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การบรบิาลทางเภสชักรรมเป็นบทบาททีส่ าคญัของเภสชักรทีช่่วยใหผู้ป่้วยมผีลการรกัษาดว้ยยาและคุณภาพชวีติทีด่ี  อย่างไรก็

ตามการทบทวนขอ้มูลในด้านผลลพัธ์ของการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลประเทศไทยยงัพบน้อย บทความน้ีได้ทบทวนขอ้มูล

วชิาการดา้นผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลประเทศไทย โดยใชว้ธิกีารวเิคราะหส์รุปความ พบว่าการวดัผลลพัธ์ของ

การบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาล แบ่งเป็น 6 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา ดา้นความร่วมมอืในการใชย้า ดา้นการควบคุม

อาการและการด าเนินไปของโรค ดา้นความรูเ้กีย่วกบัโรคและการดูแลตนเองของผูป่้วย ดา้นความพงึพอใจในการบรบิาลทางเภสชักรรม 

และดา้นคุณภาพชวีติของผูป่้วย ในภาพรวมพบว่ากจิกรรมการบรบิาลทางเภสชักรรมโรงพยาบาลในประเทศไทยเป็นประโยชน์ต่อผูป่้วย

ทัง้ 6 ดา้น ทัง้ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยาลดลง ความร่วมมอืในการใชย้าของผูป่้วยเพิม่ขึน้ เพิม่ความสามารถในการควบคุมอาการของโรค มี

ความรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัโรคและการปฏบิตัติวัมากขึน้ มคีวามพงึพอใจต่อเภสชักรหรอืระบบบรกิารสุขภาพเพิม่ขึน้ และมคีุณภาพชวีติ

โดยรวมของผูป่้วยดขีึน้ สรปุ: การบรบิาลทางเภสชักรรมโดยสว่นใหญ่สง่ผลดตี่อผลการรกัษาผูป่้วย 
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Pharmaceutical care is an important role of pharmacists which could be able to improve patients’ medication-related 

therapeutic outcomes and quality of life. However, few reviews focus on the pharmaceutical care outcomes in Thai hospitals. A 
narrative review was used to describe the outcomes of pharmaceutical care in Thai hospitals. The review found that the 
pharmaceutical care outcome measurements were divided into 6 domains; drug related-problems, adherence, symptom control 
and disease progression, disease knowledge and self-care behaviours among patients, patients’ satisfaction towards 
pharmaceutical care services, and patient’s quality of life. The review showed that the pharmaceutical care interventions can 
improve patient’s outcomes in all six domains, for example; decreased drug related problems, increased adherence, better 
disease control, increased disease knowledge and self-care behaviour, increased patient’s satisfaction in both pharmaceutical 
care and health care services and increased patients’ quality of life.  Conclusion:  Most of the pharmaceutical care interventions 
can improve patients’ outcomes in all domains. 
 
Keywords: Narrative review, outcomes, pharmaceutical care, Thailand, hospitals 
 
บทน า 

เภสัชกรมีบทบาทส าคัญในการดูแลผู้ป่วยมากขึ้น
โดยเฉพาะการท างานร่วมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ เภสชักรจะ
ดูแลการจัดการด้านยาให้แก่ผู้ ป่ วย  เพื่ อ ให้การใช้ยามี
ประสทิธภิาพและความปลอดภยั โดยมุ่งเน้นการดูแลผูป่้วยเป็น

ศูนยก์ลาง (patient-centered care) ค านึงถงึความต้องการดา้น
ยาของผูป่้วย และใหผู้ป่้วยมสี่วนร่วมในการตดัสนิใจในการดูแล
ตนเอง เภสชักรใหก้ารจดัการดา้นยาแก่ผูป่้วยโดยอาศยัหลกัการ
ของการบริบาลทางเภสชักรรม (pharmaceutical care) โดย
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เภสชักรจะเป็นผูร้บัผดิชอบดา้นยาของผูป่้วย ทัง้น้ีเพื่อใหผู้้ป่วย
มผีลการรกัษาและคุณภาพชวีติทีด่ ี(Kitpaiboontawee S, 2017, 
Babar ZU et al., 2018) อย่างไรก็ตามการบริหารงานในฝ่าย
เภสชักรรมของแต่ละโรงพยาบาลในประเทศไทยมคีวามแตกต่าง
กัน รวมถึงยังไม่มีการเก็บข้อมูลเกี่ยวกับการวัดผลลัพธ์ทาง
เภสัชกรรมอย่างเ ป็นระบบทัง้ ในระดับโรงพยาบาลและ
ระดบัประเทศ จงึยงัไม่มกีารน าเสนอเกีย่วกบัการวดัผลลพัธข์อง
การบรบิาลทางเภสชักรรมในภาพรวมอย่างชดัเจน บทความน้ี
จึงมีวตัถุประสงค์เพื่อทบทวนงานวิจยัด้านการวดัผลลพัธ์ของ
การบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย โดยท า
การสบืคน้เอกสารงานวจิยั ทัง้บทความงานวจิยัทีเ่ป็นภาษาไทย
และภาษาองักฤษทีไ่ดร้บัการตพีมิพต์ัง้แต่ปี พ.ศ. 2558 ถงึ 2563 
(ค.ศ. 2015 ถงึ 2020) จากฐานขอ้มูลวารสารไทย และ Pubmed 
ทีศ่กึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมทีม่ตี่องานบรกิารตาม
มาตรฐานวชิาชพีเภสชักรรมโรงพยาบาลในประเทศไทย ทัง้น้ี
เน่ืองจากปี พ.ศ. 2558 เป็นปีแรกที่มบีณัฑติจบการศึกษาจาก
หลักสูตรเภสัชศาสตรบัณฑิต หลักสูตร 6 ปีทัว่ประเทศ 
(Chanakit T et al., 2015) และท าการสรุปขอ้มูลโดยใชก้ารสรุป
ความ (narrative summary) (Henkaew W et al., 2013)  
การวดัผลลพัธ์ของการบริบาลทางเภสชักรรมโรงพยาบาล
ในประเทศไทย 

การวัดผลลัพธ์ของการบริบาลทางเภสัชกรรมใน
โรงพยาบาลในประเทศไทย สามารถจดัเป็น 6 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้น
ปัญหาที่เกี่ยวกับยา ด้านความร่วมมือในการใช้ยา ด้านการ
ควบคุมอาการและการด าเนินไปของโรค ด้านความรู้เกี่ยวกับ
โรคและการดูแลตนเองของผู้ป่วย ด้านความพึงพอใจในการ
บรบิาลทางเภสชักรรม และด้านคุณภาพชวีติของผูป่้วย โดยมี
รายละเอยีดในแต่ละดา้น ดงัน้ี 
1. ด้านปัญหาท่ีเก่ียวกบัยา (Drug related problems; DRPs) 
 ปัญหาที่ เ กี่ ย วกับการ ใช้ย าคือ เหตุ ก า ร ณ์หรือ
ปรากฎการณ์ที่เกิดขึ้นกับผู้ป่วย เมื่อมีการใช้ยาในการรักษา 
เป็นทัง้เหตุการณ์ทีเ่กดิขึน้จรงิหรอืเหตุการณ์ทีม่โีอกาสเกดิขึน้ได ้
ซึ่ งอาจส่งผลให้เกิดความเสี่ยงต่อการรักษาหรือรบกวน
ผลการรกัษาที่ต้องการ พบว่า การให้บริบาลทางเภสัชกรรม 
หรือการดูแลผู้ป่วยโดยทีมสหสาขาวิชาชีพโดยมีเภสชักรร่วม
ดว้ยจะส่งผลใหจ้ านวนปัญหาทีเ่กีย่วกบัยาในผูป่้วยลดลงอย่างมี
นัยส าคญัทางสถติ ิทัง้น้ียงัสามารถลดการเกดิภาวะแทรกซ้อนของ
โรคได้อกีด้วย นอกจากน้ียงัมกีารรายงานผลว่าการบรบิาลทาง
เภสชักรรมท าให้สามารถลดการเกิดอาการไม่พงึประสงคจ์าก

การใชย้าได ้เน่ืองจากมกีารคน้หาปัญหาจากการใชย้า และมกีาร
แก้ไขปัญหานัน้ ๆ โดยเภสชักรได้อย่างเหมาะสม ตวัอย่างเช่น 
การศกึษาของนิสารตัน์ ค าดว้ง และคณะ (Khamduang N et al., 
2019) ได้ท าการศึกษาเกี่ยวกับผลของการให้การบริบาลทาง
เภสัชกรรม ในผู้ป่วยวัณโรคปอดของโรงพยาบาลสมเด็จ
พระสงัฆราช องค์ที่ 17 จงัหวดัสุพรรณบุร ีเป็นงานวจิยัแบบไป
ขา้งหน้าโดยมกีลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่าเมื่อสิน้สุดการ
รกัษาเดือนที่ 2 กลุ่มทดลองที่ได้รบัการบรบิาลทางเภสชักรรม 
สามารถแก้ไขปัญหาได้ 92 ปัญหาจากทัง้หมด 115 ปัญหา  
(ร้อยละ 80) โดยประเภทของปัญหาที่เกี่ยวกับยา มีการจัด
ประเภทตามค านิยามของ Hepler and Strand ปัญหาทีพ่บมาก
ทีสุ่ดคอื ปัญหาการเกดิอาการไม่พงึประสงคจ์ากการใชย้า ม ี54 
ปัญหา (ร้อยละ 47) ซึ่งการศึกษาน้ีสรุปว่าการให้บริบาลทาง
เภสชักรรมในผูป่้วยวณัโรคปอดสามารถแกไ้ขปัญหาจากการใช้
ยาไดม้ากขึน้ หรอืในการศกึษาของสุพรรณษา เสาวภาคยภ์ูษิต 
และคณะ (Saovapakpusit S et al., 2020) เป็นการประเมนิและ
ตดิตามความคลาดเคลื่อนทางยาและปัญหาจากการใชย้าสดูพน่
ทางปากในผู้ป่วยโรคปอดอุดกัน้เรื้อรัง โรงพยาบาลสวรรค์
ประชารกัษ์ ประเภทของปัญหาที่เกี่ยวกับยาพบว่ามีการแบ่ง
ประเภท DRPs แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าอา้งองิประเภทของปัญหา
ที่เกี่ยวกับยาจากแหล่งใด พบว่า เภสัชกรประเมินความ
คลาดเคลื่อนทางยา 8 ครัง้และสามารถแก้ไขได้ทุกครัง้ พบ
ปัญหาที่เกี่ยวกบัยา 8 ครัง้สามารถแก้ไขได้ 7 ครัง้ ซึ่งจากผล
การศึกษาสรุปว่าการด าเนินการประเมินและติดตามความ
คลาดเคลื่อนทางยาโดยเภสชักรสามารถลดความคลาดเคลื่อน
ทางยาและปัญหาที่สืบเน่ืองจากการใช้ยาได้ ส าหรับการจัด
ประเภทของปัญหาที่เกี่ยวกับยา  มีทัง้การจัดประเภทหลาย
รูปแบบ เช่น ตามค านิยามของ Hepler and Strand หรอืจดัตาม
นิยามของ the Pharmaceutical Care Network Europe (PCNE) 
หรือของ van Mil JW และคณะ หรือตามเกณฑ์ DRPs ของ 
Cipolle/Morley/Strand classification นอกจากน้ีได้มกีารอา้งองิ
การจดัประเภทของปัญหาที่เกี่ยวกบัยาโดยอ้างอิงถงึ ววิรรธน์ 
อคัรวเิชยีร และรจเรศ หาญรนิทร์ อย่างไรก็ตามการศกึษาส่วน
ใหญ่จะมเีลอืกใชก้ารแบ่งประเภท DRPs 8 ขอ้ตามแนวทางของ 
Hepler and Strand แต่ในบทความวิจยัมกัไม่ได้ระบุเฉพาะว่า
อา้งองิจากค านิยามใด ดงัแสดงรายละเอยีดของแต่ละการศกึษา
ในตารางที ่1 
 
 



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ตารางท่ี 1 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นการบรบิาลทางเภสชักรรม 

              ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา (Drug related problems; DRPs) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ประสิทธิผลของการบริบาล
ทางเภสชักรรมในผู้ป่วยจิตเภท 
ณ โรงพยาบาลจิตเวช 
(Kaeokumbong C et al., 2015) 

เพื่อประเมนิผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมตาม
แนวทาง mhGAP for Schizo-phrenia โดย
เปรยีบเทยีบความร่วมมอืในการใชย้า อตัราการ
กลบัมาเป็นซ ้าและคุณภาพชวีติของผูป่้วยจติเภท
ระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรมและกลุ่ม
ที่่ไดร้บับรกิารแบบทัว่ไป 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs แต่
ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหล่งใด  

โรคจติเภท 

การพฒันารปูแบบการมีส่วน
ร่วมของเภสชักรในการบริบาล
ทางเภสชักรรมผู้ป่วยมะเรง็
โรงพยาบาลเจ้าคณุไพบูลย์
พนมทวน  
(Changpetch P et al., 2015) 

เพื่อพฒันารูปแบบการมสี่วนร่วมของเภสชักรในการให้
การ บรบิาลทางเภสชักรรมผูป่้วยมะเรง็ทีเ่ขา้รบัการ
รกัษาในโรงพยาบาลเจา้คุณไพบูลยพ์นมทวน 

การศกึษาเพื่อพฒันารปูแบบ 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

โรคมะเรง็ 

การศึกษาและติดตามการใช้
ยาของผู้ติดเชื้อเอชไอวี ใน
โรงพยาบาลมาบอ ามฤต 
(Tuenwiwat S, 2015) 

เพื่อศกึษาผลการใหค้ าปรกึษาผูต้ดิเชือ้เอชไอวทีีม่ารบั
ยาตา้นไวรสั และการรบัรูเ้รื่องโรค การใชย้าและการ
ปฏบิตัติวั รวมถงึหาความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัส่วน
บุคคล ไดแ้ก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส การศกึษา 
อาชพี ระยะเวลาไดร้บัยา ระดบั CD4 ระดบั viral load 
จ านวนยาทีร่บัประทานต่อวนั ประวตัดิือ้ยา ประวตักิาร
เป็นโรคฉวยโอกาส การรบัรูเ้รื่องโรคและการใชย้า กบั
ความร่วมมอืในการรกัษา การปฏบิตัติวั 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs แต่
ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหล่งใด 

ผูป่้วยตดิเชือ้
เอชไอว ี

ผลการบริบาลทางเภสชักรรม
ในผู้ป่วยนอกโรคจิตเภท: การ
วิจยัเชิงทดลองแบบสุ่ม 
(Wiriyasirisakul T et al., 2016) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมกบั
บรกิารตามปกตใินผูป่้วยนอกโรคจติเภทในเรื่องของ
ความร่วมมอืในการใชย้า ความรูเ้รื่องโรค และปัญหาที่
เกดิจากการใชย้า 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs  
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคจติเภท 

ผลลพัธข์องการบริบาลทาง
เภสชักรรมแก่ผู้ป่วยวณัโรคใน
คณะแพทยศาสตร ์
วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันว
มินทราธิราช 
(Phochanasomboon K, 2016) 

เพื่อศกึษาผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรม โดย
ประเมนิในดา้นปัญหาเกีย่วกบัยาและความรูด้า้นโรค
วณัโรค ยาตา้นวณัโรค อาการไม่พงึปร ะสงคจ์ากยา
และวธิกีารปฏบิตัติวัระหว่างการรกัษาวณัโรคของ
ผูป่้วย 

การวจิยัแบบยอ้นหลงัเชงิพรรณนา 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

ผูป่้วยวณัโรค 

ผลของการบริบาลทางเภสชั
กรรมต่อคณุภาพชีวิตดา้นการ
บ าบดัด้วยยาในผู้ป่วยนอก 
(Sangthonganotai T et al., 
2017) 

เพื่อศกึษาคุณภาพชวีติดา้นการใชย้า ในกลุ่มผูป่้วย
นอกทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรมเปรยีบเทยีบ 
กบักลุ่มผูป่้วยนอกทีไ่ม่ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชั
กรรม 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่มทีม่กีลุ่มควบคุม 
ในผูป่้วยนอกทีร่บัการรกัษา ณ โรงพยาบาล
กลาง 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs  
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

ผูป่้วยนอก 

ผลลพัธข์องการบริบาลทาง
เภสชักรรมในผู้ป่วยท่ีได้รบัยา
วารฟ์ารินขณะพกัรกัษาตวัใน
โรงพยาบาลชุมชน (Onngam S, 
2017) 

เพื่อศกึษาผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมโดย
เภสชักรในการแกไ้ขปัญหาทีเ่กี่ยวเนื่องกบัการใชย้า
วารฟ์ารนิ (WRPs) ขณะทีผู่ป่้วยพกัรกัษาตวัใน
โรงพยาบาลชุมชน 

การศกึษาเชงิพรรณนา โดยเกบ็ขอ้มลูแบบไป
ขา้งหน้า 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 

ผลของการบริบาลทางเภสชั
กรรมในผู้ป่วยเดก็โดยเภสชักร
คลินิกประจ าหอผู้ป่วย 
(Plathong J et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบความถี ่และชนิดของปัญหาการใชย้า
ในกลุ่มผูป่้วยทีม่แีละไม่มกีารบรบิาลทางเภสชักรรม 
และประเมนิการยอมรบัของแพทยต์่อการทีเ่ภสชักร
เสนอการแกไ้ขปัญหาจากการใชย้า 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs  
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

ผูป่้วยเดก็ 
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ตารางท่ี 1 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นการบรบิาลทางเภสชักรรม 

              ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา (Drug related problems; DRPs) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
การพฒันาและประเมินผล
กระบวนการตรวจสอบความ
สอดคล้องของการสัง่ใช้ยาใน 
โรงพยาบาล: กรณีศึกษาผู้ป่วย
เบาหวาน ณ หอผู้ป่วยใน
โรงพยาบาลทัว่ไปขนาดเลก็ใน
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
(Rattanamahattana M, 2017) 

เพื่อวเิคราะหส์ถานการณ์และปัญหาในปัจจุบนั เพื่อ
พฒันา และประเมนิผลกระบวนการ MR ทีไ่ดพ้ฒันาขึน้ 
และเพื่อป้องกนัความคลาดเคลื่อนทางยาทีอ่าจเกดิขึน้
ในช่วงรอยต่อของการบรกิาร 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจาก 
แหล่งใด 

ผูป่้วยใน 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมต่อ
การชะลอการเส่ือมของไตใน
ผู้ป่วยโรคไตเรือ้รงัร่วมกบั
โรคเบาหวานชนิดท่ี 2 
(Muongmee S et al., 2017) 

ศกึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อการชะลอไต
เสื่อมในผูป่้วยโรคไตเรือ้รงัร่วมกบัโรคเบาหวานชนิดที ่2 

การศกึษาเชงิทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจาก 
แหล่งใด 

โรคไตเรือ้รงั
ร่วมกบั 
โรคเบาหวาน
ชนิดที ่2 

การบริบาลทางเภสชักรรมบนหอ
ผู้ป่วยอายุรกรรมรวม 
โรงพยาบาลทัว่ไปขนาดเลก็ 
(Kitpaiboontawee S, 2017) 

เพื่อศกึษาประเภทและความถีข่องปัญหาทีเ่กีย่วกบัยาที่
พบจากการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรมโดยเภสชักรประจ า
หอผูป่้วยอายุรกรรม 

การศกึษาเชงิพรรณนาแบบไปขา้งหน้า 
เกณฑ ์DRPs: ดดัแปลงมาจาก strand 
และคณะ, เครอืขา่ย การบรบิาลทาง
เภสชักรรมแห่งยุโรป (Pharmaceutical 
Care Network Europe, PCNE) และ 
van Mil JW และคณะ 

ผูป่้วย 
อายุรกรรม 
รวม 

ผลลพัธก์ารดแูลผู้ป่วยเบาหวาน
ด้วยการบริบาลทางเภสชักรรม
แบบเชิงรกุ (Songmuang A et al., 
2017) 

เพื่อประเมนิผลการด าเนินงานในดา้นการคน้พบปัญหา
จากการใชย้า และผลลพัธท์างคลนิิก 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
เกณฑ ์DRPs: มกีารแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจาก 
แหล่งใด 

โรคเบาหวาน 

การพฒันารปูแบบการบริบาลทาง
เภสชักรรมท่ีบ้าน ส าหรบัผู้ป่วย
เบาหวานท่ีมีภาวะแทรกซ้อน โรค
ไตเรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง 
อ าเภอวาปีปทุม จงัหวดั
มหาสารคาม (Supharotomudom 
S et al., 2017) 

เพื่อศกึษาการพฒันารปูแบบการบรบิาลทางเภสชักรรม
ทีบ่า้นส าหรบัผูป่้วยเบาหวานทีม่ภีาวะแทรกซอ้นโรคไต
เรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง อ าเภอวาปีปทุม จงัหวดั
มหาสารคาม 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เกณฑ ์DRPs: PCNE 

โรคเบาหวานที่
มภีาวะแทรก 
ซอ้นโรคไต
เรือ้รงั 

ผลการให้บริบาลทางเภสชักรรม
ส าหรบัผู้ป่วยท่ีได้รบัยาวารฟ์าริน
ครัง้แรกในหอผู้ป่วยอายุรกรรม
และศลัยกรรม ณ โรงพยาบาล
พระมงกฎุเกล้า (Lhimsirorat R    
et al., 2017) 

เพื่อศกึษาผลการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรม โดยเภสชักร
ส าหรบัผูป่้วยทีเ่ริม่การรกัษาดว้ยยา warfarin เป็นครัง้
แรกต่อรอ้ยละของค่า international normalized ration 
(INR) ทีอ่ยู่ใน therapeutic range ในหอผูป่้วย         
อายุรกรรมและหอผููป่้วยศลัยกรรม โรงพยาบาลพระ
มงกุฎเกลา้ ช่วงเดอืนกรกฎาคม 2557 ถงึตุลาคม 2558 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เกณฑ ์DRPs: Strand 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ
ครัง้แรกใน 
หอผูป่้วย 
อายุรกรรม 
และศลัยกรรม 

A randomized controlled trial of 
the impact of pharmacist-led 
patient centered 
pharmaceutical care on 
patients’ medicine therapy-
related quality of life (Sakthong 
P et al., 2018) 

เพื่อประเมนิผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อ
คุณภาพชวีติ (medicine therapy-related QoL)  
โดยใช ้PROMPT-QoL ในคนไทย เพื่อดผูลลพัธ์
เกีย่วกบั drug-related problems (DRPs) ระหว่าง 
กลุ่มทีไ่ม่ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม (Usual care; 
UC) กบักลุ่มทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม 
(Pharmaceutical care; PC) เพื่อดกูารตอบสนองจาก
การประเมนิโดยใช ้PROMPT-QoL 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 
 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

  



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ตารางท่ี 1 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นการบรบิาลทางเภสชักรรม 

              ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา (Drug related problems; DRPs) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
Impact of Providing Psychiatry 
Specialty Pharmacist Intervention on 
Reducing Drug-Related Problems 
Among Children with Autism 
Spectrum Disorder Related to 
Disruptive Behavioural Symptoms: A 
Prospective Randomized Open-Label 
Study (Wongpakaran R et al., 2017) 

เพื่อประเมนิผลจากการใหค้ าแนะน าของเภสชักร
ทีช่ านาญการดา้นจติเวช และปัญหาการใชย้าที่
ถูกแกไ้ข (DRPs) ในเดก็กลุ่มอาการ autism 
spectrum disorder (ASD) 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

เดก็กลุ่มอาการ 
autism 
spectrum 
disorder 
(ASD) 

Anticholinergic Discontinuation and 
Cognitive Functions in Patients with 
Schizophrenia: A Pharmacist-
Physician Collaboration in the 
Outpatient Department 
(Sathienluckana T et al., 2018) 

เพื่อประเมนิผลเกีย่วกบัความจ าในผูป่้วยจติเภท
จากการใหค้ าแนะน าของเภสชักร โดยแนะน าให้
หยุดยาในกลุ่ม anticholinergic drugs 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เกณฑ ์DRPs: Cipolle/Morley/Strand 
classification 

โรคจติเภท 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมในผู้ป่วย
นอกโรคสมองเส่ือม: การศึกษาน าร่อง  
(Sooksa-art J et al., 2018) 

เพื่อศกึษาผลการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อ
ปัญหาการใชย้าในผูป่้วยโรคสมองเสื่อมและ
ศกึษาความรูเ้รื่องโรคและยา คุณภาพชวีติ และ
ความรูส้กึเป็นภาระของผูด้แูล 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เกณฑ ์DRPs: : มกีารแบ่งประเภท 
DRPs ระบุว่าดดัแปลงมาจากแบบ
ประเมนิของ รจเรศ หาญรนิทร์ 

โรคสมองเสื่อม 

การพฒันารปูแบบการบริบาลทางเภสชั
กรรมร่วมกบัทีมสหสาขาวิชาชีพในการ
ดแูลผู้ป่วยไตวายระยะสุดท้ายท่ีได้รบั
การรกัษาโดยการฟอกเลือดด้วยเครื่อง
ไตเทียมทัง้ในโรงพยาบาลและการดแูล
ท่ีบ้าน (Chairiap K et al., 2018) 

เพื่อพฒันารูปแบบการบรบิาลทางเภสชักรรม
ร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพีในการดแูลผูป่้วยไต
เรือ้รงัระยะสุดทา้ยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยการฟอก
เลอืดดว้ยเครื่องไตเทยีมเพื่อเชือ่มโยงการรกัษา
ระหว่างโรงพยาบาลและบา้น 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เกณฑ ์DRPs: แนวทางของ ววิรรธน์ 
อคัรวเิชยีร 
 

โรคไต 

ผลของการให้บริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยวณัโรคปอดของโรงพยาบาล
สมเดจ็พระสงัฆราช องคท่ี์ 17 จงัหวดั
สุพรรณบุรี (Khamduang N et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลลพัธข์องการรกัษาในผูป่้วย
วณัโรคปอดระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัและไม่ไดร้บัการ
บรบิาลทางเภสชักรรม  

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 
 

วณัโรคปอด 

ผลของการใช้เครื่องมือส าหรบัการ
บริบาลทางเภสชักรรมท่ีพฒันาข้ึนเพ่ือ
จดัการกบัเหตุการณ์ไม่พึงประสงคจ์าก
ยาท่ีป้องกนัได้ในผู้ป่วยศลัยกรรมทัว่ไป 
(Madbouch N et al., 2018) 

เพื่อเปรยีบเทยีบอุบตักิารณ์ของเหตุการณ์ไม่พงึ
ประสงคจ์ากยาทีป้่องกนัได ้(preventable 
adverse drug events: pADEs) ในช่วงก่อนและ
หลงัการใชเ้ครื่องมอืทีพ่ฒันาขึน้ส าหรบัการ
บรบิาลทางเภสชักรรมในผูป่้วยศลัยกรรมทัว่ไป 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: : มกีารแบ่งประเภท 
DRPs แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจาก 
แหล่งใด 

ผูป่้วย
ศลัยกรรม
ทัว่ไป 

ปัญหาด้านยาของผู้ป่วยท่ีเข้ารบัการ
รกัษาตวั ณ โรงพยาบาลชุมชนแห่งหน่ึง
ในสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้และการ
จดัการปัญหาโดยเภสชักร (Maneephan 
P et al., 2018) 

เพื่อศกึษาความถี ่ประเภท ความรุนแรงและ
สาเหตุของปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา (drug related 
problems: DRPs) ตลอดจนวธิกีารแกไ้ข การ
ยอมรบัการแกไ้ข และผลการแกไ้ข DRPs บนหอ
ผูป่้วยในโดยเภสชักร 

การศกึษาวจิยัเชงิพรรณนา 
เกณฑ ์DRPs: แบบประเมนิ DRPs  
ของ PNCE version 8.02 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 
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ตารางท่ี 1 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นการบรบิาลทางเภสชักรรม 

              ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา (Drug related problems; DRPs) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
การพฒันาแนวทางการบริบาล
ผู้ป่วยโรคหวัใจล้มเหลวเรือ้รงัโดย
เภสชักรร่วมกบัทีมสหสาขาวิชาชีพ
ส าหรบัผู้ป่วยท่ีเข้าพกัรกัษาตวัใน
โรงพยาบาลสุรินทร ์ 
(Sonsri S et al., 2018) 

เพื่อพฒันาแนวทางการบรบิาลผูป่้วยโรคหวัใจ
ลม้เหลวเรือ้รงั (chronic heart failure: CHF) ทีเ่ขา้
พกัรกัษาตวัในโรงพยาบาลโดยเภสชักรร่วมกบัทมี 
สหสาขาวชิาชพี 

การศกึษาวจิยัเชงิพรรณนา 
และเชงิคุณภาพ 
เกณฑ ์DRPs: แบบประเมนิ DRPs  
ของ PNCE version 7.0 

โรคหวัใจ
ลม้เหลวเรือ้รงั 

ความคุ้มคา่ของการให้บริบาลทาง
เภสชักรรมเพื่อชะลอการเส่ือมของ
ไตในผู้ป่วยนอกโรคไตเรือ้รงัร่วมกบั
โรคเบาหวาน ณ โรงพยาบาลแหลม
ฉบงั จงัหวดัชลบุรี (Pattanamongkol 
O et al., 2018) 

เพื่อความคุม้ค่าของการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรม 
เพื่อชะลอการเสื่อมของไตในผูป่้วยนอกโรคไตเรื้อรงั
ร่วมกบัโรคเบาหวาน ณ โรงพยาบาลแหลมฉบงั 
จงัหวดัชลบุร ี

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

โรคไตเรือ้รงั
ร่วมกบั
โรคเบาหวาน 

ผลลพัธข์องการบริบาลเภสชักรรม
ในผู้ป่วยจิตเวช: การทบทวน
วรรณกรรม อยา่งเป็นระบบ 
(Samprasit N et al., 2018) 

เพื่อศกึษากจิกรรม องค์ประกอบ และผลลพัธข์อง 
การบรบิาลเภสชักรรมในผูป่้วยจติเวช 4 กลุ่มไดแ้ก่  
จติเภท อารมณ์แปรปรวนสองขัว้ ซมึเศรา้ และวติก
กงัวลเปรยีบเทยีบกบัการจ่ายยาปกติ 

การศกึษาทบทวนวรรณกรรม 
อย่างเป็นระบบ 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคจติเภท 
อารมณ์
แปรปรวน 
สองขัว้ ซมึเศรา้
และวติกกงัวล 

การพฒันาระบบการป้องกนัความ
คลาดเคลื่อนทางยาเพื่อความ
ปลอดภยัของผู้ป่วยโรงพยาบาลบ้าน
นาสาร (Kruerut P, 2018) 
 

เพื่อเปรยีบเทยีบอตัราการเกดิความคลาดเคลื่อนทาง
ยาระหว่างก่อนและหลงัการพฒันาระบบการป้องกนั
ความคลาดเคลื่อนทางยาทีพ่บในโรงพยาบาลบา้นนา
สาร จงัหวดัสุราษฎรธ์านี และน าผลการศกึษามา
พฒันาระบบเพื่อความปลอดภยัของผูป่้วย 

การวจิยัเชงิพรรณนา  
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

ผลการให้ค าแนะน าโดยเภสชักรใน
ผู้ป่วยนอกท่ีได้รบัยาลิเทียมจาก
หน่วยตรวจจิตเวชศาสตรข์อง
โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแห่งหน่ึง 
(Nattapoolwat O et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการใหค้ าแนะน าปรกึษาโดยเภสชั
กรในผูป่้วยทีไ่ดร้บัยาลเิทยีมต่อความรูเ้กีย่วกบัยา
ดงักล่าว 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคทางจติเวช 

ผลของการดแูลท่ีบ้านโดยทีมสห
สาขาวิชาชีพต่อคณุภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุท่ีติดบ้านและติดเตียง 
(Patike A et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการดแูลผูส้งูอายุทีต่ดิบา้นและตดิ
เตยีงทีบ่า้นโดยทมีสหสาขาวชิาชพีต่อปัญหาสุขภาพ
และคุณภาพชวีติของผูป่้วย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

การพฒันาระบบการดแูลผู้ป่วยจิต
เภทในชุมชนโดยทีมสหวิชาชีพของ
เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอบ้าน
แท่น จงัหวดัชยัภมิู (Seechiangsa K 
et al., 2019) 

เพื่อพฒันาระบบการดแูลผูป่้วยจติเวชเรือ้รงัในชุมชน
ร่วมกบัทมีสหวชิาชพีโดยศกึษาเฉพาะผูป่้วยจติเภท
ในโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล (รพ.สต.) 3 
แห่งของอ าเภอบา้นแท่น จงัหวดัชยัภูม ิ

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

โรคจติเภท 

การพฒันาระบบการจดัการความ
ปลอดภยัยาทีโนโฟเวียรไ์ดโซโพรซิล
ฟมูาเรตส าหรบัผู้ติดเชื้อเอชไอวีใน
โรงพยาบาลคลองหลวง จงัหวดั
ปทุมธานี (Sukkasem P et al., 2019) 

เพื่อพฒันาระบบการจดัการความปลอดภยัของยา   
ทโีนโฟเวยีรด์ว้ยหลกัการลนี การประสานรายการยา
และตวัส่งสญัญาณ 

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคตดิเชือ้ 
เอชไอว ี

    



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่17 ฉบบัที ่4  ต.ค. – ธ.ค. 2564 

ตารางท่ี 1 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นการบรบิาลทางเภสชักรรม 

              ดา้นปัญหาทีเ่กีย่วกบัยา (Drug related problems; DRPs) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
IHoMe-PCC: การบริบาลทางเภสชั
กรรมจากมุมมองเชิงระบบ
กรณีศึกษาผู้ป่วยโรคจิตเภท 
(Hongthong C et al., 2019) 
 

เพื่อพฒันาการบรบิาลทางเภสชักรรมเฉพาะสาขา  
จติเวชเชงิระบบ (Integrated Hospital Medication 
Management System for Psychiatric 
Pharmaceutical Care, IHoMe-PCC) โดยใชแ้นว
ทางการดแูลผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางเพื่อการจดัการ
ระบบยาโรงพยาบาลเชงิบูรณาการ ดว้ยกระบวนการ
ตดัสนิใจแบบมสีว่นร่วม (Shared decision making) 
วเิคราะห ์Gap analysis และการส่งต่อขอ้มลูการดแูล
ไปยงัทมีสุขภาพและชุมชน 

การวจิยัแบบเกบ็ขอ้มลูยอ้นหลงั 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคจติเภท 

Characteristic of Drug-Related 
Problems and Pharmacists' 
Interventions in a Stroke Unit in 
Thailand (Semcharoen K et al., 
2019) 

เพื่อศกึษาลกัษณะและความถีข่อง DRPs ร่วมกบั
บทบาทของเภสชักรในหน่วยโรคหลอดเลอืดสมอง 

การวจิยัเชงิพรรณนา 
เกณฑ ์DRPs: Hepler and Strand 

โรคหลอดเลอืด
สมอง 

ผลของการพฒันาระบบสนับสนุน
การตดัสินใจทางคลินิกด้วย
คอมพิวเตอรต่์อการใช้ยาในผู้ป่วย
ไตเรือ้รงั (Klaypaksi A et al., 2020) 

เพื่อประเมนิการใชย้าไม่เหมาะสมในผูป่้วยโรคไต
เรือ้รงั ณ แผนกผูป่้วยใน ก่อนและหลงัการใชร้ะบบ
สนับสนุนการตดัสนิใจทางคลนิกิดว้ยคอมพวิเตอร ์
(computerized clinical decision support system: 
CCDSS) 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

ผูป่้วยโรคไต
เรือ้รงั 

ผลลพัธข์องการพฒันาการบริบาล
ทางเภสชักรรมในผู้ป่วยเดก็
โรคธาลสัซีเมีย ท่ีใช้ยาดีเฟอริโพรน
ในโรงพยาบาลแพร่ (Sanguansak S 
et al., 2016) 

เพื่อประเมนิผลลพัธข์องการพฒันางานบรบิาลทาง
เภสชักรรมในผูป่้วยเดก็ธาลสัซเีมยีทีใ่ชย้าดเีฟอร ิ  
โพรน จากการลดระดบัซรีัม่เฟอรตินิและการเกดิ
ปัญหาจากการรกัษา 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคธาลสัซเีมยี 

ผลของการเข้าถึงระบบบริการ
สุขภาพในคลินิกโรคความดนัโลหิต
สูง โดยเภสชักร ร่วมกบัทีมสหสาขา
วิชาชีพ ณ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ต าบลบ้านใหม่หนองหอย 
อ าเภอดอยหล่อ จงัหวดัเชียงใหม่ 
(Pitak S, 2015) 

เพื่อประเมนิผลลพัธท์างคลนิิกของผูป่้วยโรคความดนั
โลหติสงู ปัญหาทีเ่กีย่วกบั การใชย้า ความพงึพอใจ
ในการเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพ และผลการตดิตาม
เยีย่มบา้นจากทมีสหสาขาวชิาชพี ณ รพ.สต. บา้น
ใหม่หนองหอย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

โรคความดนั
โลหติสงู 

การประเมินและติดตามความ
คลาดเคลื่อนทางยาและปัญหา 
จากการใช้ยาสูดพ่นทางปากใน
ผู้ป่วยโรคหืดและโรคปอดอดุกัน้
เรือ้รงัโรงพยาบาลสวรรคป์ระชา
รกัษ์ (Saovapakpusit S et al., 2020) 

เพื่อประเมนิและแกไ้ขปัญหาจากการใชย้าและความ
คลาดเคลื่อนทางยาทีเ่กดิขึน้ เปรยีบเทยีบความถูก
ตอ้งการใชย้าสดูพ่นของผูป่้วย ก่อนและหลงัการให้
ค าแนะน าการใชย้าโดยเภสชักร 
 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เกณฑ ์DRPs: การแบ่งประเภท DRPs 
แต่ไม่ไดร้ะบุเฉพาะว่าจากแหลง่ใด 

ผูป่้วยโรคหดื 
และโรคปอด
อุดกัน้เรือ้รงั 
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2. ด้านความร่วมมือในการใช้ยา (Adherence) 
 ความร่วมมอืในการใช้ยา คอื อุบตักิารณ์ความเสีย่งที่
ผูป่้วยจะสามารถใช้ยาได้ตามแผนการรกัษาด้วยยา ซึ่งถ้าหาก
ผูป่้วยไม่มคีวามร่วมมอืในการใช้ยา อาจจะเป็นความเสีย่งที่ท า
ให้เกิดผลเสียต่าง ๆ มากมาย ทัง้การรักษาไม่ได้ผล อาการ
รุนแรงขึน้ หรอือาจเกดิการดือ้ต่อยาทีใ่ชใ้นการรกัษาได ้
 การให้บรบิาลทางเภสชักรรมหรอืการดูแลผู้ป่วยโดย
ทมีสหสาขาวชิาชพี โดยมเีภสชักรร่วมดว้ย ในดา้นความร่วมมอื
ในการใช้ยา พบว่าสามารถเพิ่มความร่วมมือในการใช้ยาใน
ผูป่้วยได้อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิตวัอย่างเช่น การศกึษาของ
จักรี แก้วค าบ้ง และคณะ (Kaeokumbong C et al., 2015) ได้
ท าการศึกษาถึงประสทิธิผลของการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผูป่้วยจติเภท ณ โรงพยาบาลจติเวชแห่งหน่ึง โดยแบ่งเป็นกลุ่ม
ที่ได้รบัการให้บรบิาลทางเภสชักรรมตามแนวทางของ Mental 
Health Gap Action Programme (mhGAP) for Schizophrenia 
กับกลุ่มที่ได้ร ับการให้บริการแบบทัว่ไป เปรียบเทียบความ
ร่วมมอืในการใช้ยา โดยเครื่องมอืที่ใช้วดัความร่วมมอืการใชย้า 
คอื การนับจ านวนเมด็ยาทีเ่หลอื (pill count) ร่วมกบัการใชแ้บบ

วดั the Morisky 8-Item Medication Adherence Scale (MMAS) 
พบว่าผูป่้วยกลุ่มทดลองมคีวามร่วมมอืในการใช้ยารกัษาโรคจติ
เภทมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (ร้อยละ 
80.95 และรอ้ยละ 38.23, p<0.001) หรอืในการศกึษาของกุญชร ี
เทพหสัดนิ ณ อยุธยา และคณะ (Devahastin K et al., 2017) ได้
ท าการศึกษาผลการบริบาลทางเภสัชกรรมในผู้ป่วยนอกที่มี
ภาวะหวัใจล้มเหลว โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช กรมแพทย์
ทหารอากาศ โดยเป็นการวจิยัแแบบกึ่งทดลองแบบม ีPre test-
Post test ไม่มีกลุ่มควบคุม เพื่อเป็นการเปรียบเทียบความ
ร่วมมอืในการใชย้า โดยใชแ้บบประเมนิความร่วมมอืในการใชย้า 
ของอรยิส์ร จริะเพิม่พูน พบว่าหลงัใหก้ารบรบิาลทางเภสชักรรม
ผู้ป่วยมีความร่วมมือในการใช้ยามากกว่าก่อนการให้ความรู้
อย่างมนีัยส าคญัทางสถิติ (p<0.001) ดงัตวัอย่างในตารางที่ 2 
ส าหรบัวธิกีารที่ใช้ในการวดัความร่วมมอืในการใช้ยา ส่วนใหญ่
การศึกษาจะใช้วิธีสอบถามจ านวนเม็ดยาที่เหลือ (pill count) 
และ/หรอืใช ้The Morisky 8-Item Medication Adherence Scale 
(MMAS) หรอืมกีารใช้แบบประเมนิความร่วมมอืในการใช้ยาที่
ผูว้จิยัพฒันาขึน้เองหรอืมกีารดดัแปลงมาจากการวจิยัอื่น 
 

ตารางท่ี 2 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 

                ดา้นความร่วมมอืการใชย้า (Adherence) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ประสิทธิผลของการบริบาลทาง
เภสชักรรมในผู้ป่วยจิตเภท ณ 
โรงพยาบาลจิตเวช (Kaeokumbong 
C et al., 2015) 

เพื่อประเมนิผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมตาม
แนวทาง mhGAP for Schizo-phrenia โดย
เปรยีบเทยีบความร่วมมอืในการใชย้า อตัราการ
กลบัมาเป็นซ ้าและคุณภาพชวีติของผูป่้วยจติเภท
ระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรมและกลุ่ม
ที่่ไดร้บับรกิารแบบทัว่ไป 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
Pill count; The Morisky 8-Item 
Medication Adherence Scale (MMAS)  

โรคจติเภท 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรม
ในหญิงตัง้ครรภท่ี์มีภาวะโลหิตจาง
จากการขาดธาตุเหลก็ คลินิกฝาก
ครรภ ์โรงพยาบาลแก่งคอย จงัหวดั
สระบุรี (Sirisopa N et al., 2015) 

เพื่อศกึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมในหญงิ
ตัง้ครรภท์ีม่ภีาวะ โลหติจางจากการขาดธาตุเหลก็ 
คลนิิกฝากครรภ ์โรงพยาบาลแก่งคอย จงัหวดัสระบุร ี

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
The Morisky8-Item Medication 
Adherence Scale (MMAS) 

หญงิ
ตัง้ครรภ์ 

การศึกษาและติดตามการใช้ยา
ของผู้ติดเชื้อเอชไอวี ใน
โรงพยาบาลมาบอ ามฤต 
(Tuenwiwat S, 2015) 

เพื่อศกึษาผลการใหค้ าปรกึษาผูต้ดิเชือ้เอชไอวทีีม่ารบั
ยาตา้นไวรสั และการรบัรูเ้รื่องโรค การใชย้าและการ
ปฏบิตัติวั รวมถงึหาความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัส่วน
บุคคล ไดแ้ก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส การศกึษา 
อาชพี ระยะเวลาไดร้บัยา ระดบั CD4 ระดบั viral load 
จ านวนยาทีร่บัประทานต่อวนั ประวตัดิือ้ยา ประวตักิาร
เป็นโรคฉวยโอกาส การรบัรูเ้รื่องโรคและการใชย้า กบั
ความร่วมมอืในการรกัษา การปฏบิตัติวั 

การศกึษาเชงิพรรณา  
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า:ใช ้
2 วธิ ีคอื ใชว้ธิสีอบถามจ านวนเมด็ยาที่
เหลอื (pill count) และ visual analogue 
scale 

ผูป่้วยตดิเชือ้
เอชไอว ี

  



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่17 ฉบบัที ่4  ต.ค. – ธ.ค. 2564 

ตารางท่ี 2 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 

                ดา้นความร่วมมอืการใชย้า (Adherence) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยนอกโรคจิตเภท: การวิจยัเชิง
ทดลองแบบสุ่ม (Wiriyasirisakul T 
et al., 2016) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมกบั
บรกิารตามปกตใินผูป่้วยนอกโรคจติเภทในเรื่องของ
ความร่วมมอืในการใชย้า ความรูเ้รื่องโรค และปัญหาที่
เกดิจากการใชย้า 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
แบบประเมนิความร่วมมอืในการรกัษา
ดว้ยยาดดัแปลงมาจากงานวจิยัของ  
สาธุพร พุฒขาว 

โรคจติเภท 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรม
ต่อคณุภาพชีวิตด้านการบ าบดั
ด้วยยาในผู้ป่วยนอก 
(Sangthonganotai T et al., 2017) 

เพื่อศกึษาคุณภาพชวีติดา้นการใชย้า ในกลุ่มผูป่้วย
นอกทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรมเปรยีบเทยีบกบั
กลุ่มผูป่้วยนอกทีไ่ม่ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่มทีม่กีลุ่ม
ควบคุมในผูป่้วยนอกทีร่บัการรกัษา  
ณ โรงพยาบาลกลาง   
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
ไม่ระบ ุ

ผูป่้วยนอก 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยนอกท่ีมีภาวะหวัใจล้มเหลว 
โรงพยาบาลภมิูพลอดลุยเดช กรม
แพทยท์หารอากาศ  
(Devahastin K et al., 2017) 

เพื่อเปรยีบเทยีบความรูใ้นการใชย้า ความร่วมมอืใน
การใชย้าและภาวะซมึเศรา้ในผูป่้วยนอก 
ทีม่ภีาวะหวัใจลม้เหลวก่อนและหลงัไดร้บัการบรบิาล
ทางเภสชักรรม 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใช:้ แบบ
ประเมนิความร่วมมอืในการใชย้า ใชแ้บบ
ประเมนิของอรยิส์ร จริะเพิม่พนู 

โรคหวัใจ
ลม้เหลว 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรม
ร่วมกบัการเสริมสร้างพลงัอ านาจ 
ในผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 
โรงพยาบาลเมตตาประชารกัษ์ (วดั
ไร่ขิง) (Manatphaiboon S et al., 
2017) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลทางคลนิิก ไดแ้ก่ ระดบัฮโีมโกลบนิ
เอวนัซ ี(HbA1c) และระดบักลูโคสในพลาสมาขณะอด
อาหาร (FPG) ความร่วมมอืในการใชย้า ความรูท้ ัว่ไป
เกีย่วกบัโรคเบาหวาน และคุณภาพชวีติของผูป่้วย
เบาหวาน ก่อนและหลงัการไดร้บัโปรแกรมการบรบิาล
ทางเภสชักรรมร่วมกบัการเสรมิสรา้งพลงัอ านาจ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใช:้ Pill 
count; The Morisky 8-Item Medication 
Adherence Scale (MMAS) 

โรคเบาหวาน 
ชนิดที ่2 

ผลลพัธก์ารดแูลผู้ป่วยเบาหวาน
ด้วยการบริบาลทางเภสชักรรม
แบบเชิงรกุ (Songmuang A et al., 
2017) 

เพื่อประเมนิผลการด าเนินงานในดา้นการคน้พบปัญหา
จากการใชย้า และผลลพัธท์างคลนิิก 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า:  
ไม่ระบ ุ

โรคเบาหวาน 

การพฒันารปูแบบการบริบาลทาง
เภสชักรรมท่ีบ้าน ส าหรบัผู้ป่วย
เบาหวานท่ีมีภาวะแทรกซ้อน โรค
ไตเรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง 
อ าเภอวาปีปทุม จงัหวดั
มหาสารคาม (Supharotomudom S 
et al., 2017) 

เพื่อศกึษาการพฒันารปูแบบการบรบิาลทางเภสชั
กรรมทีบ่า้นส าหรบัผูป่้วยเบาหวาน 
ทีม่ภีาวะแทรกซอ้นโรคไตเรือ้รงั ในเขตต าบลหนอง
แสง อ าเภอวาปีปทุม จงัหวดัมหาสารคาม 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
ไม่ระบ ุ

โรคเบาหวาน
ทีม่ภีาวะ 
แทรกซอ้น
โรคไตเรือ้รงั 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยนอกโรคสมองเส่ือม: 
การศึกษาน าร่อง  
(Sooksa-art J et al., 2018) 

เพื่อศกึษาผลการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อปัญหาการ
ใชย้าในผูป่้วยโรคสมองเสื่อมและศกึษาความรูเ้รื่องโรค
และยา คุณภาพชวีติ และความรูส้กึเป็นภาระของ
ผูด้แูล 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
ไม่ระบ ุ

โรคสมอง
เสื่อม 

ผลของการให้บริบาลทางเภสชั
กรรมในผู้ป่วยวณัโรคปอดของ 
โรงพยาบาลสมเดจ็พระสงัฆราช 
องคท่ี์ 17 จงัหวดัสุพรรณบรุี  
(Khamduang N et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลลพัธข์องการรกัษาในผูป่้วยวณัโรค
ปอดระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัและไมไ่ดร้บัการบรบิาลทาง
เภสชักรรม  
 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
นับจ านวนซองยาทีเ่หลอืและค านวณ
ความร่วมมอืในการใชย้าในแต่ละครัง้ 

วณัโรคปอด 
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ตารางท่ี 2 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 

                ดา้นความร่วมมอืการใชย้า (Adherence) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการให้ค าปรึกษาเพื่อ
เสริมสร้างแรงจงูใจแบบสัน้รว่มกบั
ส่ือให้ความรู้โดยเภสชักรแก่ผู้ป่วย
โรคหวัใจขาดเลือดเฉียบพลนัขณะ
นอนโรงพยาบาล: การทดลองแบบ
สุ่ม (Pattamavilai K et al., 2018) 

เพื่อศกึษาผลของการใหค้ าปรกึษาเพื่อเสรมิสรา้งแรงจงูใจ 
(motivational intervention: MI) แบบสัน้โดยเภสชักร
ร่วมกบัสื่อใหค้วามรูแ้ก่ผูป่้วยโรคหวัใจขาดเลอืด
เฉียบพลนั (acute coronary syndrome: ACS) ขณะนอน
โรงพยาบาล 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
วธิกีารนับเมด็ยาทีเ่หลอื 

โรคหวัใจ 
ขาดเลอืด 
เฉียบพลนั 

ผลลพัธข์องการบริบาลเภสชักรรม
ในผู้ป่วยจิตเวช: การทบทวน
วรรณกรรมอย่างเป็นระบบ 
(Samprasit N et al., 2018) 
 

เพื่อศกึษากจิกรรม องค์ประกอบ และผลลพัธข์องการ
บรบิาลเภสชักรรมในผูป่้วยจติเวช 4 กลุม่ไดแ้ก่ จติเภท 
อารมณ์แปรปรวนสองขัว้ ซมึเศรา้ และวติกกงัวล
เปรยีบเทยีบกบัการจ่ายยาปกต ิ

การศกึษาทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็น
ระบบ 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
ไม่ระบ ุ

โรคจติเภท 
อารมณ์
แปรปรวน 
สองขัว้ 
ซมึเศรา้และ 
วติกกงัวล 

ผลของการดแูลท่ีบ้านโดยทีมสห
สาขาวิชาชีพต่อคณุภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุท่ีติดบ้านและติดเตียง 
(Patike A et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการดแูลผูส้งูอายุทีต่ดิบา้นและตดิเตยีง 
ทีบ่า้นโดยทมีสหสาขาวชิาชพีตอ่ปัญหาสุขภาพและ
คุณภาพชวีติของผูป่้วย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
แบบสมัภาษณ์ความร่วมมอืในการใชย้า 
(Brief Medication Questionnaires; 
BMQ) และการนับเมด็ยา 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

ปัจจยัท่ีมีผลต่อการควบคมุระดบั 
INR และประสิทธิผลของการให้
กล่องยาต่อความร่วมมือในการใช้
ยาและการควบคมุระดบั INR ใน
ผู้ป่วยท่ีใช้ยาวารฟ์าริน 
(Saengsuwan S et al., 2019) 

เพื่อศกึษาปัจจยัทีส่่งผลต่อการควบคุมค่าความแขง็ตวั
ของเลอืด (INR) ในผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยยาวาร์
ฟารนิ วมทัง้ศกึษาผลของการใหก้ล่องยาต่อความร่วมมอื
ในการใชย้าและการควบคุมค่า INR 

การวจิยัเชงิส ารวจแบบภาคตดัขวาง  
และการวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า:  
การนับเมด็ยา 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั 
ยาวารฟ์ารนิ 

การพฒันาระบบการดแูลผู้ป่วยจิต
เภทในชุมชนโดยทีมสหวิชาชีพของ
เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอ
บ้านแท่น จงัหวดัชยัภมิู 
(Seechiangsa K et al., 2019) 

เพื่อพฒันาระบบการดแูลผูป่้วยจติเวชเรือ้รงัในชุมชน
ร่วมกบัทมีสหวชิาชพีโดยศกึษาเฉพาะผูป่้วยจติเภทใน
โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล (รพ.สต.) 3 แห่งของ
อ าเภอบา้นแท่น จงัหวดัชยัภูม ิ

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
แบบตดิตามผูป่้วยจติเวชเรือ้รงัใน
ชุมชนในขอ้ 2 ทีป่ระเมนิดา้นการ
รบัประทานยา 

โรคจติเภท 

IHoMe-PCC: การบริบาลทางเภสชั
กรรมจากมุมมองเชิงระบบ
กรณีศึกษา 
ผู้ป่วยโรคจิตเภท (Hongthong C   
et al., 2019) 
 

เพื่อพฒันาการบรบิาลทางเภสชักรรมเฉพาะสาขาจติเวช
เชงิระบบ (Integrated Hospital Medication 
Management System for Psychiatric Pharmaceutical 
Care, IHoMe-PCC) โดยใชแ้นวทางการดแูลผูป่้วยเป็น
ศูนยก์ลางเพื่อการจดัการระบบยาโรงพยาบาลเชงิบูรณา
การ ดว้ยกระบวนการตดัสนิใจแบบมสี่วนร่วม (Shared 
decision making) วเิคราะห ์Gap analysis และการส่งต่อ
ขอ้มลูการดแูลไปยงัทมีสุขภาพและชุมชน 

การวจิยัแบบเกบ็ขอ้มลูยอ้นหลงั 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
The Morisky 8-Item Medication 
Adherence Scale (MMAS) 

โรคจติเภท 

คณุลกัษณะท่ีพึงประสงคแ์ละ
ประสิทธิผลทางคลินิกของโมบาย
แอปพลิเิคชนัต่อความร่วมมือใน
การรบัประทานยาในผู้ป่วยกลุ่ม
อาการทางเมตาบอลิกท่ีมีอายุ
มากกว่า 50 ปี (Chanchaichujit J  
et al., 2020) 

เพื่อศกึษาลกัษณะทีพ่งึประสงค์ของโมบายแอปพลเิคชนั 
(mobile application: app) ทีส่ง่เสรมิความร่วมมอืในการ
รบัประทานยา (medication adherence: MA) และ
ประสทิธผิลทางคลนิิกในผูป่้วยกลุ่มอาการทางเมตาบอลกิ
ทีม่อีายุมากกว่า 50 ปี 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า:
แบบวดัความร่วมมอืในการใชย้า
ส าหรบัคนไทย (medication 
adherence scale for Thai: MAST) 

โรคกลุ่ม
อาการ 
ทางเมตา 
บอลกิ 

  



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ตารางท่ี 2 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 

                ดา้นความร่วมมอืการใชย้า (Adherence) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ประสิทธิผลของโปรแกรมการ
บริบาลทางเภสชักรรมเพ่ือส่งเสริม
ความร่วมมือในการใช้ยาใน
ผู้สูงอายุท่ีมีการได้รบัยาหลาย
ขนานในโรงพยาบาลชุมชนแห่ง
หน่ึงในจงัหวดักาญจนบรุี 
(Dumchaom A et al., 2020) 

เพื่อวดัประสทิธผิลของโปรแกรมการบรบิาลทางเภสชั
กรรม (pharmaceutical care-based program: PCP) 
เพื่อส่งเสรมิความร่วมมอืในการใชย้า (medication 
adherence: MA) ในผูส้งูอายุทีไ่ดร้บัยาหลายขนานใน
โรงพยาบาลชุมชนแห่งหนึ่ง 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
วธินีับเมด็ยาและการใชแ้บบสอบถาม
พฤตกิรรมการใชย้าส าหรบัคนไทย 
(Medication Taking Behavior in Thai, 
MTB-Thai) พฒันาโดย พรรณทพิา  
ศกัดิท์อง และคณะ 

ผูป่้วยสงูอายุ
ทีม่โีรค
ประจ าตวั 2 
โรคขึน้ไป 

ผลของการสมัภาษณ์เพื่อ
เสริมสร้างแรงจงูใจรว่มกบัการให้
ความรู้ดว้ยคู่มือโรคเบาหวาน โดย
เภสชักรในผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 
2: การทดลองแบบสุ่มและมีกลุ่ม
ควบคมุ (Jingjit S et al., 2020) 
 

เพื่อศกึษาผลของการสมัภาษณ์เพื่อเสรมิสรา้งแรงจงูใจ 
(motivational interviewing: MI) ร่วมกบัการใหค้วามรู้
ดว้ยคู่มอืโรคเบาหวานโดยเภสชักร (education with 
diabetic booklet by pharmacists: EDBP) ในผูป่้วย
เบาหวานชนิดที ่2 ในผลลพัธ ์3 อย่าง คอื ระดบั
น ้าตาลในเลอืดหลงังดอาหาร 8 ชัว่โมง หรอื FPG, 
ระดบัน ้าตาลสะสมในเลอืด หรอื HbA1c และความ
ร่วมมอืในการใชย้า 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า:  
1. การมาตามวนันัดพฒันาจากแบบ
บนัทกึของเสาวนีย ์ภูมภิมร  
2. การนับเมด็ยาทีเ่หลอื  
3. แบบวดัความร่วมมอืในการใชย้า 

ผูป่้วย
เบาหวาน
ชนิดที ่2 

ผลของการใช้ส่ือวีดิทศัน์และแผ่น
พบัภาษาปกาเกอะญอต่อความรู้
และการควบคมุความดนัโลหิตใน
ผู้ป่วยปกาเกอะญอ (Sasichay N   
et al., 2020) 

เพื่อประเมนิผลของการใชส้ื่อวดีทิศัน์และแผน่พบั
ภาษาปกาเกอะญอต่อความรูเ้รื่องโรคความดนัโลหติสงู 
พฤตกิรรมการบรโิภคเกลอื ความร่วมมอืในการใชย้า 
และการควบคุมความดนัโลหติใน 
ผูป่้วยปกาเกอะญอ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า:  
1.การนับเมด็ยา  
2. การมาตามนัด 

โรคความดนั
โลหติสงู 

ผลของการดแูลท่ีบ้านโดยทีมสห
สาขาวิชาชีพต่อคณุภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุท่ีติดบ้านและติดเตียง 
(Patike A et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการดแูลผูส้งูอายุทีต่ดิบา้นและตดิ
เตยีงทีบ่า้นโดยทมีสหสาขาวชิาชพีต่อปัญหาสุขภาพ
และคุณภาพชวีติของผูป่้วย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
Brief Medication Questionnaires (BMQ) 
และการนับเมด็ยาทีเ่หลอื (pill count) 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

IHoMe-PCC: การบริบาลทางเภสชั
กรรมจากมุมมองเชิงระบบ
กรณีศึกษาผู้ป่วยโรคจิตเภท 
(Hongthong C   et al., 2019) 
 

เพื่อพฒันาการบรบิาลทางเภสชักรรมเฉพาะสาขาจติ
เวชเชงิระบบ (Integrated Hospital Medication 
Management System for Psychiatric 
Pharmaceutical Care, IHoMe-PCC) โดยใชแ้นว
ทางการดแูลผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางเพื่อการจดัการระบบ
ยาโรงพยาบาลเชงิบูรณาการ ดว้ยกระบวนการ
ตดัสนิใจแบบมสีว่นร่วม (Shared decision making) 
วเิคราะห ์Gap analysis และการส่งต่อขอ้มลูการดแูล
ไปยงัทมีสุขภาพและชุมชน 

การวจิยัแบบเกบ็ขอ้มลูยอ้นหลงั 
เครื่องมอืทีใ่ชว้ดัความร่วมมอืการใชย้า: 
แบบประเมนิความร่วมมอืในการใชย้า 
(Morisky Medication Adherence, 
MMAS) 

โรคจติเภท 

 
3. ด้านการควบคุมอาการและการด าเนินไปของโรค 
(symptom control and disease progression) 
 การควบคุมโรค อาการ และลดความรุนแรงของโรค
เ ป็นอีกห น่ึ งตัวชี้ ว ัดการ ให้การรักษาโรคในผู้ ป่ วยว่ ามี
ประสทิธภิาพที่ดหีรอืไม่ การที่ผูป่้วยจะสามารถควบคุมอาการ
ของโรค หรอืลดความรุนแรงของโรคได้นัน้มปัีจจยัหลายอย่าง

ประการไมว่่าจะเป็นความรูค้วามเขา้ใจในตวัโรค ความร่วมมอืใน
การใช้ยา หรอืการเกิดอาการไม่พงึประสงค์จากยา การศึกษา
งานวิจยัส่วนใหญ่รายงานผลว่าหลงัการได้รบัการบรบิาลทาง
เภสชักรรม หรอืการไดร้บัการดแูลจากทมีสหสาขาวชิาชพีโดยมี
เภสชักรร่วมด้วย พบว่าผู้ป่วยสามารถควบคุมอาการของโรค 
หรือลดความรุนแรงของโรคได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 



Narrative literature review: outcome measurement of hospital pharmaceutical care in Thailand  
Supapaan T. et al. 
_______________________________________________________________________________________________ 
 

  13  

IJPS 
Vol. 17 No. 4 October – December 2021 

 

ตวัอย่างเช่น การศกึษาของณัฐพร ศศฉิาย และคณะ (Sasichay 
N et al., 2020) ได้ท าการศึกษาแบบกึ่งทดลองที่ไม่มีกลุ่ม
เปรยีบเทยีบถงึผลของการใช้สื่อวดิทีศัน์และแผ่นพบัภาษาปกา
เกอะญอต่อความรู้และการควบคุมความดนัโลหติในผูป่้วยปกา
เกอะญอ พบว่าหลงัการใหค้วามรูด้ว้ยสื่อวดิทีศัน์ในครัง้ที ่1 และ 
2 ตามล าดบัแลว้ กลุ่มตวัอย่างมคี่าความดนัโลหติซสิโตลกิลดลง
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p<0.001) จาก 136.6±16.4 mmHg 
เป็น 130.0±13.1 mmHg และ 126.7±12.7 mmHg ตามล าดับ 
และค่าความดนัโลหิตไดแอสโตลิกลดลงอย่างมีนัยส าคญัทาง
สถติ ิ(p<0.005) จาก 81.2±11.4 mmHg เป็น 78.6±10.6 mmHg 
และ 78.9±9.8 mmHg ตามล าดับ โดยผู้ป่วยสามารถควบคุม
ความดนัโลหิตให้อยู่ในเป้าหมายได้มากขึ้น หรอืในการศึกษา
ของกรองแก้ว พรหมชัยศรี และคณะ (Promchaisri K et al., 
2019) ทีท่ าการศกึษาผลของโปรแกรมสง่เสรมิสมรรถนะแห่งตน 
(Self-efficacy enhancing program; SEEP) ต่อความสามารถ
ในการใช้ยาฉีดอินซูลินชนิดปากกา ( Insulin penfill injection; 
IPI) ในผูป่้วยเบาหวานชนิดที ่2 โดยกลุ่มทดลองจะไดร้บับรกิาร

จากฝ่ายเภสัชกรรมร่วมกับ SEEP โดยขัน้ตอน SEEP จะมี
เภสชักรคน้หาปัญหาเป็นรายบุคคลและสงัเกตท่าทางของผูป่้วย
ในดา้นความกลวัและความวติกกงัวลในการใช ้IPI รวมทัง้การให้
ผูป่้วยชมวธิกีารใช้ IPI จากสื่อวดีทิศัน์ จากนัน้ผู้ป่วยฝึกการใช้ 
IPI รายบุคคลโดยมเีภสชักรดูแลและพูดใหก้ าลงัใจ ประเมนิการ
ฝึกปฏิบัติเป็นรายบุคคล เป็นต้น เมื่อสิ้นสุดการศึกษาพบว่า
ผูป่้วยกลุ่มทดลองมคีะแนนความสามารถในการใชย้าฉีดอนิซูลนิ
ชนิดปากกามากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
( 8.95±0.27 แล ะ  4.47±0.52 จ ากค ะ แนน เต็ม  9 ค ะ แนน
ตามล าดบั) ซึ่งจากการใช้ SEEP ท าให้ผู้ป่วยมีความสามารถ
และความรูใ้นการใช ้IPI เพิม่ขึน้ รวมถงึท าใหม้กีารควบคุมระดบั
น ้าตาลได้ดีขึ้นอีกด้วย ดังตัวอย่างในตารางที่ 3 ส าหรับการ
ประเมนิการควบคุมอาการ การวจิยัส่วนใหญ่มกีารเก็บขอ้มูลที่
เกีย่วกบัการควบคุมอาการและการด าเนินไปของโรค ในลกัษณะ
ของข้อมูลที่ได้จากการตรวจของแพทย์ หรือผลตรวจทาง
ห้องปฏิบตัิการต่าง ๆ (Objective data) ที่เหมาะสมกบัสภาวะ
ทางคลนิิกของแต่ละงานวจิยั

 

ตารางท่ี 3 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นการควบคุมอาการและการด าเนินไปของโรค (Symptom control and disease progression) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลลพัธข์องการบริบาลทางเภสชั
กรรมเพื่อการไม่สูบบุหรี่ในผู้ป่วย
นอกโรคหืด ณ คลินิก อดบุหรี่
โรงพยาบาลพระอาจารย ์ฝัน้ อาจาโร 
 (Tipratchadaporn S et al., 2015) 

เพื่อศกึษาผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชั
กรรมเพื่อการไม่สบูบุหรีใ่นผูป่้วยนอกโรคหดื
ทีส่บูบุหรีท่ีร่บับรกิาร ณ คลนิิกอดบุหรี ่
โรงพยาบาล พระอาจารยฝั์น้ อาจาโร อ าเภอ
พรรณานิคม จงัหวดัสกลนคร 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
การประเมนิการควบคุมอาการ: 
สมรรถภาพการท างานของปอด (ค่า Peak 
Expiratory Flow Rate:PEFR) 

โรคหดื 

การศึกษาระยะยาวของการบริบาล
ทางเภสชักรรมในผู้ป่วย 
โรคหืด คลินิกโรคหืดอย่างง่าย 
(Watcharathanakij S et al., 2015) 

เพื่อประเมนิผลลพัธข์องการใหบ้รบิาลทาง
เภสชักรรมแก่ผูป่้วยโรคหดืและหาระยะเวลา
ทีเ่หน็ผลลพัธจ์ากการบรบิาลทางเภสชักรรม 

การวจิยัเชงิพรรณนาระยะยาว 
การประเมนิการควบคุมอาการ:  
1. การเขา้รกัษาทีห่อ้งฉุกเฉิน  
2. เขา้นอนโรงพยาบาล 

โรคหดื 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรม
ด้วยการออกเยี่ยมบ้านในผู้ป่วยโรค
หืด (Khumsikiew J et al., 2015) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลลพัธก่์อนและหลงัการ
บรบิาลเภสชักรรมดว้ยการออกเยีย่มบา้นใน
ผูป่้วยโรคหดื โดยมุ่งเน้นใหเ้ภสชักรไดแ้สดง
บทบาทในการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรม  

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
การประเมนิการควบคุมอาการ:  
1. ค่าเฉลีย่อตัราการไหลของอากาศหายใจออก
ทีส่งูทีสุ่ด (Peak Expiratory Flow Rate, PEFR) 
2. แบบประเมนิผลการควบคุมโรคหดืในระยะ 4 
สปัดาห ์(Asthma Control Test: ACT) 

โรคหดื 

ประสิทธิผลของการบริบาลทางเภสชั
กรรมในผู้ป่วยจิตเภท ณ โรงพยาบาล
จิตเวช (Kaeokumbong C et al., 2015) 

เพื่อประเมนิผลของการบรบิาลทางเภสชั
กรรมตามแนวทาง mhGAP for Schizo-
phrenia โดยเปรยีบเทยีบความร่วมมอืในการ
ใชย้า อตัราการกลบัมาเป็นซ ้าและคุณภาพ
ชวีติของผูป่้วยจติเภทระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บั
การบรบิาลทางเภสชักรรมและกลุ่มที่่ไดร้บั
บรกิารแบบทัว่ไป 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
การประเมนิการควบคุมอาการ: The Brief 
Psychiatric Rating Scale (BPRS) > 37 or 
admission 

โรคจติเภท 

    



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่17 ฉบบัที ่4  ต.ค. – ธ.ค. 2564 

ตารางท่ี 3 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นการควบคุมอาการและการด าเนินไปของโรค (Symptom control and disease progression) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมใน
หญิงตัง้ครรภท่ี์มีภาวะโลหิตจางจาก
การขาดธาตุเหลก็ คลินิกฝากครรภ ์
โรงพยาบาลแก่งคอย จงัหวดัสระบุรี 
(Sirisopa N et al., 2015) 

เพื่อศกึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรม
ในหญงิตัง้ครรภท์ีม่ภีาวะ โลหติจางจากการ
ขาดธาตุเหลก็ คลนิิกฝากครรภ์ โรงพยาบาล
แก่งคอย จงัหวดัสระบุร ี

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ:  
Hematocrit levels 

หญงิตัง้ครรภ์ 

ผลของการเข้าถึงระบบบริการ
สุขภาพในคลินิกโรคความดนัโลหิต
สูง โดยเภสชักรร่วมกบัทีมสหสาขา
วิชาชีพ ณ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ต าบลบ้านใหม่หนองหอย 
อ าเภอดอยหล่อ จงัหวดัเชียงใหม่ 
(Pitak S, 2015) 

เพื่อประเมนิผลลพัธท์างคลนิิกของผูป่้วยโรค
ความดนัโลหติสงู ปัญหาทีเ่กีย่วกบัการใชย้า
ความพงึพอใจในการเขา้ถงึระบบบรกิาร
สุขภาพ และผลการตดิตามเยีย่มบา้นจาก
ทมีสหสาขาวชิาชพี ณ รพ.สต. บา้นใหม่
หนองหอย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: 
ค่าความดนัโลหติ 

โรคความดนั
โลหติสงู 

ผลลพัธข์องการพฒันาการบริบาล
ทางเภสชักรรมในผู้ป่วยเดก็โรคธาลสั
ซีเมีย ท่ีใช้ยาดีเฟอริโพรนใน
โรงพยาบาลแพร่ (Sanguansak S      
et al., 2016) 

เพื่อประเมนิผลลพัธข์องการพฒันางาน
บรบิาลทางเภสชักรรมในผูป่้วยเดก็ธาลสัซี
เมยีทีใ่ชย้าดเีฟอรโิพรนจากการลดระดบัซรีัม่
เฟอรตินิและการเกดิปัญหาจากการรกัษา 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: ระดบัซรีัม่ 
เฟอรตินิ 

โรคธาลสั 
ซเีมยี 

ผลลพัธท์างคลินิกของการบริบาล
ทางเภสชักรรมเพ่ือการเลิกบุหรี่ 
โรงพยาบาลจตัุรสั  (Chaijandee P    
et al., 2016) 

เพื่อศกึษาผลลพัธท์างคลนิิกของการบรบิาล
ทางเภสชักรรมเพื่อการเลกิบุหรีใ่น
โรงพยาบาล 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: ผลการเลกิบุหรี ่
ผลลพัธท์างคลนิิก เชน่ ปรมิาณก๊าซคารบ์อน 
มอนอกไซดจ์ากลมหายใจออก ค่าสมรรถภาพ
ปอด (%PEFR); Fagerstrom score, 
Framingham 10-year risk  

โรคตดิบุหรี ่

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมร่วมกบั
การเสริมสร้างพลงัอ านาจในผู้ป่วย
เบาหวานชนิดท่ี 2 โรงพยาบาล
เมตตาประชารกัษ์ (วดัไร่ขิง) 
(Manatphaiboon S et al., 2017) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลทางคลนิิก ไดแ้ก่ ระดบั
ฮโีมโกลบนิเอวนัซ ี(HbA1c) และระดบั
กลูโคสในพลาสมาขณะอดอาหาร (FPG) 
ความร่วมมอืในการใชย้า ความรูท้ ัว่ไป
เกีย่วกบัโรคเบาหวาน และคุณภาพชวีติของ
ผูป่้วยเบาหวาน ก่อนและหลงัการไดร้บั
โปรแกรมการบรบิาลทางเภสชักรรมร่วมกบั
การเสรมิสรา้งพลงัอ านาจ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: HbA1C, FPG 

โรคเบาหวาน
ชนิดที ่2 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมต่อการ
ชะลอการเส่ือมของไต ในผู้ป่วยโรค
ไตเรือ้รงัร่วมกบัโรคเบาหวานชนิดท่ี 
2 (Muongmee S et al., 2017) 
 

ศกึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อ
การชะลอไตเสื่อมในผูป่้วยโรคไตเรือ้รงั
ร่วมกบัโรคเบาหวานชนิดที ่2 

การศกึษาเชงิทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: ค่าเฉลีย่อตัรา
การกรองของไต (estimated glomerular 
filtration rate, eGFR); ค่าเฉลีย่อตัราส่วน
ของอลับูมนิต่อครเีอตนิีนในปัสสาวะ (albumin 
to creatinine ration; ACR) 

โรคไตเรือ้รงั
ร่วมกบั 
โรคเบาหวาน
ชนิดที ่2 

ผลลพัธก์ารดแูลผู้ป่วยเบาหวานด้วย
การบริบาลทางเภสชักรรมแบบเชิงรกุ 
(Songmuang A et al., 2017) 

เพื่อประเมนิผลการด าเนินงานในดา้นการ
คน้พบปัญหาจากการใชย้า และผลลพัธท์าง
คลนิิก 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
การประเมนิการควบคุมอาการ: HbA1C, FBS, 
BP, LDL, BMI 

โรคเบาหวาน 
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ตารางท่ี 3 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นการควบคุมอาการและการด าเนินไปของโรค (Symptom control and disease progression) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลการให้ค าแนะน าโดยเภสชักรแก่
ผู้ป่วยท่ีรบัประทานยา Warfarin 
โรงพยาบาลบางสะพาน 
ประจวบคีรีขนัธ ์(Chantaphatrangkun 
P, 2017) 

เพื่อประเมนิผลการใหค้ าแนะน าโดยเภสชักร
แก่ผูป่้วยนอกทีใ่ชย้าวารฟ์ารนิของ รพ.บาง
สะพาน 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
การประเมนิการควบคุมอาการ: รอ้ยละของค่า 
INR ทีอ่ยู่ใน therapeutic range 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 

ผลการให้บริบาลทางเภสชักรรม
ส าหรบัผู้ป่วยท่ีได้รบัยาวารฟ์ารินครัง้
แรก ในหอผู้ป่วยอายุรกรรมและ
ศลัยกรรม ณ โรงพยาบาลพระมงกฎุ
เกล้า (Lhimsirorat R et al., 2017) 

เพื่อศกึษาผลการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรม 
โดยเภสชักรส าหรบัผูป่้วยทีเ่ริม่การรกัษา
ดว้ยยา warfarin เป็นครัง้แรกต่อรอ้ยละของ
ค่า international normalized ration (INR) 
ทีอ่ยู่ใน therapeutic range ในหอผูป่้วยอายุ
รกรรมและหอผููป่้วยศลัยกรรม โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา้ ช่วงเดอืนกรกฎาคม 2557 
ถงึ ตุลาคม 2558 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
การประเมนิการควบคุมอาการ: รอ้ยละของค่า 
INR ทีอ่ยู่ใน therapeutic range 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 
ครัง้แรก ใน
หอผูป่้วย 
อายุรกรรม
และศลัยกรรม 

Impact of pharmaceutical care on 
pain and agitation in a medical 
intensive care unit in Thailand 
(Dilokpattanamongkol P et al., 2017) 

เพื่อดผูลลพัธใ์นเรื่องของ ICU length of 
stay (LOS), hospital LOS, ventilator days 
และ mortality จากการใหบ้รบิาลเภสชักรรม
แก่ผูป่้วยทีม่อีาการปวด และ Agitation ใน 
medical intensive care units (MICU) ใน
ประเทศไทย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
การประเมนิการควบคุมอาการ: the days of 
ICU LOS. the days of hospital stay, days of 
ventilator use, total daily doses of 
analgesics/sedatives and mortality rate 

ผูป่้วยทีม่ี
อาการปวด 
และภาวะ 
Agitation 

Anticholinergic Discontinuation 
and Cognitive Functions in 
Patients with Schizophrenia: A 
Pharmacist-Physician 
Collaboration in the Outpatient 
Department (Sathienluckana T et al., 
2018) 

เพื่อประเมนิผลเกีย่วกบัความจ าในผูป่้วยจติ
เภทจากการใหค้ าแนะน าของเภสชักร โดย
แนะน าใหห้ยุดยาในกลุ่ม anticholinergic 
drugs 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
การประเมนิการควบคุมอาการ: Aberrant 
Behavior Checklist-Irritability (ABC-I) scores 

โรคจติเภท 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยท่ีได้รบัยาวารฟ์ารินของคลินิก
วารฟ์าริน โรงพยาบาลสวรรคป์ระชา
รกัษ์ (Wangnirattisai N et al., 2019) 
 

เพื่อศกึษาผลของการใหก้ารบรบิาลทางเภสชั
กรรมต่อความรูใ้นการใชย้าผูป่้วยทีไ่ดร้บัยา
วารฟ์ารนิระดบั INR รอ้ยละของจ านวนวนัที่
ผูเ้ขา้รบัการรกัษามรีะดบั INR อยู่ในช่วง
เป้าหมาย การเกดิภาวะเลอืดออก การเกดิ
ภาวะลิม่เลอืดอุดตนัก่อนและหลงัการบรบิาล
ทางเภสชักรรมและความพงึพอใจของผูป่้วย
ต่อบรกิารของคลนิิกวารฟ์ารนิโดยมสี่วน
ร่วมกบัสหสาขาวชิาชพี 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: รอ้ยละของ
จ านวนวนัทีผู่ป่้วยมรีะดบั INR อยู่ในช่วง
เป้าหมายเมื่อเทยีบกบัจ านวนวนัทัง้หมดทีใ่ชย้า  

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 

ผลของการให้บริบาลทางเภสชักรรม
ในผู้ป่วยวณัโรคปอดของ 
โรงพยาบาลสมเดจ็พระสงัฆราช องค์
ท่ี 17 จงัหวดัสุพรรณบรุี  
(Khamduang N et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลลพัธข์องการรกัษาใน
ผูป่้วยวณัโรคปอดระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัและ
ไม่ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม  
 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: ผลตรวจเสมหะ
เมื่อสิน้สดุการรกัษายาตา้นวณัโรคเดอืนที ่2ของ
ผูป่้วยวณัโรคปอด 

วณัโรคปอด 

 



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 

_______________________________________________________________________________________________ 
 

  16  

ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่17 ฉบบัที ่4  ต.ค. – ธ.ค. 2564 

ตารางท่ี 3 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
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ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 

ผลการให้ค าปรึกษาโดยเภสชักร
ร่วมกบัการติดตามทางโทรศพัท์ใน
ผู้ป่วยกลุ่มอาการเมแทบอลิก 
(Nikornpase K et al., 2018) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลของการควบคุม
องคป์ระกอบทางเมแทบอลกิระหว่างผูป่้วย
กลุ่มอาการเมแทบอลกิทีไ่ดร้บัค าแนะน าโดย
เภสชักรร่วมกบัการตดิตามทางโทรศพัทแ์ละ
กลุ่มทีไ่ดร้บัค าแนะน าโดยเภสชักรเพยีงอย่าง
เดยีว 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
การประเมนิการควบคุมอาการ: การ
เปลีย่นแปลงขององคป์ระกอบทางเมแทบอลกิ 
ไดแ้ก่ เสน้รอบเอว ความดนัโลหติ ระดบัน ้าตาล
ในเลอืด ระดบัไตรกลเีซอรไ์รด ์และระดบัเอชดี
แอล 

ผูป่้วยกลุ่ม
อาการ 
เมแทบอลกิ 

ปัจจยัท่ีมีผลต่อการควบคมุระดบั INR 
และประสิทธิผลของการให้กล่องยา 
ต่อความร่วมมือในการใช้ยาและการ
ควบคมุระดบั INR ในผู้ป่วยท่ีใช้ยา
วารฟ์าริน (Saengsuwan S et al., 
2019) 

เพื่อศกึษาปัจจยัทีส่่งผลต่อการควบคุมค่า
ความแขง็ตวัของเลอืด (INR) ในผูป่้วยที่
ไดร้บัการรกัษาดว้ยยาวารฟ์ารนิ รวมทัง้
ศกึษาผลของการใหก้ล่องยาต่อความร่วมมอื
ในการใชย้าและการควบคุมค่า INR 

การวจิยัเชงิส ารวจแบบภาคตดัขวาง และการ
วจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: ระดบั INR 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 

ผลของการให้การบริบาลเภสชักรรม 
แบบไร้รอยต่อของผู้ป่วยในคลินิค 
โรคปอดอดุกัน้เรือ้รงั โรงพยาบาล
พหลพลพยุหเสนา จงัหวดักาญจนบุรี  
(Areerob S et al., 2019) 

เพื่อประเมนิผลการใหบ้รบิาลเภสชักรรรม
แบบไรร้อยต่อ โดยเปรยีบเทยีบผลลพัธด์า้น
การรกัษาโรคปอดอุดกัน้เรือ้รงัและผลลพัธ์
ดา้นคุณภาพชวีติระหว่างกลุ่มศกึษาทีไ่ดร้บั
การบรบิาลเภสชักรรมกบักลุ่มควบคุมทีไ่ดร้บั
การบรกิารตามปกต ิ

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
การประเมนิการควบคุมอาการ: 1. จ านวนครัง้
ผูป่้วยมาหอ้งฉุกเฉินและพกัรกัษาตวัใน
โรงพยาบาลในช่วง 3 เดอืนทีผ่่านมา 2. ค่า
สมรรถภาพการท างานของปอด (PEFR) 3. 
ภาวะหายใจล าบาก (mMRC dyspnea scores) 

โรคปอดอุดกัน้
เรือ้รงั 

การพฒันาระบบการบริบาลในคลินิก
วารฟ์าริน โรงพยาบาลพะเยา 
(Mooninta W, 2019) 
 

เพื่อเปรยีบเทยีบตวัชีว้ดัก่อนและหลงัพฒันา
ระบบบรบิาลผูป่้วยโดยจดัใหก้ารให้
ค าปรกึษาผูป่้วยก่อนพบแพทย์ (Pre-
Counseling) ในคลนิิกวารฟ์ารนิ ตวัชีว้ดัคอื 
รอ้ยละ INR เขา้เป้าหมาย รอ้ยละของ
ระยะเวลาทีค่่า INR อยู่ในช่วงรกัษามี
ค่าสงูสุด (Time in Therapeutic Range: 
TTR) และเพื่อเปรยีบเทยีบอตัราการเกดิ
ภาวะเลอืดออกรุนแรงและภาวะลิม่เลอืดอุด
ตนัชนดิรุนแรง ก่อนและหลงัพฒันาระบบ
บรบิาลผูป่้วยโดยจดัใหม้กีารใหค้ าปรกึษา
ผูป่้วยก่อนพบแพทย ์(Pre-Counseling) ใน
คลนิิกวารฟ์ารนิ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
การประเมนิการควบคุมอาการ: รอ้ยละ INR เขา้
เป้าหมาย รอ้ยละของระยะเวลาทีค่่า INR อยู่
ในช่วงรกัษามคี่าสงูสุด (Time in Therapeutic 
Rangeม TTR) 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 

คณุลกัษณะท่ีพึงประสงคแ์ละ
ประสิทธิผลทางคลินิกของโมบาย
แอปพลิเคชนัต่อความร่วมมือในการ
รบัประทานยาในผู้ป่วยกลุ่มอาการ
ทางเมตาบอลิกท่ีมีอายุมากกว่า 50 ปี 
(Chanchaichujit J et al., 2020) 

เพื่อศกึษาลกัษณะทีพ่งึประสงค์ของโมบาย
แอปพลเิคชนั (mobile application: app) ที่
ส่งเสรมิความร่วมมอืในการรบัประทานยา 
(medication adherence: MA) และ
ประสทิธผิลทางคลนิิกในผูป่้วยกลุ่มอาการ
ทางเมตาบอลกิทีม่อีายุมากกว่า 50 ปี 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
การประเมนิการควบคุมอาการ:  
ค่าความดนัโลหติและระดบัน ้าตาลในเลอืด 

โรคกลุ่ม
อาการทาง 
เมตาบอลกิ 
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ตารางท่ี 3 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
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ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 

ผลของการสมัภาษณ์เพ่ือเสริมสร้าง
แรงจงูใจร่วมกบัการให้ความรู้ด้วย
คู่มือโรคเบาหวาน โดยเภสชักรใน
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2: การทดลอง
แบบสุ่ม และมีกลุ่มควบคมุ (Jingjit S 
et al., 2020) 
 

เพื่อศกึษาผลของการสมัภาษณ์เพื่อ
เสรมิสรา้งแรงจงูใจ (motivational 
interviewing: MI) ร่วมกบัการใหค้วามรูด้ว้ย
คู่มอืโรคเบาหวานโดยเภสชักร (education 
with diabetic booklet by pharmacists: 
EDBP) ในผูป่้วยเบาหวานชนิดที ่2 ใน
ผลลพัธ ์3 อย่าง คอื ระดบัน ้าตาลในเลอืด
หลงังดอาหาร 8 ชัว่โมง หรอื FPG, ระดบั
น ้าตาลสะสมในเลอืด หรอื HbA1c และความ
ร่วมมอืในการใชย้า 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
การประเมนิการควบคุมอาการ: HbA1C, FPG 
 

ผูป่้วย
เบาหวาน 
ชนิดที ่2 

ผลของการใช้ส่ือวีดิทศัน์และแผ่นพบั
ภาษาปกาเกอะญอต่อความรู้และการ
ควบคมุความดนัโลหิตในผู้ป่วยปกา
เกอะญอ (Sasichay N et al., 2020) 

เพื่อประเมนิผลของการใชส้ื่อวดีทิศัน์และ
แผ่นพบัภาษาปกาเกอะญอต่อความรูเ้รื่อง
โรคความดนัโลหติสงู พฤตกิรรมการบรโิภค
เกลอื ความร่วมมอืในการใชย้า และการ
ควบคุมความดนัโลหติในผูป่้วยปกาเกอะญอ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
การประเมนิการควบคุมอาการ: ระดบัความดนั
โลหติ 

โรคความดนั
โลหติสงู 

การพฒันารปูแบบการดแูลผู้ป่วยโรค
ไตเรือ้รงัโดยสหวิชาชีพ  
ณ โรงพยาบาลนางรอง (Kaewchana 
S et al., 2020) 

เพื่อพฒันารูปแบบการดแูลผูป่้วยโรคไต
เรือ้รงัระยะที ่3-4 โดยทมีสหวชิาชพี ทีค่ลนิิก
โรคไตเรือ้รงัแผนกผูป่้วยนอก 

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร  
การประเมนิการควบคุมอาการ:อตัราการกรอง
ของไต (estimated glomerular filtration rate,  
eGFR), serum creatinine (SCr) ความดนั
โลหติ ระดบัน ้าตาลในเลอืด (Fasting blood 
sugar; FBS) 

ผูป่้วยโรคไต
เรือ้รงัระยะที ่
3 - 4 

ผลของการดแูลท่ีบ้านโดยทีมสห
สาขาวิชาชีพต่อคณุภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุท่ีติดบ้านและติดเตียง 
(Patike A et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการดแูลผูส้งูอายุทีต่ดิบา้น
และตดิเตยีงทีบ่า้นโดยทมีสหสาขาวชิาชพีต่อ
ปัญหาสุขภาพและคุณภาพชวีติของผูป่้วย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
การประเมนิการควบคุมอาการ: ผลลพัธท์าง
คลนิิก ไดแ้ก่ น ้าหนัก สว่นสงู ค่าความดนัโลหติ 
ค่าระดบัน ้าตาลในเลอืด สแีละลกัษณะของ
ปัสสาวะ; แบบคดักรอง 9Q; แบบประเมนิความ
เสีย่งการเกดิแผลกดทบัดว้ย Braden’s score; 
ประเมนิการเคลื่อนไหวดว้ย modified Barthel 
index 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

การพฒันาระบบการดแูลผู้ป่วยจิต
เภทในชุมชนโดยทีมสหวิชาชีพของ
เครือข่ายบริการสุขภาพ อ าเภอบ้าน
แท่น จงัหวดัชยัภมิู (Seechiangsa K 
et al., 2019) 

เพื่อพฒันาระบบการดแูลผูป่้วยจติเวชเรือ้รงั
ในชุมชนร่วมกบัทมีสหวชิาชพีโดยศกึษา
เฉพาะผูป่้วยจติเภทในโรงพยาบาลส่งเสรมิ
สุขภาพต าบล (รพ.สต.) 3 แห่งของอ าเภอ
บา้นแท่น จงัหวดัชยัภูม ิ

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร 
การประเมนิการควบคุมอาการ: แบบประเมนิ
อาการรุนแรงทางจติ (Brief Psychotic Rating 
Scale, BPRS) 

โรคจติเภท 

 
4. ความรู้ เ ก่ียวกับโรคและการดูแลตนเองของผู้ ป่วย 
( Disease knowledge and self-care behaviors among 
patients) 
 ความรู้ เกี่ยวกับโรคและการดูแลตนเองที่ถูกต้อง
เหมาะสมเป็นอีกหน่ึงปัจจัยที่ส่งผลถึงความสามารถในการ

ควบคุมโรคในผูป่้วยได ้และเป็นส่วนส าคญัในการลดปัญหาจาก
การใช้ยาได้ ซึ่งเป็นผลมาจากการที่ผู้ป่วยได้รบัการดูแลด้วย
ทีมสหสาขาวิชาชีพโดยมีเภสัชกรร่วมด้วย หรือการที่ผู้ป่ วย
ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรมทีเ่หมาะสม การศกึษาสว่นใหญ่
รายงานว่าหลงัจากการทีผู่ป่้วยไดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่17 ฉบบัที ่4  ต.ค. – ธ.ค. 2564 

ร่วมกบัการแทรกแซงอื่น ๆ จะท าใหผู้ป่้วยมคีวามรู ้ความเขา้ใจ
โรค ยา และส่งผลถงึการดูแลตนเองทีด่ขี ึน้อย่างมนีัยส าคญัทาง
สถติ ิตวัอย่างเช่น การศกึษาของกมลวรรณ โชตนิิพทัธ์และคณะ 
(Chotnipat K et al., 2019) ทีม่กีารศกึษาถงึผลของการใชว้ดิทีศัน์
ส าหรบัการใหค้ าแนะน าในการปฏบิตัติวัขณะไดร้บัยาเคมบี าบดั
ร่วมกบัการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อความรู้พฤตกิรรมการดูแล
ตนเองและความพึงพอใจของผู้ป่วยโรคมะเร็งล าไส้ใหญ่และ
ทวารหนัก ซึ่งเป็นงานวจิยักลุ่มเดยีวทีจ่ะมกีารวดัผลทัง้ก่อนและ
หลงัการทดลอง โดยใช้แบบสอบถามความรู้ผู้ป่วยโรคมะเร็ง
ล าไส้ใหญ่และทวารหนักที่ได้ร ับยาเคมีบ าบัด ดัดแปลงจาก
แบบสอบถามของเบญจมาศ คุชนี พบว่าหลงัจากการใชว้ดิทีศัน์
ในสปัดาหท์ี ่4 ผูป่้วยโรคมะเรง็ล าไสใ้หญ่และทวารหนกัมคีวามรู้
เรื่องยาเคมบี าบดั การจดัการกบัอาการขา้งเคียง แนวทางการ
ดูแลตนเอง และพฤติกรรมการดูแลตนเองที่เพิ่มขึ้นอย่างมี
นยัส าคญัทางสถติ ิ(p<0.001)  

หรอืในการศกึษาของกานตธ์รีา ชยัเรยีบและคณะ (Chairiap 
K et al., 2018) ที่ศึกษาเกี่ยวกบัการพฒันารูปแบบการบริบาล

ทางเภสชักรรมร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพี ในการดูแลผูป่้วยไต
วายระยะสุดทา้ยที่ได้รบัการรกัษาโดยการฟอกเลอืดด้วยเครื่อง
ไตเทยีมทัง้ในโรงพยาบาลและการดแูลทีบ่า้น เป็นรปูแบบการให้
บริบาลทางเภสัชกรรมที่เน้นการมีส่วนร่วมกับทีมสหสาขา
วิชาชีพในการดูแลผู้ป่วยประกอบด้วยการให้ความรู้เรื่องโรค 
การใชย้า การปฏบิตัติวัเรื่องน ้าและอาหาร การค้นหาและแก้ไข
ปัญหาที่สืบเ น่ืองจากการใช้ยา การติดตามผลตรวจทาง
ห้องปฏิบตัิการของผู้ป่วย การส่งข้อมูลผู้ป่วยและปัญหาที่ต้อง
ตดิตาม ในด้านการประเมนิความรู ้ใช้แบบประเมนิความรู้เรื่อง
โรค การใช้ยาและการปฏิบตัิตัวของผู้ป่วยที่พฒันาโดยผู้วิจยั 
พบว่าผู้ป่วยมีคะแนนหลังการให้การแทรกแซงเพิ่มขึ้นจาก 
12.91±3.75 เป็น 14.96±3.76 (p=0.007) ดงัตวัอย่างในตารางที่ 
4 ส าหรบัวิธีการประเมินความรู้ พบว่า การวิจยัส่วนใหญ่จะมี
การใช้แบบประเมินความรู้ที่พัฒนาขึ้นหรือใช้แบบประเมิน
ความรู้ที่อ้างองิจากงานวจิยัอื่นหรอืดดัแปลงมาจากงานวจิยัอื่น 
ทีเ่ป็นการประเมนิความรูเ้ฉพาะในโรคนัน้ ๆ 

 

ตารางท่ี 4 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นความรูเ้กี่ยวกบัโรค 

              และการดแูลตนเองของผูป่้วย (Disease knowledge and self-care behaviors among patients) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลลพัธข์องการบริบาลทางเภสชั
กรรมเพื่อการไม่สูบบุหรี่ในผู้ป่วย
นอกโรคหืด ณ คลินิกอดบุหรี่
โรงพยาบาลพระอาจารย ์ฝัน้ อาจาโร 
(Tipratchadaporn S et al., 2015) 

เพื่อศกึษาผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมเพื่อ
การไม่สบูบุหรีใ่นผูป่้วยนอกโรคหดืทีส่บูบุหรี ่
ทีร่บับรกิาร ณ คลนิิกอดบุหรี ่โรงพยาบาลพระ
อาจารยฝั์น่ อาจาโร อ าเภอพรรณานิคม จงัหวดั
สกลนคร 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบทดสอบความรูเ้รื่องบุหรี ่

โรคหดื 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมใน
หญิงตัง้ครรภท่ี์มีภาวะโลหิตจางจาก
การขาดธาตุเหลก็ คลินิกฝากครรภ ์
โรงพยาบาลแก่งคอย จงัหวดัสระบุรี 
(Sirisopa N et al., 2015) 

เพื่อศกึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรมในหญงิ
ตัง้ครรภท์ีม่ภีาวะ โลหติจางจากการขาดธาตุเหลก็ 
คลนิิกฝากครรภ ์โรงพยาบาลแก่งคอย จงัหวดัสระบุร ี

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูเ้กีย่วกบั iron  
deficiency  anemia  in 
pregnant  women 

หญงิตัง้ครรภ์ 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยนอกโรคจิตเภท: การวิจยัเชิง
ทดลองแบบสุ่ม (Wiriyasirisakul T     
et al., 2016) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลของการบรบิาลทางเภสชักรรม
กบับรกิารตามปกตใินผูป่้วยนอกโรคจติเภทในเรื่อง 
ของความร่วมมอืในการใชย้า ความรูเ้รื่องโรค และ
ปัญหาทีเ่กดิจากการใชย้า 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูเ้รื่องโรคและการ
รกัษาดว้ยยา ดดัแปลงจาก
งานวจิยัของ สาธุพร พุฒขาว 

โรคจติเภท 

ผลลพัธข์องการบริบาลทางเภสชั
กรรมแก่ผู้ป่วยวณัโรค 
ในคณะแพทยศาสตรว์ชิรพยาบาล 
มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช 
(Phochanasomboon K, 2016) 

เพื่อศกึษาผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมโดย
ประเมนิในดา้นปัญหาเกีย่วกบัยาและความรูด้า้น 
โรควณัโรค ยาตา้นวณัโรค อาการไม่พงึประสงคจ์าก
ยาและวธิกีารปฏบิตัติวัระหว่างการรกัษาวณัโรค 
ของผูป่้วย  

การวจิยัแบบยอ้นหลงั 
เชงิพรรณนา 
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูข้องผูป่้วยวณัโรค 

ผูป่้วยวณัโรค 
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ตารางท่ี 4 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นความรูเ้กีย่วกบัโรค 

              และการดแูลตนเองของผูป่้วย (Disease knowledge and self-care behaviors among patients) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมต่อ
คณุภาพชีวิตด้านการบ าบดัด้วยยาใน
ผู้ป่วยนอก (Sangthonganotai T et al., 
2017) 

เพื่อศกึษาคุณภาพชวีติดา้นการใชย้า ในกลุ่มผูป่้วย
นอกทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรมเปรยีบเทยีบ 
กบักลุ่มผูป่้วยนอกทีไ่ม่ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชั
กรรม 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่มทีม่ี
กลุ่มควบคุมในผูป่้วยนอกทีร่บั
การรกัษา ณ โรงพยาบาลกลาง 
เครอืงมอืวดัความรู:้ ไม่ระบ ุ

ผูป่้วยนอก 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยนอกท่ีมีภาวะหวัใจล้มเหลว  
โรงพยาบาลภมิูพลอดลุยเดช กรม
แพทยท์หารอากาศ  
(Devahastin K et al., 2017) 

เพื่อเปรยีบเทยีบความรูใ้นการใชย้า ความร่วมมอืใน
การใชย้า และภาวะซมึเศรา้ในผูป่้วยนอกทีม่ภีาวะ 
หวัใจลม้เหลวก่อนและหลงัไดร้บัการบรบิาลทางเภสชั
กรรม 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูใ้นการใชย้าของ
ผูป่้วยภาวะหวัใจลม้เหลว 

โรคหวัใจลม้เหลว 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมร่วมกบั
การเสริมสร้างพลงัอ านาจในผู้ป่วย
เบาหวานชนิดท่ี 2 โรงพยาบาล
เมตตาประชารกัษ์ (วดัไร่ขิง) 
(Manatphaiboon S et al., 2017) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลทางคลนิิก ไดแ้ก่ ระดบัฮโีมโกลบนิ
เอวนัซ ี(HbA1c) และระดบักลูโคสในพลาสมา ขณะอด
อาหาร (FPG) ความร่วมมอืในการใชย้า ความรูท้ ัว่ไป
เกีย่วกบัโรคเบาหวานและคุณภาพชวีติของผูป่้วย
เบาหวาน ก่อนและหลงัการไดร้บัโปรแกรมการบรบิาล
ทางเภสชักรรมร่วมกบัการเสรมิสรา้งพลงัอ านาจ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบวดั
ความรูท้ ัว่ไปเกีย่วกบั
โรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน 
ชนิดที ่2 

การพฒันารปูแบบการบริบาลทาง
เภสชักรรมท่ีบ้าน ส าหรบัผู้ป่วย
เบาหวานท่ีมีภาวะแทรกซ้อน โรคไต
เรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง อ าเภอ
วาปีปทุม จงัหวดัมหาสารคาม 
(Supharotomudom S et al., 2017) 

เพื่อศกึษาการพฒันารปูแบบการบรบิาลทางเภสชั
กรรมทีบ่า้นส าหรบัผูป่้วยเบาหวานทีม่ภีาวะแทรกซอ้น
โรคไตเรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง อ าเภอวาปีปทุม 
จงัหวดัมหาสารคาม 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เครอืงมอืวดัความรู:้ ไม่ระบ ุ
 

โรคเบาหวานทีม่ี
ภาวะแทรกซอ้น 
โรคไตเรือ้รงั 

ผลการให้ค าแนะน าโดยเภสชักรแก่
ผู้ป่วยท่ีรบัประทานยา Warfarin 
โรงพยาบาลบางสะพาน 
ประจวบคีรีขนัธ ์(Chantaphatrangkun 
P, 2017) 

เพื่อประเมนิผลการใหค้ าแนะน าโดยเภสชักรแก่ผูป่้วย
นอกทีใ่ชย้าวารฟ์ารนิของ รพ.บางสะพาน 

การศกึษาเชงิพรรณนา 
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูค้วามเขา้ใจ
เกีย่วกบัการใชย้าวารฟ์ารนิ 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บัยา 
วารฟ์ารนิ 
 

ผลการให้บริบาลทางเภสชักรรม
ส าหรบัผู้ป่วยท่ีได้รบัยาวารฟ์ารินครัง้
แรก ในหอผู้ป่วยอายุรกรรมและ
ศลัยกรรม ณ โรงพยาบาลพระมงกฎุ
เกล้า (Lhimsirorat R et al., 2017) 

เพื่อศกึษาผลการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรมโดย 
เภสชักรส าหรบัผูป่้วยทีเ่ริม่การรกัษาดว้ยยา warfarin  
เป็นครัง้แรกต่อรอ้ยละของค่า international 
normalized ration (INR) ทีอ่ยู่ใน therapeutic range 
ในหอผูป่้วยอายุรกรรมและหอผููป่้วยศลัยกรรม 
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา้ ช่วงเดอืนกรกฎาคม 2557 
ถงึ ตุลาคม 2558 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูผู้ป่้วยเกีย่วกบั
ยาและการปฏบิตัติวัส าหรบั
ผูป่้วยทีไ่ดร้บัยา warfarin 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บัยา 
วารฟ์ารนิ 
ครัง้แรก ในหอผูป่้วย
อายุรกรรม 
และศลัยกรรม 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยท่ีได้รบัยาวารฟ์ารินของคลินิก
วารฟ์าริน สวรรคป์ระชารกัษ์ 
(Wangnirattisai N et al., 2019) 
 

เพื่อศกึษาผลของการใหก้ารบรบิาลทางเภสชักรรมต่อ
ความรูใ้นการใชย้าผูป่้วยทีไ่ดร้บัยาวารฟ์ารนิระดบั 
INR รอ้ยละของจ านวนวนัทีผู่เ้ขา้รบัการรกัษามรีะดบั 
INR อยู่ในช่วงเป้าหมาย การเกดิภาวะเลอืดออก การ
เกดิภาวะลิม่เลอืดอุดตนัก่อนและหลงัการบรบิาลทาง
เภสชักรรมและความพงึพอใจของผูป่้วยต่อบรกิาร 
ของคลนิิกวารฟ์ารนิโดยมสี่วนรว่มกบัสหสาขาวชิาชพี 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครอืงมอืวดัความรู ้:
แบบทดสอบความรูท้ ัว่ไป
เกีย่วกบัการใชย้าวารฟ์ารนิ
และการปฏบิตัติวัของผูป่้วย 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บัยา 
วารฟ์ารนิ 

  



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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              และการดแูลตนเองของผูป่้วย (Disease knowledge and self-care behaviors among patients) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
การพฒันารปูแบบการบริบาลทาง
เภสชักรรมร่วมกบัทีมสหสาขา
วิชาชีพในการดแูลผู้ป่วยไตวายระยะ
สุดท้ายท่ีได้รบัการรกัษาโดยการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียมทัง้ใน
โรงพยาบาลและการดแูลท่ีบ้าน 
(Chairiap K et al., 2018) 

เพื่อพฒันารูปแบบการบรบิาลทางเภสชักรรมร่วมกบั
ทมีสหสาขาวชิาชพีในการดแูลผูป่้วยไตเรือ้รงั 
ระยะสุดทา้ยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยการฟอกเลอืดดว้ย
เครื่องไตเทยีม เพื่อเชื่อมโยงการรกัษาระหว่าง 
โรงพยาบาลและบา้น 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูเ้รื่องโรค การใช้
ยา และการปฏบิตัติวัของผูป่้วย 

โรคไต 

ผลของการให้ค าปรึกษาเพื่อ
เสริมสร้างแรงจงูใจแบบสัน้รว่มกบั
ส่ือให้ความรู้โดยเภสชักรแก่ผู้ป่วย
โรคหวัใจขาดเลือดเฉียบพลนัขณะ
นอนโรงพยาบาล: การทดลองแบบ
สุ่ม (Pattamavilai K et al., 2018) 

เพื่อศกึษาผลของการใหค้ าปรกึษาเพื่อเสรมิสรา้ง
แรงจงูใจ (motivational intervention: MI) แบบสัน้
โดยเภสชักรร่วมกบัสื่อใหค้วามรูแ้ก่ผูป่้วยโรคหวัใจ
ขาดเลอืดเฉียบพลนั (acute coronary syndrome: 
ACS) ขณะนอนโรงพยาบาล 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบทดสอบความรูข้องผูป่้วย 
ACS ดดัแปลงจาก พชันี     
นวลช่วย และวรนุช แสงเจรญิ 

โรคหวัใจขาดเลอืด 
เฉียบพลนั 

ผลการให้ค าแนะน าโดยเภสชักรใน
ผู้ป่วยนอกท่ีได้รบัยาลิเทียมจาก
หน่วยตรวจจิตเวชศาสตรข์อง
โรงพยาบาลมหาวิทยาลยัแห่งหน่ึง 
(Nattapoolwat O et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการใหค้ าแนะน าปรกึษาโดยเภสชั
กรในผูป่้วยทีไ่ดร้บัยาลเิทยีมต่อความรูเ้กีย่วกบัยา
ดงักล่าว 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบสอบถามความรูเ้กีย่วกบั
การใชย้าลเิทยีม 

โรคทางจติเวช 

ผลของโปรแกรมส่งเสริมสมรรถนะ
แห่งตนต่อความสามารถในการใช้ยา
ฉีดอินซูลินชนิดปากกาในผู้ป่วย
โรคเบาหวานชนิดท่ี 2: การทดลอง
เชิงสุ่มท่ีมีกลุ่มควบคมุ (Promchaisri 
K et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการใชโ้ปรแกรมส่งเสรมิสมรรถนะ
แห่งตน (self-efficacy enhancing program: SEEP) 
ต่อความสามารถและความรูใ้นการใชย้าฉีดอนิซูลนิ
ชนิดปากกา (insulin-penfill injection: IPI) การ
ควบคุมระดบัน ้าตาลในเลอืดและการรบัรูส้มรรถนะ
แห่งตนในผูป่้วยโรคเบาหวานชนิดที ่2 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบประเมนิความสามารถและ
แบบประเมนิความรูใ้นการใชย้า
ฉีดอนิซูลนิชนดิปากกา ดดัแปลง
จากคู่มอืการใชย้าเทคนิคพเิศษ
ของกองเภสชักรรม โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา้ 

โรคเบาหวานชนิดที ่2 

ผลของการใช้วิดีทศัน์ส าหรบัการให้
ค าแนะน าในการปฏิบติัตวัขณะได้รบั
เคมีบ าบดัรว่มกบัการบริบาลทาง
เภสชักรรมต่อความรู้พฤติกรรมการ
ดแูลตนเอง และความพึงพอใจของ
ผู้ป่วยโรคมะเรง็ล าไส้ใหญ่และทวาร
หนัก (Chotnipat K et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบความรูเ้กีย่วกบัยาเคมบี าบดั การ
จดัการกบัอาการขา้งเคยีง และแนวทางการดแูล
ตนเอง และพฤตกิรรมการดแูลตนเองของผูป่้วย
โรคมะเรง็ล าไสใ้หญ่และทวารหนักก่อนและหลงัไดร้บั
การใหค้วามรูโ้ดยใชว้ดิทีศัน์ร่วมกบัการใหบ้รบิาลทาง
เภสชักรรมตามปกต ิและศกึษาความพงึพอใจของ
ผูป่้วยต่อวดีทิศัน์ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบสอบถามความรูผู้ป่้วย
โรคมะเรง็ล าไสใ้หญ่และทวาร
หนักทีไ่ดร้บัยาเคมลี าบดั 
ดดัแปลงจาก เบญจมาศ คุชน ี

โรคมะเรง็ล าไส ้
ใหญ่และทวารหนัก 

ผลการให้ความรู้โดยเภสชักรแก่
ผู้ดแูลผู้ป่วยจิตเภทท่ีบ้าน (Rakpong 
P et al., 2020) 

เพื่อศกึษาผลการใหค้วามรูแ้ก่ผูด้แูลผูป่้วยจติเภทที่
บา้นโดยเภสชักร 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบ
ประเมนิความรูเ้รื่องโรค การ
รกัษา และยา ดดัแปลงจาก  
ธรลัหทยั วริยิะสริสิกุล และคณะ 

ผูป่้วยจติเภท 
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ตารางท่ี 4 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วยดา้นความรูเ้กีย่วกบัโรค 

              และการดแูลตนเองของผูป่้วย (Disease knowledge and self-care behaviors among patients) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการสมัภาษณ์เพ่ือเสริมสร้าง
แรงจงูใจร่วมกบัการให้ความรู้ด้วย
คู่มือโรคเบาหวาน โดยเภสชักรใน
ผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2: การทดลอง
แบบสุ่มและมีกลุ่มควบคมุ (Jingjit S 
et al., 2020) 
 

เพื่อศกึษาผลของการสมัภาษณ์เพื่อเสรมิสรา้ง
แรงจงูใจ (motivational interviewing: MI) ร่วมกบั
การใหค้วามรูด้ว้ยคู่มอืโรคเบาหวานโดยเภสชักร 
(education with diabetic booklet by pharmacists: 
EDBP) ในผูป่้วยเบาหวานชนิดที ่2 ในผลลพัธ ์3 
อย่าง คอื ระดบัน ้าตาลในเลอืดหลงังดอาหาร 8 
ชัว่โมง หรอื FPG, ระดบัน ้าตาลสะสมในเลอืด หรอื 
HbA1c และความร่วมมอืในการใชย้า 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครอืงมอืวดัความรู:้ แบบวดั
ความรูท้ ัว่ไปของผูป่้วย
โรคเบาหวาน 

ผูป่้วยเบาหวานชนิด
ที ่2 

ผลของการใช้ส่ือวีดิทศัน์และแผ่นพบั
ภาษาปกาเกอะญอต่อความรู้และการ
ควบคมุความดนัโลหิตในผู้ป่วยปกา
เกอะญอ (Sasichay N et al., 2020) 

เพื่อประเมนิผลของการใชส้ื่อวดีทิศัน์และแผน่พบั
ภาษาปกาเกอะญอต่อความรูเ้รื่องโรคความดนัโลหติ
สงู พฤตกิรรมการบรโิภคเกลอื ความร่วมมอืในการใช้
ยา และการควบคุมความดนัโลหติในผูป่้วยปกา
เกอะญอ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบสอบถามวดั 
ความรูเ้รื่องโรคความดนัโลหติสงู
จาก Kummak และคณะ 

โรคความดนัโลหติสงู 

การพฒันารปูแบบการดแูลผู้ป่วยโรค
ไตเรือ้รงัโดยสหวิชาชีพ 
 ณ โรงพยาบาลนางรอง (Kaewchana 
S et al., 2020) 

เพื่อพฒันารูปแบบการดแูลผูป่้วยโรคไตเรือ้รงัระยะที ่
3-4 โดยทมีสหวชิาชพี ทีค่ลนิิกโรคไตเรือ้รงั 
แผนกผูป่้วยนอก 

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร  
เครอืงมอืวดัความรู:้ 
แบบสอบถามความรูเ้รื่อง CKD 
ดดัแปลงจาก ป่ินแกว้       
กลา้ยประยงค์ 

ผูป่้วยโรคไตเรื้อรงั
ระยะที ่3 - 4 

 
5. ความพึงพอใจในการบริบาลทางเภสชักรรม (Patients’ 
satisfaction towards pharmaceutical care services) 
 ความพงึพอใจในการบรบิาลทางเภสชักรรมเป็นหน่ึงใน
ปัจจัยส าคัญที่ท าให้ผู้ป่วยตัดสินใจเข้ารบัการบริการสุขภาพ
อย่างต่อเน่ือง หรอืความพงึพอใจทีม่ากขึน้ต่อบรกิารสุขภาพ ท า
ใหผู้ป่้วยลดความกงัวลในการใชย้าได ้ซึ่งอาจจะส่งผลเป็นลูกโซ่
ต่อทัง้ทางร่างกาย เช่น การควบคุมโรคต่าง ๆ ของผู้ป่วยเอง 
หรือส่งผลทางด้านจิตใจ เช่น เมื่อเจอการบริการที่ท าให้เกิด
ความไม่พงึพอใจอาจท าใหผู้ป่้วยไม่อยากเขา้รบัการรกัษาอย่าง
ต่อเน่ืองในระบบสุขภาพ ผูป่้วยอาจควบคุมโรคไดไ้ม่ด ีส่งผลให้
ผูป่้วยมภีาวะเครยีดต่อโรคทีเ่ป็นอยู่ได ้
 การศึกษาส่วนใหญ่รายงานผลที่เป็นไปในทิศทาง
เดียวกนัคอื หลงัจากที่ผู้ป่วยได้รบัการบรบิาลทางเภสชักรรม 
หรือได้รบัการดูแลจากทีมสหสาขาวิชาชีพโดยมีเภสชักรร่วม
ด้วยแล้ว ผู้ป่วยมคีวามพงึพอใจและไว้ใจต่อการให้การบรบิาล
ทางเภสัชกรรมโดยเภสัชกรอย่ างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ตัวอย่างเช่น การศึกษาของสุจิตรา พิทักษ์ (Pitak S, 2015) 
ท าการศกึษาเกี่ยวกบัผลของการเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพใน

คลินิกโรคความดนัโลหิตสูง โดยเภสชักรร่วมกับทีมสหสาขา
วิชาชีพ ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านใหม่หนอง
หอย อ าเภอดอยหล่อ จังหวัดเชียงใหม่ เป็นการวิจัยแบบกึ่ง
ทดลอง โดยใช้แบบสอบถามความพึงพอใจในการรบับริการ
คลนิิกโรคความดนัโลหติสูง พบว่าผูป่้วยมคีวามพงึพอใจในการ
รบับรกิารคลนิิกโรคความดนัโลหติสงูมากกว่ารอ้ยละ 80 หรอืใน
การศึกษาของปัทมาวดี ช้างเพชร และคณะ (Changpetch P   
et al., 2015) ทีพ่ฒันารูปแบบการมสี่วนร่วมของเภสชักรในการ
บรบิาลทางเภสชักรรมผูป่้วยมะเรง็ โรงพยาบาลพนมทวน โดย
ผลการศกึษาพบว่ามกีารรายงานปัญหาดา้นการใชย้าเฉลีย่ก่อน
และหลงัการพฒันาระบบเท่ากบั 1.46 และ 0.47 ครัง้ต่อผูป่้วย 1 
รายตามล าดบั และดา้นการประเมนิความพงึพอใจของผูป่้วยต่อ
การบรบิาลทางเภสชักรรมนัน้ ผูว้จิยัใช้แบบสมัภาษณ์ความพงึ
พอใจ ผลการศกึษาพบว่าผูป่้วยมคีวามพงึพอใจต่อการบรบิาล
ทางเภสัชกรรมโดยเภสัชกรเพิ่มขึ้น มีค่าเฉลี่ยก่อนและหลัง
เท่ากบั 3.26 และ 4.12 ตามล าดบั ซึ่งผลการศึกษาสรุปว่าการ
ดูแลผูป่้วยมะเรง็ในรูปแบบสหสาขาวชิาชพี โดยการมสี่วนร่วม
ของเภสชักร ท าให้สามารถค้นพบปัญหาจากการใช้ยาและเกดิ



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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การแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่างเหมาะสม รวมถงึผูป่้วยมคีวามพงึพอใจ
ต่อการเภสชักรเขา้มามสี่วนร่วมในการดูแลผูป่้วย ดงัตวัอย่างใน
ตารางที ่5 ส าหรบัการประเมนิความพงึพอใจ การวจิยัส่วนใหญ่

จะมีการใช้แบบประเมินความพึงพอใจที่พัฒนาขึ้นเองหรือใช้
แบบประเมนิความพงึพอใจทีอ่า้งองิจากงานวจิยัอื่นหรอืดดัแปลง
มาจากงานวจิยัอื่น 

 
ตารางท่ี 5 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นความพงึพอใจในการบรบิาลทางเภสชักรรม (Patients’ satisfaction towards pharmaceutical care services) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
การพฒันารปูแบบการมีส่วนร่วมของเภสชักร
ในการบริบาลทางเภสชักรรมผู้ป่วยมะเรง็ 
โรงพยาบาลเจ้าคณุไพบูลยพ์นมทวน 
(Changpetch P et al., 2015) 

เพื่อพฒันารูปแบบการมสี่วนร่วมของเภสชักรในการให้
การ บรบิาลทางเภสชักรรมผูป่้วยมะเรง็ทีเ่ขา้รบัการ
รกัษาในโรงพยาบาลเจา้คุณไพบูลยพ์นมทวน 

การศกึษาเพื่อพฒันา
รปูแบบ 
เครื่องมอื: ไม่ไดร้ะบุ
เครื่องมอืแต่น่าจะใชแ้บบ
ประเมนิ 

โรคมะเรง็ 

ผลของการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพในคลินิก
โรคความดนัโลหิตสูง โดยเภสชักร ร่วมกบั
ทีมสหสาขาวิชาชีพ ณ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ต าบลบ้านใหม่หนองหอย อ าเภอดอย
หล่อ จงัหวดัเชียงใหม่ (Pitak S, 2015) 

เพื่อประเมนิผลลพัธท์างคลนิิกของผูป่้วยโรคความดนั
โลหติสงู ปัญหาทีเ่กีย่วกบั การใชย้า ความพงึพอใจใน
การเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพ และผลการตดิตาม
เยีย่มบา้นจากทมีสหสาขาวชิาชพี ณ รพ.สต. บา้นใหม่
หนองหอย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอื: แบบสอบถาม
ความพงึพอใจ 

โรคความดนั
โลหติสงู 

การศึกษาและติดตามการใช้ยาของผู้ติดเชื้อ
เอชไอวี ในโรงพยาบาลมาบอ ามฤต (Tuenwiwat 
S, 2015) 

เพื่อศกึษาผลการใหค้ าปรกึษาผูต้ดิเชือ้เอชไอวทีีม่ารบั
ยาตา้นไวรสั และการรบัรูเ้รื่องโรค การใชย้าและการ
ปฏบิตัติวั รวมถงึหาความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัส่วน
บุคคล ไดแ้ก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส การศกึษา 
อาชพี ระยะเวลาไดร้บัยา ระดบั CD4 ระดบั viral load 
จ านวนยาทีร่บัประทานต่อวนั ประวตัดิือ้ยา ประวตักิาร
เป็นโรคฉวยโอกาส การรบัรูเ้รื่องโรคและการใชย้า กบั
ความร่วมมอืในการรกัษา การปฏบิตัติวั 

การศกึษาเชงิพรรณา  
เครื่องมอื:แบบประเมนิ
ความพงึพอใจ 

ผูป่้วยตดิเชือ้
เอชไอว ี

การพฒันารปูแบบการบริบาลทางเภสชักรรมท่ี
บ้าน ส าหรบัผู้ป่วยเบาหวานท่ีมีภาวะแทรกซ้อน 
โรคไตเรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง อ าเภอวาปี
ปทุม จงัหวดัมหาสารคาม (Supharotomudom S 
et al., 2017) 

เพื่อศกึษาการพฒันารปูแบบการบรบิาลทางเภสชั
กรรมทีบ่า้นส าหรบัผูป่้วยเบาหวานทีม่ภีาวะแทรกซอ้น
โรคไตเรือ้รงั ในเขตต าบลหนองแสง อ าเภอวาปีปทุม 
จงัหวดัมหาสารคาม 

การวจิยัแบบผสมผสาน 
เครื่องมอื:แบบประเมนิ
ความพงึพอใจ 

โรคเบาหวาน 
ทีม่ภีาวะ 
แทรกซอ้น 
โรคไตเรือ้รงั 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมในผู้ป่วยท่ี
ได้รบัยาวารฟ์ารินของคลินิกวารฟ์าริน  
โรงพยาบาลสวรรคป์ระชารกัษ์ (Wangnirattisai 
N et al., 2019) 
 

เพื่อศกึษาผลของการใหก้ารบรบิาลทางเภสชักรรมต่อ
ความรูใ้นการใชย้าผูป่้วยทีไ่ดร้บัยาวารฟ์ารนิระดบั 
INR รอ้ยละของจ านวนวนัทีผู่เ้ขา้รบัการรกัษามรีะดบั 
INR อยู่ในช่วงเป้าหมาย การเกดิภาวะเลอืดออก การ
เกดิภาวะลิม่เลอืดอุดตนัก่อนและหลงัการบรบิาลทาง
เภสชักรรมและความพงึพอใจของผูป่้วยต่อบรกิารของ
คลนิิกวารฟ์ารนิโดยมสี่วนร่วมกบัสหสาขาวชิาชพี 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอื:แบบทดสอบ
ความพงึพอใจ 

ผูป่้วยทีไ่ดร้บั
ยาวารฟ์ารนิ 

ผลของการให้ค าปรึกษาเพ่ือเสริมสร้างแรงจงูใจ
แบบสัน้ร่วมกบัส่ือให้ความรูโ้ดยเภสชักรแก่
ผู้ป่วยโรคหวัใจขาดเลือดเฉียบพลนัขณะนอน
โรงพยาบาล: การทดลองแบบสุ่ม (Pattamavilai 
K et al., 2018) 

เพื่อศกึษาผลของการใหค้ าปรกึษาเพื่อเสรมิสรา้ง
แรงจงูใจ (motivational intervention: MI) แบบสัน้โดย
เภสชักรร่วมกบัสื่อใหค้วามรูแ้ก่ผูป่้วยโรคหวัใจขาด
เลอืดเฉียบพลนั (acute coronary syndrome: ACS) 
ขณะนอนโรงพยาบาล 

การวจิยัเชงิทดลอง 
แบบสุ่ม 
เครื่องมอื:ประเมนิความ
พงึพอใจของผูป่้วย 
ดดัแปลงจากงานวจิยัของ
พชันี นวลช่วย 

โรคหวัใจขาด
เลอืดเฉียบพลนั 
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ตารางท่ี 5 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นความพงึพอใจในการบรบิาลทางเภสชักรรม (Patients’ satisfaction towards pharmaceutical care services) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการดแูลท่ีบ้านโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ
ต่อคณุภาพชีวิตของผู้สูงอายุท่ีติดบ้านและติด
เตียง (Patike A et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการดแูลผูส้งูอายุทีต่ดิบา้นและตดิ
เตยีงทีบ่า้นโดยทมีสหสาขาวชิาชพีต่อปัญหาสุขภาพ
และคุณภาพชวีติของผูป่้วย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอื: แบบประเมนิ
ความพงึพอใจ 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

ผลของการใช้วิดีทศัน์ส าหรบัการให้ค าแนะน า
ในการปฏิบติัตวัขณะได้รบัเคมีบ าบดั ร่วมกบั
การบริบาลทางเภสชักรรมต่อความรู้พฤติกรรม
การดแูลตนเอง และความพึงพอใจของผู้ป่วย
โรคมะเรง็ล าไส้ใหญ่และทวารหนัก (Chotnipat K 
et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบความรูเ้กีย่วกบัยาเคมบี าบดั การ
จดัการกบัอาการขา้งเคยีง และแนวทางการดแูลตนเอง 
และพฤตกิรรมการดแูลตนเองของผูป่้วยโรคมะเรง็
ล าไสใ้หญ่และทวารหนักก่อนและหลงัไดร้บัการให้
ความรูโ้ดยใชว้ดิทีศัน์ร่วมกบัการใหบ้รบิาลทางเภสชั
กรรมตามปกต ิและศกึษาความพงึพอใจของผูป่้วยต่อ
วดิทีศัน์ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอื: แบบวดัความ
พงึพอใจของผูป่้วยมะเรง็
ต่อวดิทิศัน์ น ามาจาก ธน
พรรณ วฒันชยั 

โรคมะเรง็ล าไส ้
ใหญ่และทวาร
หนัก 

การพฒันารปูแบบการดแูลผู้ป่วยโรคไตเรือ้รงั
โดยสหวิชาชีพ ณ โรงพยาบาลนางรอง 
(Kaewchana S et al., 2020) 

เพื่อพฒันารูปแบบการดแูลผูป่้วยโรคไตเรือ้รงัระยะที ่
3-4 โดยทมีสหวชิาชพี ทีค่ลนิิกโรคไตเรือ้รงั 
แผนกผูป่้วยนอก 

การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร  
เครื่องมอื: แบบประเมนิ
ความพงึพอใจ 

ผูป่้วยโรคไต
เรือ้รงัระยะที ่ 
3 - 4 

 
6. คณุภาพชีวิตของผู้ป่วย (Patients’ quality of life) 

คุณภาพชวีติเป็นลกัษณะทีด่ขีองบุคคลในความเป็นอยู่ 
ครอบคลุมถึงลักษณะความต้องการทางกาย วัตถุ จิตใจของ
บุคคล ทีจ่ะสามารถด ารงชวีติไดใ้นระดบัทีเ่หมาะสมตามความจ า
เป็นพืน้ฐานในสงัคม พึง่พาตนเองไดโ้ดยไมเ่บยีดเบยีนผูอ้ื่น โดย
การพฒันาใหต้นเองมสีุขภาพกายและจติทีด่ ีซึ่งโดยปกตมินุษย์
ทุกคนย่อมปรารถนาจะมีคุณภาพชีวติที่ดี ผู้ป่วยเองก็เช่นกัน 
การศกึษาสว่นใหญ่พบว่าหลงัจากการทีผู่ป่้วยไดร้บัการดแูลจาก
ทีมสหสาขาวิชาชีพ หรือได้รับการบริบาลทางเภสัชกรรมที่
เหมาะสม จากการมเีภสชักรร่วมด้วย หรอืจากการพฒันาระบบ 
ผู้ ป่วยจะมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ตวัอย่างเช่น การศึกษาของทศพร แสงทองอโณทยั และคณะ 
(Sangthonganotai T et al., 2017) ที่ศึกษาผลของการบริบาล
ทางเภสชักรรมต่อคุณภาพชวีติด้านการบ าบดัด้วยยาในผู้ป่วย
นอก รปูแบบการศกึษาเป็นแบบการทดลองแบบสุม่ โดยประเมนิ
คุณภาพชวีติดา้นการใชย้าของผูป่้วยก่อนและหลงัการแทรกแซง 
โดยใช้แบบสอบถาม Patient-reported Outcomes Measure of 
Pharmaceutical Therapy for Quality of Life (PROMPT-QoL) 
พบว่ากลุ่มผู้ป่วยที่ได้รบัการบริบาลทางเภสชักรรมมีคะแนน
คุณภาพชวีติดา้นการใชย้าบางมติดิขี ึน้อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ
เมื่อเปรยีบเทียบกบักลุ่มที่ได้รบัการบรกิารตามมาตรฐานปกต ิ
(มติทิี ่2 การไดร้บัขอ้มลูเรื่องยาและโรคจากแพทย ์เภสชักร หรอื
พยาบาล, p<0.001 มติทิี่ 3 ความพงึพอใจต่อผลของการใช้ยา, 
p<0.05 มิติที่ 5 ผลทางด้านจิตใจของการใช้ยา , p<0.001 และ

คะแนนรวมของแบบสอบถาม, p<0.001) ดงัตวัอย่างในตารางที่ 
6 ส าหรบัการประเมนิคุณภาพชวีติ การวจิยัส่วนใหญ่จะมกีารใช้
แบบประเมนิคุณภาพชวีติขององค์การอนามยัโลกชุดย่อ ฉบบั
ภาษาไทย (WHOQOL–BREF–THAI) แต่ในกรณีที่มีแบบวัด
คุณภาพชวีติของโรคนัน้ ๆ ผูว้จิยัจะเลอืกแบบประเมนิคุณภาพ
ชวีติเฉพาะของผูป่้วยโรค (disease specific) ดงักล่าว เช่น แบบ
ประเมินคุณภาพชีวิตผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม หรือแบบวัด
คุณภาพชิวิตของผู้ป่วยโรคหืด ฉบบัย่อที่แปลเป็นภาษาไทย 
(Mini Asthma Quality of Life Questionnaire; mini AQLQ) หรอื
แบบสอบถามระดับคุณภาพชีวิต (COPD Assessment Test, 
CAT) ตามแนวทางการรกัษาโรค COPD เป็นตน้  

การทบทวนวรรรณกรรมครัง้น้ีพบว่า งานวจิยัสว่นใหญ่
มกีารระบุเครื่องมอืที่ใช้วดัผลลพัธ์ของงานวจิยั โดยผูว้จิยัมกีาร
ใช้เครื่องมอืที่เป็นมาตรฐานในการวดัผลลพัธ์ที่เกี่ยวข้อง หรอื
เป็นเครื่องมือที่พัฒนาขึ้นเองโดยผู้วิจยั อย่างไรก็ตามในบาง
งานวจิยัไม่ไดม้กีารระบุรายละเอยีดของเครื่องมอืทีใ่ชใ้นการวจิยั 
จึงถือว่าเป็นข้อจ ากดัของการวิจยั เน่ืองจากผู้อ่านไม่สามารถ
ประเมนิความน่าเชื่อถอืของการวดัผลลพัธ์ของงานวจิยัดงักล่าว
ได้ และในกรณีที่เครื่องมือที่ใช้ในการวดัผลลพัธ์ต่าง ๆ ไม่ใช่
เครื่องมอืมาตรฐาน ผูว้จิยัควรระบุวธิีการทดสอบความถูกต้อง
ของเครื่องมอืดงักล่าว เน่ืองจากหากไม่มกีารทดสอบเครื่องมอื
ดงักล่าวแลว้ อาจท าใหก้ารวดัผลลพัธ์ดงักล่าวมคีวามน่าเชื่อถอื
ลดลงได ้

 



การทบทวนวรรณกรรม: การวดัผลลพัธข์องการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลในประเทศไทย  
ธรีาพร สุภาพนัธุ ์และคณะ 
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่17 ฉบบัที ่4  ต.ค. – ธ.ค. 2564 

ตารางท่ี 6 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นคุณภาพชวีติของผูป่้วย (Patients’ quality of life) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมด้วยการ
ออกเยี่ยมบ้านในผู้ป่วยโรคหืด  
(Khumsikiew J et al., 2015) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลลพัธก่์อนและหลงัการ
บรบิาลเภสชักรรมดว้ยการออกเยีย่มบา้นใน
ผูป่้วยโรคหดื โดยมุ่งเน้นใหเ้ภสชักรไดแ้สดง
บทบาทในการใหบ้รบิาลทางเภสชักรรม  

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง  
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบวดัคุณภาพชวิติ
ของผูป่้วยโรคหดื ฉบบัย่อทีแ่ปลเป็น
ภาษาไทย (Mini Asthma Quality 
of Life Questionnaire; mini AQLQ) 

โรคหดื 

ประสิทธิผลของการบริบาลทางเภสชักรรม
ในผู้ป่วยจิตเภท ณ โรงพยาบาลจิตเวช 
(Kaeokumbong C et al., 2015) 

เพื่อประเมนิผลของการบรบิาลทางเภสชักรรม
ตามแนวทาง mhGAP for Schizo-phrenia 
โดยเปรยีบเทยีบความร่วมมอืในการใชย้า 
อตัราการกลบัมาเป็นซ ้าและคุณภาพชวีติของ
ผูป่้วยจติเภทระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บั 
การบรบิาลทางเภสชักรรมและกลุ่มที่่ไดร้บั
บรกิารแบบทัว่ไป 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบวดัขององค์การ
อนามยัโลกชุดย่อ  ฉบบัภาษาไทย 
(WHOQOL–BREF–THAI) 

โรคจติเภท 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมต่อ
คณุภาพชีวิตด้านการบ าบดัด้วยยาในผู้ป่วย
นอก (Sangthonganotai T et al., 2017) 

เพื่อศกึษาคุณภาพชวีติดา้นการใชย้าในกลุ่ม
ผูป่้วยนอกทีไ่ดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม
เปรยีบเทยีบกบักลุ่มผูป่้วยนอกทีไ่ม่ไดร้บัการ
บรบิาลทางเภสชักรรม 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบสอบถาม Patient-
reported Outcomes Measure of 
Pharmaceutical Therapy for Quality 
of Life (PROMPTQoL)  

ผูป่้วยนอก 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมร่วมกบัการ
เสริมสร้างพลงัอ านาจในผู้ป่วยเบาหวาน
ชนิดท่ี 2 โรงพยาบาลเมตตาประชารกัษ์ 
(วดัไร่ขิง) (Manatphaiboon S et al., 2017) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลทางคลนิิก ไดแ้ก่ ระดบั
ฮโีมโกลบนิเอวนัซ ี(HbA1c) และระดบักลูโคส
ในพลาสมา ขณะอดอาหาร (FPG) ความ
ร่วมมอืในการใชย้า ความรูท้ ัว่ไปเกีย่วกบั
โรคเบาหวาน และคุณภาพชวีติของ 
ผูป่้วยเบาหวาน ก่อนและหลงัการไดร้บั
โปรแกรมการบรบิาลทางเภสชักรรมร่วมกบั
การเสรมิสรา้งพลงัอ านาจ 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบวดัคุณภาพชวีติ
ของผูป่้วยโรคเบาหวาน พฒันาโดย 
กรรณิการ ์สงรกัษาและคณะ 

โรคเบาหวาน
ชนิดที ่2 

A randomized controlled trial of the 
impact of pharmacist-led patient 
centered pharmaceutical care on 
patients’ medicine therapy-related quality 
of life (Sakthong P et al., 2018) 
 

เพื่อประเมนิผลของการบรบิาลทางเภสชักรรม
ต่อคุณภาพชวีติ (medicine therapy-related 
QoL) โดยใช ้PROMPT-QoL ในคนไทย เพื่อ
ดผูลลพัธเ์กีย่วกบั drug-related problems 
(DRPs) ระหว่างกลุ่มทีไ่ม่ไดร้บัการบรบิาลทาง
เภสชักรรม (Usual care; UC) กบักลุ่มทีไ่ดร้บั
การบรบิาลทางเภสชักรรม (Pharmaceutical 
care; PC) เพื่อดกูารตอบสนองจากการ
ประเมนิโดยใช ้PROMPT-QoL 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ Patient-Reported 
Outcomes Measure of 
Pharmaceutical Therapy for Quality 
of Life (PROMPT-QoL) 

ไม่
เฉพาะเจาะจง
โรค 

ผลการบริบาลทางเภสชักรรมในผู้ป่วยนอก
โรคสมองเส่ือม: การศึกษาน าร่อง  
(Sooksa-art J et al., 2018) 

เพื่อศกึษาผลการบรบิาลทางเภสชักรรมต่อ
ปัญหาการใชย้าในผูป่้วยโรคสมองเสื่อมและ
ศกึษาความรูเ้รื่องโรคและยา คุณภาพชวีติ 
และความรูส้กึเป็นภาระของผูด้แูล 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบวดัขององค์การ
อนามยัโลกชุดย่อ  ฉบบัภาษาไทย 
(WHOQOL–BREF–THAI) 

โรคสมองเสื่อม 

   



Narrative literature review: outcome measurement of hospital pharmaceutical care in Thailand  
Supapaan T. et al. 
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ตารางท่ี 6 ตวัอย่างผลการบรบิาลทางเภสชักรรมในโรงพยาบาลทีม่กีารรายงานผลของการดแูลผูป่้วย 
              ดา้นคุณภาพชวีติของผูป่้วย (Patients’ quality of life) (ต่อ) 
 

ช่ือการศึกษา วตัถปุระสงค ์ รูปูแบบการศึกษา กลุ่มโรค 
ผลของการให้การบริบาลเภสชักรรมแบบไร้
รอยต่อของผู้ป่วยในคลินิคโรคปอดอดุกัน้
เรือ้รงั โรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนา 
จงัหวดักาญจนบุรี  
(Areerob S et al., 2019) 

เพื่อประเมนิผลการใหบ้รบิาลเภสชักรรรมแบบ
ไรร้อยต่อ โดยเปรยีบเทยีบผลลพัธด์า้นการ
รกัษาโรคปอดอุดกัน้เรือ้รงัและผลลพัธด์า้น
คุณภาพชวีติระหว่างกลุ่มศกึษาทีไ่ดร้บัการ
บรบิาลเภสชักรรมกบักลุ่มควบคุมทีไ่ดร้บัการ
บรกิารตามปกต ิ

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบสอบถาม ระดบั
คุณภาพชวีติ (COPD Assessment 
Test, CAT) ตามแนวทางการรกัษาโรค 
COPD 

โรคปอดอุดกัน้
เรือ้รงั 

ผลของการบริบาลทางเภสชักรรมต่อ 
คณุภาพชีวิตของผู้ป่วยโรคมะเรง็เต้านม: 
การทดลองแบบสุ่มและมีกลุ่มควบคมุ 
(Promchaisri K et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการบรบิาลทางเภสชักรรม
ต่อคุณภาพชวีติและการเกดิอาการไม่พงึ
ประสงคข์องผูป่้วยโรคมะเรง็เตา้นมทีไ่ดร้บัยา
เคมบี าบดั 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบประเมนิคุณภาพ
ชวีติผูป่้วยโรคมะเรง็เตา้นม คอื 
Functional Assessment of Cancer 
Therapy- breast scale (FACT- B) 
version 4. 0 ฉ บ ับ ภาษาไทย 

โรคมะเรง็ 
เตา้นม 

ผลการให้ความรู้โดยเภสชักรแก่ผู้ดแูล
ผู้ป่วยจิตเภทท่ีบ้าน (Rakpong P et al., 
2020) 

เพื่อศกึษาผลการใหค้วามรูแ้ก่ผูด้แูลผูป่้วยจติ
เภททีบ่า้นโดยเภสชักร 
 

การวจิยัเชงิทดลองแบบสุ่ม 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบ WHOQOL-BREF-
THAI ฉบบัภาษาไทย แปลโดยสุวฒัน์  
มหตันิรนัดรกุ์ล และคณะ 

ผูป่้วยจติเภท 

ผลของการให้บริบาลทางเภสชักรรมใน
ผู้ป่วยวณัโรคปอดของ โรงพยาบาลสมเดจ็
พระสงัฆราช องคท่ี์ 17 จงัหวดัสุพรรณบุร ี 
(Khamduang N et al., 2019) 

เพื่อเปรยีบเทยีบผลลพัธข์องการรกัษาใน
ผูป่้วยวณัโรคปอดระหว่างกลุ่มทีไ่ดร้บัและ
ไม่ไดร้บัการบรบิาลทางเภสชักรรม  
 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบวดัขององค์การ
อนามยัโลกชุดย่อ  ฉบบัภาษาไทย 
(WHOQOL–BREF–THAI) 

วณัโรคปอด 

ผลของการดแูลท่ีบ้านโดยทีมสหสาขา
วิชาชีพต่อคณุภาพชีวิตของผู้สูงอายุท่ีติด
บ้านและติดเตียง (Patike A et al., 2019) 

เพื่อศกึษาผลของการดแูลผูส้งูอายุทีต่ดิบา้น
และตดิเตยีงทีบ่า้นโดยทมีสหสาขาวชิาชพีต่อ
ปัญหาสุขภาพและคุณภาพชวีติของผูป่้วย 

การวจิยัแบบกึง่ทดลอง 
เครื่องมอืทีใ่ช:้ แบบประเมนิคุณภาพ
ชวีติ EQ-5D-5LVAS ดว้ยตนเอง 

ไม่เฉพาะ 
เจาะจงโรค 

 

สรปุ 
การทบทวนวรรณกรรมในครัง้น้ีแสดงให้เหน็ภาพรวม

ของการท างานในบทบาทหน้าทีข่องเภสชักรทีเ่ป็นไปในทศิทาง
เดยีวกนั อย่างไรกต็ามบางการศกึษามจี านวนกลุ่มตวัอย่างน้อย 
อาจส่งผลไม่เห็นความแตกต่างระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม ซึ่งหากมีการศึกษาที่ใช้จ านวนกลุ่มตัวอย่างมากขึ้น 
ผลลพัธ์ที่ได้อาจแสดงให้เหน็ความแตกต่างจากกลุ่มควบคุมได้ 
ในอนาคตจึงควรมีการวัดผลลัพธ์ที่ก าหนดเป็นตัวชี้ว ัดที่
เหมอืนกนั หรอืมกีลุ่มตวัอย่างในขนาดใหญ่เพยีงพอ รวมทัง้มี
ความต้องการการท าวจิยัด้านการวเิคราะหข์อ้มูลเชงิปรมิาณใน
รูปแบบการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบและการวเิคราะห์
อภิมานต่อไป ดงันัน้กลุ่มงานเภสชักรรมในประเทศไทยควรมี
ระบบการเก็บรวบรวมข้อมูลถึงการวดัผลลพัธ์ของการบริบาล
ทางเภสชักรรมเพื่อให้เป็นรูปแบบเดยีวกนั เพื่อน าไปวเิคราะห์

ในภาพรวม และช่วยแสดงผลลพัธ์การบรบิาลทางเภสชักรรมให้
เป็นที่ประจักษ์มากขึ้น อาจเป็นการพัฒนาในรูปแบบของ
โรงพยาบาลน าร่อง หรือโรงพยาบาลตัวอย่างในแต่ละพื้นที่ 
เน่ืองจากในแต่ละโรงพยาบาลในประเทศไทยยงัมีข้อจ ากัดที่
แตกต่างกนั จ านวนบุคลากรไม่เพยีงพอต่อภาระงาน ระยะเวลา
ในการบรบิาลทางเภสชักรรมที่มอีย่างจ ากดัในผูป่้วยแต่ละราย 
หรือการเก็บข้อมูลของระบบโรงพยาบาลที่อาจจะยงัไม่มีการ
รวบรวมและการจดัเก็บที่เป็นสดัส่วน รวมถงึการเก็บขอ้มูลการ
บรบิาลทางเภสชักรรมในงานอื่น ๆ ที่เป็นบทบาทของเภสชักร
ในอนาคต เช่น telemedicine (Niznik JD et al., 2018) การส่ง
ยาทางไปรษณีย์และการด าเนินงานของเภสัชกรร่วมกับ          
สหสาขาวชิาชพี ถอืเป็นสิง่ส าคญัทีจ่ะสง่ผลท าใหก้ารด าเนินงาน
ในครัง้น้ีส าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี อนัจะเป็นประโยชน์แก่ผู้ป่วย 
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โรงพยาบาล และประเทศชาติต่อไป โดยสรุปพบว่าผลลัพธ์
ทางการบรบิาลเภสชักรรมในโรงพยาบาลภายในประเทศไทย 
ส่วนใหญ่ให้ผลไปในทิศทางเดียวกนัคือ การบรบิาลทางเภสชั
กรรมโดยเภสชักรหรอืการดูแลผูป่้วยร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพี 
ส่งผลดีต่อผลการรักษาผู้ป่วยทัง้ในเรื่องปัญหาที่เกี่ยวกับยา
ลดลง ความร่วมมอืในการใชย้าของผู้ป่วยเพิม่ขึน้ ความสามารถ
ในการควบคุมอาการของโรค หรอืการลดความรุนแรงของโรค 
ได้ดีขึ้น ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรค การใช้ยา หรือการ
ปฏบิตัติวัมมีากขึน้ ความพงึพอใจต่อเภสชักรหรอืระบบบรกิาร
สุขภาพเพิม่ขึน้ และคุณภาพชวีติของผูป่้วยโดยรวมดขีึน้  
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