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บทคดัย่อ 
การวจิยัน̂ีมวีตัถุประสงคเ์พื�อสํารวจความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อประกาศกระทรวง

สาธารณสุข เรื�อง การกําหนดเกี�ยวกบัสถานที� อุปกรณ์ และวธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�
ขายยาแผนปจัจุบัน ตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 ในการปฏิบัติตามและความต้องการให้รฐั
สนับสนุน ซึ�งเก็บรวบรวมขอ้มูล ณ วนัที� 27 ม.ีค. - 4 เม.ย. 2558 โดยใชแ้บบสอบถามและมแีบบสอบถาม
ตอบกลบัมาจาํนวน 94 ฉบบั จากจาํนวนทัง̂หมด 294 รา้น คดิเป็นรอ้ยละ 31.97 วเิคราะหข์อ้มลูพืน̂ฐาน
ส่วนบุคคล ข้อมูลความคิดเห็นในการปฏิบัติตามและความต้องการให้ร ัฐสนับสนุนตามประกาศ
กระทรวงฯ โดยใชส้ถติเิชงิพรรณนา คอื ความถี� ค่าเฉลี�ย รอ้ยละ และส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน 

ผลการศึกษาพบว่า วิธีปฏิบัติทางเภสัชกรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผนปจัจุบัน หมวด
บุคลากร เป็นเรื�องที�ผู้ประกอบการรา้นยามคีวามคดิเหน็ในการปฏบิตัติามได้มากที�สุด (รอ้ยละ 66.17) 
ส่วนในหมวดการให้บรกิารทางเภสชักรรมกบัผู้ป่วย เป็นเรื�องที�ผู้ประกอบการรา้นยามคีวามคดิเหน็ใน
การปฏบิตัติามได้น้อยที�สุด (รอ้ยละ 13.74) โดยสิ�งที�ผู้ประกอบการรา้นยาส่วนใหญ่เหน็ว่าเป็นอุปสรรค
และต้องการใหร้ฐัสนับสนุน ไดแ้ก่ เรื�องใหร้ฐัออกแบบฟอรม์ที�เป็นมาตรฐานเดยีวกนั โดยเฉพาะในเรื�อง
ฉลากบนซองบรรจุยา (รอ้ยละ 10.64) งบประมาณเรื�องปรบัปรุงสถานที�ขายยาแผนปจัจุบนัให้มพีื^นที�
ขาย ใหค้าํปรกึษาและแนะนําการใชย้าตดิต่อกนัขนาดไม่น้อยกว่า 8 ตร.ม. (รอ้ยละ 5.32) 
 

คาํสาํคญั : กฎหมายยา, วธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชน 
 

Abstract 
 This research aimed to survey the opinions of Pharmacy owners toward the Notification 
of the Ministry of Public Health B.E. 2557 (2014) on the regulations of settings, equipments and 
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Good Pharmacy Practice : GPP compliance and the need for government support. The data 
were collected by using a questionnaire. There were 94 replies received of the total 294 of 
surveys which were calculated as 31.97%. Demographic information, compliance, and the need 
for government support were analyzed by using descriptive statistics which were frequency, 
means, percentage, and standard deviation. 
 The result showed that the guidelines for community pharmacy on personal 
classification was the most performance (66.17%).  Whereas the pharmaceutical services 
classification was the least performance (13.74%).  The most important barrier for pharmacy 
owner and the need for government support were design the standard form which were 
composed of the label of sachets (10.64%), funding for renovation of the selling  and 
counseling space in drug store with at least 8 square meters (5.32%). 
 

Keywords : drug act, good pharmacy practice : GPP 
 

บทนํา 
ความสาํคญัและที%มาของปัญหา 
         ร้านยาถื อ เป็ นบ ริก ารที� ใก ล้ชิด กับ
ประชาชนมากในระดบัหนึ�งและเป็นทางเลือก
แรก ๆ ของประชาชนที�จะใชบ้รกิารเมื�อมอีาการ
เจบ็ป่วยเบื^องต้น1 เพราะว่าการดําเนินชวีติของ
ประชาชนในปจัจุบันน̂ีต้องแข่งขันกับเวลา 
ต้องการความรวดเร็ว  ดังนั ^น เมื� อมีอาการ
เจบ็ป่วยขึน̂มาประชาชนกจ็ะไปใชบ้รกิารรา้นยา
เป็นอันดับแรก โดยในปจัจุบันน̂ีมีร้านยาใน
ประเทศไทยเป็นจํานวนมาก ทัง̂ที�ได้มาตรฐาน
และไม่ ได้มาตรฐานตามที�สภาเภสัชกรรม
กําหนด บางรา้นก็เป็นรา้นยาคุณภาพ แต่บาง
รา้นก็ยงัไม่ได้เป็นรา้นยาคุณภาพ โดยรา้นยาที�
ตอ้งการเขา้สู่การเป็นรา้นยาคุณภาพสามารถทํา
ได้โดยแสดงความจํานงขอรบัการประเมนิเป็น
รา้นยาคุณภาพต่อสภาเภสชักรรม และส่งแบบ
ประเมินตนเองตามเกณฑ์มาตรฐานร้านยา 
ประโยชน์ที�ผูบ้รโิภคจะไดร้บัจากรา้นยาคุณภาพ
คอื ทําใหผู้บ้รโิภคมั �นใจไดว้่าจะได้รบับรกิารที�มี
คุณภาพ มหีลกัปฏบิตัทิี�เชื�อถอืและตรวจสอบได ้

ซึ� งห น้ าที� ของเภสัชกรร้านยา คือ  การให้
คําแนะนําเกี�ยวกบัเรื�องโรคและยา โดยเภสชักร
ต้องอยู่ประจําการตลอดเวลา เพราะในแต่ละ
ครัง̂ที�มีการใช้ยา ผู้บรโิภคมีโอกาสเสี�ยงที�จะ
ได้รบัอนัตรายเกดิขึ^น ดงันัน̂การให้บรกิารด้าน
ยาดังกล่าวต้องตัง̂อยู่บนหลักของความเป็น
ธรรมและความถูกต้อง โดยมีกฎหมายเป็น
มาตรการหนึ�งในการควบคุม กํากับและดูแล 
และเมื�อวนัที� 5 พฤศจกิายน 2557 ไดม้กีารออก
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื�อง การกําหนด
เกี�ยวกับสถานที� อุปกรณ์ และวิธีปฏิบัติทาง
เภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผนปจัจุบนั
ตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 ซึ�งประกาศ
กระทรวงฯ ฉบบัน̂ี มุ่งปรบัมาตรฐานรา้นยาให้มี
ความพร้อม เป็นมาตรฐานเดียวกัน2 โดยให้
โอกาสร้านยาที�ได้รบัอนุญาตตามกฎกระทรวง
เดิม มรีะยะเวลาให้ปรบัปรุงพัฒนาร้านยาได้ไม่
เกินแปดปี ขณะที� ร้านยาเปิดใหม่  ประกาศ
กระทรวงฉบบัน̂ีจะมกีารกําหนดใหป้ฏบิตัติามวธิี
ปฏิบัติทางเภสัชกรรมชุมชน (Good Pharmacy 
Practice : GPP) โดยที� GPP ในรูปแบบเดิม คือ 
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โครงการรา้นยาคุณภาพ เป็นโครงการโดยสมคัร
ใจไม่มีสภาพบังคับ ใครจะสมัครก็ได้ แต่เมื�อ 
GPP ปรากฏในกฎหมายใหม่ ดงัเช่นที�ปรากฏอยู่
ในประกาศกระทรวงฯ ฉบบัน̂ี ก็จะมสีภาพบงัคบั
ตามกฎหมายทนัท ีเพื�อใหร้า้นยาทั �วประเทศเป็น
ร้านยาที�มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพในการ
รกัษาผูป้ว่ยไดอ้ย่างเท่าเทยีมกนั เพราะวธิปีฏบิตัิ
ทางเภสชักรรมชุมชนเป็นแนวทางในการพฒันา
ร้านยา เน้นให้เห็นความสําคญัของเรื�องการให้
การบริการด้านโรคและยา บอกถึงกรอบการ
บรหิารที�มคีุณภาพและแผนกลยุทธใ์นการพฒันา
บริการของร้านยา3 การวิจ ัยน̂ีมุ่งสํารวจความ
คิดเห็นของผู้ประกอบการร้านยาต่อประกาศ
กระทรวงฯ ว่ าสามารถปฏิบัติตามประกาศ
กระทรวงฯ ได้มาก-น้อยเพยีงใด และผู้ประกอบการ 
รา้นยามขี้อเสนอแนะหรอืสิ�งที�ต้องการให้ทางรฐั
โดยเฉพาะกระทรวงสาธารณสุขสนับสนุน 
ช่วยเหลอืด้านใดบ้าง สําหรบัการพัฒนาร้านยา
ของตนใหเ้ขา้ตามเกณฑข์องประกาศกระทรวงฯ  
 

วตัถปุระสงค ์
เพื�อสํารวจความคดิเหน็ของผู้ประกอบการ 

ร้านยาต่อประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื�อง 
การกําหนดเกี�ยวกับสถานที� อุปกรณ์ และวิธี
ปฏิบัติทางเภสัชกรรมชุมชนในสถานที�ขายยา
แผนปจัจุบนัตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 
และความต้องการสนับสนุนจากรฐัในการปฏบิตัิ
ตามหลกัเกณฑด์งักล่าว 

 

นิยามศพัท์ 
ผูป้ระกอบการรา้นยา คอื เจา้ของรา้นยา

ทัง̂ที�เป็นเภสัชกรและไม่เป็นเภสัชกรหรือผู้ที�
เจ้าของร้านยามอบอํานาจให้เป็นผู้ที�มอีํานาจใน
การตดัสนิใจแทนเจา้ของรา้นยาทุกอย่าง ยกเว้น
เจ้าของร้านยาที�เป็นร้านยา chain store เนื� อง 

จากต้องการผูท้ี�ตอบแบบสอบถามเป็นผู้ประกอบ
ร้านยาหรือเจ้าของกิจการ ซึ� งร้านยา Chain 
Store ตามสาขาต่าง ๆ เป็นเพียงเภสัชกรที�มา
ปฏบิตัิหน้าที�จ่ายยาเพยีงช่วงเวลาสัน̂ ๆ เท่านัน̂ 
ไม่ใช่ผู้ที�จะทําการตัดสินใจขยายร้านยาหรือ
ปรับปรุงร้านให้ เข้าตามเกณฑ์ของประกาศ
กระทรวงฯ ดงักล่าว 

 

ประโยชน์ที%คาดว่าจะได้รบั 
ข้อมูลที�ได้จะช่วยสะท้อนความสามารถ

ในการปฏิบัติตามประกาศกระทรวงฯ ของ
ผู้ประกอบการร้านยา เพื�อดูแนวโน้มในการให้
ความร่วมมือและนําข้อมูลจากงานวิจัยเป็น
ขอ้เสนอแนะสิ�งที�ผูป้ระกอบการรา้นยาต้องการให้
รฐับาล โดยเฉพาะกระทรวงสาธารณสุข สนับสนุน
สาํหรบัการพฒันารา้นยาของตนใหเ้ขา้ตามเกณฑ์
ของประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื�อง การ
กําหนดเกี�ยวกบัสถานที� อุปกรณ์ และวธิปีฏบิตัิ
ทางเภสัชกรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผน
ปจัจบุนัตามกฎหมายว่าดว้ยยา พ.ศ. 2557 

 

วิธีการดาํเนินงานวิจยั 
รปูแบบการวิจยั 

การศกึษาเชงิสํารวจแบบภาคตดัขวาง 
(cross sectional survey research) 

 

ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง  
ประชากรที�นํามาศึกษาในการวจิยัครัง̂น̂ี 

คอื ผู้ประกอบการรา้นขายยาแผนปจัจุบนั (ขย.1) 
ในจงัหวดันครปฐมจากฐานข้อมูลของสํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดันครปฐม โดยมเีกณฑ์ในการ
คัดออก คือ ร้านขายยาที�เป็นร้าน chain store 
เพราะร้านยา chain store ส่วนใหญ่เภสัชกรที�
ประจําอยู่รา้น คอื เภสชักรที�มาปฏบิตัหิน้าที�จ่าย
ยาเพยีงช่วงเวลาสัน̂ ๆ  เท่านัน̂ ไม่ใช่ผูป้ระกอบการ
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ร้านยาที�แท้จริง จึงมีจํานวนร้านขายยาแผน
ปจัจุบนั (ขย.1) ที�เขา้เกณฑจ์าํนวน 294 รา้น โดย
สิ�งที�ต้องการศึกษาในการวิจัยครัง̂น̂ี คือ ระดับ
ความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อประกาศ
กระทรวงฯ และความต้องการสนับสนุนจากรฐัใน
การปฏบิตัติามหลกัเกณฑด์งักล่าว 

 

เครื%องมือวิจยั 
ใช้แบบสอบถามเป็นเครื�องมอืในการเก็บ

รวบรวมข้อมูล ซึ�งแบบสอบถามแบ่งเป็น 2 ส่วน 
ดงัน̂ี 

ส่วนที� 1 เป็นขอ้มลูทั �วไปของผู้ประกอบการ
รา้นยา 

ส่วนที� 2 เป็นความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการ
รา้นยาต่อประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื�อง การ
กําหนดเกี�ยวกับสถานที� อุปกรณ์ และวธิีปฏิบัติ
ทางเภสัชกรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผน
ปจัจุบนัตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 (แบ่ง
ความคิดเห็นเป็น 3 ระดับ)และความต้องการ
สนับสนุนจากรฐัในการปฏิบัติตามหลักเกณฑ์
ดงักล่าว 

 

การตรวจสอบคณุภาพเครื%องมือ 
คณะผู้วิจ ัยจะประเมินแบบสอบถาม

ตรวจสอบความถูกต้องของขอ้คําถาม (content 
validity) และวดัความเที�ยงของข้อคําถามเพื�อ
ปรบัปรุงให้เครื�องมอืมคีวามถูกต้อง เที�ยงตรง
มากขึ^นโดยผู้ เชี�ยวชาญจํานวน 3 คน และ
วิเคราะห์ความเที�ยงตามวิธีของครอนบาค 
(Cronbach) ซึ�งไดค้่าแอลฟา = 0.985 

วิธีการเกบ็ข้อมลู 
ส่งแบบสอบถามทางไปรษณียไ์ปยงัรา้น

ยาจํานวน 294 ร้าน ระหว่างวนัที� 27 มีนาคม 
2558 ถงึวนัที� 4 เมษายน 2558 
 

การวิเคราะหข้์อมลู 
การวิเคราะห์ข้อมูลในการวิจ ัยครัง̂น̂ี 

โดยใช้โปรแกรม open ware PSPP version 
0.8.3, 29 June 2007 สถิติที�ใช้ในการวิจ ัยใน
ครัง̂ น̂ี  ได้แก่ สถิติเชิงพรรณนา (descriptive 
Statistic) ได้แก่ ความถี� อตัรา รอ้ยละ ค่าเฉลี�ย 
และส่วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน  

 

ผลการวิจยั 
การศกึษาครัง̂น̂ีไดท้ําการเกบ็ขอ้มลูโดย

การส่งแบบสอบถามไปยงัร้านยาจํานวน 294 
ร้าน ได้ตอบกลับมาจํานวน 94 ร้าน (ร้อยละ
31.97) ผลการศกึษาไดด้งัน̂ี 

 

ข้อมลูพืbนฐานส่วนบคุคล 
กลุ่มที�ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น

เพศหญงิ (รอ้ยละ 61.7) มอีายุอยู่ในช่วง 31-40 
ปี (รอ้ยละ 36.17) มรีะดบัการศกึษาปรญิญาตรี
ทางเภสชัศาสตร์ (ร้อยละ 56.38) ซึ�งศึกษาอยู่
ในสถาบนัการศกึษาของภาครฐั (รอ้ยละ 74.47) 
เป็นผู้ประกอบการร้านยาและเป็นเภสัชกร  
(รอ้ยละ 61.70) และส่วนใหญ่ยงัไม่เป็นร้านยา
คุณภาพ (รอ้ยละ 85.11) ดงัตารางที� 1 

 
 

 

ตารางที% 1  ขอ้มลูพืน̂ฐานส่วนบุคคลของกลุ่มประชากรผูต้อบแบบสอบถาม 
 

                 ข้อมลูพืbนฐานส่วนบคุคล จาํนวน(คน) ร้อยละ 
เพศ 
ชาย 36 38.3 
หญงิ 58 61.7 
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ตารางที% 1  ขอ้มลูพืน̂ฐานส่วนบุคคลของกลุ่มประชากรผูต้อบแบบสอบถาม  (ต่อ) 
 

ข้อมลูพืbนฐานส่วนบคุคล จาํนวน(คน) ร้อยละ 
อายุ 

< 30 ปี 21 22.34 

31 - 40 ปี 34 36.17 

41 - 50 ปี 19 20.21 

51 - 60 ปี 15 15.96 

> 60 ปี 5 5.32 

ระดบั 

ตํ�ากว่าปรญิญาตร ี 6 6.38 
ปรญิญาตรทีางเภสชัศาสตร ์ 53 56.38 
สงูกว่าปรญิญาตรทีางเภสชัศาสตร ์ 11 11.7 

ปรญิญาตรสีาขาอื�น 17 18.09 
สงูกว่าปรญิญาตรสีาขาอื�น 7 7.45 
สถานบนัการศกึษา 

ภาครฐั 70 74.47 

ภาคเอกชน 20 21.28 

ต่างประเทศ 4 4.26 

ความเกี�ยวขอ้งกบัรา้นยา 

ผูป้ระกอบการรา้นยาและเป็นเภสชักร 58 61.7 

ผูป้ระกอบการรา้นยาแต่ไมไ่ดเ้ป็นเภสชักร 18 19.15 

ผูม้อีํานาจแทนผูป้ระกอบการรา้นยา 18 19.15 

สถานะของการเป็นรา้นยาคุณภาพ 

เป็น 14 14.89 
ไมเ่ป็น 80 85.11 

 

ความคิดเห็นในภาพรวมของผู้ประกอบการร้านยา ต่อประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื%อง การ
กาํหนดเกี%ยวกบัสถานที%  อุปกรณ์ และวิธีปฏิบติัทางเภสชักรรมชุมชนในสถานที%ขายยาแผน
ปัจจบุนัตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 
ตารางที% 2  ภาพรวมรอ้ยละของคะแนนความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อประกาศกระทรวงฯ 
 

ข้อกาํหนด ร้อยละของคะแนนความคิดเหน็ (%) 
0 1 2 3 

ขอ้ 1 สถานที�ขายยาแผนปจัจุบนั 0.75 7.98 29.89 61.38 
ขอ้ 2 อุปกรณ์ที�ใชใ้นการขายยา การเกบ็และการควบคุมหรอืการรกัษาคุณภาพยา 5.32 10.18 25.08 59.42 
ขอ้ 3 วธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผนปจัจุบนั     
หมวด บุคลากร (5 ขอ้) 1.49 4.25 28.09 66.17 
หมวด การควบคุมคุณภาพยา (7 ขอ้) 0.46 4.71 31.91 62.92 
หมวด การใหบ้รกิารทางเภสชักรรมกบัผูป้ว่ย (12 ขอ้) 1.68 13.74 35.11 49.47 
คะแนนเตม็ 3 คะแนน, 0 = ขอ้กาํหนดกฎหมายไมช่ดัเจน, 1 = ปฏบิตัไิดน้้อยสุด, 3 = ปฏบิตัไิดม้ากสุด 
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จากตารางที� 2 พบว่า ข้อกําหนดที� 3 
เรื�อง วธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�
ขายยาแผนปจัจุบนั หมวดบุคลากร เป็นเรื�องที�
ผู้ประกอบการร้านยามีความคิดเห็นในการ
ปฏบิตัติามไดม้ากที�สุด รองลงมา คอื หมวดการ
ควบคุมคุณภาพยา ส่วนข้อกําหนดที� 2 เรื�อง
สถานที�ขายยาแผนปจัจุบนัต้องมอุีปกรณ์ที�ใชใ้น

การขายยา การเก็บและการควบคุมหรอืการ
รกัษาคุณภาพยา และข้อกําหนดที� 3 เรื�อง วธิี
ปฏิบตัิทางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขายยา
แผนปจัจุบัน หมวดการให้บริการทางเภสัช
กรรมกบัผูป้่วย เป็นเรื�องที�ผูป้ระกอบการรา้นยา
มีความคิดเห็นในการปฏิบัติตามได้น้อยและ
น้อยที�สุด ตามลาํดบั 

 

ตารางที% 3  รอ้ยละของคะแนนความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อขอ้กําหนดต่าง  ๆ ในประกาศกระทรวงฯ 
 

ข้อกาํหนด 
ร้อยละของคะแนนความคิดเหน็ (%) 

0 1 2 3 

ข้อ 1 สถานที%ขายยาแผนปัจจบุนั                                                                                                  
1.สถานที�ขายยาแผนปจัจุบนัต้องมพีื^นที�ขาย ใหค้าํปรกึษาและแนะนําการใชย้าตดิต่อกนัขนาดไม่
น้อยกว่า 8 ตร.ม. (ทัง̂นี^ไม่รวมถงึพื^นที�เกบ็สํารองยา) โดยความยาวทุกด้านของพื^นที�ต้องไม่น้อย
กว่า 2 ม. 

1.1 13.8 25.5 59.6 

2.กรณีมพีื^นที�เก็บสํารองยาเป็นการเฉพาะจะต้องมพีื^นที�ที�เพียงพอ สําหรบัการจดัเก็บรกัษายา 
ประเภทต่าง ๆ ตลอดถงึวสัดุ และผลติภณัฑอ์ื�นๆ อย่างเป็นระเบยีบ เหมาะสม 

0 9.5 51.1 39.4 

3.บรเิวณสําหรบัให้คําปรกึษาและแนะนําการใช้ยา ต้องเป็นสดัส่วนแยกออกจากส่วนบรกิารอื�น
อย่างชดัเจนมพีื^นที�พอสําหรบัการให้คําปรกึษาและการจดัเก็บประวตัิ รวมทัง̂จดัให้มโีต๊ะเก้าอี^ 
สาํหรบัเภสชักรและผูม้าขอรบัคําปรกึษาอยู่ในบรเิวณดงักล่าว พรอ้มทัง̂มป้ีายแสดงชดัเจนว่าเป็น
บรเิวณสาํหรบัใหค้าํปรกึษา 

0 24.5 52.1 23.4 

4.สถานที�ขายยาต้องมคีวามมั �นคง มทีะเบยีนบ้านที�ออกใหโ้ดยส่วนราชการที�เกี�ยวขอ้ง ในกรณีที�
เป็นอาคารชุด ตอ้งเป็นพืน̂ที�อนุญาตใหป้ระกอบกจิการ ไมใ่ช่ที�พกัอาศยั 

1.1 7.4 14.9 76.6 

5.สถานที�ขายยาตอ้งมคีวามแขง็แรงก่อสรา้งดว้ยวสัดุที�คงทนถาวร เป็นสดัส่วนชดัเจน 0 0 8.5 91.5 

6.สถานที�ขายยาต้องถูกสุขลกัษณะ สะอาด เป็นระเบียบ เรียบร้อย มกีารควบคุมป้องกนัสตัว ์
แมลงรบกวน ไมม่สีตัวเ์ลีย̂งในบรเิวณขายยาและ อากาศถ่ายเทสะดวก 

0 2.1 26.6 71.3 

7.สถานที�ขายยาตอ้งมสีภาพเหมาะสมต่อการรกัษาคุณภาพยา โดยในพื^นที�ขายยาและเกบ็สํารอง
ยา ต้องมกีารถ่ายเทอากาศที�ด ีแหง้ อุณหภูมติ้องไม่เกนิ 32 องศาเซลเซยีส และแสงแดดต้องไม่
ส่องโดยตรงถงึผลติภณัฑย์า 

0 2.1 30.9 67 

8.สถานที�ขายยาต้องมแีสงสว่างเพยีงพอ ในการอ่านเอกสาร ฉลากผลติภณัฑ์ยา และป้ายแสดง
ต่าง ๆ ไดอ้ย่างชดัเจน 

0 0 11.7 88.3 

9.บรเิวณจดัวางยาอนัตรายและยาควบคุมพเิศษ ในพืน̂ที�ขายยาจะตอ้ง 1.1 5.3 35.1 58.5 

(9.1) มพีื^นที�เพยีงพอในการจดัวางยาแยกตามประเภทของยาและสามารถติดป้ายแสดงประเภท
ของยาใหช้ดัเจนตามหลกัวชิาการ 

(9.2) จดัให้มวีสัดุทบึใช้ปิดบงั บรเิวณที�จดัวางยาอนัตราย ยาควบคุมพเิศษ สําหรบัปิดในเวลาที�
เภสชักรหรอืผูม้หีน้าที�ปฏบิตักิารไมอ่ยู่ปฏบิตัหิน้าที� และ จดัใหม้ป้ีายแจง้ใหท้ราบว่าเภสชักรหรอืผู้
มหีน้าที�ปฏบิตักิารไมอ่ยู่แสดงไวใ้หช้ดัเจนจากภายนอกสถานที� 

4.3 14.9 42.6 38.2 
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ตารางที% 3 รอ้ยละของคะแนนความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อขอ้กําหนดต่าง  ๆ ในประกาศกระทรวงฯ (ต่อ) 
 

ข้อกาํหนด 
ร้อยละของคะแนนความคิดเหน็ (%) 

0 1 2 3 
ข้อ 2 อปุกรณ์ที%ใช้ในการขายยา การเกบ็และการควบคมุหรือการรกัษาคณุภาพยา                                      
1.ตูเ้ยน็ (เฉพาะกรณมียีาที�ตอ้งเกบ็รกัษาในอุณหภมูทิี�ตํ�ากว่าอุณหภมูหิอ้ง) จาํนวน 1 เครื�องในสภาพที�
ใชง้านไดต้ามมาตรฐาน มพีืน̂ที�เพยีงพอสาํหรบัการจดัเกบ็ยาแต่ละชนิดเป็นสดัส่วนเฉพาะ ไมใ่ชเ้กบ็
ของปะปนกบัสิ�งของอื�น 

3.2 16 39.3 41.5 

2.ถาดนบัเมด็ยาอย่างน้อย 2 ถาดในสภาพใชง้านไดด้ ีและกรณตีอ้งมกีารแบ่งบรรจุยา กลุ่มเพนนิซลินิ 
หรอื ยาซลัโฟนาไมด ์หรอืยาตา้นการอกัเสบชนิดที�ไมใ่ชส่เตยีรอยด ์(NSAID) อุปกรณ์นบัเมด็ยาสาํหรบั
ยาในกลุ่มยาเพนนิซลินิ หรอื ยากลุ่มซลัโฟนาไมดห์รอืยาตา้นการอกัเสบชนิดที�ไมใ่ช่สเตยีรอยด ์
(NSAID) ใหแ้ยกใชเ้ดด็ขาดจากยากลุ่มอื�น ๆ 

1.1 2.1 18.1 78.7 

3.เครื�องวดัความดนัโลหติ (ชนิดอตัโนมตั)ิ จาํนวน 1 เครื�อง ในสภาพที�ใชง้านไดต้ามมาตรฐาน 5.3 7.4 20.3 67 
4.เครื�องชั �งน̂ําหนกัคนจาํนวน 1 เครื�อง ในสภาพที�ใชง้านไดด้ ี 3.2 1 18.1 77.7 
5.อุปกรณ์ที�วดัส่วนสงูคนจาํนวน 1 เครื�องในสภาพที�ใชง้านไดด้ ี 10.6 14.9 33 41.5 

6.อุปกรณ์สาํหรบัดบัเพลงิจาํนวน 1 เครื�องในสภาพที�สามารถพรอ้มใชง้านไดอ้ย่างประสทิธภิาพอยู่ใน
บรเิวณสถานที�เกบ็ยา 

9.6 22.3 22.3 45.8 

7.ชัน̂วางยาหรอื Pallet เพื�อจดัเกบ็ใหย้าสงูขึน̂ พน้การสมัผสักบัพืน̂จาํนวนเพยีงพอ  4.3 7.4 24.5 63.8 
ข้อ 3 วิธีปฏิบติัทางเภสชักรรมชมุชนในสถานที%ขายยาแผนปัจจบุนั                                                         
หมวดบุคลากร                                                                                                                        
1.เภสชักรเป็นผูม้คีวามรู ้ความสามารถในการใหก้ารบรกิารทางเภสชักรรมชุมชน 1.1 1.1 12.7 85.1 
2.พนกังานรา้นยาทุกคน ตอ้งมคีวามรูเ้กี�ยวกบักฎหมายยา และงานที�ไดร้บัมอบหมาย จนสามารถ
ปฏบิตังิานไดด้ ีและผ่านการอบรมอยา่งต่อเนื�องและเพยีงพอ 

3.2 9.6 43.6 43.6 

3.เภสชักรจะตอ้งแต่งกายดว้ยเสือ̂กาวน์สขีาว ตดิเครื�องหมายสญัลกัษณ์ของสภาเภสชักรรม และมป้ีาย
แสดงตน ทัง̂นี^เป็นไปตามควร เหมาะสมแก่ฐานะและศกัดิ $ศรแีห่งวชิาชพีเภสชักรรม แสดงตนให้
แตกต่างจากพนกังานรา้นยาและบุคลากรอื�นภายในรา้นขายยา 

0 2.1 21.3 76.6 

4.การแต่งกายของพนกังานรา้นยาและบุคลากรอื�นภายในรา้นขายยาตอ้งใหส้เีสือ̂ ป้ายแสดงตน ไมส่ื�อ
ไปในทางที�จะก่อใหเ้กดิความเขา้ใจว่าเป็นเภสชักร 

2.1 3.2 29.8 64.9 

5.มกีารแบ่งแยกบทบาท หน้าที� และความรบัผดิชอบของเภสชักร พนกังานรา้นยา และบุคลากรอื�น
ภายในรา้นขายยาในการใหบ้รกิารใหช้ดัเจน โดยคาํนึงถงึความถูกตอ้งตามกฎหมายว่าดว้ยยาและ
กฎหมายว่าดว้ยวชิาชพีเภสชักรรม 

1.1 5.3 33 60.6 

หมวด การควบคุมคุณภาพยา         
6.ตอ้งมกีารคดัเลอืกยา และจดัหายาจากผูผ้ลติ ผูนํ้าเขา้ ผูจ้าํหน่ายที�ถูกตอ้งตามกฎหมายว่าดว้ยยา 
และ มมีาตรฐานตามหลกัเกณฑว์ธิกีารที�ดใีนการผลติ จดัเกบ็ และการขนสง่ 

0 1.1 25.5 73.4 

7.ตอ้งมกีารเกบ็รกัษายา ภายใตส้ภาวะอุณหภมูทิี�เหมาะสม หลกีเลี�ยงแสงแดด เป็นไปตามหลกัวชิาการ
เพื�อใหย้านัน̂คงคุณภาพที�ด ี

0 0 24.5 75.5 

8.ตอ้งมรีะบบตรวจสอบยาหมดอาย,ุ เสื�อมคุณภาพที�มปีระสทิธภิาพเพื�อไมใ่หม้ไีว ้ณ จุดจ่ายยา 0 0 38.3 61.7 
9.ตอ้งมรีะบบการส่งคนืหรอืทาํลาย ยาที�หมดอายุ หรอื ยาเสื�อมคุณภาพ ใหช้ดัเจน ถูกตอ้งตามหลกั
วชิาการ ไมเ่ป็นปญัหากบัสิ�งแวดลอ้มรวมถงึระบบการป้องกนัการนํายาดงักล่าวไปจาํหน่าย 

0 8.5 33 58.5 

10.ตอ้งมรีะบบการตรวจสอบคุณภาพ ยาคนืหรอืยาเปลี�ยน ก่อนกลบัมาจาํหน่าย โดยคาํนึงถงึ
ประสทิธภิาพของยาและความปลอดภยัของผูใ้ชย้า 

2.1 5.3 29.8 62.8 

11.ตอ้งจดัใหม้รีะบบเอกสารที�เกี�ยวกบัการจดัหา จดัการคลงัสนิคา้และการจาํหน่าย ใหถู้กตอ้ง เป็น
ปจัจุบนัสามารถสบืยอ้นได ้

1.1 16 39.3 43.6 

12.ตอ้งเลอืกภาชนะบรรจุยาที�เหมาะสม เพื�อป้องกนัไมใ่หย้าเสื�อมสภาพก่อนเวลาอนัควรพรอ้มฉลากยา 0 2.1 33 64.9 
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ตารางที% 3  รอ้ยละของคะแนนความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อขอ้กําหนดต่าง  ๆ ในประกาศกระทรวงฯ (ต่อ) 
 

ข้อกาํหนด 
ร้อยละของคะแนนความคิดเหน็ (%) 
0 1 2 3 

13.การให้บรกิารทางเภสชักรรม ตามหน้าที�ที�กฎหมายว่าด้วยยาและกฎหมายวชิาชพีเภสชักรรมต้องปฏบิตัิ
โดยเภสชักร 

0 7.4 27.7 64.9 

14.ต้องซกัถามขอ้มูลที�จําเป็นของผูม้ารบับรกิาร เพื�อประกอบการพจิารณาก่อนเลอืกสรรยา หรอืผลติภณัฑ์
สุขภาพที�มปีระสทิธภิาพ ปลอดภยั เหมาะสมกบัผู้ป่วยตามหลกัวิชาการ สมเหตุสมผล ตามมาตรฐานการ
ประกอบวชิาชพี 

0 2.1 20.2 77.7 

15.จดัใหม้ฉีลากบนซองบรรจุยาหรอืภาชนะบรรจุยาอนัตราย และยาควบคุมพเิศษที�ส่งมอบใหผู้ร้บับรกิารโดย
ตอ้งแสดงขอ้มลูอย่างน้อย ดงัต่อไปนี^ 

0 26.6 56.4 17 

(1) ชื�อ ที�อยู่ของรา้นขายยาและหมายเลขโทรศพัทท์ี�สามารถตดิต่อได ้

(2) ขอ้มลูเพื�อใหผู้ร้บับรกิารใชย้าไดอ้ย่างถูกตอ้ง เหมาะสม ปลอดภยัตดิตามได ้ดงันี^ 
(ก) วนัที�จ่ายยา                                           (ฉ)  ขอ้บ่งใช ้
(ข) ชื�อผูร้บับรกิาร                                       (ช)  วธิใีชย้า ที�ชดัเจนเขา้ใจงา่ย 
(ค) ชื�อยาที�เป็นชื�อสามญัทางยาหรอืชื�อการคา้    (ซ)  ฉลากช่วย คําแนะนําคําเตอืน  
(ง) ความแรง                                              (ฌ)  ลายมอืชื�อเภสชักร 
(จ) จํานวนจ่าย 
16.การส่งมอบยาอนัตราย ยาควบคุมพเิศษ ใหก้บัผูม้ารบับรกิารเฉพาะราย ต้องกระทําโดยเภสชักรผูม้หีน้าที�
ปฏบิตักิารเท่านัน̂ พรอ้มใหค้าํแนะนํา ตามหลกัวชิาการและจรรยาบรรณแห่งวชิาชพี โดยตอ้งใหข้อ้มลูดงันี^ 

0 9.6 33 57.4 

(ก) ชื�อยา                                   (ง) ผลขา้งเคยีง(ถ้าม)ีและอาการไมพ่งึประสงคจ์ากการใชย้าที�อาจเกดิขึน̂ 

(ข) ขอ้บ่งใช ้                               (จ) ขอ้ควรระวงัและขอ้ควรปฏบิตัใินการใชย้า 
(ค) ขนาด และวธิกีารใช ้                (ฉ) การปฏบิตัเิมื�อเกดิปญัหาจากการใชย้า 
17.มกีระบวนการในการป้องกนัการแพย้าซํ^าของผูม้ารบับรกิาร ที�มปีระสทิธภิาพเหมาะสม 0 7.4 38.3 54.3 
18.มกีระบวนการคดักรองและส่งต่อผูป้ว่ยที�เหมาะสม 2.1 11.7 51.1 35.1 
19.กรณีที�มกีารผลติยาตามใบสั �งยาของผู้ประกอบวชิาชพีเวชกรรมหรอืของผู้ประกอบโรคศลิปะที�ส ั �งสําหรบั
คนไขเ้ฉพาะราย หรอืตามใบสั �งยาของผู้ประกอบวชิาชพีการสตัวแพทย์ สําหรบัสตัว์เฉพาะราย และการแบ่ง
บรรจุยาในสถานที�ขายยา โดยคาํนึงถงึการปนเป̂ือน การแพย้า โดยตอ้งจดัใหม้สีถานที� อุปกรณ์ ตามที�กาํหนด 
และเป็นไปตาม มาตรฐานการประกอบวชิาชพีเภสชักรรมด้านการผลติยาสําหรบัคนไขเ้ฉพาะราย ของสภา
เภสชักรรม 

11.7 30.9 30.9 26.5 

20.ต้องจดัใหม้กีระบวนการเฝ้าระวงัอาการไม่พงึประสงค์ พฤตกิรรมการใช้ยาไม่เหมาะสม ปญัหาคุณภาพยา
และรายงานใหห้น่วยงานที�เกี�ยวขอ้งทราบ 

1.1 27.7 42.6 28.6 

21.จดัให้มแีหล่งขอ้มลูอ้างองิดา้นยาที�เหมาะสมเชื�อถือได้ สําหรบัใชใ้นการใช้ในการใหบ้รกิารทางเภสชักรรม
เพื�อส่งเสรมิการใชย้าอย่างถูกตอ้ง ปลอดภยั รวมทัง̂การใหบ้รกิารเภสชัสนเทศ 

0 13.8 40.5 45.7 

22.การจดัวางสื�อใหค้วามรูแ้ละสื�อโฆษณาสําหรบัผูม้ารบับรกิาร จะต้องไดร้บัคํายนิยอมอย่างเป็นลายลกัษณ์
อกัษรจากเภสชักรผูม้หีน้าที�ปฏบิตัิการ และใหถ้ือเป็นความรบัผดิชอบที�เภสชักรผูม้หีน้าที�ปฏบิตักิารจะต้อง
ควบคุม โดยจะต้องไม่โอ้อวด ไม่บิดเบือนความจริง ไม่สร้างความเข้าใจผิดให้ผู้บริโภค และต้องผ่านการ
อนุญาตถูกตอ้งตามกฎหมาย 

0 13.8 38.3 47.9 

23.การดาํเนินกจิกรรมดา้นสุขภาพ ที�เกี�ยวขอ้งกบัผูม้ารบับรกิารในรา้นยาโดยบุคลากรอื�น ซึ�งมใิช่เภสชักรหรอื
พนักงานรา้นยา จะต้องได้รบัคํายนิยอมเป็นลายลกัษณ์อกัษรจากเภสชักร และให้ถอืเป็นความ รบัผดิชอบที�
เภสชักรจะต้องควบคุม กํากบัการดําเนินกจิกรรมต่าง ๆ ในสถานที�ขายยาให้ถูกต้องตามกฎหมายว่าดว้ยยา
หรอืกฎหมายอื�นที�เกี�ยวขอ้งกบัผลติภณัฑส์ุขภาพนัน̂ ๆ รวมทัง̂กฎหมายว่าดว้ยวชิาชพีเภสชักรรม 

3.2 12.8 36.1 47.9 

24.ไมจ่าํหน่ายผลติภณัฑย์าสบูและเครื�องดื�มที�มสี่วนผสมของแอลกอฮอล ์ 2.1 1.1 6.4 90.4 

คะแนนเตม็ 3 คะแนน, 0 = ขอ้กาํหนดกฎหมายไมช่ดัเจน, 1 = ปฏบิตัไิดน้้อยสุด, 3 = ปฏบิตัไิดม้ากสุด  
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         จากตารางที� 3 พบว่า ขอ้กําหนดที� 1 เรื�อง 
สถานที�ขายยาต้องมีความแข็งแรงก่อสร้างด้วย
วสัดุที�คงทนถาวร เป็นเรื�องที�ผู้ประกอบการร้าน
ยามีความคิดเห็นว่าสามารถปฏิบัติตามได้มาก
ที�สุด รองลงมา คอื เรื�องการไม่จาํหน่ายผลติภณัฑ์
ยาสูบและเครื�องดื�มที�มสี่วนผสมของแอลกอฮอล ์
ส่วนขอ้กําหนดที� 3 เรื�อง ต้องจดัใหม้กีระบวนการ
เฝ้าระวงัอาการไมพ่งึประสงค ์พฤตกิรรมการใชย้า
ไม่เหมาะสม ปญัหาคุณภาพยาและรายงานให้
หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งทราบ และเรื�องกรณีที�มกีาร
ผลิตยาตามใบสั �งยาของผู้ ประกอบวิชาชีพ      

เวชกรรมหรอืของผูป้ระกอบโรคศลิปะที�ส ั �งสําหรบั
คนไขเ้ฉพาะราย หรอื ตามใบสั �งยาของผูป้ระกอบ
วิชาชีพการสัตวแพทย์ สําหรบัสัตว์เฉพาะราย 
และการแบ่งบรรจุยาในสถานที�ขายยา โดย
คํานึงถงึการปนเป̂ือน การแพ้ยา โดยต้องจดัให้มี
สถานที� อุปกรณ์ ตามที�กําหนด และเป็นไปตาม 
มาตรฐานการประกอบวชิาชพีเภสชักรรมดา้นการ
ผลิตยาสําหรบัคนไข้เฉพาะรายของสภาเภสัช
กรรม เป็นเรื�องที�ผู้ประกอบการร้านยามีความ
คิดเห็นในการปฏิบัติตามได้น้อยและน้อยที�สุด 
ตามลาํดบั 

ตารางที% 4 ขอ้กําหนดของประกาศกระทรวงฯ ที�ผูป้ระกอบการรา้นยาไมเ่หน็ดว้ยมากที�สุด 3 อนัดบัแรก 
 

อนัดบั ข้อกาํหนด จาํนวน (คน) 
ที%ไม่เหน็ด้วย 

ร้อยละ (%) 

              ข้อ 3 วิธีปฏิบติัทางเภสชักรรมชมุชนในสถานที%ขายยาแผนปัจจบุนั 
              หมวด การให้บริการทางเภสชักรรมกบัผู้ป่วย 

1 ขอ้ที� 20.กรณีที�มกีารผลติยาตามใบสั �งยาของผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรมหรอืของผู้
ประกอบโรคศลิปะที�ส ั �งสําหรบัคนไขเ้ฉพาะราย หรอืผู้ประกอบวชิาชพีสตัวแพทย ์
สําหรบัสตัว์เฉพาะราย และการแบ่งบรรจุยาในสถานที�ขายยา โดยคํานึงถึงการ
ปนเป̂ือน การแพย้า โดยตอ้งจดัใหม้สีถานที� อุปกรณ์ ตามที�กาํหนด และเป็นไปตาม 
มาตรฐานการประกอบวชิาชพีเภสชักรรมด้านการผลติยาสําหรบัคนไขเ้ฉพาะราย 
ของสภาเภสชักรรม 

11 11.70 

             ข้อ 2 สถานที%ขายยาแผนปัจจบุนัต้องมีอปุกรณ์ที%ใช้ในการขายยา การเกบ็และการควบคมุหรือการรกัษา 
             คณุภาพยาตามลกัษณะและจาํนวนไม่น้อยกว่าที%กาํหนด 

2 ขอ้ที� 5.อุปกรณ์ที�วดัส่วนสงูคนจาํนวน 1 เครื�องในสภาพที�ใชง้านไดด้ ี 10 10.64 
3 ขอ้ที� 6.อุปกรณ์สําหรบัดบัเพลงิจํานวน 1 เครื�องในสภาพที�สามารถพรอ้มใชง้านได้

อย่างมปีระสทิธภิาพอยู่ในบรเิวณสถานที�เกบ็ยา 
9 9.57 

 

          จากตารางที�  4 พบว่ า ข้อกํ าหนดที� ผู ้
ประกอบการร้านยาไม่เห็นด้วยมากที�สุด ได้แก่
ข้อกําหนดที� 3 ในข้อย่อยที� 20 เรื�อง กรณีที�มกีาร
ผลติยาตามใบสั �งยาของผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม
หรือของผู้ประกอบโรคศิลปะที�ส ั �งสําหรับคนไข้
เฉพาะราย หรือ ผู้ประกอบวิชาชีพสัตวแพทย ์
สําหรับสัตว์เฉพาะราย และการแบ่งบรรจุยาใน
สถานที�ขายยา โดยคํานึงถงึการปนเป̂ือน การแพ้ยา 
 

โดยตอ้งจดัใหม้สีถานที� อุปกรณ์ ตามที�กําหนด และ
เป็นไปตามมาตรฐานการประกอบวชิาชพีเภสชักรรม
ด้านการผลิตยาสําหรบัคนไข้เฉพาะรายของสภา
เภสชักรรม (รอ้ยละ 11.70) เป็นเรื�องที�ผูป้ระกอบการ
รา้นยาไม่เหน็ดว้ยกบัขอ้กําหนดประกาศกระทรวงฯ
มากที�สุด และรองลงมา คือข้อกําหนดที� 2 ในข้อ
ย่อยที� 5 เรื�อง อุปกรณ์ที�ว ัดส่วนสูงคนจํานวน 1 
เครื�องในสภาพที�ใชง้านไดด้ ี(รอ้ยละ 10.64) 
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ข้อเสนอแนะอื%น ๆ ของผูป้ระกอบการร้านยา
ต่อข้อกาํหนดต่างๆ ของประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื%อง การกาํหนดเกี%ยวกบัสถานที% 
อุปกรณ์ และวิธีปฏิบติัทางเภสชักรรมชุมชน
ในสถานที%ขายยาแผนปัจจุบนัตามกฎหมาย
ว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 
 จากการสอบถามผู้ประกอบการร้านยา
เกี�ยวกบัความคดิเห็นของผู้ประกอบการรา้นยา 
 

แผนปจัจุบันต่อประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เรื�อง การกําหนดเกี�ยวกบัสถานที� อุปกรณ์ และ
วธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขายยา
แผนปจัจุบนัตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 
ผู้ประกอบการรา้นยาได้ให้ขอ้เสนอแนะเพิ�มเติม
ในประเด็นต่าง ๆ ที�เป็นอุปสรรคทําให้ผู้ประกอบ 
การร้านยายังไม่สามารถปฏิบัติตามประกาศ
กระทรวงฯ ดงัต่อไปน̂ี         
 

ตารางที% 5 แสดงขอ้เสนอแนะของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อขอ้กําหนดต่าง ๆ ของประกาศกระทรวงฯ 
 

ข้อกาํหนด ข้อเสนอแนะ 

ข้อ 1 สถานที%ขายยาแผนปัจจบุนั 
1.สถานที�ขายยาแผนปจัจุบันต้องมีพื^นที�ขาย ให้
คาํปรกึษาและแนะนําการใชย้าตดิต่อกนัขนาดไม่น้อย
กว่า 8 ตร.ม. (ทัง̂น̂ีไม่รวมถงึพืน̂ที�เกบ็สาํรองยา) โดย
ความยาวทุกดา้นของพืน̂ที�ตอ้งไม่น้อยกวา่ 2 ม. 

- การขยายพืน̂ที�เป็นไปไดย้าก เนื�องจากเป็นตกึแถวและอยู่มานานแลว้ถา้
ตอ้งขยายจะต้องมกีารลงทุนเยอะมาก ทางรา้นไม่มงีบเยอะขนาดนัน̂ จงึ
อยากใหร้ฐับาลช่วยสนบัสนุนงบประมาณเพื�อปรบัปรุงรา้นยา 

3.บริเวณสําหรบัให้คําปรึกษาและแนะนําการใช้ยา 
ต้องเป็นสดัส่วนแยกออกจากส่วนบริการอื�นอย่าง
ชัดเจนมีพื^นที�พอสําหรบัการให้คําปรึกษาและการ
จดัเก็บประวตั ิรวมทัง̂จดัให้มโีต๊ะเกา้อี^ สําหรบัเภสชั
กรและผู้มาขอรับคําปรึกษาอยู่ในบริเวณดังกล่าว
พรอ้มทัง̂มป้ีายแสดงชดัเจนว่าเป็นบรเิวณสาํหรบัให้
คาํปรกึษา 

- ผู้มารบับริการร้านยามักต้องการความสะดวก รวดเร็วและไม่ค่อยให้
ความสําคญักบัการให้คําปรึกษาด้านยา ดงันัน̂ รฐับาลจงึควรสนับสนุน
เรื�องการใหค้าํปรกึษาดา้นยาใหช้ดัเจน เพื�อใหช้าวบา้นเขา้ใจอยา่งถูกตอ้ง
และเหน็ถงึประโยชน์ของการใหค้าํปรกึษาดา้นยา 

4.สถานที�ขายยาต้องมคีวามมั �นคง มีทะเบยีนบ้านที�
ออกให้โดยส่วนราชการที�เกี�ยวข้อง ในกรณีที�เป็น
อาคารชุด ต้องเป็นพื^นที�อนุญาตให้ประกอบกิจการ 
ไม่ใช่ที�พกัอาศยั 

- รา้นเปิดมานาน การยา้ยนัน̂ก็ตอ้งใชง้บบประมาณและต้องหาที�ใหม่ จงึ
อยากขอใหร้ฐับาลช่วยสนบัสนุนเรื�องงบประมาณตรงน̂ี 

              (9.2) จดัใหม้วีสัดุทบึใชปิ้ดบงั บรเิวณที�จดั
วางยาอนัตราย ยาควบคมุพเิศษ สาํหรบัปิดในเวลาที�
เภสชักรหรอืผูม้หีน้าที�ปฏบิตักิารไม่อยู่ปฏิบตัหิน้าที� 
และ จดัใหม้ป้ีายแจง้ใหท้ราบวา่เภสชักรหรอืผูม้หีน้าที�
ปฏิบัติการไม่อยู่ แสดงไว้ให้ชัดเจนจากภายนอก
สถานที� 

- ป้ายแสดงว่าเภสชักรไม่อยู่ก็น่าจะเพยีงพอแล้ว ถ้าต้องเตรยีมวสัดุทึบ
ปิดบงัอกีกจ็ะเปลอืงงบประมาณ รฐับาลควรช่วยสนบัสนุนตรงน̂ีดว้ย 
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ตารางที% 5 ขอ้เสนอแนะของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อขอ้กําหนดต่าง ๆ ของประกาศกระทรวงฯ  (ต่อ) 

 

ข้อกาํหนด ข้อเสนอแนะ 
ข้อ 2 สถานที%ขายยาแผนปัจจุบนัต้องมีอุปกรณ์ที%ใช้ในการขายยา การเก็บและการควบคุมหรือการรกัษาคุณภาพยาตาม
ลกัษณะและจาํนวนไม่น้อยกว่าที%กาํหนด 
 1.ตูเ้ยน็ (เฉพาะกรณีมยีาที�ตอ้งเกบ็รกัษาในอณุหภมูทิี�
ตํ�ากว่าอุณหภูมิห้อง) จํานวน 1 เครื�องในสภาพที�ใช้
งานได้ตามมาตรฐาน มีพื^นที�เพียงพอสําหรับการ
จดัเก็บยาเป็นสดัส่วนเฉพาะไม่ใช้เก็บของปะปนกบั
สิ�งของอื�น 

- ยาแช่เยน็มจีํานวนไม่มากชนิด ไม่คุม้ค่ากบัค่าไฟ  ควรอนุญาตให้ใชช้ัน̂ใด
ชัน̂หนึ�งได้ อาจแนะนําให้จดัเป็นโซนยา หรอื โซนอาหารให้ชดัเจนและเป็น
สดัสว่น จะช่วยลดการใชท้รพัยากรพลงังานของประเทศได ้

7.ชัน̂วางยาหรือ Pallet เพื�อจัดเก็บให้ยาสูงขึ^น พ้น
การสมัผสักบัพืน̂จาํนวนเพยีงพอ 

- รฐับาลควรจะอนุโลมถา้เป็นตูก้ระจกตัง̂พืน̂ตดิผนัง ชัน̂ล่างขอบสงูจากพืน̂ไม่
มาก 

ขอ้ 3 วธิปีฏิบตัิทางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขาย
ยาแผนปจัจุบนั 
หมวดบุคลากร 

 

3.พนักงานร้านยาทุกคน ต้องมีความรู้เกี�ยวกับ
กฎหมายยาและงานที�ได้รบัมอบหมาย จนสามารถ
ปฏบิตังิานได้ด ีและผ่านการอบรมอย่างต่อเนื�องและ
เพยีงพอ 

- รฐับาลควรจดัใหม้หีน่วยงานที�ใหก้ารอบรมอยา่งเป็นทางการหรอืมมีาตรฐาน 

5.การแต่งกายของพนักงานร้านยาและบุคลากรอื�น
ภายในรา้นขายยาตอ้งใหส้เีสือ̂ ป้ายแสดงตน ไม่สื�อไป
ในทางที�จะก่อใหเ้กดิความเขา้ใจวา่เป็นเภสชักร 

- รฐับาลควรกําหนดมาเลยว่าไม่ใช่เภสชักรหา้มใส่เสื^อกาวน์ รวมถงึหา้มรา้น
หมอฟนั ร้านแว่น ใส่เสื^อกาวน์ด้วย และยงัเห็นบุคคลอื�นที�ไม่ใช่บุคคลากร
ทางการแพทยใ์สเ่สือ̂กาวน์เพราะยงัมขีอ้บงัคบัและบทลงโทษไม่ชดัเจน 

หมวด การควบคมุคณุภาพยา  
7.ตอ้งมกีารคดัเลอืกยา และจดัหายาจากผูผ้ลติ ผูนํ้า
เขา้ ผูจ้ําหน่ายที�ถูกต้องตามกฎหมายว่าดว้ยยา และ 
มีมาตรฐานตามหลักเกณฑ์วิธีการที�ดีในการผลิต 
จดัเกบ็ และการขนสง่ 

- รฐับาลควรจะมกีฎหมายควบคมุผูผ้ลติ ผูนํ้าเขา้มากกวา่ 
 

8.ต้องมีการเก็บรักษายา ภายใต้สภาวะอุณหภูมิที�
เหมาะสม หลกีเลี�ยงแสงแดด เป็นไปตามหลกัวชิาการ
เพื�อใหย้านัน̂คงคณุภาพที�ด ี

- รฐับาลควรกําหนดให้มเีครื�องปรบัอากาศและตดิตัง̂เทอร์โมมเิตอร์ตรวจวดั
อุณหภมูใินพืน̂ที�ขายยาดว้ยในทุก ๆ รา้น 

9.ตอ้งมรีะบบตรวจสอบยาหมดอายุ, เสื�อมคุณภาพที�
มปีระสทิธภิาพเพื�อไม่ใหม้ไีว ้ณ จุดจ่ายยา 

- รฐับาลอาจตอ้งควบคมุไปถงึบรษิทัผูจ้าํหน่ายยา 

10.ต้องมีระบบการส่งคนืหรอืทําลาย ยาที�หมดอาย ุ
หรือ ยาเสื�อมคุณภาพ ให้ชัดเจน ถูกต้องตามหลัก
วชิาการ ไม่เป็นปญัหากบัสิ�งแวดลอ้มรวมถงึระบบการ
ป้องกนัการนํายาดงักล่าวไปจาํหน่าย 

- รฐับาลควรจะออกกฎหมายให้บรษิทัยารบัเปลี�ยนหรอืคนืสนิคา้ที�หมดอายุ
มากกวา่     
 

11.ต้องมรีะบบการตรวจสอบคุณภาพ ยาคนืหรอืยา
เป ลี� ย น  ก่ อ น ก ลับ ม าจํ าห น่ าย  โด ย คํ า นึ งถึ ง
ประสทิธภิาพของยาและความปลอดภยัของผูใ้ชย้า 

- รฐับาลควรออกแบบฟอรม์ในระบบคอมพวิเตอรเ์พื�อใหเ้ป็นมาตรฐานเดยีวกนั
และสามารถตรวจสอบได ้ในกรณีที�มยีาคนืหรอืยาเปลี�ยนก่อนกลบัมาจาํหน่าย 

13.ตอ้งเลอืกภาชนะบรรจุยาที�เหมาะสม เพื�อป้องกนั
ไม่ใหย้าเสื�อมสภาพก่อนเวลาอนัควรพรอ้มฉลากยา 

- ควรมกีารลงพืน̂ที�ตรวจสอบและมบีทลงโทษที�รุนแรงหากบรรจุยาไม่เหมาะสม 
เช่น รา้นยาที�ไม่มเีภสชักร จดัยาชุดโดยใสย่า 3 ตวัลงในซองเดยีวกนั 
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ตารางที% 5 ขอ้เสนอแนะของผูป้ระกอบการรา้นยาต่อขอ้กําหนดต่าง ๆ ของประกาศกระทรวงฯ  (ต่อ) 
 

ข้อกาํหนด ข้อเสนอแนะ 
หมวด การให้บริการทางเภสชักรรมกบัผู้ป่วย 
15.ต้องซักถามข้อมูลที�จําเป็นของผู้มารบับริการ เพื�อ
ประกอบการพิจารณาก่อนเลือกสรรยา หรอืผลิตภณัฑ์
สุขภาพที�มีประสิทธภิาพ ปลอดภยั เหมาะสมกบัผู้ป่วย
ตามหลักวิชาการ สมเหตุสมผล ตามมาตรฐานการ
ประกอบวชิาชพี 

- ควรเผยแพร่ให้ผู้มารบับรกิารให้ความร่วมมือตอบข้อซกัถามหลาย ๆ ทาง 
เพราะผู้มารบับริการบางคนเห็นว่าเป็นการจู้จี^ของเภสชักร ให้เขาได้รบัรู้ถึง
ประโยชน์ที�เขาจะไดร้บัจากการซกัถามของเภสชักร 

16.จดัให้มีฉลากบนซองบรรจุยาหรือภาชนะบรรจุยา
อนัตราย และยาควบคุมพิเศษที�ส่งมอบให้ผู้รบับริการ
โดยตอ้งแสดงขอ้มลูอยา่งน้อย ดงัต่อไปน̂ี 
(1)ชื�อ ที�อยู่ของร้านขายยาและหมายเลขโทรศัพท์ที�
สามารถตดิต่อได ้
(2)ข้อมูล เพื� อ ให้ผู้ ร ับบ ริการใช้ยาได้อย่ างถูกต้อ ง 
เหมาะสม ปลอดภยัตดิตามได ้ดงัน̂ี 
(ก) วนัที�จา่ยยา                   
(ข) ชื�อผูร้บับรกิาร                                                                            
(ค) ชื�อยาที�เป็นชื�อสามญัทางยาหรอืชื�อการคา้   
(ง) ความแรง                                                       
(จ) จาํนวนจา่ย 
(ฉ) ขอ้บ่งใช ้
(ช) วธิใีช้ยา ที�ชดัเจนเขา้ใจง่าย 
(ซ) ฉลากช่วย คาํแนะนําคาํเตอืน  
(ฌ) ลายมอืชื�อเภสชักร 

- บางหวัข้อไม่อาจระบุลงไปบนซองยาได้เนื�องจากจะทําให้ส่วนสําคญัถูกบดบงั 
เช่น ชื�อยา วธิใีช ้และฉลากช่วย สว่นที�ทําได ้คอื  ชื�อ ความแรง ขอ้บ่งใช ้วธิใีชย้า 
คาํเตอืน วนัที� นอกนัน̂ทําไดย้ากเพราะบางครัง̂ผูม้ารบับรกิารไมย่อมบอกชื�อ สว่น
ลายมอืชื�อเภสชักรกค็ดิวา่เกนิความจาํเป็นเพราะเวลาปฏบิตัจิรงิบนซองยาไม่มทีี�
พอให้ทําเช่นนัน̂ และจะเป็นการทําให้ขอ้ความจําเป็นอื�น ๆ ที�คนไข้ควรได้รบัถูก
ลดทอนความน่าสนใจไป จงึอยากใหร้ฐับาลช่วยพจิารณาขอ้น̂ีอกีครัง̂ 
- หากใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์พมิพ์ฉลากยาด้วย sticker อาจมคีวามเป็นไปได ้ 
แต่ค่าใช้จ่ายของเครื�องทัง̂ชุดมีราคาสูงมาก ๆ ไม่คุ้มกบัการลงทุน อยากให้รฐั
สนบัสนุนเพื�อผลกัดนัใหท้ําไดจ้รงิ 

19.มกีระบวนการคดักรองและสง่ต่อผูป้ว่ยที�เหมาะสม - ควรมรีะบบและระเบียบที�ทําให้ชดัเจน เช่น ควรออกใบส่งต่อผู้ป่วยโดยสภาฯ 
เพื�อเป็นมาตรฐานเดยีวกนั 

21.ตอ้งจดัใหม้กีระบวนการเฝ้าระวงัอาการไม่พงึประสงค ์
พฤติกรรมการใช้ยาไม่เหมาะสม ปญัหาคุณภาพยาและ
รายงานใหห้น่วยงานที�เกี�ยวขอ้งทราบ 

- อยากใหร้ะบุใหช้ดัเจนว่าจะรายงานใหใ้ครระหว่าง สสจ. กบั อย. และต้องใช้วธิี
ไหน 

 

ตารางที% 6 สิ�งที�ผูป้ระกอบการรา้นยาตอ้งการใหร้ฐัช่วยเหลอืและสนับสนุนในเรื�องที�เป็นอุปสรรคต่อการปฏบิตัิ
ตามขอ้กาํหนดต่าง ๆ ในประกาศกระทรวงฯ 
 

ปัญหาและอปุสรรค ความถี% (คน) ร้อยละ (%) 
เรื%อง ให้รฐัช่วยออกแบบฟอรม์ให้เป็นมาตรฐานเดียวกนั 
1.แบบบนัทกึฉลากบนซองบรรจุยา �� ��.�� 
2.แบบบนัทกึในการตรวจสอบคุณภาพ ยาคนืหรอืยาเปลี�ยน ก่อนกลบัมาจาํหน่าย � �.�� 
3.แบบบนัทกึที�ใชใ้นกระบวนการคดักรองและส่งต่อผูป้ว่ย � �.�� 
เรื%อง สนับสนุนงบประมาณในการปรบัปรงุร้านและจดัให้มีอปุกรณ์ 
1.ปรบัปรุงสถานที�ขายยาแผนปจัจุบนัใหม้พีืน̂ที�ขาย ใหค้ําปรกึษาและแนะนําการใชย้าตดิต่อกนัขนาดไมน้่อยกว่า 8 ตร.ม. � �.�� 
2. จดัใหม้วีสัดุทบึใชปิ้ดบงั บรเิวณที�จดัวางยาอนัตราย ยาควบคุมพเิศษ ในเวลาที�เภสชักรไมอ่ยู่ปฏบิตัหิน้าที� � �.�� 
3.จดัใหม้ตีูเ้ยน็ในสภาพที�ใชง้านไดต้ามมาตรฐาน � �.�� 
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สรปุ อภิปรายผลการวิจยั และข้อเสนอแนะ 
งานวิจัย  สํ ารวจความคิด เห็นของ

ผู้ประกอบการร้านยาต่อประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื�อง การกําหนดเกี�ยวกบัสถานที�
อุปกรณ์ และวธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชนใน
สถานที�ขายยาแผนปจัจุบัน ตามกฎหมายว่า
ดว้ยยา พ.ศ. 2557 ในการปฏบิตัติามและความ
ต้องการให้รฐัสนับสนุน โดยประชากรที�นํามา
ศึกษาในการวจิยัครัง̂น̂ี คือ ผู้ประกอบการร้าน
ขายยาแผนปจัจุบนั (ขย.1) ในจงัหวดันครปฐม 
ใชก้ารศกึษาเชงิสาํรวจแบบภาคตดัขวาง (cross 
sectional survey research) ทําการศึกษา ณ 
วนัที� 27 ม.ีค. - 4 เม.ย. 2558 โดยใชก้ารส่งแบบสอบถาม 
ทางไปรษณีย์และมแีบบสอบถามตอบกลบัมา
จํานวน 94 ฉบบั จากจํานวนทัง̂หมด 294 รา้น 
คดิเป็นรอ้ยละ 31.97 ซึ�งแบบสอบถามแบ่งเป็น 
2 ส่วน นํามารวบรวมขอ้มลูวเิคราะหแ์ละสรุปผล
ที�ไดจ้ากการวจิยั ดงัน̂ี 

ส่วนที� 1 เป็นขอ้มลูทั �วไปของผูป้ระกอบการ
รา้นยา 

กลุ่มประชากรส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงซึ�ง
(รอ้ยละ 61.7) มอีายุอยู่ในช่วง 31-40 ปี (รอ้ยละ
36.17) มรีะดบัการศกึษาปรญิญาตรทีางเภสชัศาสตร์
(รอ้ยละ 56.38) ซึ�งศกึษาอยู่ในสถาบนัการศกึษา
ของภาครัฐ (ร้อยละ 74.47) ส่วนใหญ่มีความ
เกี�ยวขอ้งกบัรา้นยาโดยเป็นผูป้ระกอบการรา้นยา
และเป็นเภสชักร (รอ้ยละ 61.70) และรา้นยาที�ไป
สัมภาษณ์ส่วนใหญ่ยังไม่เป็นร้านยาคุณภาพ 
(รอ้ยละ 85.11) 

ส่วนที� 2  เป็นความคดิเหน็ของผู้ประกอบการ
ร้านยาต่อประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื�อง 
การกําหนดเกี�ยวกับสถานที� อุปกรณ์ และวิธี
ปฏิบตัิทางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขายยา
แผนปจัจุบนัตามกฎหมายว่าด้วยยา พ.ศ. 2557 

ในการปฏบิตัติามและความต้องการสนับสนุนจาก
รฐัในการปฏบิตัติามหลกัเกณฑด์งักล่าว 

ในเรื�องของความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการ
ร้านยาในการปฏิบัติตามประกาศกระทรวงฯ 
พบว่า เรื�องที�ผูป้ระกอบการรา้นยามคีวามคดิเหน็
ในการปฏบิตัติามไดม้ากที�สุด คอื ขอ้กําหนดที� 3 
วธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรมชุมชนในสถานที�ขายยา
แผนปจัจุบนั หมวดบุคลากร (รอ้ยละ 66.17) อาจ
เป็นเพราะสามารถปฏบิตัไิดง้่ายภายในระยะเวลา
อันรวดเร็ว เนื�องมาจากโดยพื^นฐานของผู้ตอบ
แบบสอบถามส่วนใหญ่มีการศึกษาในระดับ
ปริญญาตรีทางเภสัชศาสตร์ จึงสามารถที�จะ
ปฏิบัติตาม ข้อกําหนดที� 3 วิธปีฏิบตัิทางเภสชั
กรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผนปจัจุบนั หมวด
บุคลากร อาทิเช่น  เภสัชกรเป็นผู้มีความรู ้
ความสามารถในการใหก้ารบรกิารทางเภสชักรรม
ชุมชน, เภสัชกรจะต้องแต่งกายด้วยเสื^อกาวน์ 
และทางรา้นขายยาก็สามารถกําหนดให้การแต่ง
กายของพนักงานรา้นยาและบุคลากรอื�นภายใน
รา้นขายยาต้องให้สเีสื^อ ป้ายแสดงตน ไม่สื�อไป
ในทางที�จะก่อให้เกิดความเข้าใจว่าเป็นเภสชักร 
จากที�กล่าวมาข้างต้นทัง̂เภสชักรและพนักงานที�
ร้านขายยาสามารถปฏิบตัิได้ทันที  ส่วนเรื�องที�
ผูป้ระกอบการรา้นยามคีวามคดิเหน็ในการปฏบิตัิ
ตามได้น้อยที�สุด คือ ข้อกําหนดที� 3 วิธีปฏิบัติ
ทางเภสัชกรรมชุมชนในสถานที�ขายยาแผน
ปจัจุบนั หมวดการให้บรกิารทางเภสชักรรมกับ
ผู้ป่วย (ร้อยละ 13.74) เพราะเป็นสิ�งที�ปฏิบตัิได้
ยากและต้องใช้ระยะเวลานานในการปฏิบตัิตาม
อาจจะเนื� องมาจากข้อน̂ีมีข้อกําหนดที�มีความ
เกี�ยวขอ้งกบัการให้บรกิารกบัผู้ป่วยมาเกี�ยวขอ้ง
หลายอย่างดงัรายละเอียดที�แสดงอยู่ในประกาศ
กระทรวงฯ ข้อที�  3 โดยมีทัง̂หมวดบุคลากร 
หมวดการควบคุมคุณภาพยา และหมวดการ
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ให้บริการทางเภสัชกรรมกับผู้ป่วย จึงต้องใช้
ระยะเวลาในการเปลี�ยนแปลง 

ส่วนในเรื�องของความต้องการการ
สนับสนุนจากรฐัเรื�องที�เป็นอุปสรรคต่์อการปฏบิตัิ
ตามข้อกําหนดต่าง ๆ ในประกาศกระทรวงฯ 
ประเด็นที�พบมากที�สุด คอื เรื�องแบบบนัทึก ที�
ต้องการให้รฐัช่วยออกแบบบนัทกึขอ้มูลในการ
ปฏบิตังิานดา้นต่าง ๆ ใหเ้ป็นมาตรฐานเดยีวกนั 
เช่น แบบบันทึกฉลากบนซองบรรจุยา, แบบ
บนัทึกในการตรวจสอบคุณภาพ ยาคนืหรอืยา
เปลี�ยน ก่อนกลบัมาจําหน่าย, แบบบนัทกึที�ใช้
ในกระบวนการคดักรองและส่งต่อผูป้ว่ย เป็นต้น 
โดยสิ�งที�ผู้ประกอบการร้านยา ต้องการให้
กระทรวงสาธารณสุขสนับสนุนในเรื�องที�รา้นยา
ไม่สามารถทําได้ คือ อยากให้หน่วยงานที�
เกี�ยวขอ้งกบัรา้นยา เช่น กระทรวงสาธารณสุข, 
สํ านั ก งานคณ ะกรรมการอ าห ารและยา, 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั เป็นตน้ ช่วยเหลอื
รา้นยา อาทเิช่น ในเรื�องของฉลากยาบางหวัขอ้
ไม่อาจระบุลงไปบนซองยาได้เนื�องจากจะทําให้
พื^นที�สําคัญถูกบดบัง และทําได้ยากเพราะ
บางครัง̂ผู้มารบับรกิารไม่ยอมบอกชื�อ สําหรบั
เรื�องของลายมือชื�อเภสัชกร ผู้ประกอบการ
บางส่วนคิดว่าเกินความจําเป็นเพราะเวลา
ปฏบิตัจิรงิบนซองยาไม่มทีี�พอใหท้ําเช่นนัน̂ และ
จะเป็นการทําให้ข้อความจําเป็นอื�น ๆ ที�คนไข้
ควรได้รบัถูกลดทอนความน่าสนใจไป จงึอยาก
ให้รฐับาลช่วยพิจารณาข้อน̂ีอีกครัง̂และหากมี
การใชโ้ปรแกรมคอมพวิเตอรพ์มิพฉ์ลากยาด้วย
sticker อาจมีความเป็นไปได้ว่าจะสามารถ
ช่วยเหลือผู้ประกอบการได้  แต่ค่าใช้จ่ายของ
เครื�องทัง̂ชุดมรีาคาสูง ไม่คุม้กบัการลงทุน อยาก
ให้ร ัฐสนับสนุนเพื� อผลักดันให้ทําได้จริง และ
ประเด็นที�พบรองลงมา คอื เรื�องงบประมาณ ซึ�งก็

สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ ณฤศกัดิ $ ตรงจติการุณย ์
และคณะ4 ปี 2549 งานวจิยัของอนิทรยิา อนิทพนัธุ5์ 
และงานวจิยัของชนกชนมแ์ละคณะ6 ปี 2551 ที�
ต้องการให้รฐัสนับสนุนเรื�องงบประมาณในการ
ปรบัปรุงสถานที�ขายยาแผนปจัจุบันและการ
จัดหาอุปกรณ์ต่าง ๆ ในร้านยา เช่น ปรับปรุง
สถานที�ขายยาแผนปจัจุบันให้มีพื^นที�ขาย ให้
คําปรกึษาและแนะนําการใช้ยาติดต่อกันขนาด
ไม่น้อยกว่า 8 ตร.ม. จดัให้มีวสัดุทึบใช้ปิดบัง 
บรเิวณที�จดัวางยาอนัตราย ยาควบคุมพเิศษ ใน
เวลาที�เภสชักรไมอ่ยูป่ฏบิตัหิน้าที� เป็นตน้ 

เนื�องจากงานวิจยัของคณะวิจยัได้ทํา
การสํารวจความคดิเห็นของผู้ประกอบการรา้น
ยา และได้เปิดกว้างให้ผู้ประกอบรา้นยา เขยีน
แสดงข้อเสนอแนะต่อข้อกําหนดต่าง ๆ ของ
ประกาศกระทรวงฯ ในแต่ละข้อ จากนัน̂นําข้อ 
เสนอแนะของผู้ตอบแบบสอบถามมาสรุปตาม
หมวดหมู่  พบว่า ข้อ 1 สถานที�ขายยาแผน
ปจัจุบนั กําหนดให้สถานที�ขายยาแผนปจัจุบนั
ต้องมพีื^นที�ขาย ให้คําปรกึษาและแนะนําการใช้
ยาตดิต่อกนัขนาดไม่น้อยกว่า 8 ตร.ม., บรเิวณ
สําหรบัให้คําปรกึษาและแนะนําการใช้ยา ต้อง
เป็นสัดส่ วนแยกออกจากส่วนบริการอื� น , 
สถานที�ขายยาต้องมคีวามมั �นคง มทีะเบยีนบา้น, 
จัดให้มีว ัสดุทึบใช้ปิดบัง บริเวณที�จ ัดวางยา
อนัตราย ยาควบคุมพเิศษ สําหรบัปิดในเวลาที�
เภสชักรหรอืผู้มหีน้าที�ปฏิบตัิการไม่อยู่ปฏิบัติ
หน้าที� เป็นต้น โดยในเรื�องเหล่าน̂ีก็จะมีข้อเสนอ 
แนะเกี�ยวกบัสถานที� หรอื อุปกรณ์เสรมิสําหรบั
ใช้ในร้าน และจะต้องใช้งบประมาณลงทุน
เพิ�มเติม ซึ�งหากมีความเป็นไปได้อยากจะให้
ทางรัฐช่วยสนับสนุนทางด้านเงินทุนในการ
ปรบัปรุงรา้นและซื^ออุปกรณ์ในรา้น และในส่วน
ของขอ้กําหนดที�ต้องจดัให้มพีื^นที�ให้คําปรกึษา
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ด้านยา ผู้ประกอบการมีความเห็นว่าแม้จะมี
บรเิวณสําหรบัใหค้าํปรกึษาและแนะนําการใชย้า 
แต่ผู้มารับบริการร้านยามักต้องการความ
สะดวก รวดเรว็และไม่ค่อยให้ความสําคญักับ
การให้คําปรกึษาด้านยา บ่อยครัง̂ผู้ป่วยมกัรบี
กลบับา้นเนื�องจากขออาศยัคนอื�นมาบา้งหรอืรถ
เขา้หมู่บ้านจะหมดบ้าง จงึทําใหไ้ม่สนใจที�จะรบั
ฟงั ซึ�งในต่างประเทศมกีารออกกฎหมายบงัคบั
ให้เภสชักรต้องให้คําปรกึษาแก่ผู้รบับรกิารจน
เขา้ใจ หากไม่ทําก็จะถอืว่าละเมดิไม่ปฏบิตัเิป็น
ความผดิ และหากผู้ป่วยเร่งรบีไม่ประสงค์ที�จะ
รบัฟงั ก็ต้องมกีารลงนามว่ารบัรูว้่ามกีระบวนการ
แต่ตนเองไม่มเีวลารบัฟงัได้7 ส่วนประเทศไทย
ยังไม่มีกฎหมายบังคับเหมือนต่างประเทศ 
ดังนั ^น รัฐบาลจึงควรสนับสนุนเรื�องการให้
คํ าปรึกษ าด้านยาให้ชัด เจน  เช่น  รณ รงค์
ป ร ะช าสัม พั น ธ์ ท า ง โท รทั ศ น์  วิท ยุ  สื� อ
อินเทอร์เน็ต เกี�ยวกับความสําคัญในการให้
คําปรกึษาด้านยา เพื�อให้ประชาชนเขา้ใจอย่าง
ถู กต้ อ งและเห็นถึ งป ระโยช น์ ของการให้
คําปรกึษาดา้นยา และภาคธุรกจิรา้นยาเกดิการ
ใช้พื^นที�ในส่วนของการให้คําปรกึษาด้านยาให้
เกิดประโยชน์อย่างสูงสุด ในส่วนของ ข้อ � 
สถานที�ขายยาแผนปจัจุบนัต้องมอุีปกรณ์ที�ใชใ้น
การขายยา การเก็บและการควบคุมหรอืการ
รกัษาคุณภาพยาตามลักษณะและจํานวนไม่
น้อยกว่าที�กํ าหนด เช่น กําหนดให้มีตู้ เย็น
(เฉพาะกรณีมยีาที�ต้องเก็บรกัษาในอุณหภูมทิี�
ตํ� ากว่าอุณหภูมิห้อง) จํานวน 1 เครื�อง ไม่ใช้
เก็บของปะปนกับสิ�งของอื�น, ชัน̂วางยา เพื�อ
จดัเกบ็ใหย้าสูงขึน̂ พน้การสมัผสักบัพืน̂ เป็นต้น 
ในเรื�องน̂ีผู้ประกอบการรา้นยาก็มขี้อเสนอแนะ
ไปในทางขออนุโลมขอ้กําหนดต่าง ๆ  ไม่ใหเ้คร่งครดั
เกนิไป เช่น ยาแช่เยน็มจีํานวนไม่มากชนิด ไม่

คุม้ค่ากบัค่าไฟ  ควรอนุญาตใหใ้ชช้ัน̂ใดชัน̂หนึ�ง
ได ้อาจแนะนําใหจ้ดัเป็นพืน̂ที�หรอืโซนอาหารให้
ชัด เจนและเป็นสัดส่ วน  จะช่วยลดการใช้
ทรพัยากรพลงังานของประเทศได ้ซึ�งขอ้น̂ีกต็อ้ง
ดูว่าในรา้นยามยีาที�ต้องเกบ็ในตู้เยน็หรอืไม่ ซึ�ง
ตามแนวทางการเกบ็รกัษายา (storage condition) 
ของปรยีา อารมีติร และคณะ8 กล่าวในแนวทาง
ปฏิบัติการตรวจสอบอุณหภูมติู้เย็นที�เก็บยาว่า 
ตู้เย็นที�เก็บยาควรมีอุณหภูมิอยู่ในช่วง 2-8 ̊C 
ดังนัน̂ต้องทําการตรวจสอบอุณหภูมิตู้เย็น ซึ�ง
ต้องใช้เทอร์โมมิเตอร์มาตรฐานสําหรบับันทึก
อุณหภูมทิี�สูงสุดและตํ�าสุดในรอบวนั มกีารบนัทกึ
อุณ หภู มิอย่ างน้ อยวันละ 1-3 ครัง̂  โดยใช้
แบบฟอร์มบันทึกอุณหภูมิ หากอุณหภูมไิม่อยู่
ในช่วง 2-8 ̊C  ให้ปรบัปุ่มควบคุมอุณหภูมติู้เยน็  
แลว้ทําการตดิตามอุณหภูมติู้เยน็อย่างใกลช้ดิอกี
ครัง̂ หากไม่สามารถปรบัใหอุ้ณหภูมอิยู่ในช่วงที�
กําหนดไดภ้ายใน 24 ช.ม. ควรรบีตรวจสอบหา
สาเหตุ และเปลี�ยนที�เก็บยาให้เหมาะสมทันท ี
ซึ�งในขอ้น̂ีกม็คีวามเป็นไปได้ที�ผูป้ระกอบการจะ
สามารถปฏิบัติตามที�เสนอแนะมาข้างต้น แต่
จะต้องให้ผู้ประกอบการมกีารวดัและจดบนัทึก
อุณหภูมิตามแนวทางปฏิบัติการตรวจสอบ
อุณหภูมิตู้เย็นที�เก็บยา ที�ได้กล่าวมาข้างต้น 
และ ข้อ � วิธีปฏิบัติทางเภสัชกรรมชุมชนใน
สถานที�ขายยาแผนปจัจบุนั แบ่งย่อยออกเป็น 3 
หมวด ได้แก่ 1) หมวดบุคลากร ผู้ประกอบการ
ร้านยามขี้อเสนอแนะ ให้มีหน่วยงานที�ให้การ
อบรมพนักงานร้านยาทุกคนอย่างเป็นทางการ
หรือมีมาตรฐาน และเสนอให้รฐับาลกําหนด
ขอ้บงัคบัและบทลงโทษที�ชดัเจนสําหรบับุคคลที�
ไม่ใช่เภสชักรที�ใส่เสือ̂กาวน์ปฏบิตังิาน หรอืขาย
ยาในรา้นขายยา โดยที�เภสชักรจะต้องแต่งกาย
ด้วยเสื^อกาวน์สขีาว ตดิเครื�องหมายสญัลกัษณ์
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ของสภาเภสัชกรรม และมีป้ายแสดงตน ซึ�ง
เป็นไปตามความ เหมาะสมแก่ฐานะและศกัดิ $ศรี
แห่ งวิชาชีพ เภสัชกรรม ที�ควรแสดงตนให้
แตกต่างจากพนักงานร้านยาและบุคลากรอื�น
ภายในร้านขายยา ส่ วนการแต่ งกายของ
พนักงานรา้นยาและบุคลากรอื�นภายในรา้นขาย
ยาต้องให้สเีสื^อ ป้ายแสดงตน ไม่สื�อไปในทางที�
จะก่อให้เกิดความเข้าใจว่าเป็นเภสัชกร 2)
หมวดการควบคุมคุณภาพยา ผู้ประกอบการ
รา้นยามขี้อเสนอแนะอยากให้ควบคุมทัง̂ระบบ 
ตั ^งแต่กระบวนการผลิต นําเข้า เก็บรักษา 
จําหน่าย โดยไม่ได้มุ่งเน้นมาเพียงแต่ร้านยา
เท่านัน̂ เช่น ข้อกําหนดที�กําหนดให้ต้องมรีะบบ
ตรวจสอบยาหมดอายุ , เสื� อมคุณ ภาพที� มี
ประสิทธิภาพ เพื� อ ไม่ ให้มีไว้ ณ  จุดจ่ายยา 
ผูป้ระกอบการกม็ขีอ้เสนอแนะใหร้ฐับาลอาจตอ้ง
ควบคุมไปถึงบรษิัทผู้จําหน่ายยา เป็นต้น และ 
3) หมวดการใหบ้รกิารทางเภสชักรรมกบัผูป้่วย 
กําหนดให้ต้องซกัถามข้อมูลที�จําเป็นของผู้มา
รบับรกิาร, ฉลากบนซองยา, กระบวนการคัด
กรองและส่งต่อผู้ป่วย, ต้องจดัให้มกีระบวนการ
เฝ้าระวงัและรายงานให้หน่วยงานที�เกี�ยวข้อง
ทราบ ผู้ประกอบการร้านยามขี้อเสนอแนะไป
ในทางที�ต้องการให้รฐัช่วยเผยแพร่ให้ผู้มารบั
บริการให้ความร่วมมือตอบข้อซักถาม, แบบ
บนัทกึ ที�ต้องการใหร้ฐัช่วยออกแบบบนัทกึขอ้มลู
ในการปฏิบัติงานด้านต่าง ๆ ให้เป็นมาตรฐาน
เดยีวกนั, มแีบบฟอรม์การคดักรองและส่งต่อที�
เป็นมาตรฐานและผู้ประกอบการบางรายยงัไม่
ทราบว่าจะรายงานการเฝ้าระวงัไปยงัหน่วยงาน
ใด เป็นตน้ 
          ดงันัน̂ จดุสําคญัและขอ้เสนอแนะสําคญั 
สําหรบัการพฒันารา้นยาเพื�อดูแลการใชย้าให้ดี
ขึน̂ไปที�ได้จากงานวจิยัน̂ี คอื ผู้ประกอบการรา้น

ยาต้องการให้รฐัช่วยเหลอืและสนับสนุนในเรื�องที�
เป็นอุปสรรคต่อการปฏบิตัติามขอ้กําหนดต่าง ๆ 
ในประกาศกระทรวงฯ เช่น เรื�องให้รฐัออกแบบ
ฟอร์มที�เป็นมาตรฐานเดียวกัน โดยเฉพาะใน
เรื�องฉลากบนซองบรรจุยา และเรื�องงบประมาณ 
โดยเฉพาะในเรื�องปรบัปรุงสถานที�ขายยาแผน
ปจัจุบนัให้มพีื^นที�ขาย ให้คําปรกึษา และแนะนํา
การใช้ยาติดต่อกันขนาดไม่น้อยกว่า 8 ตร.ม. 
ซึ�งจะเป็นเรื�องน่าเสยีดายมากหากมรี้านยาที�มี
ศกัยภาพพรอ้มที�จะเป็นรา้นยาคุณภาพแต่มอุีป
สรรค์ดงัที�ได้กล่าวมา ส่งผลให้รา้นยาเหล่านัน̂
ต้องปิดกิจการลง หรอืไม่สามารถเข้าสู่ร้านยา
คุณ ภาพได้  ร้านยาที�มีคุณ ภาพก็จะลดลง 
ประชาชนบางส่วนอาจเขา้ถงึการรกัษาเบื^องต้น
ที� มีคุณ ภ าพ ได้ย ากยิ� งขึ^ น  แ ต่ ห าก มีก าร
ช่วยเหลอืจากทางรฐัโดยสนับสนุนอุปกรณ์และ
เงนิทุนในการปรบัปรุงรา้น, สนับสนุนเรื�องการ
ให้คําปรกึษาด้านยาให้ชดัเจนเพื�อให้ประชาชน
เขา้ใจอยา่งถูกตอ้งและเหน็ถงึประโยชน์ของการ
ให้คําปรกึษาด้านยา เพื�อให้เกิดการใช้พื^นที�ใน
ส่ วนของการให้คํ าป รึกษ าด้ านยาให้ เกิด
ประโยชน์, จดัสรรให้มหีน่วยงานที�ใหก้ารอบรม
พนักงานร้านยาทุกคนอย่างเป็นทางการหรอืมี
มาตรฐาน, กําหนดข้อบังคับและบทลงโทษที�
ชดัเจนสําหรบับุคคลที�ไม่ใช่เภสชักร หรอืบุคคล
ที�ไม่ใช่บุคคลากรทางการแพทย์ที�สวมใส่เสื^อ
กาวน์, การควบคุมคุณภาพยาผู้ประกอบการ
ร้านยาให้ควบคุมทัง̂ระบบตัง̂แต่กระบวนการ
ผลิต นําเข้า เก็บรักษา จําหน่าย โดยไม่ได้
มุ่งเน้นมาเพียงแต่ร้านยาเท่านัน̂, มีการจดัทํา 
เอกสารต่าง ๆ ให้เป็นมาตรฐานเดียวกันเช่น 
จัดทําฉลากซองยา โดยพิมพ์ฉลากยาด้วย 
sticker และการประชาสมัพันธ์ให้ผู้ประกอบการ
ทราบเกี�ยวกบัการรายงานการเฝ้าระวงัใหท้ราบ
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โดยทั �วกัน ก็จะส่งผลให้ร้านยาเข้าสู่ร้านยา
คุณภาพได้มากขึน̂ และการที�ในอนาคตรา้นยา
ทุกร้านก็จะต้องปฏิบัติตามข้อกําหนดของ
ประกาศกระทรวงฯ เนื�องจากเป็นกฎหมายที� 
GPP หรอืมาตรฐานตามวธิปีฏบิตัทิางเภสชักรรม
ชุมชน กําหนดขึ^นและได้รบัการยอมรบัจาก
องค์การอนามัยโลกและสมาพันธ์เภสัชกรรม
นานาชาติ (FIP) ซึ�ง FIP จะกําหนดมาตรฐาน
เวชปฏบิตัิที�ดใีนการควบคุมคุณภาพรา้นยาให้
เป็นไปตามมาตรฐานสากล  รวมถงึควบคุมการ
จ่ายยาโดยเภสัชกร  เพื�อเป็นแนวทางในการ
พฒันารา้นยาให้มคีุณภาพเพิ�มมากขึ^น9 ส่งผล
ให้ประชาชนเข้าถึงบริการได้มากขึ^น  และ
ประโยชน์ที�ประชาชน หรอืผูบ้รโิภคจะไดร้บัจาก
รา้นยาคุณภาพคอื ทําให้ผูบ้รโิภคมั �นใจได้ว่าจะ
ได้รบับรกิารที�มคีุณภาพ มหีลกัปฏบิตัทิี�เชื�อถือ
และตรวจสอบได ้ 

 

ข้อเสนอแนะต่อการวิจยัครั bงต่อไป 
งานวิจัย ในครัง̂ น̂ี เป็นงานวิจัยที�ทํ า 

การศึกษาร้านยาในจังหวัดนครปฐม ซึ� งมี
ประชากรในการศึกษาไม่มาก ดงันัน̂หากจะมี
งานวิจยัครัง̂ต่อไปควรศึกษาจากประชากรทัง̂
ประเทศ เพราะในปจัจุบันมีร้านขายยาแผน
ปจัจุบนัทัง̂คนและสตัวท์ัง̂หมด 19,245 รา้น รอ้ยละ 
73 อยู่ในภูมิภาค ในจํานวนน̂ีผ่านการรบัรอง
จากสภาเภสัชกรรม เป็นร้านยาคุณภาพแล้ว
เพียง 972 ร้าน กระจายทั �วประเทศ10 จึงยงัมี
รา้นยาอกีจาํนวนมากที�ยงัไมส่ามารถปฏบิตัติาม
ข้อกําหนดของประกาศกระทรวงฯ เพื�อเข้าสู่
การรบัรองเป็นรา้นยาคุณภาพ 
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