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หลักการและวัตถุประสงค์: การมีข้อมูลท่ีถูกต้องทันสมัย 
จะท�ำให ้การบริบาลทางเภสัชกรรมแก ่ ผู ้ รับบริการมี
ประสทิธภิาพและเกดิความปลอดภยัมากขึน้ ในบรบิทของร้าน
ยาในประเทศไทยซ่ึงยงัมกีารน�ำคอมพวิเตอร์มาช่วยงานน้อย 
การผลิตสื่อสิ่งพิมพ์ส�ำหรับให้ข้อมูลที่จ�ำเป็นเพื่อสนับสนุน
การปฏิบัติงานยังเป็นวิธีการที่มีประโยชน์และมีคุณค่า  
การศึกษานีต้้องการทราบว่าเภสัชกรชมุชนจะพงึพอใจต่อสือ่
อย่างง่ายรูปแบบใดมากกว่ากัน ระหว่างแผ่นพลิกให้ข้อมูล 
หนังสือพกพา และตารางข้อมูลอย่างง่าย
วิธีการศึกษา: การศึกษานี้มี 2 ขั้นตอนใหญ่ คือ ขั้นตอนการ
สร้างสื่อทั้ง 3 รูปแบบที่รวบรวมข้อมูลในเรื่อง 1. การใช้ยาใน
สตรีมีครรภ์ และให้นมบุตร 2. การเกิดอันตรกิริยาระหว่าง
ยากับแอลกอฮอล์ คาเฟอีน และการสูบบุหรี่ และ 3. การ
เกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับยา ส่วนขั้นตอนที่ 2 เป็นการ
ประเมินความพึงพอใจที่มีต่อส่ือท้ัง 3 รูปแบบ ของสื่อทั้ง  
3 เรื่อง โดยกลุ่มตัวอย่างคือเภสัชกรชุมชนในเมืองขอนแก่น 
จ�ำนวน 80 ราย ที่ถูกสุ่มมาตามสะดวก เครื่องมือคือแบบ
ประเมินความพึงพอใจที่มี 5 ระดับคะแนน วิเคราะห์ความ
แตกต่างของคะแนนความพึงพอใจระหว่างสื่อทั้ง 3 รูปแบบ
ด้วย Friedman test และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ตัวแปรต้นคุณลักษณะพื้นฐานผู้ประเมินกับคะแนนประเมิน
ด้วย Mann-Whitney U-test และ Kruskall-Wallis test โดย
ก�ำหนดความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญที่ p < 0.05

Background and Objective: Correct and updated  
information is crucial for providing effective and safety  
pharmaceutical care in community pharmacies. In Thai 
community pharmacy context, computer is still not generally  
used to support the pharmacy services. There for, printed 
supporting materials are still the useful means of conveying  
important information to pharmacists. This study aimed 
to survey which type of printed supporting materials,  
between clip chart-booklet-easy information table, was the 
most satisfied material to support pharmaceutical care for 
community pharmacists. 
Methods: The study was composed of two parts. The first 
part was a documented research to summarize essential  
information into simple printed materials including  
(1) drug in pregnancy and lactation, (2) drug interaction 
with alcohol-caffeine and smoking, and (3) drug-drug 
interaction. These information were put into three types 
of simple printed materials; clip chart, booklet and easy 
information table. The second part was a survey study to 
determine which type of these simple printed materials was 
the most satisfied media by the users. The study samples 
were 80 community pharmacists in Khon Kaen city which 
were conveniently sampling to reply five levels Likert scale 
of satisfaction. Friedman test was used to determine the 
differences between satisfaction scores between three 
types of simple tools. Analysis of correlation between 
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บทน�ำ
การให้การบรบิาลทางเภสัชกรรมแก่ผู้ป่วยจ�ำเป็นจะต้อง

มีข้อมูลที่ถูกต้องและทันสมัย เพราะการใช้ข้อมูลที่เหมาะสม
มาประกอบการพจิารณาตดัสนิใจในการบรบิาลผูป่้วยจะเพ่ิม
ประสิทธิผล และความปลอดภัยในการให้การรักษาด้วยยา
กบัผูป่้วย1 ในโลกยคุปัจจบัุนทีมี่ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี
สารสนเทศอย่างสูง ผู้ให้บริการด้านสาธารณสุขควรได้น�ำ
เทคโนโลยีสารสนเทศมาช่วยในการสืบค้นข้อมูลและบริหาร
จัดการข้อมูลในการบริบาลผู้ป่วย2 แต่ในความเป็นจริงแล้ว 
หน่วยบริการปฐมภูมขิองหลายๆ ประเทศ โดยเฉพาะประเทศ
ทีก่�ำลงัพฒันายงัคงมข้ีอจ�ำกดัในการน�ำเทคโนโลยีสารสนเทศ
มาใช้งานในวงกว้าง3 ร้านยาในประเทศไทยกจ็ดัว่ามีลกัษณะ
ของการให้การบรบิาลทางสุขภาพแบบปฐมภมู ิเนือ่งจากเป็น
ที่ซ่ึงประชาชนในชุมชนไปรับบริการในเบื้องต้นเมื่อเจ็บป่วย
เลก็ๆ น้อยๆ รวมถงึเป็นทีจ่่ายยาและให้ค�ำแนะน�ำแก่ผูป่้วยที่
ไปหาซือ้ยาเพ่ิมเตมิหลงัจากยาทีแ่พทย์จ่ายให้หมดไป ทัง้นีใ้น
บรบิทจริงของร้านยาในประเทศไทยยงัมีการน�ำความก้าวหน้า
ของเทคโนโลยีสารสนเทศมาช่วยในการให้บริการน้อยมาก  
ดังนั้นการน�ำข้อมูลเพื่อมาสนับสนุนการให้บริการแก่ผู้ป่วย
ของเภสัชกรร้านยาในรูปแบบที่เป็นสื่อสิ่งพิมพ์ยังมีความ
ส�ำคัญ และเหมาะสมอยู่ 

demographic characteristic data and satisfaction scores 
were tested by Mann-Whitnet U test and Kriskall-Wallis 
test. Statistical significant cut point was at p < 0.05.
Results: There were 79 pharmacists who completed 
the questionnaires. Response to the question of overall  
satisfaction showed that the community pharmacists were 
most satisfied by easy information table. Analysis from 
scores of each satisfaction domain also showed that the 
community pharmacists were satisfied with easy information  
table most. These satisfactions were all the same fashion 
in all 3 information contents of the supporting materials.  
There was no correlation between demographic  
characteristic data and score of satisfaction.
Conclusion: Between three types of printed supporting 
materials, clip chart-booklet-easy information table, the 
community pharmacists were most satisfied with the easy 
information table. Easy information table should be further 
developed and distributed for general use.
Keywords: satisfaction test, simple tool, pharmaceutical 
care, community pharmacy 

ผลการศึกษา: จากจ�ำนวนผู้ที่ตอบแบบประเมินความ 
พึงพอใจกลับมา 79 ราย พบว่าการประเมินด้วยค�ำถามให้
ตอบแบบภาพรวม พบว่าผูป้ระเมนิพงึพอใจต่อสือ่ในรปูแบบ
ตารางข้อมลูอย่างง่ายมากทีสุ่ด และการประเมนิด้วยค�ำถาม
เพื่อให้ผู ้ประเมินตอบแสดงระดับความพึงพอใจในแต่ละ 
ข้อค�ำถามก็ได้ผลเช่นเดยีวกนัว่าผู้ประเมนิพงึพอใจต่อตาราง 
ข้อมูลอย่างง่ายมากกว่า และผลประเมินสอดคล้องกันใน
สื่อให้ข้อมูลทั้ง 3 เรื่อง การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
คุณลักษณะพื้นฐานของผู้ตอบแบบประเมินกับค่าคะแนน
ความพึงพอใจ ไม่พบความสัมพันธ์แต่อย่างใด
สรปุ: สือ่ให้ข้อมูลเพือ่สนบัสนนุการบรบิาลทางเภสชักรรมใน
ร้านยาในรปูแบบตารางข้อมลูอย่างง่าย ได้รบัคะแนนประเมิน
ความพึงพอใจสูงกว่าสื่อในรูปแบบแผ่นพลิกให้ข้อมูล และ
สือ่หนังสอืพกพา จงึควรมกีารพฒันาสือ่รปูแบบตารางข้อมูล
อย่างง่ายให้ถูกน�ำไปใช้ในวงกว้างต่อไป
ค�ำส�ำคัญ: การประเมินความพงึพอใจ, สือ่อย่างง่าย, บรบิาล
ทางเภสัชกรรม, เภสัชกรรมชุมชน

มีการศึกษาจ�ำนวนมากที่ได้แสดงให้เห็นว่าข้อมูล
สนบัสนุนการให้บรกิารแก่บคุลากรทางการแพทย์ทีผ่ลติออก
มาในรปูแบบสือ่สิง่พมิพ์มีประโยชน์และมีคุณค่า เช่น Bester 
และคณะแสดงให้เห็นว่าการแจกโปรซัวร์ (brochure) ที่ให้
ข้อมูลเตือนถึงโอกาสการเกิดผลไม่พึงประสงค์ที่รุนแรงจาก
ยาซ่ึงแม้จะมีโอกาสเกิดน้อยให้แก่บุคลากรทางการแพทย์ 
จะท�ำให้บุคลากรตระหนักถึงความเสี่ยงต่อการเกิดผล 
ไม่พงึประสงค์จากยาได้จรงิ4 Caniza และคณะ ท�ำการศกึษา
เปรยีบเทยีบระหว่างการใช้สือ่วีดทีศัน์ (videotape) กบัการใช้
สื่อแผ่นพลิก (flip chart) เพื่อสอนพยาบาลในการท�ำความ
สะอาดมือเพื่อป้องกันการแพร่เชื้อสู่ผู้รับบริการ ปรากฏว่า
สื่อทั้งสองชนิดเพิ่มความรู้ ความเข้าใจและการปฏิบัติที่ถูก
ต้องมากขึ้นเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนการรับสื่อ และพยาบาล 
เหล่านี้ได้น�ำเอาส่ือแผ่นพลิกไปสอนผู้ป่วย ญาติผู้ป่วย และ
เพือ่นร่วมงานในโรงพยาบาลต่ออกีด้วย5 David และ Banerjee  
ผลิตหนังสือพกพา (booklet) แจกให้พยาบาลที่ดูแลผู้ป่วย
เรือ้รงัระยะสดุท้าย โดยทีห่นังสอืพกพามีสาระเกีย่วกบัการให้
ความรู ้และการบรบิาลแบบประคบัประคอง (palliative care) 
แก่ผู้ป่วยทั้งในด้านกายภาพ ด้านอารมณ์จิตใจ และ ด้านจิต
วิญญาณ เสร็จแล้วมีการวัดผลลัพธ์ของการน�ำสื่อหนังสือ
พกพาไปใช้ ซึ่งพบว่าพยาบาลเหล่านั้นมีความรู้ ความเข้าใจ
มากขึน้และสามารถให้การบรบิาลแก่ผูป่้วยด้วยคณุภาพการ
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บริบาลที่ดีขึ้น6 Sobhy และคณะ รายงานการศึกษาว่าการ
แจกหนงัสอืพกพา (booklet) ทีแ่นะน�ำการตรวจเต้านมด้วยตวั
เองให้แก่นักเรียนพยาบาล มีประสิทธิผลดีในการเพิ่มความรู้
ความเข้าใจและท�ำให้ผู้ทีไ่ด้รับหนงัสือพกพาท�ำการการตรวจ
เต้านมด้วยตนเองจริง และตรวจได้ถูกต้องเหมาะสมมาก
ขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ7 ในสถานการณ์ของร้านยาก็น่าจะเป็น
ลักษณะเดียวกันที่หากเภสัชกรได้รับสื่อสนับสนุนการให้การ
บริบาลทางเภสัชกรรมแล้ว จะท�ำให้เภสัชกรปฏิบัติงานได้มี
ประสิทธิภาพดีขึ้น ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีแนวคิดในเรื่องการผลิต 
สื่อส่ิงพิมพ์อย่างง่าย เพื่อช่วยสนับสนุนการให้การบริบาล 
ผู้ป่วยที่มารับบริการในร้านยา แต่การศึกษาครั้งนี้จะยังไม่
วัดผลลัพธ์ท่ีจะเกิดจากการน�ำส่ือไปใช้ แต่ทว่าต้องการตอบ
ค�ำถามก่อนว่าระหว่างสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่ายที่ผลิตขึ้นมาใน 
รูปแบบแผ่นพลกิให้ข้อมลู (flip chart) หนงัสอืพกพา (booklet)  
และตารางข้อมูลอย่างง่าย (simple information table) ซึ่ง
มีข้อมูลสนับสนุนการบริบาลทางเภสัชกรรมนั้น เภสัชกร
ชุมชนจะพึงพอใจต่อสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่ายชนิดใดมากกว่า
กนั ดงันัน้การศกึษานีจ้งึนีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ สร้างสือ่สิง่พมิพ์
อย่างง่าย โดยบรรจสุาระทีจ่ะสนบัสนนุการให้การบรบิาลทาง
เภสัชกรรมแก่เภสัชกรชุมชน แล้วกระจายให้เภสัชกรชุมชน
ทดลองน�ำไปใช้ และประเมนิความพงึพอใจของเภสัชกรชุมชน
ทีมี่ต่อสือ่สิง่พมิพ์อย่างง่ายระหว่างส่ือ 3 รูปแบบ คือ แผ่นพลกิ
ให้ข้อมูล หนังสือพกพา และตารางข้อมูลอย่างง่าย

ระเบียบวิธีวิจัย
การศึกษานี้แบ่งเป็น 2 ขั้นตอน คือ ขั้นตอนที่ 1 เป็นการ

วิจัยแบบรวบรวมข้อมูลจากเอกสารวิชาการมาผลิตเป็น 
สื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่าย (documented research) เพื่อช่วย
สนบัสนนุการให้บรบิาลทางเภสชักรรมแก่เภสชักรชมุชน และ
ขัน้ตอนท่ี 2 เป็นการส�ำรวจความพงึพอใจต่อส่ือส่ิงพมิพ์อย่าง
ง่ายที่ผลิตขึ้น

ขัน้ตอนที ่1 การรวบรวมข้อมลูทางวชิาการเพือ่ผลติ
เป็นสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่าย

ผู ้วิจัยก�ำหนดขอบเขตข ้อมูลของการผลิตส่ือเพื่อ
สนับสนุนการให้การบริบาลทางเภสัชกรรมแก่เภสัชกรชุมชน
ไว้ 3 เรือ่ง คือเรือ่งการใช้ยาในสตรมีคีรรภ์และสตรใีห้นมบตุร 
เรื่องการเกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับแอลกอฮอล์ คาเฟอีน 
และการสบูบหุรี ่และเรือ่งการเกดิอันตรกริยิาระหว่างยากบัยา  
ทั้งนี้ผู ้วิจัยจ�ำกัดการรวบรวมข้อมูลเฉพาะยาที่มีการขึ้น
ทะเบยีนในประเทศไทย โดยดูข้อมลูจากส�ำนกัยาที ่web site 
http://fdaolap.fda.moph.go.th และจ�ำกดัการรวบรวมข้อมูล

เฉพาะยาที่มีโอกาสจ่ายในร้านยา แหล่งข้อมูลที่ผู้วิจัยใช้ใน
การค้นคว้าเริ่มจาก Pub Med โดยใช้ค�ำส�ำคัญในการค้น คือ 
drug and pregnancy, drug and lactation, drug interaction  
with alcohol, drug interaction with caffeine, drug  
interaction with smoking และจ�ำกัดการค้นเฉพาะท่ีเป็น
บทความปรทิศัน์ในระหว่างปี พ.ศ. 2555-2559 อกีทัง้รวบรวม
จากต�ำราที่ส�ำคัญอีก 2 เล่ม คือ Briggs GG., Freeman RK. 
Drugs in Pregnancy and Lactation 10th ed. 20158 และ 
Tatro DS. Drug Interaction Facts 20159 เมื่อได้ข้อมูลแล้ว
ผู้วิจัยได้ผลิตเป็นสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่าย 3 รูปแบบ คือ สื่อแผ่น
พลกิให้ข้อมูล สือ่หนงัสอืพกพา และสือ่ตารางข้อมูลอย่างง่าย 

ขั้นตอนที่ 2 การส�ำรวจความพึงพอใจที่มีต ่อ 
สื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่ายที่ผลิตขึ้น

กลุ่มตัวอย่าง กลุ่มตัวอย่างเป็นเภสัชกรชุมชนท่ีปฏิบัติ
งานเต็มเวลาในร้านยา ในอ�ำเภอเมืองขอนแก่นที่ถูกสุ่มตาม
สะดวกจ�ำนวน 80 ราย โดยไม่ได้มกีารค�ำนวณขนาดตวัอย่าง
แต่ได้ค�ำนึงว่าให้มีขนาดตัวอย่างมากพอที่จะท�ำการทดสอบ
ทางสถิติ

เครื่องมือและการด�ำเนินการ กลุ ่มตัวอย่างได้รับสื่อ 
ทัง้ 3 รปูแบบ คอื แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา และตาราง
ข้อมูลอย่างง่าย โดยกลุ่มตัวอย่างมีโอกาสทดลองใช้สื่อเหล่า
นี้เป็นเวลา 2-4 สัปดาห์ แล้วจะได้รับแบบสอบถามประเมิน
ความพงึพอใจซึง่ประกอบด้วยค�ำถามถงึข้อมูลพืน้ฐานผูต้อบ
แบบสอบถาม และค�ำถามประเมินความพึงพอใจ 5 ระดับ
คะแนน ที่มีต่อสื่อทั้ง 3 รูปแบบ และต่อสื่อทั้ง 3 เรื่อง ทั้งนี้
แบบประเมนิได้ผ่านการตรวจสอบความตรงโดยอาจารย์คณะ
เภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 5 ท่าน และได้ผ่านการ
ทดลองเก็บข้อมูลน�ำร่องก่อนน�ำมาเก็บข้อมูลจริง

ระยะเวลาที่ศึกษา การกระจายสื่อให้กลุ่มตัวอย่าง และ
การเกบ็ข้อมลูประเมนิความพงึพอใจเกดิขึน้ระหว่าง ธนัวาคม 
2559 ถึง กุมภาพันธ์ 2560

การเก็บข้อมูล นักวิจัยเป็นผู ้น�ำสื่อไปมอบแก่กลุ ่ม
ตวัอย่างทีร้่านยา พร้อมชีแ้จงวัตถปุระสงค์ของการศกึษา และ
ชี้แจงว่าอีกประมาณ 2-4 สัปดาห์ ผู้วิจัยจะน�ำแบบสอบถาม
ประเมินความพึงพอใจมาให้กลุ่มตัวอย่างประเมิน โดยตัว
วัดของการประเมินคือ (1) สามารถน�ำไปใช้ได้จริงในการ
ปฏิบัติงาน (2) สามารถเตือนใจในการจ่ายยาให้ผู ้ป่วย  
(3) ท�ำให้ทราบถงึผลท่ีอาจเกดิข้ึนหากเภสชักรเพกิเฉยละเลย 
(4) ใช้ภาษาเข้าใจง่าย (5) เนื้อหาเหมาะสม (6) รูปแบบน�ำ
เสนอเหมาะสม และ (7) มีสาระตรงตามความต้องการของ
ผู้ปฏิบัติงาน
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การวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลการกระจายตัวของการ
ประเมินถูกน�ำเสนอเป็นตัวเลขความถี่และร้อยละ คะแนน
ความพึงพอใจต่อแต่ละค�ำถามของการประเมินถูกน�ำเสนอ
เป็น mean ± SD ความแตกต่างของคะแนนที่กลุ่มตัวอย่าง
ประเมินต่อสื่อ 3 รูปแบบ ท่ีตอบเป็น 5 ระดับ ถูกวิเคราะห์
ด้วย Friedman test และหากพบว่ามีความแตกต่างกันทาง
สถิติ จะถูกทดสอบต่อด้วย Wilcoxon signed rank test 
เพื่อหาความแตกต่างของคะแนนแต่ละคู่ของรูปแบบสื่อ  
การหาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต้นข้อมูลพื้นฐานผู้ตอบ
แบบสอบถามกับคะแนนระดับความพึงพอใจถูกวิเคราะห์
ด้วย Mann-Whitney U test ส�ำหรับตัวแปรต้นที่มี 2 กลุ่ม 
และด้วย Kruskal-Wallis test ส�ำหรับตัวแปรต้นที่ > 2 
กลุ่ม ก�ำหนดค่าความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่  
p < 0.05

จริยธรรมการวิจัย การศึกษานี้ได้ผ่านการพิจารณาจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย
ขอนแก่น ตามเอกสาร HE592350

ผลการศึกษา
การรวบรวมข้อมูลทางวิชาการเพื่อผลิตเป็นสื่อสิ่ง

พิมพ์อย่างง่าย
ในส่วนของการผลิตสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่าย ได้ผลลัพธ์

เป็นสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่าย 3 รูปแบบ คือ (1) สื่อแผ่นพลิกให้
ข้อมูล เป็นข้อมูลในกระดาษแข็งขนาด 21 x 30 ซม. จ�ำนวน 
13 แผ่นทีใ่ส่ห่วงให้พลกิไปหน้าทีต้่องการได้ในลกัษณะเดยีว
กบัปฏทิินตัง้โต๊ะ (2) ส่ือหนงัสือพกพา เป็นเล่มขนาดกระดาษ 
A4 พับครึ่ง (15 x 21 ซม.) โดยแยกเป็น 3 เล่มส�ำหรับเนื้อหา
แต่ละเรือ่ง ซึง่ม ี14, 27 และ 42 หน้า ทัง้นีส่ื้อหนงัสอืพกพาจะ
มีการให้รายละเอียดเนื้อหาได้มากกว่าอีก 2 สื่อ เช่น อธิบาย
การจดักลุม่ความเสีย่งของการใช้ยาในสตรมีคีรรภ์และให้นม
บุตร อธิบายการเกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับสิ่งที่ผู้ป่วยใช้
ร่วมในขณะใช้ยา และให้ข้อมูลเตือนใจในการจ่ายยาให้แก่
เภสัชกร เป็นต้น (3) สื่อตารางข้อมูลอย่างง่าย เป็นตารางให้
ข้อมูลเพือ่เตือนใจซึง่จดัท�ำในกระดาษแขง็ขนาด A4 (21 x 30 
ซม.) จ�ำนวน 8 แผ่น บรรจุไว้ในแฟ้มใสใส่เอกสาร

การส�ำรวจความพึงพอใจที่มีต่อสื่อสิ่งพิมพ์อย่าง
ง่ายที่ผลิตขึ้น

จากจ�ำนวนแบบประเมนิทีแ่จกจ่ายให้เภสัชกรชมุชน 80 
ท่านท�ำการประเมิน ปรากฏว่าได้รับการประเมินกลับมาจาก 
79 ท่าน โดยรายละเอียดของข้อมูลพื้นฐานผู้ตอบประเมิน 
(ตารางที่ 1)

ความถี่ และค่าคะแนนการประเมินที่มีต่อสื่อสิ่งพิมพ์
อย่างง่ายทั้ง 3 รูปแบบ

ตารางที่ 2-4 แสดงความถี่ และร้อยละของการประเมิน
ทัง้ 5 ระดบั ทีผู่ป้ระเมินมต่ีอสือ่สิง่พมิพ์อย่างง่ายท้ัง 3 รปูแบบ  
ทั้ง 3 เรื่อง คือการใช้ยาในสตรีมีครรภ์ และสตรีให้นมบุตร 
การเกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับแอลกอฮอล์ คาเฟอีน 
และการสูบบุหรี่ และการเกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับยา  
ตามล�ำดบั ซึง่เมือ่มองโดยภาพใหญ่ๆ แบบองค์รวมจะเหน็ว่า 
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่พึงพอใจต่อสื่อแผ่นพลิกให้ข้อมูลใน
ระดับคะแนน 3 และ 4 และพึงพอใจต่อสื่อหนังสือพกพาใน
ระดบั 3 เป็นส่วนใหญ่ ส่วนสือ่ตารางข้อมลูอย่างง่ายนัน้ กลุม่
ตวัอย่างส่วนใหญ่ประเมนิความพงึพอใจทีร่ะดบั 4 และ 5 เป็น
ทีน่่าสงัเกตว่าไม่มผีูป้ระเมนิรายใดให้คะแนนประเมนิระดบั 1 
เลย และมีน้อยมากที่ประเมินให้คะแนนในระดับ 2 

ตารางที่ 1 	จ�ำนวนและร้อยละของข้อมูลพื้นฐานผู้ตอบแบบ
ประเมิน (N =79)

ข้อมูลพื้นฐานผู้ตอบ จ�ำนวน (ร้อยละ)

เพศ
ชาย
หญิง

34 (43.0)
45 (57.0)

ช่วงอายุ (ปี)
25-35
36-46
≥47

45 (57.0)
24 (30.4)
10 (12.6)

ประเภทร้านยา
ร้านยาเดี่ยว
ร้านยาเครือข่ายสาขา

68 (89.0)
11 (14.0)

ผู้ตอบแบบสอบถาม
เจ้าของกิจการ
เภสัชกรปฏิบัติการ 
เจ้าของกิจการและเป็นผู้ปฏิบัติงาน

20 (25.3)
27 (34.2)
32 (40.5)

ประสบการณ์ด้านเภสัชกรรมชุมชน(ปี)
< 5 
> 5 

22 (27.8)
57 (72.2)

จ�ำนวนผู้ใช้บริการเฉลี่ย (ราย/วัน)
< 50 
> 50 

28 (35.4)
51 (64.6)
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ตารางที่ 2 	ความถี่และร้อยละของคะแนนประเมิน 5 ระดับที่เภสัชกรชุมชนให้แก่สื่อเรื่องการใช้ยาในสตรีตั้งครรภ์และสตรีให้
นมบุตร เปรียบเทียบระหว่าง แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา และ ตาราข้อมูลอย่างง่าย 

รายการประเมิน
แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา ตารางข้อมูลอย่างง่าย

5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 5 4 3 2 1

สามารถน�ำไปใช้ได้จริงในการปฏิบัติงาน 21

(26.6)

29

(36.7)

29

(36.7)

- - 9

(11.4)

18

(22.8)

49

(62.0

3

(3.7)

- 30

(38.0)

30

(38.0)

19

(24.1)

- -

สามารถเตือนใจในการจ่ายยาให้ผู้ป่วย 24

(30.4)

26

(32.9)

29

(36.7)

- - 9

(11.4)

16

(20.3)

50

(63.3)

3

(3.7)

1

(1.3)

30

(38.0)

29

(36.7)

19

(24.1)

1

(1.3)

-

ท�ำให้ทราบถึงผลที่อาจเกิดขึ้นหากเภสัชกรเพิก

เฉยละเลย

21

(26.6)

26

(32.9)

31

(39.2)

1

(1.3)

- 12

(15.2)

17

(21.5)

47

(59.5)

3

(3.7)

- 27

(34.2)

32

(40.5)

20

(25.3)

- -

ใช้ภาษาเข้าใจง่าย 21

(26.6)

26

(32.9)

32

(40.5)

- - 5

(6.3)

26

(32.9)

45

(57.0)

3

(3.7)

- 30

(38.0)

30

(38.0)

19

(24.1)

- -

เนื้อหาเหมาะสม 25

(31.6)

25

(31.6)

29

(36.7)

- - 8

(10.1)

23

(29.1)

46

(58.2)

2

(2.5)

- 33

(41.8)

30

(38.0)

15

(19.0)

1

(1.3)

-

รูปแบบน�ำเสนอเหมาะสม 22

(27.8)

27

(34.2)

28

(35.4)

2

(2.5)

- 4

(5.1)

25

(31.6)

46

(58.2)

4

(5.1)

- 28

(35.4)

32

(40.5)

18

(22.8)

1

(1.3)

-

มีสาระตรงตามความต้องการของผู้ปฏิบัติงาน 23

(29.1)

30

(38.0)

26

(32.9)

- - 11

(13.9)

22

(27.8)

44

(55.7)

2

(2.5)

- 32

(40.5)

29

(36.7)

17

(21.5)

1

(1.3)

-

ตารางที่ 3	ความถี่และร้อยละของคะแนนประเมิน 5 ระดับที่เภสัชกรชุมชนให้แก่ส่ือเรื่องการอันตรกิริยาระหว่างยากับ
แอลกอฮอล์ คาเฟอีน และการสูบบุหรี่ เปรียบเทียบระหว่าง แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา และ ตาราข้อมูล
อย่างง่าย

รายการประเมิน
แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา ตารางข้อมูลอย่างง่าย

5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 5 4 3 2 1

สามารถน�ำไปใช้ได้จริงในการปฏิบัติงาน 19

(24.1)

33

(41.8)

25

(31.6)

2

(2.5)

- 9

(11.4)

22

(27.8)

46

(58.2)

2

(2.5)

- 20

(25.3)

38

(48.1)

21

(26.6)

- -

สามารถเตือนใจในการจ่ายยาให้ผู้ป่วย 13

(16.5

33

(41.8

32

(40.5)

1

(1.3)

- 8

(10.1)

19

(24.1)

49

(62.0)

3

(3.7)

- 25

(31.6)

33

(41.8)

21

(26.6)

- -

ท�ำให้ทราบถึงผลที่อาจเกิดข้ึนหากเภสัชกร

เพิกเฉยละเลย

14

(17.7)

34

(43.0)

29

(36.7)

2

(2.5)

- 9

(11.4)

22

(27.8)

43

(54.4)

5

(6.3)

- 26

(32.9)

31

(39.2)

22

(27.8)

- -

ใช้ภาษาเข้าใจง่าย 19

(24.1)

32

(40.5)

27

(34.2)

1

(1.3)

- 9

(11.4)

18

(22.8)

50

(63.3)

2

(2.5)

- 30

(38..0)

32

(40.5)

17

(21.5)

- -

เนื้อหาเหมาะสม 19

(24.1)

33

(41.8)

26

(32.9)

1

(1.3)

- 8

(10.1)

 21

(26.6)

48

(60.8)

2

(2.5)

- 29

(36.7)

34

(43.0)

16

(20.3)

- -

รูปแบบน�ำเสนอเหมาะสม 19

(24.1)

24

(30.4)

33

(41.8)

3

(3.7)

- 3

(3.7)

26

(32.9)

47

(59.5)

3

(3.7)

- 27

(34.2)

35

(44.3)

17

(21.5)

- -

มสีาระตรงตามความต้องการของผูป้ฏบิตังิาน 19

(24.1)

35

(44.3)

23

(29.1)

2

(2.5)

- 4

(5.1)

29

(36.7)

44

(55.7)

2

(2.5)

- 26

(32.9)

36

(45.6)

15

(18.9)

2

(2.5)

-
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ค่าคะแนนของการประเมนิต่อส่ือเรือ่งการใช้ยาในสตรมีี
ครรภ์ และให้นมบตุร เปรยีบเทยีบกนัระหว่างสือ่ทัง้ 3 รปูแบบ 
ซึง่ทดสอบด้วยค่าสถิติ Friedman test ปรากฏว่ามีความแตก
ต่างอย่างมนียัส�ำคญั (p< 0.05) ในทกุตวัวดัประเมิน และเม่ือ
ใช้สถิติ Wilcoxon rank sum test ทดสอบทีละคู่ก็ปรากฏว่า
ค่าคะแนนที่มีต่อตารางข้อมูลอย่างง่ายสูงกว่าต่อหนังสือพก

พา และค่าคะแนนทีม่ต่ีอแผ่นพลกิให้ข้อมลูสงูกว่าต่อหนงัสอื
พกพาอย่างมีนัยส�ำคัญทุกตัววัดประเมิน ท�ำนองเดียวกันกับ
ค่าคะแนนการเปรียบเทียบการประเมินความพึงพอใจต่อ
สื่อทั้ง 3 รูปแบบที่ให้ข้อมูลเรื่องอันตรกิริยาระหว่างยากับ
แอลกอฮอล์ คาเฟอีน และการสูบบุหร่ี และที่มีต่อเรื่องการ
เกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับยา (ตารางที่ 5)

ตารางที่ 5 	ค่าคะแนน (mean ± SD) ของการประเมินเปรียบเทียบระหว่าง สื่อแผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา และตาราง
ข้อมูลอย่างง่าย ของสื่อสิ่งพิมพ์ทั้ง 3 เรื่อง

รายการประเมิน

ยาในสตรีมีครรภ์และสตรีให้นมบุตร
อันตรกิริยาระหว่างยากับแอลกอฮอล์  

คาเฟอีน และการสูบบุหรี่
อันตรกิริยาระหว่างยากับยา

แผ่นพลิกให้

ข้อมูล

หนังสือ 

พกพา

ตารางข้อมูล

อย่างง่าย

แผ่นพลิกให้

ข้อมูล

หนังสือ 

พกพา

ตารางข้อมูล

อย่างง่าย

แผ่นพลิกให้

ข้อมูล

หนังสือ 

พกพา

ตารางข้อมูล

อย่างง่าย

- สามารถน�ำไปใช้ได้จริงใน

การปฏิบัติงาน

3.89 ± 0.79 * 3.41 ± 0.74 4.13 ± 0.78 * 3.87 ± 0.80 * 3.48 ± 0.73 3.99 ± 0.72 * 3.89 ± 0.80 * 3.53 ± 0.71 4.13 ± 0.74 *

- สามารถเตือนใจในการจ่าย

ยาให้ผู้ป่วย

3.94 ± 0.82 * 3.37 ± 0.79 4.11 ± 0.81 * 3.73 ± 0.75 * 3.38 ± 0.72 4.05 ± 0.77 * # 3.85 ± 0.80 * 3.47 ± 0.71 4.09 ± 0.75 *

- ท�ำให้ทราบถึงผลที่อาจเกิด

ขึ้นหากเภสัชกรเพิกเฉย-ละเลย

3.85 ± 0.83 * 3.48 ± 0.80 4.08 ± 0.77 * 3.76 ± 0.77 * 3.44 ± 0.78 4.05 ± 0.78 * # 3.91 ± 0.80 * 3.44 ± 0.80 4.07 ± 0.80 *

- ใช้ภาษาเข้าใจง่าย 3.86 ± 0.81 * 3.42 ± 0.67 4.14 ± 0.78 * 3.87 ± 0.79 * 3.43 ± 0.73 4.16 ± 0.76 * 3.91 ± 0.80 * 3.43 ± 0.71 4.19 ± 0.75 *

- เนื้อหาเหมาะสม 3.95 ± 0.83 * 3.47 ± 0.71 4.20 ± 0.79 * 3.89 ± 0.78 * 3.44 ± 0.71 4.16 ± 0.74 * 4.02 ± 0.80 * 3.48 ± 0.73 4.21 ± 0.74 *

- รูปแบบน�ำเสนอเหมาะสม 3.87 ± 0.85 * 3.37 ± 0.66 4.10 ± 0.79 * 3.75 ± 0.87 * 3.37 ± 0.62 4.13 ± 0.74 * # 3.92 ± 0.84 * 3.34 ± 0.60 4.19 ± 0.77 *

- มีสาระตรงตามความต้องการ

ของผู้ปฏิบัติงาน

3.96 ± 0.79 * 3.53 ± 0.76 4.16 ± 0.80 * 3.90 ± 0.79 * 3.44 ± 0.63 4.09 ± 0.79 * 4.01 ± 0.79 * 3.47 ± 0.73 4.25 ± 0.79 *

หมายเหตุ 	 * หมายถึง คะแนนประเมินมีความแตกต่างจากคะแนนที่มีต่อหนังสือพกพาอย่างมีนัยส�ำคัญ (p < 0.05)

		  # หมายถึง คะแนนประเมินมีความแตกต่างจากคะแนนที่มีต่อแผ่นพลิกให้ข้อมูลอย่างมีนัยส�ำคัญ (p < 0.05)

ตารางที่ 4 	ความถี่และร้อยละของคะแนนประเมิน 5 ระดับที่เภสัชกรชุมชนให้แก่สื่อเรื่องการเกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับยา 
เปรียบเทียบระหว่าง แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา และ ตาราข้อมูลอย่างง่าย 

รายการประเมิน แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา ตารางข้อมูลอย่างง่าย

5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 5 4 3 2 1

สามารถน�ำไปใช้ได้จริงในการปฏิบัติงาน 20

(25.3)

31

(39.2)

27

(34.2)

1

(1.3)

- 8

(10.1)

28

(35.4)

41

(51.9)

2

(2.5)

- 27

(34.2)

35

(44.3)

17

(21.5)

- -

สามารถเตือนใจในการจ่ายยาให้ผู้ป่วย 19

(24.1)

30

(38.0)

29

(36.7)

1

(1.3)

- 7

(8.9)

26

(32.9)

43

(54.4)

3

(3.8)

- 25

(31.6)

37

(46.8)

16

(20.3)

1

(1.3)

-

ท�ำให้ทราบถึงผลที่อาจเกิดขึ้นหาก

เภสัชกรเพิกเฉยละเลย

22

(27.8)

28

(35.4)

29

(36.7)

- - 11

(13.9)

17

(21.5)

47

(59.5)

4

(5.1)

- 28

(35.4)

29

(36.7)

22

(27.8)

- -

ใช้ภาษาเข้าใจง่าย 21

(26.6)

31

(39.2)

26

(32.9)

1

(1.3)

- 9

(11.4)

17

(21.5)

52

(65.8)

1

(1.3)

- 31

(39.2)

32

(40.5)

16

(20.3)

- -

เนื้อหาเหมาะสม 26

(32.9)

29

(36.7)

24

(30.4)

- - 10

(12.7)

19

(24.1)

49

(62.0)

1

(1.3)

- 32

(40.5)

 32

(40.5)

15

(19.0)

- -

รูปแบบน�ำเสนอเหมาะสม 23

(29.1)

29

(36.7)

25

(31.6)

2

(2.5)

- 4

(5.1)

20

(25.3)

54

(68.4)

1

(1.3)

- 32

(40.5)

30

(38.0)

17

(21.5)

- -

มีสาระตรงตามความต้องการของผู้ปฏิบัติงาน 25

(31.6)

30

(38.0)

24

(30.4)

- - 10

(12.7)

18

(22.8)

50

(63.3)

1

(1.3)

- 36

(45.6)

28

(35.4)

14

(17.7)

1

(1.3)

-
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Satisfaction to Simple Printed Materials to Support Pharmaceuticalความพึงพอใจต่อสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่ายที่ให้ข้อมูลสนับสนุนการบริบาล

Srinagarind Med J 2017; 32(3)

การประเมินโดยภาพรวมต่อสื่อทั้ง 3 รูปแบบ
ต่อค�ำถามที่ถามว่า โดยภาพรวมๆ ท่านชอบส่ือใดมาก

ที่สุด โดยภาพรวมๆ สื่อใดสะดวกแก่การค้นข้อมูลอย่างเร็ว

มากที่สุด และโดยภาพรวมๆ สื่อใดจะมีโอกาสถูกน�ำมาใช้
งานมากที่สุด ผลปรากฏว่ากลุ่มตัวอย่างตอบมากที่สุดให้กับ
สื่อในรูปแบบตารางข้อมูลอย่างง่ายในทุกค�ำถาม (รูปที่ 1)

ความสมัพนัธ์ระหว่างตัวแปรข้อมูลพ้ืนฐานกบัค่าคะแนน
การประเมิน

จากการใช้สถิติ Mann-Whitney U test และ Kruskal-
Wallis test ทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต้นข้อมูล
พื้นฐานของผู้ตอบกับค่าคะแนนการประเมิน ปรากฏว่าไม่
พบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต้น (ไม่ว่าจะเป็นเรื่องเพศ 
ช่วงกลุม่อาย ุประเภทร้านยา สถานะของผูต้อบแบบสอบถาม 
จ�ำนวนปีของประสบการณ์ด้านเภสัชกรรมชมุชน และ จ�ำนวน
ผู้ใช้บริการเฉลี่ยต่อวัน) กับค่าคะแนนการประเมินส่ือท้ัง 
3 รูปแบบ ไม่ว่าจะในเรื่องการใช้ยาในสตรีมีครรภ์ และให้
นมบุตร เรื่องการเกิดอันตรกิริยาระหว่างยากับแอลกอฮอล์  
คาเฟอีน และการสูบบุหร่ี และเรื่องการเกิดอันตรกิริยา
ระหว่างยากับยา ซึง่หมายความว่าการมคีณุลักษณะพืน้ฐาน
ของกลุ่มตัวอย่างที่ต่างกันไม่มีผลให้เกิดความแตกต่างต่อ
คะแนนการประเมินแต่อย่างใด

วิจารณ์
การศึกษาครั้งน้ีได้บรรลุตามวัตถุประสงค์คือ ได้ส่ือ 

สิ่งพิมพ์อย่างง่าย 3 รูปแบบที่ให้ข้อมูลส�ำหรับการสนับสนุน

การบริบาลทางเภสัชกรรมแก่เภสัชกรชุมชนในเนื้อหา 3 
เรือ่ง และได้ค�ำตอบว่าระหว่างสือ่ทีผ่ลติขึน้มาใน 3 รปูแบบนี้  
เภสัชกรชุมชนซึ่งจะเป็นผู ้ใช้งานสื่อพึงพอใจต่อสื่อในรูป
แบบตารางข้อมูลอย่างง่ายมากที่สุด โดยที่ผลลัพธ์มีความ
สอดคล้องกันทั้งจากการวิเคราะห์ความพึงพอใจในแต่ละข้อ
การประเมิน และการวิเคราะห์โดยให้กลุ่มตัวอย่างตอบใน
ภาพรวม อีกทั้งสอดคล้องกันระหว่างสื่อให้ข้อมูลทั้ง 3 เรื่อง 
การศกึษาครัง้นีช้ีว่้าสือ่ตารางให้ข้อมลูอย่างง่ายได้รบัคะแนน
ความพึงพอใจในภาพรวมที่สูงสุด และเมื่อวิเคราะห์ลงไปใน
รายละเอยีดของตัววดัแต่ละตวัของเนือ้หา 3 เรือ่ง แม้ปรากฏ
ว่าเรื่องการใช้ยาในสตรีมีครรภ์และให้นมบุตร และเรื่อง
อันตรกิริยาระหว่างยากับยา จะได้คะแนนความพึงพอใจไม่
ต่างอย่างมีนัยส�ำคัญระหว่างสื่อแผ่นพลิกให้ข้อมูล และส่ือ
ตารางข้อมูลอย่างง่าย แต่ส�ำหรับเรื่องอันตรกิริยาระหว่างยา
กบัแอลกอฮอล์ คาเฟอนี และการสบูบหุรี ่พบว่าคะแนนความ
พงึพอใจต่อสือ่ตารางข้อมลูอย่างง่ายสงูกว่าคะแนนความพงึ
พอใจต่อสื่อแผ่นพลิกให้ข้อมูล 3 ใน 7 ตัววัด ดังนั้นผู้วิจัยจึง
มีข้อเสนอว่าสื่อในรูปแบบตารางข้อมูลอย่างง่ายน่าจะเป็น
สื่อที่ควรได้รับการพัฒนาต่อยอดและควรได้รับส่งเสริมให้มี
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ตารางที่ 2 ความถี่และร้อยละของคะแนนประเมิน 5 ระดับที่เภสัชกรชุมชนให้แก่สื่อเร่ืองการใช้ยาในสตรี
ตั้งครรภ์และสตรีให้นมบุตร เปรียบเทียบระหว่าง แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา และ ตาราข้อมูลอย่าง
ง่าย  

รายการประเมิน แผ่นพลิกให้ข้อมูล หนังสือพกพา ตารางข้อมูลอย่างงา่ย 
5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 

สามารถน าไปใช้ได้จริงในการ
ปฏิบัติงาน 

21 
(26.6) 

29 
(36.7) 

29 
(36.7) 

- 
 

- 
 

9 
(11.4) 

18 
(22.8) 

49 
(62.0 

3 
(3.7) 

- 
 

30 
(38.0) 

30 
(38.0) 

19 
(24.1) 

- 
 

- 
 

สามารถเตือนใจในการจ่ายยา
ให้ผู้ป่วย 

24 
(30.4) 

26 
(32.9) 

29 
(36.7) 

- - 9 
(11.4) 

16 
(20.3) 

50 
(63.3) 

3 
(3.7) 

1 
(1.3) 

30 
(38.0) 

29 
(36.7) 

19 
(24.1) 

1 
(1.3) 

- 

ท าให้ทราบถึงผลที่อาจเกิดขึ้น
หากเภสัชกรเพิกเฉยละเลย 

21 
(26.6) 

26 
(32.9) 

31 
(39.2) 

1 
(1.3) 

- 12 
(15.2) 

17 
(21.5) 

47 
(59.5) 

3 
(3.7) 

- 27 
(34.2) 

32 
(40.5) 

20 
(25.3) 

- - 

ใช้ภาษาเข้าใจง่าย 21 
(26.6) 

26 
(32.9) 

32 
(40.5) 

- - 5 
(6.3) 

26 
(32.9) 

45 
(57.0) 

3 
(3.7) 

- 30 
(38.0) 

30 
(38.0) 

19 
(24.1) 

- - 

เนื้อหาเหมาะสม 25 
(31.6) 

25 
(31.6) 

29 
(36.7) 

- - 8 
(10.1) 

23 
(29.1) 

46 
(58.2) 

2 
(2.5) 

- 33 
(41.8) 

30 
(38.0) 

15 
(19.0) 

1 
(1.3) 

- 

รูปแบบน าเสนอเหมาะสม 22 
(27.8) 

27 
(34.2) 

28 
(35.4) 

2 
(2.5) 

- 4 
(5.1) 

25 
(31.6) 

46 
(58.2) 

4 
(5.1) 

- 28 
(35.4) 

32 
(40.5) 

18 
(22.8) 

1 
(1.3) 

- 

มีสาระตรงตามความต้องการ
ของผู้ปฏิบัติงาน 

23 
(29.1) 

30 
(38.0) 

26 
(32.9) 

- - 11 
(13.9) 

22 
(27.8) 

44 
(55.7) 

2 
(2.5) 

- 32 
(40.5) 

29 
(36.7) 

17 
(21.5) 

1 
(1.3) 

- 

 

37

10

53

แ ผ่ น พ ลิ ก ใ ห้ ข้ อ มู ล ห นั ง สื อ พ ก พ า ต า ร า ง ข้ อ มู ล อ ย่ า ง ง่ า ย

A  โดยภาพรวมๆ
ท่ านชอบสื่ อ ใ ดมากที่ สุ ด

30

6

64

แ ผ่ น พ ลิ ก ใ ห้ ข้ อ มู ล ห นั ง สื อ พ ก พ า ต า ร า ง ข้ อ มู ล อ ย่ า ง ง่ า ย

B  โดยภาพรวมๆ  สื่ อ ใ ดสะดวกแก่
ก า รค้ นข้ อมู ลอย่ า ง เ ร็ วมากที่ สุ ด

33

7

60

แ ผ่ น พ ลิ ก ใ ห้ ข้ อ มู ล ห นั ง สื อ พ ก พ า ต า ร า ง ข้ อ มู ล อ ย่ า ง ง่ า ย

C  โดยภาพรวมๆ  สื่ อ ใ ดจะมี
โ อกาสถู กน ามา ใช้ ง านมากที่ สุ ด

รูปที่ 1 ร้อยละของการตอบประเมินว่ามาก
ที่สุดในภาพรวมของ ความชอบ (1A) ความ
สะดวกแก่การค้นข้อมูลอย่างเร็ว (B) และ การ
มีโอกาสถูกน ามาใช้งาน (C) 
 

รูปที่ 1 ร้อยละของการตอบประเมินว่ามากที่สุดในภาพรวมของ ความชอบ (1A) ความสะดวกแก่การค้นข้อมูลอย่างเร็ว (B) 
และ การมีโอกาสถูกน�ำมาใช้งาน (C)
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การน�ำไปใช้งานในวงกว้างต่อไป อกีประเดน็หนึง่ทีเ่ป็นข้อสรุป
จากการศึกษาครั้งนี้คือความแตกต่างของคุณลักษณะของ 
ผู้ตอบแบบประเมินความพึงพอใจไม่ได้สัมพันธ์กับคะแนน
การประเมิน นั่นคือไม่ว่าผู้ตอบจะมีคุณลักษณะอย่างไร ส่ือ
ตารางข้อมูลอย่างง่ายก็ยังเป็นที่พึงพอใจของผู้ประเมิน

Tomasi และคณะ ระบุไว้ในบทความปริทัศน์เรื่อง 
Health information technology in primary health care in 
developing countries ว่า ‘ข้อมลูทีจ่ดัเตรยีมไว้ให้แก่บคุลากร
ที่อยู่ในสถานบริการปฐมภูมิจะเกิดประโยชน์และคุณค่าต่อ
ผู้ป่วยก็ต่อเมื่อข้อมูลนั้นถูกต้อง เหมาะสม และข้อมูลน้ัน
มีโอกาสถูกน�ำไปใช้ได้จริงตามบริบทนั้นๆ3 ในการประเมิน
ความพึงพอใจต่อสื่อสิ่งพิมพ์อย่างง่ายที่ผู้วิจัยจัดท�ำขึ้นนี้ ตัว
ชี้วัดที่ถูกใช้ในการประเมินคือ สามารถน�ำไปใช้ได้จริงในการ
ปฏิบัติงาน สามารถเตือนใจในการจ่ายยาให้ผู้ป่วย ท�ำให้
ทราบถงึผลทีอ่าจเกดิขึน้หากเภสชักรเพกิเฉยละเลย ใช้ภาษา
เข้าใจง่าย เนื้อหาเหมาะสม รูปแบบน�ำเสนอเหมาะสม และ 
มีสาระตรงตามความต้องการของผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งผู้วิจัยเห็น
ว่าเป็นตัวชี้วัดท่ีสะท้อนถึงการน�ำไปใช้ช่วยในการปฏิบัติงาน 
ได้จริงและคาดหวังว่าสื่อน้ีจะถูกน�ำไปใช้จริงหลังจากการ
ศึกษานี ้อย่างไรก็ตามการศกึษาชิน้นีย้งัไม่ได้ตอบว่าผลลัพธ์
ที่เกิดขึ้นจากการน�ำส่ือไปใช้จะเกิดผลดีต่อผู้ป่วย (clinical  
outcome) อย่างไรหรือไม่ การศึกษานี้เพียงตอบค�ำถาม
ความพึงพอใจต่อสื่อ (user satisfaction) ดังนั้นงานศึกษา
ในอนาคตควรจะได้ตดิตามดตู่อไปว่าสือ่ทีผู่ว้จิยัผลิตขึน้มานี ้
จะถูกน�ำไปใช้จริงในการให้การบริบาลผู้รับบริการในร้านยา 
หรือไม่ และการมีส่ือง่ายๆ เหล่านี้ช่วยให้ผลลัพธ์ของการ
บริบาลผู้ป่วยดีข้ึนหรือไม่ ทั้งนี้การแปลผลว่าผลลัพธ์จาก
การน�ำสื่อไปใช้จะเป็นอย่างไรจะต้องมีการวางรูปแบบการ
ศกึษาและวธิกีารเกบ็ข้อมูลทีร่ดักมุมาก เนือ่งจาก Nahm และ
คณะ10 และ Giguere และคณะ11 ได้ตีพิมพ์งานวิจัยที่แสดง
ให้เห็นแล้วว่าการวัดผลลัพธ์ทางคลินิกที่เกิดต่อผู้รับบริการ
เป็นเร่ืองที่วัดได้ยากและมีปัจจัยที่ซับซ้อนในการก�ำหนด
ผลลัพธ์ที่ออกมา

ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยเลือกที่จะท�ำเป็นสื่อสิ่งพิมพ์
อย่างง่าย ไม่ท�ำเป็นสื่ออิเล็กทรอนิกส์ด้วยพิจารณาแล้วเห็น
ว่าการผลิตเป็นสื่อสิ่งพิมพ์จะสามารถถูกน�ำไปใช้ในวงกว้าง
ได้มากกว่า เนือ่งจากเภสชักรร้านยายงัมกีารน�ำคอมพวิเตอร์
มาช่วยงานน้อย อย่างไรก็ตามจะปฏิเสธไม่ได้ว่ามีความ
ส�ำคญัและมคีวามจ�ำเป็นทีใ่นอนาคตจะต้องมกีารพฒันาส่ือ
ให้ข้อมลูออกมาในรปูแบบสือ่อเิลก็ทรอนกิส์ เนือ่งจากว่าการ
น�ำเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้จดัการข้อมลูเป็นเรือ่งทีจ่�ำเป็น
และเป็นเรื่องส�ำคัญในการบริหารจัดการส�ำหรับการให้การ

บรบิาลทางเภสชักรรม เพราะเทคโนโลยนีีจ้ะท�ำให้การท�ำงาน
ง่ายขึ้น สามารถท�ำงานที่มีความซับซ้อนได้อย่างรวดเร็วและ
มีประสิทธิภาพ12

การศึกษาครั้งน้ีมีข้อเด่นคือ การประเมินความพึงพอใจ
ด�ำเนินการด้วยการให้กลุ่มตัวอย่างตอบประเมินทีละตัววัด  
และประเมินในภาพรวมเพื่อจะได้ดูความสอดคล้องของ 
ค�ำตอบ ซึ่งผลปรากฏว่าสอดคล้องกัน แต่การศึกษาครั้งนี้ก็มี
ข้อจ�ำกัดท่ีศึกษาจากเภสัชกรเต็มเวลาที่อยู่ในเมืองขอนแก่น
เท่านั้น อย่างไรก็ตามผู้วิจัยคาดว่าการศึกษาในเภสัชกรของ
จังหวัดอื่นๆ ก็ไม่น่าจะมีผลให้คะแนนประเมินต่างไปอย่างมี
นัยส�ำคัญด้วยเหตุว่าตัววัดที่ให้ประเมินทั้ง 7 ตัว ไม่มีความ
เกี่ยวข้องกับพื้นที่ของผู้ตอบแบบประเมินแต่อย่างใด

สรุป
การประเมินความพงึพอใจต่อส่ือให้ข้อมูลเพือ่สนบัสนนุ

การบริบาลทางเภสัชกรรมของเภสัชกรชุมชน ปรากฏผลว่า 
ผู้ประเมินพึงพอใจต่อสื่อในรูปแบบตารางให้ข้อมูลอย่างง่าย
สูงที่สุด ดังนั้นจึงควรมีการพัฒนาต่อยอด และเผยแพร่สื่อใน
รูปแบบตารางให้ข้อมูลอย่างง่ายต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
ผู ้วิจัยขอขอบพระคุณเภสัชกรชุมชนในอ�ำเภอเมือง 

จังหวัดขอนแก่น ที่ให้ความร่วมมือในการเป็นกลุ่มตัวอย่าง
ตอบประเมนิความพงึพอใจท่ีมต่ีอสือ่สิง่พมิพ์อย่างง่ายในการ
วิจัยครั้งนี้เป็นอย่างดี
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