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บทคดัย่อ  

วตัถปุระสงค์: เพื่อประเมินความสามารถในการเชื่อมโยงความรู้โดยการระบุ
ประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้ง และแนวคดิหลกัของเนื้อหาความรูพ้ืน้ฐานทางเภสชัศาสตร์ใน
สถานการณ์จ าลอง วิธีการศึกษา: การวจิยัในชัน้เรยีนแบบสงัเกตการณ์มตีวัอย่าง
เป็นนิสิตชัน้ปีที่ 4 ปีการศึกษา 2562 ภาคการศึกษาปลาย คณะเภสชัศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวิโรฒ จ านวน 80 คน ให้ตอบแบบทดสอบสถานการณ์
จ าลองทางเภสชักรรมปฏบิตั ิ3 สถานการณ์ โดยใหร้ะบุ 1) ประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้งกบั
สถานการณ์จ าลองทางเภสชักรรมปฏิบตัิ (related issues) และ 2) แนวคิดหลกั 
(key concept) ของเนื้อหาพื้นฐานที่ใช้อธิบายประเด็นที่เกี่ยวข้อง แสดงผลการ
ทดสอบเป็น 1) สดัส่วนของจ านวนประเดน็ที่เกี่ยวขอ้งที่นิสติคดิขึ้นได้ต่อจ านวน
ประเดน็ทัง้หมดทีผู่ว้จิยัก าหนด และ 2) สดัส่วนของจ านวน key concept นิสติระบุ
ได้ต่อจ านวน key concept ทัง้หมด ผลการศึกษา: สดัส่วนของจ านวนประเดน็ที่
เกี่ยวข้องที่นิสิตคิดขึ้นเทียบกับจ านวนทัง้หมดค่อนข้างสูงคือร้อยละ  80.23 ± 
13.32 โดยนิสิตสาขาการบริบาลทางเภสัชกรรมระบุได้มากกว่านิสิตสาขา
วิทยาศาสตร์เภสชักรรมเล็กน้อย (ร้อยละ 83.03 ± 11.63 และ 78.55 ± 14.08 
ตามล าดบั) แต่สดัส่วนของจ านวน key concept ที่ระบุได้เพียงร้อยละ 45.43 ± 
13.95 โดยนิสิตสาขาการบริบาลทางเภสัชกรรมระบุได้มากกว่านิสิตสาขา
วิทยาศาสตร์เภสชักรรมเล็กน้อย (ร้อยละ 49.20 ± 11.74 และ 43.17 ± 14.78 
ตามล าดบั) สรปุ: นิสติเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒระบุประเดน็ที่
เกี่ยวขอ้งกบัปัญหาในสถานการณ์จ าลองได้ค่อนขา้งมาก แต่บกพร่องในการระบุ
แนวคิดหลกัของเนื้อหาพื้นฐานในการเชื่อมโยงประเด็นที่เกี่ยวข้อง การจดัการ
เรยีนรูค้วรมุ่งเน้นฝึกคดิเชื่อมโยงความรูพ้ืน้ฐานใหม้ากขึน้  

ค าส าคัญ: ความรู้พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์, เภสัชกรรมปฏิบัติ; ประเด็นที่
เกีย่วขอ้ง, การเชื่อมโยงความรู;้ แนวคดิหลกั 

  
 
 
 
 
 

Abstract  

Objective: To evaluate the capability of pharmacy students in identifying 
related issues and key concepts of basic pharmaceutical knowledge in 
knowledge integration using simulated cases. Methods: In this classroom-
based observational study, participants were 80 fourth-year pharmacy 
students of the Faculty of Pharmacy, Srinakharinwirot University (SWU), 
academic year 2019, second semester. Based on three simulated pharmacy 
practice scenarios, students were asked to complete assessments by 
identifying issues, roots of the problems and possible solutions with 
explanation using basic knowledge as possible. The researchers identified 
and calculated % correct related issues and key concepts of integrated basic 
knowledge by comparing with the pre-defined answers. Results: A relatively 
high proportion of correct related issues were identified (80.23 ± 13.32%) 
with a slightly higher proportion identified by students in pharmaceutical care 
major than those in pharmaceutical science major (83.03 ± 11.63% and 78.55 
± 14.08%, respectively). However, the proportion of key concept of basic 
knowledge was low (45.43 ± 13.95%) with a slightly higher proportion 
identified by students in pharmaceutical care major than those in 
pharmaceutical science major (49.20 ± 11.74% and 43.17 ± 14.78%, 
respectively). Conclusion: Pharmacy students at SWU had a high capability 
to identify issues related to problems in 3 simulated cases but with a low 
capability to identify key concept of basic knowledge integration. In learning 
design, integration of basic knowledge should be more fostered.  

Keywords: basic pharmacy knowledge; pharmacy practice; related issues; 
knowledge integration; key concept   
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Introduction 

ในการใหบ้รกิารเภสชักรรมปฏบิตัทิ ัง้ดา้นการแนะน าการใชย้า 
การค้นหาและแก้ปัญหาที่เกี่ยวกับการใช้ยา และการให้บริการ
หน่วยบริการเภสัชสนเทศ (drug information service; DIS) ซึ่ง
เป็นการใหบ้รกิารขอ้มูลเกี่ยวกบัยาแก่บุคลากรทางการแพทย์และ
ประชาชนทัว่ไป[1] ทัง้หมดนี้ เภสชักรให้บริการตามมาตรฐาน
วชิาชพีเภสชักรรมโรงพยาบาล พ.ศ.2561-2565[2] ผูร้บับรกิารมี
ความคาดหวงัว่าจะได้รบัข้อมูลที่ถูกต้อง ครบถ้วน และรวดเร็ว 

แสดงให้เห็นถึงบทบาทหน้าที่และความส าคัญของเภสัชกรใน
ระบบบริการสุขภาพ ส าหรบันิสิตนักศึกษาในหลักสูตรเภสชัศา
สตรบัณฑิต การฝึกปฏิบัติงานในหน่วยงานบริการเภสชัสนเทศ
เป็นส่วนหนึ่ ง ในการฝึกปฏิบัติงานภาคพื้นฐานของการฝึก
ปฏบิตังิานวชิาชพีเภสชักรรมโรงพยาบาล[3] อย่างไรกต็ามปัญหา
ที่พบระหว่างการฝึกปฏิบตัิงานในหน่วยงานดงักล่าว[4] และเมื่อ
เสร็จสิ้นการฝึกงานของชัน้ปีสุดท้าย (ปีที่ 6) แล้ว ก็คือ นิสิต
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นักศึกษาเภสชัศาสตร์บางรายไม่สามารถให้เหตุผลที่เป็นความรู้
พื้นฐานทางเภสชัศาสตร์ได้ แม้ว่าจะได้ศึกษาครบตามหลักสูตร
แลว้กต็าม ซึง่อาจมสีาเหตุอมาจากหลายปัจจยั เช่น 1) การจดัการ
เรียนการสอนที่ไม่เอื้อแก่การบูรณาการความรู้พื้นฐาน อาจเกิด
จากเวลาเรียนไม่สัมพันธ์กับปริมาณเนื้ อหาหรือขาดการ
ประสานงานระหว่างคณาจารย์ของแต่ละภาควิชา และ 2) การ
จดัรูปแบบการเรยีนการสอนไม่หลากหลายและไม่สอดคล้องกับ
การปฏิบัติงานจริง ท าให้นิสิตนักศึกษาขาดโอกาสฝึกฝนทกัษะ
และเชื่อมโยงความรูพ้ืน้ฐานไปสู่การปฏบิตัใินสถานการณ์จรงิ หรอื
เวลาทีจ่ ากดัไม่เอื้อใหเ้กดิการอภปิรายการเชื่อมโยงความรูพ้ื้นฐาน
อย่างกวา้งขวาง นอกจากนี้ อาจารย์ผูค้วบคุมการฝึกปฏบิตัิงานที่
แหล่งฝึกได้สะท้อนว่า นิสิตนักศึกษาจ านวนหนึ่งยังขาดทกัษะ
วเิคราะห์และค้นหาประเด็นส าคญัของค าถามที่ได้รบั รวมถึงไม่
สามารถถามกลับหรอืขอข้อมูลเพิม่เติมจากผู้ถามได้ ท าให้นิสิต
นักศึกษามกัตอบค าถามแบบสัน้ ๆ ไม่ครบถ้วนสมบูรณ์ และไม่
ตรงประเด็นตามความต้องการของผู้ถาม[5] ซึ่งสะท้อนว่านิสิต 
นักศึกษายงัไม่สามารถเชื่อมโยงความรู้ทีเ่รยีนมากบัสถานการณ์
จรงิไดอ้ย่างเหมาะสม  

ปัญหาดงักล่าวเกิดขึ้นและพบได้กับนิสิตคณะเภสชัศาสตร์  
มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒจ านวนหนึ่ง ความบกพร่องในการ
ใชค้วามรูพ้ืน้ฐานในการอธบิายสาเหตุและการตดัสนิใจต่าง ๆ หาก
ไม่ไดร้บัการแกไ้ขอาจส่งผลกระทบต่อคุณภาพการท างานของนิสติ
เมื่อส าเร็จการศึกษาและเข้าสู่การท างานในอนาคตและน าไปสู่
ความเสียหายหลายด้าน เช่น การให้ข้อมูลไม่ครบถ้วนและตรง
ประเดน็เพยีงพอต่อการน าไปใชแ้ก้ไขปัญหา ท าใหเ้สยีเวลาในการ
สอบถามขอ้มูลซ ้าหลายครัง้ ส่งผลใหก้ารปฏิบตัิงานของบุคลากร
ทางการแพทย์ล่าช้า ไม่ทันการณ์ และอาจน าไปสู่การรักษาที่
ผิดพลาด อีกทัง้ในระยะยาวอาจส่งผลต่อภาพลักษณ์  ความ
น่าเชื่อถอืของวชิาชพีเภสชักรรม และอาจส่งผลใหบ้ทบาท หน้าที่ 
และความส าคัญของเภสัชกรในโรงพยาบาลถูกลดทอนลง 
การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินความสามารถของนิสิต 
คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ในการระบุ
ประเด็นที่เกี่ยวข้องและการอธิบายประเด็นดงักล่าวด้วยความรู้
พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์ในสถานการณ์จ าลองทางเภสัชกรรม
ปฏบิตัทิีไ่ดร้บั เพื่อใหท้ราบว่าระดบัความสามารถของนิสติในการ
เชื่อมโยงและประยุกต์ใชค้วามรู้ทีเ่รยีนมาในการตอบค าถามหรอื
แกไ้ขปัญหาทีไ่ดร้บัในการปฏบิตังิานจรงิ ซึง่ผลลพัธข์องการศึกษา
นี้จะช่วยเป็นแนวทางส าหรบัปรบัปรุงและพฒันารูปแบบการเรยีน
การสอนในอนาคตใหม้ปีระสทิธภิาพยิง่ขึน้  

ทัง้นี้ ความสามารถในการระบุประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related 
issues) ด้วยความรู้พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์  คือ การที่นิสิต
สามารถน าความรู้พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์  โดยเน้นเนื้อหา
เกี่ยวกบัระบบร่างกายมนุษย์ พยาธสิรรีวทิยา และเภสชัวทิยา มา
ตอบประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) ที่คิดขึ้นได้ในขัน้ต้น 

เพื่อให้ได้มาซึ่งค าตอบที่น าไปใช้อธิบายสถานการณ์จ าลองได้
อย่างเหมาะสม ส่วนความสามารถในการระบุแนวคิดหลัก (key 
concept) คือ การที่นิสิตสามารถน าข้อความส าคัญที่ใช้ในการ
อธบิายค าตอบ เป็นใจความส าคญัของค าตอบทีจ่ าเป็นต้องมอียู่ใน
แต่ละประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) ซึ่งเป็นเนื้อหาความรู้
พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์เกี่ยวกับระบบร่างกายมนุษย์ พยาธิ
สรีรวิทยา และเภสัชวิทยา ซึ่งมีความตรงประเด็น กระชับ ได้
ใจความ ทีไ่ดร้บัการประเมนิความเหมาะสมโดยผูเ้ชีย่วชาญ  

โดยวตัถปุระสงค์จ าเพาะของการวิจัย คือ 1) เพื่อประเมิน
สดัส่วนของจ านวนประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) ที่นิสิต
ระบุได้กับจ านวนประเด็นที่เกี่ยวข้องที่ผู้วิจยัตัง้ไว้  น าเสนอเป็น
ร้อยละ และ 2) เพื่อประเมินสัดส่วนจ านวนแนวคิดหลัก (key 
concept) ของเนื้อหาความรูพ้ื้นฐานทางเภสชัศาสตร์ทีน่ิสติระบุได้
เทยีบกบัจ านวนแนวคดิหลกัทีผู่ว้จิยัตัง้ไว ้น าเสนอเป็นรอ้ยละ  

 
 

Materials and methods 

การศึกษาในชัน้เรียน (classroom research) ในนิสิตเภสัช
ศาสตร ์มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒ ชัน้ปีที ่4 ปีการศกึษา 2562 
โดยใช้การส า ร วจ เชิงพรรณนา (observational descriptive 
survey) โดยมขีอบเขตของเนื้อหาทีใ่ชท้ดสอบเป็น เนื้อหาวชิาชวี
เภสชัศาสตร ์(biopharmacy) ทีเ่รยีนในชัน้ปีที ่1 – 3 ตามหลกัสูตร
เภสัชศาสตรบัณฑิตของมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  ซึ่ง
ครอบคลุมเนื้ อหาทางเภสัชวิทยา เภสัชจลนศาสตร์ พยาธิ
สรีรวิทยา เป็นต้น ด าเนินการวิจยัในช่วงมีนาคม - พฤษภาคม 
2563 ซึ่งอยู่ในภาคการศึกษาที่สอง โดยการเรยีนรู้ทางออนไลน์
ในช่วงการระบาดของโควดิ  

กลุ่มตวัอย่างเป็นนิสติเภสชัศาสตรช์ัน้ปีที ่4 ปีการศกึษา 2562 
ภาคการศกึษาทีส่อง ทุกรายทีผ่่านการเรยีนรายวชิาในชัน้ปีที ่1 – 
3 ครบทุกรายวิชาตามหลักสูตร ทัง้ในสาขาวิทยาศาสตร์เภสชั
กรรมและสาขาการบรบิาลทางเภสชักรรม ของมหาวทิยาลยัศรนีค
รินทรวิโรฒที่ยินดีให้ใช้ข้อมูลการทดสอบส าหรับการวิจยั ทัง้นี้  
กจิกรรมแบบทดสอบนี้เป็นส่วนหนึ่งของกจิกรรมในรายวชิา Drug 
information service ส าหรบันิสติเอกวทิยาศาสตร์เภสชักรรมและ
วิชาฝึกปฏิบัติงานทางเภสัชกรรมคลินิกส าหรับนิสิตสาขาการ
บรบิาลทางเภสชักรรมอยู่แล้ว ส่วนเกณฑ์คดัออกคอื นิสติทีไ่ม่ได้
เขา้ร่วมกจิกรรม ณ วนัทีท่ าแบบทดสอบ หรอืนิสติทีไ่ม่ยนิดใีห้น า
ข้อมูลผลการทดสอบส าหรับการวิจัย ทัง้นี้  เพื่อการประกันว่า
จ านวนตวัอย่างมากพอ ผูว้จิยัไดป้ระมาณจ านวนตวัอย่างทีจ่ าเป็น
ดงันี้ ใชสู้ตรการค านวณขนาดกลุ่มตวัอย่างส าหรบักลุ่มตวัอย่างที่
ทราบขนาดประชากรของ Taro Yamane คอื n = N1+Ne2 โดย N 
= 80 ราย และ e คอื ความคลาดเคลื่อนในการสุ่มตวัอย่างก าหนด
เป็นรอ้ยละ 5 (e = 0.05) ดงันัน้ขนาดกลุ่มตวัอย่างเท่ากบั 67 ราย 
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ทัง้นี้ เพื่อทดแทนขอ้มลูทีบ่กพร่องจงึเผื่อไวร้อ้ยละ 10 ท าใหข้นาด
กลุ่มตวัอย่างขัน้สุดทา้ยเป็น 74 ราย แต่เนื่องจากจ านวนของกลุ่ม
ตวัอย่างใกล้เคยีงกบัจ านวนของกลุ่มประชากร จงึก าหนดให้กลุ่ม
ตวัอย่างทีเ่ขา้ร่วมการศกึษาเป็นนิสติทัง้หมดคอื 80 ราย 
 
เคร่ืองมือวิจยั  

รวบรวมขอ้มูลดว้ยการใชแ้บบทดสอบสถานการณ์จ าลองทาง
เภสชักรรมปฏิบัติที่เกี่ยวกับยา ซึ่งเป็นค าถามปลายเปิด (open 
ended question) ประกอบด้วย 3 สถานการณ์จ าลองจากยาที่
ได้รบัการเสนอชื่อโดยผู้เชี่ยวชาญ 5 ท่านจากสาขาวชิาชวีเภสชั
ศาสตร์ (2 ท่าน) และสาชาวิชาเภสชักรรมคลินิก (3 ท่าน) คณะ
เภสชัศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ว่าเป็นยาที่พบได้
บ่อยทีสุ่ดในเภสชักรรมปฏบิตั ิ3 อนัดบัแรก ไดแ้ก่ 1) omeprazole 
2) simvastatin และ 3) warfarin  

สถานการณ์จ าลองเน้นเนื้อหาวชิาชวีเภสชัศาสตร์ ซึ่งมเีนื้อหา
เกี่ยวกบัระบบร่างกายของมนุษย์ พยาธสิรรีวทิยา และเภสชัวทิยา 
ซึ่งเป็นความรู้พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์และเป็นสถานการณ์ที่
สามารถพบไดจ้รงิ โดยใหน้ิสติคณะเภสชัศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรี
นครินทรวิโรฒตอบค าถามใน 2 ประเด็น ได้แก่ 1) ประเด็นที่
เกี่ยวขอ้ง (related issues) ทีน่ึกถงึในแต่ละสถานการณ์นัน้พร้อม
กับค าตอบส าหรบัประเด็น และ 2) แนวคิดหลัก (key concept) 
ของความรูพ้ืน้ฐานทางเภสชัศาสตรท์ีใ่ชอ้ธบิายประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้ง  

ผู้วิจัยสร้าง 3 สถานการณ์ พร้อมกับอีกหนึ่ งสถานการณ์
ส าหรับฝึกหัดก่อนท าแบบทดสอบ 3 สถานการณ์จริง โดย
สถานการณ์ที ่1 ม ี3 ประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้ง (related issues) ดงันัน้มี
ค าตอบ 3 ค าตอบ และม ี7 แนวคดิหลกั (key concept) ของเนื้อหา
ความรูพ้ื้นฐานทางเภสชัศาสตร์ ส่วนสถานการณ์ 2 ม ี4 ประเด็น
พร้อม 4 ค าตอบ และ 7 แนวคิดหลัก ส่วนสถานการณ์ที่ 3 มี 4 
ประเดน็พรอ้ม 4 ค าตอบ และม ี15 แนวคดิหลกั  

โดยขอยกตัวอย่างสถานการณ์ที่ 2 ได้แก่ “ผู้ป่วยใช้ยา 
simvastatin เป็นประจ า วนัน้ีมาพบแพทย ์ตามนัด แจง้ว่าลมืกนิยา
ตอนก่อนนอนบ่อย จะขอมากินตอนเช้าแทนได้ หรอืไม่ และก่อน
หน้านี้ได้ซื้อยา azithromycin มา อยากทราบว่าจะกินได้หรือไม่” 
โดยประเดน็ท่ีเก่ียวข้อง (related issues) ทีน่ิสติตอ้งระบุใหไ้ด ้4 
ประเดน็ ไดแ้ก่  

1) เวลาทีเ่หมาะสมในการรบัประทาน simvastatin 2) สามารถ
กินยา simvastatin เวลาอื่นได้หรือไม่ 3) อันตรกิริยาระหว่าง 
simvastatin กับ azithromycin และ 4) ผลทางคลินิกจากการใช้ 
simvastatin ร่วมกบั azithromycin  

โดยรายละเอียดค าตอบท่ีสอดคล้องกับ 4 ประเด็นท่ี
เก่ียวข้อง คอื 1) เนื่องจากร่างกายมีการสร้าง cholesterol มาก 
ที่สุดในเวลากลางคนื และยา simvastatin ม ีelimination half-life 
ที่สัน้ จงึต้องรบัประทานยาก่อนนอน เพื่อให้มรีะดบัยาสูงพอที่จะ
ลด cholesterol ในช่วงเวลาที่มกีารสร้าง cholesterol มาก ซึ่งจะ

ท าให้ยามีประสิทธิภาพในการลดไขมนัได้ดีที่สุด ถ้ากินเวลาอื่น
อาจท าใหป้ระสทิธภิาพในการลดไขมนัลดลง ถ้าหากไม่สะดวกกนิ
ก่อนนอนอาจเปลี่ยนมากินหลังอาหารเย็นได้ 2) ควรกินยาหลัง
อาหารเยน็ เนื่องจากใกล้เวลาการท างานของเอนไซม์ HMG CoA 
reductase 3) อนัตรกิรยิาระหว่าง simvastatin กบั azithromycin 
ท าให้ผู้ป่วยไม่ควรใช้ยาทัง้ 2 ตัวร่วมกัน เนื่องจาก simvastatin 
เ ป็ น  CYP3A4  substrate แล ะ  azithromycin เ ป็ น  CYP3A4 
inhibitor ท าใหร้ะดบัยา simvastatin ในเลอืดสงูขึน้จนเกดิอนัตราย
ได้ และ 4) การที่ระดับยา simvastatin ในเลือดสูงขึ้นจนเกิด
อันตรายได้ เช่น กล้ามเนื้อสลาย (rhabdomyolysis) ท าให้เกิด
อาการปวดกล้ามเนื้อมดัใหญ่บรเิวณต้นแขน ต้นขา ทัง้ทีไ่ม่ได้ยก
ของหนัก หรอืออกก าลงักาย และอาจมปัีสสาวะเป็นสนี ้าลา้งเนื้อ  

ท้ายที่สุด คือ แนวคิดหลัก (key concept) ของเน้ือหา
ความรู้พื้นฐานทางเภสชัศาสตร์ทีน่ิสติต้องระบุ ไดแ้ก่ 1) ร่างกาย
มีก า รสร้ า ง  cholesterol มากที่ สุ ด ใน เ วล ากลา งคืน  2) ยา 
simvastatin ม ีelimination half-life สัน้ หรอื “ม ีduration of action 
ที่สัน้ก็ได้ ”3) การกินยา simvastatin ก่อนนอนจะท าให้ยามี
ประสิทธิภาพในการลดไขมันได้ดีที่สุด  (1 – 3 แสดงให้เห็นถึง
ความเชื่อมโยงของการที ่simvastatin เป็นยาทีร่ะยะเวลาการออก
ฤทธิท์ี่ส ัน้  และการสร้างไขมันเกิดขึ้นช่วงกลางคืน) 4) ยา 
simvastatin เป็น substrate ของ CYP3A4 5) ยา azithromycin 
เป็น CYP3A4 inhibitor 6) การยับยัง้เอนไซม์ CYP3A4 ท าให้
ระดบัของยา simvastatin ในร่างกายมากขึ้น 7) ผลของระดบัยา 
simvastatin ทีสู่งขึน้จนเป็นอนัตราย เช่น rhabdomyolysis (4 – 7 
แสดงให้เห็นถึงความเชื่ อมโยงของการที่  simvastatin เ ป็น 
substrate ขอ ง  CYP3A4  แล ะ  azithromycin เ ป็ น  CYP3A4 
inhibitor)  

โดยในการทดสอบนัน้ ผู้วิจยัเปิดให้นิสิตเขยีนบรรยายตาม
อิสระ ไม่ได้ก าหนดให้แยกเป็นข้อหรือแยกเป็น “ประเด็นที่
เกี่ยวข้อง” แยกจาก “แนวคดิหลกัของเนื้อหาความรู้พื้นฐาน” แต่
อย่างใด โดยในการตดัสนิ ผูว้จิยัไดอ้่านและตรวจหาเนื้อหาค าตอบ
ที่สอดคล้องกับ แต่ละข้อของ “ประเด็นที่เกี่ยวข้อง” และของ 
“แนวคิดหลักของเนื้อหาพื้นฐาน” ด้วยตนเอง โดยใช้เกณฑ์การ
ตัดสินที่ออกแบบไว้ ทัง้นี้มีข้อสังเกตว่า ในส่วนของการระบุ
ประเด็นที่เกี่ยวข้องนัน้ นิสติไม่จ าเป็นต้องเขยีนเนื้อหาทุกอย่าง
ตามที่แสดงรายละเอียดข้างต้น เพยีงแสดงเนื้อหาบางส่วนที่พอ
ตีความได้ว่านิสิตได้แสดงความรู้ในประเด็นนัน้ ก็ตัดสินว่านิสิต
สามารถแสดงเนื้อหาประเด็นที่เกี่ยวข้องได้แล้ว ส่วนการตัดสิน
ด้านแนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐานนัน้ จะตีความจากการที่นิสติ
สามารถเชื่อมโยงให้เห็นความรู้ที่เป็นเหตุผลพื้นฐานที่โยงไปสู่
สถานการณ์ปัญหาและ/หรือโยงไปสู่แนวทางการแก้ไขปัญหาจรงิ 
ๆ จงึจะตดัสนิว่านิสติสามารถระบุแนวคดิหลกันัน้ ๆ  

 
การประกนัคณุภาพเคร่ืองมือวิจยั  



 

 

ไทยเภสัชศาสตรแ์ละวทิยาการสขุภาพ ปี 20 ฉบับ 2, เมย.  – มยิ. 2568 211 Thai Pharm Health Sci J Vol. 20 No. 2, April – June 2025 

ผู้วิจัยจัดท าเฉลยประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) และ
แนวคดิหลกั (key concept) ของเนื้อหาความรู้พื้นฐานทางเภสชั
ศาสตร์ทีใ่ชอ้ธบิายประเดน็ที่เกี่ยวขอ้ง แล้วใหผู้เ้ชีย่วชาญ 5 ท่าน
ดังกล่าวข้างต้นประเมินความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (content 
validity) โดยประเมนิความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามแต่ละข้อ
กับ จุ ดป ร ะส ง ค์ แ ล ะ เ นื้ อ ห า  โ ดย ใช้ ค่ า  Item of objective 
congruence index (IOC) หากมคี่า IOC ค่า 0.5 ขึน้ไปหมายความ
ว่า สถานการณ์จ าลอง ประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) 
ค าตอบต่อประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้ง และแนวคดิหลกัของเนื้อหาความรู้
พื้นฐานนัน้เหมาะสมที่จะน ามาเป็นเครื่องมือการวิจัย  ผลการ
ประเมินพบว่าทุกส่วนย่อยข้างต้นในแต่ละสถานการณ์และโดย
ภาพรวมของแต่ละสถานการณ์ล้วนมคี่า IOC มากกว่า 0.5 ทัง้นี้ มี
ค าแนะน าจากผู้เชี่ยวชาญใหป้รบัแก้ถ้อยค าบางส่วนให้เขา้ใจง่าย
ยิง่ขึ้นและผู้วิจยัได้ปรบัแก้ตามค าแนะน านัน้ และม ี4 ประเด็นที่
ผูเ้ชีย่วชาญเสนอใหต้ดัออก และ 2 ประเดน็ทีเ่สนอใหเ้พิม่  

ผู้วิจัยประเมินความเชื่อมัน่ระหว่างผู้ประเมิน  (inter-rater 
reliability; IRR) เพื่อประเมินว่าเกณฑ์การตัดสินนัน้ชัดเจนและ
เป็นรูปธรรมท าให้การประเมนิตัดสนิท าได้ง่าย โดยตวัอย่างเป็น
นักศกึษาเภสชัศาสตร์ชัน้ปีที่ 4 มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่จ านวน 15 
คน เน่ืองจากหลกัสูตรการเรยีนการสอนและคะแนนสอบเขา้ศึกษา
ในคณะเภสัชศาสตร์มหาวิทยาลัยเชียงใหม่คล้ายคลึงกับ
มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒ [6-8] จากนัน้ผู้วจิยัสองคน ตรวจ
เนื้อหาที่นักศึกษาตอบโดยใช้เฉลยที่สร้างไว้ และประเมิน IRR 
ด้วยค่าสถิติค่าสัมประสิทธิแคปปาของโคเฮน (Cohen’s kappa 
coefficient) ไดค้่าเท่ากบั 0.94 แสดงว่าแบบทดสอบมคีวามเชื่อมัน่
แบบความสอดคล้องภายในดีมากและมีคุณภาพของเกณฑ์การ
ตดัสนิที่มคีวามชดัเจนเป็นรูปธรรมที่ท าให้การประเมนิท าได้ง่าย 
ทัง้นี้หลังเสร็จสิ้นการค านวณค่าสมัประสิทธิแล้ว ส าหรบัผลการ
ตดัสนิโดยผูว้จิยัสองคนทีต่ดัสนิต่างกนั ไดอ้ภปิรายเพื่อหาขอ้สรุป
ในภายหลงั และหากไม่สามารถใหข้อ้ตกลงได ้ผูว้จิยัคนทีส่าม ให้
ความเห็นที่เป็นที่สุดเพื่อให้ได้เฉลยส าหรับการใช้งานในการ
ทดสอบจรงิต่อไป   
 
การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

ขัน้ตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลด าเนินการดงันี้  1) ผู้วจิยัแจ้ง
ร า ย ล ะ เ อี ย ด เ กี่ ย ว กั บ ก า ร เ ข้ า ร่ ว ม ง า น วิ จั ย  ผ่ า น 
https://www.facebook.com และ https://www.drive.google.com 
เพื่อใหเ้กดิความเขา้ใจในวตัถุประสงค์และไม่เกดิความผดิพลาดใน
การไดร้บัขอ้มูลของผูเ้ขา้ร่วมงานวจิยั 2) นัดหมายวนัและเวบ็ไซต์
ในการในท าแบบทดสอบ วนัที ่18 เมษายน 2563 เวลา 14.00 น.- 
15.50 น. ใช้เวลาประมาณ 1 ชัว่โมง 50 นาที โดย 30 นาทีแรก
ส าหรับการชี้แจงเรื่องการยินยอมเข้าร่วมการทดสอบและการ
ยินยอมให้น าผลการทดสอบไปวิเคราะห์ข้อมูล นิสิตได้รับ
ค าแนะน าว่าใหต้อบใหม้ากทีสุ่ดเท่าที่จะท าได้โดยไม่ต้องค านึงถึง

ความรู้พื้นฐานของผู้รบัข้อมูล นิสติทดลองท าแบบทดสอบฝึกหดั
และให้ถามตอบต่อข้อสงสยั และอีก 1 ชัว่โมง 20 นาทตี่อมาเป็น
การท าแบบทดสอบจรงิ ทั ้ 

โดยนิสติพมิพ์หรอืเขยีนค าตอบแล้วส่งผ่านเวบ็ไซต์ 3) ผูว้จิยั 
2 คน อ่านค าตอบของนิสติแล้วเปรยีบเทยีบเน้ือหาหรอืค าส าคญัที่
สอดคลอ้งกบัแต่ละขอ้ของ “ประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้ง” และของ “แนวคดิ
หลกัของเนื้อหาพื้นฐาน” ตามเฉลยทีส่รา้งไว้ แล้วผูว้จิยัสองรายนี้
เปรยีบเทยีบผลการตดัสนิระหว่างกนั หากมผีลการตดัสนิทีต่่างกนั
ก็อภิปรายหาข้อตกลง หากตกลงไม่ได้ก็ขอความเห็นผู้วจิยัคนที่
สาม เพื่อให้ความเห็นตัดสินเป็นที่สุด จากนัน้นับคะแนนรวม
ส าหรบันิสิตแต่ละราย โดยคะแนนรวมส าหรบัจ านวนประเด็นที่
เกี่ยวข้องรวมเป็น 11 คะแนน (สถานการณ์ที่ 1, 2 และ 3 ม ี3, 4 
และ 4 ประเด็น ตามล าดบั) และคะแนนรวมส าหรบัแนวคิดหลัก
ของเนื้อหาพื้นฐานเท่ากบั 29 คะแนน (สถานการณ์ที ่1, 2 และ 3 
ม ี7, 7 และ 15 แนวคดิ ตามล าดบั) บนัทกึขอ้มูลเขา้สู่ฐานขอ้มูลอิ
เลกโทรนิกส ์Microsoft Excel® 365 งนี้  
 
การวิเคราะห์ข้อมูล  

น าเสนอผลการศึกษาในรูปสถิติเชงิพรรณนาด้วยความถี่และ
ร้อยละ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ Microsoft Excel® โดยสรุปเป็น
จ านวน “ประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้ง” ทีน่ิสติระบุไดต้รง และทีค่ านวณเป็น
ร้อยละเมื่อเทียบจ านวนประเด็นที่เกี่ยวข้องที่เฉลยไว้ จากนัน้
วเิคราะหล์กัษณะเดมิ โดยแยกตามสาขาวชิา แยกตามสถานการณ์ 
แล้วท้ายที่สุด วเิคราะห์แยกตามสถานการณ์ของแต่ละสาขาวิชา 
ส าหรับ “แนวคิดหลักของเนื้ อหาพื้นฐาน” นั ้นก็วิเคราะห์
เช่นเดยีวกบั “ประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้ง”  
 

จริยธรรมในการวิจยั  
งานวิจัยนี้ไม่ได้มีการด าเนินการรับรองจริยธรรมการวิจัย 

เนื่องจากเป็นการทดสอบนี้ก่อให้เกิดอันตรายต่อนิสิตผู้เข้าร่วม
งานวิจัยน้อยมาก เป็นกิจกรรมที่ก าหนดในรายวิชา  Drug 
information service ส าหรบันิสติเอกวทิยาศาสตร์เภสชักรรมและ
วิชาฝึกปฏิบัติงานทางเภสัชกรรมคลินิกส าหรับนิสิตสาขาการ
บรบิาลทางเภสชักรรม โดยไดก้ าหนดกจิกรรมและวนัทีไ่วก่้อนเริม่
ภาคการศึกษา ทัง้นี้ได้ชี้แจงให้เห็นผลประโยชน์ในการได้รับ
โอกาสเพิม่การฝึกหดัทบทวนเนื้อหาความรู้ที่ได้เรยีนมาด้วย ซึ่ง
อาจช่วยให้นิสติมคีวามพร้อมในการสอบประจ าภาคของรายวชิา
มากขึน้ นิสติผูเ้ขา้การทดสอบสามารถปฏเิสธการอนุญาตน าขอ้มูล
ไปวิเคราะห์ผลการวิจัยตามความสมัครใจ การไม่เข้าร่วมการ
ทดสอบหรือการไม่ยินยอมให้น าข้อมูลไปวิเคราะห์ไม่ก่อให้เกิด
ผลเสยีดา้นคะแนนและการตดัเกรดแต่อย่างใด โดยผูว้จิยัไดแ้จง้ใน
เอกสารแจ้งรายละเอียดที่เป็นลายลักษณ์อักษรให้เป็นหลักฐาน
ยนืยนัใหแ้ก่นิสติผูเ้ขา้ร่วมงานวจิยัและการอธบิายดว้ยวาจาดว้ย มี
ทางเลือกเป็นลายลักษณ์ให้นิสิตเลือกว่าว่าจะยอมให้น าผลการ
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ทดสอบไปร่วมวเิคราะห์ด้วยหรอืไม่ โดยการวเิคราะห์ข้อมูลเป็น
แบบผลสรุป ไม่ใช่รายละเอียดรายบุคคล ผู้เข้าร่วมการวิจัย
สามารถบอกเลิกการร่วมในโครงการวจิยัไดทุ้กเมื่อ โดยการบอก
เลิกการเข้าร่วมโครงการวิจยัหรือการไม่อนุญาตให้น าข้อมูลไป
วิเคราะห์จะไม่มีผลกระทบต่อการปฏิบตัิงาน การเรียนการสอน 
หรอืการประเมนิผลการเรยีนของนิสติ พบว่านิสติทุกรายทีม่าร่วม
ท าแบบทดสอบให้ความยนิยอมให้น าผลการทดสอบไปวเิคราะห์
ทุกราย ทัง้นี้ ผู้วจิยัได้เฉลยอย่างละเอียดเป็นลายลกัษณ์แก่นิสิต
ประมาณหนึ่งสัปดาห์หลังการทดสอบ และเปิดโอกาสให้นิสิต
สอบถามเพิม่เตมิไดท้างออนไลน์  

 

Results  

จากนิสติคณะเภสชัศาสตรช์ัน้ปีที ่4 มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวิ
โรฒ ปีการศกึษา 2562 จ านวนทัง้หมด 80 ราย แบ่งเป็นนิสติสาขา
วทิยาศาสตร์เภสชักรรม 50 ราย และสาขาการบรบิาลทางเภสชั
กรรม 30 ราย พบว่าทัง้หมดร่วมการทดสอบและยนิดใีหน้ าผลการ
ทดสอบมาวิเคราะห์เพื่อประโยชน์ทางการวิจัย โดยผลการ
วิเคราะห์แบ่งเป็น 2 ส่วนคือ 1) สัดส่วนของจ านวนประเด็นที่
เกี่ยวข้อง (related issues) ที่นิสิตระบุได้กับเทียบกับจ านวน
ประเด็นทัง้หมด ที่ผู้วิจัยเฉลยไว้ น าเสนอเป็นร้อยละ และ 2) 
สดัส่วนของจ านวนแนวคดิหลกั (key concept) ของเนื้อหาความรู้
พื้นฐานทางเภสัชศาสตร์ที่นิสิตระบุได้เทียบกับจ านวนแนวคิด
ทัง้หมดทีผู่ว้จิยัเฉลยไว ้ดงัรายละเอยีดต่อไปนี้  

 
สดัส่วนของจ านวนประเด็นท่ีเก่ียวข้อง (related issues) 

ท่ีนิสิตระบุได้กบัเทียบกบัจ านวนประเดน็ทัง้หมด  
ในนิสติทัง้หมด 80 ราย ใน 3 สถานการณ์มปีระเดน็ทีเ่กีย่วขอ้ง

ทีเ่ฉลยไวท้ัง้หมด 11 ประเดน็ (หรอื 11 คะแนน) (สถานการณ์ที ่1, 
2 และ 3 ม ี3, 4 และ 4 ประเดน็ ตามล าดบั) พบว่าจ านวนประเด็น
สูงสุดที่นิสิตสามารถระบุได้ระบุถูกต้องทุกประเด็น หรือค่า 
maximum value ที่พบ (ตอบถูกต้องครบ 11 ประเด็น) ส่วนค่าที่
น้อยทีสุ่ด (หรอืค่า minimum value) คอืระบุไดถู้กตอ้ง 3 ประเดน็   

เมื่อพิจารณานิสิตทัง้สองหลักสูตรรวมกัน  (นิสิต 80 คน) 
สามารถระบุประเด็นที่เกี่ยวข้องได้ถูกต้องโดยเฉลี่ย 8.83 ± 1.46 
ประเด็นต่อคน จากทัง้หมด 11 ประเด็น (ตาราง 1) เมื่อพจิารณา
แยกตามสาขาวชิา พบว่านิสติในสาขาการบรบิาลทางเภสชักรรม 
(จ านวน 30 คน) สามารถระบุประเดน็ไดถู้กตอ้งไดม้ากกว่านิสติใน
สาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (จ านวน 50 คน) (จ านวน 30 คน) 
อยู่เล็กน้อย (9.13 ± 1.28 และ 8.64 ± 1.55 ประเด็นตามล าดบั) 
เมื่อพจิารณาเป็นรอ้ยละของจ านวนประเด็นทีถู่กต้องทีไ่ดเ้ฉลยไว้
ทัง้หมด 11 ประเด็น พบว่าโดยรวมเฉลี่ยเป็นร้อยละ 80.23 ± 
13.32 ต่อคน และนิสิตในสาขาการบริบาลทางเภสัชกรรมก็มี

ค่าเฉลี่ยเป็นร้อยละสูงกว่าสาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรมเล็กน้อย 
(รอ้ยละ 83.03 ± 11.63 และ 78.55 ± 14.08 ตามล าดบั)  

เมื่อประเมินแยกตามสถานการณ์จ าลองทางเภสัชศาสตร์  
พบว่าสถานการณ์ 2 (simvastatin) นิสิตสามารถระบุประเด็นที่
เกี่ยวข้องได้มากที่สุด คือโดยเฉลี่ย 3.25 ± 0.83 ประเด็นต่อคน 
(จากทัง้หมด 4 ประเดน็) หรอืคดิเป็นรอ้ยละ 81.25 ±.20.86 ต่อคน 
ตามดว้ย สถานการณ์ที ่3 (warfarin) (3.15 ± 0.78 ประเดน็ต่อคน 
จากทั ้ง หมด  4 ป ร ะ เด็น  หรือ ร้อ ยละ  78.75 ±.19.53) แล ะ
สถานการณ์ที่ 1 (omeprazole) (2.43 ± 0.61 ประเด็นต่อคน จาก
ทัง้หมด 3 ประเดน็ หรอืรอ้ยละ 80.83 ±.20.39)  

เมื่อพจิารณาแต่ละสถานการณ์แยกตามสาขาวชิา พบว่าสาขา
การบรบิาลทางเภสชักรรมระบุประเด็นที่เกี่ยวข้องได้มากทีสุ่ดใน
สถานการณ์ที่ 3 (ร้อยละ 85.83 ±.14.21 ต่อคน) และต ่าสุดใน
ประเดน็ที ่1 (รอ้ยละ 81.11 ±.18.94 ต่อคน) ส่วนสาขาวทิยาศาสตร์
เภสชักรรมระบุไดม้ากทีสุ่ดในสถานการณ์ทีส่อง 2 (รอ้ยละ 81.00 
±.19.92 ต่ อคน )  และพบ ว่ ามีร้ อ ยละที่ ต ่ า อย่ า งชัด เ จน ใน
สถานการณ์ที ่3 (รอ้ยละ 74.50 ±.21.12 ต่อคน) (ตาราง 1)  
 
ตาราง 1 สัดส่วนของจ านวนประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related 
issues) ทีน่ิสติระบุได ้(N = 80)  

 ค่าเฉลีย่จ านวนประเดน็ที่
ระบุไดต่้อนิสติ 1 คน  
(จากทัง้หมด 11 

ประะเดน็) 

ค่าเฉลีย่รอ้ยละของ
จ านวนประเดน็ทีร่ะบุ
ไดต่้อนิสติ 1 คน  
(จากทัง้หมด 11 
ประะเดน็)* 

รวมทัง้สองสาขา (80 คน)  8.83 ± 1.46 80.23 ± 13.32 
แยกตามสาขาวชิา   

สาขาการบริบาลทางเภสชักรรม (30 คน)  9.13 ± 1.28 83.03 ± 11.63 
สาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (50 คน)  8.64 ± 1.55 78.55 ± 14.08 

   
แยกตามสถานการณ์†   

สถานการณ์ที ่1: omeprazole (3 ประเดน็) 2.43 ± 0.61 80.83 ±.20.39 
สถานการณ์ที ่2: simvastatin (4 ประเดน็) 3.25 ± 0.83 81.25 ±.20.86 
สถานการณ์ที ่3: warfarin (4 ประเดน็)  3.15 ± 0.78 78.75 ±.19.53 

   
แยกตามสาขาวชิาและสถานการณ์†    

สาขาการบริบาลทางเภสชักรรม (30 คน)    
สถานการณ์ที ่1: omeprazole (3 ประเดน็) 2.43 ±.0.57 81.11 ±.18.94 
สถานการณ์ที ่2: simvastatin (4 ประเดน็) 3.27 ±.0.91 81.67 ±.22.68 
สถานการณ์ที ่3: warfarin (4 ประเดน็)  3.43 ±.0.57 85.83 ±.14.21 

   
สาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (50 คน)   

สถานการณ์ที ่1: omeprazole (3 ประเดน็) 2.42 ±.0.64 80.67 ±.21.39 
สถานการณ์ที ่2: simvastatin (4 ประเดน็) 3.24 ±.0.80 81.00 ±.19.92 
สถานการณ์ที ่3: warfarin (4 ประเดน็)  2.98 ±.0.84 74.50 ±.21.12 

* สดัส่วนของจ านวนประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งทีน่สิติระบุไดก้บัจ านวนประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งทีผู่ว้จิยัเฉลย  
† ประเมนิเทยีบกบัจ านวนประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งทีจ่ าเพาะส าหรบัแต่ละสถานการณ์  

 
สัดส่วนของจ านวนแนวคิดหลัก (key concepts) ของ

เน้ือหาความรู้พื้นฐานทางเภสชัศาสตร ์ท่ีนิสิตระบุได้กบัเทียบ
กบัจ านวนแนวคิดหลกัทัง้หมด  

ใน 3 สถานการณ์มแีนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐานที่เฉลยไว้
ทัง้หมด 29 แนวคดิหลัก (หรอื 29 คะแนน) (สถานการณ์ที่ 1, 2 
และ 3 ม ี7, 7 และ 15 แนวคดิ ตามล าดบั) พบว่าจ านวนแนวคิด
สงูสุดทีน่ิสติสามารถระบุไดถู้กตอ้ง (หรอืค่า maximum value) พบ
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เป็น 23 แนวคดิ และค่าต ่าสุด (หรอืค่า minimum value) ทีพ่บคอื
ระบุไดถู้กตอ้ง 5 แนวคดิ  

เมื่อพิจารณาทัง้สองหลักสูตรรวมกัน (นิสิต 80 คน) นิสิต
สามารถระบุแนวคดิหลกัเนื้อหาความรูพ้ื้นฐานไดถู้กต้องโดยเฉลีย่ 
13.18 ± 4.05 แนวคดิต่อคน จากทัง้หมด 29 แนวคดิ (ตาราง 2) 
เมื่อพิจารณาแยกตามสาขาวิชา พบว่านิสิตนิสิตในสาขาการ
บรบิาลทางเภสชักรรม (จ านวน 30 คน) สามารถระบุแนวคิดได้
ถูกต้องได้มากกว่านิสติในสาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (จ านวน 
50 คน) (14.27 ± 3.40 และ 12.52 ± 4.25 แนวคดิ ตามล าดบั)  

เมื่อพจิารณาเป็นรอ้ยละของจ านวนแนวคดิทีถู่กตอ้งทีไ่ดเ้ฉลย
ไว้ พบว่าโดยรวมเฉลี่ยเป็นร้อยละ 45.43 ± 13.95 แนวคดิต่อคน 
โดยนิสติในสาขาการบรบิาลทางเภสชักรรมมคี่าเฉลี่ยเป็นร้อยละ
สูงกว่าสาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (รอ้ยละ 49.20 ± 11.74 และ 
43.17 ± 14.78 แนวคดิต่อคน ตามล าดบั)  

เมื่อประเมินแยกตามสถานการณ์จ าลองทางเภสัชศาสตร์  
พบว่าสถานการณ์ 2 (simvastatin) นิสิตสามารถระบุแนวคิดที่
เกี่ยวข้องได้มากที่สุด คือ ร้อยละ 59.46 ±.27.97 ต่อคน (4.16 ± 
1.96 แนวคิด เทียบกับ 7 แนวคิดที่เฉลยไว้) ส่วนสถานการณ์ที่
นิสติระบุแนวคดิไดน้้อยทีสุ่ดคอื สถานการณ์ที ่1 (omeprazole) ที่
ท าได้เพียงร้อยละ 40.89 ±.21.77 ต่อคน (2.86 ± 1.52 แนวคิด
เทยีบกบั 7 แนวคดิทีเ่ฉลยไว)้ ส่วนสถานการณ์ที ่3 (warfarin) ซึ่ง
มแีนวคดิทีเ่ฉลยไวม้ากถงึ 15 แนวคดินัน้ นิสติระบุแนวคดิไดเ้ฉลี่ย
รอ้ยละ 41.00 ±.17.82 ต่อคน (6.15 ± 2.67 แนวคดิต่อคน จาก 15 
แนวคดิ)   

เมื่อพจิารณาแต่ละสถานการณ์แยกตามสาขาวชิา พบว่าสาขา
การบรบิาลทางเภสชักรรมระบุแนวคดิที่เกี่ยวข้องได้มากที่สุดใน
สถานการณ์ที ่2 (simvastatin) (รอ้ยละ 65.24 ±.26.97 ต่อคน จาก
ค่าเฉลี่ย 4.57 ±.1.89 แนวคิด จากทัง้หมด 7 แนวคิด) ส่วน
สถานการณ์ที่ 3 (warfarin) นัน้ แม้จะมีจ านวนเฉลี่ยมากที่สุด 
(6.80 ±.2.81 แนวคดิจาก 15 แนวคดิ) แต่ค่าเฉลี่ยรอ้ยละพบเพยีง 
45.33 ±.18.73 ต่อคน  

ส่วนสาขาวิทยาศาสตร์ เภสัชกรรมระบุได้มากที่สุ ดใน
สถานการณ์ที่ 2 (simvastatin) (เฉลี่ยร้อยละ 56.00 ±.28.25 ต่อ
คน) (จากค่าเฉลี่ย 3.92 ±.1.98 จาก 7 แนวคดิ) ซึ่งต ่ากว่าทีพ่บใน
สาขาการบริบาลทางเภสชักรรม (ร้อยละ 65.24 ±.26.97 ต่อคน 
และท้ายที่สุด นิสิตสาขาวิทยาศาสตร์เภสัชกรรมระบุจ านวน
แนวคดิของสถานการณ์ที ่3 (warfarin) ไดต้ ่ามาก คอื เฉลีย่รอ้ยละ 
38.40 ±.16.91 แนวคิด ซึ่งต ่ากว่าที่พบในนิสิตสาขาการบริบาล
เภสชัค่อนขา้งมาก (45.33 ±.18.73 ต่อคน) (ตาราง 2)  

 
ตาราง 2 สัดส่วนของจ านวนแนวคิดหลัก (key concepts) 
ของเน้ือหาพืน้ฐานเภสชัศาสตรท์ีน่ิสติระบุได ้(N = 80)  

 ค่าเฉลีย่จ านว
นแนวคดิหลกั

ค่าเฉลีย่รอ้ย
ละของจ านวน

ที่
ระบุไดต่้อนิสิ
ต 1 คน  

(จากทัง้หมด 
29 แนวคดิ) 

แนวคดิหลกัที่
ระบุ

ไดต่้อนิสติ 1 
คน  

(จากทัง้หมด 
29 แนวคดิ)* 

รวมทัง้สองสาขา (80 คน)  13.18 ± 4.05 45.43 ± 13.95 
แยกตามสาขาวชิา   

สาขาการบริบาลทางเภสชักรรม (30 คน)  14.27 ± 3.40 $$$ 49.20 ± 11.74 
สาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (50 คน)  12.52 ± 4.25 $$$ 43.17 ± 14.78 

   
แยกตามสถานการณ์†   

สถานการณ์ที ่1: omeprazole (7 แนวคิด) 2.86 ± 1.52 40.89 ±.21.77 
สถานการณ์ที ่2: simvastatin (7 แนวคิด) 4.16 ± 1.96 59.46 ±.27.97 
สถานการณ์ที ่3: warfarin (15 แนวคดิ)  6.15 ± 2.67 41.00 ±.17.82 

   
แยกตามสาขาวชิาและสถานการณ์†    

สาขาการบริบาลทางเภสชักรรม (30 คน)    
สถานการณ์ที ่1: omeprazole (7 แนวคิด) 2.90 ±.1.35 41.43 ±.19.26 
สถานการณ์ที ่2: simvastatin (7 แนวคิด) 4.57 ±.1.89 65.24 ±.26.97 
สถานการณ์ที ่3: warfarin (15 แนวคดิ)  6.80 ±.2.81 45.33 ±.18.73 

   
สาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม (50 คน)   

สถานการณ์ที ่1: omeprazole (7 แนวคิด) 2.84 ±.1.63 40.57 ±.23.33 
สถานการณ์ที ่2: simvastatin (7 แนวคิด) 3.92 ±.1.98 56.00 ±.28.25 
สถานการณ์ที ่3: warfarin (15 แนวคดิ)  5.76 ±.2.54 38.40 ±.16.91 

* สดัส่วนของจ านวนแนวคดิทีน่ิสติระบุไดก้บัจ านวนแนวคดิทีผู่ว้จิยัเฉลย  
† ประเมนิเทยีบกบัจ านวนแนวคดิส าหรบัแต่ละสถานการณ์  

 
 

 

Discussions and Conclusion 

การวจิยัในชัน้เรยีนโดยทดสอบความสามารถของนิสติเภสชั
ศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวิโรฒ ชัน้ปีที่ 4 จ านวน 80 คน 
ในปีการศึกษา 2562 พบว่านิสติสามารถระบุประเด็นที่เกี่ยวข้อง 
(related issues) จากสถานการณ์การใหบ้รกิารทางเภสชักรรมใน
ระดบักลางถงึสงู (รอ้ยละ 80.23 ± 13.32 ต่อคน) แต่การระบุปัจจยั
หลกั (key concepts) ของเนื้อหาพื้นฐานทางเภสชัศาสตร์นัน้อยู่ที่
ระดบัต ่า (รอ้ยละ 45.43 ± 13.95 ต่อคน)  

การที่สมรรถนะในการระบุแนวคิดหลักของเนื้อหาความรู้
พื้นฐานมคี่อนขา้งต ่านัน้ อาจเป็นไปไดต้ามทีผู่ว้จิยัเคยคาดการณ์
ไว้ว่าในการเรียนการสอนในหลาย ๆ วิชาที่เกี่ยวข้องกับเภสัช
กรรมปฏบิตั ิคอื ทัง้ส่วนหลกัการใชย้าในคนไขใ้นโรคต่าง ๆ  และ
การทดลองปฏิบัติกับกรณีศึกษาคนไข้ (ซึ่งได้เรียนในภาค
การศึกษาต้นของปี 4 ทัง้สองสาขาวิชา) หรือกระทัง่การฝึก
ปฏิบัติงานกับคนไข้จริงในช่วงพักกลางวันของนิสิตสาขาการ
บรบิาลทางเภสชักรรม ล้วนแต่เน้นที่การประยุกต์ใช้ความรู้เพื่อ
ตดัสนิว่าท าไมจงึท าเช่นนัน้ หรอืท าไมจงึแก้ปัญหาเช่นนัน้ โดยให้
เวลาต่อการทบทวนความรูพ้ื้นฐานค่อนขา้งน้อย ส่วนหนึ่งอาจเป็น
เพราะมเีวลาค่อนขา้งจ ากดัใหผู้ส้อนพานิสติทบทวนความรูพ้ื้นฐาน
และเชื่อมโยงความรู้พื้นฐานกลับมาที่การประยุกต์เพื่ออธิบาย
สาเหตุหรอืประยุกต์เพื่อหาแนวทางแก้ปัญหา และอกีเหตุผลทีอ่าจ
เป็นไปไดค้อื ในกระบวนการเรยีนรู้ของนิสติเภสชัศาสตร์ในเกือบ
ทุกลกัษณะ พบว่าหากผูส้อนหรอืผูฝึ้กไม่ถามเหตุผลเหตุผลระดบั
การประยุกต์และเหตุผลที่เป็นความรู้พื้นฐาน มกัพบว่าผู้เรยีนมกั
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ไม่กล่าวถึงเนื้อหาที่เป็นเหตุผลโดยเฉพาะเหตุผลที่เป็นเนื้อหา
พืน้ฐาน  

ตัวอย่างการที่นิสิตระบุแนวคิดหลักของความรู้พื้นฐานได้
ค่อนข้างน้อย เช่น จากตัวอย่างสถานการณ์ที่สอง “ผู้ป่วยใช้ยา 
simvastatin เป็นประจ า วนัน้ีมาพบแพทย ์ตามนัด แจง้ว่าลมืกนิยา
ตอนก่อนนอนบ่อย จะขอมากินตอนเช้าแทนได้ หรอืไม่ และก่อน
หน้านี้ได้ซื้อยา azithromycin มา อยากทราบว่าจะกินได้หรือไม่” 
ผูส้อนและนิสติมกัจะอภปิรายกนัทีป่ระเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งทีว่่าทีใ่หก้นิ
ยา simvastatin ก่อนนอนนัน้ เพราะจะท าใหไ้ดป้ระสทิธภิาพสูงสุด 
(เวลากนิยาทีเ่หมาะสม) เพราะใกล้เวลาท างานของเอนไซม์ HMG 
CoA reductase ถ้ากินเวลาอื่นอาจท าให้ประสทิธิภาพในการลด
ไขมนัลดลง ซึ่งส่วนนี้นิสติมกัตอบได้มาก แต่นิสติมกัจะสรุปส่วน
แนวคิดหลัก (key concept) ของเนื้อหาพื้นฐานไม่ชัดเจน เช่น 
นิสิตอาจสรุปแนวคิดหลักที่ว่า “ร่างกายมีการสร้าง cholesterol 
มากที่สุดในเวลากลางคืน” ได้ค่อนข้างมาก แต่ส าหรับ “ยา 
simvastatin ม ีelimination half-life สัน้ หรอื “ม ีduration of action” 
นัน้ นิสติน้อยมากทีส่รุปส่วนนี้ หรอืในส่วนของประเดน็ทีว่่า “อนัตร
กริยิาระหว่าง simvastatin กบั azithromycin ท าใหผู้ป่้วยไม่ควรใช้
ยาทั ้ง  2 ตัวร่ วมกัน  เนื่ อ งจาก  simvastatin เ ป็น  CYP3A4 
substrate และ azithromycin เป็น CYP3A4 inhibitor ท าให้ระดบั
ยา simvastatin ในเลือดสูงขึ้นจนเกิดอันตรายได้” และ “การที่
ระดับยา simvastatin ในเลือดสูงขึ้นจนเกิดอันตรายได้  เช่น 
กลา้มเนื้อสลาย (rhabdomyolysis) ท าใหเ้กดิอาการปวดกลา้มเนื้อ
มดัใหญ่บริเวณต้นแขน ต้นขา ทัง้ที่ไม่ได้ยกของหนัก หรือออก
ก าลังกาย และอาจมีปัสสาวะเป็นสีน ้าล้างเนื้อ” นัน้ นิสิตระบุได้
ค่อนขา้งมาก แต่ส่วนของแนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐานนัน้พบว่า
ระบุ ได้ น้อย โดยที่ต้องระบุ ให้ได้คือ  “ยา  simvastatin เ ป็น 
substrate ขอ ง  CYP3A4 ”  “ ย า  azithromycin เ ป็ น  CYP3A4 
inhibitor”  “การยับยัง้ เอนไซม์  CYP3A4 ท าให้ระดับของยา 
simvastatin ในร่างกายมากขึน้” และ “ผลของระดบัยา simvastatin 
ทีส่งูขึน้จนเป็นอนัตราย เช่น rhabdomyolysis” เป็นตน้  

ผลการทดสอบแสดงใหเ้หน็ว่านิสติสาขาการบรบิาลทางเภสชั
กรรมมีสมรรถนะที่สูงกว่านิสิตในสาขาวิทยาศาสตร์เภสชักรรม
เลก็น้อยเมื่อพจิารณาจ านวนประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งทีร่ะบุได ้(83.03 ± 
11.63 และ 78.55 ± 14.08 ประเด็นตามล าดบั) และร้อยละของ
ของสัดส่วนจ านวนแนวคิดหลัก (key concepts) ของเนื้อหา
พื้นฐานที่ระบุได้ (ร้อยละ 49.20 ± 11.74 และ 43.17 ± 14.78 ต่อ
คน ตามล าดบั) อย่างไรกต็าม เมื่อทดสอบความแตกต่างทางสถติิ
เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างสองสาขาวิชา พบว่าไม่มี
นัยส าคญัทางสถิติ (independent t test P-value > 0.05 โดยเป็น
การทดสอบเพิม่หลงัการศึกษา หรอื post hoc analysis คอืไม่ได้
ก าหนดไวก่้อน)  

การทีน่ิสติสาขาการบรบิาลทางเภสชักรรมมสีมรรถนะทีสู่งกว่า
นิสติสาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรมเล็กน้อยทัง้การระบุประเด็นที่

เกี่ยวขอ้งและการระบุแนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐานนัน้ อาจเป็น
ผลจากการที่นิสิตสาขาการบริบาลทางเภสชักรรมได้เรียนวิชา 
drug information service ผ่านไปแลว้ในภาคการศกึษาที ่1 ของปี
การศึกษาที่ 4 ส่วนนิสิตสาขาวิทยาศาสตร์เภสชักรรมนัน้ก าลัง
เรยีนวชิานี้ในภาคการศึกษาที่ 2 (ซึ่งเป็นภาคการศึกษาที่ท าการ
ทดสอบนี้) ซึ่งวิชานี้มีเนื้อหาเกี่ยวกับการตอบค าถามอย่างเป็น
ระบบซึ่งส่วนหนึ่งคอืการคดิหาประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งทีจ่ าเป็นในการ
ตอบค าถามใหค้รอบคลุมและใหจ้ าเพาะต่อคนไขแ้ต่ละราย อกีทัง้มี
การเน้นให้เหตุผลที่เป็นความรู้พื้นฐานในการเขยีนตอบค าถาม
ดว้ย นิสติในสาขาการบรบิาลทางเภสชักรรมอาจมโีอกาสใชท้กัษะ
ที่ได้เรียนและฝึกฝนใช้ในการเรียนวิชาอื่น ๆ ในวิชาการฝึก
ปฏบิตังิานมสี่วนทีใ่ชเ้วลาประมาณ 3 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ในการฝึก
ทกัษะและอภิปรายปัญหาการใช้ยาที่คณะเภสชัศาสตร์ และส่วน
การฝึกปฏิบัติงานตอนพักเที่ยงที่โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์  
(ประมาณ 6 ชัว่โมงต่อภาคการศึกษาต่อคน) ในขณะที่นิสิตใน
สาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรมไม่มวีชิาฝึกปฏบิตังิานเช่นน้ี อย่างไร
ก็ตาม การมโีอกาสมากกว่านิสติสาขาวทิยาศาสตร์เภสชักรรม ก็
ไม่ท าให้นิสิตสาขาการบริบาลเภสชักรรมมีสมรรถนะที่มากกว่า
อย่างชดัเจน และอย่างมนีัยส าคญัทางสถติไิด ้ซึ่งอาจเป็นไปไดว่้า
ในการฝึกปฏบิตังิานทีโ่รงพยาบาลกย็งัเน้นทีก่ารฝึกทกัษะพื้นฐาน
พรอ้มกบัการใหเ้หตุผลในการอธบิายสภาพหรอืสาเหตุของปัญหา
และเหตุผลในการอธบิายวธิีแก้ปัญหาทีย่งัไม่ลึกซึ้งมาก ไม่มเีวลา
มากพอทีจ่ะอภปิรายโดยใชเ้หตุผลทีเ่ป็นความรูพ้ืน้ฐาน  

หากพิจารณาผลการทดสอบโดยอิงลักษณะการเรียนรู้แบบ
พุทธปัญญา (cognitive learning) ทีป่รากฎในแนวคดิของ Bloom’s 
taxonomy การสามารถระลึกถึงประเด็นที่เกี่ยวข้องน่าสอดคล้อง
กบัการเรยีนรูข้ ัน้ตน้ ๆ คอื ขัน้แรกคอื ขัน้ความรู ้(knowledge) นัน่
คอืนึกถงึสิง่ทีเ่รยีนหรอืฝึกไปแลว้ในรปูแบบของความจ าได ้ซึง่อาจ
ทดสอบได้โดย ก) การทดสอบความจ า ข) การให้ท าเลียนแบบ 
หรอื ค) ใหจ้บัคู่สิง่ของกบัชื่อสิง่ของทีม่ไีวใ้หอ้ยู่แลว้  

ซึง่ในการทดสอบครัง้นี้ การใหน้ึกขึน้มาเองว่าจากสถานการณ์
และปัญหาหรือค าถามที่ให้ มีประเด็นเกี่ยวข้องอะไรบ้างนัน้ ก็
เป็นไปไดว่้านิสติอาจจ าเน้ือหาบางประเดน็ไดต้รง ๆ จากทีไ่ดเ้รยีน
และอภิปรายในชัน้ เรียนและชัว่โมงปฏิบัติการและการฝึก
ปฏิบตัิงานจรงิ นิสติบางรายอาจจ าผลการอภิปรายได้ตรง ๆ แต่
อาจยงัไม่เข้าใจหรอืเข้าใจเพยีงบางส่วน แต่นิสติส่วนมากอาจจะ
เข้าใจด้วย จงึท าให้ได้คะแนนค่อนข้างมาก ซึ่งความเข้าใจนี้เป็น
การเรียนรู้ในระดบัต่อมาคือ ความเข้าใจ (comprehension) ซึ่ง
หมายถงึ ความสามารถจบัใจความและเขา้ใจความหมายของสิง่ที่
ไดเ้รยีนรูไ้ป สามารถแปลความหมาย ตคีวาม และขยายความได้ 
หรอือาจพยากรณ์สิง่ต่าง ๆ ได้ เช่น ส าหรบัสถานการณ์ที่ 2 นัน้ 
นิสติตอ้งเขา้ใจและอธบิายเรื่องต่อไปนี้ไดด้ว้ยภาษาของตนเอง คอื 
1) กลไกการออกฤทธิข์อง simvastatin ในการยับยัง้เอนไซม์  
HMG-CoA reductase 2)  กระบวนการสร้าง  cholesterol เช่น 
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เอนไซม์  HMG-CoA reductase ท าหน้าที่ ในการสัง เคราะห์  
cholesterol 3) ร่างกายมีการสังเคราะห์  cholesterol มากช่วง
กลางคนื 4) เขา้ใจกระบวนการ metabolism ของ simvastatin เช่น 
อธบิายการที ่simvastatin เป็น substrate ของ CYP3A4 5) เขา้ใจ
กระบวนการ metabolism ของ azithromycin เช่น อธบิายการทีย่า 
azithromycin เป็น CYP3A4 inhibitor 6) เข้าใจว่า simvastatin มี
ค่าครึง่ชวีติทีส่ ัน้ จงึท าใหย้ามรีะยะเวลาการออกฤทธิส์ ัน้ 7) เขา้ใจ
และสามารถอธิบายอาการไม่พึงประสงค์ของยา simvastatin 
ดงันัน้ เมื่อผูว้จิยัพจิารณาว่าในเนื้อหาทีน่ิสติเขยีนบรรยายทีท่ าให้
เขา้ใจไดว่้านิสติไดก้ล่าวถงึเนื้อหาทีส่่อใหเ้หน็ว่าไดแ้ตะประเดน็ใด 
ๆ ขา้งต้นแล้ว แมไ้ม่ไดแ้ยกแยะองค์ประกอบ แสดงความสมัพนัธ์
และความเกี่ยวขอ้งของสิง่ต่าง ๆ ใหเ้หน็อย่างชดัเจน กถ็อืว่านิสติ
สามารถระบุประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งได ้ท าใหม้คีะแนนและรอ้ยละของ
จ านวนประเดน็ทีร่ะบุค่อนขา้งสงู แต่การทีต่อ้งแสดงความสามารถ
แสดงความสมัพนัธ์และความเกี่ยวขอ้งของสิง่ต่าง ๆ ใหเ้หน็อย่าง
ชดัเจน ท าให้นิสติจ านวนมากไม่สามารถท าได้ ท าให้จ านวนและ
รอ้ยละของ “แนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐาน” ค่อนขา้งต ่า ซึ่งการ
เรยีนรูท้ ีม่ลีกัษณะของการแสดงความสมัพนัธ์และความเกี่ยวข้อง
ของสิง่ต่าง ๆ อย่างชดัเจนนัน้ มคีวามเป็นไปไดม้ากว่าเป็นขัน้ที ่4 
การวเิคราะห์ (analysis) และขัน้ที่ 5 การสงัเคราะห์ (synthesis) 
ของ Bloom’s taxonomy  

จากทีก่ล่าวว่า การสามารถระบุแนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐาน
ในการทดสอบครัง้นี้ อาจเข้าข่ายลักษณะของการเรียนรู้ข ัน้ที่ 4 
และ 5 โดยส าหรบั ขัน้ที่ 4 การวิเคราะห์ (analysis) นัน้ อธิบาย
ตามหลกัการไดว่้า เป็นความสามารถในการแยกแยะองค์ประกอบ
เพื่อหาความสมัพนัธ์และความเกี่ยวขอ้งของสิง่ต่าง ๆ ประกอบไป
ด้วย ก) การวเิคราะห์หาความส าคญั คอื การที่สามารถประมวล
ความรู้ที่มี น ามาเลือกและจัดล าดบัได้ว่า ข้อมูลใดเหมาะสม มี
ความส าคญัและน ามาใช้อธิบายค าตอบได้ ข) การวิเคราะห์หา
ความสมัพนัธ์ คอื การเชื่อมโยงความสมัพนัธ์ของเนื้อหาปลกีย่อย
เข้าด้วยกนัเพื่อให้เกิดเป็นองค์ความรู้ใหม่ และ ค) การวเิคราะห์
องค์ประกอบของหลักการ คือ การใช้หลักการที่มี มายึดใช้เป็น
แนวทางในการอธบิายเพื่อใหเ้กดิความเขา้ใจ จากสถานการณ์ที ่2 
การที่จะสามารถระบุแนวคดิหลกัของเนื้อหาพื้นฐานได้ นิสติต้อง
เหน็ความเชื่อมโยงของการที่ simvastatin เป็นยาทีร่ะยะเวลาการ
ออกฤทธิท์ี่ส ัน้ (หรอืมคี่าครึ่งชวีติสัน้) และการสร้างไขมนัเกิดขึ้น
ช่วงกลางคนื และเห็นความเชื่อมโยงของการที่ simvastatin เป็น 
substrate ขอ ง  CYP3A4  แล ะ  azithromycin เ ป็ น  CYP3A4 
inhibitor หากกินร่วมกนั ยาazithromycin จะยบัยัง้การท าลายยา 
simvastatin ดว้ย CYP304 ท าใหเ้หลอืยา simvastatin ในร่างกาย
มากขึน้ ท าใหโ้อกาสเกดิอาการขา้งเคยีงของยานี้สูงขึน้ (หากนิสติ
อธิบายให้เห็นรายละเอียดเชื่อมโยงเช่นนี้จะได้คะแนนส าหรับ 
“แนวคดิหลกัของเน้ือหาพืน้ฐาน” แต่หากอธบิายไดเ้พยีงว่า “กนิยา
สองตัวนี้จะมีอันตรกิริยาต่อกัน” หริอ “จะเกิดอันตรายจากยา 

simvastatin” หรอื “ยา azithromycin ท าให้ยา simvastatin เหลือ
มากขึน้” ฯลฯ จะไดค้ะแนนส่วน “ประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้ง” เท่านัน้ ท า
ใหร้อ้ยละของการระบุ “แนวคดิหลกั” ต ่า ในขณะทีร่อ้ยละของการ
ระบุ “ประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้ง” ค่อนขา้งสงู  

นอกจากนี้ เนื่องจากการเรียนรู้ระดบัที่ 4 เกิดขึ้นต่อไปเนื่อง
ไปสู่ระดบัที ่5 (synthesis) นัน่คอื หลงัจากทีเ่ชื่อมโยงความรู้หลาย
ส่วนเขา้ดว้ยกนั เกดิเป็นการสงัเคราะหท์างเลอืก เช่นทางเลอืกการ
ใช้ยาส าหรบัผู้ป่วย เช่น เลือกกินยา simvastatin ตอนก่อนนอน
หรอืตอนเยน็ แทนทีจ่ะเป็นตอนเชา้ เพราะเหน็ความเชื่อมโยงของ
การที ่simvastatin เป็นยาทีร่ะยะเวลาการออกฤทธิท์ีส่ ัน้ และการ
สรา้งไขมนัเกดิขึน้ช่วงกลางคนื และเลอืกทีจ่ะไม่กนิยา simvastatin 
ร่วมกับยา azithromycin เพราะเห็นความเชื่อมโยงของการที่  
simvastatin เป็น substrate ของ CYP3A4 และ azithromycin เป็น 
CYP3A4 inhibitor เป็นตน้  

ในกรณีที่สมรรถนะในการเรียนรู้ข ัน้ต้นหรือการจดจ าไม่
เขม้แขง็ แต่พบว่าผูเ้รยีนแสดงสามารถในระดบัสงู เช่น application 
และ analysis อย่างเช่นการระบุประเด็นที่ซ่อนในสถานการณ์ที่
ก าหนด อาจเป็นไปได้ว่า เป็นการกระท าทีเ่คยท ามาก่อน ผูเ้รยีน
เคยเจอสถานการณ์นัน้ เคยได้รบัการอธิบายสภาพที่เกิดขึ้นและ
เหตุผลเบื้องหลงัมาก่อน ทัง้จากการเรยีนในคลาสทัง้จากการฟัง
บรรยาย การฝึกกรณีศึกษาในหอ้งปฏิบตัิการ และการฝึกที่แหล่ง
ฝึกจรงิ ความสามารถหรอืสมรรถนะในขัน้ประยุกต์ (application) 
และวเิคราะห ์(analysis) หรอืกระทัง่ในขัน้ทีสู่งกว่านี้อาจไม่บ่งชี้ว่า 
การที่สมรรถนะการเรยีนรู้ในขัน้ต้นที่ไม่สูงหรอืไม่แน่นพออาจท า
ให้การเรยีนรู้ในเรื่องอื่น ๆ หรอืเรื่องที่เป็นส่วนขยาย หรอืเชงิลึก
ท าไดไ้ม่ราบรื่น ท าไดช้า้ หรอืเรยีนรูไ้ดเ้พยีงแค่การจ าลกัษณะการ
แก้ปัญหาหรอืจ าลกัษณะการประยุกต์ใชโ้ดยไม่เขา้ใจอย่างแท้จรงิ 
ซึ่งจะท าใหก้ารเรยีนรูไ้ม่ยัง่ยนื ลมืง่าย และใหเ้หตุผลไม่ได ้นัน่คอื 
ท าไดเ้พยีงการจ าการประยุกต ์หรอืจ าการวเิคราะหเ์ท่านัน้  

ในการศึกษานี้ไม่ได้ก าหนดเกณฑ์ในการพิจารณาร้อยละ
สดัส่วนของทัง้จ านวนประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้ง (related issues) ทีน่ิสติ
ระบุได้ และจ านวนแนวคิดหลกั (key concept) ที่นิสติระบุได้ ว่า
สามารถแบ่งระดบัความสามารถของนิสิตอย่างไร แต่ะพจิารณา
ความสามารถของนิสติตามเกณฑ์การวดัผลและประเมินผลการ
เรียนของผู้ เ รียนแบบอิง เกณฑ์ของวิชาชีว เภสัชศาสตร์  
มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒในภาพรวม ซึ่งจากผลการศึกษา
พบว่าในภาพรวมนิสติเภสชัศาสตร์มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒ 
มีความสามารถในตัง้ประเด็นและอธิบายประเด็นที่เกี่ยวข้อง
ระดับกลางถึงสูง (ระบุได้ราวร้อยละ 80 ของประเด็นทัง้หมด) 
ดงันัน้ยงัมสีวนทีบ่กพร่องอยู่  

การที่นิสิตสามารถระบุประเด็นได้ในระดบักลางถึงสูงนี้ส่วน
อาจเป็นเพราะยาสามชนิดที่พบได้บ่อย (warfarin omeprazole 
และ simvastatin) ทัง้ในการเรียนแบบบรรยาย การฝึกปฏิบัติ
กรณีศกึษาในหอ้งปฏบิตักิาร และการฝึกงานจรงิ (การฝึกงานจรงิ
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ที่โรงพยาบาลในช่วงพักเที่ยงเฉพาะนิสิตสาขาการบริบาลทาง
เภสชักรรม) นิสติจงึมโีอกาสไดป้ระสบประเดน็และปัญหาการใช้ยา
สามชนิดนี้ค่อนข้างมาก [9, 10] ดงันัน้นิสติสาขาการบรบิาลทาง
เภสัชกรรมที่ได้ฝึกปฏิบัติงานเภสชักรรมคลินิกมามากว่า  อาจ
ส่งผลใหค้วามสามารถในการใชค้วามรูพ้ื้นฐานทางเภสชัศาสตรม์า
อธิบายประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) ของนิสิตสาขานี้มี
มากกว่านิสติสาขาวทิยาศาสตรเ์ภสชักรรม 

งานวิจยันี้ไม่ได้มุ่งหวงัให้มีเนื้อหาการทดสอบการเรียนรู้ข ัน้ 
การประเมินค่า (evaluation) ตาม Bloom’s taxonomy[9 , 10] 
เพราะไม่มกีารติดตามผลการตดัสนิใจด าเนินการในการใช้ยาแต่
อย่างใด จงึไม่สามารถประเมนิความสามารถในขัน้ติดตามผลการ
ใหก้ารรกัษาหรอืหยุดการรกัษาดว้ยยาในสถานการณ์ทดสอบทัง้ 3 
สถานการณ์ งานวิจัยนี้ อาจเ ป็นครัง้แรกที่มุ่ ง เ น้นทดสอบ
ความสามารถในการระบุเนื้อหาความรู้พื้นฐานทางเภสชัศาสตร์ 
ซึ่งพบว่าในส่วนการระบุ “แนวคดิหลกัของเนื้อหาความรู้พื้นฐาน” 
นัน้ ไม่ใช่เพยีงสอดคล้องกบัระดบัการเรยีนรู้ข ัน้ต้นตาม Bloom’s 
taxonomy แต่กลบัเป็นระดบัการเรยีนรู้ที่สูงถึงระดบั application 
และ analysis ซึ่งท าให้นิสิตได้คะแนนน้อย แต่การเรียนรู้ในการ
ทดสอบครัง้นี้ก็ไม่ถึงระดบั evaluation ซึ่งต่างจากงานวิจัยก่อน
หน้าที่ทดสอบถึงระดบัประเมินค่า (evaluation) เช่น การศึกษา
ของอรอนงค ์และคณะ[11] ทีส่ ารวจการใชห้ลกัฐานเชงิประจกัษ์ใน
การรกัษาดว้ยยาในเภสชักรและนิสติ/นักศกึษาเภสชัศาสตร์ พบว่า
มีการเรียนรู้แบบพุทธิปัญญาอยู่ในระดบัการประเมนิค่า  ซึ่งเป็น
ความสามารถในการประเมินความน่าเชื่อถือของหลักฐานเชิง
ประจกัษ์  

การศกึษาครัง้นี้มที ัง้ส่วนทีค่ล้ายและส่วนทีต่่างจากการศึกษา
ของเสถียร และคณะ[12] ที่ศึกษาการพัฒนาองค์ประกอบและ
พฤติกรรมบ่งชี้ของทกัษะการสื่อสารทางเภสชักรรมส าหรบันิสติ/
นักศึกษาเภสัชศาสตร์ ที่พบว่านิสิตนักศึกษามีปัญหาเกี่ยวกับ
ทกัษะการสื่อสารทีค่ าพูดไม่เป็นเหตุผลกนั โดยใชค้ าถามปลายปิด
ในลกัษณะของรายการค าถาม (checklist) และเมื่อหมดขอ้ค าถาม
แล้วจะไม่สามารถระบุประเดน็เพื่อสื่อสารต่อได้ แสดงถงึความไม่
เขา้ใจถงึวตัถุประสงค์ทีแ่ทจ้รงิของการสนทนา จงึท าใหไ้ม่สามารถ
แก้ปัญหาด้านยาและสุขภาพของผู้ป่วยและบุคคลากรทางการ
แพทย์ได้อย่างเหมาะสม ซึ่งแสดงถึงความบกพร่องในการใช้
ความรู้พื้นฐานทางเภสชัศาสตร์มาอธิบายและน าไปใช้แก้ปัญหา
ของนิสตินักศกึษาเภสชัศาสตร ์ซึง่คลา้ยกบัการศกึษาครัง้นี้ของเรา
ที่มุ่งเน้นพสิูจน์ว่าความสามารถที่จะสรุปแนวคิดหลกัของเนื้อหา
ความรูพ้ื้นฐานนัน้ยงับกพร่องอยู่ ซึ่งเราคาดว่าความบกพร่องนี้มี
ผลต่อการเรยีนรู้ในอนาคตของเภสชักร โดยเภสชักรอาจประสบ
ปัญหาในการเข้าใจเนื้อหาใหม่ ๆ ที่ต้องใช้ความรู้พื้นฐานเดมิทีม่ี
อยู่มาอธบิาย หากเภสชักรตอ้งการเรยีนรูส้ ิง่ใหม่ ๆ อาจไม่สามารถ
ศึกษาด้วยตนเองได้อย่างมปีระสทิธิภาพ และแม้จะได้เรยีนรู้จาก
การบรรยายวิชาการต่าง ๆ ก็อาจเข้าใจอย่างผิวเผิน จ าการ

ประยุกตใ์ชเ้ท่านัน้ ซึง่อาจท าใหก้ารประยุกตใ์นคนไขจ้รงิไม่ประสบ
ความส าเรจ็เท่าที่ควรเพราะอาจไม่สามารถวเิคราะห์ให้แตกได้ว่า
คนไข้แต่ละรายที่ต่างกนั ควรมทีางเลือกที่เหมาะสมอย่างไรบ้าง 
ซึ่งต้องใช้ความรู้พื้นฐานที่เข้มแข็งเพื่อให้การประยุกต์ การ
วเิคราะห ์และการสงัเคราะหท์ีเ่หมาะสม เป็นตน้  

ส่ วนการศึกษาของ  Kim และคณะ [ 13 ]  ท ากา รสร้ า ง
แบบทดสอบปรนัยทางเภสชักรรมบ าบดัตามลกัษณะของ Bloom’s 
taxonomy พบว่านิสิตส่วนใหญ่สามารถตอบค าถามระดบัขัน้ต้น
ของ Bloom’s taxonomy คือ ความรู้/ความจ า (knowledge) และ
ความเข้าใจ (comprehension) ได้ แต่ค าถามระดบัการวิเคราะห์ 
สังเคราะห์ หรือประเมินคุณค่า นิสิตจะตอบได้น้อยกว่า อาจมี
สาเหตุมาจากหลักสูตรของมหาวิทยาลัยในการศึกษามีหน่วยกิ
ตเพยีง 17 - 20 หน่วยกติต่อภาคการศึกษาเท่า ๆ กนัตลอด 4 ปี
[14] แต่หลกัสูตรของคณะเภสชัศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวิ
โรฒ ในช่วงชัน้ปีที ่3 และ 4 มจี านวนหน่วยกติการเรยีนทีม่ากกว่า 
คอื ประมาณ 22 - 25 หน่วยกติต่อภาคการศกึษา ท าใหห้ลกัสูตร
ในการศกึษาของ Kim และคณะ นิสติมเีวลามากพอส าหรบักลบัไป
ทบทวนความรู้ที่ได้เรียนไปแล้ว มีชัว่โมงส าหรับอภิปรายและ
ทบทวนบทเรียนร่วมกัน และมีการฝึกท าแบบฝึกหัดที่เ ป็น
สถานการณ์จ าลองทางเภสชัศาสตร์ จงึอาจส่งผลต่อประสทิธภิาพ
ในการเรียนรู้ของนิสิต แม้ว่าในการศึกษาของ Kim จะสามารถ
ประเมินการเรียนรู้ของนิสิตเภสัชศาสตร์ได้โดยตรง  แต่บริบท
หลกัสูตรมคีวามแตกต่างจากคณะเภสชัศาสตร์ในประเทศไทย ท า
ใหผ้ลการศกึษาครัง้นี้สามารถสะทอ้นและน าไปปรบัใชก้บัการเรยีน
การสอนทางเภสชัศาสตร์ในประเทศไทย โดยเฉพาะในนิสิตคณะ
เภสชัศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒได้เหมาะสมกว่า ซึ่ง
แสดงให้เห็นว่านิสติยงัมีความบกพร่องในการเรยีนรู้หลายระดบั 
เช่น ระดับของความจ า และระดับความเข้าใจ ในสถานการณ์ 
warfarin นิสติบางส่วนไม่สามารถระบุกระบวนการสร้าง clotting 
factor และกลไกของการยบัยัง้ clotting factor ของ warfarin ได้ 
ห รือ ร ะดับ ขอ งกา รน า ไป ใช้  (ap;ication) ใ นสถานกา ร ณ์  
omeprazole มีนิสิตบางส่วนอธิบายประเด็นของเวลาในการ
รบัประทานยา omeprazole ทีเ่หมาะสม ดว้ยการใชค้วามรูรู้ปแบบ
เภสชัภณัฑ ์(dosage form) ซึง่แมจ้ะเป็นความรูท้ีถู่กตอ้ง แต่ไม่ใช่
ค าตอบทีส่อดคล้องกบัสถานการณ์จ าลองทางเภสชัศาสตร์ทีผู่ว้จิยั
สรา้งขึน้  

ในการศกึษานี้แมว่้าแบบทดสอบทีส่รา้งขึน้ไม่สามารถบอกได้
ว่านิสติมกีารเรยีนรู้ตาม Bloom’s taxonomy ที่ระดบัใดบ้างอย่าง
จ าเพาะด้วยความมัน่ใจสูงได้ แต่ในนิสติบางรายอาจแสดงได้ถึง
ระดบัของการวเิคราะห์หรอืสงัเคราะหไ์ด้ เช่น จากสถานการณ์ที ่2 
ยา simvastatin นิสติสามารถเชื่อมโยงความรู้ของการสรา้งไขมนั
ปกติของร่างกาย กลไกออกฤทธิข์องยา simvastatin และการที่ 
simvastatin มีค่าครึ่งชีวิตสัน้ และเชื่อมโยงกับสถานการณ์ของ
ผู้ป่วย เพื่อบอกเวลาที่เหมาะสมในการกินยา simvastatin ของ
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ผู้ป่วยรายนี้  และสถานการณืที่ 3 ยา warfarin นิสิตเชื่อมโยง
ความรู้ของกลไกการออกฤทธิข์อง warfarin กบัอายุของ clotting 
factor ในร่างกายไดอ้ย่างถูกตอ้ง และเชื่อมโยงกบัสถานการณ์ของ
ผู้ป่วย เพื่ออธิบายผู้ป่วยถึงระยะเวลาการนัดหมายการตรวจวัด
ระดบั INR 

การศึกษานี้ทดสอบการตัง้ประเด็นที่เกี่ยวข้อง  (related 
issues) และอธบิายประเด็นทีเ่กี่ยวขอ้งด้วยเนื้อหาความรู้พื้นฐาน
ทางเภสัชศาสตร์ ซึ่งมีลักษณะคล้ายคลึงกับการคิดแบบ mind 
mapping ซึ่งมกีารตัง้ประเด็นที่เกี่ยวข้อง (related issues) ขึ้นมา
ก่อนเป็นความคดิหลกั แล้วจงึอธิบายค าตอบด้วยแขนงความคิด
ย่อย ดงันัน้การที่มนีิสติบางส่วนตอบแบบทดสอบได้น้อย อาจมี
เหตุผลมาจากการทีน่ิสติมรีูปแบบการเรยีนรูท้ ีต่่างออกไป อย่างไร
กต็าม แมน้ิสติจะมคีวามถนัดในการเรยีนรูรู้ปแบบอื่น แต่หากนิสติ
มคีวามรูค้วามเขา้ใจในเนื้อหาพื้นฐานทางเภสชัศาสตรท์ีด่ ีกอ็าจจะ
สามารถตอบค าถามไดอ้ย่างถูกตอ้งและครบถว้นไดเ้ช่นกนั  

การศกึษานี้มขีอ้จ ากดัดา้นสถานทีใ่นการใหน้ิสติมารวมตวัเพื่อ
ท าแบบทดสอบร่วมกนั สถานการณ์โควดิท าให้ผู้วจิยัต้องจดัการ
ท าแบบทดสอบแบบออนไลน์ ท าให้อาจมีนิสิตบางส่วนเปิดหา
ขอ้มูลในอนิเทอร์เน็ตหรอืแหล่งขอ้มูลอื่น โดยทีผู่ว้จิยัไม่ทราบอาจ
ท าใหน้ิสติไดค้ะแนนมากกว่าความเป็นจรงิ การท าแบบทดสอบนี้
ไม่มีผลต่อคะแนน อาจท าให้นิสิตบางส่วนไม่พยายามท า
แบบทดสอบอย่างเตม็ความสามารถของตนเอง การทีน่ิสติบางราย
ไม่ตัง้ประเด็นที่เกี่ยวข้อง  (related issues) อาจท าให้นิสิตได้
คะแนนน้อยกว่าความเป็นจรงิ และการศกึษาครัง้นี้ไม่ไดอ้อกแบบ
เครื่องมอืวจิยัทีเ่อือ้ใหแ้ปลผลเป็นระดบัความรูต้ามเกณฑ์ Bloom’s 
taxonomy โดยตรง ท าให้น าผลการศึกษาไปเปรียบเทียบกับ
การศึกษาอื่นค่อนข้างยาก ดังนั ้นจึงมีข้อเสนอแนะส าหรับ
การศึกษาถัดไป คอื อาจพจิารณาเก็บข้อมูลในลักษณะของการ
สอบจรงิ เพื่อที่นิสติจะได้ท าข้อสอบอย่างเต็มความสามารถของ
ตนเองและปิดโอกาสการค้นหาข้อมูลจากแหล่งความรู้อื่ น 
นอกจากนี้ อาจสรา้งแบบทดสอบทีส่ามารถทดสอบความบกพร่อง
ของระดบัการเรียนรู้เฉพาะของแต่ละระดบัหรือสามารถแปลผล
เป็นระดบัความรู้ตามเกณฑ์ Bloom’s taxonomy โดยตรง เพื่อให้
เห็นข้อบกพร่องของนิสติว่าควรได้รบัการพฒันาระดบัการเรยีนรู้
ในระดบัใด และในการพฒันาความสามารถในการเรยีนรู้ของนิสติ 
อาจท าได้โดยการท าข้อสอบที่สร้างค าถามโดยใช้วิธีการเรียนรู้
แบบ cognitive learning ในวชิาพื้นฐาน เช่น วชิาชวีเภสชัศาสตร์ 
หรอือาจจดัการเรยีนการสอนใหน้ิสติมเีวลากลบัไปทบทวนเนื้อหา
มากขึ้น หรือสร้างแบบฝึกหัดที่เป็นสถานการณ์ตัวอย่างสัน้  ๆ 
เพื่อใหน้ิสติมกีารใชว้ธิกีารเรยีนรูแ้บบ cognitive learning มากขึน้ 
หรือจัดชัว่โมงให้นิสิตสามารถอภิปรายและทบทวนบทเรียน
ร่วมกนั  

กล่าวโดยสรุป การศึกษานี้แสดงให้เห็นถึงความสามารถของ
นิสิตเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒในการระบุ

ประเด็นที่เกี่ยวข้องกบัสถานการณ์จ าลองทางเภสชักรรมปฏิบัติ  
(related issues) ในระดบัค่อนขา้งด ีส่วนความสามารถในการระบุ
แนวคดิหลกั (key concepts) ของความรูพ้ื้นฐานทางเภสชัศาสตร์
มาอธิบายประเด็นที่เกี่ยวข้องที่ยงับกพร่อง สะท้อนถึงทกัษะการ
คดิเชื่อมโยงความรูพ้ืน้ฐานทางเภสชัศาสตรท์ีน่ิสติไดศ้กึษามา อาจ
ไม่เพยีงพอที่จะใช้ในการตอบค าถามหรอืแก้ไขปัญหาที่ได้รบัใน
การปฏบิตังิานจรงิ ดงันัน้จงึควรน าผลการศกึษาไปเป็นแนวทางใน
การพฒันารปูแบบการประเมนิผลการเรยีนรูแ้ละการเรยีนการสอน
ต่อไป 
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