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บทคัดย่อ 

 การวจิยัน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อประเมินกระบวนการบูรณาการการจดัการเรียนการสอนการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ปีการศึกษา 2561 โดยใช้การวิจัยแบบผสมผสาน 

ประกอบดว้ย  1) การเก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงปริมาณ ดว้ยแบบสอบถามออนไลน์เก่ียวกบักระบวนการบูรณา

การการจดัการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล จาํนวน 11 ขอ้ จากผูบ้ริหารและอาจารย์ของ

สถาบนัการศึกษาพยาบาล 86 สถาบนั และไดรั้บการตอบกลบัจาํนวน 1,052 คน  และ 2) การเก็บขอ้มูลเชิง

คุณภาพ โดยการสนทนากลุ่มกับผูบ้ริหารและอาจารย์พยาบาลจาํนวน 50 คน  ใช้แนวคาํถามเก่ียวกับ

ประสบการณ์การจดัการเรียนการสอนการใชย้าอยา่งสมเหตุผล จาํนวน 6 ขอ้  การวเิคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณ 

ใชจ้าํนวนและร้อยละ  การวเิคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพใชก้ารวเิคราะห์เน้ือหา  

ผลการวิจัยพบว่า  ข้อมูล เ ชิงปริมาณและข้อมูล เ ชิงคุณภาพมีความสอดคล้องกัน  ได้แ ก่

สถาบนัการศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่มีการกาํหนดนโยบาย กาํหนดผูรั้บผิดชอบการบูรณาการและการจดัการ

เรียนการสอน กาํหนดสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล กาํหนดรายวิชาและประเด็นการเรียนรู้ กาํหนด

วตัถุประสงคแ์ละผลการเรียนรู้ มีการจดัการเรียนการสอนท่ีเนน้ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลาง และมีการประเมินผลท่ี

หลากหลายท่ีสัมพนัธ์กบัสมรรถนะของการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ข้อเสนอแนะ สภาการพยาบาลควรมี

นโยบายสนับสนุนให้สถาบนัการศึกษามีการดาํเนินการอย่างต่อเน่ือง และสถาบนัการศึกษาควรมีการ

กาํหนดนโยบาย การพฒันาอาจารยผ์ูส้อน ส่งเสริมการจดัการเรียนการสอน และมีการประเมินผลการบูรณา

การการใชย้าอยา่งสมเหตุผลอยา่งชดัเจนและต่อเน่ือง 
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An evaluation of the processes of Integrating the Rational Drug Use 

Curriculum into the Bachelor of Nursing Science Program,  

Academic Year B.E. 2561 

 

Kamolrat Turner* Matanee Radabutr** Narumol Laokosin** 

Streerut Thadakant*** Laddawon Vaisurasingha**** 

 

Abstract 

  The objective of this study was to evaluate the process of integrating the rational drug use 

curriculum into the Bachelor of Nursing Science program, in Academic Year B.E. 2561, using mixed-

methods research. 1) Quantitative data collection was conducted by online questionnaire from 86 nursing 

institutions. The sample included 1,052 administrations and nursing instructors who returned the 

questionnaire. 2) The qualitative data collection was performed using a focus group discussion with 50 

administrations and nursing instructors. The interview guideline included 6 questions on learning 

experiences regarding Rational Drug Use (RDU). Quantitative data were analyzed using frequency and 

percentage, and content analysis was used to analyze qualitative data. 

The quantitative and qualitative findings were consistent and showed that most nursing 

institutions had introduced policy, assigned responsible instructors for integrating and managing RDU 

courses, defined learning competencies of RDU, indicated courses and subjects on RDU, determined the 

objectives and learning outcomes of RDU, managed RDU courses based-on a student-center and used 

many evaluating methods related to RDU. This research suggests that the TNMC should support the 

institutions continually. Nursing education institutions should clearly formulate the RDU policy, develop 

nursing instructors in RDU, promote teaching methods on RDU, and clearly and continuously evaluate 

integrating the rational drug use curriculum. 
 

Keyword: Rational Drug Use, RDU, processes, evaluate, nursing science program 

*Boromarajonani College of Nursing, Changwat Nonthaburi, Email: kmrturner@gmail.com 

**Boromarajonani College of Nursing, Changwat Nonthaburi 

*** Ramathibodi School of Nursing, Faculty of Medicine Ramathibodi Hospital, Mahidol University 

****Faculty of Nursing, HRH Princess Chulabhorn College of Medical Science 

 

mailto:kmrturner@gmail.com


 วารสารวิจยัทางวทิยาศาสตร์สุขภาพ ปีท่ี 13 ฉบบัท่ี 2 : กรกฎาคม – ธนัวาคม 2562   105 

 

บทนํา  

ปัญหาการใช้ยาไม่เหมาะสมเป็นปัญหาท่ี

เกิดข้ึนทั่วโลก  วิกฤตเช้ือด้ือยาเป็นภัยคุกคาม

สุขภาพท่ีสําคัญ  จากการคาดการณ์ทั่วโลกมี

ผูเ้สียชีวิตจากเช้ือด้ือยาประมาณ 700,000 รายต่อปี

ในปัจจุบัน และคาดว่าในปี พ.ศ.  2593 จะมี

ผูเ้สียชีวิตจากเช้ือด้ือยาสูงถึง 10 ล้านราย  ซ่ึง

ส่งผลกระทบต่อเศรษฐกิจถึง 3.50 พนัล้านบาท 

ทวีปท่ีเสียชีวิตมากท่ีสุดได้แก่ ทวีปเอเชียและ

แอฟริกา คือประมาณ 4.70 และ 4.20 ล้านราย 

ตามลําดับ 1  ซ่ึ งผลกระทบดังกล่าวเ กินกว่า

คร่ึงหน่ึงเกิดจากการสั่งใช้และจ่ายยาให้ผูป่้วยไม่

เหมาะสม  ซ่ึงเป็นความสูญเสียของระบบสุขภาพ

อยา่งมาก2 ขณะเดียวกนัประเทศไทยไดพ้บการใช้

ยาอย่างไม่สมเหตุผล ได้แก่ การใช้ยาท่ีไม่มีข้อ

บ่งช้ี โดยขาดความตระหนักถึงปัญหาเช้ือด้ือยา 

ใชย้าขา้มขั้นตอน ใชย้าซํ้ าซ้อน ใชย้าหลายขนาน

มากเกินความจํา เ ป็น ใช้ยาผิดขนาด ผิดวิ ธี            

ผดิความถ่ี และผดิระยะเวลา เป็นตน้3 

การใช้ยาสมเหตุผลจึงเป็นประเด็นสําคญั

เร่งด่วนท่ีองค์การอนามยัโลกและผูน้าํของประเทศ

ต่างๆ ให้ความสนใจในการร่วมกันนํามาเป็น

แนวทางในการแกไ้ขปัญหาการใช้ยาไม่เหมาะสม4 

ประเทศไทยไดมี้บรรจุเร่ืองการใชย้าอยา่งสมเหตุผล

ไวใ้นนโยบายแห่งชาติด้านยา พ.ศ. 2554 และ

ยุทธศาสตร์การพฒันาระบบยาแห่งชาติ พ.ศ. 2555-

2559 และดําเนินการต่อเน่ืองภายใต้นโยบาย

แห่งชาติดา้นยาและยุทธศาสตร์การพฒันาระบบยา

แห่งชาติ พ.ศ. 2560-2564 สภาวิชาชีพด้านสุขภาพ

จึงได้พฒันาคู่มือการเรียนการสอนเพื่อการใช้ยา

อย่างสมเหตุผล และเผยแพร่ให้สภาวิชาชีพด้าน

สุขภาพนําไปใช้เป็นแนวทางในการจัดการเรียน 

การสอน5  การนาํคู่มือการเรียนการสอนดงักล่าว

ไปสู่การปฏิบติัแต่ละวิชาชีพ จาํเป็นตอ้งมีรูปแบบ

การพฒันาหลกัสูตรและการจดัการเรียนการสอนท่ี

มีลกัษณะเฉพาะเจาะจงของแต่ละวิชาชีพ  รวมทั้ง

วิชาชีพพยาบาลท่ีมีความเก่ียวขอ้งในการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผล  จาํเป็นตอ้งมีกระบวนการในการจดัการ

เรียนการสอนให้สอดคลอ้งกบัวิชาชีพดา้นสุขภาพ

อ่ืนๆ  การบรรจุเน้ือหาการใช้ยาอย่างสมเหตุผลใน

หลกัสูตรทางการพยาบาลจึงมีความสําคญัอย่างยิ่ง  

เพื่อเป็นการพัฒนาความรู้ความเข้าใจ  ตลอดจน

ทักษะท่ีจาํเป็นแก่พยาบาลต่อไป ดังนั้ นสภาการ

พยาบาลในฐานะองค์กรวิชาชีพท่ีทาํหน้าท่ีรับรอง

หลักสูตรการศึกษาพยาบาลในทุกระดับ จึงได้

วางแผนและดาํเนินงานตามกระบวนการท่ีวางไว ้

โดยจดัทาํรูปแบบการบูรณาการหลกัสูตรการใช้ยา

อย่างสมเหตุผลในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต

ข้ึน  เพื่อเป็นแนวทางในการจดัการเรียนการสอน

ให้กับสถาบันการศึกษาทางการพยาบาล และได้

เผยแพร่รูปแบบการบรรจุหลักสูตรการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผลในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต ให้

สถาบนัการศึกษาพยาบาลนาํไปใช้เป็นแนวทางใน

การจดัการเรียนการสอนในปีการศึกษา 25616 จะ

เห็นได้ว่ากระบวนการเป็นส่วนหน่ึงของระบบ

การสอนท่ีประกอบด้วยหลายขั้นตอน เช่น การ

กาํหนดวตัถุประสงค์ การออกแบบกิจกรรมการ

เรียนรู้โดยยึดผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลาง มีการพิจารณา

และมีการวางแผนร่วมกันอย่างรอบคอบ โดย

บูรณาการองค์ประกอบต่างๆ ในระบบการสอน

ให้เหมาะสมกบัพฒันาการการเรียนรู้ของผูเ้รียน 

มีการประเมินผลยอ้นกลับ เพื่อนํามาปรับปรุง
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แก้ไข  ใ ห้ไ ด้ม า ซ่ึ งระ บบ กา รส อนท่ี มี

ประสิทธิภาพดี และประสิทธิผลในการเรียนรู้7  

ดงันั้นเพื่อติดตามกระบวนการบูรณาการ

การจดัการเรียนการสอนการใชย้าอยา่งสมเหตุผล

ในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต ปีการศึกษา 

2561 คณะผู้วิจ ัยจึงมีความสนใจในการประเมิน

กระบวนการบูรณาการการจดัการเรียนการสอนการ

ใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตร

บณัฑิต ปีการศึกษา 2561  เน่ืองจากกระบวนการ

ในการจดัการศึกษา  เป็นส่ิงสําคญัสําหรับการจดั

การศึกษา  กระบวนการเป็นวิธีการท่ีจะนาํเน้ือหา

ไปสู่การเรียนรู้ของผู ้เ รียน  การท่ีจะให้ เ กิด

ผลลพัธ์การเรียนรู้ตามท่ีตั้งไว ้ จะตอ้งมีการบูรณา

การว ัตถุประสงค์  เ น้ือหา  วิ ธีการ และการ

ประเมินผลให้มีความสัมพนัธ์สอดคลอ้งกนั8  ซ่ึง

จะช่วยให้เกิดผลลพัธ์ทางการศึกษาท่ีพึงประสงค์

ได ้  การประเมินกระบวนการจะช่วยให้ทราบถึง

ขอ้บกพร่องของการดาํเนินกิจกรรม และสามารถ

นาํมาใช้เป็นขอ้มูลในการพฒันา แกไ้ข ปรับปรุง 

ให้การดาํเนินการช่วงต่อไปมีประสิทธิภาพมาก

ข้ึน การประเมินกระบวนการน้ี จะเป็นประโยชน์

อย่างมากต่อการค้นหาจุดเ ด่น หรือจุดแข็ง 

(Strengths) และจุดด้อย (Weakness)9 ของ

กระบวนการบูรณาการการจดัการเรียนการสอน

การใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาล 

ศาสตรบัณฑิต ปีการศึกษา 2561 นอกจากน้ียงั

เป็นการติดตามการดาํเนินงานวา่เป็นไปตามแผน

ท่ีวางไวห้รือไม่ ซ่ึงจะเป็นประโยชน์ต่อการนาํไป

พฒันาแนวทางในบูรณาการการจดัการเรียนการ

สอนและการประเมินผลการเรียนรู้ของผูเ้รียนให้

เกิดต่อไป 

 

วตัถุประสงค์การวจัิย 

เพื่อประเมินกระบวนการบูรณาการการ

จดัการเรียนการสอนการใชย้าอยา่งสมเหตุผลใน

หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต ปีการศึกษา 2561 

กรอบแนวคิดในการวจัิย 

การวิจยัน้ีเป็นการประเมินกระบวนการ

นาํรูปแบบการบูรณาการการจดัการเรียนการสอน

การใชย้าอยา่งสมเหตุผล   ในหลกัสูตรพยาบาล 

ศาสตรบัณฑิตไปใช้ เ ป็นการประเมินความ

คิดเห็นของอาจารย ์ความเป็นไปได้ของรูปแบบ

ของหลักสูตร ประเมินด้านกระบวนการ การ 

บูรณาการการจดัการเรียนการสอน 7 ประเด็น  

ประกอบด้วย การกาํหนดนโยบาย การกาํหนด

ผูรั้บผิดชอบการบูรณาการและการจดัการเรียน

การสอน การกาํหนดสมรรถนะการใชย้าอยา่งสม

เหตุผล การกําหนดรายวิชาและประเด็นการ

เรียนรู้ การกาํหนดวตัถุประสงคแ์ละผลการเรียนรู้ 

การจัดการเ รียนการสอนโดยใช้ผู ้เ รียนเป็น

ศูนยก์ลาง และการประเมินผลท่ีหลากหลาย  ซ่ึง

เป็นขั้นของการประเมินกระบวนการตามกรอบ

แนวคิดการประเมินแบบซิป (CIPP Model)10  

วธีิดําเนินการวจัิย   

   การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยแบบผสมผสาน 

(Mixed-Methods Research)  แบบการวิจยัแบบ

พร้อมกนั (Convergent Parallel Design)11  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากร ได้แก่ ผูบ้ริหารและอาจารย์

พ ย า บ า ล ข อ ง ส ถ า บั น ก า ร ศึ ก ษ า ท่ี สั ง กั ด

สถาบนัอุดมศึกษาของรัฐบาลและเอกชน จาก 86 

สถาบนั ท่ีบรรจุหลกัสูตรการใชย้าอยา่งสมเหตุผล

ใ น ห ลัก สู ต ร พ ย า บ า ล ศ า ส ต ร บัณ ฑิ ต  ใ น ปี

การศึกษา 2561 จาํนวนทั้งหมด 3,848 คน 
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กลุ่มตัวอย่าง 

1. การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงปริมาณ 

กลุ่มตวัอย่างเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 

sampling) คือ ผูบ้ริหารและอาจารยพ์ยาบาลของ

สถาบนัการศึกษาพยาบาลของสถาบนัการศึกษา

พยาบาลภาครัฐและเอกชน และยินดีตอบขอ้มูล

ทางออนไลน์ มีผูต้อบแบบสอบถามจาํนวน 1,052 คน 

2. การเก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงคุณภาพ 

กลุ่มตวัอย่างเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 

sampling) ได้แก่ ผูบ้ริหารและอาจารย์พยาบาล

ของสถาบันการศึกษาพยาบาล ท่ีได้รับการ

คัดเลือกให้เข้าร่วมประชุมเชิงปฏิบัติการการ 

บูรณาการการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในการเรียน

การสอนหลกัสูตรปริญญาตรี ระหวา่งวนัท่ี 20-21 

มิถุนายน 2562 ณ โรงแรมริชมอนด ์จาํนวน 50 คน  

เคร่ืองมือในการวจัิย 

1. การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ โดยใช ้

แบบสอบถาม ประกอบด้วย 2 ตอนคือ ตอนท่ี 1 

ข้อมูลทั่วไป และตอนท่ี 2 แบบสอบถาม

กระบวนการบูรณาการการจดัการเรียนการสอน

การใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาล 

ศาสตรบณัฑิต ปีการศึกษา 2561 ท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึน 

โดยการประยุกต์จากรูปแบบการบรรจุหลักสูตร

การใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาล 

ศาสตรบัณฑิต6 ประกอบด้วย 7 ประเด็น รวม

ทั้งหมด 11 ขอ้ ตรวจคุณภาพของเคร่ืองมือวิจยั โดย

ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีประสบการณ์ด้านการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผล จาํนวน 5 คน ตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหา (Content validity) ไดค้่าดชันีความสอดคลอ้ง 

(Index of Item-Objective Congruency: IOC) 

เท่ากบั .88 และทดสอบความเช่ือมัน่ (Reliability) 

ของแบบสอบถามนาํไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่ง

ท่ีมีความคล้ายคลึงกบั กลุ่มตวัอย่างจาํนวน 30 คน 

คาํนวณค่าความเช่ือมั่น โดยใช้    KR 20 ได้ค่า

สัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค เท่ากบั .92  

2. การเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้แบบ

สัมภาษณ์การสนทนากลุ่มแบบมีโครงสร้าง 

เก่ียวกับประสบการณ์การจดัการเรียนการสอน

การใชย้าอยา่งสมเหตุผล จาํนวน 6 ขอ้ ตรวจสอบ

คุณภาพของเคร่ืองมือวิจัยโดยผูท้รงคุณวุฒิท่ีมี

ประสบการณ์ด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 

จํานวน  5 คน ตรวจสอบความน่าเ ช่ือถือ 

(Trustworthiness) ไดค้่า IOC เท่ากบั .93   

ข้อพจิารณาด้านจริยธรรม 

 ง า น วิ จั ย น้ี ผ่ า น ก า ร รั บ ร อ ง จ า ก

คณะกรรมการจริยธรรมวิจยัในมนุษย์ จากสภา

การพยาบาล เลขท่ี TNMC-IRB 03/2019.04.09  

ลงวนัท่ี 22 พฤษภาคม พ.ศ. 2562 

วธีิเกบ็รวบรวมข้อมูล 

1.  การเก็บข้อมูล เ ชิงปริมาณโดยใช้

แบบสอบถามออนไลน์จากผูบ้ริหารและอาจารย์

ของสถาบนัการศึกษาพยาบาลจาํนวน 86 สถาบนั

ท่ีมีการบูรณาการการจดัการเรียนการสอนการใช้

ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตร

บณัฑิต ปีการศึกษา 2561 โดยมีผูต้อบแบบสอบถาม

จาํนวน 1,052 คน 

2.  การเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพโดยการ

สัมภาษณ์แบบการสนทนากลุ่ม ผู ้บริหารและ

อาจารย์พยาบาลจากสถาบันการศึกษาพยาบาล

จาํนวน 50 คน โดยแบ่งเป็นกลุ่มย่อย 4 กลุ่ม ตาม

สังกัดของสถาบันการศึกษา  ได้แก่  สถาบัน 

การศึกษาท่ีสั งกัดสถาบันอุดมศึกษารัฐบาล 
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สถาบนัอุดมศึกษาเอกชน วิทยาลยัพยาบาลสังกดั

พระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข และ

วิทยาลัยพยาบาลท่ีสังกัดกระทรวงกลาโหมและ

กระทรวงมหาดไทย 

การวเิคราะห์ข้อมูล  

 1. ข้อมูลเชิงปริมาณ วิเคราะห์โดยใช้

จาํนวนและร้อยละ 

2. ขอ้มูลเชิงคุณภาพ วิเคราะห์เชิงเน้ือหา

โดยใชแ้นวทางการวิเคราะห์ขอ้มูลของ Giorgi12 มี

ขั้นตอน ดงัน้ี 1) อ่านขอ้มูลทั้งหมดเพื่อรับรู้ใน

ภาพรวม 2) อ่านขอ้มูลอยา่งละเอียดอีกคร้ัง 3) แยก

ขอ้ความท่ีเก่ียวกบัส่ิงท่ีศึกษาออกจากคาํบรรยาย

ของผูใ้ห้ขอ้มูล 4) เช่ือมโยงขอ้มูลในแต่ละหน่วย 

และ 5) สังเคราะห์ขอ้มูลทั้งหมด  

ผลการวจัิย   

ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลมี 2 ส่วน ไดแ้ก่  

ส่วนที่ 1  ข้อมูลส่วนบุคคล  ผลการวิจยั

พบวา่  ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

คิดเป็นร้อยละ 91.92  อายุ 41-50 ปีมากท่ีสุด ร้อย

ละ 36.50 รองลงมาคืออายุ 31-40 ปี ร้อยละ 27.47        

วุฒิการศึกษา ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดบัปริญญาโท 

ร้อยละ 71.67 ระยะเวลาท่ีปฏิบติังานในสถานศึกษา

จาํนวน 21-30 ปีมากท่ีสุด ร้อยละ 24.24 ในขณะท่ี

ปฏิบติังานมานาน 6-10 ปี มีจาํนวนใกล้เคียงกนั 

ร้อยละ 24.05 ภาควิชา/ สาขาวิชา/ กลุ่มวิชาท่ีสังกดั

พบว่า สังกัดภาควิชาการพยาบาลผู ้ใหญ่และ

ผูสู้งอายุมากท่ีสุด ร้อยละ 26.81 รองลงมาคือภาค

วิชาการพยาบาลอนามัยชุมชน ร้อยละ 20.82 

สถานท่ีปฏิบติังาน สังกดัสถาบนัพระบรมราชชนก 

กระทรวงสาธารณสุขมากท่ีสุด ร้อยละ 64.07 

ตาํแหน่งทางวิชาการ  ดาํรงตาํแหน่งอาจารย์

เกือบจะทั้งหมด ร้อยละ 92.87 ตาํแหน่งทางการ

บริหาร ส่วนใหญ่เป็นอาจารย์ประจาํหลักสูตร/ 

อาจารยป์ระจาํ ร้อยละ 73.86  

ส่วนที่ 2  การประเมินกระบวนการจัดการ

เ รี ยนก ารส อนการใ ช้ ยา อย่ า งส มเหตุ ผลใ น        

หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ปีการศึกษา 2561   

ผ ล ก า ร วิ จั ย พ บ ว่ า   ก า ร ป ร ะ เ มิ น

กระบวนการจดัการเรียนการสอนการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผลซ่ึงแบ่งออกเป็น 7 ประเด็น ดงัน้ี 

ตารางที ่1  จาํนวนและร้อยละความคิดเห็นในการปฏิบติัตามกระบวนการจดัการเรียนการสอนการใชย้า   

อยา่งสมเหตุผลในหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต ปีการศึกษา 2561 (n =1,052) 

    กจิกรรม 

ความคดิเห็น/ การปฏิบัต ิ

ใช่ ไม่ใช่ ไม่ทราบ 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1. สถาบนักาํหนดนโยบายการจดัการเรียนการสอน/ 

การบูรณาการการใชย้าอยา่งสมเหตุผล 

884 84.00 75 7.10 93 8.90 

2. สถาบนักาํหนดผูรั้บผดิชอบการพฒันาการเรียนการ

สอนเพ่ือการใชย้าอยา่งสมเหตุผล 

818 77.80 105 10.00 129 12.30 

3. สถาบนักาํหนดรายวชิาท่ีมีการบูรณาการการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผล ใน มคอ.2 

750 71.30 149 14.20 153 14.50 
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    กจิกรรม 

ความคดิเห็น/ การปฏิบัต ิ

ใช่ ไม่ใช่ ไม่ทราบ 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

4. สถาบนักาํหนดประเดน็เน้ือหาการใชย้าอยา่งสม

เหตผุลในรายวชิาท่ีเก่ียวขอ้ง 

913 86.80 62 5.90 77 7.30 

5. สถาบนักาํหนดสมรรถนะของการใชย้าอยา่งสมเหตุผล

ในวตัถุประสงค/์ ผลการเรียนรู้ ในมคอ.3 หรือ มคอ.4 

854 81.20 112 10.60 86 8.20 

6. สถาบนักาํหนดวธีิการจดัการเรียนการสอนท่ีสมัพนัธ์

กบัสมรรถนะของการใชย้าอยา่งสมเหตุผล 

861 81.80 94 8.90 97 9.20 

7. สถาบนัมีวธีิการจดัการเรียนการสอนเก่ียวกบัการใชย้า

อยา่งสมเหตุผล โดยเนน้ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลาง 

      

7.1 บรรยาย (Lecture) 920 87.50 61 5.80 71 6.70 

7.2 กรณีศึกษา (Case study) 872 82.90 48 4.60 132 12.50 

7.3 อภิปรายกลุ่ม (Group discussion) 812 77.20 73 6.90 167 15.90 

7.4 มอบหมายงานรายบุคคล/รายกลุ่ม (Assignment) 798 75.90 80 7.60 174 16.50 

7.5 สถานการณ์จาํลอง (Simulation) 574 54.30 206 19.60 272 25.90 

8. สถาบนักาํหนดวธีิการประเมินผลท่ีสมัพนัธ์กบั

สมรรถนะของการใชย้าอยา่งสมเหตุผล 

732 69.60 124 11.80 196 18.60 

9. สถาบนัมีวธีิการประเมินผลการจดัการเรียนการสอน

เก่ียวกบัการใชย้าอยา่งสมเหตุผลท่ีหลากหลาย 

      

9.1 การสอบ 823 78.20 97 9.20 132 12.50 

9.2 รายงานกลุ่ม/ รายงานบุคคล 796 75.70 82 7.80 174 16.50 

9.3 การนาํเสนองานกลุ่ม/ งานบุคคล 770 73.20 95 9.00 187 17.80 

9.4 สงัเกตการแสดงความคิดเห็น 780 74.10 86 8.20 186 17.70 

9.5 สงัเกตการทาํงานเป็นทีม 720 64.8 121 11.50 211 20.10 

9.6 การประเมินตนเอง/ การประเมินเพ่ือน 784 74.50 112 10.60 156 14.80 

10. สถาบนัมีการประเมินผลการบูรณาการการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผลในรายวชิา 

685 65.10 157 14.90 210 20.00 

11. สถาบนัมีการประเมินผลการบูรณาการการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผลในหลกัสูตรทุกปีการศึกษา 
 

680 64.60 159 15.10 213 20.20 

 

1. ด้านนโยบายการจัดการเรียนการสอน/ 

ก า ร บู ร ณ า ก า ร ก า ร ใ ช้ ย า อ ย่ า ง ส ม เ ห ตุ ผ ล 

สถาบันการศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่มีการกําหนด

นโยบายการจดัการเรียนการสอน/ การบูรณาการการ 

 

ใช้ยาอย่างสมเหตุผล คิดเป็นร้อยละ 84.00

สถาบนัการศึกษาท่ีไม่มีนโยบาย คิดเป็นร้อยละ 7.00 

ส่วนสถาบนัท่ีไม่ทราบว่ามีนโยบายหรือไม่ คิดเป็น

ร้อยละ 8.90 
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สอดคล้องกับข้อมูลเชิงคุณภาพ พบว่า 

การบูรณาการของอาจารยผ์ูส้อนจะเร่ิมตั้งแต่การ

ประชาสัมพนัธ์โครงการของสภาการพยาบาล ท่ี

เร่ิมจากการทาํหนงัสือเชิญตวัแทนอาจารยแ์ต่ละ

สถาบนัการศึกษามาประชุมเพื่อรับทราบนโยบาย 

และอธิบายรายละเอียดเ ก่ียวกับการใช้คู่ มือ

รูปแบบการบรรจุหลักสูตรการใช้ยาอย่างสม

เหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

หลังจากนั้ นสถาบันมีการนําไปกําหนดเป็น

นโยบายของสถาบนั ดงัเช่นคาํกล่าวของผูใ้หข้อ้มูล 

“จะมีอาจารย์ตัวแทนอาจารย์เข้ามารับเร่ือง

ของสภาการพยาบาล หลังจากน้ันเรากจ็ะเอาไปถ่ายทอด

ในสํานักวิชากจ็ะถ่ายทอดนโยบายให้สมาชิกรับทราบ

ค่ะหลังจากน้ันกจ็ะบูรณาการให้ทุกรายวิชาท่ีเก่ียวข้อง

กับสภาการพยาบาล” 

“ทางภาควิชาเค้าก็กาํหนดนโยบายว่าจะ

เน้นเร่ืองนี้ไปด้วย เร่ืองของการใช้ยาอย่างสม

เหตุผล แต่เท่าท่ีดูเหมือนแผนการพยาบาลกย็ังไม่

ค่อยเปล่ียนสักเท่าไหร่” 

2. ด้านการกาํหนดผู้รับผดิชอบการบูรณาการ

และการจัดการเรียนการสอน 

 สถาบันการศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่มี

การกําหนดผูรั้บผิดชอบการบูรณาการและการ

จดัการเรียนการสอน มีการกาํหนดผูรั้บผิดชอบ

การพฒันาการเรียนการสอนเพื่อการใช้ยาอย่าง  

สมเหตุผล คิดเป็นร้อยละ 77.80 รองลงมาคือ

สถาบันไม่ทราบว่ามีการกําหนดผู ้รับผิดชอบ

หรือไม่ คิดเป็นร้อยละ 12.30 รวมทั้ งกําหนด

วิ ธี ก า รจัดก า ร เ รี ย น ก า รส อน ท่ี สั ม พัน ธ์ กับ

สมรรถนะของการใช้ยาอย่างสมเหตุผล คิดเป็น

ร้อยละ 81.80 รองลงมาคือไม่ทราบ คิดเป็น ร้อยละ 

9.20 

สอดคล้องกับข้อมูลเชิงคุณภาพจากการ

สนทนากลุ่มของผู ้บริหารและอาจารย์พยาบาล  

พบวา่ เม่ือแต่ละสถาบนัการศึกษารับทราบนโยบาย

การจดัการเรียนการสอนจากสภาการพยาบาลแล้ว 

หลงัจากนั้นแต่ละสถาบนัจะกาํหนดผูรั้บผิดชอบ

การบูรณาการและการจดัการเรียนการสอนของแต่

ละรายวิชา และอาจารยผ์ูส้อนจะทาํแผนการสอน

ทั้งภาคทฤษฎีและปฏิบติัโดยบูรณาการเรียนการ

สอนเร่ืองการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในแต่ละหัวขอ้

เร่ืองท่ีสอน ดงัเช่นคาํกล่าวของผูใ้หข้อ้มูล 

“พอดีสอนเร่ืองการพยาบาลพืน้ฐานแล้ว

ก็…การพยาบาลผู้ใหญ่ก็เลยรับไปบูรณาการตรง

น้ัน เน่ืองจากเป็นอาจารย์ผู้สอน” 

3. ด้านการกาํหนดสมรรถนะการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผล มีการกําหนดสมรรถนะของการใช้ยา

อย่างสมเหตุผลในวตัถุประสงค์/ ผลการเรียนรู้ ใน

มคอ.3 หรือ มคอ.4 ร้อยละ 81.20 รองลงมาคือไม่มี

การกาํหนดสมรรถนะของการใช้ยาอยา่งสมเหตุผล

ในวตัถุประสงค/์ ผลการเรียนรู้ ในมคอ.3 หรือ มคอ.4 

ร้อยละ 10.60   

สอดคล้องกบัขอ้มูลเชิงคุณภาพจากการ

สนทนากลุ่มของผูบ้ริหารและอาจารย์พยาบาล  

พบว่า มีการกาํหนดสมรรถนะรายวิชาใน มคอ.3 

ของวชิาทฤษฎี และ มคอ.4 ของวิชาปฏิบติั ตามท่ี

ระบุไวใ้นคู่มือรูปแบบการบรรจุหลกัสูตรการใช้

ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตร

บณัฑิตของสภาการพยาบาล รวมถึงแต่ละสถาบนั

ต้องกาํหนดรายวิชาท่ีมีการบูรณาการการเรียน

การสอนเร่ืองการใชย้าอยา่งสมเหตุผล ดงัคาํกล่าว

ของผูใ้หข้อ้มูล  

 “หลักสูตรเก่ากับหลักสูตรใหม่มันเป็นช่วง

รอยต่อซ้อนกันนะค่ะ เดก็ตอนปี 60 เดก็ปี 3 ปี 4 ยัง
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เป็นหลักสูตรเก่า หลักสูตร 55 เด็ก 60 ก็จะเป็น

หลักสูตรใหม่แล้ว ก็หลักสูตรใหม่เน๊ีย สามารถลง

ต้ังแต่ มคอ.2 แต่หลักสูตรเก่ากใ็ห้ใส่ในวัตถุประสงค์ 

แล้วเวลาพิจารณา มคอ.3, 4 ก็พิจารณาว่าอย่างวิชา

ทฤษฎีกต็กลงกันในกรรมการวิชาการ” 

4. ด้านกําหนดรายวิชาและประเด็นการ

เรียนรู้ สถาบนัการศึกษามีการกาํหนดรายวิชาท่ีมี

การบูรณาการการใชย้าอยา่งสมเหตุผล ใน มคอ.2 

ร้อยละ 71.30 และสถาบนัการศึกษาส่วนใหญ่

กาํหนดประเด็นเน้ือหาการใช้ยาอย่างสมเหตุผล

ในรายวชิาท่ีเก่ียวขอ้งร้อยละ 86.80   

สอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงคุณภาพ พบว่า มี

การกําหนดรายวิชาและประเด็นการเรียนรู้ใน

หลักสู ตรพยาบาลศาสตรบัณฑิ ตของแต่ ละ

สถาบนัการศึกษา โดยบรรจุคาํว่า “การใช้ยาอย่าง  

สมเหตุผล” อยูใ่นคาํอธิบายรายวิชา  ดงัเช่นคาํกล่าว

ของผูใ้หข้อ้มูล 

“ในหัวข้อการสอนก็จะมี การพยาบาล

ผู้ ป่วยระบบต่อมไร้ท่อมันก็จะมีหัวข้อ แล้วก็จะ

ตบท้ายด้วยการใช้ยาอย่างสมเหตุผล”  

“การเรียนการสอนเร่ืองการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผลของทางวิทยาลัยก็มีอยู่ ในบางรายวิชา

อย่างเช่น  วิชาสัมมนา หรือวิชาแนวโน้มวิชาชีพ

น้ันกจ็ะนาํเร่ืองนีค่้ะ ให้เด็กปี 3 น่ะค่ะ เค้ากจ็ะมี

การสัมมนาเร่ืองนีค่้ะ” 

5. ด้านการกําหนดวัตถุประสงค์และผล

การเรียนรู้ พบว่า เกือบทุกสถาบันการศึกษา

พยาบาล มีการกาํหนดวตัถุประสงค์และผลการ

เรียนรู้เก่ียวกบัการใช้ยาอย่างสมเหตุผล โดยได้

กาํหนดไวใ้ห้สมรรถนะการใชย้าอย่างสมเหตุผล

เป็นวตัถุประสงค์/ ผลการเรียนรู้ในมคอ.3 หรือ 

มคอ.4 คิดเป็นร้อยละ 81.20 

สอดคล้องกับข้อมูลเชิงคุณภาพ พบว่า 

เกือบทุกสถาบนัการศึกษาพยาบาล มีการกาํหนด

วตัถุประสงค์และผลการเรียนรู้เก่ียวกบัการใช้ยา

อยา่งสมเหตุผล ดงัเช่นคาํกล่าวของผูใ้หข้อ้มูล 

“ปีท่ีสองท่ีทําเพราะฉะน้ันก็เหมือนกัน

ท่ีว่าเร่ิมเข้าเรียนวิชา nursing ก็จะเป็นการ

พยาบาลพืน้ฐานเร่ิมมาเลย แล้วกมี็การกาํกับว่าใน

ประมวลการสอนใน course syllabus ต้องมีคาํนี้

ในวัตถุประสงค์ด้วย ว่า..เออ..เด็กจะต้องมีทักษะ 

มีความรู้เป็นรายทฤษฎี ปฏิบัติเร่ืองการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผล” 

6. ด้านการจัดการเรียนการสอนโดยใช้

ผู้ เรียนเป็นศูนย์กลาง สถาบนัการศึกษาเกือบจะ

ทั้งหมดมีการกาํหนดวิธีการจดัการเรียนการสอน

ท่ีสัมพันธ์กับสมรรถนะของการใช้ยาอย่าง         

สมเหตุผล  ร้อยละ 81.80 และพบว่าสถาบันมี

วธีิการจดัการเรียนการสอนเก่ียวกบัการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผล ทั้งการสอนแบบบรรยาย และการใช้

ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลาง ซ่ึงไดแ้ก่ การใช้กรณีศึกษา 

การอภิปรายกลุ่ม มอบหมายงานรายบุคคล/ราย

กลุ่ม และการใช้สถานการณ์จาํลอง ส่วนวิธีการ

สอนโดยใช้ผูเ้รียนเป็นศูนยม์ากท่ีสุดคือการสอน

ดว้ยใช้กรณีศึกษา ร้อยละ 82.90 และใช้วิธีการ

สอนแบบสถานการณ์จาํลอง นอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 54.30 

สอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงคุณภาพ พบวา่ มีการ

จดัการเรียนการสอนเร่ืองการใชย้าอยา่งสมเหตุผลใน

รูปแบบต่างๆ ส่วนใหญ่เนน้การจดัการเรียนการสอน

โดยใชผู้เ้รียนเป็นศูนยก์ลาง ไดแ้ก่ การใชก้รณีศึกษา  
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การอภิปรายกลุ่ม การประชุมกลุ่ม (Conference) การ

ใช้สถานการณ์จาํลอง (Simulation) การจดักิจกรรม

กลุ่ม การสอนจากสถานการณ์จริง และการใช้ส่ือ

ออนไลน์ แต่บางรายวิชาท่ีเชิญอาจารยจ์ากภายนอก 

เช่น วชิาเภสัชวิทยาจะสอนโดยวิธีบรรยาย (Lecture) 

ซ่ึงอาจารยผ์ูส้อนจะออกแบบการสอนให้เหมาะสม

กบัเน้ือหาของแต่ละวชิา ดงัเช่นคาํกล่าวของผูใ้หข้อ้มูล 

“ส่วนใหญ่กท็าํเป็น scenario เป็น case 

ให้เดก็ได้มีโอกาสเรียนรู้” 

“แต่ถ้าเป็นปฏิบัติจะชัดเจนเพราะว่าเรากเ็จอ

สถานการณ์จริง อย่างเช่นเภสัชจัดยาขึน้มาผิด เราก็

สะท้อนให้เดก็เห็นว่าอันนีเ้ราต้องสะท้อนกลับไป ว่า

จัดยาผิด หรือว่าอย่างกรณีท่ีคุณหมอส่ังยาหรือไปเจอ

พยาบาลท่ีให้ยาลดไข้ในคนไข้ท่ีไม่เหมาะสมกับ 

level ของไข้ เราก็จะชี้ให้เด็กเห็นว่าน่ีคือ RDU ท่ี

พยาบาลจะต้องมีสมรรถนะตรงนี”้   

 7. ด้านการประเมินผลที่หลากหลาย  

สถาบันการศึกษากําหนดวิธีการประเมินผลท่ี

หลากหลายสัมพันธ์กับสมรรถนะของการใช้ยา

อย่างสมเหตุผล ร้อยละ 69.60  โดยมีวิธีการ

ประเมินผลท่ีหลากหลาย ใชก้ารสอบมากท่ีสุด ร้อยละ 

78.20 รองลงมาคือการประเมินด้วยรายงานกลุ่ม/ 

รายงานบุคคล ร้อยละ 75.70 และสังเกตการทาํงาน

เป็นทีมนอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 64.80  โดยส่วนใหญ่มีการ

ประเมินผลการบูรณาการการใช้ยาอย่างสมเหตุผล

ในรายวิชา ร้อยละ 65.10  และในหลกัสูตรทุกปี

การศึกษา ร้อยละ 64.60   

การประเมินผลมีทั้ งในภาคทฤษฎีและ

ภาคปฏิบัติให้สอดคล้องกับรูปแบบการสอน 

ไดแ้ก่ ในการสอนภาคทฤษฎี จะประเมินผลดว้ย

การสอบ แต่ถา้มีการจดัการเรียนการสอนโดยใช้

ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลางจะมีการประเมินผลจากการ

นํา เ ส น อ ด้ว ย  น อ ก จ า ก น้ี ก า ร ป ร ะ เ มิ น ผ ล

ภาคปฏิบติัจะประเมินจากแบบประเมินผลการฝึก

ปฏิบัติ ทั้ ง น้ีนักศึกษาทุกสถาบันจะได้รับการ

ประเมินผลจากสภาการพยาบาลในการสอบข้ึน

ทะเบียนใบประกอบวิชาชีพการพยาบาล ดงัเช่น

คาํกล่าวของผูใ้หข้อ้มูล 

“จะมีการวัดสมรรถนะของนักศึกษาทุกช้ัน

ปี ทางของคณะพยาบาลของเรา ก็จะเป็นสมรรถนะ

ของช้ันปีท่ี 3 แต่กจ็ะเป็นเร่ืองของ high alert drug แต่

ทุกช้ันปีจะต้องผ่านการสอบในเร่ืองของการใช้ยา ซ่ึง

เราได้สอบไปตอนนีเ้ราวิเคราะห์ผลอยู่นะค่ะ คือช้ันปี

ท่ี 1 ช้ันปีท่ี 2 ช้ันปีท่ี 3 เพ่ิงสอบไปอาทิตย์ท่ีแล้วค่ะ

จะเป็นในรายหัวข้อของการใช้ยา” 

อภิปรายผล  

การประเมินกระบวนการบูรณาการการจดัการ

เรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลกัสูตร

พยาบาลศาสตรบณัฑิต ปีการศึกษา 2561  พบวา่ 

1. ด้านการกาํหนดนโยบาย ขอ้มูลเชิง

ปริมาณและเชิงคุณภาพมีความสอดคล้องกัน 

สถาบนัการศึกษาพยาบาลส่วนใหญ่มีการกาํหนด

นโยบายการจดัการเรียนการสอน/ การบูรณาการ

การใช้ยาอย่างสมเหตุผล เร่ิมตั้งแต่การกาํหนด

นโยบายของสภาการพยาบาลไปจนถึงการ

พฒันาการเรียนการสอนเพื่อการใช้ยาอย่างสม

เหตุผลและอาจารยผ์ูส้อน แต่ละสถาบนัการศึกษา

ได้รับนโยบายจากสภาการพยาบาลในช่วงของ

การปรับปรุงหลกัสูตรปี 2560 และ 2561 จะเห็น

ไดว้า่การมีนโยบายท่ีชดัเจน เป็นจุดแข็งของการ

บริหาร คือ มีการวางแผนและมีการกําหนด

นโยบาย เพื่อพฒันาการเรียนรู้อย่างต่อเน่ือง จะ

นําไปสู่ผลท่ีพึงประสงค์การการดําเนินงาน13 

นอกจากน้ีการรับมอบนโยบายจากผูบ้ริหารเป็น
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ปัจจยัหน่ึงท่ีมีผลต่อความสําเร็จ14 แต่อย่างไรก็

ต า ม น โ ย บ า ย ค ว ร ไ ด้ รั บ ก า ร ติ ด ต า ม แ ล ะ

ประเมินผลในระยะยาว15 

 2. ดา้นการกาํหนดผูรั้บผิดชอบการบูรณาการ

และการจดัการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสม

เหตุผล ขอ้มูลเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพมีความ

สอดคล้องกัน สถาบันการศึกษาพยาบาลส่วน

ใหญ่มีการกาํหนดผูรั้บผิดชอบการบูรณาการและ

การจดัการเรียนการสอนในการบูรณาการการใช้

ยาอย่างสมเหตุผล โดยเร่ิมจากกาํหนดนโยบาย

ของสภาการพยาบาล การกําหนดผูรั้บผิดชอบ

การบูรณาการเรียนการสอนจนไปสู่การจดัการ

เรียนการสอน ซ่ึงสอดคล้องกบัการวิจยัท่ีพบว่า 

การจดัการเรียนการสอนในสถานศึกษาควรมีการ

กาํหนดบทบาทครูผูรั้บผิดชอบก่อนการจดัการ

เรียนรู้ในด้านการเตรียมหน่วยการเรียนรู้และ

จัดการเรียนรู้ ซ่ึงบทบาทสําคัญของครูคือการ

สนับสนุนการใช้รูปแบบการจดัการเรียนรู้ และ

ควบคุมดูแลเวลาในการดาํเนินการจดัการเรียน

การสอนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ16   นอกจากน้ีการ

จดัการเรียนการสอนในชั้นเรียนท่ีเหมาะสมกับ

ผูเ้รียนเป็นส่ิงท่ีมีความสําคญั ซ่ึงทาํให้ผูเ้รียนไม่

ตอ้งกงัวลในการคน้ควา้เพิ่มเติม15  

 3. ดา้นการกาํหนดสมรรถนะการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผล มีความสอดคลอ้งกนัทั้งขอ้มูลเชิงปริมาณ

และเชิงคุณภาพ พบว่า สถาบนัการศึกษาพยาบาลมี

การกาํหนดรายวิชาท่ีมีการบูรณาการการใช้ยาอย่าง

สมเหตุผล ใน มคอ.2 ส่วนใหญ่กําหนดประเด็น

เน้ือหาการใชย้าอยา่งสมเหตุผลในรายวชิาท่ีเก่ียวขอ้ง 

มีการกาํหนดสมรรถนะของการใชย้าอยา่งสมเหตุผล

ในวตัถุประสงค ์ในมคอ.3 หรือ มคอ.4 มีการจดัการ

เรียนการสอนท่ีสัมพนัธ์กบัสมรรถนะของการใชย้า

อยา่งสมเหตุผล จากการศึกษาผลของการกาํกบัดูแล

ตนเองต่อประสิทธิภาพของหลักสูตรในการใช ้      

กลยุทธ์การเรียนรู้ พบว่า การกาํหนดสมรรถนะการ

เรียนรู้จะเพิ่มศกัยภาพในการปรับปรุงประสิทธิภาพ

การเรียนการสอนของผู ้เ รียน17 สอดคล้องกับ

การศึกษาเปรียบเทียบความรู้ดา้นเน้ือหาของนกัเรียน

ตามการจดัการเรียนรู้ของสะเต็ม และสมรรถนะของ

หลกัสูตรในการเรียนเสมือนจริง พบว่า การกาํหนด

สมรถถนะของหลกัสูตรมีอิทธิพลต่อการคงอยูข่อง

นกัเรียนในการจดัการเรียนรู้ตามแนวทางสะเตม็18  

4. ดา้นการกาํหนดรายวิชาและประเด็น

การเรียนรู้ มีความสอดคล้องกันทั้ งข้อมูลเชิง

ปริมาณและข้อมูล เ ชิงคุณภาพ  จะเห็นได้ว่า

สถาบนัการศึกษาส่วนใหญ่มีการกาํหนดรายวิชา 

และประเด็นการเรียนรู้ โดยบรรจุคาํวา่ “การใชย้า

อย่างสมเหตุผล” อยู่ในคาํอธิบายรายวิชาท่ี

เก่ียวขอ้ง ตามการศึกษาของ McCrory และคณะ19 

พบวา่ การกาํหนดรายวิชาและประเด็นการเรียนรู้ 

เป็นปัจจัยสําคัญท่ีกระตุ้นให้ผู ้เ รียนเกิดการ

อภิปรายปัญหาท่ีเกิดข้ึนจากการเรียนการสอน  

5. ดา้นการกาํหนดวตัถุประสงค์และผล

การเรียนรู้ จะเห็นได้ว่า เกือบทุกสถาบันมีการ

กาํหนดวตัถุประสงค์และผลการเรียนรู้เก่ียวกับ

ส ม ร ร ถ น ะ ก า ร ใ ช้ ย า อ ย่ า ง ส ม เ ห ตุ ผ ล  ใ น

วตัถุประสงค์ของมคอ.3 หรือ มคอ.4 จาก

การศึกษาปัจจัยท่ีอธิบายผลของการเรียนรู้ใน

สภาพแวดล้อมท่ีเปล่ียนแปลงไป พบว่า การ

กําหนดวัตถุประสงค์ของหลักสูตรสามารถ

อธิบายการเปล่ียนแปลงผลเชิงลึกของการเรียน

การสอนได้อย่างชัดเจนท่ีสุด20 สอดคล้องกับ
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งานวิจยัของ Kadri และคณะ21 พบวา่การกาํหนด

วัตถุประสงค์ของหลักสูตรมีผลต่อการแนว

ทางการเรียนรู้ของผูเ้รียน  

6. ดา้นการจดัการเรียนการสอนโดยใช้

ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลาง เกือบทุกสถาบนัการศึกษามี

วธีิการจดัการเรียนการสอนเก่ียวกบัการใชย้าอยา่ง

สมเหตุผล และมีการบูรณาการระหว่างรายวิชา

และสหสาขาด้วย โดยต้องพัฒนารูปแบบการ

เรียนการสอนเร่ืองการใช้ยาอย่างสมเหตุผล โดย

เนน้ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลางและการจดัการเรียนการ

สอนท่ีหลากหลายวิธี  สอดคล้องกับงานวิจัย

เก่ียวกบัการจดัการเรียนรู้ท่ีหลากหลาย เช่น การ

อภิปรายกลุ่ม การใชก้รณีศึกษา การใชผ้งัความคิด 

และการเรียนแบบร่วมมือ สามารถพฒันาผูเ้รียน

ในระดบัสูง และช่วยส่งเสริมการพฒันาผูเ้รียนใน

ดา้นการพฒันาตนเองมากข้ึน22  

 7.  ด้านการประเมินผลท่ีหลากหลาย 

สถาบนัการศึกษาส่วนใหญ่มีการประเมินผลการบูร

ณาการการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในรายวิชาทั้งใน

ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติั ซ่ึงสอดคลอ้งกบัทั้งการ

วิจยัเชิงปริมาณและการวิจยัเชิงคุณภาพ อย่างไรก็

ตามการประเมินกระบวนการท่ีหลากหลาย ควร

มุ่งเน้นประเมินทั้งกระบวนการเรียนการสอน ส่ือ

การสอน กิจกรรมการเรียนการสอน และการ

ประเมินผล23 และควรมีประเมินการเรียนรู้จากการ

ปฏิบติัควรมีการกาํหนดเกณฑ์  ผลลพัธ์ ตวัช้ีวดัท่ี

ชดัเจนในการเรียนรู้จากการปฏิบติัในทุกกิจกรรม/ 

พนัธกิจหลกัของสถาบนั ในทุกมิติอยา่งสมํ่าเสมอ13 

สอดคล้องกบั Zhang24 ท่ีกล่าวว่า การประเมินผล

ควรเป็นไดนามิกท่ีสามารถทาํการปรับในระหว่าง

การดําเนินการตามข้อเสนอแนะท่ีได้รับจากการ

ประเมินผลเป็นระยะ ซ่ึงจะทาํให้การทาํงานมี

คุณภาพการศึกษา รวมถึงสามารถตดัสินใจในการ

ดาํเนินงานในระยะต่อไป25   

สรุปและข้อเสนอแนะ 

การประเมินกระบวนการการจดัการเรียน

การสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตร

พยาบาลศาสตรบณัฑิต ปีการศึกษา 2561 จะทาํ

ให้นักศึกษาพยาบาลมีความรู้และสามารถนาํไป

ปฏิบติัแก่ผูป่้วยอยา่งปลอดภยัมากข้ึน   

ข้อเสนอแนะ  

 ด้านการวจัิย ควรมีการวิจยัเพื่อพฒันาการให้

ผูเ้รียนเป็นศูนย์กลางให้มากข้ึนเพื่อช่วยส่งเสริม

ความรู้เร่ืองการใชย้าอยา่งสมเหตุผลสําหรับสําหรับ

นกัศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต 

ด้านการศึกษา สถาบันการศึกษาควร

ส่งเสริมการจดัการเรียนการสอนท่ีบูรณาการการ

ใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตร

บณัฑิตให้มีความต่อเน่ือง ควรมีการพฒันาอาจารย์

ให้มีความรู้ ความเข้าใจและสามารถดาํเนินการ

จดัการเรียนการสอนและการประเมินผลอย่างมี

ประสิทธิภาพ ควรกําหนดให้มีการประเมินผล

การบูรณาการในรายวชิาอยา่งชดัเจน   
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