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บทคัดย่อ 

การศึกษาภาคตัดขวางคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาระดับความรู้ ทักษะ ความต้องการพัฒนาสมรรถนะ 
และปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ กลุ่มตัวอย่าง คือ     
เภสัชกรโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 12 จ านวน 324 คน เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่าง
เดือนมีนาคม ถึง พฤษภาคม พ.ศ. 2564 โดยใช้แบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ  จ านวน 
3 ท่าน มีค่าความสอดคล้องเชิงเนื้อหาอยู่ระหว่าง 0.67 - 1.00 และมีความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์แอลฟ่าครอนบาค
เท่ากับ 0.97 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา วิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนา
สมรรถนะด้วยสถิติถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร  

ผลการวิจัย พบว่า ค่าเฉลี่ยความรู้ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ (M= 2.54, S.D.= 0.84) ความรู้และทักษะ
ด้านการจัดการสารสนเทศ (M= 2.83, S.D.= 0.77) ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูป (M= 3.28, 
S.D.= 0.63) ทักษะด้านการสื่อสาร (M= 3.40, S.D.= 0.76) อยู่ในระดับปานกลาง ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต 
(M= 3.70, S.D.= 0.70) อยู่ ในระดับสูง ทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมูลอยู่ ในระดับต่ า (M= 2.32, 
S.D.= 0.85) และความต้องการพัฒนาสมรรถนะอยู่ในระดับปานกลาง (M= 3.64, S.D.= 0.81) และพบว่า 
ปัจจัยงานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยใน (ORadj= 1.87; 95%CI: 1.08 – 3.23) งานเภสัชกรรมคลินิก (ORadj= 2.00; 
95%CI: 1.11 – 3.62) งานเภสัชกรรมปฐมภูมิ /คุ้มครองผู้บริโภค  (ORadj= 0.43; 95%CI: 0.24 – 0.78) 
จังหวัดที่ตั้ง (ORadj= 2.46; 95%CI: 1.01 – 6.02) ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต (ORadj= 0.42; 95%CI: 0.23 – 
0.74) และทักษะด้านการสื่อสาร (ORadj= 4.51; 95%CI: 1.64 – 12.37) มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนา
สมรรถนะอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

ผู้บริหาร ควรสนับสนุนให้เภสัชกรที่ปฏิบัติงานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยใน และงานเภสัชกรรมคลินิก 
พัฒนาทักษะด้านการสื่อสารและทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต เพื่อส่งเสริมให้เภสัชกรมีสมรรถนะด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศเพิ่มสูงขึ้น 
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Abstract 
This cross-sectional study aimed to: 1) explore the level of knowledge, skills, and needs 

of information technology (IT) competency development among pharmacists in hospitals, and 
2) identify factors associated with that level of competency. Sample was 324 pharmacists 
working in hospitals in Health Region 12. Data were collected during the period of March to 
May, 2021, using a questionnaire. Instrument was validated by three experts, yielding values 
ranged between 0.67-1.00. Reliability of questionnaire was tested using Cronbach’s alpha 
coefficient, obtaining a value of 0.97. Data were analyzed using descriptive statistics, and 
multiple logistic regression. Results were as follows.  

1. The knowledge about IT (M= 2 .5 4 , S.D.= 0 .8 4), the knowledge and skills about IT 
management (M= 2.83, S.D= 0.77), the skills regarding computer package program and software 
(M= 3 .28 , S.D.= 0 .63 ), and the communication skills (M= 3 .40 , S.D.= 0 .76 ) were rated at a 
moderate level. Internet using skills were rated at a high level (M= 3.70, S.D.= 0.70). Database 
design skill was rated at low level (M= 2.32, S.D.= 0.85). The need of IT competency 
development was rated at a moderate level (M= 3.64, S.D.= 0.81). 

2. Pharmaceutical services into inpatient department (ORadj= 1.87; 95%CI: 1.08 – 3.23) , 
pharmaceutical clinics (ORadj= 2.00; 95%CI: 1.11 – 3.62) , pharmacy in primary care/consumer 
protection (ORadj= 0.43; 95%CI: 0 .2 4  – 0 .7 8 ), location (province) (ORadj= 2.46; 95%CI: 1.01 – 
6.02), internet using skill (ORadj= 0.42; 95%CI: 0.23 – 0.74), and communication skill (ORadj= 4.51; 
95%CI: 1.64 – 12.37) were significantly associated with the needs of IT competency 
development. 

The findings suggest that hospital directors should support the pharmacists working in 
pharmaceutical services of inpatient department and pharmacy clinics to develop their 
communication skills, and internet using skill in order to promote their IT competency. 

 

Keywords: Knowledge, Skill, Competency Development, Information technology (IT),  
                     Pharmacists 
 

บทน า 
จากความก้าวหน้าของเทคโนโลยีสารสนเทศในปัจจุบัน และการน าเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information 

technology) มาประยุกต์ใช้ในการจัดการระบบการดูแลรักษาพยาบาล เช่น ระบบสั่งจ่ายยาทางคอมพิวเตอร์ 
(Computerized Provider Order Entry: CPOE) และระบบสนับสนุนการตัดสินใจทางคลินิก (Clinical 
Decision Support Systems: CDSS) ซึ่งระบบดังกล่าวสามารถเพิ่มประสิทธิภาพและผลลัพธ์ในการปฏิบัติงาน
(Garg, Adhikari, McDonald, Rosas-Arellano, Devereaux, & Beyene, et al., 2 0 0 5 ; Hatfield, Cox, 
Mhatre, Flowers, & Sansgiry., 2014) สามารถรับวิเคราะห์และน าเสนอ ข้อมูลสารสนเทศด้านยาได้ 
อย่างมีประสิทธิภาพ (Brent, Margaret, & Bill, 2010) ท าให้ลดความคลาดเคลื่อนทางยา (Bates, 2000) 
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ผู้ป่วยมีความปลอดภัยเพิ่มมากขึ้น เทคโนโลยีสารสนเทศจึงมีความจ าเป็นในการด าเนินงาน ในปี ค.ศ. 2000 
สมาคมสารสนเทศการแพทย์ระหว่างประเทศ (International Medical Informatics Association: IMIA) 
ได้แนะน าให้แพทย์ เภสัชกร และบุคลากรทางการแพทย์ ควรมีสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศตามที่ก าหนด 
(Mantas, Ammenwerth, Demiris, Hasman, Haux, & Hersh, et al., 2010 ) ปี  ค .ศ . 2001  สถาบั น
การแพทย์ของสหรัฐอเมริกา (Institute of Medicine: IOM) ได้ระบุว่าข้อบกพร่องในระบบบริการทางการแพทย์
เป็นสาเหตุหลักของความผิดพลาดและการเสียชีวิตของผู้ป่วย (Institute of  Medicine, 2001) เพื่อแก้ไขปัญหา
ดังกล่าว ปี  ค.ศ. 2003 สถาบันการแพทย์ของสหรั ฐอเมริกาจึงได้ก าหนดสมรรถนะหลักของบุคลากร 
ทางการแพทย์ 5 ด้าน โดยมีสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศเป็น 1 ใน 5 ด้าน (Greiner & Knebel, 2003) 
จากข้อแนะน าดังกล่าว ในปี  ศ .ศ. 2007 สภารับรองวิทยฐานะด้านเภสัชศาสตร์ของสหรัฐอเมริกา 
(Accreditation Council for Pharmacy Education: ACPE) จึงได้ก าหนดให้เภสัชกรที่จบการศึกษาหลักสูตร
เภสัชศาสตรบัณฑิต (Doctor of pharmacy) ทุกคนต้องมีสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ (Accreditation 
Council for Pharmacy Education, 2011) และเป็นสมรรถนะที่จ าเป็นในอนาคต (Jungnickel, Kelley, 
Hammer, Haines, & Marlowe, 2009) ซึ่งปัจจุบันหลายประเทศมีการสอนด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 
ในหลักสูตรเภสัชศาสตร์เพิ่มมากขึ้น เช่น บราซิล (Neri, Meira, Vasconcelos, Woods, & Fonteles, 2017) 
จีน (Zhu, Guo, Liu, Pei, Wang, & Wang, et al, 2010) และมาเลเซีย (Rahman, Ibrahim, Bahari, Haniki 
Nik, & Awang, 2002) เป็นต้น 

ส าหรับประเทศไทย สภาเภสัชกรรมได้ก าหนดสมรรถนะร่วมของเภสัชกร โดยก าหนดเป็นสมรรถนะ
พื้นฐานที่เภสัชกรควรมี 7 มิติ โดยมิติที่ 3 ด้านสารสนเทศ การสื่อสาร และการให้ความรู้  (The Pharmacy 
Council of Thailand, 2012) ซึ่งมุ่งเน้นเฉพาะด้านการเลือกและประเมินความน่าเชื่อถือของสารสนเทศด้านยา 
ไม่มีการน าเทคโนโลยีมาใช้ในการจัดการสารสนเทศ การสื่อสาร หรือการให้ความรู้ร่วมด้วย ส าหรับด้านการเรียน
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศในหลักสูตรเภสัชศาสตร์ยังมีน้อย โดยมีการสอนในรายวิชาหลักสูตรเภสัชศาสตร 
มหาบัณฑิต สาขาวิชาสารสนเทศศาสตร์ทางสุขภาพ (Faculty of Pharmacy Silpakorn University, 2020)     
ของคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยศิลปากร ดังนั้นสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกรส่วนใหญ่ 
ในประเทศไทย จึงอาจจะเป็นความรู้ ทักษะ หรือความสามารถเฉพาะตัวของเภสัชกรแต่ละคน นอกจากนี้ 
สภาการพยาบาลยังได้ก าหนดให้สมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ เป็น 1 ใน 8 สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ 
(Kwanhin, Jareprapat, & Phanthong, 2018) เภ สั ช ก ร ที่ มี ส ร รถ น ะ ด้ า น เท ค โน โล ยี ส า รส น เท ศ 
น่าที่จะปฏิบัติงานร่วมกับบุคลากรวิชาชีพอื่น ได้อย่างมีประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น 

สมรรถนะเป็นคุณลักษณะเฉพาะของบุคคลซึ่งมีผลต่อการแสดงพฤติกรรมที่น าไปสู่การปฏิบัติงาน 
อย่างมีประสิทธิภาพ และได้ผลการปฏิบัติงานที่ดีเลิศ โดยมีองค์ประกอบที่เป็นปัจจัยของความส าเร็จ ได้แก่ 
ความรู้ ทักษะ รวมถึงความสามารถ และความพร้อมทั้งด้านร่างกายและจิตใจในการปฏิบัติงาน ณ ขณะนั้น  
(Chouhan & Srivastava, 2014) ความรู้ และทักษะ จึงเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการมีสมรรถนะ 
จากการศึกษาในบุคลากรทางการแพทย์และเภสัชกรพบว่า เพศ (Chonsilapawit, 2015) อายุ (Chonsilapawit, 
2015; Kleib & Nagle, 2018) รายได้ (Chonsilapawit, 2015) ระดับการศึกษา (Chonsilapawit, 2015; Kleib 
& Nagle, 2018) แผนกที่ปฏิบัติงาน (Kleib & Nagle, 2018) และระยะเวลาปฏิบัติงาน (Chonsilapawit, 
2015; Kleib & Nagle, 2018) มีความสัมพันธ์กับระดับความรู้และทักษะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ในขณะที่
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อายุ  รายได้  ระดับการศึกษา ระยะเวลาปฏิบัติ งาน  (Chonsilapawit, 2015) และระดับความรู้และ 
ทักษะด้าน เทคโนโลยีสารสนเทศ  (Chonsilapawit, 2015; Hwang & Park, 2011) มีความสัมพันธ์กับ 
ความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ  

กระทรวงสาธารณสุขได้ก าหนดยุทธศาสตร์การปฏิรูประบบเทคโนโลยีสารสนเทศด้านสุขภาพ 
ในแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี โดยก าหนดให้โรงพยาบาลมีการน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ในทุกระบบงาน 
และก าหนดให้ผ่านเกณฑ์ Smart hospital ภายในปี 2567 (Kanoksilp, 2019) ในปี 2564 เขตสุขภาพที่ 12 
ก าหนดยุทธศาสตร์การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ มีกิจกรรมหลักการพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรด้านดิจิทัล (Regional Health 12, 2020) เภสัชกรเป็นวิชาชีพหลักในโรงพยาบาลที่รับผิดชอบระบบยา 
จึงมีบทบาทที่ส าคัญในการปรับเปลี่ยนมาใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ เพื่อการบริบาลเภสัชกรรม รวมทั้งการบริหาร
คลังเวชภัณฑ์ เขตสุขภาพที่  12 มีเภสัชกรที่ปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลระดับต่าง ๆ มีการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศด าเนินงานด้านเภสัชกรรมเพิ่มมากขึ้น ประกอบกับแนวนโยบายและยุทธศาสตร์ด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศของกระทรวงสาธารณสุข ที่ให้มีการน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้เพิ่มมากขึ้น เภสัชกรจึงจ าเป็น 
ต้องมีและพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ อย่างไรก็ตาม การศึกษาความรู้ ทักษะ และปัจจัย 
ที่มีความสัมพันธ์กับความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ในวิชาชีพเภสัชกร พบการศึกษา    
ส่วนใหญ่ ในต่างประเทศ (Neri, Meira, Vasconcelos, Woods, & Fonteles, 2017; Rahman, Ibrahim, 
Bahari, Haniki-Nik, & Awang, 2002; Zhu, Guo, Liu, Pei, Wang, & Wang, et al., 2010) ส าหรับการศึกษา
ในประเทศไทยยังมีน้อย (Chonsilapawit, 2015) และยังไม่พบการศึกษาในเขตสุขภาพที่ 12 ซึ่งการปฏิบัติงาน
ของเภสัชกรมีบริบทแตกต่ างจากเขตสุขภาพ อ่ืน  ๆ ดั งนั้ น  ผลการศึกษาที่ ได้จากการศึกษาครั้ งนี้ 
เพื่อน าผลการศึกษาไปปรับปรุงการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกร โรงพยาบาล 
ในเขตสุขภาพที่ 12 ท าให้การด าเนินงานด้านเภสัชกรรม มีประสิทธิภาพเพิ่มมากข้ึนต่อไป 

 

วัตถุประสงค์วิจัย 
1. เพื่อศึกษาระดับความรู้ ทักษะ ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ของเภสัชกรเขตสุขภาพที่ 12 
2. เพื่อศึกษาระดับความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ของเภสัชกรเขตสุขภาพที่ 12 
3. เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ        

ของเภสัชกรเขตสุขภาพที่ 12  
 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ ได้ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความต้องการพัฒนา

สมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสั ชกร โดยพบว่า ความรู้ และทักษะ มีความสัมพันธ์กับ 
การมีสมรรถนะ จากการศึกษาในบุคลากรทางการแพทย์และเภสัชกร พบว่า เพศ (Chonsilapawit, 2015) อายุ 
(Chonsilapawit, 2015; Kleib & Nagle, 2 0 1 8 )  ร า ย ได้  (Chonsilapawit, 2015)  ร ะ ดั บ ก า ร ศึ ก ษ า 
(Chonsilapawit, 2015; Kleib & Nagle, 2018) แผนกที่ปฏิบัติงาน (Kleib & Nagle, 2018) และระยะเวลา
ปฏิบัติงาน (Chonsilapawit, 2015; Kleib & Nagle, 2018) มีความสัมพันธ์กับระดับความรู้และทักษะ       
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ในขณะที่อายุ รายได้ ระดับการศึกษา และระยะเวลาปฏิบัติงาน (Chonsilapawit, 
2015) และระดับความรู้และทักษะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ (Chonsilapawit, 2015; Hwang & Park, 2011) 
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มีความสัมพันธ์กับความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ สรุปจากเอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวข้อง จากการสังเคราะห์ตัวแปรต้น ประกอบด้วยเพศ อายุ รายได้ ระดับการศึกษา งานหลักที่รับผิดชอบ 
ระยะเวลาการปฏิบัติงาน จังหวัดที่ตั้งโรงพยาบาล ประวัติการได้รับการพัฒนาสมรรถนะ ความรู้ด้านเทคโนโลยี 
ความรู้และทักษะด้านการจัดการสารสนเทศ ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส า เร็จรูป ทักษะ 
การใช้อินเตอร์เน็ต ทักษะด้านการสื่อสาร และทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมูล ตัวแปรตาม คือ ความต้องการ
พัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ดังแสดงในภาพ 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ระเบียบวิธีวิจัย 
การศึกษาคร้ังนี้ เป็นการศึกษาภาคตัดขวาง (Cross sectional study) เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างเดือน 

มีนาคม ถึง พฤษภาคม พ.ศ. 2564 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากร คือ เภสัชกรที่ปฏิบัติงานโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 12 จ านวน 

740 คน (ข้อมูล ณ 31 มกราคม พ.ศ. 2564) (Ministry of Public Health, 2020) จากการค านวณหาขนาด
กลุ่มตัวอย่างโดยการประมาณการค่าเฉลี่ยของประชากร กรณีทราบประชากร มีส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ของคะแนนความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของบุคลากรโรงพยาบาลและเภสัชกร 
จากการทบทวนวรรณกรรม เท่ากับ 0.69 (Pewchaoum, 2009) และก าหนดค่าความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได้
เท่ากับ 0.10 ก าหนดความคลาดเคลื่อนของค่าเฉลี่ยที่ศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างแตกต่างจากค่าเฉลี่ยของประชากร
เท่ากับร้อยละ 15 ได้ขนาดตัวอย่างไม่น้อยกว่า 147 คน จากการทบทวนวรรณกรรม การศึกษาความรู้ 
และทักษะด้านสารสนเทศศาสตร์ของเภสัชกรโรงพยาบาลในประเทศไทย พบอัตราการตอบกลับแบบสอบถาม
ร้อยละ 40 (Chonsilapawit, 2015) ท าการปรับขนาดกลุ่มตัวอย่างเพื่อลดการสูญเสียของแบบสอบถาม 
ร้อยละ 60 ได้ขนาดตัวอย่างทั้งหมด 368 คน ท าการสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified random sampling)
จากทะเบียนข้อมูลเภสัชกรเขตสุขภาพที่ 12 ใช้การสุ่มอย่างง่าย สุ่มตัวอย่างเภสัชกรแต่ละโรงพยาบาลในจังหวัด 
 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

คุณลักษณะประชากร 
1. เพศ                                  2. อายุ 
3. รายได้                               4. ระดับการศึกษา              
5. งานหลักท่ีรับผิดชอบ              6. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน   
7. จังหวัดที่ตั้งโรงพยาบาล           8. ประวัติการได้รับการพัฒนาสรรถนะ 
 

ความรู้และทักษะ 
1. ความรู้ด้านเทคโนโลย ี        2. ความรู้และทักษะด้านการจัดการสารสนเทศ 
3. ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูป 
4. ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต     5. ทักษะด้านการสื่อสาร 
6. ทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมูล 
 
 

ความต้องการ 
พัฒนาสมรรถนะ 
ด้านเทคโนโลย ี

สารสนเทศ 
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เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ตามแนวคิด ทฤษฎี และการทบทวน

วรรณกรรม ประกอบด้วย 1) ข้อมูลทั่วไป เป็นแบบสอบถามชนิดเลือกตอบ จ านวน 9 ข้อ ประกอบด้วย เพศ 
อายุ รายได้ต่อเดือน การศึกษาสูงสุด งานหลักที่รับผิดชอบ ระยะเวลาปฏิบัติงาน ระดับโรงพยาบาล จังหวัดที่ตั้ง
ของโรงพยาบาล และประวัติการได้รับการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศในรอบ 2 ปีที่ผ่านมา       
2) ประเมินทักษะการใช้คอมพิวเตอร์ โปรแกรมส าเร็จรูป และอินเตอร์เน็ต จ านวน 17 ข้อ ประกอบด้วย 
ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูป และทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต 3) ประเมินความรู้ และทักษะ
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ประกอบด้วย ความรู้ด้านเทคโนโลยี ความรู้และทักษะด้านการจัดการสารสนเทศ 
ทักษะด้านการสื่อสาร และทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมูล จ านวน 25 ข้อ และ 4) ประเมินความต้องการ
พัฒนาสมรรถนะ จ านวน 6 ข้อ เป็นแบบสอบถามชนิดประมาณค่า (Rating scale) ชนิด 5 ตัวเลือก (มากที่สุด 
มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด) 

การแปลผลการประเมินความรู้ด้านเทคโนโลยี ความรู้และทักษะด้านการจัดการสารสนเทศ ทักษะการใช้
คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูป ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต ทักษะด้านการสื่อสาร ทักษะด้านการออกแบบ
ฐานข้อมูล และความต้องการพัฒนาสมรรถนะ ตามคะแนนเฉลี่ย โดยแบ่งออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ระดับต่ า 
(1.00 – 2.33) ระดับปานกลาง (2.34 – 3.67) และระดับสูง (3.68 – 5.00) (Sukwibul, 2009)  

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือความถูกต้องเชิงเนื้อหาและการใช้ภาษา (Content validity) โดยผู้เชี่ยวชาญ

จ านวน 3 ท่าน มีค่าความถูกต้องเชิงเนื้อหา (Index of Item-Objective Congruence: IOC) อยู่ระหว่าง 0.67 -
1.00 และน าแบบสอบถามไปทดสอบเครื่องมือ (Try out) ในกลุ่มเภสัชกร ที่ปฏิบัติงานโรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข จังหวัดนครศรีธรรมราช จ านวน 30 ท่าน มีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าครอนบาค (Cronbach’s 
alpha coefficient) เท่ากับ 0.97 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ภายหลังการรับรองโครงการวิจัยจากคณะกรรมการคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ส านักงาน

สาธารณสุขจังหวัดพัทลุง ผู้วิจัยท าหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลจากโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
ในเขตสุขภาพที่  12 เก็บรวบรวมข้อมูล โดยตอบแบบสอบถามและส่งกลับทางไปรษณีย์หรือออนไลน์ 
และตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
ตรวจสอบความถูกต้องและวิเคราะห์ข้อมูลคุณลักษณะทางประชากร ความรู้ ทักษะ และความต้องการ

พัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จากวัตถุประสงค์การวิจัย ตัวแปรตามมีระดับการวัดแบบแจงนับ (Categorical 
outcome) ชนิด 2 กลุ่ม (Dichotomous) คือ ความต้องการพัฒนาสมรรถนะ แบ่งกลุ่มโดยใช้ค่ามัธยฐาน 
(Median) ของผลรวมคะแนน โดยความต้องการพัฒนาสมรรถนะต่ า (คะแนน < 22 คะแนน) และความต้องการ
พัฒนาสมรรถนะสูง (คะแนน > 22 คะแนน) ส าหรับตัวแปรต้นงานหลักที่รับผิดชอบ ใช้ตัวแปรหุ่น (Dummy 
variable) วิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะทีละปัจจัย (Bivariate analysis) 
โดยใช้สถิติการถดถอยโลจิสติกอย่างง่าย (Simple logistic regression) และพิจารณาปัจจัยเข้าสมการ 

https://he02-thaijo.org/index.php/JHSP


               Journal of Health Sciences and Pedagogy. 2021, 1(3), 41-55.         ปีที ่1 ฉบบัที ่3 กันยายน – ธันวาคม 2564 

                 https://he02-thaijo.org/index.php/JHSP                                 Vol. 1 No. 3 September – December 2021 

 47 

โดยพิจารณาจากตัวแปรที่มีค่า p-value ของ Wald test น้อยกว่าหรือเท่ากับ 0.25 และน าตัวแปรวิเคราะห์ 
ด้วยสถิติถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร (Multiple logistic regression) น าตัวแปรเข้าสมการด้วยวิธี Backward 
elimination และตัวแปรใดที่ให้ค่า p-value มากกว่า 0.05 ให้น าออกจากสมการ อย่างไรก็ตาม ความต้องการ
พัฒนาสมรรถนะ มีปัจจัยเสี่ยงที่เป็นตัวแปรกวน (Confounding factor) ดังนั้น จึงยังคงตัวแปรดังกล่าวใน
สมการ น าเสนอข้อมูลด้วยค่าอัตราส่วนปัจจัยเสี่ยง (Odds ratio; OR) ( OR > 1 มีความต้องการพัฒนา
สมรรถนะเพิ่มมากขึ้น, OR= 1 ไม่มีผลต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะ, OR < 1 มีความต้องการพัฒนา
สมรรถนะลดลง) และค่าช่วงความเชื่อมั่นที่ร้อยละ 95 (95 Percent confident interval; 95%CI) 

 

จริยธรรมวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ได้ผ่านการพิจารณาและได้รับความเห็นชอบ จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 

ในมนุษย์ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง (เลขที่ PPHOREC/2564 COA NO. 03) 
 

ผลการวิจัย 
การศึกษาคร้ังนี้ มีการตอบกลบั 324 ฉบับ จากแบบสอบถามทัง้หมด 368 ฉบับ (ร้อยละ 88.04) 
1. ข้อมูลคุณลักษณะประชากรของเภสัชกรโรงพยาบาลในเขตสุขภาพที่ 12 พบว่า เภสัชกรส่วนใหญ่ 3 ใน 

4 เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 75.62) มีอายุระหว่าง 31 ถึง 40 ปี ประมาณเกือบครึ่ง (ร้อยละ 39.51) โดยช่วงอายุ
มากกว่า 50 ปี มีจ านวนน้อยที่สุด (ร้อยละ 7.41) รายได้ต่อเดือนครึ่งหนึ่ง มากกว่า 40,000 บาท (ร้อยละ 50.00) 
รายได้ต่อเดือน 10,000 - 20,000 บาท มีจ านวนน้อยที่สุด (ร้อยละ 1.85) การศึกษาส่วนใหญ่ 3 ใน 4 
ปริญญาตรี (ร้อยละ 74.38) งานหลักที่รับผิดชอบประมาณ 1 ใน  4 งานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก 
(ร้อยละ 27.64) งานบริหาร/อ่ืน ๆ มีจ านวนน้อยที่สุด (ร้อยละ 7.96) ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน ประมาณ 1 ใน 3  
6 - 10 ปี  (ร้อยละ 29.94) ระยะเวลาปฏิบั ติ งานมากกว่า 30 ปี  จ านวนน้อยที่ สุด  (ร้อยละ 1.85) 
เกือบครึ่งปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับ F2 (ร้อยละ 39.81) ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับ F3 น้อยที่สุด 
(ร้อยละ 5.25) ที่ตั้งของโรงพยาบาล ประมาณ 1 ใน 4 จังหวัดสงขลา (ร้อยละ 23.15) จังหวัดสตูลน้อยที่สุด 
(ร้อยละ 8.02) และเกือบทั้งหมดไม่ได้รับการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ในรอบ 2 ปีที่ผ่านมา 
(ร้อยละ 90.43)  

2. ระดับความรู้ ทักษะ และความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกร
โรงพยาบาล เขตสุขภาพที่ 12 ดังตาราง 1 
 

ตาราง 1 ระดับความรู้ ทักษะ ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกรโรงพยาบาลในเขตสุขภาพที่ 12 
ความรู้ ทักษะ  
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ระดับ จ านวน (ร้อยละ) 
M (S.D.) แปลผล 

ต่ า ปานกลาง สูง 
ความรู้ด้านเทคโนโลย ี 132 (40.74) 159 (49.07) 33 (10.19) 2.54 (0.84) ปานกลาง 
ความรู้และทักษะด้านการจดัการ

สารสนเทศ 
84 (25.93) 198 (61.11) 42 (12.96) 2.83 (0.77) ปานกลาง 

ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และ
โปรแกรมส าเร็จรูป 

22 (6.79) 210 (64.81) 92 (28.40) 3.28 (0.63) ปานกลาง 

ทักษะการใช้อินเตอร์เนต็ 11 (3.40) 140 (43.20) 173 (53.40) 3.70 (0.70) สูง 
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ตาราง 1 (ต่อ)     
ความรู้ ทักษะ  
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ระดับ จ านวน (ร้อยละ) 
M (S.D.) แปลผล 

ต่ า ปานกลาง สูง 
ทักษะด้านการสื่อสาร 34 (10.49) 140 (43.21) 150 (46.30) 3.40 (0.76) ปานกลาง 
ทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมลู 175 (54.01) 131 (40.43) 18 (5.56) 2.32 (0.85) ต่ า 

 

จากตาราง 1 พบว่า ความรู้ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง (M= 2.54, S.D.= 0.84) 
ความรู้และทักษะด้านการจัดการสารสนเทศอยู่ในระดับปานกลาง (M= 2.83, S.D.= 0.77) ทักษะการใช้
คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูปอยู่ในระดับปานกลาง (M= 3.28, S.D.= 0.63) ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ตอยู่
ในระดับสูง (M= 3.70, S.D.= 0.70) ทักษะด้านการสื่อสารอยู่ในระดับปานกลาง (M= 3.40, S.D.= 0.76) 
ทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมูลอยู่ในระดับต่ า (M= 2.32, S.D.= 0.85) 

3. ระดับความรู้ ทักษะ และความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกร
โรงพยาบาล เขตสุขภาพที่ 12 ดังตาราง 2 
 

ตาราง 2 ระดับความต้องการพฒันาสมรรถนะดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกรโรงพยาบาลในเขตสุขภาพ 
            ที่ 12 

ระดับความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้าน
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

จ านวน (ร้อยละ) M (S.D.) แปลผล 

ระดับต่ า 25 (7.72) 
3.64 (0.81) ปานกลาง ระดับปานกลาง 150 (46.30) 

ระดับสูง 149 (45.99) 
  

จากตาราง 2 พบว่า ความต้องการพัฒนาสมรรถนะอยู่ในระดับปานกลาง (M= 3.64, S.D.= 0.81)  
4. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกร

โรงพยาบาล เขตสุขภาพที่ 12 ดังตาราง 3 
 

ตาราง 3 การวิเคราะห์พหุตัวแปรปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยี 
            สารสนเทศ เภสัชกรโรงพยาบาล เขตสุขภาพที่ 12 
ปัจจัย จ านวน n (%) OR crude OR adjusted 95%CI p-value 
เพศ     - 

ชาย 46 (58.23) Ref. - -  
หญิง 130 (53.06) 0.81 - -  

อาย ุ     - 
น้อยกว่าหรือเท่ากับ 30 ปี 48 (69.57) Ref. - -  
31 - 40 ปี 68 (53.13) 0.50 - -  
41 - 50 ปี 51 (49.51) 0.43 - -  
มากกว่า 50 ปี 9 (37.50) 0.26 - -  

รายได้ต่อเดือน     - 
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ตาราง 3 (ต่อ)      

ปัจจัย จ านวน n (%) OR crude OR adjusted 95%CI p-value 
10,000 - 20,000 4 (66.67) Ref. - -  
20,001 - 30,000 25 (64.10) 0.89 - -  
30,001 - 40,000 66 (56.41) 0.65 - -  
มากกว่า 40,000 81 (50.00) 0.50 - -  

การศึกษาสูงสดุ     - 
ปริญญาตร ี 132 (54.77) Ref. - -  
ปริญญาโท 44 (53.01) 0.93 - -  

งานหลักท่ีรับผดิชอบ      
งานบริการเภสัชกรรมผูป้่วยนอก 103 (53.93) 0.96 Ref. -  
งานบริการเภสัชกรรมผูป้่วยใน 85 (62.04) 1.72 1.87 1.08 – 3.23 0.025 
งานเภสัชกรรมคลินิก 72 (66.06) 2.08 2.00 1.11 – 3.62 0.022 
งานเภสัชกรรมปฐมภูม/ิคุ้มครอง
ผู้บริโภค 

40 (46.51) 0.65 0.43 0.24 – 0.78 0.006 

งานบริหารเวชภณัฑ/์ผลิต/เภสัช
สนเทศ 

61 (53.98) 0.98 - -  

งานบริหาร/อื่นๆ 25 (45.45) 0.65 - -  
ระยะเวลาปฏิบัติงาน     0.915 

น้อยกว่าหรือเท่ากับ 5 ปี 34 (65.38) Ref. Ref. -  
6 ถึง 10 ปี 58 (59.79) 0.79 0.98 0.44 - 2.18  
11 ถึง 15 ปี 28 (51.85) 0.57 1.02 0.41 – 2.53  
16 ถึง 20 ปี 20 (47.62) 0.48 1.05 0.39 – 2.81  
21 ถึง 25 ปี 29 (52.73) 0.59 0.97 0.39 – 2.51  
26 ถึง 30 ปี 5 (27.28) 0.20 0.45 0.12 – 1.75  
มากกว่า 30 ปี 2 (33.33) 0.27 0.56 0.07 – 4.26  

ระดับโรงพยาบาล     - 
F3 8 (47.06) Ref. - -  
F2 80 (62.02) 1.84 - -  
F1 24 (51.06) 1.17 - -  
M2 14 (51.85) 1.12 - -  
M1 12 (50.00) 1.13 - -  
S 26 (47.27) 1.01 - -  
A 12 (48.00) 1.04 - -  

จังหวัดที่ตั้งของโรงพยาบาล     0.025 
ตรัง 20 (46.51) Ref. Ref. -  
พัทลุง 23 (48.94) 1.10 0.87 0.34 – 2.25  
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ตาราง 3 (ต่อ)     
ปัจจัย จ านวน n (%) OR crude OR adjusted 95%CI p-value 
สตูล 11 (42.31) 0.84 0.66 0.21 – 2.04  
สงขลา 50 (66.67) 2.30 2.46 1.01 – 6.02  
ปัตตาน ี 22 (44.00) 0.90 0.65 0.25 – 1.67  
ยะลา 20 (60.61) 1.77 2.14 0.74 – 6.21  
นราธิวาส 30 (60.00) 1.73 1.55 0.61 – 3.96  

ความรู้ด้านเทคโนโลย ี     - 
ต่ า 61 (46.21) Ref. - -  
กลาง 88 (55.35) 1.44 - -  
สูง 27 (81.82) 5.24 - -  

ความรู้และทักษะด้านการจดัการ
สารสนเทศ 

    - 

ต่ า 34 (40.48) Ref. - -  
กลาง 106 (53.54) 1.69 - -  
สูง 36 (85.71) 8.82 - -  

ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และ
โปรแกรมส าเร็จรูป 

    - 

ต่ า 8 (36.36) Ref. - -  
กลาง 101 (48.10) 1.62 - -  
สูง 67 (72.83) 4.69 - -  

ทักษะการใช้อินเตอร์เนต็     0.007 
ต่ า 3 (27.27) 0.17 0.24 0.05 – 1.23  
กลาง 53 (37.86) 0.27 0.42 0.23 – 0.74  
สูง 120 (69.36) Ref. Ref. -  

ทักษะด้านการสื่อสาร     0.001 
ต่ า 11 (32.35) Ref. Ref. -  
กลาง 59 (42.14) 1.52 1.60 0.63 – 4.08  
สูง 106 (70.67) 5.04 4.51 1.64 – 12.37  

ทักษะด้านการออกแบบฐานข้อมลู     - 
ต่ า 83 (47.43) Ref. - -  
กลาง 77 (58.78) 1.58 - -  
สูง 16 (88.89) 8.87 - -  

 

จากตาราง 3 พบว่า เมื่อการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะ 
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศด้วยสถิติการถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร (Multiple logistic regression) พบว่า ปัจจัย
ด้านงานหลักที่รับผิดชอบ จังหวัดที่ตั้งของโรงพยาบาล ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต และทักษะด้านการสื่อสาร  

https://he02-thaijo.org/index.php/JHSP


               Journal of Health Sciences and Pedagogy. 2021, 1(3), 41-55.         ปีที ่1 ฉบบัที ่3 กันยายน – ธันวาคม 2564 

                 https://he02-thaijo.org/index.php/JHSP                                 Vol. 1 No. 3 September – December 2021 

 51 

มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05  

โดยที่เภสัชกรที่ปฏิบัติงานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยใน และงานเภสัชกรรมคลินิก มีความต้องการพัฒนา
สมรรถนะประมาณ 2 เท่ า (ORadj=1.87; 95%CI: 1.08 – 3.23 และ ORadj= 2.00; 95%CI: 1.11 – 3.62) 
ตามล าดับ ในขณะที่งานเภสัชกรรมปฐมภูมิ/คุ้มครองผู้บริโภคมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะลดลง ร้อยละ 60 
(ORadj= 0.43; 95%CI: 0.24 – 0.78) เภสัชกรที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลจังหวัดสงขลา มีความต้องการพัฒนา
สมรรถนะประมาณ 2.5 เท่า (ORadj= 2.46; 95%CI: 1.01 – 6.02) เภสัชกรที่มีทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต
ระดับกลางมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะลดลงร้อยละ 60 (ORadj= 0.42; 95%CI: 0.23 – 0.74) และเภสัชกร
ที่มีทักษะด้านการสื่อสารระดับสูงมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะประมาณ 5 เท่า (ORadj= 4.51, 95%CI: 1.64 
– 12.37) เมื่อควบคุมปัจจัยระยะเวลาปฏิบัติงาน  
 

อภิปรายผล 
จากการการศึกษาครั้งนี้  พบว่า ระดับความรู้ และทักษะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกร

โรงพยาบาลเขตสุขภาพที่ 12 พบว่า ทักษะการใช้อินเตอร์เน็ตอยู่ในระดับสูง อาจเนื่องมาจากการท างานของ
เภสัชกรมีความเกี่ยวเนื่องกับการใช้อินเตอร์เน็ตเกือบทุกระบบงาน ประกอบกับการเปลี่ยนแปลงของสังคมไป 
สู่ยุคดิจิทัล (Digital transformation) ท าให้เภสัชกรส่วนใหญ่ฝึกฝนทักษะด้านการใช้อินเตอร์เน็ตอยู่ในระดับสูง 
นอกจากนี้ ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูป ความรู้ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ความรู้และทักษะ
ด้านการจัดการสารสนเทศ และทักษะด้านการสื่อสารอยู่ในระดับปานกลาง อาจเนื่องมาจากการปฏิบัติงานของ
เภสัชกรโรงพยาบาล เขตสุขภาพที่ 12 มีการใช้คอมพิวเตอร์และโปรแกรมส าเร็จรูปเพื่อให้บริการ รวมทั้งจัดเก็บ
และวิเคราะห์สารสนเทศด้านเภสัชกรรม ท าให้เภสัชกรต้องฝึกอบรมทักษะและหาความรู้ด้านเทคโนโ ลยี
สารสนเทศ และการสื่อสาร เพื่อให้สามารถปฏิบัติได้มีประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น ในส่วนทักษะด้านการออกแบบ
ฐานข้อมูลอยู่ในระดับต่ า เนื่องมาจากการออกแบบฐานข้อมูล เป็นทักษะที่ต้องมีความเชี่ยวชาญเป็นพิเศษ ท าให้
เภสัชกรที่ไม่ได้ศึกษามาโดยตรง อาจส่งผลให้มีทักษะในระดับต่ า  การศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษา 
ของ Chonsilapawit (2015) ที่ศึกษาทักษะด้านสารสนเทศศาสตร์ และความต้องการในการฝึกอบรม 
ด้านสารสนเทศศาสตร์ ของเภสัชกรโรงพยาบาล  พบว่า ทักษะการใช้คอมพิวเตอร์ การใช้อินเตอร์เน็ต เทคโนโลยี
สารสนเทศ และการสื่อสารอยู่ในระดับปานกลาง และมีทักษะการจัดการฐานข้อมูลอยู่ในระดับต่ า 

ความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ของเภสัชกรโรงพยาบาล เขตสุขภาพที่ 12 
พบว่า อยู่ในระดับปานกลาง ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากนโยบายการพัฒนาด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ เช่น นโยบาย 
Smart Hospital และความจ าเป็นในการท างานที่มีเทคโนโลยีสารสนเทศ เข้ามามีบทบาทเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว 
อย่างไรก็ตามเมื่อพิจารณาด้านทักษะการจัดการฐานข้อมูล เป็นทักษะที่ยากและมีหน่วยงานที่รับผิดชอบ 
ในโรงพยาบาล จึงอาจมีความท าให้เภสัชกรมีความต้องการในการพัฒนาสมรรถนะโดยรวมในระดับปานกลาง 
การศึกษานี้แตกต่างจากการศึกษาของ Chonsilapawit (2015) ที่พบความต้องการฝึกอบรมด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศของเภสัชกรโรงพยาบาลส่วนใหญ่ระดับสูง โดยเฉพาะด้านสารสนเทศ การสื่อสาร และการจัดการ
ฐานข้อมูลอยู่ในระดับสูง การศึกษานี้แตกต่างจากของ Balen & Jewesson (2004) ที่ศึกษาทักษะและความ
ต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านคอมพิวเตอร์ของเภสัชกรโรงพยาบาล ในแวนคูเวอร์ ประเทศแคนาดา พบว่า    
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เภสัชกรมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะในระดับสูงในด้านการสืบค้นฐานข้อมูล การใช้อินเตอร์เน็ต  และ 
การจัดการฐานข้อมูล  

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ เภสัชกรโรงพยาบาล 
เขตสุขภาพที่ 12 งานหลักที่รับผิดชอบ โดยเภสัชกรที่ปฏิบัติงานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยใน และงานเภสัชกรรม
คลินิก มีความต้องการพัฒนาสรรถนะเพิ่มขึ้นประมาณ 2 เท่า อาจเนื่องมาจาก เป็นงานที่ต้องใช้องค์ความรู้   
ความช านาญด้านเภสัชกรรมในระดับสูง เช่น การสืบค้น การเลือก การสื่อสาร สารสนเทศ เพื่อการบริบาล 
เภสัชกรรม จึงมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศเพิ่มมากขึ้น การศึกษานี้สอดคล้องกับ
การศึกษาความรู้ ทักษะ และทัศนคติ การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อสนับสนุนการท างาน ของกลุ่มเภสัชกร 
ที่ปฏิบัติงานด้านเภสัชกรรมคลินิก ในโรงพยาบาลรัฐและเอกชนในประเทศบราซิล (Neri, Meira, Vasconcelos, 
Woods, & Fonteles, 2017) พบว่า กลุ่มเภสัชกรที่ปฏิบัติงานด้านเภสัชกรรมคลินิกมีความสัมพันธ์กับ 
ความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศสูงกว่าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value= 0.001)  

ส าหรับงานเภสัชกรรมปฐมภูมิ/คุ้มครองผู้บริโภค มีความต้องการพัฒนาสมรรถนะลดลงร้อยละ 60     
อาจเนื่องมาจากลักษณะงานที่เน้นการท างานกับชุมชน และภาคีเครือข่ าย อาจจะไม่มีความจ าเป็นเร่งด่วน 
ในการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ มาใช้ในการท างาน จึงมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ
ลดลง สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของพยาบาล  
(Kleib & Nagle, 2018) ในอัลเบอร์ตา ประเทศแคนาดา พบว่า การปฏิบัติงานในชุมชน มีความสัมพันธ์ความ
ต้องการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (β= -0.11, p-value <0.001) 

จังหวัดที่ตั้งของโรงพยาบาล มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยเภสัชกรที่ปฏิบัติงาน 
ในโรงพยาบาลจังหวัดสงขลา มีความต้องการพัฒนาสมรรถนะเพิ่มขึ้น 2.5 เท่า อาจเนื่องมาจากผู้บริหาร
โรงพยาบาลในจังหวัดสงขลา ให้ความส าคัญกับการฝึกอบรม เพื่อพัฒนาพัฒนาสมรรถนะ ด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศของบุคลากร อาจท าให้บุคลากรมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะเพิ่มมากขึ้น ซึ่งจากการศึกษา 
ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยการจัดระบบสารสนเทศกับการใช้ระบบสารสนเทศของผู้บริหารของผู้บริหาร
โรงพยาบาลชุมชนในเขตตรวจราชการสาธารณสุขที่  9  (Chancharoen, Prasertchai, & Sitakalin, 2015)       
ที่พบว่า การใช้ระบบสารสนเทศของผู้บริหารโรงพยาบาลมีความสัมพันธ์กับการจัดระบบระบบสารสนเทศ 
ของโรงพยาบาลในทุกด้าน ซึ่งเอ้ือต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากร 

ในส่วนทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต พบว่า มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยเภสัชกรที่มีทักษะ
ระดับกลาง มีความต้องการพัฒนาสมรรถนะลดลงประมาณร้อยละ 60 อาจเนื่องมาจาก เภสัชกรที่มีทักษะ
ระดับกลาง มีทัศนคติ ความสนใจต่อการพัฒนาสมรรถนะด้านอินเตอร์เน็ตน้อยกว่า เมื่อเปรียบเทียบกับเภสัชกร 
ที่มีทักษะระดับสูง การศึกษานี้สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถนะด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศของพยาบาล (Kleib & Nagle, 2018) ที่พบว่า การใช้อินเตอร์เน็ตสัมพันธ์กับความต้องการพัฒนา
สมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (β= 0.04, p-value= 0.016) การศึกษานี้แตกต่าง
จากการศึกษาของ Chonsilapawit (2015) ที่พบว่าทักษะการใช้อินเตอร์เน็ตไม่มีความสัมพันธ์กับความต้องการ 
ฝึกอบรมด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ของเภสัชกรโรงพยาบาล   

นอกจากนี้ ทักษะด้านการสื่อสาร พบว่า มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยเภสัชกรที่มีทักษะ
ระดับสูงมีความต้องการพัฒนาสมรรถนะเพิ่มมากขึ้น 5 เท่า อาจเนื่องมาจากเภสัชกรที่มีทักษะสูง มีทัศนคติ 
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ความสนใจต่อการพัฒนาสมรรถนะด้านสื่อสารของตนเองให้สูงขึ้นไป มากกว่าคนที่มีทักษะต่ า การศึกษานี้
สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับทัศนคติที่มีต่อการสื่อสารซึ่งศึกษาจากนักศึกษาเภสัชศาสตร์ 
จากมหาวิทยาลัยในภูมิภาคยุโรปเหนือ  (Svensberg, Brandlistuen, Bjornsdottir, & Sporrong, 2018)        
ที่พบว่า นักศึกษาเภสัชศาสตร์ที่มีความสนใจด้านทักษะด้านการสื่อสาร มีความสัมพันธ์กับต้องการพัฒนา
สมรรถนะที่ เพิ่มขึ้น อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (βadj= 0.50; 95%CI: 0.30 – 0.71) การศึกษานี้แตกต่าง 
จากการศึกษาของ Chonsilapawit (2015) ที่พบว่า ทักษะด้านการสื่อสารไม่มีความสัมพันธ์กับความต้องการ
ฝึกอบรมด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกรโรงพยาบาล 

 

การน าผลการวิจัยไปใช้ 
เพื่อให้มีการพัฒนาสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของเภสัชกรโรงพยาบาล ผู้บริหารในระดับ  

จังหวัดและระดับโรงพยาบาล ควรสนับสนุนให้เภสัชกรได้รับการประชุม อบรม เพื่อพัฒนาสมรรถนะ 
อย่างต่อเนื่อง โดยเภสัชกรที่ปฏิบัติงานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยใน และงานเภสัชกรรมคลินิก ควรได้รับการพัฒนา
สมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศเป็นล าดับแรก โดยพัฒนาทักษะด้านการสื่อสารและทักษะการใช้อินเตอร์เน็ต 
เพื่ อ ให้ เภสั ชกรมี สมรรถนะด้ าน เทคโน โลยี ส ารสน เทศ สามารถให้บริก ารสุ ขภาพกับประชาชน 
อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป 
 

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป 
ควรศึกษาตัวแปรด้านทัศนคติ ในการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการพัฒนาสมรรถนะ          

ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ของเภสัชกรโรงพยาบาล  
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