
378 

JOPN Vol. 13 No. 2 July - December 2021 

 
ปัจจัยที่สัมพันธก์ับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล1  

FACTORS ASSOCIATED WITH COMPETENCY IN RATIONAL DRUG USE   
OF NURSING GRADUATES 

 
กนกเลขา สุวรรณพงษ์2 ลัดดา เหลืองรัตนมาศ3 ศรีสุดา วงศ์วิเศษกุล4 

Kanoklekha Suwannapong Ladda Leungratanamart Sresuda Wongwiseskul 
กมลรัตน์ เทอร์เนอร์5 สุนทราวดี เธียรพิเชฐ6 
Kamolrat Turner Suntharavadee Theinpichet 

1ได้รับการสนับสนุนทุนวิจัยจากสภาการพยาบาล 
Received funding from Thailand Nursing and Midwifery Council 

2นาวาโทหญิง ดร. วิทยาลยัพยาบาลกองทัพเรือ กรุงเทพฯ 10600 
Commander, Ph.D., Royal Thai Navy College of Nursing, Bangkok, 10600, Thailand 

3อาจารย์ ดร. วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ชลบุรี ชลบุรี 20000 
Nursing Instructor, Ph.D., Boromarajonani College of Nursing, Chonburi, Chonburi, 20000, Thailand 

4ผู้ช่วยศาสตราจารย์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัราชภฏัสวนดุสิต กรุงเทพฯ 10700 
Assistant professor, Faculty of Nursing, Suan Dusit University, Bangkok, 10700, Thailand 

5อาจารย์ ดร. วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี จังหวัดนนทบุร ีนนทบุรี 11000 
Nursing Instructor, Ph.D., Boromarajonani College of Nursing, Nonthaburi, Nonthaburi, 11000, Thailand 

6ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ศูนยก์ารศึกษาต่อเนื่องสาขาพยาบาลศาสตร์ สภาการพยาบาล นนทบุรี 11000 
Assistant Professor, Center for Continuing Nursing Education, Thailand Nursing and Midwifery Council, Nonthaburi, 11000, Thailand 

Corresponding author Email: ksuwannapong@gmail.com 
 
 
 
บทคัดย่อ  
 การวิจัยเชิงบรรยายนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนำ ได้แก่ ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 
และทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ การจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล และปัจจัย
เสริม ได้แก่ แรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน กับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล ตัวอย่างคือ
บัณฑิตพยาบาลที่สำเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ปีการศึกษา 2562 จำนวน 273 คน เครื่องมือที่ใช้ 
ได้แก่ แบบสอบถามทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล แบบสอบถามการจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
แบบสอบถามแรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน และแบบสอบถามสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล 
ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาและมีค่าความเที่ยงเท่ากับ .91, .94, .96 และ .96 ตามลำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดย
ใช้สถิติเชิงพรรณนาและสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  
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ผลการวิจัยพบว่า ทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล การจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
และแรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับสูงกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
บัณฑิตพยาบาล อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r = .65, .63 และ .55 ตามลำดับ) ส่วนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนไม่มี
ความสัมพันธ์ทางสถิติกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล  
  

คำสำคัญ : สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล, บัณฑิตพยาบาล, ทัศนคติต่อการใช้ยาอยา่งสมเหตุผล,   
    การจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล, แรงสนบัสนุนจากอาจารยผ์ู้สอน 
 
 
Abstract 
 This descriptive study was conducted to investigate the relationships among predisposing 
factors, which were learning achievements and attitudes towards Rational Drug Use (RDU), an 
enabling factor, which was RDU didactic management, and reinforcing factors namely support from 
instructors and the nursing graduates’ competency in RDU. Two hundred and seventy-three 
graduates of the bachelor of nursing science programs in Thailand in Academic Year 2019 were 
recruited. The research instruments included a set of questionnaires regarding attitude towards RDU, 
RDU didactic management, support from instructors, and nursing graduates’ competency in RDU. All 
questionnaires except the demographic data were checked for content validity indices and reliability 
coefficients, which were .91, .94, .96, and .96, respectively. The data were analyzed using descriptive statistics 
and Pearson’s correlation coefficients. 
 Data analysis revealed that attitudes towards RDU, RDU didactic management, and support 
from instructors had a significantly strong positive relationship with the nursing graduates’ 
competency in RDU (r = .651 , .628 , and .548 , respectively) . Meanwhile, learning achievement had 
no statistically significant relationship with the nursing graduates’ competency in RDU.  
 
Keywords: competency in rational drug use, nursing graduates, attitude towards rational drug use,  
      rational drug use didactic management, support from instructors 
 
ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา  
 ปัจจุบันประเทศไทยและทั่วโลกกำลังเผชิญ
ปัญหาการใช้ยาอย่างไม่สมเหตุผล ส่งผลกระทบต่อ
การรักษาผู ้ป ่วย ทำให้เกิดอาการไม่พึงประสงค์ 
ปัญหาเชื้อดื้อยาทีสู่งขึ้น รวมทั้งสูญเสียทรัพยากรและ
เงินของประเทศไปจำนวนมาก การพัฒนาสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบุคลากรด้านสุขภาพ
จึงเป็นอีกหนึ่งมาตรการสำคัญในการดำเนินการ
เพื่อแก้ปัญหาการใช้ยาอย่างไม่สมเหตุผลที่เกิดขึ้น 
(Rational Use of Drug Subcommittee, 2017) 
วิชาชีพพยาบาลเป็นหนึ ่งในภาคีเครือข่ายของ 
สหวิชาชีพที่ได้ร่วมทำบันทึกข้อตกลงความร่วมมือ

เพื่อพัฒนาคุณภาพการเรียนการสอน และมีการขับเคลื่อน
การพัฒนาระบบการผลิตและพัฒนากำลังคนด้าน
สุขภาพเพื่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล สภาการพยาบาลได้
จัดทำรูปแบบการใช้ยาอย่างสมเหตุผลสำหรับ
หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต และมีนโยบายให้
สถาบันการศึกษาพยาบาลนำไปบรรจุในหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบัณฑิต โดยมแีนวทางการดำเนินงาน
ในสถาบันการศึกษาตั้งแต่ปีการศึกษา 2561 เป็นต้น 
นอกจากนั้น ยังได้กำหนดสมรรถนะการใช้ยาอย่าง
สมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล ประกอบด้วย
สมรรถนะหล ัก 2 ด ้าน ค ือ 1) สมรรถนะด ้าน 
การปรึกษาหารือก่อนใช้ยา (consultation) หมายถึง 
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ความสามารถในการประเมินปัญหาผู ้ป่วยก่อน
พิจารณาให้ยา โดยคำนึงถึงความเหมาะสมและ
ความจำเป็นในการได้ร ับยาของผู ้ป่วย รวมถึง 
การให้ข้อมูลเกี่ยวกับการใช้ยาที่ถูกต้องแก่ผู ้ป่วย 
เพื่อให้ผู้ป่วยร่วมตัดสินใจในการใช้ยา มีการบริหาร
ยาตามการสั่งยาได้ถูกต้อง ติดตามผลการรักษา 
อาการข้างเคียงจากการใช้ยา และ 2) สมรรถนะ 
ด้านการดูแลให้เกิดการใช ้ยาที ่ด ีอย่างสมเหตุผล 
(prescribing governance) หมายถึงความสามารถใน
การใช้ยาได้อย่างปลอดภัยต่อผู ้ป่วย ไม่เกิดผล
กระทบต่อสังคมโดยรวม ดูแลให้เกิดการใช้ยาที่
เหมาะสมตามความรู้ความสามารถทางวิชาชีพและ
เป็นไปตามหลักเวชจริยศาสตร์ มีการพัฒนาความรู้ 
ความสามารถในการใช้ยาได้อย่างต่อเนื่อง และ
ทำงานร ่วมกับบุคคลอื ่นแบบสหวิชาชีพ เพ่ือ
ส่งเสริมให้เกิดการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (Thailand 
Nursing and Midwifery Council, 2018) 

ผลการประเมินสมรรถนะการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาลที่สำเร็จการศึกษา 
ในปีการศึกษา 2561 ที่ผ่านมาพบว่าบัณฑิตพยาบาล
มีสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลโดยรวมอยู่ใน
ระดับมากทั้งรายด้านและโดยรวม (M = 4.31, SD = 
.48) (Charoensuk, Leungratanamart, Reunreang, 
Turner, & Theinpichet, 2020) สถาบันการศึกษา
ควรจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรพยาบาล 
ศาสตรบัณฑิตเพื่อพัฒนาสมรรถนะการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผลอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้บัณฑิตพยาบาล 
ที่สำเร ็จการศึกษามีสมรรถนะการใช้ยาอย ่าง 
สมเหตุผล สามารถบริหารจัดการยาร่วมกับสห
วิชาชีพ ภายใต้ความรู้ ทักษะ และทัศนคติที ่ด ีต่อ 
การปฏิบัติงาน สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
จึงเป็นสิ่งสำคัญทีช่่วยให้เกิดคุณภาพและผลลัพธ์ที่ดี
ต่อผู้รับบริการ  

การพัฒนาสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ที่ผ่านมาขึ้นอยู่กับหลายปัจจัย เช่นการศึกษาของ 
Sarakshetrin, Rongmuang, kaewraya, Sroisri, 
and Chaisuk (2020) พบว่าน ักศึกษาพยาบาล 
ที่มีผลสัมฤทธิ ์ทางการเรียนต่างกันมีสมรรถนะ 

การใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลแตกต่างกัน และ
การศึกษาของ Bunmusik, Chantra, and Heeaksorn 
(2020) พบว ่าความรู้และเจตคต ิในการใช ้ยา
ปฏ ิช ีวนะอย ่างสมเหต ุผลม ีความสัมพ ันธ ์กับ
พฤติกรรมการใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลของ
นักศึกษาพยาบาล เครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและ
สาธารณสุขภาคใต้ และการศึกษาของ Sulosaari  
et al. (2015)  พบว ่ า เกรด เฉล ี ่ ย ในรายว ิชา
คณิตศาสตร์ที่ดีมีความสัมพันธ์กับสมรรถนะด้าน
ยาของนักศึกษาพยาบาล นอกจากนั้น การศึกษา
ของ Charoensuk et al. (2020) พบว ่าการจัด 
การเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลเป็น
กระบวนการสำคัญในการสร้างสมรรถนะการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลของผู้เรียน และแรงสนับสนุนจาก
อาจารย์ผู ้สอนมีผลต่อการเกิดความยั ่งยืนของ 
การเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรมผู ้เร ียน และทำให้
พฤติกรรมที่ดีนั้นคงอยู่ (Green & Kreuter, 2005; 
Ua-Kit & Pensri, 2019) ดังนั้น จะเห็นได้ว่าปัจจัย
ที ่กล่าวมาทั ้งหมดมีทั ้งปัจจัยภายในและปัจจัย
ภายนอกตัวบุคคล ซึ่งแม้จะมีการศึกษาปัจจัยที่มี
ความสัมพันธ์ก ับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสม
เหตุผลมาบ้างแล้ว แต่การศึกษาในขณะนั้นยังไม่ได้
ออกแบบการวิจัยให้ครอบคลุมปัจจัยที่จะนำไปสู่
การปรับปรุงสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
บัณฑิตพยาบาลที่สภาการพยาบาลกำหนด อีกท้ังเป็น
การศึกษาในบริบทเฉพาะของแต่ละสถาบันการศึกษา
เท่านั้น ดังนั้น ผู้วิจัยจึงมุ่งศึกษาปัจจัยทีมี่ความสัมพันธ์
กับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิต
พยาบาล โดยนำแนวคิด PRECEDE Model (predisposing 
reinforcing and enabling causes in education 
diagnosis and evaluation model) ของ Green 
and Kreuter (2005) มาเป ็นกรอบในการศ ึกษา 
เพราะแนวคิดนี้มีพื้นฐานความเชื่อที่ว่าพฤติกรรม
ของบุคคลเกิดขึ้นจากหลายสาเหตุร่วมกัน ทั้งปัจจัย
ภายในและปัจจัยภายนอกบุคคล และการศึกษานี้
จำแนกปัจจัยนำ (predisposing factors) เป็นปัจจัย 
พื ้นฐานของการเกิดพฤติกรรมของบุคคลและ
ก่อให้เกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมของ
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บุคคล ได้แก่ ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และทัศนคติ
ต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ปัจจัยเอื้อ (enabling 
factor) เป็นปัจจัยสนับสนุนหรือสิ่งต่าง ๆ  ที่ช่วยให้
บุคคลนั้นได้แสดงพฤติกรรมออกมา ได้แก่ การจัด 
การเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล และ
ปัจจัยเสริม (reinforcing factor) เป็นสิ่งกระตุ้นให้
บุคคลกระทำ ได้แก่ แรงสนับสนุนจากอาจารย์
ผู ้สอน ซึ ่งผลการศึกษาที ่ได้จะเป็นแนวทางใน 
การพัฒนาสมรรถนะด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ของบ ัณฑ ิตพยาบาล ได้อย ่ างเหมาะสมและ 
มีประสิทธิภาพต่อไปในอนาคต 

 
วัตถุประสงค์วิจัย 

เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยนำ คือ 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และทัศนคติต่อการใช้ยา
อย่างสมเหตุผล ปัจจัยเอื้อ คือ การจัดการเรียน 
การสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล และปัจจัยเสริม 
คือ แรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน กับสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล 
 

สมมุติฐานวิจัย 

ปัจจัยนำที่เป็นผลสัมฤทธิ ์ทางการเรียน
และทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ปัจจัยเอ้ือ 
ที ่เป็นการจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผล และปัจจัยเสริมที่เป็นแรงสนับสนุนจาก
อาจารย์ผู้สอนมีความสัมพันธ์ทางบวกกับสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล 

 
กรอบแนวคิดการวิจัย 

การศึกษาปัจจัยที่สัมพันธ์กับสมรรถนะ 
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาลครั้งนี้ 
ใช้ตามกรอบแนวคิด PRECEDE Model ของ Green 
and Kreuter (2005) เป็นแนวทางในการศึกษา โดย
การเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคลต ้องมี 
การวิเคราะห์ปัจจัยที ่เป็นสาเหตุของพฤติกรรม
ก่อน แล้วจึงวางแผนและกำหนดกลวิธี เพื่อให้เกิด 
การเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรมนั ้น  ซ ึ ่งแนวคิดนี้

เหมาะสมต่อการนำมาประยุกต์ใช้ในการศึกษา
สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิต
พยาบาลที่ให ้ความสำคัญกับผลลัพธ์ที ่ เก ิดขึ้น
ภายในตัวบุคคล ปัจจัยภายนอก ประกอบด้วย 
ปัจจัยนำ (predisposing factors) ที่เป็นพื้นฐาน
ของการเกิดพฤติกรรมของบุคคลและก่อให้เกิด
แรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรม ได้แก่ เกรดเฉลี่ย
หรือผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ซึ่งมีความสัมพันธ์กับ 
การประยุกต์ใช้ความรู้ของผู้เรียนในรายวิชา ส่งผลให้
ผู ้เรียนเกิดการเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรมในทางที่
เหมาะสม (Manipantee & Wiwatchankit, 2015) 
ส่วนทัศนคติเป็นความรู้สึกของคนที่มีต่อเรื ่องใด
เรื ่องหนึ ่ง เมื ่อบุคคลมีทัศนคติไปในทิศทางใด 
พฤติกรรมจะแสดงออกมาในทิศทางเด ียวกัน 
ดังนั้น การมีทัศนคติที่ดีต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
จะช่วยส่งเสริมให้ผู้เรียนเกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติ
พฤติกรรมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลได้ดีเช่นกัน 
ในขณะทีป่ัจจัยเอ้ือ (enabling factor) คือ การสนับสนุน
หรือสิ่งต่าง ๆ ที่ช่วยให้บุคคลได้แสดงพฤติกรรม
ออกมา ได้แก่ การจัดการเรียนการสอนการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลซึ ่งเป ็นกระบวนการสำคัญใน 
การสร้างสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
ผู้เรียน (Charoensuk et al., 2017) และปัจจัยเสริม 
(reinforcing factor) เป็นสิ่งกระตุ้นให้บุคคลกระทำ 
พฤติกรรมนั้น ๆ ออกมา จึงเป็นปัจจัยภายนอก
ที่มาจากคนหรือกลุ่มคนที่มีอิทธิพลต่อบุคคลนั้น 
การวิจัยนี้ปัจจัยภายนอกที ่ได้จากการทบทวน
วรรณกรรม ได้แก่ แรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน 
เช่น การกระตุ ้นเตือน การยกย่องชมเชย และ 
การให้กำลังใจ เป็นต้น ซึ่งจัดเป็นปัจจัยเสริมที่ดี 
ที่ส่งผลให้เกิดความยั ่งยืนของการเปลี ่ยนแปลง
พฤต ิกรรมและทำให้พฤต ิกรรมน ั ้น ๆ คงอยู่  
(Green & Kreuter, 2005 ; Ua-Kit & Pensri, 
2019) สามารถอธิบายความสัมพันธ์ของตัวแปร 
ที่กล่าวมาตามกรอบแนวคิด PRECEDE model ได้
ดังภาพ 1
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    ภาพ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

วิธีดำเนินการวิจัย  
 ประชากร คือ บัณฑิตพยาบาลที ่สำเร็จ
การศ ึกษาหลักส ูตรพยาบาลศาสตรบ ัณฑิตจาก
สถาบันการศึกษาพยาบาลในประเทศไทยที ่ได ้นำ
รูปแบบการใช้ยาอย่างสมเหตุผลไปใช้ในการจัด 
การเรียนการสอน ปีการศึกษา 2562 จำนวน 86 
สถาบัน รวมจำนวนบัณฑิต 9,669 คน  

ตัวอย่าง คือ บัณฑิตพยาบาลที ่สำเร็จ
การศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตจาก
สถาบันการศึกษาพยาบาลที่ได้นำรูปแบบการใช้ยา
อย ่างสมเหต ุผลไปใช้ ในการจัดการเร ียนการสอน  
ปีการศึกษา 2562 คำนวณขนาดต ัวอย ่างด ้วย
โปรแกรม G*power version 3 (Faul, Erdfelder, 
Lang, & Buchner, 2007) กำหนดขนาดอิทธิพล 
(effect size: ES) เท่ากับ .20 อำนาจการทดสอบ 
(Power of test) ที่ .90 ความคลาดเคลื่อนประเภท 
ที่ 1 เท่ากับ .05 (Brydges, 2019) ได้ขนาดตัวอย่าง
อย่างน้อย 266 คน ซ่ึงการศึกษาครั้งนี้เป็นการเก็บ
ข้อมูลจากตัวอย่างที ่สมัครใจตอบแบบสอบถาม  
จึงอาจได้รับแบบสอบถามที ่ไม่ครบตามจำนวน 
ที่กำหนดไว้ ผู้วิจัยจึงเพิ่มขนาดตัวอย่างอีกร้อยละ 
10ทำให้ไดต้ัวอย่างทั้งหมดเท่ากับ 273 คน และทำ
การสุ่มอย่างง่าย (simple random sampling) ตาม
สัดส่วนของขนาดประชากรกับตัวอย่างในแต่ละ
สถาบ ันการศ ึกษาพยาบาล แบ ่งเป ็นบ ัณฑิต
พยาบาลสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก 128 คน 
สังกัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและ

นวัตกรรม 33 คน สังกัดสถาบันการศึกษาเอกชน 95 
คน และสังกัดกระทรวงกลาโหมและสำนักงานตำรวจ
แห่งชาติ  17 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย แบ่งเป็น 5 ส่วน 
1. แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย 

เพศ อายุ สถาบันการศึกษา และเกรดเฉลี่ยสะสม
ตลอดหลักสูตร 

2. แบบสอบถามสมรรถนะการใช้ยาอย่าง 
สมเหต ุผลของบ ัณฑิตพยาบาล พ ัฒนาข ึ ้นโดย 
Charoensuk et al. (2020)  ม ี จำนวน 46 ข้อ 
ประกอบด้วยสมรรถนะหลัก 2 ด้าน คือ 1) ด้าน 
การปร ึกษาหาร ือก ่อนใช ้ยา  ประกอบด้วย 6 
สมรรถนะย่อย (ข้อ 1-34) และ 2) ด้านการดูแลให้
เกิดการใช้ยาที ่ดีอย่างสมเหตุผล ประกอบด้วย 6 
สมรรถนะย่อย (ข้อ 35-46) ลักษณะเป็นมาตร
ประมาณค่า 5 ระดับ  (น้อยที ่สุด = 1, น้อย = 2,  
ปานกลาง = 3, มาก = 4, มากที่สุด = 5) แปลผลโดย
ใช้คะแนนเฉลี ่ยแบ่งเป็น 5 ระดับ คือ 4.51–5.00  
(มากที่สุด) 3.51–4.50 (มาก) 2.51–3.50 (ปานกลาง) 
1.51–2.50 (น้อย) และ 1.00–1.50 (น้อยที่สุด) ได้ผ่าน
การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้เชี่ยวชาญ 5 
ท่าน ประกอบด้วยอาจารย์แพทย์ที่มีความเชี่ยวชาญ
ด้านการสอนและการวิจัยเกี ่ยวกับการใช้ยาอย่ าง 
สมเหตุผลของสหวิชาชีพ 1 ท่าน อาจารย์พยาบาล 
ที่มีความเชี่ยวชาญด้านการสอนและการวิจัยเกี่ยวกับ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของสหวิชาชีพ 1 ท่าน 
พยาบาลวิชาชีพที่เป็นผู ้แทนของสภาการพยาบาล 

ปัจจัยนำ (Predisposing factors) 
- ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 
- ทัศนคติต่อการใช้ยาอยา่งสมเหตุผล  
 

สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ของบัณฑิตพยาบาล 

 

ปัจจัยเอือ้ (Enabling factor) 
- การจัดการเรียนการสอนการใช้ยา 
  อย่างสมเหตุผล 

ปัจจัยเสริม (Reinforcing factor) 
- แรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน 
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ในคณะกรรมการนโยบายยาแห่งชาติ 1 ท่าน อาจารย์
พยาบาลที ่ม ีความเชี ่ยวชาญด้านการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผลสำหรับพยาบาลเวชปฏิบัติ 1 ท่าน และ
อาจารย์พยาบาลที ่มีความเชี ่ยวชาญด้านการจัด 
การเร ียนการสอนด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผล  
1 ท่าน ผลการวิเคราะห์ความตรงพบว่า มีค่าดัชนี 
ความสอดคล้องระหว่างข้อคำถามกับวัตถุประสงค์ 
(index of item objective congruence: IOC) เท่ากับ 
.75-1.00 ผู้วิจัยได้ปรับปรุงข้อคำถามตามข้อเสนอแนะ
ของผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 3 ข้อ ได้แก่ สมรรถนะย่อย
ด้านที่ 4 ข้อ 2 ด้านที่ 6 ข้อ 4 และ ด้านที่ 8 ข้อ 2 
แล้วนำไปทดลองใช้ (try out) กับกลุ่มทีค่ล้ายตัวอย่าง
จำนวน 30 คน ในสถาบันการศึกษาที่มีการนำรูปแบบ
การบูรณาการการจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่าง
สมเหตุผลไปใช้ในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
ปีการศึกษา 2561 ได้ค่าสัมประสิทธิ ์แอลฟาของ 
ครอนบาคเท่ากับ .96 

3. แบบสอบถามทัศนคติต ่อการใช้ยา
อย่างสมเหตุผล ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นจากการทบทวน
วรรณกรรม มีจำนวน 10 ข้อ ลักษณะเป็นมาตร
ประมาณค่า 5 ระดับ (1 = น้อยที ่สุด, 2 = น้อย,  
3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด) แปลผล 
โดยใช้คะแนนเฉลี่ย แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ 3.68–5.00 
(มาก) 2.34-3.67 (ปานกลาง) และ 1.00-2.33 (น้อย) 
ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้เชี่ยวชาญ 
มีค่า IOC อยู่ระหว่าง .67-1.00 และค่าสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .91 

4. แบบสอบถามการจัดการเรียนการสอน
การใช้ยาอย่างสมเหตุผล ผู ้ว ิจ ัยพัฒนาขึ ้นจาก 
การทบทวนวรรณกรรม มีจำนวน 12 ข้อ ลักษณะ
เป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดับ (1 = น้อยที่สุด, 2 = 
น้อย, 3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด) แปลผล
โดยใช้คะแนนเฉลี่ย แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ 3.68–5.00 
(มาก) 2.34-3.67 (ปานกลาง) และ 1.00-2.33 (น้อย) 
ผ่านตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้เชี ่ยวชาญ 
มีค่า IOC อยู่ระหว่าง .67-1.00 และค่าสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .94 

5. แบบสอบถามแรงสนับสนุนจากอาจารย์
ผู้สอน ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นโดยจากแนวคิดการสนับสนุน
ทางสังคมของ House (1981) มีจำนวน 12 ข้อ ลักษณะ
เป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดับ (1 = น้อยที ่ส ุด,  
2 = น้อย, 3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด) 
แปลผลโดยใช้คะแนนเฉลี ่ย แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ 
3.68–5.00 (มาก) 2.34-3.67 (ปานกลาง) และ 1.00-
2.33 (น้อย) ผ่านตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดย
ผู้เชี ่ยวชาญ มีค่า IOC อยู่ระหว่าง .70-1.00 และ 
ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .96 

การพิท ักษ์ส ิทธิ์  โครงการว ิจ ัยน ี ้ผ ่าน 
การรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย
ทางการพยาบาล สภาการพยาบาล รหัสโครงการ 
TNMC-IRB 01-03/2020.1007 ว ันที ่ร ับรอง 26 
มกราคม พ.ศ. 2564 วันที่หมดอายุ 26 มกราคม 
พ.ศ. 2565 ในการตอบแบบสอบถามออนไลน์
ผู้วิจัยได้มีคำชี้แจงเกี่ยวกับการตอบแบบสอบถาม
และสิทธิของผู้ตอบแบบสอบถาม หากบัณฑิตยินยอม
เข้าร ่วมการวิจ ัยสามารถทำแบบสอบถามผ่านทาง
โทรศัพท์มือถือหรือคอมพิวเตอร์ ภายหลังจาก
บัณฑิตตอบแบบสอบถามออนไลน์และส่งข้อมูลมา
ในระบบออนไลน์แล้ว ผู้วิจัยมีการความลับของ
บัณฑิตผู ้ตอบแบบสอบถามโดย เก็ บรวบรวม
ข้อมูลไว้ในไฟล์ข้อมูลที่มีการเข้ารหัส ผู้ที่ไม่เกี่ยวข้อง
ไม่สามารถเข้าถึงได้ และนำเสนอผลการวิจัยใน
ภาพรวมเท่านั้น 

การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยนำเครื่องมือ
ที่ใช้ในการวิจัยทั้ง 5 ส่วน มาจัดทำเป็นแบบสอบถาม
ออนไลน์ด ้วยแอปพล ิเคช ัน Google Form และ
ตรวจสอบความถูกต้องของแบบสอบถามออนไลน์
ก่อนนำไปใช้จริง และส่งหนังสือจากสภาการพยาบาล
ถึงผู้บริหารสูงสุดของสถาบันการศึกษาเพ่ือขออนุญาต
เก็บรวบรวมข้อมูล หลังจากนั้นผู้วิจัยส่ง QR code  
และ Link ให้กับผู้ประสานงานสถาบันการศึกษา
เพื่อให้บัณฑิตพยาบาลได้ทำการตอบแบบสอบถาม
ออนไลน์ ใช้เวลาคนละประมาณ 20-30 นาที 
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การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้สถิติเชิงพรรณนา 
ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 
 
ผลการวิจัย 

บัณฑิตพยาบาลส่วนใหญ่เป ็นเพศหญิง  
(ร้อยละ 94.14) มีอายุระหว่าง 21-24 ปี (ร้อยละ 
90.48) อาย ุ เฉล ี ่ยเท ่าก ับ 23.21 ป ี  (SD = 1.09) 
คร ึ ่ งหน ึ ่ งของบ ัณฑิตพยาบาล (ร ้อยละ 53.85)  
มีผลสัมฤทธิ ์ทางการเรียนอยู ่ระหว่าง 3.00-3.49 
รองลงมามีผลส ัมฤทธิ ์ทางการเร ียนอยู ่ระหว ่าง  
2.50-2.99 (ร ้อยละ 37.00) และส ่วนน ้อยท ี ่มี
ผลสัมฤทธิ์ทาง การเรียนต่ำกว่า 2.50 (ร้อยละ 2.93) 

บัณฑิตพยาบาลมีคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะการใช้
ยาอย่างสมเหตุผลโดยรวมอยู่ในระดับมาก (M = 4.35,  
SD = .49) รายด้านพบว่ามีค่าเฉลี่ยสมรรถนะการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลทุกด้านอยู่ในระดับมาก ด้านที่มีค่าเฉลี่ย
สูงสุด คือ ด้านบริหารยาตามการสั่งใช้ยาได้อย่างถูกตอ้ง 
(M = 4.43, SD = .52) รองลงมา คือ ด้านทำงานร่วมกับ
บุคคลอ่ืนแบบวิชาชีพ เพ่ือส่งเสริมให้เกิดการใช้ยาอย่าง
สมเหตุผล (M = 4.42, SD = .56) ส่วนด้านที่มีค่าเฉลี่ย
น้อยที่สุด คือ ด้านร่วมพิจารณาการเลือกใช้ยาได้อย่าง
เหมาะสมตามความจำเป็น (M = 4.24, SD = .57)  

สำหรับทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
การจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
และแรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน พบว่า มีค่าเฉลี่ย
อยู่ในระดับมาก (M = 4.60, 4.43, และ 4.36 ตามลำดับ)  

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่สัมพันธ์กับสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาลตาม
แนวคิด PRECEDE Model พบว่า ปัจจัยนำ มีเพียง
ทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผลที่มีความสัมพันธ์
ทางบวกในระดับมากกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสม
เหตุผลของบัณฑิตพยาบาล อย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01 (r = .65, p = .00) ส่วนผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนไม่มีความสัมพันธ์ทางสถิติกับสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล ในขณะที่
ปัจจัยเอื้อพบว่าการจัดการเรียนการสอนการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับ
มากกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
บัณฑิตพยาบาล อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 
.01 (r = .63, p = .00) และปัจจัยเสริมพบว่าแรง
สนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอนมีความสัมพันธ์ทางบวก
ในระดับมากกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ของบัณฑิตพยาบาล อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 (r= .55, p=.00) ดังแสดงในตาราง 1 

 
ตาราง 1 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม กับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ 

 บัณฑิตพยาบาล (n = 273) 
 

ปัจจัย 
สมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 

r p  
ปัจจัยนำ   
   ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน  .02 .38 
   ทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล .65 .00 
ปัจจัยเอื้อ   
   การจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล .63 .00 
ปัจจัยเสริม   
   แรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน .55 .00 
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การอภิปรายผลการวิจัย 
ปัจจัยนำที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะ 

การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล 
ได้แก่ ทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล โดยมี
ความสัมพันธ์ทางบวกในระดับมากกับสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .01 เนื่องจาก
ทัศนคติเป็นปัจจัยพื้นฐานของการเกิดพฤติกรรม
ของบุคคล เป็นความรู ้ส ึกของคนที่มีต่อเรื ่องใด 
เรื่องหนึ่ง คนมีทัศนคติไปในทิศทางใด จะส่งผลให้เกิด
แรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมออกมาในทิศทาง
เดียวกัน และส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ของบุคคลได้อย่างรวดเร ็ว (Green & Kreuter, 
2005) ดังนั้น หากนักศึกษาพยาบาลมีทัศนคติที่ดี
ต่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล จะทำให้เกิดแรงจูงใจ
ที่ส่งผลต่อการเรียนรู้ ทำให้พยายามที่จะศึกษาหา
ความรู้และพัฒนาตนเองให้มีพฤติกรรมการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลมากยิ่งขึ้น สอดคล้องกับการศึกษา
ของ Bunmusik et al. (2020) ที่พบว่าทัศนคติใน
การใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลมีความสัมพันธ์
ทางบวกกับพฤติกรรมการใช้ยาปฏิชีวนะอย่าง 
สมเหต ุผลของน ักศ ึกษาพยาบาล เคร ือข ่าย
วิทยาลัยพยาบาลและสาธารณสุขภาคใต้ อย่างมี
นัยสำคัญทางสถิติ (r = .32, p = .00) 

ส่วนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนไม่มีความสัมพันธ์
ทางสถิติกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
บัณฑิตพยาบาล ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมุติฐานการวิจัย 
เนื่องจากผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนในงานวิจัยครั้งนี้
เป็นผลการเรียนแฉลี่ยที่เกิดจากกระบวนการเรียน
การสอนตามปกติในหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิต ไม่ได้เป็นผลการเรียนเฉพาะในรายวิชาที่มี
การจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
จึงมีโอกาสที่ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนในการศึกษานี้ 
ไม่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล 

อย่างไรก็ตาม ปัจจัยเอื้อที่มีความสัมพันธ์
กับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิต
พยาบาล ได้แก่ การจัดการเรียนการสอนการใช้ยา

อย่างสมเหตุผลมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับ
มากกับสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของ
บัณฑิตพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 
.01 เน ื ่องจากสภาการพยาบาลม ีนโยบายให้
สถาบันการศึกษาพยาบาลทั่วประเทศจัดการเรียน
การสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบัณฑิตตามรูปแบบที่สภาการพยาบาล
กำหนด และได้จัดทำคู่มือการจัดการเรียนการสอน
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิต ที่ครอบคลุมทั้งประเด็นเนื้อหาการใช้ยาอย่าง
สมเหตุผล รูปแบบการจัดประสบการณ์การเรียนรู้ที่
เน้นผู้เรียนเป็นสำคัญ สื่อการเรียนการสอน และ
การประเมินผลให้สถาบันการศึกษานำไปใช้เป็น
แนวทางในการดำเนินงาน (Thailand Nursing and 
Midwifery Council,  2019) และจากผลการศึกษา
ของ Turner, Radabutr, Laokosin, Thadakant, 
and Vaisurasingha (2019) พบว่าสถาบันการศึกษา
พยาบาลส่วนใหญ่มีการกำหนดนโยบาย ผู้รับผิดชอบ 
ในการบูรณาการและการจัดการเรียนการสอน 
ตลอดจนกำหนดสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ตามกรอบของสภาการพยาบาล และมีการกำหนด
รายวิชา ประเด็นการเรียนรู้ วัตถุประสงค์ มีการจัด 
การเรียนการสอนที ่เน ้นผู ้ เร ียนเป็นศูนย์กลาง 
และกำหนดผลลัพธ์การเรียนรู ้ที ่หลากหลายที่
สัมพันธ์กับสมรรถนะของการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ซึ่งการจัดการเรียนการสอนการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ในหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตเป็นกระบวนการ 
ที ่สำคัญที่ช ่วยเอื ้อให้นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติ
พฤติกรรมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ส่งผลให้บัณฑิตพยาบาลเมื่อสำเร็จ
การศึกษามีสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
เพ่ิมมากขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาของ Charoensuk 
et al. (2020) ที่พบว่าภายหลังจากที่สถาบันการศึกษา
ได้นำรูปแบบการบูรณาการหลักสูตรการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลที่สภาการพยาบาลจัดทำขึ้นไปใช้
จัดในการจัดการเรียนการสอน ปีการศึกษา 2561 
ทำให้บัณฑิตพยาบาลมีสมรรถนะการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผลอยู่ในระดับมาก (M = 4.31, SD = .48) และ
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การศ ึกษาของ  Sulosaari et al. (2015) พบว่ า 
นักศึกษาพยาบาลที่จะสำเร็จการศึกษาพยาบาลมี
ความรู้ ทักษะการปฏิบัติเกี ่ยวกับการใช้ยา และ 
การตัดสินใจดีกว่านักศึกษาพยาบาลที่เริ ่มเรียน
พยาบาล ทั ้งนี ้อาจเนื ่องจากนักศึกษาพยาบาล
ได้รับการพัฒนาความรู้ และทักษะเกี่ยวกับการใช้
ยาจากการเรียนการสอนในหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิตมาอย่างต่อเนื่อง 

ปัจจัยเสริมที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะ
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาล ได้แก่ 
แรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู ้สอนมีความสัมพันธ์
ทางบวกในระดับมากกับสมรรถนะการใช้ยาอย่าง 
สมเหตุผลของบัณฑิตพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติที่ระดับ .01 เนื่องจากแรงสนับสนุนจาก
อาจารย์ผู้สอนเป็นปัจจัยที่ช่วยสนับสนุน หรือเป็น
แรงกระตุ ้นให้บุคคลแสดงพฤติกรรมที ่เหมาะสม  
ซ่ึงลักษณะของแรงสนับสนุนจากอาจารย์ผู้สอน ได้แก่ 
การกระตุ้นเตือน การยกย่องชมเชย และให้กำลังใจ  
สิ่งเหล่านี้เป็นแรงสนับสนุนทีเ่ป็นปัจจัยเสริมทีมี่ผลให้
เกิดความยั ่งยืนของการเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรม 
ไปในทางที่ดี และมีการคงอยู ่ของพฤติกรรมที ่ดี
ต ่อไป (Green & Kreuter, 2005; Ua-Kit & Pensri, 
2019) ดังนั ้น การแสดงออกของอาจารย์ผู ้สอน 
ที่สะท้อนให้เห็นถึงการส่งเสริมสนับสนุนการเรียนรู้
ของผู้เรียนในการใช้ยาอย่างสมเหตุผล จึงช่วยให้
ผู้เรียนมีการพัฒนาสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
ไดอ้ย่างต่อเนื่อง  

 
ข้อเสนอแนะ 

1. สถาบันการศึกษาควรพัฒนารูปแบบ 
การจัดการเรียนการสอนที ่ส ่งเสริมทัศนคติต่อ 
การใช ้ยาอย่างสมเหตุผลของผ ู ้ เร ียน รวมทั้ง
ส ่งเสริมการจัดการเร ียนการสอนที ่บ ูรณาการ 
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลในหลักสูตรพยาบาลศา
สตรบัณฑิตอย่างต่อเนื่อง และอาจารย์ผู้สอนควร
พัฒนารูปแบบการสนับสนุนผู้เรียนเพื่อส่งเสริมให้
เกิดการพัฒนาสมรรถนะการใช้ยาอย่างสมเหตุผล
ทีเ่ป็นรูปธรรมและยั่งยืน 

2. ควรศึกษาวิจัยรูปแบบการจัดการเรียน
การสอนที่ส่งเสริมทัศนคติต่อการใช้ยาอย่างสมเหตผุล
ของผู้เรียน รวมทั้งออกแบบการจัดการเรียนการสอน
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลที ่เหมาะสมกับแต่ละ
รายวิชา และรูปแบบวิธีการสนับสนุนของอาจารย์
ผู ้สอนเพื ่อส่งเสริมให้เกิดการพัฒนาสมรรถนะ 
การใช้ยาอย่างสมเหตุผลที่เหมาะสมกับผู้เรียนใน
แต่ละระดับชั้น 
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