้หายแห้ว แต่เข้าหน้าที่นัคให้ไป 31 (22.1) 8 (5.8) 101 (72.1)
เจาะเสือคตรวจ ไม่จำเป็นห้องไปตามนัค

จากตารางที่ 7 พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่มิความรู้เกี่ยวลับไข้มาลาเรียลูกห้อง โคยรู้ว่ายูงลันปล่อง 
ลัคจะทำให้ป่วยเป็นไข้มาลาเรียร้อยละ 85.0 รู้อาการป่วยเป็นไข้มาลาเรียร้อยละ 97.2 ฐความร้ายแรงของ 
ไข้มาลาเรียว่าไม1หายเองลัาไม่รักษาร้อยละ 92.8 และ!'ว่าลัาไม่รักษาอาจอึงตายไห้ร้อยละ 99.3 ผู้ป่วยรู้ว่า 
ควรรีบเจาะเสือคทันทีเมื่อสงสัยเป็นไข้มาลาเรียร้อยละ 92.2 ส่วนใหญ่รู้ว ่าการนอนในบุ้งเป็นการฟ้องลัน 
ตนเองร้อยละ 92.9 รู้ว่าการแต่งกายห้วยเชื้อห้ามิคชิคป๋องลันยูงลัคไห้ร้อยละ 90.7 ผู้ป่วยรู้ว่าการนัคเจาะ
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ใหญ่เห็นว่าการไม,ไปตามนัด เพราะไข้หายแล้วนั้นไม่ถูกต้องร้อยละ 77.9 อย่างไรก็ตาม รผู้ป้วยที่เห็น 
ควยกับการไม่ไปตามนัดเพราะไข้หายแล้วร้อยละ 22.1

ผู้ป่วยมการรับ!ไม่ลูกต้อง ว่าการกิพำจากสำธารในป่าจะทำให็เป็นไข้มาลาเรียไต้ร้อยละ
36.4 ไม่แน่ใจร้อยละ 24.3 และ!ว่าไม่ใช่ร้อยละ 39.3

ส่วนที่ 5 ข้อบุลผลการประเมินศวามพึงพอใจของผู้ป่วอ

ตารางท ี่ 8 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป ่วยในการรักษาไข้มาลาเรียเชี๋อพึลซิปารัม ที่มาลาเรียกลินิก 
และสอาน ิอนาม ัยในอำเภอทองผาฎม ิ จ ังหวัดกาญจนบุร ี จำแนกตามผลการประเมินความ 
พึงพอใจของผู้ป่วย (ท=140)

ศวามพึงพอใจของผู้ป๋วอ จำนวน 
เห็นด้วอ 
(ร้ออละ)

จำนวน 
ไม่แน่ใจ 
(ร้ออทะ)

จำนวน 
ไม่เห็นด้วอ 

(ร้อยถะ)
ต้อสลานบริการ
•  ท่าน!สืกพอใจกับที่น ั่งรอที่สลานิอนามัย/มาลาเรียคลินิกจัดให้ 136 3 1

(97.1) (2.2) (0.7)
•  ท่าน!สืกพอใจกับการเรียกผู้ป่วยรับบริการตามสำดับของสถาน 136 4 0

บริการ (97.1) (2.9) (0)
•  ท่าน!สืกว่าสลานบริการ กับแคบ และร้อน 31 12 97

(22.1) (8.6) (69.3)
ต้อระยะเวลาที่รอ
•  ท่าน!สืกว่าท่านใข้เวลารอนานมาก เจัาหน้าที่จึงเรียกไปเจาะเลือด 30 18 92

(21.4) (12.9) (65.7)
•  ท่านรอนานมากหลังจากเจาะเลือดจึงทราบผล 26 20 94

(18.6) (14.3) (67.1)
•  เจัาหน้าที่จ่ายยาทันทีหลังจากทราบผล 132 5 3

(94.3) (3.6) (2.1)
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ตารางท ี่ 8 (ต ่อ)แสคงจำนวนแอะร้อยละ ของผู้ป ่วยในการรักษาไข้มาลาเรียเชื้อฟ ้อซิปารัม ที่มาลาเรีย
คล ิน ิกและสถาน ีอนาม ัยในอำเภอทองผาฎม ิ จ ังหวัดกาญจนบุร ี จำแนกตามผลการ 
ประเมินความพึงพอใจของผู้ป่วย (ท=140)

ความพึงพอใจของผู้ป ่วอ จำนวน 
เห็นต้วอ 
(รัออละ)

จำนวน 
ไม่แน่ใจ 
(รัออละ)

จำนวน 
ไม่เห็นต้วอ 

(รัออละ)
ต่อการเดินทาง
•  ท่านเสืยเวลามากในการเดินทางไป-กลับจากบ้านถึงสถานบริการ 42 7 91

(30.0) (5.0) (65.0)
•  เต้นทางคมนาคมจากบ้านท่านถึงสถานบริการไม,สะดวกเท่าที่ควร 44 8 88

(31.4) (5.7) (62.9)
•  การเดินทางไปสถานบริการสะดวกในเรี่องยานพาหนะ 94 16 30

(67.1) (11.5) (21.4)
ต่อเจ้าหน้าที่
•  เข้าหน้าที่พูดจากับท่านควยวาจาสุภาพ ขิมแย้มเป็นกันเอง 135 5 0

(96.4) (3.6) (0.0)
•  เข้าหน้าที่สนใจในอาการป่วยของท่านดิ 136 4 0

(97.1) (2.9) (0)
•  เข้าหน้าที่แสดงกวามรำคาญท่านหรอญาติของท่านที่ตามมาคูแล 13 8 119

(9.3) (5.7) (85.0)
ต่อข้อพูทที่ใต้รับจากเจ้าหน้าที่
•  เข้าหน้าที่อธิบายความสำคัญของการมาตรวจตามนัดหลังรับการ 121 11 8

รักษาในวันที่ 7 จนท่านเข้าใจ (86.4) (7.9) (5.7)
•  เข้าหน้าที่ไม่ไดอธิบายอาการข้างเคยงของยาที่อาจเกิดข้นหลังจาก 61 18 61

กินยารักษาไข้มาลาเรีย (43.6) (12.8) (43.6)
•  เข้าหน้าที่ไต้อธิบายการปฎิป่ติตน บ้าหลังรับการรักษาอาการไข้ไม่ 113 10 17

ดีชื้น'ให้กลับมาอิกครั้ง จนท่านเข้าใจดี (80.7) (7.1) (12.2)

X  4 ค  2  Z X &  ' ใ ^ ; *
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ตารใงท ี่ 8 (ต ่อ)แสคงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป ่วยในการรักษาไข้มาลาเร ียเช ื้อพ ึลซิปารัม ที่มาลาเรีย
คล ิน ิกและสถานอนาม ัยในอำเภอทองผาฎม ิ จ ังหวัคกาญจนบุร ี จำแนกตามผลการ 
ประเมินความพงพอใจของผู้ป่วย (ท=140)

ความพึงพอใจของผู้ป ๋วย จำนวน จำนวนไม่ จำนวน
เห็นคัวอ แนใจ ไม่เห็นคัวอ
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ)

ต่อการนัด
•  ท่านเสืกว่าการนัดติดตามตรวจหลังการรักษา 7 วันนั้นเร็วเกิน 63 25 52

ไป/ช้าเกินไป (45.0) (17.9) (37.1)
•  เจ้าหน้าที่ไม่ไคัแจ้งวันนัดกับท่านอย่างชัดเจน ทำให้ท่านไม่เข้า 25 20 95

ใจว่านัดเม่ือไร (17.9) (14.2) (67.9)
•  ท่านฐ้สืกว่าสถานที่นัคตามที่สถานบริการแจ้งนั้น สะดวกต่อ 115 12 13

ท่านที (82.1) (8.6) (9.3)

จากตารางที่ 8 ความพึงพอใจของผู้ป่วยต่อสถานบริการนั้นพบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่พอใจกับ 
สถานที่นั้งรอที่สถานบริการจัดให้คิดเป็นร้อยละ 97.1 และเสืกพอใจกับลำคับการเรียกผู้ป ่วยของสถาน 
บริการร้อยละ 97.1 ผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่เสืกว่าสลานบริการกับแคบและร้อนกิคเป็นร้อยละ 69.3

ความพึงพอใจต่อระยะเวลาที่รอนั้น พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่เสืกว่าใช้เวลารอนานมากจึง
เรียกตรวจกิคเปีนร้อยละ 65.7 ส่วนใหญ่ฐ้สืกว่ารอไม่นานมากจึงทราบผลคิดเป็นร้อยละ 67.1 และผู้ป่วย 
ส่วนใหญ่เห็นว่าเจ้าหน้าที่จ่ายยาทันทีหลังจากทราบผลคิดเป็นร้อยละ 94.3

ความพึงพอใจต่อการเดินทาง พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่!'สืกเสืยเวลามากในการเดินทาง คิด
เป็นร้อยละ 65 ผู้ป่วยร้อยละ 30 เสืกเสืยเวลามากในการเดินทาง ผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าเส้นทางคมนาคม 
สะดวกคิดเป็นร้อยละ 62.9 ผู้ป่วยร้อยละ 31.4 ฐสืกว่าเส้นทางคมนาคมไม่สะดวกเท่าที่ควร ผู้ป่วยส่วน 
ใหญ่เห็นว่ายานพาหนะหาง่ายคิดเป็นร้อยละ 67.1 ฝ็เพึยงร้อยละ 21.4 ที่เสืกว่ายานพาหนะไม่สะดวก

ความพึงพอใจต่อเจ้าหน้าที่ที่ให้บริการนั้น พบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าเจ้าหน้าที่ที่ให็บริการ 
พูดจาสุภาพ ยิมแยมเป็นกันเองคิดเป็นร้อยละ 96.4 ผู้ป่วยเห็นว่าเจ้าหน้าที่สนใจในอาการป่วยอย่างที 
คิดเป็นร้อยละ 97.1 และส่วนใหญ่เห็นคัวยว่าเจ้าหน้าที่ไม่แสดงกวามรำคาญญาติที่ตามมาดูแลคิดเป็นร้อย 
ละ 85.0

ความพึงพอใจต่อข้อยูลที่ไคัรับจากเจ้าหน้าที่ พบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าเจ้าหน้าที่ไคัอธิบาย 
ความสำคัญของการมาตรวจตามนัดจนเข้าใจคิดเป็นร้อยละ 86.4 ผู้ป่วยร้อยละ 43.6 เห็นว่าเจ้าหน้าที่ไม่ไคั 
อธิบายอาการข้างเทียงของยาและจำนวนเท่ากันเห็นว่าเจ้าหน้าที่ไคัอธิบายอาการข้างเทียงของยาจนเข้าใจ
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แล้ว และผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นด้วยว่าเข้าหน้าที่ได้อธิบายการปฎิบ้ตตน ล้าอาการไม่คีฃึ้นจนเข้าใจคีกิคเป็น 
ร้อยละ 80.7

ความพึงพอใจต่อการนัค พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าการนัดติดตามหลังการรักษา 7 วันนัน 
ไม่เหมาะสมคิดเป็นร้อยละ 45.0 ผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าเข้าหน้าที่ได้แจงวันนัดชัดเจนแล้วคิดเป็นร้อยละ
67.9 และผู้ป่วยส่วนใหญ่เห็นว่าสถานที่ที่นัคนั้นสะดวกต่อผู้ป่วยคิดเป็นร้อยละ 82.1

ส่วนที่ 6 ข้อยูลเที่ยวกับอาการข้างเสิองของอา

ตารางท ี่ 9 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วย ในการรักษาไข้มาลาเรียเชี้อฟ้ลซิปารัม ที่มาลาเรียคลินิก 
และสถาน ิอนาม ัยในอำเภอทองผาฎม ิ จ ังหวัดกาญจนบุร ี จำแนกตามอาการข้างเกยงของยา 
หลังการรักษา (ท=140) (คนหนี่งมอาการได้มากกว่า 1 อาการ)

อาการข้างเคีอง จำนวน (คน) ร้ออละ
เวียนคีรษะ 97 69.3

คลื่นไส้ 77 55.0
อาเจียน 42 30.0

ปวดทอง 9 6.4
ท้องเส ีย 3 2.1

จากตารางที่ 9 พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่รอาการข้างเคียงเวียนสืรษะมากที่สุคคิดเป็นร้อยละ 69.3 
รองลงมาคืออาการคลื่นไส้คิดเป็นร้อยละ 55.0 อาเจียนคิดเป็นร้อยละ 30.0 ส่วนอาการปวดทอง และทอง 
เสืขพบน้อยมาก
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ส่วนที่ 7 ข้อบุลเกี่ยวกับเหตุผลที่ทำให้ผู้ป ่วยมาและไม่มาตามนัด

ตารางที่ 10 แสคงจำนวนและรอยอะ ของผู้ป่วยที่ไม่มาตามนัด ในการรักษาไข้มาลาเรียเชื้อพีลซิปารัม 
ที่มาลาเรียคลินิกและสลานิอนามัยในอำเภอทองผาฎมิจังหวัดกาญจนบุรีจำแนกตามเหตุผล 
ของการไม่มาตามนัด (ท=75)

เหตุผลของการไม่มาตามนัค จำนวน (ท=75) ร้อยละ
•  อาการไข้หายลิแล้ว 36 48.0
•  ลืมนัด 10 13.3
•  ติดภารกิจเนื่องจากการประกอบอาชีพ 8 10.7
•  ไม่เข้าใจว่านัดเมื่อไร 7 9.4
•  อาการหนักชื้นไปรักษาที่ลื่น 4 5.3
•  เข้าหน้าที่ไม่ได้นัด 4 5.3
•  ไปที่ล ื่นเพราะสะดวกกว่า 3 4.0
•  ติดภารกิจส่วนตัว 3 4.0

จากตารางที่ 10 พบว่าผู้ป่วยที่ไม่มาตามนัด ส่วนใหญ่ให้เหตุผลว่าเป็นเพราะอาการไข้หายลิ 
แล้วจังไม่มาตามนัดลิดเป็นร้อยละ 48.0 ลิมนัดรัอยละ 13.3 ติดภารกิจเนื่องจากการประกอบอาชีพร้อยละ
10.7 ไม่เข้าใจว่านัดเมอไรร้อยละ 9.4 เข้าหน้าที่ไม่ได้นัด ร้อยละ5.3 อาการหนักชื้นจังไปรักษาที่ลื่นร้อย 
ละ 5.3 ไปที่ลื่นส ะควกกว่า ร้อยละ 4.0 และติดภารกิจส่วนตัวร้อยละ 4.0

ตารางที่ 11 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วยที่ไม่มาตามนัด ในการรักษาไข้มาลาเรียเชื้อพีลซิปารัม ท่ี 
มาลาเรียคลินิกและสลานิอนามัยในอำเภอทองผาฎมิ จังหวัดกาญจนบุรี จำแนกตามแนวทางที่ 
จะทำให้มาตรวจตามนัดได้ (ท=75)

แนวทางที่«ะทำให้มาตามนัดตรงเวลา จำนวน (ท=75) ร้อยละ
•  การออกหน่วยเคลื่อนที่มาเจาะโลหิตที่บ้านหรือในหยู่บ้าน 51 68.0
•  ทำบัตรให้ลือติดตัวไร้ 21 28.0
•  เลื่อนนัดให้แวชื้น 2 2.7
•  เลื่อนนัดออกไปให้มากกว่า 7 วัน 1 1.3

จากตารางที่ 11 ผู้ป่วยที่ไม่มาตามนัดให้แนวทางที่จะทำให้มาตามนัดได้ คือ การออกหน่วย 
เกลื่อนที่มาเจาะโลหิตที่บ้านหรือในหยู่บ้านมากที่ธุคกิคเป็นร้อยละ 68.0 รองลงมาคือ ทำบัตรให้ลือติด 
ตัวไร้ลิดเป็นร้อยละ 28 .0ส่วนการเลื่อนนัดนั้นรเพียงส่วนน้อย
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ตารางที่ 12 แสดงจำนวนและร้อยละ ของผู้ป่วยที่มาตามนัด ในการรักษาไข้มาลาเรียเชื้อฟ้ลซิปารัม ท่ี 
มาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัย ในอำเภอทองผใถูมิ จังหวัดกาญจนบุรี จำแนกตามเหลุผลที่ 
มาดามนัด (ท=65)

เหตุผลที่มาตามนัด จำนวน(ท=65) ร้อยละ
•  อยากหาย(กลัวไม่หาย) 23 35.4
•  เข้าใจว่ามิความสำคัญ 21 32.3
•  ไข้ไม่หาย 14 21.5
•  เพราะหมอนัดต้องมาตามนัด 7 10.8

จากตารางที่ 12 พบว่าผู้ป่วยที่มาตามนัดส่วนใหญ่เพราะกลัวไม่หายขาด อยากหายขาดคิดเป็น 
รัอยละ 35.4 รองลงมาเป็นกลุ่มที่เข้าใจว่าการมาตามนัดมกวามสำคัญคิดเป็นร้อยละ 32.3 ผู้ป่วยมาเพราะ 
อาการไข้ไม่หายดีร้อยละ 21.5 และส่วนหนื่งมาเพราะหมอนัด จึงต้องมาตามนัด คิดเป็นร้อยละ 10.8

ส่วนที 8 ข้อบุลผลการทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรกับการมาตามนัดของผู้ป่วย

ตารางที่ 13ผลการทดสอบความส้มพันธุของข้อบุลทั่วไป คับการมาตามนัดของผู้ป่วย ที่รับการรับการ 
รักษาไข้มาลาเรียเชื้อ ฟัลซิปารัม ที่มาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัย อำเภอทองผาฎมิ จังหวัด 
กาญจนบุรี (ท=140) (row %)

ข้อผูลทั่วไป ท ผู้ป่วย
ไป่มาตามนัด

ผู้ป่วย 
มาตามนัด

p-value

เพด
ชาย 86 62.8 37.2 0.009*
หญิง 54 38.9 61.1

อาถู
ตากว่า 15ปี 40 60.0 40.0 0.626
15-4911 90 51.1 48.9
50 ปี ช้ืนไป 10 50.0 50.0

สลานภาพสมรส
โสด 68 48.5 51.5 0.376
ภู่,หมัาย,หย่า,แยก 72 58.3 41.7
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ตารางที่ 13(ต่อ) ผลการทคสอบความสัมพันธ'‘นอง'ข้อยูลท่ั1ไป กับการมาตามนัดของผู้ป้วย ที่รับการรับ
การรักษาไข้มาลาเรียเชื้อ ฟ้ลซิปารัม ที่มาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัย อำเภอ 
ทองผาฎมิ จังหวัดกาญจนบุรี (๐=140) (row %)

ข้อบุลทั่วใป ท ผู้ป ่วย
ไม่มาตามนัด

ผู้ป่วธ 
มาตามนัด

p-value

เชื้อชาติ
ไทย 83 42.2 57.8 0.001*
ต่างชาติ 

การศึกษา
57 70.2 29.8

ไม1ไค้ศึกษา 70 68.6 31.4 0.001*
ประถมศึกษา 57 38.6 61.4
ถูงกว่าประถมศึกษา 13 38.5 61.5

อาชีพ
รับราชการ,แม่บาน,นักเรียน,ค้าขาย 36 41.7 58.3 «0.007
รับจ้างทั่วไป 39 74.4 25.6
ทำไร่/ทำนา/ทำสวน/ประมง 65 47.7 52.3

จำนวนสมาชิกในกรอบครัว
1 - 3ค น 25 56.0 44.0 0.958
4 - 5  คน 73 53.6 46.4
6 คนชื้นไป 42 52.4 47.6

ราชได้เฉลี่อฃองครอบครัวต่อเดือน
ไม่เกิน 2,000 บาท 70 67.1 32.9 0.006*
เกิน 2,000 บาท แต่ไม่เกินร,000 บาท 58 46.4 53.6
เกิน 5,000 บาท ชื้นไป 
Mean i  SD.

12 8.3
910.32-
2,748.28

91.7
1,508.22-
8,829.62

ส/ทพฐานะเศรษฐกิจ
พอกินพอใช้ 108 61.1 38.9 0.002*
ไม่พอใช้ 32 28.1 71.9
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ดารางที่ 13(ต่อ) ผลการทดสอบความสัมพันธ์ของข้อยูลที่'วไป กับการมาตามนัดของผู้ป่วย ที่รับการรับ
การรักษาไข้มาลาเรัยเชื้อ ฟิลซิปารัม ที่มาลาเรัยคลินิกและสถานิอนามัย อำเภอ 
ทองผาถูร จังหวัดกาญจนบุรั (ท=140) (row %)

ข้อยูลฑั่วไป ท ผู้ป ่วย ผู้ป ่วย p-value
ไม่มาตามนัด มาตามนัด

รุ)มิลำเนา
ในอำเภอทองผาคูมิ 97 59.8 40.2 0.042*
มาจากที่ลื่น 43 39.5 60.5

การเคลื่อนยายลิ่น
อยู่เป็นหลักแหล่งไม่เกยย้าย 130 56.2 43.8 0.028*(,,)
มีการย้ายถิ่น 10 20.0 80.0

ที่อสู่อาศัย
อยู่รวมกันเป็นกลุ่มในหผู่บ้าน 93 58.1 41.9 0.133
อยู่กระจายออกจากกลุ่มในหยู่บ้าน 47 44.7 55.3

significance ทื p<0.05 p-value จาก Chi-square Test ( Wisher’s Exact Test ( Unpaired t-test

จากตารางที่ 13 พบว่าผู้ป่วยที่เป็นเพศขายไม่มาตามนัคกิคเป็นรัอยละ 62.8 ซึ่งการไม่มาตาม 
นัดมากกว่าเพศหญิง ผู้ป่วยต่างชาติไม่มาตามนัดคิดเป็นรัอยละ 70.2 ซึ่งการไม่มาตามนัดมากกว่ากนไทย 
ผู้ป่วยที่ไม่ไค้คิกษาเล่าเรัยนไมมาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 68.6 มากกว่าผู้ที่ไค้เรัยนหนังสือ ผู้ป่วยท่ีมอาชห 
รับจัางที่วไปไม่มาตามนัดสูง คิดเป็นรอยละ 74.4 ผู้ป่วยรายไคเฉลี่ยของกรอบครัวต่อเดอนไม่เกิน 2,000 
บาทไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 67.1 ซึ่งมากกว่าผู้ป๋วยที่รรายไค้เฉลี่ยของกรอบครัวเกิน 2,000 บาทต่อ 
เดือน และผู้ป่วยที่มีสภาพเศรษฐกิจแบบพอกินพอใช้ส่วนใหญ ไ่ม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ61.1 ผู้ป้วยที่มิ 
ฎมิลำเนาอยู่ในอำเภอ ทองผาถูมิส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 59.8 และผู้ป่วยที่อฐ่เป็นหลัก
แหล่งไม่เกลื่อนย้ายถิ่นส่วนใหญ่ไม่มาตามนัด คิดเป็นร้อยละ 56.2 เมื่อทำการทดสอบทางสถิติแล้วพบว่า 
เพศ เชื้อชาติ การคิก«า อาเพ รายไค้เฉลี่ยของกรอบครัวต่อเดือน สภาพฐานะเศรษฐกิจ ฎมิลำเนา และ 
การเคลื่อนย้ายถิ่น รกวามสัมพันธ์กับการมาตามน้ฅอย่างมนัยสำกัญทางสถิติ (p<0.05)

ผู้ป่วยอายูตากว่า 1 5 ปี และอายู 1 5 - 4 9 ปี ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 60.0 และ
51.1 ตามล่าคับ ผู้ป่วยที่รที่อยู่อาคัยอยู่รวมกับในกลุ่มบาน ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัด แต เ่มื่อทำการทดสอบ 
ทางสถิติแล้ว พบว่า อายู ที่อยู่อาคัย ไม่รกวามสัมพันธ์กับการมาตามนัด
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ข้อบุลสุขภาพ

ตารางที่-!!ผลการทคสอบกวามส้มหัน V ของข้อรุ)ลสุขภาพ กับการมาตามนัคฃองผู้ป่วย ที่รับการรับการ
รักษาไข้มาลาเรียเชื้อ ฟ้ลซิปารัม ที่มาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัย อำเภอทองผารุ)มี จังหวัค 
กาญจนบุรี (ท=140) (row %)

ข้อยูลสุขภาพ ท ไม่มาตามนัด มาตาม'นัด p-value
เมื่อเจ็บป่วยเล็กน้อยทำอย่างใรเปีนอันคับแรก(ท=140) 
•  ปล่อยให้หายเอง . พ ิธ ีไสยศาสตร์, 90 58.9 41.1 0.129

สบุนไพร,ชื้อยากินเอง 
•  ไปคู[นย์สาธารณสุขรุ)ลฐานชุมชน, 50 44.0 56.0

ไปสถานีอนามัย,โรงยาบาล,คลินิกเอกชน 
เมื่อเจ็บป่วอมากทำอฮ่างใรเป็นอันดับแรก<ท=100) 
•  ปล ่อยให้หายเอง , พิธีไสยศาสตร์, 13 61.5 38.5 0.453

สบุนไพร,ชื้อยากินเอง 
•  ไปถู[นย์สาธารณสุขรุ)ลฐานชุมชน, 87 46.0 54.0

ไปสถานีอนามัย,โรงยาบาล,คลินิกเอกชน 
ประรัติเคอเป็นไข้มาลาเรึอในอติฅ(ท=140)
ไม่เคย 56 48.2 51.8 0.387
เกยเป็นอย่างนีอย 1 ครั้ง 
ใ๑ รับการรักษาจากแหล่งอื่นมาค่อน<h=140)

84 57.1 42.9

ไม่ได้รับ 114 57.9 42.1 0.053
รับการรักษาจากที่อื่นมาก่อน 26 34.6 65.4
พฤติกรรมการป้องกันตนเองโคอนอนในบุ้ง(ท=140) 
ไม่นอนในบุ้งหรีอนอนบางกัน 30 30.0 70.0 0.006’
นอนในบุ้งทุกกัน 
สภาพบุ้งทื่ใข้1ท=140)

110 60.0 40.0

คี หรีอขาคแต่ซ่อมแซมแล่,ว 97 48.5 51.5 0.101
มรอยฃาค 43 65.1 34.9
การชุบบุ้งด้วยสารเคมี(ท=140)
ชุบด้วยสารเคมี 7 57.1 42.9 0.579(” >
ไม่ได้ชุบบุ้ง 133 53.6 46.4
significance ที p<0.05 ค่า P จาก Chi-square Test (’ Wisher’s Exact Test
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จากตารางที่ 14 เมื่อคูข้อยูลสุขภาพของผู้ป่วย พบว่า ผู้ป่วยที่นอนในบุ้งทุกคืน ส่วนใหญ่ไม่มา 
ตามนัดคิดเป็นร้อยละ 60 เมื่อทดสอบทางสคิติแล้วพบว่า การนอนในบุ้งรกวามส้มพ*นธ์คับการมาตามนัด 
อ ย ่า ง ร น ัย ส ำ ค ัญ ทางส ถ ิต ิ (p < 0 .0 5 )

ก ารป ฎ ิบ ัต ิต ัว ข อ งผ ู้ป ่วย เม ื่อ เจ ็บ ป ่วย เล ็ก น ัอ ย  พบว่ากล ุ่มท ี่ปล ่อยให ้หายเองหรือใช ้พ ิธ ี 
ไสยศาสตร้ หรือรักษาด้วยสบุนไพร หรือซื้อยากินเอง ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 58.9 และ 
และเมื่อเจ็บป่วยมาก กลุ่มที่ปล่อยให้หายเอง หรือใช้พิธีไสยศาสตร้ หรือรักษาด้วยสบุนไพร หรือซื้อยา - 
กินเอง ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 61.5 ผู้ป่วยที่เคยเป็นไข้มาลาเรียมาก่อนอย่างน้อย 1 ครั้ง 
ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 57.1 ผู้ป่วยที่ไม่เกยได้รับการรักษาจากแหล่งใดมาก่อน ส่วนใหญ่ 
ไม่มาตามนัด คิดเป็นร้อยละ 57.9 ผ ู้ป ้วยที่รบุ้งสภาพชำเด ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัด คิดเป็นร้อยละ 65.1 
และผู้ป่วยที่ใช้ผู้งชุบสารเคฝ็ ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 57.1 เมื่อทดสอบทางสถิติแล้ว พบว่า 
การปฎิบัติตัวของผู้ป่วยเมื่อเจ็บป่วยเล็กน้อยและเจ็บป่วยมาก ประว่ติเกยเป็นไข้มาลาเรียมาก่อน การรับ 
การรักษาจากแหล่งมื่นมาก่อน สภาพผู้งท ี่ใช ้ และการใช้ผู้งช ุบ สารเกมของผู้ป่วย ไม่รกวามส้มพ้นธีคับ 
การมาตามนัด

ตารางที่ 1 5 ผลการทดสอบความส้มพ้นธ์ของข้อวุเลการเดินทาง คับการมาตามนัดของผู้ป่วย ที่รับ
การรักษาไข้ มาลาเรียเซื้อฟ้ลซิปารัม ที่มาลาเรียคลินิกและสลานิอนามัย อำเภอทองผาฎมิ 
จังหวัด กาญจนบุรี (ท=140)(row%)

ข้อยูลการเดินทาง ท ผู้ป่วย
ไม่มาตามนัด

ผู้ป่วย 
มาตามนัด

p-value

ความสะดวก
สะดวกดี 107 58.9 41.1 0.038'
ไม่สะดวก 33 36.4 63.6

สภาพเส้นทาง
ถนนลาดยาง 57 59.6 40.4 0.060
ลนนลาดยางสลับลูกรัง 53 58.5 41.5
ถนนลูกรัง ดิน ทราย ทางเดิน'ในป่า 20 40.0 60.0
ทางนา 10 20.0 80.0

วิธีการเดินทาง
เดิน/รถยนตัส่วนตัว 21 28.6 71.4 0.002*
รถจักรยานยนตั 49 55.1 44.9
รถรับจาง,รถโดยสารประจำทาง 60 66.7 33.3
เรือ 10 20.0 80.0
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ตารางที่ 15(ต่อ)ผลการทดสอบความส้มพันธ์ของข้อยูลการเดินทาง กับการมาตามนัดของผู้ป่วย ท่ีรับ
การรักษาไข้ มาลาเรียเชื้อฟ้ลชิปารัม ที่มาลาเรียคลินิกและสถานอนามัย อำเภอทองผาถูมิ 
จังหวัด กาญจนบุรี (ท=140)(row %)

ข้อยูลการเดินทาง ท ผู้ป ่วย
ไม่มาตาม'นัด

ผู้ป่วย 
มาตามนัด

p-value

ระยะทางจากบ้านถึงสถานบริการ
ไม ่เก ิน 1 5 กิโลฒตร 85 60.0 40.0 O O 5. ว * *

เกิน 15 กิโลฌตร 55 43.6 56.4
Mean ±  SD. 1 3 .3 ± 1 6 .2 5 17 .3 ± 1 4 .0 4

เวลาที่ใช้!นการเดินทาง
ไม ่เก ิน6 0 นาที 98 56.1 43.9 0.003”
เก ิน 60 น าท ีแต ่ไม ่เก ิน 120 นาที 29 31.0 69.0
เกิน 120นาที 13 84.6 15.4
Mean ±  SD. 55.9 ± 5 8 .5 2 5 3 .6 ± 5 4 .4 7

รายจ่ายเมื่อไปสถานบริการต่อครั้ง
ไม ่เก ิน30 บาท 80 61.3 38.7 0.124e””*”5
เกิน 30 บาท 60 43.3 56.7
Mean i  SD. 42.4 ±52.53 5 6 .5 ± 5 4 .5 8

significance ท  p<0.05 ค่า P จาก Chi-square Test ( Wisher’s Exact Test
(” Unpaired t-test (” 5 Mann-Whitney Test

จากตารางที่ 15 จากข้อยูลการเดินทาง พบว่า การเดินทางที่ผู้ป่วยเห็นว่าสะดวกดิ ไม่ทำให้ผู้ 
ป่วยมาตามนัดได’ถึงร้อยละ 58.9 ผู้ป่วยที่เดินทางโดยรถรับจัางหรือรถโคขสารประจำทาง ส่วนใหญ่ไม่มา 
ตามนัดคิดเป็นร้อยละ 66.7 ผู้ป่วยที่เดินทางมาทางเรือมาตามนัดสูงถึงร้อยละ 80.0 ผู้ป่วยที่ระยะทางจาก 
บ้านถึงสลานบริการไม่เกิน 15 กิโลฌตร และระยะเกิน 30 กิโลเมตร ไม่มาตามนัดสูงคิดเป็นร้อยละ 60.0 
แ ล ะ56.0 ตามลำดับ ผู้ป่วยที่ใช้เวลาในการเดินทางไม่เกิน6 0 นาทีและใช้เวลา 120 นาที'ขี่นไปส่วนใหญ่ 
ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 56.1 และ 84.6 ตามลำดับ เมื่อทดสอบทางสถิติแล'ว พบว่า ความสะดวกใน 
การเดินทาง วิธืการเดินทาง ระยะทางจากบ้านถึงสถานบริการที่รักษา และเวลาที่ใข้ในการเดินทาง ร 
ความส้มพันธ์กับการมาตามนัดของผู้ป่วยอย่างฐนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05)

ผู้ป่วยที่เดินทางสภาพถนนลาดยาง และถนนลาดยางสลับสูกรัง ไม่มาตามนัดสูงคิดเป็นร้อยละ 
59.6 และ 58.5 ตามลำดับ ผู้ป่วยที่เสืยค่าใช้จ่ายต่อกรังไม่เดิน 30 บาท ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็น
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ร้อยละ 61,3 เม ื่อทำการทดสอบทางสถ ิต ิแล ้ว  พบว่า สภาพลนน และก่าฬจ่ายในการเด ินทาง 
มาสอานบริการที่รักษาต่อครั้ง ไม่ฝ็ความสัมพันธ์กับการมาตามนัดของผู้ป่วย

ศวาม!เก่ียวกับไข้มาลาเรีณเละการพัดติดตามหลังการรักษา

จากผลการประเมินความ! ไค้นำมาคำนวณเป็นคะแนน โดยใ'ค้ผู้ที่ตอบข้อที่ลูกค้อง ให ้ 1 
คะแนน รวมตั้งหมด 1 0 ข ้อ เป ็น 10  คะแนน และนำมาหาคะแนนเฉลี่ย ด ังแสดงในตารางที่16

นอกจากนี้จากผลการประเมินความ! ไค้นำคะแนนมาจัดระดับกวาม! โดยกำหนดเกณฑให้ผู้ 
ที่ตอบลูกเดินร้อยละ 5 0  ขึ้นไป มิคะแนนรวม 6  - 10 คะแนน เป็นกลุ่มผู้ป่วยมิความ!ค และผู้ที่มิคะแนน 
รวมตั้งแต่ 1 - 5  คะแนนเป ็นกลุ่มผู้ป ่วยท ี่ม ิความ!ไม่ค ิด ังแสดงในตารางท ี1่7

ตารางที่ 1 6 การเปรยบเทียบคะแนนเฉลี่ยของความ!เกี่ยวกับไข้มาลาเรียและการนัคดิคตามหูสังการรักษา 
ของผู้ป่วยที่ไม่มาตามนัดกับมาตามนัด

กลุ่มผู้!)วอ ท Mean SD. t-test p-value
กลุ่มผู้ป่วยที่ไม่มาตามนัด 75 8.85 1.574 -2.30 0.023*
กลุ่มผู้ป่วยที่มาตามนัด 65 8.26 1.468
significance ที p<0.05 Unpaired t-test

จากตารางท ี่ 16 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของผู้ป่วย พบว่าผู้ป่วยมิความ!ก่อนข้างดี 
ผู้ป ่วยที่ไม่มาตามนัดมิคะแนนเฉลี่ยของกวาม!เกี่ยวกับไข้มาลาเรียสูงกว่าผู้ป ่วยที่มาตามนัดไม่มากนักแต่ 
เมื่อทดสอบทางสลิดิแล้ว พบว่า ความ!เกี่ยวกับไข้มาลาเรีย มิความสัมพันธ์กับการมาตามนัดของผู้ป่วย 
อย่างมินัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05)

ตารางท ี่ 17การเปรียบเทียบระคับกวาม!เกี่ยวกับไข้มาลาเรียและการนัดติดตามหลังการรักษา ของผู้ป่วย 
ที่ไม่มาตามนัดกับมาตามนัด

ระด ับความ! ท ไม่มาตาม‘พัด มาตามพัด X3** df p-value
ความ!ดี 132 71 (53.8) 61 (46.2) 0.000 1 >0.05
ความ!ไม่ดี 8 4 (50.0) 4 (50.0)
significance ที p<0.05 ค่า P จาก Chi-square Test

จากตารางที่ 17 พบว่าผู้ป ่วยที่ม ิกวาม!ดี ส่วนใหญ่ไม่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 53.8 ในขณะที่ 
ผ ู้ป ่วยที่มิกวาม!ไม่ดี ไม่มาตามนัดร้อยละ 50 เมื่อทดสอบทางสถิติแล้ว พบว่า ระคับกวาม!เกี่ยวกับไข้ 
มาลาเรียของผู้ป่วยไม่มิความความสัมพันธ์กับการมาตามนัดของผู้ป่วย
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ข้อ3jaผลการประเมินความพึงพอใจของผู้'ป่วย

การประเมินกวามพึงพอใจของผู้ป่วย กำหนคประเมินเป็น 6 ค ้านไค้แก่
1. ความพึงพอใจต่อสฉานบ?การ
2 .  ความพึงพอใจต่อระยะเวลาที่บ?การ
3 . ความพึงพอใจต่อการเค้นทางไปสถานบ?การที่รักษา
4. ความพึงพอใจต่อเจ้าหน้าที่ที่ให้บ?การ
5. ความพึงพอใจต่อข้อยูลที่ไค้รับจากเจ้าหน้าที่
6 .  ความพึงพอใจต่อระยะเวลารูปแบบและสถานที่นัค
โคยให้แต่ละค้านมิคะแนนเต็ม 3 คะแนนและตัดสินว่ามิความพึงพอใจในค้านนี้นหรือไม่ 

โดยใช้เกณฑ์ว่า ผู้ป่วยค้องเลือกให้คะแนนเต็ม3 คะแนนจึงจะถือว่าพอใจในแต่ละค้าน 
ผลการประเมินมิตังนี้

ตารางที่ 18 ผลการทดสอบความสัมพันธ ของความพึงพอใจกับการมาตามนัดของผู้ป่วย (ท=140)(row %)

ระดับความพึงพอใจของผู้ป ่วย ท ไม่มา 
ตามนัด

มา
ตามนัด

t df p-value

ต่อสถานบริการ
พอใจ 95 55.8 44.2 0.340 1 0.559

ไม่พอใจ 45 48.9 51.1
ต่อระอะเวลาที่บริการ

พอใจ 82 53.57 46.3 0.000 1 >0.05
ไม่พอใจ 58 53.4 46.6

ต่อการเดินทาง
พอใจ 69 65.2 34.8 6.524 1 0.010*

ไม,พอใจ 71 42.3 57.7
ต่อเข้าหน้าที่ที่ให้บริการ

พอใจ 117 56.4 43.6 1.665 1 0.196
ไม่พอใจ 23 39.1 60.9

ต่อข้อมลที่ไดัรับจากเข้าหน้าที่
พอใจ 51 49.0 51.0 0.411 1 0.521
ไม่พอใจ 89 56.2 43.8
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ตา!างท ี่J_8 (ต่อ)ผลการทคสอบความสัมพันธ์ของกวามพึงพอใจกับการมาตามนัดของผู้ป่วย
(ท=140)(row%)

ระดับความพึงพอใจของผู้ป ่วย ท ไม่มา
ตามนัด

มา
ตามนัด

XJ df p-value

ต่อการนัด
พอใจ 27 14.8 85.2 18.317 1 < 0.05*

ไม่พอใจ 113 62.8 37.2
significance ที p<0.05 ค่า P จาก Chi-square Test

จากตารางท ี่ 18 ระด ับความพ ึงพอใจของผ ู้ป ่วย พบว่า ผู้ป่วยที่พอใจกับการเดินทางไป 
มาลาเรียคลินิกและสรเานิอนามัยที่รักษา ไม่มาตามนัดสูงกว่าผู้ป่วยที่ไม่พอใจกับการเดินทางไปมาลาเรีย 
คลินิกและสลานัอนามัยที่รักษา และผู้ป่วยที่ไม่พอใจต่อการนัด คือ ระยะเวลาที่นัค เปแบบ สถานที่นัค 
ไม,มาตามนัดสูงกว่าผู้ป่วยที่พอใจคิดเป็นรัอยละ 65.2 และ 62.8 ตามลำดับ เมื่อทดสอบทางสถิติแล้ว พบ 
ว่า ความพึงพอใจของผู้ป่วยต่อการเดินทาง และความพึงพอใจของผู้ป่วยต่อการนัด มีความส้มพันธกับ 
การมาตามนัดอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05)

อาการข้างเทียงของยา

ตารางท ี่ 1 9 ผลการทดสอบความส้มพันธุของอาการข้างเค ิยงของยาคับการมาตามนัดของผู้ป ่วยในการ 
รักษาไข้มาลาเรียเช ื้อฟ้ลซิปารม ที่มาลาเรียคลินิกและสลานิอนามัย อำ๓ อทองผาถูมี จังหวัด 
กาญจนบุรี(ท=140) (คนหนี่งมีอาการไค้มากกว่า 1 อาการ)

อาการข้างเทียง ท ไม,มาตามนัด มาตามนัด X 1 df p-value
ปวดท้อง 9 66.7 33.3 1 o L* o น 5̂

คลื่นไส้ 77 61.0 39.0 3.198 1 0.073
เวียนคิรษะ 97 57.7 42.3 1.687 1 0.193
อาเจียน 42 45.2 54.8 1.230 1 0.267
ท้องเสืย 3 0.0 100.0 1 0.097e” 5
significance ที p<0.05 ค่า P จากChi-square Test c'  Wisher’s Exact Test

จากตารางที่ 19 พบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่ที่มีอาการปวดท้อง คลื่นไส้ เวียนสืรษะ เป็นผู้ป่วยที่ไม, 
มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 6 6 .7 ,6 1 .0 และ 57.7 ตามลำคับ ผู้ป่วยที่มีอาการท้องเสืย อาเจขนส่วนใหญ่เป็น 
ผู้ป่วยที่มาตามนัดคิดเป็นร้อยละ 100.0 และ 54.8 ตามลำดับ อย่างไรก็ตาม จากการทดสอบทางสถิติ พบ 
ว่า อาการข้างเทียงของยา ไม่มีความส้มพันธคับการมาตามนัดของผู้ป่วย
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ตารางที่ 2 0 ผลการทดสอบความส้มพันธุของลักษณะการมีอาการข้างเคียงของยา กับการมาตามนัคของผู้ 
ป่วย ที่รับการรักษาไข้มาลาเรียเชื้อฟัลซิปารัม ที่มาลาเรียคลินิกและสถานีอนามัย อำเภอ 
ทองผาถูมิ จังหวัดกาญจนบุรี (n=140)(row%)

ลักษณะการมี ท ไม,มาตาม มาตามนัด t  df p-value

อาการข้างเกียงของอา นัด

ไม่มีอาการข้างเคียง 34 35.3 64.7 5.099 1 0.023’

มีอาการข้างเคียงอย่างน้อย 1 อาการ 106 59.4 40.6
significance ที p<0.05 ค่า P จาก Chi-square Test

จากตารางที่ 20 เมื่อคูลักษณะการมีอาการข้างเคียงของยา พบว่า ผู้ป่วยที่มีอาการข้างเคียงอย่าง 
น้อย 1 อาการ ส่วนใหญ่ไม่มาตามน้ค คิดเป็นร้อยละ 59.4 เมื่อทดสอบทางสถิติแล้ว พบว่า ลักษณะการม 
อาการข้างเคียงของยา มีความส้มพันธกับการมาตามนัดของผู้ป่วยอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05)
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ส่วนที่ 9 ข้อมูอผอการหารูปแบบต่าง ๆ ที่มีอิทธิพอต่อการไม่มาตามนัดของผู้ป่วย

จากการสืกษา ผู้วิจัยทำการเสือกปีจจัยที่น่าจะมีอิทธิพลต่อการไม,มาตามนัด โดยเสือกจากการ 
รตัวแปรที่มีความแตกต่างอย่างมนัยสำคัญทางสถิติ (p<0.05) และตัวแปรที่มีนัยสำคัญทางคลินิก ดังนี้ 

ตัวแปรอิสระ 14 ตัวแปร คือ
1. เพศ
2. เชื้อชาติ
3. การสืกษา
4. รายได้เฉลี่ยต่อเดือนของครอบครัว
5. ภูมิลำเนา
6. การย้ายถิ่น
7. ระยะทางจากบ้านถึงสถานบริการที่รักษา(กิโลเมตร)
8. เวลาที่ใช้ในการเดินทางไปสถานบริการ(ชั่วโมง)
9. ค่าใช้จ่ายในการเดินทางต่อครั้ง (บาท)
10. ความรู้เกี่ยวกับไข้มาลาเรีย (คะแนน)
11. การนอนในมุ้ง
12. อาการข้างเคืยงของยา
13. ความพึงพอใจในการเดินทาง
14. ความพึงพอใจในเรื่องการนัด (ระยะเวลาที่นัด,รูปแบบ และสถานที่นัด)

ตัวแปรตาม คือ การไม่มาตามนัด และการมาตามนัด

น ำต ัวแปรต ่างๆมาห าร ูปแบบ โดยว ิธ ีการ M ultiple logistic regression*29* ด้วยวิธี 
Forward:Wald เพื่อเสือกปิจจัยที่มีอิทธิพลต่อการไม,มาตามนัดของผู้ป่วย ได้ผลดังนี้
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ต า ร า ง ท ี่_ 2 1  ป ิจ จ ัย ท ี่ม ีอ ิท ธ ิพ ล ต ่อ ก า ร ไ ม ,ม า ต า ม น ัด ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย ไ ข ้ม า ล า เร ีย เช ื้อ ฟ ้ล ซ ิป า ร ัม  ท ี่ร ัก ษ า ท ี่ม า ล า เร ีย  

ค ล ิน ิก แ ล ะ ส ถ า น ีอ น า ม ัย  อำ๓ อ ท อ ง ผ า ภ ูม ิ จ ้ง ห ว ้ค ก า ญ จ น บ ุร ี

ต ัว แ ป ร  

(X .)

B, S.E. W a ld

S ta tis tics

d f p -v a lu e R E x p (B ) 9 5  %  C l  fo r  E xp  (B ) 

L o w e r U p p e r

เพ ศ  (X ,) 1.8449 0.5060 13.2933 1 <0.001 0.2417 6.3276 2.3470 17.0592

เช อ ช า ต ิ(X 2) 1.4964 0.5017 8.8968 1 0.002 0 .1889 4.4658 1.6705 11.9384

ก า ร น อ น ใ น ม ุ้ง (X 3) 2 .2488 0.6273 12.8524 1 <0.001 0 .2369 9.4760 2 .7714 32.4005

ก ว า ม !เก ี่ย ว ก ับ 0.3866 0.1512 0.1512 1 0.010 0.1532 1.4719 1.0945 1.9796

ไ ข ้ม า ล า เร ีย  ( X 4)

ค ว า ม พ ึง ห อ ใ จ ใ น 2.4106 0.6680 0.6680 1 <0.001 0.2388 11.1408 3.0082 41.2595

เร ื่อ ง ก า ร ม ัด (X 5)

ค ่า ก ง ท ี่ -8 .1319 1.8726 18.8571 1 <0.001

จากตารางที่ 21 เมี่อควบคุมตัวกวน(Confounding factors) โคยใช้วิธี Multiple logistic
regression เมี่อปรับตัวแปรต่าง  ๆ แล้ว พบว่าปิจจัขท่ีมิผลต่อการไม,มาตามนัคของผู้ป่วย ไล้แก, ความไม่ 
พึงพอใจในเรื่องการนัค ซ่ึงผู้ท่ีไม่พอใจมิโอกาสที่จะไม,มาตามนัคเป็น 11 เท่าของผู้ที่พอใจ ผู้ป่วยท่ีมิ 
พฤติกรรมการป่องกันตนเองโดยนอนในมุ้ง มีโอกาสที่จะไม่มาตามนัดเป็น 9 เท่าของผู้ท่ีไม่นอนในมุ้ง 
หรีอนอนในมุ้งเป็นบางคืน ผู้ป่วยเพศชายมิโอกาสที่จะไม่มาตามนัดเป็น 6 เท่าของเพศหญิง ผู้ป่วยต่าง 
ชาติมิโอกาสที่จะไม่มาตามนัดเป็น 4 เท่าของคนไทย และผู้ป่วยที่มิคะแนนความ!เปลี่ยนแปลงเพิ่มขึ้น 1 
คะแนน มีโอกาสไม่มาตามนัดเป็น1.5เท่าของผู้ที่มิคะแนนตรกว่า

จากการทดสอบความถูกล้อง (Validation) ของฐปแบบการท่านาย พบว่า ปิจจัยในตัวแปรที่ 1 
- 5 สามารถท่านายไล้ถูกล้องถง 79.29 %

ตัวอย่างการนำไปใช้โดยทำนายค่าความน่าจะเป็นของการไม,มาตามนัด 
P(ไม่มาตามนัด) = 1

1 + exp - (Ot + P jX 1) 

a  = ค่าคงที่ = -3.1319 
P 1 = ค่าสัมประสิทธิ'ในแต่ละตัวแปร

โคยท่ีมิค่า B, ,B2,B3> B4,Bsตังแสคงในตารางที่ 22 
X  = ตัวแปรที่มิอิทธิพลต่อการไม่มาตามนัดของผู้ป่วย โดยกำหนดรายละเอียดตัง

น ี

X, = เพศ, 1 = เพศชาย
0 = เพศหญิง
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x 2 = เช ื่อ ช า ต ิ 1 = ต ่า ง ช า ต ิ 

0 =  ค น ไ ท ย

* 3  = ก า ร น อ น ใ น บ ุ้ง 1 = น อ น ใ น บ ุ้ง ท ุก ค ืน  

0 =  ไ ม ่น อ น ใ น บ ุ้ง ห ร ือ น อ น เ ป ็น บ า ง ค ืน

* 4 = ก ว า ม ! เ ก ี่ย ว ก ับ 10 ข ้อ  ( ใ น ภ า ค ผ น ว ก )  โ ด ย เ ม ื่อ ต อ บ ล ูก ใ ห ้

ไ ข ้ม า ล า เร ีย ข ้อ ล ะ  1 ค ะ แ น น

* 5 = ค ว า ม พ อ ใ จ ใ น 1 = ไ ม ่พ อ ใ จ

ด ัง แ ส ด ง ใ น ต า ร า ง ท ี่ 21

เร ื่อ ง ก า ร น ัด O II 2Ê CD *—
*>

eS>

ด ัง น ั้น  เม ื่อ พ บ ผ ูป ่ว ย ไ ข ้ม า ล า เร ีย เช ื่อ ฟ ้ล ซ ิป า ร ัม  ท ี่ร ัก ษ า ด ัว ข ย า ฒ โ ฟ ล ก ว ิน แ ล ะ ไ พ ร ม า ค ว ิน  ท ี่ 

ร ัก ษ า ท ี่ม า ล า เร ีย ค ล ิน ิก แ ล ะ ส ถ า น อ น า ม ัย ร า ย ใ ค ร า ย ห น ึ่ง  เ ม ื่อ ร ต ัว แ ป ร บ ่ง บ อ ก ล ัก ษ ณ ะ ด ัง ก ล ่า ว แ ล ัว  แ บ บ  

จ ำ ล อ ง น ี้จ ะ บ อ ก ค ว า ม น ่า จ ะ เ ป ็น ข อ ง โ อ ก า ส ท ี่ผ ูป ่ว ย จ ะ ไ ม ่ม า ต า ม น ัด  ซ ึ่ง จ ะ ท ำ ไ ห ’ส า ม า ร ถ ว า ง แ น ว ท า ง ใ น  

ก า ร ฟ ้า ร ะ ว ัง ต ิด ต า ม ต ่อ ไ ป
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