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ยาตานเกล็ดเลือด รูไว...ปลอดภัยเม่ือใชยา 
อาจารย ดร. ภก. สุรศักดิ์ วิชัยโย 

ภาควิชาเภสัชวิทยา คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 

 

ผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจตีบ หรือหลอดเลือดสมองตีบ (เรียกวา stroke) หลังจากที่เขารับการรักษาใน

โรงพยาบาลแลว สวนใหญมักจะไดรับยาตานเกล็ดเลือด หรือบางครั้งเรียกชื่อใหผูปวยเขาใจงาย ๆ วา “ยาละลาย

ลิ่มเลือด” 1-2 ชนิดมารับประทานตอที่บาน โดยยากลุมนี้มีประโยชนชวยปองกันไมใหเกล็ดเลือดในหลอดเลือด

เกาะกลุมกันจนขัดขวางทางไหลเวียนของเลือดไปเลี้ยงอวัยวะตาง ๆ (รูปภาพ) โดยเฉพาะที่หัวใจและสมองซึ่งเคย

ขาดเลือดจากภาวะหลอดเลือดตีบมากอน บทความนี้ขอนําเสนอขอมูลสําคัญบางสวนของยาตานเกล็ดเลือด 

เพ่ือใหผูปวยและผูดูแลทราบเก่ียวกับขอควรปฏิบัติและขอระวังตาง ๆ ขณะใชยาเหลานี้ 

ยาตานเกล็ดเลือดมีอะไรบาง 

ยาตานเกล็ดเลือดชนิดรับประทานที่ผูปวยโรคหลอดเลือดตีบมักรูจักกันดี คือ aspirin (รูปภาพ) ซึ่งเปนยาที่

ใชมาอยางยาวนานมากกวา 100 ป ยามีฤทธิ์ทั้งแกไข บรรเทาปวด และลดการอักเสบ แตปริมาณยาที่ใชสําหรับ

ตานเกล็ดเลือดนั้นมักเปนขนาดต่ํา ภาษาอังกฤษเรียกวา “baby aspirin” โดยพบวายามีฤทธิ์แรง และออกฤทธิ์

เร็วในการยับยั้งไมใหเกล็ดเลือดมาเกาะกลุมอุดตันหลอดเลือด 

ปจจุบันมียาตานเกล็ดเลือดชนิดรับประทานที่ถูกพัฒนาข้ึนมาใหมมากขึ้น และบางกรณียาเหลานี้ถูกใชแทน 

aspirin ในผูปวยท่ีไมสามารถใช aspirin ได เชน ผูปวยบางคนไมคอยตอบสนองตอยาหรืออาจแพ aspirin หรือ

เกิดอาการไมพึงประสงคจากยา ซึ่งจะกลาวถึงรายละเอียดตอไป ยาใหมเหลานี้มีฤทธิ์แรง และออกฤทธิ์เร็วเชนกัน 

(รูปภาพ) แตพบวาทําใหเกิดแผลและเลือดออกในทางเดินอาหารไดนอยกวา aspirin อยางไรก็ตาม ยังอาจพบการ

มีเลือดออกบริเวณอ่ืนไดบาง ซึ่งบางกรณีเกิดรุนแรงเทากับยา aspirin 
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รูปภาพแสดงช่ือยา และการทํางานของยาตานเกล็ดเลือด (ปกติเกล็ดเลือดจะทําหนาที่หามเลือด เม่ือหลอดเลือด

เกิดบาดแผล เชน จากการถูกมีดบาด หรือเกิดจากการแตกของกอนไขมันที่สะสมอยูบริเวณผนังหลอดเลือด จะ

เหนี่ยวนําใหเกล็ดเลือดเขามาเกาะกลุมกันเพื่อชวยอุดรอยรั่วของหลอดเลือด แตการทํางานที่มากเกินไปของเกล็ด

เลือด จะทําใหเกิดลิ่มเลือดอุดตันหลอดเลือดได ดังนั้น ยาตานเกล็ดเลือดจึงมีบทบาทสําคัญในการรักษาโรคหลอด

เลือดตีบ) 

หากลืมรับประทานยาตานเกล็ดเลือด อันตรายหรือไม และทําอยางไร 

เนื่องจากยากลุมนี้มีความสําคัญในการปองกันหลอดเลือดตีบซ้ํา ซึ่งหากยาออกฤทธิ์ไดไมเต็มที่จะเพิ่มความ

เสี่ยงตอการเกิดเหตุการณดังกลาว อยางไรก็ตาม ยากลุมนี้ (ยกเวน ticagrelor) มักออกฤทธิ์ยาว เนื่องจากสามารถ

จับอยูกับเกล็ดเลือดไดตลอดอายุขัยของเกล็ดเลือด (ประมาณ 7-10 วัน) แตยังคงตองรับประทานยาทุกวัน 

เนื่องจากรางกายของเราสรางเกล็ดเลือดใหมข้ึนมาทดแทนทุกวันประมาณรอยละ 10-15 จึงตองมีปริมาณยาอยาง

เพียงพอที่จะยับยั้งการทํางานของเกล็ดเลือดเหลานี้ในทุก ๆ วัน ซึ่งควรรับประทานยาอยางสม่ําเสมอและ

รับประทานยาในเวลาเดียวกันทุกวัน สําหรับกรณีลืมรับประทานยา ใหรีบรับประทานยาทันทีที่นึกได แตหากเปน

เวลาที่ใกลเคียงกับมื้อตอไป ใหขามไปรับประทานยามื้อตอไปไดเลย โดยไมตองเพ่ิมขนาดยาเปน 2 เทาหรือ

มากกวาปกติ 
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อาการไมพึงประสงคจากยาตานเกล็ดเลือด มีอะไรบาง 

อาการไมพึงประสงค หรือเรียกวาอาการขางเคยีงท่ีพบจากยาตานเกล็ดเลือด แบงออกเปน 

อาการไมรุนแรง ไดแก 

1) คลื่นไส อาเจียน 

2) ปวดทองเล็กนอย และหายไดเองในระยะเวลาอันสั้น 

อาการรุนแรงปานกลาง ไดแก 

1) เกิดแผลในทางเดินอาหาร ซึ่งอาจปวดทอง คลื่นไส อาเจียนมากขึ้น และทําใหมีเลือดออกใน

ทางเดินอาหารได โดยเฉพาะจากยา aspirin 

2) ปวดศรีษะ เวียนศีรษะ หรือออนเพลีย โดยเฉพาะจากยา cilostazol และ dipyridamole 

3) แนนหนาอก และใจสั่น เชน จากยา ticagrelor 

4) เลือดออกเล็กนอยบริเวณตาง ๆ ของรางกาย เชน จุดจ้ําเลือดเล็ก ๆ ตามผิวหนังที่ไมกระจายทั่ว

ตัว หรือมีเลือดออกตามไรฟนเล็กนอย หรือเลือดกําเดาไหลเล็กนอย เปนตน 

อาการรุนแรงมาก ไดแก  

1) เลือดออกรุนแรง เชน อุจจาระหรือปสสาวะเปนเลือด อาเจียนเปนเลือด มีเลือดออกที่อวัยวะ

ภายใน โดยเฉพาะในกะโหลกศีรษะ ซึ่งอาจมีอาการแสดงแตกตางกันไป เชน ปวดศีรษะรุนแรง

เฉียบพลัน สูญเสียการทรงตัว หรือมีอาการคลายอัมพาฒ เปนตน และตองรีบเขารับการรักษาใน

โรงพยาบาลอยางเรงดวน 

2) อาการแพยา เชน ผื่นตามตัว มีอาการบวมบริเวณใบหนา ปาก ทางเดินหายใจ และบางคนอาจมี

ความดันโลหิตต่ํามาก รวมกับหายใจติดขัดได 

3) เซลลเมด็เลือดต่ํา เกิดไดทั้งเม็ดเลือดขาวและเกล็ดเลือด เชน จากยา ticlopidine 

ทั้งนี้ หากผูที่กําลังรับประทานยาตานเกล็ดเลือดแลวเกิดอาการตาง ๆ ดังที่กลาวมา โดยเฉพาะอาการรุนแรง

ปานกลางถึงรุนแรงมาก ควรรีบปรึกษาแพทยหรือเภสัชกร เพ่ือใหไดรับคําแนะนําในการปฏิบัติตัวหรือการรักษาที่

เหมาะสม นอกจากนี้ การผาตัดบางประเภท ทีมบุคลากรทางการแพทยอาจแนะนําใหผูปวยตองหยุดยาตานเกล็ด

เลือดกอนเขารับการผาตัด 3-7 วัน เพ่ือปองกันการเสียเลือดมากขณะผาตัด เนื่องจากผูที่กําลังใชยาเหลานี้อาจทํา

ใหเลือดหยุดไหลยากกวาปกติ 
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ใครบางที่เสี่ยงเลือดออกไดงาย ขณะใชยาตานเกล็ดเลือด 

บุคคลเหลานี้ จัดเปนผูมีความเสี่ยงในการเกิดเลือดออกไดงายขณะใชยาตานเกล็ดเลือด โดยเฉพาะผูที่ใส

ขดลวดขยายหลอดเลือด ซึ่งมักไดรับยาตานเกล็ดเลือดรวมกัน 2 ชนิด นานอยางนอย 6 เดือน ถึง 1 ป 

1) อายุตั้งแต 75 ปข้ึนไป 

2) เพศหญิง 

3) เปนโรคตับ โรคไต หรือโรคมะเร็งรวมดวย 

4) มีภาวะโลหิตจาง หรือเกล็ดเลือดต่ํา 

5) เคยเกิด stroke หรือเคยมีเลือดออกในกะโหลกศีรษะ 

6) มีประวัติเคยเกิดเลือดออก โดยเฉพาะกรณรีุนแรงจนตองใหเลือด 

7) กําลังใชยา สมุนไพร หรืออาหารที่มีฤทธิ์ตานเกล็ดเลือด และตานการแข็งตัวของเลือดรวมดวย ซึ่งจะ

กลาวถึงตอไป 

โดยทั่วไปแลว แพทยจะตรวจหาปจจัยเสี่ยงเหลานี้แลวประเมินภาพรวมของความเสี่ยง (ไมใชเพียงขอใดขอ

หนึ่ง) กอนสั่งจายยาตานเกล็ดเลือด นอกจากนี้ ในผูปวยที่มีความเสี่ยงสูงท่ีจะเกิดแผลในกระเพาะอาหารไดงาย ซึ่ง

สามารถนํามาสูการมีเลือดออกในทางเดินอาหารรุนแรง แพทยอาจสั่งจายยายับยั้งการหลั่งกรดในกระเพาะอาหาร

รวมดวยเพื่อปองกันการเกิดผลเสียดังกลาว 

ยา หรือสมุนไพรประเภทใดบางที่อาจรบวนการออกฤทธิ์ของยาตานเกล็ดเลือด 

เนื่องจากยา สมุนไพร และอาหารหลายชนิดมีฤทธิ์ทั้งตานเกล็ดเลือด และตานการแข็งตัวของเลือด นอกจากนี้ 

ยังอาจเกิดปฏิกิริยากับยาตานเกล็ดเลือดโดยตรง (ยาตีกัน) ซึ่งสงเสริมใหมีเลือดออกไดงาย (ตัวอยางแสดงใน

ตาราง) ในทางตรงกันขาม ยาบางชนิดอาจลดฤทธิ์ของยาตานเกล็ดเลือด ทําใหไมไดผลในการรักษา ซึ่งเสี่ยงตอการ

เกิดหลอดเลือดอุดตันซ้ําไดงาย เชน ยายับยั้งการหลั่งกรดบางชนิด เมื่อใชรวมกับยา clopidogrel เปนตน และ

หลายครั้งพบวาผูปวยมักหาซื้อผลิตภัณฑสุขภาพมารับประทานเอง ดังนั้น หากกําลังใชยา หรือผลิตภัณฑสุขภาพ

ใด ๆ ควรแจงใหแพทยหรือเภสัชกรทราบ 
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ตารางแสดงตัวอยาง ยา สมุนไพร และอาหารเสริมที่อาจสงเสริมใหเลือดออกไดงายเมื่อใชรวมกับยาตานเกล็ดเลือด 

ยา สมุนไพร และอาหารเสริม 

– ยาแกปวด ลดอักเสบ กลุมที่เรยีกสั้น ๆ วา NSAIDs (เอ็น-เสด) 

เชน ibuprofen (ไอ-บู-โพร-เฟน), diclofenac (ได-โคล-ฟ-แนค) 

– ยาสเตียรอยด (steroids) 

– ยาตานการแข็งตัวของเลือด เชน warfarin (วาร-ฟา-ริน) 

– ยาตานอาการซึมเศรา 

– กระเทียม, ขิง, ขมิ้นชนั 

– ใบแปะกวย, โสม 

– น้ํามันเมล็ดองุน 

– น้ํามันปลา 

– วิตามินอี 

 

จากขอมูลของยาตานเกล็ดเลือด ผูอานคงเห็นไดวายากลุมนี้มีสวนสําคัญในการชวยชีวิตผูปวยท่ีมีภาวะหลอด

เลือดตีบ อยางไรก็ตาม มีขอควรระวังตาง ๆ ที่ตองตระหนัก (แตไมใชตระหนกตื่นกลัว) เมื่อใชยากลุมนี้ โดยเฉพาะ

การเกิดเลือดออกรุนแรง ซึ่งมีปจจัยสงเสริมหลายประการ ทั้งนี้ หากผูปวยมีคําถามหรือขอสงสัยเกี่ยวกับยาตาน

เกล็ดเลือด สามารถสอบถามขอมูลเบื้องตนจากเภสัชกรรานยา ซึ่งเปนบุคลากรทางการแพทยใกลบานที่สามารถให

ขอมูลดานยาอยางถูกตอง รวมทั้งอาจชวยสงตอผูปวยเขาสูการรักษาที่เหมาะสม 
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โดยเฉพาะรูปแบบสารสกัด

ที่มีปริมาณสารสาํคัญสูง 

หรือรับประทานปรมิาณ

มากและเปนเวลานาน 


