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บทคดัย่อ 

   

งานวจิยัน้ี มวีตัถุประสงคเ์พือ่พฒันาสมรรถนะการใชย้าสมเหตุผลในนกัศกึษา   
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม  โดยท าการศึกษาผลของโปรแกรมการ
จดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา  ใชก้ารศกึษาแบบการวจิยักึ่งทดลอง แบบหนึ่ง
กลุ่มวดัผลก่อนและหลงั  

ประชากรทีใ่ช้ในการศกึษาคอืนักศกึษาพยาบาลศาสตรบณัฑติคณะพยาบาล
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม ที่ลงทะเบียนเรียนในรายวิชา 170-216 เภสัชวิทยา
ทางการพยาบาล ปีการศกึษา 2563 จ านวน 122 คน เครื่องมอืทีใ่ชค้อื กรณีศกึษาการ
ใช้ยาอย่างสมเหตุผล, แบบประเมนิสมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผล ประกอบด้วยแบบ
ประเมนิระดบัความรู้และทศันคตกิารใช้ยาสมเหตุผลก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม
การจดัการเรยีนการสอน และแบบประเมนิความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอน 
วเิคราะหข์อ้มลูดว้ยสถติเิชงิพรรณนาและวเิคราะหค์วามแตกต่างของระดบัความรู ้และ
ทศันคติการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมด้วยสถิติ paired        
t – test  
 ผลการศึกษา พบว่าหลังเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการเรียนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษา นกัศกึษามรีะดบัความรูเ้รื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลเพิม่ขึน้อยู่ในระดบัสูง 

(𝑥̅=  11.18 ,SD =1.77) ทศันคตเิรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม

อยู่ในระดบัเหน็ดว้ยอย่างยิง่ (𝑥̅=  = 4.57 , SD = 0.44)  ผลการวเิคราะหเ์ปรยีบเทยีบ
การเปลีย่นแปลงในเรื่องของความรูแ้ละทศันคตเิกี่ยวกบัการใช้ยาสมเหตุผลก่อนและ
หลังเข้าร่วมโปรแกรม พบว่ามีค่าคะแนนเฉลี่ยสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ            
(p < 0.001) และมคีวามพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอน อยู่ในระดบัมากที่สุด 

(𝑥̅= =4.49 ,SD = 0.07) 
  ผลการศึกษานี้แสดงให้เห็นว่าโปรแกรมการจัดการเรียนการสอนโดยใช้

กรณีศกึษา สามารถพฒันาสมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผล ท าใหน้กัศกึษามคีวามรู้
และทศันคติที่ดีต่อการใช้ยาสมเหตุผลดงันัน้การศึกษานี้สามารถใช้เป็นแนวทางให้
สถาบนัการศกึษาพยาบาลต่างๆ ออกแบบกระบวนการจดัการเรยีนรูท้ีเ่น้นผูเ้รยีนเป็น
ศูนย์กลาง เพื่อช่วยส่งเสริมให้เกิดสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในบัณฑิต
พยาบาลต่อไป 



 

  

Abstract 

  This study aimed to exploring the effect of case study approach on 
Rational Drug Use competency in nursing students of Siam University. A quasi-
experimental research, one group, pre and post-test design was utilized. 

  The subject were 122 nursing students enrolled in 170 – 216 
Pharmacology in Nursing in academic year B.E. 2563. The instrument were use 
case study and questionnaires regarding RDU which were separates into three 
part: level of knowledge and attitude of RDU before and after study and students’ 
satisfaction. A level of knowledge, attitude and students’ satisfaction analyzed by 
using descriptive statistics. A compare on changing knowledge and attitude before 
and after enroll programmed were analyzed by using paired  t – test. 

  The results revealed that nursing student after enrolled programmed has 

a knowledge of RDU was at a high level (𝑥̅= = 11.18, SD =1.77) and attitude of 

RDU used was a strongly agree (𝑥̅= = 4.57, SD = 0.44).  The average score of 
knowledge and attitude RDU after programmed were higher than that before 
enrolled programmed with a significantly statistical at the level of .001. Overall 

students’ satisfied on programmed was at a high level (𝑥̅= = 4.49, SD = 0.07). 

  The study suggested the case study was an instruction material able to 
enhance RDU competency resulting nursing student showed knowledge and 
attitude of RDU. The results of this study can be nursing education institutes to 
utilized as a guideline to designs teaching management student- centered learning 
in order to improving RDU competency continuously.  
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บทท่ี  1 
บทน ำ 

 

1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคญั 
สถานการณ์เกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างไม่สมเหตุผล เป็นปัญหาที่เกดิขึ้นในระดบั

โลก รวมถงึประเทศไทยดว้ย โดยเฉพาะปัญหาเชื้อดื้อยาทีเ่พิม่สูงขึ้นจากการใช้ยาเกิน
ความจ าเป็น และการใช้ยาโดยขาดความรู้ที่เพยีงพอในการตดัสนิใจ เกดิค่าใช้จ่ายใน
การรกัษาพยาบาลและค่าใช้จ่ายด้านยาทีเ่พิม่สูงขึน้ ส่งผลกระทบต่อเศรษฐกจิการเงนิ
และการคลงัของประเทศ (รุ่งทวิา หมื่นปา และ นภาภรณ์ ภูรปัิญญวานิช, 2559) 

จากปัญหาดงักล่าว การใช้ยาสมเหตุผล (Rational Drug Use) จึงเป็นหนึ่งใน
ปัญหาทีถู่กบรรจุอยู่ในนโยบายการพฒันาประเทศ  รฐับาลก าหนดใหก้ารใชย้าอย่างสม
เหตุผลเป็นหนึ่งในนโยบายแห่งชาตดิา้นยาตัง้แต่ พ.ศ.2554 และยุทธศาสตรก์ารพฒันา
ระบบยาแห่งชาต ิพ.ศ.2555 -2559 จนถงึปัจจุบนั กย็งัมกีารด าเนินการอย่างต่อเนื่องใน
ยุทธศาสตร์การพฒันาระบบยาแห่งชาต ิพ.ศ.2560 - 2564  ตามวสิยัทศัน์ “ประชาชน
เขา้ถงึยาถ้วนหน้า ใชย้ามเีหตุผล ประเทศพึง่ตนเอง” ประกอบดว้ยยุทธศาสตร ์4 ดา้น 
ได้แก่ การเขา้ถงึยา, การใช้ยาอย่างสมเหตุผล, การพฒันาอุตสาหกรรมผลติยา ชวี
วตัถุ และสมุนไพรเพื่อการพึ่งพาตนเองและการพฒันาระบบการควบคุมยาเพื่อประกนั
คุณภาพ ประสทิธผิล โดยยุทธศาสตรด์า้นที ่2 การใชย้าอย่างสมเหตุผลมวีตัถุประสงค์ 
เพือ่สง่เสรมิการใชย้าของแพทย ์บุคลากรทางการแพทย ์และประชาชน เป็นไปอย่างสม
เหตุผล ถูกต้องและคุม้ค่า ตามกรอบแนวคดิการใช้ยาสมเหตุผล โดยมยีุทธศาสตร์การ
พฒันาระบบการผลิตและพฒันาก าลงัคนด้านสุขภาพ เป็นหนึ่งในยุทธศาสตร์ย่อย 7 
ด้าน และหนึ่งในตัวชี้ว ัดของยุทธศาสตร์นี้คือ มีหลักสูตรการศึกษาและการศึกษา
ต่อเนื่องของบุคลากรผู้ส ัง่ใช้ยาเกี่ยวกับการใช้ยาอย่างสมเหตุผล รวมถึงหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบัณฑิตด้วย  (คณะท างานขบัเคลื่อนการพัฒนาระบบการผลิตและ
พฒันาก าลงัคนดา้นสุขภาพ เพือ่การใชย้าอย่างสมเหตุผล, 2564)   

การพฒันาการผลติและพฒันาก าลงัคนเพื่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล  เป็นมติ
ร่วมกนัของ 5 วชิาชพีดา้นสุขภาพประกอบดว้ยแพทย ์ทนัตแพทย ์สตัวแพทย ์เภสชักร 
และพยาบาล  ในการพฒันาการเรยีนการสอนเพื่อการใชย้าอย่างสมเหตุผลในหลกัสูตร
ก่อนปรญิญา       สภาการพยาบาลในฐานะองคก์รวชิาชีพ ก าหนดนโยบาย สนับสนุน
การใชย้าอย่างสมเหตุผลในวชิาชพีการพยาบาล พฒันาบณัฑติพยาบาลใหม้คีวามรู้และ
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ทกัษะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล และมกีารเผยแพร่สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ของบณัฑติพยาบาล 17 ประเดน็ รวมทัง้คู่มอืการจดัการเรยีนการสอนการใชย้าอย่างสม
เหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ ใหส้ถาบนัการศกึษาพยาบาลต่าง ๆ ไดน้ าไป
ปรบัใช้ในการจดัการเรยีนการสอนให้เหมาะสม เพื่อสร้างบณัฑติพยาบาลให้มีความรู้ 
ทกัษะและเจตคตทิีด่ตี่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล  (คณะท างานจดัท ารูปแบบการบรรจุ
หลกัสตูรการใชย้าอย่างสมเหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ สภาการพยาบาล, 
2561) 

คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม เป็นหน่ึงในสถาบนัการศกึษาเอกชนที่
จดัการศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ และผลิตบณัฑติพยาบาลออกไปรบัใช้
สงัคม ภายใต้การก ากบัดูแลของสภาการพยาบาล จงึได้น ารูปแบบการบรรจุหลกัสูตร
การใชย้าอย่างสมเหตุผลทีท่างสภาการพยาบาลเผยแพร่ ไปบูรณาการการจดัการเรยีน
การสอนในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ ตัง้แต่ปีการศกึษา 2561 โดยก าหนดใหทุ้ก
รายวชิาทางการพยาบาลตอ้งมกีารบูรณาการการใชย้าอย่างสมเหตุผลและก าหนดไวใ้น  
มคอ.3, มคอ.4 , มคอ.5 และมคอ.6 ด้วย (คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยาม 
หลักสูตรปรบัปรุง, 2561) รวมถึงรายวิชา 170 – 216 เภสชัวิทยาทางการพยาบาล 
(Pharmacology for nursing) ที่มีการจัดการเรียนการสอนเนื้อหาเกี่ยวกับความรู้
พืน้ฐานทางเภสชัวทิยา เภสชัจลนศาสตร ์เภสชัพลศาสตร ์ยาทีใ่ชใ้นการรกัษาโรคต่าง  
ๆ ตามระบบ บญัชยีาหลกัแห่งชาต ิขอบเขตและความรบัผดิชอบของพยาบาลในการ
บริหารยาภายใต้จรรยาบรรณวิชาชีพ ได้มีการบูรณาการเนื้อหาการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล ลงในทุกหวัขอ้ทีม่กีารจดัการเรยีนการสอนตัง้แต่ปีการศกึษา 2561 เช่นกนั 

ดงันัน้จงึเป็นความรบัผดิชอบหลกัของรายวชิาทีจ่ะพฒันานักศกึษาพยาบาล ให้
มคีวามรูพ้ืน้ฐานการใชย้าสมเหตุผล มทีศันคตทิีด่ตี่อการใชย้าสมเหตุผล สามารถสบืคน้
ข้อมูลและเพิ่มพูนความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผล เพื่อให้บัณฑิตพยาบาลมี
สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ตอบสนองกบัความต้องการของประเทศชาต ิและ
เป็นผู้น าทางสุขภาพในการน าพาสุขภาพของคนในชาติไปสู่สงัคมการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล  

จากการทบทวนวรรณกรรมเรื่องการจดัการเรียนการสอนเรื่องการใช้ยาสม
เหตุผล ที่ผ่านมาพบว่า งานวจิยัต่าง ๆ ได้เสนอแนะให้สถาบนัการศึกษาพยาบาลศา
สตรบณัฑติ ควรบูรณาการการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในการจดัการเรยีนการสอน เพื่อ
พฒันาสมรรถนะการใชย้าสมเหตุผลของบณัฑติพยาบาลและควรมกีารพฒันาโปรแกรม



3 
 

การจัดการเรียนการสอนเรื่องการใช้ยา เพื่อพัฒนาความรู้และทักษะ และช่วยให้
นักศกึษาน าความรู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้ป่วยด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ต่อไป (ศุกรใ์จ เจรญิสุข, ลดัดา เหลอืงรตันมาศ, ทุตยิรตัน์ รื่นเรงิ, กมลรตัน์ เทอรเ์นอร์, 
และสุนทราวด ีเธยีรพเิชษฐ, 2563; อตญิา ศรเกษตรนิ, นงณภทัร รุ่งเนย, และปรญิญ์ 
อยู่เมอืง, 2562; สรญัญ์รกัษ์ บุญมุสกิ, รุ่งนภา จนัทรา, และชุลพีร หตีอกัษร, 2562)  

คณะผูว้จิยั ในฐานะอาจารยป์ระจ าคณะพยาบาลศาสตร ์ผูร้บัผดิชอบการจดัการ
เรยีนการสอนในรายวชิาเภสชัวทิยาทางการพยาบาล จงึสนใจทีจ่ะพฒันาการจดัการเรยีน
การสอนเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผล เพื่อเป็นพื้นฐานในการเตรยีมนักศกึษาพยาบาล 
ใหม้สีมรรถนะและมทีศันคตทิีด่ตี่อการใชย้าอย่างสมเหตุผลต่อไป 

 

1.2 ค ำถำมกำรวิจยั  
สมรรถนะเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรมการ

จดัการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีศกึษาในนักศกึษาคณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยั
สยามเป็นอย่างไร 

 
1.3 วตัถปุระสงคข์องกำรวิจยั 

1.3.1 เพื่อศกึษาสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรมการ
จัดการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา ในนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสยาม 

1.3.2 เพื่อศึกษาเปรยีบเทียบสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อนและหลงัเข้าร่วม
โปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา ในนักศึกษาคณะพยาบาล
ศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม 

1.3.3 เพื่อศกึษาความพงึพอใจของนักศกึษาที่มตี่อการจดัการเรยีนการสอนเรื่องการใช้
ยาอย่างสมเหตุผลในนกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม 

 
1.4 สมมติฐำนของกำรวิจยั  

1.4.1 สมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผลหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอน
โดยใชก้รณีศกึษาในนกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม สงูกว่าก่อน
เขา้ร่วมโปรแกรม 
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1.4.2 ความพึงพอใจต่อการจัดการเรียนการสอนเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลใน
นกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยามอยู่ในระดบัด ี  

 
1.5 ประโยชน์ท่ีคำดว่ำจะได้รบัจำกกำรท ำวิจยั 

1.5.1 ไดท้ราบขอ้มลูเกีย่วกบัสมรรถนะการใชย้าสมเหตุผล ในนกัศกึษาคณะพยาบาล
ศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม  

1.5.2 นกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยามมคีวามรูแ้ละมทีศันคตทิีด่ตี่อการ
ใชย้าอย่างสมเหตุผล 

1.5.3 เพื่อใช้เป็นแนวทางในการวางแผนและพัฒนาจัดการเรียนการสอนหลักสูตร
พยาบาล ศาสตรบณัฑติ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยามให้มสีมรรถนะ
เรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล 

 
1.6 ขอบเขตของกำรวิจยั 

1.6.1 ประชำกรและกลุ่มตวัอย่ำง  
ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาวิจัย คือนักศึกษาพยาบาล 

ศาสตรบณัฑติ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยาม ชัน้ปีที่ 2 ที่ลงทะเบียน
เรยีนรายวชิา 170-216 เภสชัวทิยาทางการพยาบาล  ปีการศกึษา 2563 จ านวน 
122 คน 

 

1.6.2 ตวัแปรท่ีศึกษำ   
 ตวัแปรอิสระ   -   โปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนเรื่องการใชย้าสมเหตุผล 
 ตวัแปรตำม    -    สมรรถนะการใชย้าสมเหตุผล ไดแ้ก่ ระดบัความรูแ้ละทศันคตติ่อ 
                                   การใชย้าอย่างสมเหตุผล 

-   ความพงึพอใจของนกัศกึษาทีม่ตี่อการจดัการเรยีนการสอน 
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1.7 นิยำมศพัท์เฉพำะ 

โปรแกรมกำรจดักำรเรียนกำรสอนโดยใช้กรณีศึกษำ หมายถงึ ชุดกจิกรรมที่สร้าง
ขึน้จากสถานการณ์ตวัอย่างทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการใชย้าสมเหตุผล ทีผู่ว้จิยัน าเหตุการณ์การ
ใชย้าทีเ่กดิขึน้จรงิในชวีติประจ าวนั มาดดัแปลงใหส้อดคลอ้งกบัเรื่องทีต่อ้งการสอน แลว้
เสนอเป็นตวัอย่างใหแ้ก่ผูเ้รยีน เพื่อใหผู้เ้รยีนไดศ้กึษา วเิคราะหแ์ละแสดงความคดิเหน็
อย่างอสิระเพื่อสรา้งความเขา้ใจ การแก้ปัญหาและการสบืคน้ขอ้มูลทีถู่กต้อง เชื่อถอืได ้
ตามสมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผล  
 
สมรรถนะกำรใช้ยำสมเหตุผล หมายถงึ ความสามารถดา้นการใชย้าอย่างสมเหตุผลที่

จ าเป็นส าหรบันักศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑติ ภายใต้กรอบสมรรถนะของผู้ส ัง่ใช้ยา 
(The Prescribing Competency Framework)  ตามแนวทางในคู่มอืการจดัการเรยีนการ
สอนเพือ่การใชย้าอย่างสมเหตุผลแบ่งออกเป็น 

- ระดบัควำมรู้กำรใช้ยำอย่ำงสมเหตุผล หมายถึง ความรู้เกี่ยวกบัการใช้ยา

อย่างสมเหตุผลของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์  
มหาวทิยาลยัสยาม 

- ทศันคติกำรใช้ยำอย่ำงสมเหตุผลหมายถงึ ทศันคตเิกี่ยวกบัการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผลของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสยาม 

 
ควำมพึงพอใจต่อกำรจดักำรเรียนกำรสอน หมายถงึ ความพงึพอใจต่อการจดัการ

เรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะ
พยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม 
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1.8 กรอบแนวคิดในกำรวิจยั 

 
 

 

 
 

 

                                                               
                                                  

    

 
                                                                    

                                                                                                                                 

ภำพท่ี 1 กรอบแนวคดิการท าวจิยั 
  

 

 
 

 

 
 

โปรแกรมกำรจดักำร
เรียนกำรสอนโดยใช้

กรณีศึกษำ 

 

สมรรถนะกำรใช้ยำอย่ำงสมเหตุผล 

ประกอบดว้ย 

- ระดบัควำมรู้เร่ืองกำรใช้สม

เหตุผล 

- ทศันคติเร่ืองกำรใช้ยำสม
เหตุผล 

 

 ควำมพึงพอใจต่อกำรจดักำรเรียนกำร

สอน 



บทท่ี 2 
เอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวข้อง 

  
 ในการวจิยัครัง้นี้ผู้วิจยัศึกษาเกี่ยวกับ ผลของโปรแกรมการจดัการเรียนการสอนโดยใช้
กรณีศึกษาต่อสมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม          
ปีการศกึษา 2563  ผูว้จิยัไดศ้กึษาเอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้งตามหวัขอ้ดงันี้  

2.1 แนวคดิ ทฤษฎทีีเ่กี่ยวขอ้ง 
2.1.1 แนวคดิการใชย้าอย่างสมเหตุผล 
2.1.2 ความส าคญัของการใชย้าอย่างสมเหตุผล 
2.1.3 นโยบายสนบัสนุนการใชย้าอย่างสมเหตุผล 
2.1.4 สมรรถนะการใชย้าสมเหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ 
2.1.5 แนวคดิการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา 

2.2 งานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้ง 
 
2.1 แนวคิด ทฤษฎีท่ีเก่ียวข้อง 

2.1.1 แนวคิดการใช้ยาอย่างสมเหตุผล  
คณะอนุกรรมการพฒันาบญัชยีาหลกัแห่งชาติ (2553)  ไดใ้หค้ านิยามของ การ

ใช้ยาสมเหตุผล (Rational Drug Use) หมายถึง การใช้ยาโดยมีข้อบ่งชี้ เป็นยาที่มี
คุณภาพ มีประสิทธิผลจริง สนับสนุนด้วยหลักฐานที่เชื่อได้ ให้ประโยชน์ทางคลินิก
เหนือกว่าความเสี่ยงจากการใช้ยาอย่างชัดเจน มีราคาเหมาะสมคุ้มค่าตามหลัก
เศรษฐศาสตร์สาธารณสุข ไม่เป็นการใช้ยาอย่างซ ้าซ้อน ค านึงถงึปัญหาเชื้อดื้อยา เป็น
การใชย้าในกรอบบญัชยีายงัผลอย่างเป็นขัน้ตอนทีถู่กต้องตามแนวทางพจิารณาการใช้
ยา โดยใชย้าในขนาดที่พอเหมาะกบัผูป่้วยในแต่ละกรณี ดว้ยวธิกีารใหย้าและความถี่ใน
การใหย้าทีถู่กตอ้งตามหลกัเภสชัวทิยาคลนิิก ดว้ยระยะเวลาการรกัษาทีเ่หมาะสม ผูป่้วย
ให้การยอมรบัและสามารถใช้ยาดงักล่าวได้อย่างถูกต้องและต่อเนื่อง กองทุนในระบบ
ประกนัสุขภาพหรอืระบบสวสัดกิารสามารถให้เบกิจ่ายค่ายานัน้ไดอ้ย่างยัง่ยนื เป็นการ
ใชย้าทีไ่ม่เลอืกปฏบิตั ิเพื่อใหผู้ป่้วยทุกคนสามารถใช้ยานัน้ไดอ้ย่างเท่าเทยีมกนัและไม่
ถูกปฏเิสธยาทีส่มควรไดร้บั  
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ค าจ ากัดความขององค์การอนามัยโลก ปี ค.ศ. 1985  “Patients receive 
medications appropriate to their clinical needs, in doses that meet their own 
individual requirements, for an adequate period of time, and at the lowest cost to 
them and their community” 

“ผู้ป่วยได้รบัยาที่เหมาะสมกบัปัญหาสุขภาพ โดยใช้ยาในขนาดที่เหมาะสมกบั
ผูป่้วยแต่ละราย ดว้ยระยะเวลาการ รกัษาทีเ่หมาะสม และมคี่าใชจ่้ายต่อชุมชนและผูป่้วย
น้อยทีสุ่ด” (WHO, 2002)  

 
ขัน้ตอนและกรอบแนวคิดการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (คณะอนุกรรมการ

พฒันาบญัชยีาหลกัแห่งชาต,ิ 2553) 
     การใชย้าอย่างสมเหตุผล มอีงคป์ระกอบการพจิารณาตามกรอบแนวคดิการใชย้า
สมเหตุผล ผ่านความคดิ 10 ขัน้ตอนดงันี้ 

 
1. ข้อบ่งช้ี (Indication) หมายถงึ การใชย้าทีผ่่านการไตร่ตรองอย่างรอบคอบ

ถงึความจ าเป็นในการใชย้า โดยมอีงคป์ระกอบย่อย ดงันี้ 
1.1 ระบุปัญหาของผูป่้วยไดค้รอบคลุมทุกปัญหา 
1.2 วนิิจฉยัแยกโรคไดอ้ย่างแม่นย า 
1.3 ระบุเป้าหมายการรกัษาโรคไดอ้ย่างเหมาะสม 
1.4 พจิารณาทางเลอืกอื่นทีไ่ม่ตอ้งใชย้าในการรกัษา 
1.5 พจิารณาอย่างรอบคอบแลว้เหน็ว่ามคีวามจ าเป็นในการใชย้านัน้ 

 
2 ประสิทธิผล (Efficacy) หมายถึง การใช้ยาที่ผ่านการไตร่ตรองอย่าง

รอบคอบถงึประสทิธผิลในการใชย้า โดยมอีงคป์ระกอบย่อย ดงันี้ 
2.1 กลไกการออกฤทธิข์องยา สอดคล้องกบักลไกการออกฤทธิข์องโรค

และประสทิธผิลของยา 
2.2 มหีลกัฐานเชงิประจกัษ์สนบัสนุนอย่างเพยีงพอ 
2.3 ประโยชน์ทีไ่ดม้คีวามแตกต่างจากยาหลอกอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ
2.4 เป็นประโยชน์ทีม่คีวามหมายทางคลนิิก 
2.5 เป็นประโยชน์ทีส่อดคลอ้งกบัเป้าหมายการรกัษาทีไ่ดต้ัง้ไว้ 
2.6 เป็นประโยชน์ทีคุ่ม้ค่าเมื่อค านึงความเสีย่งจากการใชย้าและค่าใชจ่้าย 
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3 ความเส่ียง (Risk) หมายถึง การใช้ยาเนื่ องจากมีข้อบ่งชี้ เป็นยาที่มี

ประโยชน์อย่างแท้จรงิ และเป็นการใช้ยาซึ่งมคีวามเสีย่งที่ยอมรบัได้ โดยมี
องคป์ระกอบย่อย ดงันี้ 
3.1 ประโยชน์จากยามเีหนือความเสีย่งอย่างชดัเจน 
3.2 ไม่มขีอ้หา้มใชส้ าหรบัผูป่้วย 
3.3 อนัตรายทีร่า้ยแรงถงึชวีติหรอืทุพพลภาพจากการใชย้าพบไดน้้อย 
3.4 มอีุบตักิารณ์ของผลขา้งเคยีงต ่า 
3.5 มคีวามเสีย่งจากอนัตรกริยิาต ่า 
3.6 ก่อนใช้ยาได้ตรวจสอบค าเตือนและข้อควรระวงัส าหรบัผู้ป่วยกลุ่ม

พเิศษต่าง ๆ อย่างรอบคอบแลว้ 
3.7 มวีธิป้ีองกนัอนัตรายทีส่ าคญัของยา 
3.8 อาจตรวจพบอนัตรายต่าง ๆ จากยาไดแ้ต่เนิ่น ๆ และสามารถบรรเทา

หรือให้การรักษาได้ด้วยวิธีการต่าง ๆ ที่ไม่ยุงยากซับซ้อน หรือมี
ค่าใชจ่้ายสงู 

3.9 ผูป่้วยไดร้บัการอธบิายอย่างครบถว้นถงึอนัตรายต่าง ๆ จากยา 
 
4. ค่าใช้จ่าย (Cost) หมายถึง การใช้ยาเนื่องจากมขี้อบ่งชี้ที่เป็นประโยชน์

อย่างแทจ้รงิ มคีวามเสีย่งทีย่อมรบัได ้ โดยมอีงคป์ระกอบย่อย ดงันี้ 
4.1 เป็นการใชย้าตามชื่อสามญัทางยา 
4.2 เป็นการเลอืกใชย้าทีม่รีาคาประหยดั 
4.3 หากเป็นยาราคาแพงหรอืมมีลูค่าการใชสู้ง สามารถพสิูจน์ไดว้่ามคีวาม

คุม้ค่าตามหลกัเศรษฐศาสตรส์าธารณสุข 
4.4 ระบบประกนัสุขภาพและระบบสวสัดกิาร สามารถใหเ้บกิจ่ายค่ายานัน้

ไดอ้ย่างเท่าเทยีมกนัและยัง่ยนื 
 

5. ข้อพิจารณาอ่ืนๆ (Other Consideration) หมายถงึ การใช้ยาเนื่องจาก     
มขีอ้บ่งชี้เป็นยาทีม่ปีระโยชน์อย่างแทจ้รงิ มคีวามเสีย่งทีย่อมรบัได ้มคีวาม
คุ้มค่าและได้พิจารณาอย่างรอบคอบถึงข้อพิจารณาอื่น  ๆ แล้วโดยมี
องคป์ระกอบย่อย ดงันี้ 



10 
 

5.1 ไม่สัง่ยาซ ้าซอ้นรวมทัง้หลกีเลีย่งการใชย้าสตูรผสม 
5.2 ค านึงถงึปัญหาเชือ้ดือ้ยา 
5.3 ใชย้าสอดคลอ้งกบัปรชัญาบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ
5.4 ใช้ยาตามขัน้ตอนที่สอดคล้องกับแนวทางพิจารณาการใช้ยา 

(evidence-based treatment guidelines) 
5.5 ใชย้าอย่างเสมอภาค เท่าเทยีมกนั 
5.6 ไม่งดเวน้การจ่ายยาทีม่ขีอ้บ่งชีแ้ก่ผูป่้วย 

 
6. ขนาดยา (Dose) เมื่อแพทยเ์ลอืกยาทีเ่หมาะสมตามขัน้ตอนที ่1-5 ไดแ้ลว้ 

แพทย์ได้สัง่ใช้ยาโดยพจิารณาขนาดยาอย่างรอบคอบ โดยมอีงค์ประกอบ
ย่อย ดงันี้ 
6.1 ไม่ใชย้าในขนาดต ่ากว่าขนาดยามาตรฐาน (subtherapeutic dose) 
6.2 ไม่ใช้ยาในขนาดสูงหรือเกินกว่าขนาดยาสูงสุดที่ควรให้ต่อวัน 

(overdose) 
6.3 มกีารปรบัเพิม่ลดขนาดยาอย่างเหมาะสม (titrate) 
6.4 ใช้ขนาดยาถูกต้องตามข้อบ่งชี้ที่เหมาะสมกบัระยะ และความรุนแรง

ของโรค 
6.5 ใช้ขนาดยาเหมาะสมกบัภาวะของผู้ป่วยกลุ่มพเิศษต่าง ๆ (ผู้ป่วยตบั

บกพร่อง, ไตเสือ่ม, เดก็, หญงิตัง้ครรภแ์ละผูส้งูอายุ)  
 

7. วิธีใช้ยา (Method of Administration) เมื่อแพทยเ์ลอืกยาทีเ่หมาะสมตาม
ขัน้ตอนที ่1-6 ไดแ้ลว้ ยงัต้องพจิารณาใช้ยาตามวธิกีารให้ยาทีถู่กต้องและ
เหมาะสม ดงันี้ 
7.1 หลกีเลีย่งการฉีดยาโดยไม่จ าเป็น 
7.2 หลกีเลีย่งการใชย้าทาง systemic หากรกัษาไดด้ว้ยยาทีใ่หเ้ฉพาะที ่
7.3 ตรวจสอบวธิกีารใหย้าทางปากอย่างถูกตอ้ง 
7.4 ตรวจสอบวธิกีารใหย้าดว้ยการฉีดอย่างถูกตอ้ง 
7.5 แนะน าเทคนิคการใชย้าภายนอกอย่างถูกตอ้งแก่ผูป่้วย 
7.6 เลอืกวธิใีหย้าทีเ่หมาะสมกบัผูป่้วยแต่ละราย 
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8. ความถี่ในการให้ยา (Frequency of Dose) เมื่อแพทยเ์ลอืกยาทีเ่หมาะสม
ตามขัน้ตอนที ่1-7 ไดแ้ลว้ ยงัต้องพจิารณาความถี่ในการใหย้าใหเ้หมาะสม 
ดงันี้ 
8.1 ตรวจสอบความถีท่ีเ่หมาะสมของยาแต่ละชนิด 
8.2 หลกีเลีย่งการใชย้าทีต่อ้งใหบ้่อยครัง้ต่อวนั ยกเวน้มคีวามจ าเป็น 
8.3 ใชย้าดว้ยความถีท่ีเ่หมาะสมกบัผูป่้วยกลุ่มพเิศษต่างๆ 

 
9. ระยะเวลาในการรกัษา (Duration of Treatment) เมื่อแพทย์เลือกยาที่

เหมาะสมตามขัน้ตอนที ่1-8 ไดแ้ลว้ ยงัตอ้งพจิารณาระยะเวลาในการรกัษา
ใหถู้กตอ้งเหมาะสม ดงันี้ 
9.1 ไม่ใหย้านานเกนิความจ าเป็น 
9.2 ไม่ใหย้าดว้ยระยะการรกัษาสัน้กว่าทีค่วรจะเป็น 
9.3 ย ้าให้ผู้ป่วยเห็นความส าคญัของการใช้ยาให้ครบระยะเวลาของการ

รกัษา 
9.4 ทบทวนแผนการรกัษาอย่างสม ่าเสมอเพือ่ลดยาทีไ่ม่จ าเป็น 

     
10. ความสะดวกในการใช้ยา (Patient Compliance) เมื่อแพทย์เลือกยาที่

เหมาะสมตามขัน้ตอนที่ 1-9 ได้แล้วแพทย์ยงัต้องสร้างการยอมรับของ
ผูป่้วยเพื่อใหเ้กดิความร่วมมอืในการรกัษาดว้ย การพจิารณาความสะดวก
ในการใชย้าของผูป่้วย มดีงันี้ 
10.1 การอธบิายใหเ้กดิการยอมรบั 
10.2 เลอืกยาทีผู่ป่้วยบรหิารยาไดส้ะดวก 
10.3 ตรวจสอบความเขา้ใจของผูป่้วย 
10.4 ตดิตามผลการรกัษา 
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2.1.2 ความส าคญัของการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
  สถานการณ์ภายในประเทศ 

จากรายงานสถานการณ์การใช้ยาสมเหตุผลในประเทศไทย ของกลุ่ม
นโยบายแห่งชาตดิา้นยา กองยาส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา (2559) การ
ใชย้าสมเหตุผล เป็นประเดน็เร่งด่วนทีท่ ัว่โลกก าลงัสนใจ โดยในประเทศไทยพบว่า
มีการใช้ยาอย่างไม่สมเหตุผลทัง้ในสถานบริการทางสุขภาพ  ในชุมชน และ
ประชาชนทัว่ไป ส่งผลต่อการรกัษาโรค การตดิเชื้อดื้อยาเพิม่สูงขึน้ และกระทบไป
ถงึระบบการเงนิการคลงัของประเทศ  

ในภาพรวมของประเทศ ค่าใช้จ่ายด้านยามอีตัราการเตบิโตใกล้เคยีงกบั
ค่าใชจ่้ายดา้นสุขภาพ (ประมาณ รอ้ยละ 7-8 ต่อปี) แต่สงูกว่าอตัราการเตบิโต (รอ้ย
ละ 5-6 ต่อไป) ของผลิตภัณฑ์มวลรวมภายในประเทศ (GDP) การคาดการณ์
แนวโน้มของค่าใชจ่้ายดา้นยาของประเทศไทยในอนาคต ปัจจยัทีม่ผีลท าใหป้รมิาณ
การใช้ยาเพิม่ สูงขึ้นประกอบด้วย การที่คนไทยเข้าถึงยามากขึ้นจากการมีระบบ
หลกัประกนัสุขภาพ กลุ่มโรคทีต่้องการการรกัษาต่อเนื่องรวมทัง้โรคเอดสแ์ละกลุ่ม
ประชากรสูงอายุที่ไทยก าลังก้าวเข้าสู่สงัคมผู้สูงอายุเต็มขัน้ ในปี 2568 ส าหรบั
ปัจจยัที่มผีลท าให้ยามรีาคาเพิม่ขึ้น ได้แก่ ยาใหม่และยาที่มสีทิธบิตัร และการขึ้น
ราคายาตามสถานะเศรษฐกจิ   

อย่างไรก็ตามที่ส าคญัที่สุดคอืค่าใช้จ่ายด้านยาที่เพิม่สูงขึ้นเกดิจากการใช้
ยาอย่างไม่เหมาะสม เกนิความจ าเป็น และกระบวนการตลาดทีข่าดจรยิธรรม โดย
พบการบรโิภคยาอย่างไม่เหมาะสมและเกนิความจ าเป็นในทุก ๆ ระดบั ทัง้การใช้
ยาในสถานพยาบาลภาครฐัและเอกชน การใช้ยาในชุมชนโดยเฉพาะยาที่มคีวาม
เสีย่งสูง เช่น ยาต้านจุลชพี ยาสเตยีรอยด์ ยาชุด เป็นต้น   ส าหรบัปัญหาเชื้อดื้อยา
ต้านจุลชีพ การใช้ยาต้านจุลชีพไม่สมเหตุผลในประเทศและทัว่โลก ท าให้มี
แบคทเีรยีหลายชนิดดื้อต่อยาต้านจุลชีพหลายชนิด บางกรณีดื้อต่อยาต้านจุลชีพ
เกอืบทุกชนิดพรอ้ม ๆ กนั ท าใหม้ผีลต่อการเลอืกใชย้าทีเ่หมาะสมส าหรบัการรกัษา 
ซึ่งอตัราการดื้อยานี้สูงมากขึ้นอย่างชดัเจนในประเทศก าลงัพฒันารวมทัง้ประเทศ
ไทย ท าให้ต้องใช้ยาต้านจุลชีพที่มีราคาแพงขึ้น และต้องรับการรักษาใน
โรงพยาบาลนานขึ้น ในปัจจุบนัสถานการณ์ความรุนแรงของปัญหาเชื้อดื้อยาต้าน
จุลชพี ซึ่งท าใหค้นไทยเสยีชวีติประมาณ 100 คนต่อวนั และท าใหเ้กดิการสูญเสยี
ทางเศรษฐกิจในภาพรวมประมาณ 30,000 ล้านบาทต่อปี ปัจจยัหลกัส าคญัของ
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ปัญหาเชื้อดื้อยา คือ การใช้ยาปฏิชีวนะมากเกินความจ าเป็นในคน สัตว์ และ
สิง่แวดลอ้ม 

ดงันัน้ การใชย้าอย่างสมเหตุผลจงึเป็นประเดน็ที่รฐับาลให้ความสนใจและ
ระบุอยู่ในนโยบายในการพฒันาประเทศ คณะกรรมการพฒันาระบบยาแห่งชาต ิซึง่
มรีองนายกรฐัมนตรทีีไ่ดร้บัมอบหมายเป็นประธาน ไดม้อบหมายคณะอนุกรรมการ
สง่เสรมิการใชย้าอย่างสมเหตุผลใหด้ าเนินการยุทธศาสตรก์ารใชย้าอย่างสมเหตุผล 
เพื่อให้บรรลุตามวสิยัทศัน์ เป้าประสงค์ของนโยบายแห่งชาติด้านยา พ.ศ. 2554 
และยุทธศาสตร์การพัฒนาระบบยาแห่งชาติ พ.ศ. 2555 - 2559 ดังวิสัยทัศน์ 
ประชาชนเขา้ถงึยาถ้วนหน้า ใช้ยามเีหตุผล ประเทศพึ่งตนเอง โดยมเีป้าประสงค์ 
เพื่อใหป้ระชาชนไดร้บัการป้องกนัและแก้ไขปัญหาสุขภาพทีไ่ด้มาตรฐาน โดยการ
ประกนัคุณภาพ ความปลอดภยัและประสทิธผิลของยา การสรา้งเสรมิระบบการใช้
ยาอย่างสมเหตุผล การส่งเสรมิการเขา้ถงึยาจ าเป็นใหเ้ป็นไปอย่างเสมอภาค ยัง่ยนื 
ทนัการณ์ การสร้างกลไกการเฝ้าระวงัที่มปีระสทิธภิาพ และอุตสาหกรรมยามกีาร
พฒันาจนประเทศสามารถพึ่งตนเองได้  วตัถุประสงค์ของยุทธศาสตร์การใช้ยา
อย่างสมเหตุผล เพื่อส่งเสริมการใช้ยาของแพทย์ บุคลากรทางการแพทย์ และ
ประชาชน เป็นไปอย่างสมเหตุผล ถูกตอ้งและคุม้ค่า 

จากการรณรงค์โครงการการส่งเสริมการใช้ยาสมเหตุผล ตามนโยบาย 
“การใชย้าปฏชิวีนะอย่างรบัผดิชอบ (Responsible Use of Antibiotics : RUA)” ผล
การศึกษาพบว่าอตัราการสัง่ใช้ยาปฏิชีวนะในโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล 
ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ บุคลากรทางการแพทย์มีความรู้ความเข้าใจ
เกี่ยวกบัแนวทางการสัง่ใช้ยาปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลมากขึ้น โดยมกีารประเมิน
และสัง่ใช้ยาปฏิชีวนะเท่าที่จ าเป็น (พสิทิธิ ์คงศกัดิต์ระกูล , หทยักาญจน์ เชาวน
พนูผล และสุภนยั ประเสรฐิสุข, 2562)   
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สถานการณ์ในต่างในประเทศ 
จากบทความของอรกญัญ์ ภูมโิครตรกัษ์ (2558) อ้างถงึในยาวพิากษ์ ได้

กล่าวถงึสถานการณ์การใชย้าอย่างสมเหตุผลในต่างประเทศ ดงันี้ 
ประเทศจีน  จากผลการศึกษาในโรงพยาบาลเฉพาะทางในประเทศจีน 

พบว่ามีการสัง่ใช้ยาอย่างไม่เหมาะสม โดยเฉพาะยาปฏิชีวนะที่มากเกินความ
จ าเป็น จากการสุม่ตวัอย่างอย่างเป็นระบบในใบสัง่ยา ท าใหเ้กดิการรณรงคเ์กีย่วกบั
โปรแกรมคดัเลอืกยาต้านจุลชพีทีเ่หมาะสม (antibiotic stewardship programmed) 
ในโรงพยาบาลเฉพาะทาง 105 แห่ง ในปี พ.ศ. 2554  และ 121 แห่ง ในปี พ.ศ. 
2555 ผลการศึกษาพบว่าโปรแกรมดงักล่าวช่วยให้การใช้ยาปฏิชีวนะมคีวามสม
เหตุผลมากขึน้ โดยการใชย้าปฏชิวีนะโดยรวมในโรงพยาบาลลดลง และรอ้ยละของ
การใชย้าปฏชิวีนะในใบสัง่ยาผูป่้วยในและผูป่้วยนอกลดลง เช่นเดยีวกนั และมกีาร
รณรงคก์ารใชโ้ปรแกรมการคดัเลอืกยาปฏชิวีนะนี้อย่างต่อเนื่อง 

ประเทศตุรกี  ประกาศแผนนโยบายแห่งชาตเิพือ่การใชย้าสมเหตุผล พ.ศ. 
2557–2560 มวีตัถุประสงคเ์พื่อรณรงคแ์ละส่งเสรมิการใชย้าสมเหตุผล มเีป้าหมาย
เพื่อให้แพทย์ เภสชักรและบุคคลากรทางการแพทย์ รวมถงึประชาชนในประเทศ 
ตระหนักถงึความส าคญัของการใชย้าอย่างสมเหตุผล และลดการใชย้าปฏชิวีนะใน
ระดบัชาต ิสรา้งความรูค้วามเขา้ใจการใช้ยาว่าเป็นทางเลอืกหนึ่งในการรกัษาและ
การใชย้าอย่างไม่สมเหตุผลจะเกดิปัญหารา้ยแรงได ้

ประเทศเยอรมนี พบปัญหาการติดเชื้อดื้อยา  Methicillin-Resistant 
Staphylococcus Aureus (MRSA), Vancomycin-Resistant Enterococci (VRE) ที่
มคีวามรุนแรงภายในประเทศ  รฐับาลมจีดัตัง้โครงการระดบัชาตริณรงคก์ารใชย้า
ปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผล โดยด าเนินโปรแกรมการคัดเลือกยาต้านจุลชีพที่
เหมาะสม มเีป้าหมายเพื่อการรกัษาผูป่้วยทีต่ดิเชื้อจุลชพี เกดิผลการรกัษาทีด่ทีีสุ่ด 
ลดการเกดิพษิของยาและลดการดือ้ยาใหเ้หลอืน้อยทีสุ่ด 

       
    

2.1.3 นโยบายสนับสนุนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
     1) นโยบายแห่งชาติด้านยา พ.ศ.2554 และแผนยุทธศาสตรก์ารพฒันาระบบยา
แห่งชาติ พ.ศ. 2555 - 2559 (ส านกัยา คณะกรรมการอาหารและยา, 2554). ประกอบไป
ดว้ยแผนยุทธศาสตร ์4 ดา้น ไดแ้ก่ 
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ดา้นที ่1 การเขา้ถงึยา 
ด้านท่ี 2 การใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ดา้นที ่3 การพฒันาอุตสาหกรรมผลติยา ชวีวตัถุ และสมุนไพรเพือ่การพึง่พาตนเอง 
ดา้นที ่4 การพฒันาระบบการควบคุมยาเพือ่ประกนัคุณภาพ ประสทิธผิลและความ     
ปลอดภยัของยา   

ยุทธศาสตร์ด้านท่ี 2 การใช้ยาอย่างสมเหตุผล วัตถุประสงค์ เพื่อ
ส่งเสรมิการใช้ยาของแพทย ์บุคลากรทางการแพทยแ์ละประชาชนให้เป็นไปอย่าง
สมเหตุผล ถูกต้อง และคุ้มค่า  โดยคณะอนุกรรมการส่งเสรมิการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล ไดด้ าเนินสนบัสนุนยุทธศาสตรเ์พือ่ใหเ้กดิความเป็นรปูธรรมมากยิง่ขึน้ ดงันี้ 

1. จัดตัง้โครงการโรงพยาบาลส่งเสริมการใช้ยาสมเหตุผล (RDU 
Hospital) วัตถุประสงค์เพื่อสร้างต้นแบบของโรงพยาบาล ร่วมกัน
แก้ปัญหาการใช้ยาที่ไม่เหมาะสมในระบบยาของโรงพยาบาล ตัง้แต่
การคดัเลอืกยา การจดัหายา การสัง่ใช้ยา การจ่ายยาและการส่งมอบ
ยาแก่ผูป่้วยใหม้คีุณภาพ โดยมโีรงพยาบาลทีเ่ขา้ร่วมโครงการทัง้จาก
โรงพยาบาลที่เป็นโรงเรยีนแพทย์ โรงพยาบาลศูนย์ และโรงพยาบาล
ชุมชนทัว่ไปทัง้ภาครฐัและภาคเอกชน เป็นการสร้างสิ่งแวดล้อมให้
นักศึกษาแพทย์และนักศึกษาในวิชาชีพทางด้านสุขภาพซึมซับและ
สร้างความตระหนักในการใช้ยาให้สมเหตุผล    (คณะอนุกรรมการ
สง่เสรมิการใชย้าอย่างสมเหตุผล, 2558) 

2. การพฒันาการจดัการเรียนการสอนเพือ่การใช้ยาสมเหตุผล ใน 
5 วิชาชีพด้านสุขภาพ ได้แก่ แพทย์ พยาบาล เภสชักร ทนัตแพทย์
และสตัวแพทย ์โดยก าหนดเป้าหมายร่วมกนัเพือ่การพฒันาการจดัการ
เรยีนการสอนในหลกัสตูรก่อนปรญิญา หลกัสูตรต่อเนื่องรวมไปถงึการ
สอบเพือ่ขึน้ทะเบยีนใบประกอบวชิาชพี 

3. การสรา้งเสรมิธรรมาภบิาลในระบบยา ดว้ยการสรา้งเสรมิจรยิธรรมว่า
ดว้ยการส่งเสรมิการขายยา ซึ่งเป็นเกณฑก์ลางของประเทศ เพื่อความ
โปร่งใส ตรวจสอบได้ ของการจดัซื้อจดัหายาในหน่วยงาน โดยสร้าง
ความร่วมมอืกบับรษิทัยาในการปฏบิตั ิ

4. ส่งเสริมความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผลภาคประชาชน สร้างความ
ตระหนักรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผลตามแนวคดิ “คดิก่อนใช้ยา” “ใช้ยา
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ถูกคน ถูกโรค ถูกยา” และค านึงถึงการใช้ยาที่ไม่สมเหตุผลและ
อันตรายที่อาจเกิดขึ้นจากการใช้ยา ในกลุ่มโรคกลุ่มยาที่พบบ่อย
รวมทัง้มกีารประเมนิผลอย่างเป็นระบบ 

โดยไดก้ าหนดยุทธศาสตรย์่อยไว ้7 ประการ ไดแ้ก่ 
1. การพฒันาระบบและกลไกการก ากบัดแูล เพือ่ใหเ้กดิการใช้

ยาอย่างสมเหตุผล 
2. การพฒันาระบบการผลิตและพฒันาก าลงัคนด้าน
สุขภาพ 

3. การพฒันากลไกและเครื่องมอื เพือ่ใหเ้กดิการใชย้าอย่าง
สมเหตุผล 

4. การสรา้งความเขม้แขง็ภาคประชาชนดา้นการใชย้าอย่าง
สมเหตุผล 

5. การสง่เสรมิการผลติและประกนัคุณภาพยาชื่อสามญั 
6. การพฒันาระบบและกลไกป้องกนัและแกไ้ขปัญหาทีเ่กดิ

จากการใชย้าต้านจุลชพีและการดือ้ยาของเชือ้ก่อโรค 
7. การสง่เสรมิจรยิธรรมผูส้ ัง่ใชย้า และยุตกิารสง่เสรมิการขาย

ยาทีข่าดจรยิธรรม 
 

ยุทธศาสตรย์่อยท่ี 2 การพฒันาระบบการผลิตและพฒันา
ก าลงัคนด้านสุขภาพ   ประกอบดว้ย 2 กลยุทธ ์ไดแ้ก่ 

กลยุทธท่ี์ 1: ปฏริูประบบการศกึษาในสถาบนัการศกึษาของทุก
วชิาชพีทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการใชย้า        

- จดัตัง้ศูนยส์มัมาเภสชัศกึษาแห่งชาต ิ(Thai National Rational 
Drug Use Center – TNRDU) ภายใต้การด าเนินงานของ
คณะอนุกรรมการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ร่วมกับ
กลุ่มสถาบนัวชิาชพี โดยในเบื้องต้นใหม้สี านักงานภายใต้การ
บรหิารจดัการของสานักงานคณะกรรมการอาหารและยา มี
หน้าทีศ่กึษา สงัเคราะห ์เผยแพร่ความรู ้จดักจิกรรม จดัท าสื่อ 
ฝึกอบรม และให้ความรู้ต่อเนื่องเกี่ยวกับการใช้ยาอย่างสม
เหตุผลกับคณาจารย์ในสถาบนัการศึกษาด้านวทิยาศาสตร์
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สุขภาพ โดยประสานงานกับสถานศึกษา และหน่วยงานที่
เกี่ยวขอ้งกบัการศกึษา การฝึกอบรม และสภาวชิาชพี รวมถงึ
การมสี่วนร่วมในการสร้างกลไกตดิตาม ตรวจสอบ การสัง่ใช้
ยาอย่างไม่สมเหตุผลในสถาบนัการศกึษา 

- ปรบัปรุงหลกัสูตรและการประเมนิผลตามหลกัสูตรการศกึษา
ระดบั Undergraduate ของทุกวชิาชพีทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการใช้ยา 
โดยให้มีการบรรจุเนื้ อหาการใช้ยาอย่างสมเหตุผลทัง้
ภาคทฤษฎีและ/หรือภาคปฏิบัติลงในหลักสูตรหรือเป็ น
รายวิชา อย่างน้อย    1 หน่วยเครดิต ตลอดหลักสูตรและ
ผู้เรียนผ่านการประเมินผลในหลักสูตรการใช้ยาอย่างสม
เหตุผลตามเกณฑป์ระเมนิทีก่ าหนดขึน้ มกีารบรรจุชัว่โมงการ
เรียนการสอน/ฝึกงาน/ดูงาน ด้านการแพทย์แผนไทย ใน
หลักสูตรของนักศึกษาด้านสาธารณสุขและมีหน่วยงาน
ให้บริการยาจากสมุนไพรฯ ในโรงเรียนแพทย์ , สถาน
การศกึษาอบรม 

- พฒันาบุคลากรผู้สอนของทุกวชิาชพีที่เกี่ยวขอ้งกบัการใช้ยา
เกีย่วกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล  

- ก าหนดเรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลเป็นเกณฑใ์นการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพหรือมีข้อสอบมาตรฐานส าหรับบุคลากร
สาธารณสุขอื่น ดว้ยเกณฑส์อบผ่านทีเ่หมาะสม 

 
กลยุทธท่ี์ 2: พฒันาการศกึษาและการใหค้วามรูต้่อเนื่องแก่ผูท้ี่
เกีย่วขอ้งกบัการใชย้า 
- ปรบัปรุงระบบการศึกษาของแพทย์ในระดบั Post graduate 

ตัง้แต่การพฒันาผูส้อน การปรบัปรุงหลกัสูตรและการประเมนิ
หลกัสตูรเกีย่วกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล 

- ตั ้งคณะกรรมการส่ ง เสริมการใช้ยาสมเหตุผลประจ า
สถาบันการศึกษาที่ เกี่ยวกับการใช้ยาขึ้นและมีผลการ
ด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง  
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- พฒันากระบวนการเรยีนการสอนแบบสหสาขาวชิาชพีและการ
เขา้ถงึขอ้มลูเพือ่สง่เสรมิใหเ้กดิการใชย้าอย่างสมเหตุผล 

- จัดการอบรมในลักษณะ continuing education และการ
ประเมินอย่างต่อเนื่องเกี่ยวกับการใช้ยาสมเหตุผลให้กับ
บุคลากรในทุกระดับที่เกี่ยวข้องกับการใช้ยาโดยไม่พึ่งพา
บรษิทัยา 

- มีกิจกรรมในระดับประเทศเพื่อส่งเสริมการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล 

      (กลุ่มนโยบายแห่งชาตดิา้นยา กองยาส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 
2559) 
 

2) ยุทธศาสตรก์ารพฒันาระบบยาแห่งชาติ พ.ศ. 2560-2564 ประกอบดว้ย 5 
ยุทธศาสตรท์ีส่ าคญั ไดแ้ก่ 

1. ส่งเสรมิการวจิยัและพฒันาการผลติยา สมุนไพร และชวีวตัถุ เพื่อความมัน่คง
ทางยาและเพิม่ขดีความสามารถในการแขง่ขนั  

2. พฒันาระบบและกลไกที่มปีระสทิธภิาพเพื่อสนับสนุนการเขา้ถงึยาจ าเป็นของ
ประชาน  

3. พฒันาระบบกลไกเพือ่ใหเ้กดิการใชย้าอย่างสมเหตุผล  
4. พฒันาระบบควบคุมยาใหม้ปีระสทิธภิาพระดบัสากล  
5. สร้างเสรมิกลไกการประสานงานเชื่อมโยงนโยบายและยุทธศาสตร์การพฒันา

ระบบยาแห่งชาต ิ
           

3) นโยบายแห่งชาติด้านยาและแผนยุทธศาสตรก์ารพฒันาระบบยาแห่งชาติ 
พ.ศ. 2563 –2565 ประกอบไปดว้ยแผนยุทธศาสตร ์5 ดา้น ไดแ้ก่ 
1. พฒันาระบบควบคุมยาใหม้ปีระสทิธภิาพระดบัสากล 

- ปฏริูประบบงานโครงสรา้งและการบรหิารจดัการในการขึน้ทะเบยีนต ารบั
ยา ใหม้ปีระสทิธภิาพ 

- ประกนัคุณภาพยาในการจดัซือ้ จดัหา และขนสง่ยาตลอดห่วงโซ่อุปทาน
พฒันาระบบการควบคุมการกระจายยา 
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2. สง่เสรมิการวจิยัและพฒันาการผลติยาสมุนไพร และชวีวตัถุเพือ่ความมัน่คง
ทางยา     และเพิม่ขดีความสามารถในการแขง่ขนั 
- ก าหนดใหท้ะเบยีนต ารบัยาแผนปัจจุบนัตอ้งผลติตามมาตรฐาน PIC/S 

GMP 
- สนบัสนุนโครงสรา้งพืน้ฐานของการวจิยัและพฒันายาและสรา้งเสรมิ

ศกัยภาพ ของบุคลากรใหพ้รอ้มต่อการพฒันาอุตสาหกรรมยา 
- สรา้งระบบและกลไกในการน าผลงานวจิยัมาต่อยอดเพือ่ใหเ้กดิประโยชน์

เชงิพาณิชย ์
3. พฒันาระบบและกลไกทีม่ปีระสทิธภิาพเพือ่สนบัสนุนการเขา้ถงึยาจ าเป็นของ

ประชาชน 
- สรา้งเสรมิความเขม้แขง็ภาคประชาชนเพือ่การเขา้ถงึยา 
- สง่เสรมิการใชป้ระโยชน์จากกฎหมายเพือ่ใหเ้กดิการเขา้ถงึยา อาท ิ

กฎหมายแขง่ขนัทางการคา้ ขอ้ตกลงระหว่างประเทศ 
- พฒันากลไกใหม้ยีาจ าเป็น และแกไ้ขปัญหาการขาดแคลนยา 

 
4. พฒันาระบบและกลไกเพื่อให้เกิดการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 

- พฒันาระบบคุณภาพเพื่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของสถานพยาบาล
ชุมชน และภาคเกษตรกรรม 

- พฒันาการศึกษาและการให้ความรู้แก่ผู้ทีเ่กีย่วข้องกบัการใช้ยาและ 
ประชาชน 

- ส่งเสรมิการปฏบิตัติามเกณฑจ์รยิธรรมว่าดว้ยการส่งเสรมิการขายยา และ
การตดิตามประเมนิผล 

5.  สรา้งเสรมิกลไกการประสานเชื่อมโยงนโยบายและยุทธศาสตรก์ารพฒันา
ระบบยาแห่งชาต ิ
- พฒันาหน่วยงานทีม่ศีกัยภาพในการเชื่อมโยงและขบัเคลื่อนนโยบาย ฯ  

       (กลุ่มนโยบายแห่งชาตดิา้นยา, 2564) 
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4) นโยบายสนับสนุนการใช้ยาสมเหตุผลของสภาการพยาบาล สภาการพยาบาล
ก าหนดนโยบายการสนบัสนุนการใชย้าอย่างสมเหตุผลในวชิาชพีการพยาบาล ดงันี้  
“สภาการพยาบาลสนับสนุนนโยบายแห่งชาตดิ้านยา ยุทธศาสตร์การพฒันาระบบ
ยาแห่งชาต ิและกลยุทธการพฒันาระบบการผลติและพฒันาก าลงัคนด้านสุขภาพ
เพื่อการใชย้าสมเหตุผล เพื่อพฒันาบณัฑติพยาบาลใหม้คีวามรูแ้ละทกัษะในการใช้
ยาสมเหตุผล และมสี่วนร่วมในการสร้างสงัคมใช้ยาสมเหตุผลเพื่อความปลอดภยั
ของผูร้บับรกิาร ลดความสญูเสยีทางการเงนิ การคลงัของประเทศ” 

สภาการพยาบาล ในฐานะองคก์รวชิาชพี เพื่อขบัเคลื่อนยุทธศาสตรก์ารใช้
ยาอย่างสมเหตุผลของประเทศ ตอบสนองนโยบายแห่งชาติ ได้เข้าร่วมลงนาม
บนัทกึขอ้ตกลงความร่วมมอืเรื่องการพฒันาและการผลติก าลงัคนด้านสุขภาพเพื่อ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผล ร่วมกับคณะท างานพัฒนาระบบการผลิตและพัฒนา
ก าลงัคนด้านสุขภาพเพื่อส่งเสรมิการใช้ยาสมเหตุผลซึ่งประกอบด้วยตวัแทนจาก
เครอืข่ายสถาบนัการศกึษา  และองคก์รวชิาชพีทีเ่กี่ยวขอ้งโดยมเีป้าหมายร่วมของ 
5 วิชาชีพด้านสุขภาพ (แพทย์ ทนัตแพทย์ สตัวแพทย์ เภสชักร และพยาบาล) 
ร่วมกนัวางแผนและด าเนินการเพือ่ใหเ้ป็นไปตามขอ้ตกลงดงักล่าว 

  การด าเนินงานของสภาการพยาบาลตามขอ้ตกลงความร่วมมอืฯ 
1. ก าหนดนโยบายสนบัสนุนการใชย้าอย่างสมเหตุผล 
2. การรบัรองหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต สภาการพยาบาล

ก าหนดให้มปีระเด็นเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในค าอธิบาย
รายวชิาทีเ่กีย่วขอ้งทัง้รายวชิาทฤษฎ ีและรายวชิาปฏบิตั ิ

3. การจดัใหม้ขีอ้สอบการใชย้าอย่างสมเหตุผลเป็นส่วนหนึ่งของการ
สอบความรู้เพื่อขึ้นทะเบียนรบัใบอนุญาตใบประกอบวิชาชีพฯ 
สภาการพยาบาลก าหนดผังการออกข้อสอบให้มีสาระส าคัญ
เกี่ยวกับการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในรายวิชาทีเกี่ยวข้องตาม
เนื้อหาที่เหมาะสม และด าเนินการออกข้อสอบตามผงัการออก
ขอ้สอบทีก่ าหนด 

4. การศึกษาต่อเนื่อง สภาการพยาบาลให้การสนับสนุนให้สถาบนั
หลัก และสถาบันสมทบที่สภาการพยาบาลให้การรบัรองให้จดั
การศึกษาต่อเนื่องสาขาพยาบาลศาสตร์ จดักิจกรรมการศึกษา
ต่อเนื่องที่เกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล เพื่อพฒันาพยาบาล
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วชิาชพีใหม้คีวามรูเ้กี่ยวกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล โดยก าหนด
หน่วยคะแนน (CNEU) ใหก้บัผูเ้ขา้ร่วมกจิกรรมและวทิยากร และ
จัดท าบทความวิชาการเรื่อง การใช้ยาอย่างสมเหตุผลส าหรบั
พยาบาลวชิาชพี เพือ่ใหส้มาชกิศกึษาดว้ยตนเองในการเกบ็หน่วย
คะแนน (CNEU) ใชใ้นการต่ออายุใบอนุญาตประกอบวชิาชพีฯ 

5. การขบัเคลื่อนรูปแบบการบรรจุหลกัสูตรการใชย้าอย่างสมเหตุผล
ไปยังสถาบันการศึกษาพยาบาล การน าเสนอรูปแบบ ฯ และ
แนวทางการน า ไป ใช้แก่ ผู้ บ ริห า รสถาบันการศึกษ า ใน
คณะกรรมการพยาบาลศาสตรศ์กึษาแห่งชาต ิเผยแพร่รูปแบบ ฯ 
และแนวทางการน าไปใช้ผ่านทางเว็ปไซต์ของสภาการพยาบาล
เพื่อใหส้ถาบนัการศกึษาน าไปปรบัใชต้ามบรบิทของแต่ละสถาบนั 
และมคีณะท างานที่สภาการพยาบาลแต่งตัง้ เผยแพร่รูปแบบ ฯ 
และแนวทางการน าไปใช้แก่คณาจารย์ในสถาบนัต่าง ๆ ตามค า
เชญิของสถาบนัทีม่คีวามสนใจ 

6. การติดตามประเมินผลการใช้รูปแบบฯ จดัท าโครงการติดตาม
ประเมนิผลการใชรู้ปแบบฯ ขอรบัการสนบัสนุนจากคณะกรรมการ
อาหารและยา และจดัเวทแีลกเปลีย่นเรยีนรูก้ารบูรณาการรูปแบบ
ฯ ระหว่างสถาบนัการศกึษาพยาบาล 

(คณะท างานจดัท ารูปแบบการบรรจุหลกัสตูรการใชย้าอย่างสมเหตุผล 
ในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ สภาการพยาบาล, 2561) 

    
5)   นโยบายสนับสนุนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลคณะพยาบาลศาสตร์  

มหาวิทยาลยัสยาม คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม เป็นหนึ่งใน
สถาบนัการศกึษาทีผ่ลติบณัฑติพยาบาล เพือ่ใหก้ารท างานของวชิาชพีพยาบาล
เป็นไปตามบันทึกข้อตกลงความร่วมมือต่าง  ๆ คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสยามจึงมีนโยบายให้มีการบูรณาการการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ความปลอดภยัของผู้รบัและผูใ้ห้บรกิาร และการส่งเสรมิการเลี้ยงลูกดว้ยนมแม่ 
ลงในรายวชิาทัง้ภาคทฤษฎีและภาคปฏบิตั ิด าเนินการจดัการเรยีนการสอนให้
สอดคลอ้งกบัรายวชิาและสมรรถนะของบณัฑติพยาบาลรวมถงึการออกขอ้สอบ
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และการประเมนิผลใหค้รอบคลุมและบรรลุตามเจตนารมณ์ของสภาการพยาบาล
และนโยบายของชาตติ่อไป 

แนวทางการบูรณาการหลกัสตูรการใชย้าสมเหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศา
สตรบัณฑิตคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม (คณะท างานโครงการ
ประเมินผลการน ารูปแบบการบรรจุหลักสูตรการใช้ยาอย่างสมเหตุ ผลใน
หลกัสตูรพยาบาล ศาสตรบณัฑติ, 2562). 
การบูรณาการในระดบัหลกัสตูร: 
1. คณบดคีณะพยาบาลศาสตร ์รบันโยบายการใชย้าอย่างสมเหตุผลในวชิาชพี

การพยาบาลจากสภาการพยาบาล และได้ประกาศนโยบายการน า RDU 
เขา้ไปบูรณาการในหลกัสูตร ในทีป่ระชุมคณะกรรมการวชิาการและบรหิาร
หลกัสตูรและทีป่ระชุมพฒันาอาจารยเ์พือ่ใหค้ณาจารยร์บัทราบโดยทัว่กนั 

2. คณะกรรมการวชิาการและบรหิารหลกัสูตร ก าหนดสมรรถนะการใช้ยาสม
เหตุผลเป็นสมรรถนะของบณัฑติที่มคีวามเชื่อมโยงกบัสมรรถนะผู้ประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ที่สภาการพยาบาลก าหนดและ
วางแผนการบูรณาการการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหมวดรายวชิาชีพและ
หมวดรายวชิาพืน้ฐานวชิาชพี  

3. จดัท าแผนเตรียมความพร้อมพฒันาอาจารย์ให้มีสมรรถนะในการจัดการ
เรยีนการสอนเรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล  

4. จดัอบรมใหค้วามรูเ้รื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศาสตร
บณัฑติแก่คณาจารย ์และสถาบนัเครอืข่ายสมาคมสถาบนัอุดมศกึษาเอกชน
แห่งประเทศไทย (สสอท.) สาขาพยาบาลศาสตร์ เพื่อท าความเข้าใจ
หลกัการ แนวคดิ แลกเปลี่ยนเรยีนรู้ และบูรณาการความรู้เรื่องการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลในการจดัการเรยีนการสอน  
 
 

การบูรณาการในระดบัรายวชิา: 
1. คณะกรรมการวชิาการและบรหิารหลกัสูตรและอาจารยผ์ูร้บัผดิชอบรายวชิา

ประชุมร่วมกนัเพื่อจดัท าแนวทางการบูรณาการการใชย้าอย่างสมเหตุผลใน
การจดัการเรยีนการสอน โดยพจิารณาจากประเดน็เนื้อหาหลกัครอบคลุมทัง้         
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17 ประเด็นและสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล
ตามทีส่ภาการพยาบาลก าหนด  

2. ก าหนดใหร้ายวชิาทีเ่กี่ยวขอ้งทางการพยาบาล เพิม่ค าอธบิายรายวชิาเรื่อง
การใชย้าอย่างสมเหตุผล และแทรกเนื้อหา RDU ทีส่มัพนัธ์กบัรายวชิาของ
ตนเอง 

3. ด าเนินการสอนตาม มคอ. 3 และ มคอ. 4 โดยการออกแบบเนื้อหา และ
รปูแบบการจดัการเรยีนการสอนตามแนวทางของคู่มอืการเรยีนการสอนเพื่อ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของคณะท างานขบัเคลื่อนการพฒันาระบบการ
ผลติและพฒันาก าลงัคนด้านสุขภาพเพื่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (2564) 
และคู่มือการจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบณัฑติ สภาการพยาบาล (2562)  

4. อาจารยผ์ูร้บัผดิชอบรายวชิา อาจารยป์ระจ าหลกัสตูรและคณะกรรมการ
วชิาการและบรหิารหลกัสตูร ท าหน้าทีก่ ากบัตดิตาม และตรวจสอบความ
ถูกตอ้งในการบูรณาการเรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล 

5. ประเมนิผลการจดัการเรยีนการสอนในประเดน็เรื่องการใชย้าอย่างสม
เหตุผล และสรุปผลใน มคอ. 5, มคอ. 6 และ มคอ.7  

6. ทุกรายวชิา จดัท าขอ้สอบเพือ่ประเมนิผลการบูรณาการการใชย้าอย่างสม
เหตุผล และรวบรวมเป็นขอ้สอบกลางของคณะพยาบาลศาสตร ์

สรุปเป็นภาพรวมได ้ดงัรปูภาพที ่2 
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รปูภาพท่ี 2 แนวทางการบูรณาการหลกัสตูรการใชย้าสมเหตุผลในหลกัสตูร 
พยาบาลศาสตรบณัฑติ คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม 

 
2.1.4 สมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต 

จากคู่มือบทสรุปรูปแบบการบรรจุหลักสูตรการใช้ยาอย่างสมเหตุผลใน
หลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ ของสภาการพยาบาล (2561)  ไดส้รุปสมรรถนะการ
ใชย้าสมเหตุผลของบณัฑติพยาบาลและรายละเอยีดของสมรรถนะ ดงัต่อไปนี้   

 
สมรรถนะ RDU ของบณัฑิตพยาบาล รายละเอียดสมรรถนะ 

1. สามารถประเมนิปัญหาผูป่้วยที่
เกีย่วขอ้งกบัการใชย้า หรอืมคีวาม
จ าเป็นตอ้งใชย้าในการรกัษา (Assess 
the patient)  

1.1 การประเมนิประวตัโิรคประจ าตวั ประวตักิาร
ใชย้า และประวตักิารแพย้า/แพอ้าหาร                                              

1.2 ประเมนิอาการขา้งเคยีงจากการใชย้า 
1.3 ประเมนิอาการทีด่ขีึน้หรอืเลวลง 
1.4 ตดิตามความร่วมมอืในการใชย้าอย่าง

ต่อเนื่อง                                             
1.5 การสง่ต่อ 
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สมรรถนะ RDU ของบณัฑิตพยาบาล รายละเอียดสมรรถนะ 
2. สามารถร่วมพจิารณาการเลอืกใชย้าได้

อย่างเหมาะสมตามความจ าเป็น 
(Consider the options) 

2.1 พจิารณาขอ้มลูทีส่ าคญัของผูป่้วยทีเ่กีย่วขอ้ง
กบัการเลอืกใชย้าหรอืการรกัษาแบบไม่ใชย้า
ในการรกัษา และการสง่เสรมิสุขภาพ                                              

2.2 พจิารณาขอ้มลูทีส่ าคญัของผูป่้วยเพื่อ
ประกอบการปรบัขนาดยา หยุดการใหย้า 
หรอืเปลีย่นยา                                    

2.3 ประเมนิความเสีย่งและประโยชน์ของการใช้
ยาและไม่ใชย้า                             

2.4 ใชค้วามรูด้า้นเภสชัศาสตรข์องยาทีอ่าจมกีาร
เปลีย่นแปลงไดจ้ากปัจจยัต่อไปนี้ เช่น 
พนัธุกรรม อายุ ความพร่องของไต การ
ตัง้ครรภ ์ฯลฯ เพือ่ใหข้อ้มลูแก่ผูเ้กีย่วขอ้งให้
เกดิความปลอดภยัในการใชย้า                   

2.5 พจิารณาโรคร่วมยาทีใ่ชอ้ยู่ การแพย้า ขอ้
หา้มการใชย้าและคุณภาพชวีติทีอ่าจสง่ผล
กระทบต่อการเลอืกใชย้า                    

2.6 ค านึงถงึปัจจยัทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการใชย้าของ
ผูป่้วย (เช่น ความสามารถในการกลนืยา 
ศาสนา) และผลกระทบทีอ่าจเกดิขึน้จาก
วธิกีารบรหิารยา                              

2.7 พฒันาความรูใ้หเ้ป็นปัจจุบนั ใชแ้หล่ง ขอ้มลู
ทีเ่ชื่อถอืได ้ใชห้ลกัฐานเชงิประจกัษ์ และ
ค านึงถงึความคุม้ทุนในการพจิารณาการใชย้า
อย่างสมเหตุผล           

2.8 ขา้ใจเรื่องเชือ้ดือ้ยา และแนวทางการป้องกนั
และควบคุมเชือ้ดือ้ยา (antimicrobial 
stewardship measures) 
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สมรรถนะ RDU ของบณัฑิตพยาบาล รายละเอียดสมรรถนะ 
3. สามารถสือ่สารเพือ่ใหผู้ป่้วยร่วม

ตดัสนิใจในการใชย้า โดยพจิารณาจาก
ขอ้มลูทางเลอืกทีถู่กตอ้ง เหมาะสมกบั
บรบิทและเคารพในมุมมองของผูป่้วย 
(Reach a shared decision)  

 

3.1 ชีแ้จงทางเลอืกในการรกัษา ยอมรบัในการ
ตดัสนิใจเลอืกแผนการรกัษาและเคารพใน
สทิธขิองผูป่้วย/ผูด้แูล ในการปฏเิสธและจ ากดั
การรกัษา                                  

3.2 ระบุและยอมรบัความแตกต่างระหว่างบุคคล 
ค่านิยม ความเชื่อ และความคาดหวงั 
เกีย่วกบัสุขภาพและการรกัษาดว้ยยา         

3.3 อธบิายเหตุผล และความเสีย่ง/ประโยชน์ของ
ทางเลอืกในการรกัษาทีผู่ป่้วย/ผูด้แูลเขา้ใจได ้                            

3.4 ประเมนิความร่วมมอืในการใชย้าของผูป่้วย
อย่างสม ่าเสมอโดยไม่ด่วนตดัสนิ และเขา้ใจ
เหตุผลในการไม่ร่วมมอืของผูป่้วยทีอ่าจ
เกดิขึน้ไดแ้ละหาวธิทีีด่ทีีสุ่ดในการสนบัสนุน
ผูป่้วย/ผูด้แูล                          

3.5 สรา้งสมัพนัธภาพกบัผูป่้วย/ผูเ้กีย่วขอ้งเพือ่
สง่เสรมิใหเ้กดิการใชย้าอย่างสมเหตุผลโดย
ไม่คาดหวงัว่าการสัง่ยานัน้จะเป็นไปตามที่
ตอ้งการ                                    

3.6 ท าความเขา้ใจกบัการร่วมปรกึษาหารอืก่อน
ใชย้าเพือ่ผลลพัธท์ีน่ าไปสูค่วามพงึพอใจของ
ทุกฝ่ายทีเ่กี่ยวขอ้ง 

4. บรหิารยาตามการสัง่ใชย้าไดอ้ย่าง
ถูกตอ้ง 

4.1 เขา้ใจโอกาสทีจ่ะเกดิผลไม่พงึประสงคจ์าก
การใชย้า และด าเนินการเพือ่หลกีเลีย่ง/ลด
ความเสีย่งทีจ่ะเกดิขึน้ ตระหนกัและจดัการ
แกไ้ขปัญหา     

4.2 เขา้ใจการสัง่จ่ายยาของแพทยต์ามกรอบบญัชี
ยาหลกัแห่งชาต ิ                    

4.3 ตรวจสอบและค านวณการใชย้าใหถู้กตอ้ง                                             
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สมรรถนะ RDU ของบณัฑิตพยาบาล รายละเอียดสมรรถนะ 
4.4 ค านึงถงึโอกาสทีจ่ะเกดิการใชย้าผดิ (เช่น   

ผดิขนาด ผดิทาง ผดิวธิ ีผดิชนิด ผดิ
วตัถุประสงค ์ฯลฯ)                               

4.5 ใชข้อ้มลูทีท่นัสมยัเกีย่วกบัการใชย้าอย่างสม
เหตุผล (เช่น การเกบ็รกัษา การบรรจุ ฯลฯ)                                       

4.6 ใชร้ะบบทีจ่ าเป็นเพือ่การบรหิารยาอย่างมี
ประสทิธภิาพ (เช่น ใบ MAR)             

4.7 สือ่สารขอ้มลูเกีย่วกบัยาและการใชย้าแก่
ผูเ้กีย่วขอ้งเมื่อตอ้งมกีารสง่ต่อขอ้มลูการ
รกัษา  

5. สามารถใหข้อ้มลูทีจ่ าเป็นต่อการใชย้า
ไดอ้ย่างเพยีงพอ (Provide 
information) 

5.1 ตรวจสอบความเขา้ใจและความมุ่งมัน่ตัง้ใจ
ของผูป่้วย/ผูด้แูลในการจดัการ เฝ้าระวงั
ตดิตาม และการมาตรวจตามนดั       

5.2 ใหข้อ้มลูเกีย่วกบัยาทีช่ดัเจน เขา้ใจไดง้่าย 
และเขา้ถงึไดก้บัผูป่้วย/ผูด้แูล (เช่น ใชเ้พือ่
อะไร ใชอ้ย่างไร อาการขา้งเคยีงทีอ่าจเกดิขึน้ 
รายงานอย่างไร ระยะเวลาของการใชย้า)                                              

5.3 แนะน าผูป่้วย/ผูด้แูลเกีย่วกบัแหล่งขอ้มลูที่
เชื่อถอืไดใ้นเรื่องยาและการรกัษา                                              

5.4 สรา้งความมัน่ใจใหผู้ป่้วย/ผูด้แูลว่าจะจดัการ
อย่างไรในกรณีทีม่อีาการไม่ดขีึน้หรอืการ
รกัษาไม่ก้าวหน้าในช่วงเวลาทีก่ าหนด    

5.5 สนบัสนุนผูป่้วย/ผูด้แูลใหม้สี่วนรบัผดิชอบใน
การจดัการตนเองเรื่องยาและภาวะเจบ็ป่วย 

6. สามารถตดิตามผลการรกัษา และ
รายงานผลขา้งเคยีงทีอ่าจเกดิขึน้จาก
การใชย้าได ้(Monitor and review)  

 

6.1 ทบทวนแผนการบรหิารยาใหส้อดคลอ้งกบั
แผนการรกัษาทีผู่ป่้วยไดร้บั    

6.2 ตอ้งมกีารตดิตามประสทิธภิาพของการรกัษา
และอาการขา้งเคยีงทีอ่าจเกดิขึน้จากการใช้
ยา                                           
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สมรรถนะ RDU ของบณัฑิตพยาบาล รายละเอียดสมรรถนะ 
6.3 คน้หาและรายงานอาการไม่พงึประสงคจ์าก

การใชย้าโดยใชร้ะบบการรายงานทีเ่หมาะสม                                           
6.4 ปรบัแผนการบรหิารยาใหต้อบสนองต่อ

อาการและความตอ้งการของผูป่้วย 
7. สามารถใชย้าไดอ้ย่างปลอดภยัทัง้ต่อ

ผูป่้วย และไม่เกดิผลกระทบต่อสงัคม
โดยรวม (Prescribe safely) 

7.1 รูเ้กีย่วกบัชนิดสาเหตุของความคลาดเคลื่อน 
ทางยาทีพ่บบ่อย และวธิกีารป้องกนั การ
หลกีเลีย่ง และการประเมนิ                                            

7.2 ระบุความเสีย่งทีอ่าจเกดิขึน้จากการสัง่ยาผ่าน
สือ่หรอืบุคคลอื่น เช่น สัง่ทางโทรศพัท ์ทาง 
E-mail ทาง Line หรอืสัง่ผ่านบุคคลทีส่าม 
และหาแนวทางลดความเสีย่งนัน้                                           

7.3 บรหิารยาอย่างปลอดภยัตามกระบวนการ
บรหิารยา เช่น 7 rights       

7.4 พัฒนาหาความรู้ ให้ทันสมัยอยู่ เสมอใน
ประเดน็ใหม่ทีเ่กดิขึ้นเกี่ยวกบัความปลอดภยั
ในการใชย้า                            

7.5 รายงานความคลาดเคลื่อนในการใช้ยา และ
ทบทวนการปฏบิตัเิพื่อป้องกนัการเกดิซ ้า  

8. สามารถใชย้าไดอ้ย่างเหมาะสม ตาม
ความรูค้วามสามารถทางวชิาชพี และ
เป็นไปตามหลกัเวชจรยิศาสตร ์
(Prescribe professionally)  

8.1 มัน่ใจว่าพยาบาลสามารถสัง่จ่ายยาไดต้าม 
พรบ.วชิาชพี และ พรบ.ยาแห่งชาต ิ     

8.2 ยอมรบัความรบัผดิชอบสว่นบุคคลในการสัง่
ยาและเขา้ใจในประเดน็กฎหมายและ
จรยิธรรม                                           

8.3 รูแ้ละท างานภายใตก้ฎหมาย และระเบยีบ
ขอ้บงัคบัเกีย่วกบัการสัง่ยา (ยาทีค่วบคุม ยา
ทีไ่ม่มใีบอนุญาต ยาไม่มฉีลาก) 

9. สามารถพฒันาความรูค้วามสามารถใน
การใชย้า ไดอ้ย่างต่อเนื่อง (Improve 
prescribing practice) 

9.1 สะทอ้นคดิการบรหิารยาของตนเองและการ
สัง่ยาของผูเ้กีย่วขอ้ง เพือ่ปรบัปรุงการใชย้า
อย่างสมเหตุผล                       
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สมรรถนะ RDU ของบณัฑิตพยาบาล รายละเอียดสมรรถนะ 
9.2 เขา้ใจและใชเ้ครื่องมอืหรอืกลไกทีเ่หมาะสมใน

การปรบัปรุงการบรหิารยาและการสัง่ยา (เช่น 
patient and peer review feedback, 
prescribing data and analysis and audit) 

10. สามารถท างานร่วมกับบุคลากรอื่น
แบบสหวชิาชพี เพื่อส่งเสรมิใหเ้กดิการ
ใช้ยาอย่างสมเหตุผล (Prescribe as 
part of a team) 

10.1 มสีว่นร่วมกบัสหวชิาชพีเพือ่ใหม้ัน่ใจว่าการ
ดแูลมคีวามต่อเนื่อง เชื่อมโยงกนัในทุก
หน่วยโดยไม่ขดัแยง้                          

10.2 สรา้งสมัพนัธภาพกบัทมีสหวชิาชพี บน
พืน้ฐานของความเขา้ใจ ความไวว้างใจ และ
ยอมรบัในบทบาทของสหวชิาชพี 

 
2.1.5 แนวคิดการจดัการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา 

2.1.5.1 ความหมายของการจดัการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา 
ทิศนา แขมมณี (2557) ได้ให้ความหมายของการจัดการเรียนการสอนโดยใช้

กรณีศึกษา ไว้ว่าเป็นกระบวนการที่ช่วยให้ผู้เรยีนเกิดการเรียนรู้ตามวตัถุประสงค์ ผ่าน
การศกึษาเรื่องราวทีผู่ส้อนสมมตขิึ้นจากความเป็นจรงิ ผ่านกระบวนการวเิคราะหเ์พื่อตอบ
ประเดน็ค าถาม แลว้น ามาอภปิราย เป็นการฝึกฝนผูเ้รยีนใหรู้จ้กัเผชญิและแกปั้ญหา โดยไม่
ตอ้งรอใหปั้ญหานัน้เกดิขึน้จรงิ 

สกลสุภา อภิชัจบุญโชค (2558)  การเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา (case 
studies) เป็นการสอนที่เน้นให้ผูเ้รยีนไดเ้รยีนรูแ้ละเขา้ใจสภาพความเป็นจรงิ ท าใหผู้เ้รยีน
ไดฝึ้กทกัษะในดา้นต่างๆ ฝึกความสามารถในการคดิอย่างเป็นระบบ ฝึกการวเิคราะหปั์ญหา
และแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่างมัน่ใจ 

ปรยีานุช พรหมภาสติ (2558) จากคู่มอืการจดัการเรยีนรู้ “Active Learning (AL) 
for HuSo at KRPU” คณะมนุษยศ์าสตรแ์ละสงัคมศาสตร ์มหาวทิยาลยัราชภฎัก าแพงเพชร 
กล่าวถงึแนวคดิการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีตวัอย่าง (case) เป็นการสอนโดยใช้
กรณีหรอืเรื่องราวต่าง ๆ ที่เกดิขึ้นจรงิมาดดัแปลงให้ผู้เรยีนได้ศกึษาวเิคราะห์ โดยการตัง้
ประเดน็ค าถามจากกรณีศกึษาทีย่กมาเป็นตวัอย่าง เป็นวธิทีีช่่วยใหผู้เ้รยีนฝึกการเผชญิและ
แก้ปัญหาโดยไม่ต้องรอให้เกิดปัญหาจริงและรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่นและการคิด
แก้ปัญหา ช่วยให้ผู้เรยีนได้พฒันาทักษะการคดิวเิคราะห์การคดิอย่างมวีจิารณญาณเปิด
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มุมมองที่กว้างขึ้นให้ผู้เรยีน และช่วยเสรมิปฏิสมัพนัธ์กนัระหว่างผู้เรยีน และส่งเสรมิการ
เรยีนรูซ้ึง่กนัและกนั 

องค์ความรู้การจดัการเรยีนการสอน เพื่อพฒันาคุณลกัษณะบณัฑติที่พงึประสงค์
ส าหรบัรองรบัประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (คณะวทิยาการจดัการ มหาวทิยาลยัราชภฏั
สวนสุนันทา, 2557) ได้ให้ความหมายของการจัดการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา 
หมายถึง การใช้กรณีหรอืเรื่องราวต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นจรงิมาดดัแปลง เมื่อผู้เรยีนได้ศึกษา
วิเคราะห์ ท าให้เกิดการเรียนรู้ วิธีการคิด วิธีการน าข้อมูลต่างๆ อย่างกว้างขวาง มา
ประกอบกนัเพื่อตดัสนิกรณีศกึษา ประเด็นค าถามที่ยกมาเป็นตวัอย่าง เป็นกิจกรรมที่มี
กระบวนการเรยีนรู ้ทัง้บรรยาย อภปิราย โตว้าทแีละบทบาทสมมุต ิมวีตัถุประสงค ์       

1. เพือ่ใหผู้เ้รยีนมโีอกาสไดแ้ลกเปลีย่นความคดิเหน็ซึง่กนัและกนั  
2. เพือ่ใหผู้เ้รยีนไดแ้กปั้ญหาและตดัสนิใจอย่างมเีหตุผล 
3. เพือ่ใหผู้เ้รยีนไดรู้จ้กัคดิอย่างเป็นระบบ 
4. ฝึกใหผู้เ้รยีน รูจ้กัรบัฟังและยอมรบัความคดิเหน็ของผูอ้ื่น 

 
บทบาทผูส้อน  

1. ผู้สอนเป็นผู้เตรียมกรณีตัวอย่าง จากข้อมูลข่าวสารสื่อหรือเรื่องราว
เหตุการณ์ต่าง ๆ 

2. ผูส้อนตอ้งตัง้ค าถามยัว่ยุใหผู้เ้รยีนเกดิความคดิวเิคราะหแ์ละเชื่อมโยงกรณี
ตวัอย่างนัน้กบัเรื่องราวอื่น ๆ 

3. ผูส้อนและผูเ้รยีนอภปิรายเรื่องราวของกรณีตวัอย่างนัน้ ๆ 
4. ผูส้อนใหผู้เ้รยีนสรุปแนวคดิทีไ่ดจ้ากกรณีตวัอย่าง 

 
บทบาทผูเ้รยีน 

1. น าเสนอกรณีตวัอย่าง 
2. ช่วยกนัอภปิราย วเิคราะห ์
3. ช่วยกนัสรุปแนวคดิทีไ่ด ้

 
ขอ้ดขีองวธิสีอนโดยใชก้รณีตวัอย่าง 

1. ท าใหผู้เ้รยีนไดม้โีอกาสแสดงความคดิเหน็และแลกเปลีย่นความคดิเหน็ซึ่ง
กนัและกนั 
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2. ผูเ้รยีนไดเ้กดิทกัษะในการคดิวเิคราะห ์
3. ผูเ้รยีนไดรู้จ้กัวธิแีกปั้ญหาและการตดัสนิใจ 
4. ท าใหผู้เ้รยีนไดเ้กดิความเชื่อมัน่ในตนเอง 
5. ท าใหผู้เ้รยีนไดรู้จ้กัรบัฟังความคดิเหน็ของผูอ้ื่น 

 
ขอ้จ ากดัของวธิสีอนโดยใชก้รณีศกึษา 

1. หากใชก้บักลุ่มผูเ้รยีนมากเกนิไป ผูเ้รยีนกจ็ะแสดงออกไม่ทัว่ถงึ 
2. หากผูส้อนขาดทกัษะในการตัง้ค าถามกระตุน้ บรรยากาศของการเรยีนรูจ้ะ

เกดิไดย้าก 
3. ถ้าผู้เรยีนไม่ร่วมมอื ไม่กระตอืรอืร้น จะท าให้ผลการเรยีนไม่เป็นไปตามที่

ก าหนดไว ้
 
การปรบัใชก้รณีศกึษาเพือ่เน้นผูเ้รยีนเป็นส าคญั 

1. พยายามเปิดโอกาสใหผู้เ้รยีนไดแ้สดงออกมากทีสุ่ด 
2. ควรเลือกกรณีตัวอย่างที่ผู้เรียนรู้จักและเข้าใจพอสมควร เพื่อจะได้

วเิคราะหแ์ละตอบค าถามได ้
3. กรณีตวัอย่างที่ดีคอืกรณีตวัอย่างที่ใกล้เคียงกับผู้เรียนเองหรอืเป็นกรณี

ตวัอย่างทีก่ าลงัเป็นทีส่นใจ 
 
 
 

2.1.5.2 กระบวนการจดัการเรียนรู้ 
1. ขัน้เตรยีมการ ผูส้อนเตรยีมกรณีศกึษาใหพ้รอ้ม อาจน าเรื่องจรงิ มาเขยีนเป็น

กรณศีกึษา หรอือาจใชเ้รื่องจากหนงัสอืพมิพข์า่ว และเหตุการณ์รวมทัง้สือ่ต่าง 
ๆ เช่น ภาพยนตร์โทรทศัน์เมื่อได้กรณีที่ต้องการแล้ว ผู้สอนจะต้องเตรียม
ประเด็นค าถามส าหรบัการอภิปรายเพื่อน าไปสู่การเรียนรู้ที่ต้องการ ทัง้นี้
ผูส้อนอาจจะเป็นผูจ้ดัหา หรอืใหผู้เ้รยีนจดัหาเอง 

2. ขัน้สอน ผูส้อน สอนทฤษฎใีนชัน้เรยีนผ่านต าราหรอืสือ่การเรยีนต่าง ๆ พรอ้ม
กบัมอบหมายงานใหผู้เ้รยีนศกึษาดว้ยตนเองนอกชัน้เรยีน 
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3. ผูส้อนทดสอบความรูค้วามเขา้ใจในทฤษฎขีองผูเ้รยีน ดว้ยวธิกีารต่าง ๆ เช่น 
การซกัถาม การทดสอบ การใหส้รุปใจความส าคญั เป็นต้น หากพบว่าผูเ้รยีน
ยงัเขา้ใจไม่ถ่องแท ้ใหผู้ส้อนทบทวนภาคทฤษฎหีรอืใหผู้เ้รยีนศกึษาเพิม่เตมิ 

4. มอบหมายกรณีศกึษา โดยมอบหมายเป็นลกัษณะงานเดีย่วหรอืงานกลุ่มกไ็ด ้
วธิกีารมอบหมายท าไดห้ลายวธิเีช่น การพมิพเ์ป็นขอ้มลูมาใหผู้เ้รยีนอ่าน การ
เล่ากรณีตวัอย่างใหฟั้ง หรอืน าเสนอโดยใชส้ือ่ เช่น วดีทีศัน์ ภาพยนตร ์ซึ่งใน
ขัน้ตอนนี้ผู้สอนต้องคอยชี้แนะ ให้ค าปรกึษาอย่างใกล้ชิด เพื่อให้ผู้เรยีนน า
ความรู้ด้านทฤษฎีหรือจากการศึกษาค้นคว้าด้วยตนเองมาใช้อย่างมี
ประสทิธภิาพ 

5. การศกึษากรณีตวัอย่างและการอภปิราย ผูส้อนควรแบ่งผูเ้รยีนเป็นกลุ่มย่อย
และใหเ้วลาอย่างเพยีงพอในการศกึษากรณีตวัอย่างและคดิหาค าตอบ แลว้จงึ
ร่วมกนัอภปิรายเป็นกลุ่มและน าเสนอผลการอภิปรายระหว่างกลุ่ม เป็นการ
แลกเปลี่ยนกนั ผู้สอนพงึตระหนักว่าการสอนโดยใช้กรณีตวัอย่าง มไิด้มุ่งที่
ค าตอบใดค าตอบหนึ่ง ไม่มีค าตอบที่ถูกหรือผิดอย่างชัดเจนแน่นอน แต่
ต้องการใหผู้เ้รยีนเหน็ค าตอบและเหตุผลที่หลากหลาย ซึ่งจะช่วยให้ผูเ้รยีนมี
ความคดิที่กว้างขึ้น มองปัญหาในแง่มุมที่หลากหลายขึ้น อนัจะช่วยให้การ
ตดัสนิใจมคีวามรอบคอบขึน้ 

6. การประเมนิผล ผูส้อนจะประเมนิผลทัง้สองส่วนทัง้ภาคทฤษฎแีละกรณีศกึษา 
ใหค้รบทุกส่วนทัง้คุณลกัษณะบณัฑติทัง้ความรู ้ทกัษะทางวชิาการ คุณธรรม
จรยิธรรม ทกัษะดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศ ทกัษะการสื่อสาร ภาวะผูน้ าและ
ความคดิสรา้งสรรค ์โดยอาจจะประเมนิตวัผู้สอนเองทัง้หมด หรอืใหเ้พื่อนใน
ชัน้เรยีนร่วมประเมนิด้วย ทัง้นี้ผู้สอนจะต้องชี้แนะขอ้ผดิพลาด และแนวทาง
การปรบัปรุงเพื่อให้ผู้เรยีนสามารถน าไปพฒันากบัการเรยีนในรายวชิาอื่นๆ
ต่อไป 

 
สรุปการจัดการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษาจากที่กล่าวมา ได้ว่าการน า

กรณีศกึษาทีส่ร้างมาจากเรื่องราวหรอืเหตุการณ์ทีเ่กดิขึ้นจรงิ ช่วยใหผู้เ้รยีนไดเ้กดิการคดิ
วเิคราะห ์ช่วยพฒันาทกัษะในดา้นการสบืค้นขอ้มูล และทกัษะความสมัพนัธ์ระหว่างบุคคล
ในการอภปิราย วเิคราะห ์และแกปั้ญหาในสถานการณ์ต่างๆ โดยไม่ตอ้งรอใหเ้กดิปัญหาขึน้
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จรงิ ดงันัน้ การน าวธิกีารสอนโดยใช้กรณีศกึษาจะช่วยให้ผูเ้รยีนเกดิสมรรถนะในด้านของ
ความรูแ้ละเจตคตเิรื่องการใชย้าสมเหตุผล  

 
2.2 งานวิจยัท่ีเก่ียวข้อง 

   การศกึษาของสายสุนีย์ เจรญิสุข (2557) พบว่าการเรยีนรู้โดยใช้กระบวนการคดิ
แก้ปัญหาจากกรณีตวัอย่างนักศกึษามผีลสมัฤทธิท์างการเรยีนหลงัเรยีนสูงกว่าก่อนเรยีน
โดยเฉลี่ยมากกว่า 60 อย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิี่ระดบั 0.05 และมคีวามสามารถในการ
แกปั้ญหาจากการเรยีนรูโ้ดยใชก้ระบวนการคดิแกปั้ญหาจากกรณีตวัอย่าง พบว่านกัศกึษามี
ความสามารถในการแก้ปัญหาของนักศกึษาจากการเรยีนรูโ้ดยใชก้ระบวนการคดิแกปั้ญหา
จากกรณีตวัอย่าง ไดร้อ้ยละ67.79 ซึง่สงูกว่าเกณฑท์ีก่ าหนดไวร้อ้ยละ 60 

การศกึษาของรุ่งโรจน์ พุ่มริว้และคณะ (2557) ทีศ่กึษาผลของการจดัการเรยีนการ
สอนโดยใช้กรณีศึกษาต่อผลสัมฤทธิท์างการเรียนของนักศึกษาระดับปริญญาตรีใน
มหาวทิยาลยัเอกชนแห่งหนึ่งกรุงเทพมหานคร พบว่าความรู้ของนักศกึษากลุ่มตวัอย่างสูง
กว่าก่อนการทดลองอย่างมนีัยส าคญัทางสถติิ (p<0.01) และมรีะดบัของความพงึพอใจของ
นักศึกษากลุ่มตวัอย่างภายหลงัการเข้าร่วมกิจกรรมการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา 
พบว่า มคีวามพงึพอใจโดยรวมอยู่ในระดบัมาก 

สกลสุภา อภิชจับุญโชค (2558) การศึกษาการพฒันารูปแบบการจดัการเรยีนรู้
แบบกรณีศกึษา (case study) ในนักศกึษาพยาบาลศาสตรบณัฑติ พบว่าความสามารถใน
การประเมนิสภาพปัญหาการหายใจในหอผูป่้วยวกิฤต ทารกแรกเกดิของนกัศกึษาพยาบาล
สูงกว่าก่อนการจดัการเรยีนรู้อย่างมนีัยส าคญัที่ระดบั < 0.01 และ การศกึษาประสทิธิผล
ของรูปแบบการจดัการเรยีนรู้ พบว่า นักศกึษามคีะแนนรายงานการวเิคราะห์กรณีศึกษา
ระหว่างฝึกปฏบิตัริอ้ยละ 80 และหลงัฝึกปฏบิตัริอ้ยละ 85  

จากการศึกษาของวิลาวณัย์ อุ่นเรือน และดลวิวฒัน์ แสนโสม (2558) ที่ศึกษา
พฤติกรรมการใช้ยาปฏิชีวนะของนักศึกษามหาวิทยาลัยขอนแก่น ในอาการ เจ็บคอ 
บาดแผลสะอาด ทอ้งร่วงพบว่า พฤตกิรรมการใชย้าปฏชิวีนะของกลุ่มตวัอย่างในการรกัษา
อาการไขเ้จบ็คอ ท้องร่วงเฉียบพลนั มรีะดบัของพฤตกิรรมการใช้ยาปฏชิวีนะมคี่าเฉลี่ยที่
ถูกต้องในระดับปานกลางทุกด้านซึ่งมีความเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายจากการใช้ยา
ปฏิชีวนะ มีการรับประทานยาปฏิชีวนะเพื่อป้องกันเมื่อมีอาการและกลุ่มตัวอย่างสาย
วิทยาศาสตร์สุขภาพมีพฤติกรรมการใช้ยาปฏิชีวนะดีกว่ากลุ่มตัวอย่างที่ไม่ใช่สาย
วิทยาศาสตร์สุขภาพอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยการรณรงค์การใช้ยา
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ปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลด้วยสื่อสามารถเพิม่ความรู้และความตระหนักเกี่ยวกบัการใช้ยา
ปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลได ้

ประภสัสร กลบีประทุม (2561) ศกึษาผลของการจดัการเรยีนรูโ้ดยใชก้รณีศกึษา
ต่อผลสมัฤทธิท์างเรยีนและความพงึพอใจของนักศกึษา พบว่าคะแนนเฉลีย่หลงัเรยีนโดยใช้
กรณีศกึษาสงูกว่าก่อนเรยีน และมคีวามแตกต่างอย่างมนียัส าคญัทีร่ะดบัความเชื่อมัน่ 95 % 
ความพงึพอใจในรปูแบบการเรยีนและความรูค้วามเขา้ใจในกรณีศกึษาอยู่ในระดบัมาก 

งานวจิยัของอตญิาณ์ ศรเกษตรนิ, นงณภทัร รุ่งเนย, และปรญิญ์ อยู เมอืง (2562)  
เรื่องหลักสูตรเสริมเพื่อเสริมสร้างสมรรถนะการใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลส าหรบั
นักศกึษาพยาบาลพบว่า นักศกึษาพยาบาลส่วนใหญ่มรีะดบัความรูเรื่องการใช้ยาปฏิชวีนะ
อย่างสมเหตุผลอยู่ในระดบัน้อย (Mean = 4.44 SD = 1.02) มเีจตคตใินการใชย้าปฏิชวีนะ
ภาพรวมอยู่ในระดบัดี(Mean= 3.98, SD = 0.42) พฤติกรรมในการใช้ยาปฏิชีวนะภาพ
รวมอยู่ในระดบัปานกลาง (Mean= 3.02, SD = 0.68) และความรู้มคีวามสมัพนัธ์เชงิบวก
กับเจตคติและพฤติกรรม และเจตคติมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรมการใช้ยา
ปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผล (r=.351, .534 และ.317) อย่างมนีัยส าคญัทางสถิตทิี่ระดบั .01 
และใหข้อ้เสนอแนะว่า หลกัสูตรสามารถพฒันาความรู ้เจตคตแิละทกัษะการใชย้าปฏชิวีนะ
อย่างสมเหตุสมผลได ้จงึควรส่งเสรมิการใชห้ลกัสตูรเสรมิเพื่อเสรมิสรา้งสมรรถนะการใชย้า
ปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผล จะช่วยให้นักศึกษาสามารถดูแลตนเองและผู้ใช้บรกิารได้อย่าง
เหมาะสมและส่งผลใหส้ามารถลดปัญหาการใชย้าปฏชิวีนะอย่างไม่สมเหตุผลและลดปัญหา
การดือ้ยาปฏชิวีนะได ้  

จากการศึกษาของภาวดิา พุทธขินัธ์, กนกเลขา สุวรรณพงษ์, นฤมล องัศริศิกัดิ,์        
กมลรตัน์ เทอร์เนอร์ และสุนทราวด ีเธยีรพเิชฐ (2562) ที่ท าการศกึษานโยบายการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ และสมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผล
ของอาจารย์พยาบาล ผลการวจิยัพบว่ารายวชิาที่มกีารจดัการเรยีนการสอนที่ส่งเสริมให้
นักศกึษามสีมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในภาคทฤษฎีมากทีสุ่ดคอื เภสชัวทิยา ทัง้นี้
เนื่องจากวชิาเภสชัวทิยา  เป็นวชิาหมวดพืน้ฐานวชิาชพีทีส่อนเกีย่วกบัเรื่องยา ซึ่งมเีนื้อหา
รายวชิาอธบิายถงึพืน้ฐานทาง     เภสชัวทิยาของยากลุ่มต่าง ๆ ทีใ่ชใ้นการรกัษาโรค การ
ดูดซมึ การแพร่กระจาย กลไกการออกฤทธิข์องยา การเกดิปฏกิริยิาต่อกนัของยาหลกัการ
บรหิารยา และการใชย้าอย่างสมเหตุผลจงึท าใหร้ายวชิาเภสชัวทิยา ส่งเสรมิสมรรถนะการ
ใชย้าอย่างสมเหตุผลไดม้ากทีสุ่ด 
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จากการศกึษาของอตญิาณ์ ศรเกษตรนิ, นงณภทัร รุ งเนย, นิตยา ทองมา, รชั
ชนก    กลิน่ชาต,ิ เบญจพร รชัตารมย ์และพรฤด ีนิธริตัน (2562) เรื่องปัจจยัท านายการใช้
ยาปฏชิวีนะอย่างสมเหตุสมผลของนักศกึษาพยาบาล พบว่ากลุ่มตวัอย่างร้อยละ 54.88 มี
ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุสมผลอยู่ในระดับปานกลาง (M=2.95, 
SD=0.73) และการใชย้าปฏชิวีนะอย่างสมเหตุสมผลของนักศกึษาพยาบาลอยู่ในระดบัมาก 
(M=3.84, SD=0.53) สะท้อนให้เห็นว่านักศึกษาพยาบาลซึ่งเป็นบุคคลที่ผ่านการเรียนรู้
เกี่ยวกบัการใชย้าในวชิาเภสชัวทิยาแลว้แต่ยงัมคีวามรูใ้นระดบัปานกลางและมคีะแนนการ
ใชย้าปฏชิวีนะทีไ่ม่สูงมากจงึมคีวามจ าเป็นอย่างยิง่ทีส่ถาบนัการศกึษาควรพฒันาโปรแกรม
การเรยีนรู้หรอืหลกัสูตรอบรมระยะสัน้เพื่อพฒันาความรู้และทกัษะในการใช้ยาปฏิชีวนะ
อย่างสมเหตุสมผล ท าใหน้ักศกึษาพยาบาลสามารถดูแลตนเองและประยุกต์ใชใ้นการดูแล
ผูป่้วยต่อไปได ้
 การศกึษาของศุกรใ์จ เจรญิสุขและคณะฯ (2563) ศกึษาการประเมนิสมรรถนะการ
ใช้ยาอย่างสมเหตุผลหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑติตามการรบัรู้ของบณัฑติพยาบาล  
พบว่าบัณฑิตพยาบาลมีการรบัรู้สมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลโดยรวมอยู่ในระดับมาก 
(Mean= 4.31, SD = 0.48) เมื่อพจิารณาสมรรถนะย่อยการใช้ยาอย่างสมเหตุผลพบว่า มี
การรบัรูส้มรรถนะย่อยในระดบัมากทุกด้าน ไดแ้ก่ ดา้นประเมนิปัญหาผูป่้วยทีเ่กี่ยวกบัการ
ใช้ยาก่อนที่จะใช้ยากับผู้ป่วย ด้านร่วมพิจารณาการ เลือกใช้ยาได้อย่างเหมาะสมตาม
ความจ าเป็น ดา้นสือ่สารเพือ่ใหผู้ป่้วยร่วมตดัสนิใจในการใชย้า  ดา้นบรหิารยาตามการสัง่ใช้
ยาได้อย่างถูกต้อง   ด้านสามารถให้ข้อมูล ที่จ าเป็นต่อการใช้ยาได้อย่างเพียงพอ  ด้าน
ตดิตามผลการรกัษาและรายงานผลขา้งเคยีงที่อาจเกดิขึ้นจากการใช้ยา   ด้านการใช้ยาได้
อย่าง ปลอดภยัทัง้ต่อผูป่้วยและไม่เกดิผลกระทบต่อสงัคม  ดา้นการใชย้าไดอ้ย่างเหมาะสม
ตามความรูค้วามสามารถวชิาชพีและเป็นไปตามหลกัเวชจรยิศาสตร ์ดา้นการพฒันาความรู้
ความสามารถในการใช้ยาได้อย่างต่อเนื่อง และด้านการท างานร่วมกบับุคคลอื่นแบบสห
วชิาชพี และมขี้อเสนอแนะให้สภาการพยาบาล ส่งเสรมิให้สถาบนัการศกึษาพยาบาลทุก
แห่งบูรณาการหลกัสูตรการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑติ เพื่อ
พฒันาสมรรถนะของบณัฑติพยาบาลอย่างต่อเนื่อง  

จากการศกึษาของสรญัญ์รกัษ์ บุญมุสกิและคณะฯ (2562) ทีท่ าการศกึษาถงึระดบั
ความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลในนักศึกษาพยาบาล 
เครอืข่ายวทิยาลยัพยาบาลและสาธารณสุขภาคใต้ ผลการวจิยัพบว่าระดบัความรูใ้นการใช้
ยาปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลภาพรวมอยู่ในระดบัน้อย (Mean = 4.44 SD = 1.02) และเมื่อ
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พจิารณารายชัน้ปีพบว่า นักศกึษาทุกชัน้ปีมคีวามรูก้ารใชย้าปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลอยู่ใน
ระดบัน้อย โดยนักศึกษาพยาบาลชัน้ปีที่ 4 มคี่าคะแนนเฉลี่ย ความรู้มากที่สุด (Mean = 
5.77, SD = 0.67 จากคะแนนเต็ม 10 คะแนน) รองลงมาเป็นนักศึกษาชัน้ปีที่ 3 (Mean = 
5.09, SD = 0.88 จากคะแนนเต็ม 10 คะแนน) ชัน้ปีที่ 2 (Mean = 3.62, SD = 0.45 จาก
คะแนนเต็ม 10 คะแนน) และชัน้ปีที่ 1 (Mean = 3.62, SD = 1.17 จากคะแนนเต็ม 10 
คะแนน) ระดบัเจตคตใินการใชย้าปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลภาพรวมอยู่ในระดบัด ี(Mean = 
3.98  SD = 0.42) เมื่อพจิารณารายขอ้ พบว่า นักศกึษาพยาบาลมเีจตคตคิตวิ่าการรกัษา 
โดยการใช้ยาสมเหตุผลมีความปลอดภัยต่อสุขภาพมากที่สุด โดยมีค่าคะแนนเจตคติ
เกี่ยวกบัการใช้ยาปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผล (Mean = 4.66, SD = 0.76)  เมื่อพจิารณาราย
ชัน้ปี พบว่า นักศกึษาทุกชัน้ปี มเีจตคตใินการใช้ยาปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลอยู่ในระดบัด ี
โดยนักศึกษาพยาบาล ชัน้ปีที่ 3 มีเจตคติดีกว่าชัน้ปีอื่น ๆ (Mean = 4.06 SD = 0.41) 
รองลงมา เป็นนกัศกึษาชัน้ปีที ่4 (Mean = 3.99 SD = 0.41) ชัน้ปีที ่1 (Mean = 3.97 SD = 
0.48) และชัน้ปีที่ 2 (Mean = 3.91 SD = 0.38) ทัง้นี้ เพราะนักศึกษาพยาบาลได้รับการ
ปลูกฝังและสร้างความตระหนักในการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ส่วนหนึ่งจากกระบวนการจดั 
การเรยีนการสอนภาคทฤษฎแีละภาคปฏบิตั ิท าใหน้ักศกึษาตระหนัก และเหน็ความส าคญั
ของการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ว่าเมื่อเกดิการใช้ยาอย่างสมเหตุผลแล้วจะสามารถช่วยลด
ความเสีย่งจากการใชย้า ลดโอกาสการเกดิเชือ้ดือ้ยาและปลอดภยัต่อสุขภาพ 

การศึกษาของลติพร อุดมสุข, นงณภทัร รุ่งเนย, และปรญิญ์ อยู่เมอืง (2563) ที่
ศกึษาเกีย่วกบัประเมนิสมรรถนะตนเองในดา้นความรู ้ทกัษะ และทศันคตเิกีย่วกบัการใชย้า
อย่าง     สมเหตุผลของนักศึกษาแพทยศาสตร์และบัณฑิตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยั
อุบลราชธานีและประเมนิความรูเ้กี่ยวกบัตวัชี้วดัของโครงการโรงพยาบาลสง่เสรมิการใชย้า
อย่างสมเหตุผล ผลการวจิยัพบว่านกัศกึษาคณะแพทยศาสตรร์บัทราบนโยบายเกีย่วกบัการ
ส่งเสรมิการใชย้าสมเหตุผล และมปีระเมนิระดบัของความรูแ้ละทศันคติของตนเองเกี่ยวกบั
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลว่าอยู่ในระดบัปานกลางถงึมาก แต่ประเมนิสมรรถนะตนเองดา้น
ทกัษะเกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผลพบว่าประเมนิตนเองในระดบัน้อยถงึมาก และการ
ทดสอบความรู้เกี่ยวกบัตวัชี้วดัของโครงการโรงพยาบาลส่งเสรมิการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
พบว่ากลุ่มตวัอย่างชัน้คลนิิกและบณัฑติแพทยศาสตรม์คีะแนนมากกว่าชัน้ปรคีลนิิกอย่างมี
นยัส าคญัทางสถติ ิ
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วิจยัในต่างประเทศ 
Sulosaari V, Kajander S, Hupli M, Huupponen R, and Leino-Kilpi H. ( 2 0 1 2) 

ท าการศกึษาเปรยีบเทยีบสมรรถนะด้านการใช้ยา (medication competency) ในนักศกึษา
พยาบาลศาสตรบณัฑติ พบว่าในภาคการศกึษาสุดทา้ย นักศกึษาพยาบาลมสีมรรถนะด้าน
ความรู้เรื่องการใช้ยา, สมรรถนะด้านการค านวณยาและสมรรถนะด้านการตัดสินใจที่
เกีย่วขอ้งกบัการใชย้าของผูป่้วย มคีวามแตกต่างอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ(p < 0.001) เมื่อ
เทียบกบัภาคการศึกษาต้น โดยมคี่าเฉลี่ยของความรู้เกี่ยวกบัยาถูกต้อง 72 %, ค่าเฉลี่ย
ความสามารถในการค านวณยาไดถู้กต้อง 74 % และค่าเฉลีย่ความสามารถในการตดัสนิใจ
เกี่ยวกบัการใชย้าไดถู้กต้อง 57 % และพบว่าเมื่อสิน้สุดการศกึษาพบว่านักศกึษาพยาบาล 
มคีวามสามารถและแรงจงูใจในการเรยีนรูด้ว้ยตนเองเป็นปัจจยัทีส่ าคญั อกีทัง้ยงัสรุปว่าการ
เพิม่ความสามารถและสมรรถนะทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการใชย้าใหป้ลอดภยั จ าเป็นตอ้งพุง่จุดสนใจ
ไปทีว่ธิกีารจดัการเรยีนการสอนทีม่ปีระสทิธภิาพ 

Sulosaari V, Huupponen R, Hupli M, Puukka P, Torniainen K and Leino-Kilpi 
H. (2015) ท าการศึกษาเกี่ยวกับความสามารถด้านการใช้ยาของนักศึกษาพยาบาลใน
ประเทศฟินแลนด์ งานวจิยัแสดงใหเ้หน็ว่านักศกึษาพยาบาลมคีะแนนเฉลีย่ความรูเ้รื่องการ
ใช้ยา 72 % คะแนนเฉลี่ยเกี่ยวกบัการค านวณยาเท่ากบั 74 % และความสามารถในการ
ตดัสนิใจเกี่ยวกบัการใช้ยาในสถานการณ์ต่าง ๆ ค่าเฉลี่ย 57 % และสรุปได้ว่าการพฒันา
วธิกีารเรยีนการสอนให้มปีระสทิธิภาพนัน้ จะช่วยเพิม่ความสามารถในการใช้ยาได้อย่าง
ปลอดภยั 

Sevgül Dönmez, Kivanç Güngör and Pinar Göv. (2017) ท าการศึกษาความรู้ 
ทศันคตแิละพฤตกิรรมการใชย้าปฏชิวีนะของนกัศกึษาพยาบาลทัง้ 4 ชัน้ปี ในมหาวทิยาลยั
แห่งหนึ่งประเทศตุรก ีจ านวน 570 คน ผลการศกึษาพบว่านักศกึษาจ านวน 31.1 % มกีาร
ใช้ยาปฏิชีวนะด้วยตนเอง โดยไม่ได้ไปพบแพทย์ จากอาการเป็นหวดั ไอ เจ็บคอ มีไข้    
ปวดทอ้ง และการตดิเชื้อในทางเดนิปัสสาวะและผวิหนัง มสีาเหตุมาจากความพงึพอใจจาก
การใช้ยาครัง้ก่อน, การได้รบัยาแจกฟรี หรือค าแนะน าจากเพื่อนหรือคนใกล้ชิด และมี
นักศึกษาจ านวน 66.5 % ที่รู้จ ักค าว่าเชื้อดื้อยา  แต่มีเพียง 28.9 % ที่สามารถบอก
ความหมายของเชื้อดื้อยาไดถู้กตอ้ง สรุปจากงานวจิยัไดว้่า นักศกึษาพยาบาลจ านวน 1 ใน 
3 เริม่มกีารใชย้าปฏชิวีนะโดยทีย่งัไม่เขา้ใจเรื่องเชือ้ดือ้ยา 
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Ozatik FY, Babaoglu UT, Ozkaraman A, Yigitaslan S, and Erol K. ( 2 0 1 9 ) 
ท าการศึกษาถึงความรู้และทัศนคติของนักศึกษาพยาบาลเรื่องการใช้ยาสมเหตุผลใน
ประเทศตุรกี ผลการศึกษาพบว่านักศึกษาพยาบาลมีความรู้เรื่องหนทางการให้ยา 
(administration route)  อยู่ในระดบัด ีแต่ความรูพ้ืน้ฐานทางเภสชัวทิยา ไดแ้ก่ ขอ้บ่งชี้ของ
การใชย้า ระยะเวลาการ ออกฤทธิข์องยา ผลขา้งเคยีงของยา ขอ้หา้มในการใชย้า ปฏกิริยิา
ระหว่างกนัของยา และขอ้ควรระวงัจากการใชย้า อยู่ในระดบัปานกลาง แสดงใหเ้หน็ว่าการ
เรยีนการสอนเรื่องการใช้ยาสมเหตุผลในโรงเรยีนยงัไม่เพยีงพอ และเสนอแนะว่าการจดั
โปรแกรมการเรยีนการสอนเรื่องการใช้ยาสมเหตุผลในโรงเรียนพยาบาล จะมปีระโยชน์ใน
การป้องกนัการใช้ยาไม่สมเหตุผลและช่วยเสรมิสร้างความตระหนักเรื่องการใช้ยาให้กบั
นกัศกึษาพยาบาล 

 



บทท่ี  3 
วิธีด ำเนินกำรวิจยั 

 
 
รปูแบบกำรวิจยั 
 การวจิยัครัง้นี้ใช้ระเบยีบวจิยัการวจิยักึ่งทดลอง (Quasi-experimental research) ชนิด
กลุ่มเดียววัดก่อนและหลังการทดลอง (One group pretest-posttest design) (McMillan & 
Schumacher, 2014 ) เพื่อศกึษาประสทิธผิลของโปรแกรมเพื่อพฒันาสมรรถนะการใช้ยาอย่าง     
สมเหตุผล ของนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยาม  ตามรูปแบบการวิจยัและ
แผนภูมติ่อไปนี้ 
 
 
   (pre - test)                                                  (post - test) 
สปัดาหท์ี ่  1  5  10  15 
 

O1                                               X               O2 

 

โดย O1 หมายถงึ การเกบ็รวบรวมขอ้มูลก่อนทดลอง ซึ่งเป็นขอ้มูลเกี่ยวกบัคุณลกัษณะ
ทัว่ไปของนักศกึษากลุ่มตวัอย่าง ความรูเ้รื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล 
และทศันคตเิกีย่วกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล 

      X หมายถงึ โปรแกรมการจดักจิกรรมการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา 
      O2 หมายถงึ การเก็บรวบรวมขอ้มูลหลงัทดลอง ซึ่งเป็นขอ้มูลเกี่ยวกบัความรู้เรื่อง

การใช้ยาอย่างสมเหตุผล ทศันคติเกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
และความพงึพอใจของนกัศกึษา 
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 3.1 ประชำกรและกลุ่มตวัอย่ำง  
  ประชากรที่ใช้ในงานวิจัยครัง้นี้คือ นักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะ
พยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม ทีล่งทะเบยีนเรยีนในรายวชิา 170-216 เภสชัวทิยา
ทางการพยาบาล ปีการศกึษา 2563  

กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์
มหาวทิยาลยัสยาม ทีล่งทะเบยีนเรยีนในรายวชิา 170-216 เภสชัวทิยาทางการพยาบาล 
ปีการศกึษา 2563 จ านวน 122 คน ทีม่คีุณสมบตัติามเกณฑด์งันี้ 

               การคดัเลอืกผูเ้ขา้ร่วมวจิยั (Subject selection and allocation) ประกอบดว้ย 
เกณฑ์กำรคดัเลือกผู้เข้ำร่วมวิจยั (Inclusion criteria)  
1. มอีายุตัง้แต่ 18 ปีขึน้ไป 
2. ยนิดเีขา้ร่วมงานวจิยั 
เกณฑ์กำรคดัออกผู้เข้ำร่วมวิจยั (Exclusion criteria)  
1. นกัศกึษาทีล่าป่วยหรอืลากจิในวนัทีเ่กบ็รวบรวมขอ้มลู 
2. นกัศกึษาทีไ่ม่สามารถเขา้ร่วมโปรแกรมไดต้ัง้แต่ 3 ครัง้ขึน้ไป 
3. นกัศกึษาทีม่คีวามประสงคจ์ะออกจากงานวจิยั สามารถขอออกจาก

งานวจิยัได ้
 

3.2 เคร่ืองมือท่ีใช้ในกำรวิจยั 
  เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการวจิยัครัง้นี้ ผูว้จิยัพฒันาขึน้จากการทบทวนวรรณกรรมและ
ตามกรอบสมรรถนะทีพ่งึมเีพือ่การใชย้าอย่างสมเหตุผลของบณัฑติพยาบาล ตามทีส่ภา
การพยาบาลก าหนด  ประกอบด้วยโปรแกรมการจดัการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษา และเครื่องมอืทีใ่ชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มลู มรีายละเอยีด ดงันี้ 

1. กรณีศกึษาการใชย้าอย่างสมเหตุผล ซึ่งผูว้จิยัไดพ้ฒันามาจากการทบทวน
วรรณกรรม คัดเลือกและน ามาปรับใช้ให้เหมาะสมกับเนื้อหาที่จะสอน 
จ านวน 7 สถานการณ์ โดยมอบหมายใหผู้เ้รยีนทบทวนวรรณกรรม สบืคน้
จากงานวจิยั/บทความวชิาการ หนังสอืหรอืสื่อจากแหล่งอา้งองิทีน่่าเชื่อถอื 
และน าเสนอผลการเรยีนรู ้

2. เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มลู แบ่งออกเป็น 4 สว่น 
ส่วนท่ี 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ และผลการเรยีน

เฉลี่ย ทัง้หมดจ านวน 3 ข้อ เป็นค าถามปลายเปิด ให้ระบุค าตอบเพียงหนึ่ง
ค าตอบ 
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ส่วนท่ี 2 แบบทดสอบความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผล แบบปรนัย 4 
ตวัเลอืก จ านวน 15 ขอ้ และเลอืกตอบเพยีงหนึ่งค าตอบ โดยมเีกณฑ์การให้
คะแนนคอืตอบถูก ให ้1 คะแนน  และตอบผดิให ้0 คะแนน  

การตัดสินระดบัความรู้ ในการวิจยัครัง้นี้ใช้เกณฑ์ในการแบ่งระดับ
ความรู ้

ของบลูม (Bloom, 1971) แบ่งไดด้งันี้  
  ระดบัความรูส้งู หมายถงึ มคีะแนนตัง้แต่ 70% ขึน้ไป 
                                  (ค่าคะแนน 11 - 15 คะแนน) 
  ระดบัความรูป้านกลาง หมายถงึ มคีะแนนระหว่าง 50 -69%  
                                  (ค่าคะแนน 8 - 10 คะแนน) 
  ระดบัความรูต้ ่า หมายถงึ มคีะแนนน้อยกว่า 50%  
                                  (ค่าคะแนน 0 - 7 คะแนน) 

ส่วนท่ี 3 แบบประเมินทัศนคติเกี่ยวกับการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
จ านวน 10 ขอ้ แบบวจิยัน้ีผูว้จิยัสรา้งและพฒันามาจากการทบทวนวรรณกรรม
ที่เกี่ยวข้องและตามกรอบสมรรถนะที่พงึมเีพื่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
บณัฑติพยาบาลโดยใช้รูปแบบการวดัตามการให้คะแนนของลเิคอร์ท (Likert) 
(Russo D, 2016)  เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั (Rating Scale) 
โดยก าหนดระดบัคะแนนซึง่แทนค่าความคดิเหน็ ดงันี้ 
  5 คะแนน หมายถงึ  เหน็ดว้ยมากทีสุ่ด 

4 คะแนน หมายถงึ  เหน็ดว้ยมาก 
3 คะแนน หมายถงึ  เหน็ดว้ยปานกลาง 
2 คะแนน หมายถงึ  เหน็ดว้ยน้อย 
1 คะแนน หมายถงึ  เหน็ดว้ยน้อยทีสุ่ด 

โดยแปลความหมายของระดบัทศันคตกิารใชย้าอย่างสมเหตุผล มเีกณฑก์าร
ประเมนิดงันี้ 

          ค่าเฉลีย่ 4.51 – 5.00  หมายถงึ  เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 
ค่าเฉลีย่ 3.51 – 4.50  หมายถงึ  เหน็ดว้ย 
ค่าเฉลีย่ 2.51 – 3.50 หมายถงึ  ไม่แน่ใจ 
ค่าเฉลีย่ 1.51 – 2.50  หมายถงึ  ไม่เหน็ดว้ย  
ค่าเฉลีย่ 1.00 – 1.50  หมายถงึ  ไม่เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 
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ส่วนท่ี 4  แบบประเมนิความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอน  จ านวน 10 
ข้อ โดยใช้รูปแบบการวดัตามการให้คะแนนของลิเคอร์ท (Likert)  (Russo D, 2016) 
เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั (Rating Scale) ม ีโดยก าหนดระดบัคะแนน
ซึง่แทนค่าความคดิเหน็ ดงันี้ 
   5  หมายถงึ  มคีวามพงึพอใจ ในระดบัมากทีสุ่ด  
  4 หมายถงึ  มคีวามพงึพอใจ ในระดบัมาก  
  3  หมายถงึ  มคีวามพงึพอใจ ในระดบัปานกลาง  
  2  หมายถงึ  มคีวามพงึพอใจ ในระดบัน้อย  
  1  หมายถงึ มคีวามพงึพอใจ ในระดบัน้อยทีสุ่ด  
 

การแปลผลความพงึพอใจน าผลการประเมนิรายด้านไปค านวณเป็นค่าเฉลี่ย
และน าค่าเฉลีย่มาเทยีบกบัเกณฑ ์โดยมเีกณฑก์ารประเมนิ ดงันี้  
  คะแนน 4.51 – 5.00  หมายถงึ มคีวามพงึพอใจ ในระดบัมากทีสุ่ด  
  คะแนน 3.51 – 4.50  หมายถงึ มคีวามพงึพอใจ ในระดบัมาก  
  คะแนน 2.51 – 3.50  หมายถงึ มคีวามพงึพอใจ ในระดบัปานกลาง  

คะแนน 1.51 – 2.50  หมายถงึ มคีวามพงึพอใจ ในระดบัน้อย  
คะแนน 1.00 – 1.50  หมายถงึ มคีวามพงึพอใจ ในระดบัน้อยทีสุ่ด 

 
3.3 กำรตรวจสอบคณุภำพของเครื่องมือ 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมอื เพือ่หาความตรงของเนื้อหาและความเทีย่ง
ของแบบสอบถามเพือ่ใหเ้ครื่องมอืในงานวจิยัครัง้นี้มคีุณภาพ โดยมขีัน้ตอนดงันี้ 

  3.3.1 กำรหำค่ำควำมตรงของเน้ือหำ (Content validity)  
ผู้วจิยัน าสื่อกรณีศึกษา แบบสอบถามระดบัความรู้และทศันคต ิและความพงึ

พอใจต่อการจดัการเรียนการสอนเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผล เพื่อขอค าแนะน า 
ตรวจสอบ ปรบัปรุงแก้ไข และน ามาทดสอบความตรงของเนื้อหา โดยให้ผู้เชี่ยวชาญ
ประเมนิความตรง ความครอบคลุมของเนื้อหา ความถูกต้องในส านวนภาษาและความ
สอดคล้องของข้อค าถามกบัวตัถุประสงค์ ซึ่งเป็นผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้แก่อาจารย์
เภสชักรผูเ้ชีย่วชาญดา้นการจดัการเรยีนการสอน จ านวน 2 ท่านและอาจารยพ์ยาบาลที่
เป็นคณะกรรมการวชิาการและบรหิารหลกัสตูร  

จากนัน้น าสื่อกรณีศกึษาทีผ่่านการประเมนิตรวจสอบแก้ไขและใหข้อ้เสนอแนะ
จากผู้ทรงคุณวุฒ ิมาค านวณหาค่าดชันีความตรงเชงิเนื้อหา (Content Validity Index: 
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CVI) เกณฑ์การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา มีสูตรการค านวณค่า CVI ดังนี้  
(Soeken, 2010)  

 

CVI = 
จ านวนขอ้ทีผู่เ้ชีย่วชาญทุกท่านใหค้วามคดิเหน็ในระดบั 3  และ 4

จ านวนรายการทัง้หมด
 

 
      โดยก าหนดดชันีความตรงเน้ือหามคี่าตัง้แต่ 0.8 ขึน้ไป  
จ านวนขอ้ทีผู่ท้รงคุณวุฒทิุกใหค้ะแนนความคดิเหน็ในระดบั 3  และ 4  ทัง้หมด

ไดค้่าเฉลีย่ CVI เท่ากบั 1 จงึเหมาะสมน าไปสรา้งเป็นสือ่กรณีศกึษา 
 
จากนัน้น าแบบสอบถามทีผ่่านการประเมนิตรวจสอบแก้ไขและใหข้้อเสนอแนะ

จากผูท้รงคุณวุฒ ิมาค านวณหาค่าดชันีความสอดคลอ้ง (Item Objective Congruence: 
IOC) ของเครื่องมอื โดยใชส้ตูรการค านวณค่าดชันีความสอดคลอ้ง (IOC) ดงันี้ 

  IOC   =   
∑𝑅

𝑁
 

 
IOC   หมายถงึ ค่าดชันีความสอดคลอ้ง  
∑R    หมายถงึ คะแนนรวม 
N      หมายถงึ จ านวนผูท้รงคุณวุฒ ิ 
ค่าดชันีความสอดคลอ้งทีผ่่านเกณฑ ์คอื .50 ขึน้ไป 
 

โดยไดค้่าสรุปเฉลี่ย แบบประเมนิความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผล เท่ากบั 0.87    
แบบประเมนิทศันคตเิกี่ยวกบัการใช้ยาสมเหตุผล เท่ากบั 0.85 และแบบสอบถามความ     
พงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอน เท่ากบั 0.84 

 
 3.3.2 กำรหำควำมเช่ือมัน่ของเครื่องมือ (Reliability) 

ผูว้จิยัน าแบบสอบถามทัง้หมดไปทดลองใช ้ (try out) กบักลุ่มทีม่ลีกัษณะคล้าย
กลุ่มตวัอย่าง จ านวน 20 คน น าขอ้มูลที่ได้มาวเิคราะหแ์ละปรบัปรุงแบบสอบถามให้มี
คุณภาพ โดยการหาค่าความเชื่อมัน่ของแบบสอบถาม (Reliability) ด้วยวิธีหาค่า
สมัประสทิธิ ์อลัฟ่าตามวธิขีองครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) (George, D., 
& Mallery, P., 2003) ทัง้นี้ผู้วจิยัก าหนดค่าความเชื่อมัน่ที่ยอมรบัได้คอื 0.80 ขึ้นไป 
โดยแบบประเมนิความรูเ้รื่องการใชย้าสมเหตุผล ค่าความเชื่อมัน่ทีไ่ดเ้ท่ากบั 0.81 แบบ
ประเมนิทศันคติเกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ค่าความเชื่อมัน่ที่ได้เท่ากับ 0.85 
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แบบประเมนิความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอน ค่าความเชื่อมัน่ที่ได้เท่ากับ 
0.93 

 
3.4 กำรพิทกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอย่ำง 

3.4.1 ผูว้จิยัเสนอโครงร่างการวจิยัและเครื่องมอืการวจิยัต่อคณบดคีณะพยาบาลศาสตร ์
มหาวทิยาลยัสยาม เพือ่ขออนุมตัใินการด าเนินการวจิยั 

3.4.2 การวจิยันี้ ได้รบัการรบัรองจากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยัในคน 
คณะพย าบ า ล ศ า สต ร์  มห า วิท ย า ลั ย ส ย าม  ร หัส โ ค ร ง ก า ร  SN-IRB 
2563/005.25/11/63 โดยการบันทึกข้อมูล ในการวิจัยจะถู กบันทึก ในชุด
แบบสอบถามที่ผู้วจิยัได้ใส่รหสัของแบบสอบถามไว ้และจะด าเนินการตามหลกั
จรยิธรรมการวิจยัในมนุษย์ที่เป็นมาตรฐานสากล โดยแสดงถึงความเคารพใน
ศกัดิศ์ร ีสทิธแิละความเป็นสว่นตวัของกลุ่มตวัอย่าง จะรกัษาความลบั ไม่เปิดเผย
ขอ้มลูเป็นรายบุคคล แต่จะวเิคราะหใ์นภาพรวม  

3.4.3 ในแบบบนัทกึขอ้มูลไม่ระบุชื่อของกลุ่มตวัอย่าง โดยจะระบุเป็นรหสั เพื่อป้องกนั
การสบืคน้ได ้

3.4.4 นกัศกึษาทีไ่ม่สมคัรใจเขา้ร่วมในงานวจิยัหรอืถอนตวัออกจากงานวจิยั จะยงัไดร้บั
การจดัการเรยีนการสอนตามปกต ิโดยไม่มผีลกระทบต่อการเรยีน ในระหว่างการ
ตอบแบบสอบถามหากผู้เขา้ร่วมวจิยัไม่พอใจหรอืไม่ต้องการตอบแบบสอบถาม 
สามารถถอนตวัออกจากวจิยัได้โดยไม่ต้องบอกเหตุผล ขอ้มูลทัง้หมดที่ได้มาจะ
ถอืเป็นความลบัและน าเสนอในภาพรวมเท่านัน้ 

 
3.5  กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 

3.5.1 ผู้วิจัยท าหนังสือถึงคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม เพื่อขอ
อนุญาตด าเนินการท าวจิยักบันักศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑติ ชัน้ปีที่ 2 คณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยาม ปีการศกึษา 2563 โดยชี้แจงวตัถุประสงค์
และขัน้ตอนการเกบ็รวบรวมขอ้มลู 

3.5.2 ท าการรวบรวมขอ้มูลและจดัท าแบบสอบถาม แลว้น าไปใหผู้เ้ชีย่วชาญตรวจสอบ
ความถูกตอ้งและประเมนิคุณภาพ น ามาหาค่าสถติแิละปรบัปรุงแกไ้ข 

3.5.3 ด าเนินการขอจริยธรรมการวิจัยจากคณะกรรมการการวิจัยในมนุษย์ คณะ
พยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม 

3.5.4 ตวัแทนผูว้จิยัเขา้พบนักศกึษา ชีแ้จงการท าวจิยักบันกัศกึษา ทัง้วตัถุประสงค์การ
วิจัย ขอความร่วมมือในการวิจัย และขัน้ตอนการเรียนรู้ โดยการเข้าร่วม
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โครงการวจิยัเป็นความสมคัรใจและไม่มผีลกระทบต่อการเรยีนการสอน นกัศกึษา
ทีย่นิดเีขา้ร่วมโครงการวจิยัลงชื่อเป็นลายลกัษณ์อกัษรในแบบแสดงความยนิยอม 

3.5.5 ให้นักศึกษาตอบแบบสอบถามข้อมูลทัว่ไป และแบบทดสอบระดบัความรู้และ
ทศันคตกิารใชย้าอย่างสมเหตุผล ใชร้ะยะเวลาประมาณ 30 นาท ี

3.5.6 จดัการเรยีนรูโ้ดยใชก้รณีศกึษา จ านวน 15 สปัดาห ์โดยแบ่งนกัศกึษาเป็นกลุ่ม ๆ 
ละ8-10 คน โดยมอีาจารยเ์ป็นทีป่รกึษาประจ ากลุ่ม ด าเนินการตามโปรแกรมดงันี้ 

สปัดำห์ท่ี 1 การเตรยีมความพรอ้มผูเ้รยีน (จ านวน 2 ชัว่โมง) 
- ผูส้อนบรรยายหวัขอ้ความส าคญัและนโยบายการใชย้าอย่างสมเหตุผล  
- ชีแ้จงแบ่งกลุ่มผูเ้รยีน มอบหมายตารางวนัเวลาทีส่ามารถเขา้พบ

อาจารยท์ีป่รกึษา 
- แจกใบงานกรณีศกึษา และชีแ้จงแนวทางการท ารายงานและน าเสนอ 

สปัดำห์ท่ี 2-14 การศกึษากรณีศกึษา (จ านวน 3 ชัว่โมง/สปัดาห)์ 
- ผูส้อนสอนเนื้อหาเกีย่วกบัยาตามระบบต่าง ๆ ประกอบดว้ย ยาใน

ระบบทางเดนิหายใจ, ยาแก้ปวดลดไข ้ตา้นการอกัเสบ ยาในระบบ
ทางเดนิอาหาร, ยาตา้นมะเรง็และยากดและเพิม่ภูมคิุม้กนั ยาในระบบ
ประสาทสว่นกลาง, ยาในระบบหวัใจและหลอดเลอืด ยาในระบบต่อมไร้
ท่อและยาตา้นการตดิเชือ้ 

- มอบหมายใหผู้เ้รยีนทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกบักรณีศกึษาทัง้ 7 
สถานการณ์ โดยสบืคน้จากงานวจิยั/บทความวชิาการ หนงัสอืหรอืสือ่
จากแหล่งอา้งองิทีน่่าเชื่อถอื ทีต่พีมิพไ์ม่เกนิ 5 ปี 

สปัดำห์ท่ี 15 น าเสนอผลการเรยีนรูจ้ากกรณีศกึษา (2 ชัว่โมง) 
- ผูเ้รยีนแต่ละกลุ่ม น าเสนอผลการเรยีนรูก้ลุ่มละ 10 นาท ี
- เมื่อผูเ้รยีนแต่ละกลุ่มน าเสนอเสรจ็ใหผู้้เรยีนในกลุ่มอื่น ๆ และอาจารย์

ผู้สอน สอบถาม/อภปิรายให้ขอ้เสนอแนะและใหก้ลุ่มผู้เรยีนที่น าเสนอ 
ตอบค าถาม อภปิราย ภายใตก้ารอา้งองิเหตุผลเชงิวชิาการ 

3.5.7   หลงัจากเสรจ็สิน้กระบวนการการเรยีนรู้โดยใชก้รณีศกึษาตามโปรแกรม (15 
สปัดาห์) ตวัแทนผู้วจิยัเข้าพบนักศึกษาเพื่อให้นักศึกษาตอบแบบประเมิน
ความรูแ้ละทศันคตกิารใชย้าสมเหตุผลภายหลงัสิ้นสุดการจดัการเรยีนรู้และ
แบบประเมินความพึงพอใจต่อการจัดการเรียนการสอน ใช้ระยะเวลา
ประมาณ 30 นาท ี

3.5.8  ผูว้จิยัตรวจสอบความครบถว้นและสมบูรณ์ของขอ้มลูแลว้น าไปวเิคราะหท์าง 
         สถติ ิ
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3.6 กำรวิเครำะห์ข้อมูล 
 ผูว้จิยัน าขอ้มลูมาวเิคราะหด์ว้ยโปรแกรมส าเรจ็รูปทางสถติ ิ ดงันี้ 

3.6.1 ใชส้ถติเิชงิพรรณนาบรรยายลกัษณะของประชากรแสดงเป็นค่าความถี่ รอ้ยละ 
ค่าเฉลีย่ และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน 

3.6.2 ใช้สถิติเชิงพรรณนาวเิคราะห์ระดบัความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผล ก่อนและ
หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมแสดงเป็นค่าความถี่ รอ้ยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบีย่งเบน
มาตรฐาน 

3.6.3 ใช้สถติเิชงิพรรณนาวเิคราะห์ระดบัทศันคตเิรื่องการใช้ยาสมเหตุผล ก่อนและ
หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมแสดงเป็นค่ารอ้ยละ ค่าเฉลีย่ และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน 
จ าแนกตามรายขอ้ จากนัน้น าค่าเฉลี่ยที่ค านวณมาเปรยีบเทียบกบัช่วงระดบั
ทศันคต ิ

3.6.4 วเิคราะหค์วามแตกต่างของระดบัความรู ้และทศันคตกิารใชย้าอย่างสมเหตุผล
ก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมด้วยสถติ ิpaired t - test โดยก าหนดนัยส าคญั
ทางสถติทิี ่ระดบั 0.01 

3.6.5 วิเคราะห์ความพึงพอใจ โดยใช้ค่าเฉลี่ย และค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
จากนัน้น าค่าเฉลีย่ทีค่ านวณมาเปรยีบเทยีบกบัช่วงค่าเฉลีย่ความพงึพอใจ 



 บทท่ี 4 
ผลการวิเคราะหข์้อมูล 

 
การวจิยัครัง้นี้เป็นการศกึษาเปรยีบเทยีบสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อนและหลงั

เขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา และศกึษาความพงึพอใจของนักศกึษา
ที่มีต่อการจดัการเรียนการสอนเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสยามผูว้จิยัขอน าเสนอผลการวจิยัและอภปิรายผล เป็น 4 สว่น ดงันี้ 
 สว่นที ่ 1 ขอ้มลูสว่นบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง 
 สว่นที ่2 ความรูเ้รื่องการใชย้าสมเหตุผล ก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 
 สว่นที ่3 ทศันคตเิกีย่วกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล ก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 
 สว่นที ่4 ความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา 
 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลมีดงัน้ี 
4.1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง 

ขอ้มลูสว่นบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง ประกอบดว้ย เพศ อายุ และผลการเรยีนเฉลีย่ โดยท า
การวเิคราะหด์ว้ยค่าความถี่ ค่ารอ้ยละ ค่าเฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน ดงัแสดงในตารางที ่1 

 
ตารางท่ี 1 จ านวนและรอ้ยละของกลุ่มตวัอย่าง จ าแนกตามขอ้มลูสว่นบุคคล (n= 122) 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
เพศ 
       หญงิ 119 97.50 
        ชาย 3 2.50 
อายุ (ปี) 
      18 – 19 15 12.30 
      20  67 54.90 
      20 ปี ขึน้ไป 40 32.80 
     ( 𝑥̅= 20.36, SD. = 0.58) 
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ตารางท่ี 1 จ านวนและรอ้ยละของกลุ่มตวัอย่าง จ าแนกตามขอ้มลูสว่นบุคคล (n= 122)  
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
ผลการเรียนเฉล่ีย   

≤ 2.50 1 0.82 
2.51 - 2.59 1 0.82 
2.60 – 3.00 17 13.93 
3.01- 3.50 79 64.75 
≥ 3. 51 24 19.68 

    ( 𝑥̅= 3.27, SD. = 0.29)  

 
จากตารางที่ 1 พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ านวน 119 คน คดิเป็นร้อยละ 

97.50 มชี่วงอายุอยู่ระหว่าง 18 – 22 ปี โดยมอีายุ 20 ปี มากที่สุด จ านวน 67 คน คดิเป็นร้อยละ 
54.90  (𝑥̅= 20.36, SD = 0.58) รองลงมาคอือายุมากกว่า 20 ปีขึ้นไป คดิเป็นร้อยละ 32.80 และ
อายุ18-19 ปี คิดเป็นร้อยละ 12.30 ตามล าดบั ผลการเรียนเฉลี่ยสะสมอยู่ระหว่าง  2.50 – 3.92   
(𝑥̅= 3.27, SD = 0.29) โดยมผีลการเรยีนเฉลีย่อยู่ระหว่าง 3.01- 3.50 มากทีสุ่ด จ านวน 79 คน คดิ
เป็นร้อยละ 64.75 รองลงมาคอืผลการเรยีนเฉลี่ย ≥ 3. 51 คดิเป็นร้อยละ19.68 ผลการเรยีนเฉลีย่ 
2.51 - 2.59 คดิเป็นรอ้ยละ 0.82 ตามล าดบั  
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4.2 ระดบัความรู้เร่ืองการใช้ยาสมเหตุผลก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรม 
จ านวนและรอ้ยละของความรูเ้รื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 

จ าแนกตามระดบัของความรู ้ดงัแสดงในตารางที ่2 
 

ตารางท่ี 2 แสดงจ านวน รอ้ยละ คะแนนเฉลีย่ สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน จ าแนกตามระดบัความรู้
เรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล (n= 122) 

ระดบัความรู้  ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม    หลงัเข้าร่วมโปรแกรม 
 จ านวน 

(คน) 
ร้อยละ จ านวน (คน) ร้อยละ 

สงู    (คะแนน 11 - 15 ) 6 4. 93 80 65.60 
ปานกลาง (คะแนน 8 - 10 ) 41 33.60 40 32.80 
ต ่า     (คะแนน 0 - 7) 75 61.47 2 1.60 
                      รวม 122 100.00 122 100.00 
    𝑥̅ = 5.02,   SD = 1.75     𝑥̅= 11.18, SD = 1.77 

 
จากตารางที่ 2 พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มรีะดบัความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 

ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา อยู่ในระดบัต ่าคดิเป็น ร้อยละ  
61.47  (𝑥̅ = 5.02, SD = 1.75) และกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีระดบัความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา อยู่ในระดบัสูงคดิเป็นรอ้ย
ละ 65.60 (𝑥̅ = 11.18, SD = 1.77)  
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ความรูเ้รื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลรายขอ้ก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมจ าแนกเป็นราย
ขอ้แสดงดงัตารางที ่3 

 
ตารางท่ี 3 ความรูเ้รื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลรายขอ้ก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมจ าแนกเป็น
รายขอ้ 

 
ความรู้เรื่องการยาสมเหตุผล 

ก่อนเข้าร่วม
โปรแกรม 

หลงัเข้าร่วม 
โปรแกรม 

ตอบถูก 
n (%) 

ตอบ
ผดิ 

n (%) 

ตอบถูก 
n (%) 

ตอบผดิ 
n (%) 

1. หลกัการใชย้าสมเหตผุล  32.80 67.20 34.90 65.10 
2. การปฏบิตัติามหลกัการใชย้าอย่างสมเหตุผล 53.30 46.70 77.60 22.40 
3. กุญแจส าคญั 6 ประการสู่ RDU  43.40 56.60 94.10 5.90 
4. บทบาทพยาบาลกบัการใชย้าสมเหตุผล  56.50 43.50 93.00 7.00 
5. วฒันธรรมความปลอดภยัในการใชย้า 27.00 63.00 72.10 27.90 
6. บทบาทนักศกึษาพยาบาลกบัการใชย้าสมเหตุผล  76.20 23.80 83.70 16.30 
7. ยาทีม่อีตัราการใชไ้ม่สมเหตุผลมากทีสุ่ดในประเทศ 
   ไทย 

56.60 43.40 96.50 3.50 

8. ขนาดยาพาราเซตามอลทีเ่หมาะสม 36.90 63.10 94.20 5.80 
9. การใชย้าปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผล  19.70 80.30 76.70 23.30 
10. การใชย้าลดน ้ามกูชนิดงว่งน้อย 12.30 87.70 77.90 22.10 
11.การใชย้าอมแกเ้จบ็คออย่างสมเหตผุล 50.80 49.20 81.40 18.60 
12. เกณฑท์ีใ่ชใ้นการพจิารณาวา่อาการเจบ็คอทีต่อ้งใช ้
     ยาปฏชิวีนะ 

27.90 72.10 45.30 54.70 

13. ผลติภณัฑเ์สรมิอาหารยาลดความอว้น 49.20 50.80 69.80 30.20 
14. บาดแผลทีต่อ้งใชย้าปฏชิวีนะ 18.90 81.10 95.30 4.70 
15. สารสกดักญัชาทางการแพทย ์ 13.10 86.90 77.90 22.10 

 
จากตารางที่ 3 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความรู้เรื่องการใช้ยาสม

เหตุผลก่อนเข้าร่วมโปรแกรม ข้อที่มคี่าเฉลี่ยความรู้สูงที่สุด 3 อนัดบัแรก คอื บทบาทนักศึกษา
พยาบาลกบัการใชย้าสมเหตุผล คดิเป็นรอ้ยละ 76.20  รองลงมาคอื ยาทีม่อีตัราการใชไ้ม่สมเหตุผล
มากที่สุดในประเทศไทย คดิเป็นร้อยละ 56.60  และบทบาทพยาบาลกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
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คดิเป็นร้อยละ 56.50  ตามล าดบั ขอ้ที่มคี่าเฉลี่ยความรู้น้อยที่สุด 3 อนัดบัแรก คอืขอ้การใช้ยาลด
น ้ามูกชนิดง่วงน้อย คดิเป็นรอ้ยละ 12.30 รองลงมาคอืขอ้สารสกดักญัชาทางการแพทย์ คดิเป็นรอ้ย
ละ 13.10  และการใชป้ฏชิวีนะส าหรบัแผลสด คดิเป็นรอ้ยละ 18.90 ตามล าดบั 

เมื่อพจิารณาเป็นรายขอ้พบว่า กลุ่มตวัอย่างมคีวามรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผลหลงัเขา้ร่วม
โปรแกรม ขอ้ทีม่คี่าเฉลีย่ความรูส้งูทีสุ่ด 3 อนัดบัแรก คอืยาทีม่อีตัราการใชไ้ม่สมเหตุผลมากทีสุ่ดใน
ประเทศไทย คดิเป็นร้อยละ 96.50 รองลงมาคอืข้อบาดแผลที่ต้องใช้ยาปฏิชีวนะ คดิเป็นร้อยละ 
95.30  และขอ้ขนาดยาพาราเซตามอลทีเ่หมาะสม คดิเป็นรอ้ยละ 94.20 ตามล าดบั ขอ้ทีม่คี่าเฉลีย่
ความรู้น้อยที่สุด 3 อันดับแรก คือข้อหลักของการใช้ยาอย่างสมเหตุผล คิดเป็นร้อยละ 34.90 
รองลงมาคอืขอ้เกณฑท์ีใ่ชใ้นการพจิารณาว่าอาการเจบ็คอทีต่อ้งใชย้าปฏชิวีนะ คดิเป็นรอ้ยละ 45.30  
และขอ้ผลติภณัฑเ์สรมิอาหารยาลดความอว้น คดิเป็นรอ้ยละ 69.80 ตามล าดบั 
 
 การเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของความรูเ้รื่องการใชย้าสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อนและ
หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนแสดงดงัตารางที ่4 
 
ตารางท่ี 4 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของความรูเ้รื่องการใชย้าสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อน และ
หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอน (n = 122) 

ความรู้ 𝑥̅ S.D. t p-valued 
(two-tailed) 

ก่อน 5.02 1.75   
หลงั 11.18 1.77 - 46.203 < .001 

 
จากตารางที ่4 พบว่าผลการวเิคราะหเ์ปรยีบเทยีบการเปลีย่นแปลงในเรื่องของความรูเ้รื่อง

การใชย้าสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม พบว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมมี
คะแนนเฉลีย่อยู่ในระดบัต ่า (𝑥̅ = 5.02, SD = 1.75) และภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม มคีะแนนเฉลี่ย
เพิม่ขึน้ (𝑥̅ = 11.18, SD = 1.77) ซึง่ภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม ค่าคะแนนเฉลีย่ความรู ้สงูกว่าก่อน
เขา้ร่วมโปรแกรมอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ(p < .001)  
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4.3 ระดบัทศันคติตามการรบัรู้ของตนเองเรื่องการใช้ยาสมเหตุผล ก่อนและหลงัเข้าร่วม
โปรแกรม 

จ านวนและร้อยละของทศันคตติามการรบัรู้ของตนเองเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลก่อน
และหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม จ าแนกตามระดบัของทศันคต ิดงัแสดงในตารางที ่5 
 
ตารางท่ี 5 แสดงจ านวน รอ้ยละ คะแนนเฉลีย่ สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน จ าแนกตามระดบัทศันคติ
เรื่องการใชย้าสมเหตุผล ( n= 122) 

ระดบัทศันคติ ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม หลงัเข้าร่วมโปรแกรม 
 จ านวน

(คน) 
ร้อยละ จ านวน

(คน) 
ร้อยละ 

เหน็ดว้ยอย่างยิง่ (คะแนน 4.51-5.00) 14 11.50 76 62.30 
เหน็ดว้ย (คะแนน 3.51 – 4.50) 100 82.00 44 36.11 
ไม่แน่ใจ (คะแนน 2.51 – 3.50) 8 6.50 - - 
ไม่เหน็ดว้ย (คะแนน 1.51 – 2.50) - - - - 
ไม่เหน็ดว้ยอย่างยิง่ (คะแนน 1.00 – 1.50) - - - - 
  𝑥̅= 4.12, SD = 0.34 𝑥̅= 4.57, SD = 0.44 

 
จากตารางที ่5 พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มรีะดบัทศันคตเิรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล 

ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษาอยู่ในระดบัเหน็ดว้ย คดิเป็นรอ้ยละ 
82.00  (𝑥̅ = 4.12, SD = 0.34) และกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มรีะดบัทศันคตเิรื่องการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา อยู่ในระดบัเหน็ดว้ยอย่าง
ยิง่ คดิเป็นรอ้ยละ 62.30 (𝑥̅= 4.57, SD = 0.44)  
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 คะแนนเฉลี่ยของทศันคติเกี่ยวกับการใช้ยาสมเหตุผลรายข้อก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการ
จดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา แสดงดงัตารางที ่6 
 
ตารางท่ี 6  คะแนนเฉลีย่ของทศันคตเิรื่องการใชย้าสมเหตุผลรายขอ้ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการ
จดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา 

           ทศันคติเร่ืองการใช้ยาสมเหตุผล 
      ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม 
𝑥̅ S.D. ระดบัทศันคติ 

1. ความตระหนักในการบรหิารยาอย่างสมเหตุผล 4.57 .57 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

2. ค านึงถงึการใชย้าสมเหตผุลโดยเทยีบระหว่างประโยชน์
และโทษ 

4.51 .63 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

3. ค านึงถงึผลกระทบในอนาคตจากการใชย้าไม่สมเหตุผล 4.51 .69 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

4. ค านึงถงึนโยบายการใชย้าตามบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ 3.18 .79 ไม่แน่ใจ 

5. บรหิารยาโดยค านึงถงึขอ้บง่ชี ้ รปูแบบยา และขนาดที่
เหมาะสม 

4.48 .67 เหน็ดว้ย 

6. เลอืกใชย้าโดยค านึงถงึราคาและความคุม้ค่า 3.48 1.15     ไมแ่น่ใจ 

7. บรหิารยาโดยค านึงถงึความสะดวกของผูป่้วย 4.01 .95 เหน็ดว้ย 

8. บรหิารยาโดยค านึงถงึความปลอดภยัของผูป่้วย 4.73 .51 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

9. ค านึงถงึเกณฑจ์รยิธรรมว่าดว้ยการส่งเสรมิการขายยา 3.11 .74 ไม่แน่ใจ 

10. เลอืกใชย้าโดยค านึงถงึประสทิธผิลและความเสีย่ง 4.68 .51 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

                                               รวม 4.12 .34 เหน็ดว้ย 

 
จากตารางที่ 6 เมื่อพจิารณาเป็นรายข้อพบว่า กลุ่มตวัอย่างมีทศันคติเรื่องการใช้ยาสม

เหตุผลก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม ขอ้ทีม่คี่าเฉลีย่อยู่ในระดบัเหน็ดว้ยอย่างยิง่ 5 ขอ้ คอืขอ้บรหิารยาโดย
ค านึงถงึความปลอดภยัของผู้ป่วย (𝑥̅= 4.73, SD = 0.51) รองลงมาคอืขอ้เลอืกใช้ยาโดยค านึงถึง
ประสทิธิผลและความเสี่ยง  (𝑥̅= 4.68, SD = 0.51), ข้อความตระหนักในการบรหิารยาอย่างสม
เหตุผล (𝑥̅ = 4.57, SD = 0.57), ข้อค านึงถึงการใช้ยาโดยเทียบระหว่างประโยชน์และโทษ (𝑥̅ = 
4.51, SD = 0.63), ข้อค านึงถึงผลกระทบในอนาคตจากการใช้ยาไม่สมเหตุผล (𝑥̅ = 4.51, SD = 
0.69) ตามล าดบั ข้อที่มคี่าเฉลี่ยอยู่ในระดบัเห็นด้วย 2 ข้อ คอืข้อบรหิารยาโดยค านึงถึงข้อบ่งชี้ 
รูปแบบยา และขนาดที่เหมาะสม (𝑥̅ = 4.48, SD = 0.67)   และข้อบรหิารยาโดยค านึงถึงความ
สะดวกของผู้ป่วย (𝑥̅= 4.01, SD = 0.95) ตามล าดบั และขอ้ที่มคี่าเฉลี่ยอยู่ในระดบัไม่แน่ใจ 3 ขอ้ 
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คอืข้อเลอืกใช้ยาโดยค านึงถึงราคาและความคุ้มค่า (𝑥̅ = 3.48, SD = 1.15), ข้อค านึงถึงนโยบาย
การใชย้าตามบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ(𝑥̅= 3.18, SD = 0.79)   และขอ้ค านึงถงึเกณฑจ์รยิธรรมว่าดว้ย
การสง่เสรมิการขายยา (𝑥̅= 3.11, SD = 0.74)   ตามล าดบั  

 
คะแนนเฉลี่ยของทศันคติเกี่ยวกบัการใช้ยาสมเหตุผลรายข้อก่อนหลงัร่วมโปรแกรมการ

จดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา แสดงดงัตารางที ่7 
 

ตารางท่ี 7  คะแนนเฉลี่ยของทศันคติเรื่องการใช้ยาสมเหตุผลรายข้อหลังเข้าร่วมโปรแกรมการ
จดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา 

ทศันคติเร่ืองการใช้ยาสมเหตุผล 
หลงัเข้าร่วมโปรแกรม 
𝑥̅ S.D. ระดบัทศันคติ 

1. ความตระหนักในการบรหิารยาอย่างสมเหตุผล 4.60 .57 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

2. ค านึงถงึการใชย้าสมเหตผุลโดยเทยีบระหว่างประโยชน์และ
โทษ 

4.58 .57 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

3. ค านึงถงึผลกระทบในอนาคตจากการใชย้าไม่สมเหตุผล 4.62 .56 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

4. ค านึงถงึนโยบายการใชย้าตามบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ 4.49 .63 เหน็ดว้ย  

5. บรหิารยาโดยค านึงถงึขอ้บง่ชีร้ปูแบบยาและขนาดที่
เหมาะสม 

4.61 .52 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

6. เลอืกใชย้าโดยค านึงถงึราคาและความคุม้ค่า 4.40 .72 เหน็ดว้ย 

7. บรหิารยาโดยค านึงถงึความสะดวกของผูป่้วย 4.52 .61 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

8. บรหิารยาโดยค านึงถงึความปลอดภยัของผูป่้วย 4.74 .47 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

9. ค านึงถงึเกณฑจ์รยิธรรมว่าดว้ยการส่งเสรมิการขายยา 4.57 .63 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

10. เลอืกใชย้าโดยค านึงถงึประสทิธผิลและความเสีย่ง 4.66 .57 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

                                                       รวม 4.57 .44 เหน็ดว้ยอย่างยิง่ 

 
จากตารางที ่7 พบว่ากลุ่มตวัอย่างมทีศันคตเิรื่องการใชย้าสมเหตุผลหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 

ข้อที่มคี่าเฉลี่ยอยู่ในระดบัเห็นด้วยอย่างยิ่งจ านวน 8 ข้อ ได้แก่ ข้อบรหิารยาโดยค านึงถึงความ
ปลอดภัยของผู้ป่วย  ( 𝑥̅ = 4.74, SD = 0.47)   รองลงมาคือข้อการเลือกใช้ยาโดยค านึงถึง
ประสทิธผิลและความเสีย่ง (𝑥̅= 4.66, SD = 0.57)   ขอ้ค านึงถงึผลกระทบในอนาคตจากการใช้ยา
ไม่สมเหตุผล (𝑥̅= 4.62, SD = 0.56)  ข้อบรหิารยาโดยค านึงถึงข้อบ่งชี้ รูปแบบยา และขนาดที่
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เหมาะสม (𝑥̅= 4.61, SD = 0.52) และขอ้ความตระหนักในการบรหิารยาอย่างสมเหตุผล (𝑥̅= 4.60, 
SD = 0.57) ข้อค านึงถึงการใช้ยาสมเหตุผลโดยเทียบระหว่างประโยชน์และโทษ ( 𝑥̅ = 4.58,         
SD = 0.57) ขอ้ค านึงถงึเกณฑ์จรยิธรรมว่าด้วยการส่งเสรมิการขายยา (𝑥̅= 4.57, SD = .63) และ
ขอ้บรหิารยาโดยค านึงถงึความสะดวกของผู้ป่วย (𝑥̅= 4.52, SD = .51) ตามล าดบั ขอ้ที่มคี่าเฉลีย่
อยู่ในระดบัเห็นด้วย จ านวน 2 ขอ้ได้แก่ ขอ้ค านึงถงึนโยบายการใช้ยาตามบญัชยีาหลกัแห่งชาติ     
(𝑥̅ = 4.49, SD = .63) และขอ้เลอืกใชย้าโดยค านึงถงึราคาและความคุ้มค่า (𝑥̅ = 4.40, SD = .72)   
ตามล าดบั  
 
 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของทศันคตเิรื่องการใชย้าสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อน และ
หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนแสดงดงัตารางที ่8 
 
ตารางท่ี 8 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของทศันคตเิรื่องการใชย้าสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อน 
และหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอน (n = 122) 

ทศันคติ 𝑥̅ S.D. t p-valued 
(two-tailed) 

ก่อน 4.12  .34   
หลงั 4.57 .44 9.31 .000 

 
จากตารางที่ 8 ผลการวเิคราะหเ์ปรยีบเทยีบการเปลีย่นแปลงในเรื่องของทศันคตเิกี่ยวกบั

การใชย้าสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม พบว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมมี
ระดบัทศันคติอยู่ในระดบัเห็นด้วย (𝑥̅= 4.12, SD = .34) และภายหลงัเข้าร่วมโปรแกรม มรีะดบั
ทศันคตเิพิม่ขึน้อยู่ในระดบัเหน็ดว้ยอย่างยิง่ (𝑥̅ = 4.57, SD = .44)   ซึ่งภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม
ค่าคะแนนเฉลีย่ระดบัทศันคตสิงูกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ(p < 0.01)  
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4.4 ความพึงพอใจต่อการจดัการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา 
 จากการศกึษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างมรีะดบัความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษาเรื่องการใชย้าสมเหตุผล อยู่ในระดบัมาก (𝑥̅ = 4.49, SD = 0.07) ดงัแสดงในตารางที ่9 
 
ตารางท่ี 9 ระดบัความพงึพอใจต่อต่อการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษาเรื่องการใชย้าสม
เหตุผล 

 รายการประเมิน 𝑥̅ S.D. ระดบัความพึงพอใจ 
1 ความเหมาะสมดา้นเนื้อหา RDU 4.48 .53 มาก 

2 ระยะเวลาของการจดัการเรยีนการสอน 4.37     .67 มาก 

3 กจิกรรมการเรยีนการสอนเหมาะสม 4.43 .62 มาก 

4 รปูแบบการเรยีน กระตุน้ใหน้ักศกึษาไดว้เิคราะห ์ 4.48 .61 มาก 

5 ความร่วมมอืของกลุ่มในการท ากจิกรรม 4.39 .64 มาก 

6 ไดฝึ้กทกัษะในการสบืคน้ขอ้มลูเกีย่วกบั RDU 4.50 .61 มาก 

7 ไดฝึ้กทกัษะในการน าเสนอขอ้มลูและการใชเ้ทคโนโลย ี 4.50 .61 มาก 

8 อาจารยใ์หค้ าปรกึษาไดเ้หมาะสม 4.62 .54 มากทีสุ่ด 

9 บรรยากาศของการจดัการเรยีนการสอน 4.36 .70 มาก 

10 น าไปใชป้ระโยชน์ไดจ้รงิ 4.71 .49 มากทีสุ่ด 

                                             รวม 4.49 .07 มาก 

 
    จากตารางที ่9 เมื่อพจิารณาเป็นรายขอ้พบว่า กลุ่มตวัอย่างมคีวามพงึพอใจอยู่ในระดบัมาก
ทีสุ่ด 2 ขอ้ ไดแ้ก่ขอ้น าไปใชป้ระโยชน์ไดจ้รงิ (𝑥̅= 4.71, SD = 0.49) รองลงมาคอืหวัขอ้อาจารยใ์ห้
ค าปรกึษาไดเ้หมาะสม (𝑥̅= 4.62, SD = 0.54 ) ตามล าดบั มคีวามพงึพอใจอยู่ในระดบัมาก จ านวน 
8 ขอ้ ได้แก่ ขอ้ได้ฝึกทกัษะในการสบืค้นขอ้มูลเกี่ยวกบั RDU และขอ้ได้ฝึกทกัษะในการน าเสนอ
ข้อมูล มีคะแนนเท่ากัน (𝑥̅= 4.50, SD = 0.61) รองลงมาคือข้อ รูปแบบการเรียน กระตุ้นให้
นกัศกึษาไดว้เิคราะห ์(𝑥̅= 4.48, SD = 0.61) ขอ้ความเหมาะสมดา้นเนื้อหา RDU (𝑥̅= 4.48, SD = 
0.53) ขอ้กจิกรรมการเรยีนการสอนเหมาะสม (𝑥̅ = 4.43, SD = 0.62) ขอ้ความร่วมมอืของกลุ่มใน
การท ากิจกรรม (𝑥̅= 4.39, SD = 0.64), ข้อระยะเวลาของการจัดการเรียนการสอน  (𝑥̅ = 4.37,    
SD = 0.67) และขอ้บรรยากาศของการจดัการเรยีนการสอน (𝑥̅= 4.36, SD = 0.70) ตามล าดบั  
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     นอกจากนี้กลุ่มตวัอย่างไดแ้สดงความคดิเหน็ในค าถามปลายเปิดที่ให้นักศกึษาสะท้อนคดิ
หลงัการจดัการเรยีนการสอนเรื่องการใช้ยาสมเหตุผล พบว่ากลุ่มตวัอย่างแสดงความคดิเหน็ไปใน
ทศิทางเดยีวกนั คอืการเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนเรื่องการใช้ยาสมเหตุผลโดยใช้
กรณีศกึษา นกัศกึษาเกดิการเรยีนรู ้มองเหน็ภาพจากตวัอย่างกรณีศกึษา ไดฝึ้กฝนการสบืคน้ขอ้มูล
จากงานวจิยัและการน าเสนอและมทีศันคตทิีด่ตี่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล เป็นการส่งเสรมิให้เกดิ
สมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลในด้านของการมีความรู้และความตระหนักจากการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล จากค าตอบทีบ่อกว่า  

“การเลอืกใชย้า เราควรค านึงถงึประโยชน์และโทษ ว่าอย่างไหนมากกว่ากนั และจะ
เกิดผลข้างเคียงมากน้อยเพียงใด และมียาชนิดอื่นที่มีส่วนประกอบเช่นเดียวกันที่เรา
รบัประทานซ ้าซอ้นกนัไหม เราควรอ่านดฉูลากยา วธิกีารใชย้าใหด้”ี 

“ท าใหรู้จ้กัการบรหิารยาอย่างสมเหตุสมผลมากยิง่ขึน้ และท าใหเ้รารูถ้งึอนัตราย
ต่าง ๆในการบรหิารยาทีไ่ม่เหมาะสมแก่ผูป่้วย ซึง่สง่ผลใหเ้ราตอ้งรูจ้กัระมดัระวงัเกีย่วกบั
การบรหิารยามากขึน้ไปอกี” 

“การพจิารณาถงึความจ าเป็นหรอืไม่จ าเป็นในการใชย้า คดิค านวณยาตามน ้าหนัก
ตวัโทษและประโยชน์จากการใช้ยาที่สมเหตุผลและไม่สมเหตุผล อาการหรอืความเสี่ยงที่
เกดิจากการใชย้าไม่สมเหตุผล” 

“ในการใชย้าควรค านึงถงึความเหมาะสมทัง้ประโยชน์, โทษและผลขา้งเคยีง ท าให้
เราตอ้งมาคดิว่ายาทีเ่ราใชก้นัอยู่ทุกวนั อาจจะเป็นการใชย้าทีไ่ม่ถูกตอ้งทัง้หมด” 

“หนูชอบมาก ๆ ค่ะทีอ่าจารยต์ัง้โจทยม์าใหห้าขอ้มูลมาแลกเปลีย่นความคดิเหน็กนั
ท าใหไ้ดศ้กึษาขอ้มลูทีไ่ม่เคยไดศ้กึษา เพราะถา้ไม่มงีานน้ีหนูกค็งไม่ศกึษาจงึท าใหไ้ด้ขอ้มูล
ในสว่นน้ีดมีากค่ะเป็นการกระตุน้ใหพ้วกหนูศกึษาหาขอ้มลูไดด้เีลยค่ะ ขอบคุณค่ะ” 

“การค านึงถึงความเหมาะสมก่อนการใช้ยามากขึ้น การศึกษาตวัยาจากงานวจิยั 
การวเิคราะหส์ถานการณ์ไดท้ าใหม้องเหน็ภาพในการค านึกถงึความเหมาะสมมากขึน้” 
 

 
 
 



บทท่ี 5 
สรปุและอภิปรายผล 

 
     การวิจยัครัง้นี้เป็นการศึกษาวจิยักึ่งทดลอง (Quasi Experimental Design) แบบ

หนึ่งกลุ่มวดัผลก่อนและหลงั (One group pretest-posttest designs)  มวีตัถุประสงคเ์พือ่พฒันา
สมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลในนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม โดยมี
วตัถุประสงคก์ารวจิยัเพือ่ศกึษาเปรยีบเทยีบสมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผลก่อนและหลงัเขา้
ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา และศกึษาความพงึพอใจของนกัศกึษา
ทีม่ตี่อการจดัการเรยีนการสอนเรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในนักศกึษาคณะพยาบาลศาสตร์  
มหาวทิยาลยัสยาม ประชากรที่ใช้ในการศกึษาวจิยั คอืนักศกึษาพยาบาลศาสตรบณัฑติ คณะ
พยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสยาม ทีล่งทะเบยีนเรยีนรายวชิา 170 – 216 เภสชัวทิยาทางการ
พยาบาลปีการศกึษา 2563 จ านวน 122 คน เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการวจิยั ประกอบดว้ย กรณีศกึษา
การใช้ยาอย่างสมเหตุผล ที่ผู้วจิยัได้พฒันามาจากการทบทวนวรรณกรรม คดัเลอืกและน ามา
ปรับใช้ให้เหมาะสมกับเนื้อหาที่จะสอน จ านวน 7 สถานการณ์  เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้
แบบสอบถามที่ผู้วิจยัพฒันาขึ้น ประกอบด้วยข้อมูล 4 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 เป็นข้อมูลทัว่ไป 
ส่วนที่ 2 แบบทดสอบความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผล แบบปรนัย 4 ตวัเลือก จ านวน 15 ข้อ 
ส่วนที ่3 แบบประเมนิทศันคตเิกี่ยวกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล เป็นแบบมาตราส่วนประมาณ
ค่า 5 ระดบั (Rating Scale) จ านวน 10 ข้อ และส่วนที่ 4  แบบประเมนิความพงึพอใจต่อการ
จดัการเรยีนการสอน เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั (Rating Scale) จ านวน 10 ขอ้ 
แบบสอบถามไดผ้่านการตรวจความตรงของเนื้อหาจากผูท้รงคุณวุฒจิ านวน 3 ท่าน ซึ่งในแต่ละ
ข้อค าถามมีค่า IOC 0.60 ขึ้นไป และค่าความเที่ยงของเนื้อหาด้วยวธิีการหาค่าสมัประสิทธิ ์
อัลฟ่าครอนบาค 0.93 วิเคราะห์ข้อมูลโดยสถิติพรรณนา วิเคราะห์ความแตกต่างของระดบั
ความรู ้และทศันคตกิารใชย้าอย่างสมเหตุผลและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมดว้ยสถติ ิpaired t - test 
โดยก าหนดนยัส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 

 
5.1 สรปุผลการวิจยั 
5.1.1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง จากการตอบแบบสอบถามพบว่ากลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิง ร้อยละ 97.50 ที่เหลือเป็นเพศชาย ร้อยละ 2.50 โดยมอีายุ 20 ปี มาก
ทีสุ่ด รอ้ยละ 54.90 รองลงมามอีายุมากกว่า 20 ปี รอ้ยละ 32.80 และกลุ่มตวัอย่างมอีายุ
ระหว่าง 18 – 19 ปี น้อยทีสุ่ด รอ้ยละ 12.30   ผลการเรยีนเฉลี่ยอยู่ในช่วง 3.01- 3.50 
มากทีสุ่ด รอ้ยละ 64.75 รองลงมาไดแ้ก่ผลการเรยีนเฉลีย่ ≥ 3. 51 รอ้ยละ 19.68 
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5.1.2 ระดบัความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผล พบว่ากลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มรีะดบัความรู้เรื่อง
การใช้ยาอย่างสมเหตุผล ก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการเรียนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษา อยู่ในระดบัต ่าคดิเป็นรอ้ยละ 61.47  (𝑥̅ = 5.02, SD = 1.75) และภายหลงั
เขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีศกึษา กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มี
ระดบัความรูเ้รื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผลเพิม่ขึ้นอยู่ในระดบัสูง คดิเป็นรอ้ยละ 65.60 
(𝑥̅ = 11.18, SD = 1.77) ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบการเปลี่ยนแปลงในเรื่องของ
ความรูเ้รื่องการใช้ยาสมเหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม พบว่า
ภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรม ค่าคะแนนเฉลีย่ความรูสู้งกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมอย่างมี
นยัส าคญัทางสถติ ิ(p < .001) 

5.1.3 ระดบัทศันคติเรื่องการใช้ยาสมเหตุผล จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มี
ระดบัทศันคตเิรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการ
สอนโดยใช้กรณีศึกษาอยู่ในระดบัเหน็ด้วย (𝑥̅ = 4.12, SD = 0.57) และกลุ่มตวัอย่าง
สว่นใหญ่มรีะดบัทศันคตเิรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการ
เรยีนการสอนโดยใช้กรณีศกึษา อยู่ในระดบัเหน็ด้วยอย่างยิง่ (𝑥̅ = 4.57, SD = 0.44) 
ผลการวเิคราะหเ์ปรยีบเทยีบการเปลี่ยนแปลงในเรื่องของทศันคตเิกี่ยวกบัการใช้ยาสม
เหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อนและหลงัเข้าร่วมโปรแกรม พบว่าค่าคะแนนเฉลี่ยระดบั
ทศันคตสิงูกว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ(p < 0.001)   

5.1.4 ความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอนเรื่องการใชย้าสมเหตุผล พบว่ากลุ่มตวัอย่างมี
ระดบัความพงึพอใจต่อการจดัการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษาเรื่องการใช้ย าสม
เหตุผล อยู่ในระดบัมากทีสุ่ด (𝑥̅ = 4.49, SD = 0.07)  

 
5.2 อภิปรายผลการวิจยั 
 จากผลการวจิยัดงักล่าว มปีระเดน็ส าคญัที่สามารถน ามาอภปิรายผลตามวตัถุประสงค์
ของการวจิยั  ไดด้งันี้ 
5.2.1 จากผลการวจิยัพบว่า ความรูเ้รื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลของนักศกึษาคณะพยาบาล

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยามก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการเรียนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษา พบว่ามคี่าคะแนนเฉลี่ยของความรู้เรื่องการใช้ยาสมเหตุผลอยู่ ในระดบัต ่า 
สอดคลอ้งกบังานวจิยัของสรญัญ์รกัษ์ บุญมุสกิและคณะฯ (2562) และอตญิาณ์   ศรเกษ
ตรนิและคณะฯ (2562) ทีท่ าการศกึษาพบว่านักศกึษาพยาบาลมีระดบัความรูเ้รื่องการ
ใช้ยาปฏชิีวนะอย่างสมเหตุผลอยู่ในระดบัน้อย และระดบัปานกลาง และงานวจิยัของ 
Sevgül Dönmez และคณะฯ (2016) ที่ศึกษาความรู้การใช้ยาปฏิชีวนะของนักศึกษา
พยาบาลของมหาวทิยาลยัแห่งหนึ่งในประเทศตุรก ีพบว่ามีนักศกึษาจ านวน 66.5 % ที่
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รู้จกัค าว่าเชื้อดื้อยา แต่มเีพยีง 28.9 % ที่สามารถบอกความหมายของเชื้อดื้อยาได้
ถูกต้อง และเสนอแนะให้สถาบนัการศกึษาพฒันาโปรแกรมการเรยีนรูห้รอืหลกัสูตรเพือ่
พฒันาความรูเ้รื่องการใชย้าปฏชิวีนะอย่างสมเหตุสมผล ทัง้นี้อาจเป็นเพราะการจดัการ
เรียนการสอนในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของคณะพยาบาลศาสตร์  
มหาวทิยาลยัสยาม เรื่องของการใชย้าและการบรหิารยา ในรายวชิาเภสชัวทิยาทางการ
พยาบาล มกีารจดัการเรยีนการสอนอยู่ในชัน้ปีที ่2 ภาคการศกึษาปลาย โดยในชัน้ปีที่ 
1 และชัน้ปีที ่2 ภาคการการศกึษาต้น นกัศกึษาพยาบาลไดร้บัการจดัการเรยีนการสอน
เพยีงความรูพ้ืน้ฐานและหมวดวชิาศกึษาทัว่ไป สง่ผลใหน้กัศกึษาพยาบาลในชัน้ปีที ่2 มี
ความรู้ในเรื่องของการใช้ยาอย่างสมเหตุผลน้อย  เมื่อนักศึกษาเข้าสู่ภาคการศึกษา
ปลายและได้เขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรียนการสอนเรื่องการใช้ยาสมเหตุผลโดยใช้
กรณีศึกษา พบว่าค่าคะแนนเฉลี่ยของความรู้หลังเข้าร่วมโปรแกรมเพิ่มขึ้นอย่างมี
นยัส าคญัทางสถติ ิสอดคลอ้งกบังานวจิยัของลตพิร อุดมสุขและคณะฯ  (2563) ทีศ่กึษา
ระดบัของความรู้และทศันคตขิองตนเองเกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในนักศกึษา
แพทยศาสตรใ์นชัน้คลนิิกและชัน้ปรคีลนิิก พบว่ากลุ่มตวัอย่างประเมนิตนเองว่ามคีวามรู้
และทศันคติอยู่ในระดบัปานกลางถึงมาก และการศึกษาของ Sulosaari Vและคณะฯ 
(2012) ทีศ่กึษาพบว่านักศกึษาพยาบาล ในภาคการศกึษาสุดทา้ยมสีมรรถนะเรื่องของ
ความรู้เกี่ยวกบัการใช้ยาที่ถูกต้องมากกว่าในภาคการศกึษาต้น  และผลงานวจิยัของ
อติญาณ์ ศรเกษตรินและคณะฯ (2562) ที่พบว่านักศึกษาพยาบาลที่ได้รบัหลักสูตร
เสรมิสรา้งการใชย้าปฏชิวีนะอย่างสมเหตุผลมคีวามรูเ้พิม่ขึน้อย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิี่
ระดบั 0.01  ซึง่สามารถอธบิายไดว้่ารายวชิาเภสชัวทิยาทางการพยาบาล มกีระบวนการ
จดัการเรยีนการสอนเกี่ยวกบัหลกัการเภสชัจลนศาสตร ์เภสชัพลศาสตร ์ขอ้บ่งชี้ในการ
ใชย้า วธิกีารใหย้าและความถี่ในการให้ยา ผลขา้งเคยีงและอาการที่ไม่พงึประสงค์จาก
ยา และปฏกิริยิาต่อกนัของยา ในกลุ่มยาประเภทต่าง ๆ รวมถงึหลกัในการบรหิารยา
และบทบาทของพยาบาลกบัการใชย้าอย่างสมเหตุผล ท าใหน้ักศกึษาที่เรยีนในรายวชิา
เภสชัวทิยาทางการพยาบาล ทีม่กีารสอดแทรกเนื้อหาเรื่องของการใชย้าสมเหตุผล ช่วย
ใหน้กัศกึษามคีวามรูค้วามเขา้ใจในเรื่องของการใชย้าและบทบาทการบรหิารยาอย่างสม
เหตุผล สอดคล้องกับงานวิจัยของภาวิดา พุทธิขันธ์และคณะ (2561) ที่ศึกษาถึง
นโยบายการใชย้าอย่างสมเหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ และสมรรถนะการ
ใชย้าอย่างสมเหตุผลของอาจารยพ์ยาบาล ผลการวจิยัพบว่ารายวชิาเภสชัวทิยา มกีาร
จดัการเรียนการสอนที่ส่งเสริมให้นักศึกษามีสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลใน
ภาคทฤษฎมีากทีสุ่ด  

5.2.2 จากผลการวจิยั กลุ่มตวัอย่างมรีะดบัทศันคติเรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผลก่อนเขา้ร่วม
โปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้กรณีศกึษาอยู่ในระดบัเหน็ด้วย และหลงัเขา้
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ร่วมโปรแกรมมรีะดบัทศันคติเพิม่ขึ้นอย่างมนีัยส าคญัทางสถิติ  อยู่ในระดบัเห็นด้วย
อย่างยิ่ง  สอดคล้องกับงานวิจัยของสรัญญ์รักษ์ บุญมุสิกและคณะฯ (2562) ที่
ท าการศึกษาพบว่าเจตคติเกี่ยวกับการใช้ยาในนักศึกษาพยาบาลอยู่ในระดับดี            
(𝑥̅ = 3.98, SD = 0.42) และการศึกษาของลติพร อุดมสุขและคณะฯ (2563) พบว่า
นักศกึษาแพทยศาสตร์และบณัฑติแพทยศาสตร์ มทีศันคตเิกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสม
เหตุผลอยู่ในระดบัปานกลางถงึมาก ซึ่งสามารถอธบิายไดว้่า โปรแกรมจดัการเรยีนการ
สอนโดยใช้กรณีศึกษาในรายวิชาเภสัชวิทยาทางการพยาบาล ที่มีการบูรณาการ
สอดแทรกเนื้อหาเกี่ยวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ช่วยปลูกฝังใหน้ักศกึษา เกดิความ
ตระหนักและเหน็ความส าคญัเกี่ยวกบัการใชย้า ทัง้ในบทบาทของการเป็นก าลงัคนดา้น
สุขภาพ  และบทบาทของการเป็นผู้ใช้ยา ดังจะเห็นได้จากผลการสะท้อนคิดของ
นักศกึษา หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอน ตวัอย่างเช่น “การเลอืกใช้ยา 
เราควรค านึงถงึประโยชน์และโทษ ว่าอย่างไหนมากกว่ากนั และจะเกดิผลขา้งเคยีงมาก
น้อยเพยีงใด และมยีาชนิดอื่นทีม่สี่วนประกอบเช่นเดียวกนัทีเ่รารบัประทานซ ้าซ้อนกนั
ไหม, เราควรอ่านดูฉลากยา วธิีการใช้ยาให้ดี” และ“การใช้ยาควรพิจารณาถึงความ
จ าเป็นหรอืไม่จ าเป็นในการใชย้า, โทษและประโยชน์จากการใชย้าทีส่มเหตุผลและไม่สม
เหตุผล, ท าใหรู้จ้กัการบรหิารยาอย่างสมเหตุสมผลมากยิง่ขึน้ และท าใหเ้รารูถ้งึอนัตราย
ต่าง ๆในการบริหารยาที่ไม่เหมาะสมแก่ผู้ป่วย ซึ่งส่งผลให้เราต้องรู้จักระมัดระวงั
เกี่ยวกบัการบรหิารยามากขึน้ไปอกี” และ “ ในการใชย้าควรค านึงถงึความเหมาะสมทัง้
ประโยชน์,โทษและผลข้างเคยีง ท าให้เราต้องมาคดิว่ายาที่เราใช้กนัอยู่ทุกวนั อาจจะ
เป็นการใชย้าทีไ่ม่ถูกตอ้งทัง้หมด” เป็นตน้ 

ซึ่งการมทีศันคตทิีด่ตี่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล เป็นหนึ่งในเป้าหมายของการ
สรา้งบณัฑติพยาบาลให้มสีมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ตามแนวทางในคู่มอืการ
จดัการเรยีนการสอนของคณะท างานขบัเคลื่อนการพฒันาระบบการผลิตและพัฒนา
ก าลงัคนดา้นสุขภาพเพือ่การใชย้าอย่างสมเหตุผล (2564) และบทสรุปรปูแบบการบรรจุ
หลักสูตรการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของสภาการ
พยาบาล (2561) 

5.2.3 จากผลการวจิยัพบว่า ผลการเปรยีบเทยีบระดบัความรู้และทศันคต ิเรื่องการใช้ยาสม
เหตุผลของกลุ่มตวัอย่างก่อนและหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษา  มคี่าคะแนนเฉลีย่ของความรูเ้รื่องการใชย้าสมเหตุผลสงูขึน้อย่างมนียัส าคญั
ทางสถิติที่ระดับ 0.001 แสดงว่าโปรแกรมการการจัดการเรียนการสอนโดยใช้
กรณีศกึษาสามารถน ามาใช้ในการสอนเพื่อพฒันาสมรรถนะด้านความรู้เรื่องการใช้ยา
สมเหตุผลได ้ทัง้นี้เป็นเพราะว่า การจดัการเรยีนการสอนโดยใชก้รณีศกึษา ซึ่งผูว้จิยัได้
พฒันามาจากสถานการณ์จรงิที่เกิดขึ้นในชีวติประจ าวนัที่เกี่ยวข้องกบัการใช้ยาและ
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ก าลงัไดร้บัความสนใจ ทีม่าจากสือ่ต่าง ๆ หรอืจากการปฏบิตังิานดแูลผูป่้วย และการตัง้
ค าถาม ท าใหผู้เ้รยีนมองเหน็ภาพการใชย้าอย่างไม่สมเหตุผล น าไปสู่การคดิหาค าตอบ 
โดยมทีมีอาจารยผ์ูว้จิยัท าหน้าทีเ่ป็นผูอ้ านวยความสะดวก คอยใหค้ าปรกึษาและชี้แนะ 
และนักศกึษาน าเสนอขอ้มูลไดอ้ย่างอสิระ การสอนโดยใชก้รณีศกึษา ท าใหน้ักศกึษาได้
ฝึกทกัษะในการคดิอย่างมวีจิารณญาณและการแก้ปัญหา ทกัษะดา้นความร่วมมอื การ
ท างานเป็นทมีและภาวะผู้น า ทกัษะดา้นคอมพวิเตอร ์เทคโนโลยสีารสนเทศ การรู้เท่า
ทนัสื่อ รวมไปถงึทกัษะด้านอาชพีและการเรยีนรู ้ซึ่งเป็นทกัษะการเรยีนรูใ้นศตวรรษที่ 
21 (รุ่งนภา จนัทรา และนภาภรณ์ ภูรปัิญญวานิช, 2560) สอดคลอ้งกบั การศกึษาของ
สกลสุภา อภชิจับุญโชค (2558) ทีศ่กึษารปูแบบการจดัการเรยีนรูแ้บบกรณีศกึษา พบว่า
คะแนนเฉลีย่หลงัการการจดัการเรยีนรูแ้บบกรณีศกึษาสูงกว่าก่อนจดัการเรยีนรูอ้ย่างมี
นัยส าคญัทางสถติ ิp <0.001 และทฤษฎกีารศกึษาของ ทศินา แขมมณี (2557) ทีก่ล่าว
ไว้ว่าการจัดการเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา ท าให้ผู้เรียนได้ฝึกทักษะการใช้
ความคดิอย่างเป็นระบบ สามารถวเิคราะห์และแก้ปัญหา อกีทัง้ยงัสามารถตดัสนิใจใน
สถานการณ์นัน้ ๆ ได้อย่างมัน่ใจ ซึ่งการพจิารณาขอ้มูลที่ส าคญัของผู้ป่วยที่เกี่ยวขอ้ง
กบัการเลอืกใชย้าหรอืการรกัษาแบบไม่ใชย้าในการรกัษาและการส่งเสรมิสุขภาพ เป็น
หนึ่งในสมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผลในดา้นความสามารถในการร่วมพจิารณาการ
เลอืกใช้ยาได้อย่างเหมาะสม ตามความจ าเป็น (Consider the options) และสมรรถนะ
ดา้นการพฒันาความรูค้วามสามารถในการใชย้าไดอ้ย่างต่อเนื่อง (คู่มอืการจดัการเรยีน
การสอน.สภาการพยาบาล) สอดคลอ้งกบังานวจิยัของศุกรใ์จ เจรญิสุขและคณะ (2563) 
ทีเ่สนอแนะใหส้ถาบนัการศกึษาพยาบาลบูรณาการเรื่องของการใชย้าอย่างสมเหตุผลใน
หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต เพื่อการพฒันาสมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลของ
บณัฑติพยาบาลอย่างต่อเนื่อง และงานวจิยัของ Sulosaari V. และคณะ (2015) ทีศ่กึษา
เกี่ยวกบัความสามารถดา้นการใชย้าของนักศกึษาพยาบาลในประเทศฟินแลนด์ พบว่า
นักศกึษาพยาบาลมคีะแนนเฉลี่ยความรู้เรื่องการใช้ยา 72% และความสามารถในการ
ตดัสนิใจเกี่ยวกบัการใช้ยาในสถานการณ์ต่าง ๆ 57 % และสรุปว่าการพฒันาวธิีการ
เรียนการสอนให้มีประสิทธิภาพนัน้ จะช่วยเพิ่มความสามารถในการใช้ยาได้อย่าง
ปลอดภยั 

5.2.4 ความพงึพอใจของนักศกึษาคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยาม ต่อการจดัการ
เรยีนการสอนเรื่องการใชย้าสมเหตุผลโดยใชก้รณีศกึษาอยู่ในระดบัมากทีสุ่ด ทัง้นี้เป็น
เพราะการใช้กรณีศึกษาในการจดัการเรยีนรู้นัน้ เน้นผู้เรยีนเป็นส าคญั ท าให้เกิดการ
กระตุ้นและดึงดูดความสนใจแก่ผู้เรียน ท าให้นักศึกษามีส่วนร่วมในชัน้เรียน การ
แลกเปลีย่นความคดิเหน็ บรรยากาศในชัน้เรยีนที่สนุกสนาน ส่งผลต่อประสทิธภิาพใน
การเรยีนรู ้สอดคลอ้งกบัการศกึษาวจิยัของประภสัสร กลบีประทุมและคณะฯ (2561) ที่
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ศกึษาความพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนรู้โดยใช้กรณีศกึษาพบว่านักศกึษามคีวามพงึ
พอใจอยู่ในระดบัมาก เนื่องจากบรรยากาศในการเรยีนช่วยให้ผู้เรยีนรู้สกึมอีสิระทาง
ความคดิ การใช้กรณีศกึษาเป็นเครื่องมอืช่วยให้ผู้เรยีนสามารถเชื่อมโยงความรู้ความ
เขา้ใจในบทเรยีนมากยิง่ขึ้น และเมื่อพจิารณาเป็นรายขอ้พบว่า ขอ้ทีม่คี่าคะแนนความ
พึงพอใจสูงสุด คือนักศึกษาเห็นว่าสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้จริง  อาจารย์ให้
ค าปรกึษาไดเ้หมาะสม และไดฝึ้กทกัษะในการสบืคน้ขอ้มูลเกี่ยวกบัการใชย้าสมเหตุผล
และทักษะในการน าเสนอข้อมูลและการใช้เทคโนโลยีและจากผลสะท้อนคิดของ
นักศกึษา ที่บอกว่า “หนูชอบมาก ๆ ค่ะทีอ่าจารยต์ัง้โจทยม์าใหห้าขอ้มูลมาแลกเปลี่ยน
ความคดิเหน็กนัท าให้ได้ศกึษาขอ้มูลที่ไม่เคยได้ศกึษา เพราะถ้าไม่มงีานนี้หนูก็คงไม่
ศกึษาจงึท าใหไ้ดข้อ้มูลในส่วนนี้ดมีากค่ะเป็นการกระตุ้นใหพ้วกหนูศกึษาหาขอ้มูลได้ดี
เลยค่ะ  สอดคล้องกบังานวจิยัของรุ่งโรจน์ พุ่มริ้วและคณะ (2557) ที่ศกึษาผลของการ
จดัการเรยีนการสอนดว้ยวธิใีชก้รณีศกึษาของนกัศกึษาระดบัปรญิญาตรใีนมหาวทิยาลยั
เอกชนแห่งหนึ่ง พบว่านักศกึษาทีเ่ขา้ร่วมกจิกรรมการเรยีนการสอนมคีวามพงึพอใจอยู่
ในระดบัมาก เพราะผูส้อนไดใ้หร้ายละเอยีดการเขา้ร่วมกจิกรรมอย่างชดัเจนทุกขัน้ตอน 
บรรยากาศการเรยีนมคีวามผ่อนคลายและการไดข้อ้คดิ ขอ้เสนอแนะจากอาจารยผ์ูส้อน 
สง่ผลใหผู้เ้รยีนมคีวามพงึพอใจต่อการจดัการเรยีนการสอนอยู่ในระดบัมาก 
 

5.3 ข้อค้นพบจากการท าวิจยั 
การจดัการเรยีนรูโ้ดยใชก้รณีศกึษา โดยการแบ่งกลุ่มใหน้ักศกึษาช่วยกนัวเิคราะห ์ช่วย

เสรมิสรา้งทกัษะในการท างานเป็นทมี ซึ่งเป็นทกัษะหนึ่งของการจดัการเรยีนรูใ้นศตวรรษที ่ 21 
นกัศกึษาไดฝึ้กการแสดงความคดิเหน็และการแสดงออกในบทบาทของผูน้ าและผูต้ามกลุ่ม 

 
5.4 ข้อเสนอแนะ 
5.4.1 ข้อเสนอแนะในการน างานวิจยัไปใช้ 

จากขอ้คน้พบในการวจิยัครัง้นี้ ผูว้จิยัขอเสนอแนะแนวทางดงันี้ 
5.4.1.1 จากผลการศึกษาวจิยั พบว่า การใช้โปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้

กรณีศกึษา ท าให้ระดบัความรู้และทศันคตเิรื่องการใช้ยาสมเหตุผลในนักศึกษา
พยาบาลศาสตร์เพิ่มขึ้น ดงันัน้ทางสถาบันการศึกษาพยาบาลต่าง ๆ จึงควร
ออกแบบกระบวนการจดัการเรยีนรู้ ที่เน้นผู้เรยีนเป็นศูนย์กลาง การใช้ตวัอย่าง
จากกรณีศึกษาเพื่อให้นักศึกษาได้ฝึกคดิวเิคราะห์และหาข้อมูลสนับสนุนจาก
แหล่งทีเ่ชื่อถอืได ้เพือ่ช่วยสง่เสรมิใหน้กัศกึษามสีมรรถนะการใชย้าสมเหตุผล 
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5.4.1.2 ผลที่ได้จากการวจิยั จะน าเสนอต่อคณะกรรมการบรหิารหลกัสูตร และอาจารย์
ผู้รบัผดิชอบรายวชิาของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสยาม เพื่อใช้เป็น
ข้อมูลในการพจิารณาทบทวน วธิีการจดัการเรยีนการสอนและการประเมนิผล 
เพื่อเสรมิสร้างสมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลของนักศึกษาในหลกัสูตรพยาบาล 
ศาสตรบณัฑติตามกรอบรูปแบบการบรรจุหลกัสูตรการใช้ยาอย่างสมเหตุผลใน
หลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติของสภาการพยาบาลต่อไป 

 
5.4.2 ข้อเสนอแนะในการท าวิจยัครัง้ต่อไป 

5.4.2.1 การวจิยัครัง้นี้เป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการจดัการเรยีนการสอนโดยใช้
กรณีศึกษาเรื่ องการใช้ยาสมเหตุผลในนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์  
มหาวทิยาลัยสยาม ในการท าวจิยัครัง้ต่อไปจึงควรมกีารศกึษาเปรยีบเทียบผล
ของโปรแกรมการจัดการเรียนการสอนในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ใน
สถาบนัการศกึษาอื่น ๆ ทัง้ในภาครฐัและเอกชน 

5.4.2.2 การวิจยัครัง้นี้เป็นการศึกษาในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ ชัน้ปีที่ 2 จึงควรท า
ศึกษาสมรรถนะการใช้ยาสมเหตุผลอย่างต่อเนื่องจนเป็นบณัฑติ เพื่อประเมิน
ผลลพัธ์การเรยีนรู้และวางแผนการจดัการเรยีนการสอนให้ครอบคลุมสอดคลอ้ง
กับเป้าหมายของสภาการพยาบาลคือการสร้างบัณฑิตบัณฑิตพยาบาลให้มี
สมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผลต่อไป 
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รายช่ือผู้ทรงคณุวฒิุ 
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          คณะเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ 

 

ผศ.ดร.นิภาพร เมอืงจนัทร์  ต าแหน่งหวัหน้ากลุ่มวชิาชวีเภสชัศาสตร์ 

          คณะเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยัอุบลราชธานี 

 

ผศ.ดร.สุสาร ีประคนิกจิ   ต าแหน่งผูช้่วยคณบดฝ่ีายบรหิารและประกนัคุณภาพ  
                                                    หลกัสตูร 
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แบบสอบถามงานวิจยัเร่ืองผลของโปรแกรมการจดัการเรียนการสอนโดยใช้
กรณีศึกษาต่อสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในนักศึกษา                                     

คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวิทยาลยัสยาม 
 
 

 ค าช้ีแจง ด้วยสภาวชิาชพีการพยาบาล มนีโยบายการจดัการเรยีนการสอนการใช้ยาอย่างสม
เหตุผลในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติภายใต้การก ากบัดแูลของสภาการพยาบาล  เพื่อเป็น
การประเมินผลและพัฒนาการจัดการเรียนการสอน รายวิชา170-216 เภสัชวิทยาทางการ
พยาบาล ส าหรบันักศึกษาพยาบาลศาสตร์ ชัน้ปีที่ 2 มหาวทิยาลยัสยาม มีความประสงค์ขอ
ส ารวจความรู้ ทศันคตติ่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผลและผลสมัฤทธิท์างการเรยีนเรื่องการใช้ยา
อย่างสมเหตุผล 
  ทัง้นี้ขอ้มูลทีไ่ดจ้ะน ามาเป็นแนวทางในการพฒันาการจดัการเรยีนการสอนในหลกัสูตร
พยาบาลศาสตรบัณฑติ เพื่อพฒันาสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบณัฑติพยาบาล
ต่อไป ค าตอบของท่านทมีผูว้จิยัจะน ามาศกึษาในภาพรวมเท่านัน้และจะไม่มผีลกระทบใดๆ ต่อ
ท่าน  คณะผู้วจิยัขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถาม
อย่างครบถว้น สมบูรณ์  ซึง่รายละเอยีดของโครงการวจิยัมดีงันี้ 
ท่านได้รับเชิญให้เข้าร่วมวิจัยนี้ เพราะ ท่านเป็นนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ชัน้ปีที่ 2 
มหาวิทยาลัยสยามที่ลงทะเบียนเรียนในวิชา170-216 เภสัชวิทยาทางการพยาบาล ภาค
การศกึษาที2่ ปีการศกึษา 2563 

ท่านอาจจะไม่ได้รบัประโยชน์จากงานวจิยันี้โดยตรง  แต่หากงานวจิยันี้ได้ผลดจีะเป็น
ประโยชน์ต่อการพฒันาการจดัการเรยีนการสอนในเรื่องการใชย้าอย่างสมเหตุผล เพือ่ใหบ้ณัฑติ
พยาบาลมสีมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผล ตอบสนองกบัความตอ้งการของประเทศชาต ิและ
เป็นผูน้ าทางสุขภาพในการน าพาสุขภาพของคนในชาตไิปสูส่งัคมการใชย้าอย่างสมเหตุผลต่อไป 
 
 
ส่วนท่ี1 ข้อมูลส่วนบุคคล 
 
 เพศ          หญงิ                        ชาย 
 อายุ         …………………………….ปี           
         ผลการเรียนเฉล่ีย    ……………………………………… 
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ส่วนท่ี 2 แบบทดสอบความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ค าชีแ้จง จงเลอืกขอ้ทีท่่านคดิว่าถูกตอ้งทีสุ่ดเพยีงขอ้เดยีว 
 

1. ขอ้ใดกล่าวถงึหลกัการใชย้าอย่างสมเหตุผล ได้ถกูต้องท่ีสุด 
1. ทุกคนทุกสทิธิเ์ขา้ถงึยาไดอ้ย่างเท่าเทยีมกนั  
2. ใชย้าในขนาดทีน้่อยทีสุ่ด ระยะเวลาสัน้ทีสุ่ด 
3. …………………………………………………………………….. 
4………………………………………………………………………. 

2. “ฉลากยาเสรมิ” มสีว่นประกอบใดทีแ่ตกต่างจากฉลากยาทัว่ไป 
1. วธิกีารรบัประทานยา 
2. ชื่อนามสกุลของผูใ้ชย้า 
3. ............................................................................ 
4. ............................................................................ 

3. ผูป่้วยชายไทย อายุ 35 ปี มอีาการน ้ามกูไหล ไอเจบ็คอ มไีข ้37.8 ºC จ าเป็นตอ้งใชย้า
ปฏชิวีนะ 
หรอืไม่เพราะเหตุใด 
1. จ าเป็น เพราะผูป่้วยมอีาการไอ และเจบ็คอ 
2. จ าเป็น เพราะมอีาการทีแ่สดงถงึการตดิเชือ้  
3. ไม่จ าเป็น เพราะ..................................................... 
4. ไม่จ าเป็น เพราะ..................................................... 

4. ผูป่้วยชายอาชพีขบัแทก็ซี ่มนี ้ามกูไหล 7 วนั จากcommon cold ไม่มปีระวตัเิป็นโรค
ภูมแิพ ้การใช ้
ยาลดน ้ามกูชนิดงว่งน้อย Loratadine ในผูป่้วยรายนี้เป็นการใชย้าอย่างสมเหตุผล
หรอืไม่เพราะเหตุใด 
1. เหมาะสม เพราะผูป่้วยมอีาการมานาน 7 วนัแลว้ 
2. เหมาะสม เพราะจะไดไ้ม่เกดิอาการงว่ง ขณะขบัรถ 
3. ไม่เหมาะสม เพราะ..................................................... 
4. ไม่เหมาะสม เพราะ..................................................... 
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ส่วนท่ี3 แบบประเมินทศันคติเก่ียวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
  
 ค าช้ีแจง โปรดเลอืกประเมนิขอ้ทีต่รงกบัตวัท่านมากทีสุ่ด 
                       ระดบัความคดิเหน็ใหค้ะแนนดงันี้ 

5 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยในขอ้นัน้ในระดบัมากทีสุ่ด 
4 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยในขอ้นัน้ในระดบัมาก 
3 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยในขอ้นัน้ในระดบัปานกลาง 
2 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยมใีนขอ้นัน้ในระดบัน้อย 
1 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยมใีนขอ้นัน้ในระดบัน้อยมาก หรอืไม่เหน็ดว้ยเลย 

 
 

แบบประเมินทศันคติ ระดบัความคิดเหน็ 
5 4 3 2 1 

1. ท่านตระหนกัในการบรหิารยาอย่างสมเหตุผล      
2. ท่านค านึงถงึการใชย้าสมเหตุผลโดยเทยีบระหว่าง

ประโยชน์และโทษ 
     

3. ท่านค านึงถงึผลกระทบในอนาคตจากการใชย้าไม่สม
เหตุผล 

     

4. ท่านค านึงถงึนโยบายการใชย้าตามบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ      
5. ท่านบรหิารยาโดยค านึงถงึขอ้บ่งชี ้รปูแบบยา และขนาดที่

เหมาะสม 
     

6. ………………………………………………………………..      
7. ………………………………………………………………..      
8. ………………………………………………………………..      
9. ………………………………………………………………..      
10. ………………………………………………………………..      
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ส่วนท่ี 4 แบบประเมินความพึงพอใจในการจดัการเรียนการสอน 
 
ค าช้ีแจง ท่านมคีวามเหน็ต่อการจดัการเรยีนการสอน เรื่อง การใชย้าอย่างสมเหตุผลทีท่่านได้
เรยีนผ่านมาแลว้ อย่างไรบา้ง โปรดเลอืกประเมนิขอ้ทีต่รงกบัตวัท่านมากทีสุ่ด 
                       ระดบัความคดิเหน็ใหค้ะแนนดงันี้ 

5 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยในขอ้นัน้ในระดบัมากทีสุ่ด 
4 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยในขอ้นัน้ในระดบัมาก 
3 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยในขอ้นัน้ในระดบัปานกลาง 
2 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยมใีนขอ้นัน้ในระดบัน้อย 
1 หมายถงึ ท่านเหน็ดว้ยมใีนขอ้นัน้ในระดบัน้อยมาก หรอืไม่เหน็ดว้ยเลย 
 
 

ข้อความ ระดบัความคิดเหน็ 
5 4 3 2 1 

1. ความเหมาะสมดา้นเน้ือหา RDU      
2. ระยะเวลาของการจดัการเรยีนการสอน      
3. กจิกรรมการเรยีนการสอนเหมาะสม      
4. รปูแบบการเรยีน กระตุ้นใหน้กัศกึษาไดว้เิคราะห์      
5. ความร่วมมอืของกลุ่มในการท ากจิกรรม      
6. ………………………………………………………………..      
7. ………………………………………………………………..      
8. ………………………………………………………………..      
9. ………………………………………………………………..      
10. ………………………………………………………………..      
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ภาคผนวก ค  
หนังสือหนังสือการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์

คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวิทยาลยัสยาม 
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หนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้ารว่มการวิจยัโดย 

ได้รบัการบอกกล่าวและเตม็ใจ 
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เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมวิจยั ส าหรบัผู้เข้าร่วมวิจยัท่ีมีอายุ 18 ปี บริบูรณ์ขึ้นไป 
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ภาคผนวก ง 
ประวติัผู้วิจยั 
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ช่ือสกลุ   นางสาวนฤมล องัศริศิกัดิ ์

 วฒิุการศึกษา  พยาบาลศาสตรบณัฑติ มหาวทิยาลยัมหดิล   

วทิยาศาสตรมหาบณัฑติ (เภสชัวทิยา) จุฬาลงกรณ์ 

มหาวทิยาลยั 

 

 ช่ือสกลุ   นางสมฤด ีชื่นกติญิานนท์ 

 วฒิุการศึกษา  พยาบาลศาสตรบณัฑติ มหาวทิยาลยัมหดิล   

วทิยาศาสตรมหาบณัฑติ (เภสชัวทิยา) จุฬาลงกรณ์
มหาวทิยาลยั 

วทิยาศาสตรดุษฎบีณัฑติ (เภสชัวทิยา) จุฬาลงกรณ์
มหาวทิยาลยั 

 

 

 ช่ือสกลุ   นางสาวอมัพร คงจรีะ 

 วฒิุการศึกษา  ประกาศนียบตัรผดุงครรภ ์มหาวทิยาลยัมหดิล  

พยาบาลศาสตรมหาบณัฑติ (บรหิารการพยาบาล)                      

วทิยาลยัเซนตห์ลุยส ์  
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