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บทคดัยอ่ 
 การกาํกบัการกินยาต่อหนา้ (Directly observed treatment: DOT) เพ่ือส่งเสริมความร่วมมือในการรักษา
วณัโรคต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ ไดรั้บการยอมรับว่าเป็นกลวิธีท่ีช่วยส่งเสริมให้ผูป่้วยวณัโรคไดรั้บการรักษาครบถว้นตาม
แนวทางการรักษาวณัโรคแต่ผลลพัธ์ของการกาํกบัการกินยาต่อหนา้ยงัไม่ชดัเจนว่ารูปแบบการกาํกบัการกินยาต่อหนา้
รูปแบบใดมีประสิทธิผลท่ีดีต่ออตัราความสาํเร็จของการรักษา การศึกษาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาการกาํกบัการ
รับประทานยาต่อหนา้ (DOT) ในการส่งเสริมการรับประทานยาวณัโรคอย่างต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ โดยสืบคน้จาก 5 
ฐานขอ้มูล สืบคน้ดว้ยมือจากวารสารท่ีเก่ียวขอ้งและเอกสารอา้งอิง เกณฑก์ารคดัเลือกหลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์ตีพิมพ์
ระหว่าง ค.ศ.2002-2012 ทั้งภาษาองักฤษและภาษาไทยท่ีเก่ียวขอ้งกบัการกาํกบัการกินยาต่อหน้าเพ่ือส่งเสริมความ
ร่วมมือในการรักษาวณัโรคต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ 
 ผลการดาํเนินการสืบคน้ได้หลกัฐานเชิงประจกัษ์ตามเกณฑ์ท่ีกาํหนดจาํนวน 19 เร่ืองเป็นงาน 
Systematic review(ระดบั 1) จาํนวน 1 เร่ือง งาน Randomized controlled trial (ระดบั 2) จาํนวน 10 เร่ือง และงาน 
cohort study(ระดบั 4)  จากการศึกษาพบว่ากลุ่มเป้าหมายส่วนใหญ่เป็นผูป่้วยวยัผูใ้หญ่ท่ีอยู่ในกลุ่มประเทศท่ีกาํลงั
พฒันา ผูป่้วยและเจา้หนา้ท่ีคลินิกวณัโรคมีส่วนร่วมในการตดัสินใจเลือกผูท่ี้ทาํหนา้ท่ีกาํกบัการกินยา โดยผูท่ี้ทาํหนา้ท่ี
กาํกบัการกินยาเช่น เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข สมาชิกในครอบครัว อาสาสมคัรสาธารณสุข  ตอ้งไดรั้บการฝึกอบรมความรู้
และทกัษะการกาํกบัการกินยาวณัโรค ถึงแมว้า่การใชก้ลวิธีการกาํกบัการกินยาต่อหนา้กบัการใหผู้ป่้วยกินยาเองจะมีผล
ความสาํเร็จในการรักษา การรักษาหาย การรักษาครบถว้น ไม่มีความแตกต่างกนั แต่สาํหรับผูป่้วยท่ีอาศยัอยูใ่นประเทศ
ท่ีมีปัญหาวณัโรครุนแรงควรใชว้ิธีการกาํกบัการกินยาต่อหนา้    
 ผลการศึกษาคร้ังน้ีเป็นประโยชน์สําหรับพยาบาลหรือเจา้หนา้ท่ีทีมสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้ง สามารถนาํผล
การศึกษาท่ีไดไ้ปปรับปรุงหรือพฒันาเป็นกิจกรรมการส่งเสริมความร่วมมือในการรักษาวณัโรคต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ 
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ABSTRACT 

 Directly observed treatment (DOT) is widely accepted as an effective method to promote 

anti-tuberculosis adherence in accordance with the tuberculosis treatment guidelines. However, it is still 

unclear whether different types of DOT are more effective on TB treatment success rate.   The present 

study aimed at investigating evidences related to directly observed treatment to promote anti-

tuberculosis adherence.  Five electronic databases were searched and retrieved as well as manual search 

of related studies and references lists were also conducted.  The research studies related to directly 

observed treatment to promote anti-tuberculosis adherence published between 2002 and 2012 in either 

Thai or English were selected. 

 In this study, 19 research studies that met the inclusion criteria were selected. Of these, 

one was a systematic review (Level 1), ten were randomized controlled trials (Level 2), and eight were 

cohort studies in (Level 4).  The study findings revealed that most of the subjects were adults who were 

living in developing countries. TB patients and health care providers were involved in selecting the 

persons to be the TB treatment observer for taking TB drug. The persons observing treatment were 

health care provider, family members, community health volunteers, who had to undergo training on 

care of patients with tuberculosis and skill for directly observed treatment.  Although people receiving 

DOT (as facility-based DOT, community-based DOT, home-based DOT) and those receiving self-

administered drugs for TB treatment had similar treatment outcomes in terms of success rate, cure rate, 

or completed rate, there is still necessary for people who are living in high burden countries should 

receive DOT for TB treatment. 

 The findings of the present study could be used as a guideline for nurses or related 

healthcare team members to design the programs to promote anti-tuberculosis adherence. 
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