
 
ยาในผู้สูงอายุ หลักการใช้ยาในผู้สูงอาย ุ

 ผู้สูงอายุ เป็น กลุ่มประชากรที่ ใช้ยามากกว่ากลุ่ม
ประชากรวัยอื่น เน่ืองจากผู้ป่วยกลุ่มน้ี มักมีโรคเรื้อรัง ท าให้มี
โอกาสรักษากับแพทย์หลายคนและได้รับยาหลายชนิด จากสถิติ
ของประเทศสหรัฐอเมริกาพบว่าร้อยละ 90 ของผู้ที่มีอายุ
มากกว่า 65 ปีใช้ยาอย่างน้อย 1 ชนิดต่อสัปดาห์ และจ านวนยา
ที่ ใช้สัมพันธ์ กับอายุที่มากขึ้น สิ่งที่ตามมาคือ ผลอันไม่พึง
ประสงค์จากการใช้ยา ปฏิกิริยาระหว่างยา และค่าใช้จ่ายในการ
รักษาที่เพิ่มมากขึ้น การใช้ยาในผู้สูงอายุ ท าให้เกิดผลข้างเคียง
ได้ง่าย เน่ืองจากการเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาตามวัย อาทิ การ
ดูดซึมและการก าจัดยาออกจากร่างกายท าได้ลดลง นอกจากน้ัน
ผู้สูงอายุ ซึ่งมีปัญหาด้านสายตา และความจ ายังมีความเสี่ยงที่
จะใช้ยาผดได้มากอีกด้วย 

กลุ่มยาที่มีความเสี่ยงสูงและควรหลีกเลี่ยงในผู้สูงอายุ 

 กลุ่มยานอนหลับและยากล่อมประสาท 
 กลุ่มยาต้านซึมเศร้า 
 กลุ่มยาแก้ปวดลดอักเสบที่ไม่ใช่สเตียรอยด์ (NSAIDs) 
 กลุ่มยาลดระดับน้้าตาลในเลือด 
 กลุ่มยาคลายกล้ามเน้ือ 
 กลุ่มยาต้านเกล็ดเลือด 
 กลุ่มยาแก้อาเจียน 
 กลุ่มยาลดแพ้ Anti-histamine 

(ข้อมูลจากกลุ่มแพทย์เวชศาสตร์ผู้สูงอายุของเมริกา) 
 
 

กลุ่มยาที่ใช้บ่อยในผู้สูงอาย ุ

1. กลุ่มยารักษาโรคประจ้าตัว อาทิ ยาลดความดันโลหิต 
2. กลุ่มยานอนหลับและยาคลายกังวล 
3. กลุ่มยาแก้ปวดและยาคลายกล้ามเนื้อ 
4. กลุ่มยาวิตามิน อาหารเสริม และสมุนไพร 

 ในผู้สูงอายุกลุ่มยาท่ีใช้มากคือ กลุ่มยานอนหลับ
และยาแก้ปวด ซึ่งยา 2 กลุ่มนี้ไม่ได้รักษาท่ีสาเหตุของโรค 
แต่อาจบรรเทาอาการให้ทุเลาลงเป็นครั้งคราว ดังนั้น การ
ใช้ยาต้องท้าร่วมกับการรักษาท่ีท้าให้เกิดอาการนอนไม่
หลับ และเกิดอาการปวด ซึ่งต้องอยู่ในความดูแลของ
แพทย ์

ปัจจัยที่ส่งเสริมให้เกิดผลข้างเคียง จากการใช้ยาใน
ผู้สูงอายุ 

  การได้ยาหลายชนิดในเวลาเดียวกัน ท้าให้ยา
มีปฏิกิริยาต่อกัน หรือยาตีกัน ซึ่งเกิดจากยาชนิดหนึ่งไปมี
ผลแทรกแซงยาอีกชลนิดหนึ่ง เช่น ผู้ป่วยท่ีเป็นโรคความ
ดันโลหิตสูงและโรคเบาหวาน ถ้าได้รับยาลดความดันโลหิต
ชนิดขับปัสสาวะ จะส่งผลให้ระดับน้้าตาลในเลือดสูงขึ้น ท้า
ให้การรักษาโรคเบาหวานไม่ได้ผล หรือในกรณีท่ีผู้สูงอายุ
รับประทานยาต้านการแข็งตัวของเลือดอยู่เป็นประจ้า และ
ชอบรับประทานใบแปะก๊วยเป็นอาหารเสริม จะมีความ
เส่ียงต่อภาวะเลือดออกง่าย 
 

 
ผลอันไม่พึ่งประสงค์จากการใช้ยาที่พบบ่อยในผูสู้งอายุ 

 

 ผู้สูงอายุเป็นวัยท่ีมีโอกาสเส่ียงต่อผลข้างเคียงของ
ยาได้ง่าย อาทิเช่น 
 กลุ่มยาคลายกังวลและยานอนหลับ มักท้าให้
เกิดอาการมึนงงและเกิดอุบัติเหตุ ได้ง่าย การใช้ยานอนหลับอย่าง
ต่อเน่ืองเป็นระยะเวลานาน จะท้าให้ร่างกายต้องอาศัยฤทธ์ิยาใน
การกดประสาทท้าให้หลับ จึงเกิดภาวะติดยาและทนต่อยา เมื่อใดที่
ไม่ได้รับยา จะเกิดอาการอยากยาและพยายามแสวงหายามาใช้ต่อ
โดยวิธีต่างๆ 

 กลุ่มยาลดปวดและอักเสบ (NSAIDs : Non-
Steroidal Anti-Inflammatory Drugs) ซึ่งเป็นยาลด
การอักเสบและบรรเทาอาการปวด ไม่ควรใช้ติดต่อกัน โดยไม่
จ้าเป็นเพราะอาจท้าให้เกิดแผลในทางเดินอาหารและลดการท้างาน
ของไต 

 กลุ่มยาระงับปวดที่ออกฤทธิ์  โดยตรงต่อ
ระบบประสาทส่วนกลาง ได้แก่ ยาระงับปวดชนิดเสพติด เช่น 
มอร์ฟีน เพททิดีน ยากลุ่มน้ีมีประสิทธิภาพสูงในการระงับอาการ
ปวด แต่ก็มีอันตรายสูง และเสี่ยงที่จะเกิดการติดยาได้ โดยเมื่อใช้
ติดต่อกันเปน็ระยะเวลานาน จะท้าให้เกิดภาวะทนต่อยา หรือ ต้อง
เพ่ิมขนาดของยาให้สูงข้ึน เพ่ือให้ได้ผลในการรักษาเท่าเดิม ผู้ป่วย
จึงต้องใช้ยาบ่อยข้ึนจึงเป็นสาเหตุที่ท้าให้เกิดการติดยาในที่สุด ยาก
ลุ่มน้ีท้าให้เกิดการติดยาได้ภายหลังจากใช้ยาติดต่อกัน ซึ่งได้รับยา
เพ่ือการรักษาด้วยตนเอง จะมีโอกาสติดยามากกว่าผู้ป่วย ซึ่งได้รับ
ยาเพ่ือการรักษาจากแพทย์ 

 ยากลุ่มอื่นที่พบปัญหาในผู้สูงอายุ อาทิเช่น ยา
ลดความดัน โลหิต ยาต้านซึมเศร้า ยาลดระดับน้้าตาลในเลือด 

หลักการใช้ยาในผู้สูงอาย ุ

    1. ไม่ซื้อยารับประทานเอง ควรพบแพทย์และเภสัชกร 



    2. ใช้ยาเท่าท่ีจ้าเป็น ปรึกษาแพทย์ถึงข้อบ่งช้ีในการใช้
ยา เพราะยาบางชนิดควรใช้ติดต่อกันอย่างสม่้าเสมอ แต่
บางชนิดจะใช้เมื่อมีอาการเท่านั้น 
    3. เมื่อต้องไปพบแพทย์หรือไปโรงพยาบาล ต้องน้ายา
ทุกชนิดซึ่งรวมถึงสมุนไพรและผลิตภัณฑ์เสริมอาหารท่ีใช้
อยู่ไปแสดงแก่แพทย์ 
    4. แจ้งให้แพทย์ทราบ เมื่อมีอาการผิดปกติ เพราะอาจ
เกิดจากยาท่ีใช้อยู่ เช่น ใช้ยาไปแล้วขาบวม ปัสสาวะบ่อย 
ไอเรื้อรัง เป็นต้น 
    5. แจ้งให้ทราบถ้ามีปัญหาเกี่ยวกับการกลืนยา เพื่อ
แพทย์จะได้เลือกชนิดยาท่ีเหมาะสม เช่น ให้ยาน้้าแทนยา
เม็ด 
    6. หลังได้รับยาควรตรวจทานยาทุกครั้ง ถ้ามีข้อสงสัย
ควรสอบถามทันที ได้แก่ ฉลากยา ช่ือผู้ป่วย ชนิดยา วิธีใช้ 
ข้อควรระวังท่ียังไม่เคยใช้ วันหมดอายุ โดยยึดหลักปฏิบัติ
ในการใช้ยาผู้สูงอายุ ดังนี้ 
 กา ร รั บ ป ร ะท าน ย า ก่ อ น อ าห า ร  ต้ อ ง
รับประทานก่อนอาหารอย่างน้อย 30 นาที ถึง 1 ช่ัวโมง 
ถ้าลืมกินยา ในช่วงดังกล่าวก็ให้รับประทานเมื่ออาหารมื้อ
นั้นผ่านไปแล้วอย่างน้อย 2 ช่ัวโมง เพราะจะท้าให้ยาถูกดูด
ซึมได้ดี 
 การ รับประทานยาหลั งอาหาร  โดยให้
รับประทานยาหลังจากรับประทานอาหารเสร็จแล้ว 
ประมาณ 15-30 นาที 
 การรับประทานยาหลังอาหารทันที  หรือ
พร้อมอาหาร ให้รับประทานยาทันทีหลังจากรับประทาน

อาหารเสร็จแล้ว หรือจะรับประทานยาในระหว่าง ท่ี
รับประทานอาหารก็ได้ เพราะยาประเภทนี้จะระคายเคือง
ต่อกระเพาะมาก 
 การรับประทานยาก่อนนอน ให้รับประทาน
ยาก่อนนอนตอนกลางคืนประมาณ 15-30 นาที 

 การใช้ยาอย่างเหมาะสมเป็นพื้นฐานส้าคัญในการ
ดูแลรักษาผู้สูงอายุอย่างมีประสิทธิภาพ เนื่องจากผู้สูงอายุ 
มีการเปล่ียนแปลงร่างกายท่ีเส่ือมถอยลงร่วมกับมีโรคร่วม
หลายอย่าง การเลือกใช้ยาจึงมีความจ้าเป็นอย่างยิ่ง ดังนั้น 
ผู้ท่ีเกี่ยวข้องไม่ว่าจะเป็นผู้ดูแลใกล้ชิดหรือบุคลากรทาง
การแพทย์ ควรให้ความเอาใจใส่ในการใช้ยาของผู้สูงอายุ
เป็นพิเศษ ส่วนผู้สูงอายุเอง ก็ควรศึกษาความรู้เกี่ยวกับยา
ท่ีใช้ และควรมีวิธีการช่วยจ้าเพื่อให้สามารถใช้ยาได้อย่าง
ถูกต้องและปลอดภัย เกิดประโยชน์สูงสุดท้ังต่อตัวผู้สูงอายุ
เอง และลดค่าใช้จ่ายในการรักษาด้วย 

 
 
 
 

การใช้ยาในผู้สูงอาย ุ
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