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บทคัดย่อ

วัตถุประสงค์: เพื่อประเมินความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการใช้ยาในกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุข (อสส.) ที่สังกัดศูนย์

บริการสาธารณสุขในเขตกรุงเทพมหานคร

วิธีด�ำเนินการวิจัย: การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลองกลุ่มเดียววัดผลก่อนและหลังการเข้าร่วมกิจกรรมการได้

รับความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างถูกวิธี คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจงในกลุ่ม อสส. สังกัดศูนย์บริการ

สาธารณสุข 6 แห่ง ที่เคยได้รับการอบรมกับคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล กลุ่มตัวอย่างจะเข้าร่วมกิจกรรม

การให้ความรู้จ�ำนวน 5 ครั้ง โดยมีการประเมินความรู้ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม วิเคราะห์ข้อมูลความถี่  

ร้อยละและค่าเฉลี่ย เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ ใช้สถิติ paired t-test 

ผลการวิจัย: กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 39 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 97.4) อายุเฉลี่ย 62.1 ปี ประสบการณ์ท�ำงาน

เฉลี่ย 10.2 ปี มีประสบการณ์ในการเข้าอบรม อสส.เฉลี่ยมากกว่า 10 ครั้ง ก่อนการเข้าร่วมกิจกรรม  

กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้เฉลี่ย 10.1 คะแนน หลังการเข้าร่วมกิจกรรมมีคะแนนความรู้เฉลี่ย 12.3 คะแนน 

พบว่าคะแนนความรู้หลังการเข้าร่วมกิจกรรมเพิ่มข้ึนกว่าก่อนการเข้าร่วมกิจกรรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(p<0.001) 

สรุป: การจัดกิจกรรมให้ความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างถูกวิธีส่งผลให้ อสส.มีความรู้ความเข้าใจมากขึ้นในเรื่องการใช้ยา 

อย่างไรก็ตามควรมีการติดตามประเมินความรู้เรื่องการใช้ยาของ อสส. อย่างต่อเนื่อง

ค�ำส�ำคัญ: ความรู้เรื่องการใช้ยา อาสาสมัครสาธารณสุข 

วชิรเวชสารและวารสารเวชศาสตร์เขตเมือง	 นิพนธ์ต้นฉบับ



Abstract
Objective: To examine the effect of appropriate drug use information among public health volunteers 

in Bangkok metropolitans.

Method: This study is a one group quasi-experimental research. A purposive sampling technique was 
used to select public health volunteers who have trained in Faculty of Medicine Vajira Hospital 
from six public health centers. All samples participated in appropriate drug use information 
activities five times. Pretest and posttest were used before and after the project. Data were 
analyzed using frequencies, percentages and means. Comparative analysis of mean scores 
using the paired t-test was also applied to the study.

Results: There were the total of 39 public health volunteers with average age 62.1 years. Most of 
them (97.4%) were females with an average 10.2 years of more than 10 times training 
experiences. Before enrolling in the appropriate drug use information activities, the average 
score was 10.1. However, average score increased to 12.3 after the training. The score after 
enrolling in the drug use information activities was significantly higher than that of before 
enrolling with p-value less than 0.001.

Conclusion: Proper drug use information activities could influence the increment of knowledge 
among  public health volunteers. However, drug use information among health volunteers 
should be evaluated and monitored continuously. 
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บทน�ำ
	 ปัจจุบัน ประเทศไทยได้เข้าสู ่สังคมสูงวัย (aged 

society) โดยมีการคาดการณ์ว่าในปี พ.ศ. 2573 ประเทศไทย

จะเข้าสู่สังคมสูงวัยระดับสุดยอด (super aged society) 1 ซึ่ง

กลายเป็นประเด็นส�ำคัญที่ทั่วโลกจับจ้องและให้ความสนใจ

กับกระแสดังกล่าวเป็นอย่างมาก ถึงการเตรียมความพร้อม

เพื่อรับมือกับสถานการณ์การด้านการเจ็บป่วย ไม่ว่าจะ

เป็นการเจ็บป่วยโดยทั่วไป รวมถึงการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง

ของผู้สูงอายุที่ก�ำลังจะเพิ่มสูงขึ้น ซึ่งเป็นโรคที่ต้องใช้ยาในการ

รักษาจ�ำนวนมาก จากการส�ำรวจออนไลน์เกี่ยวกับการใช้ยา

ด้วยตนเอง เพื่อควบคุมความเจ็บปวดเรื้อรังในเอเชีย (Asian 

survey on self-medicine for chronic pain) ปี ค.ศ.2010 2 

พบว่าในชาวไทยและชาวจีนไต้หวัน เมื่อเผชิญกับความเจ็บ

ปวดเรื้อรัง ร้อยละ 60 จะซื้อยามารับประทานเองเพื่อบรรเทา

ความเจ็บปวด โดยไม ่มีการปรึกษาแพทย์  ส�ำหรับใน

ประเทศไทยยงัมกีารศกึษาถงึพฤตกิรรมการซือ้ยามารกัษาเอง 

(self-medication) พบว่าส่วนใหญ่จะเป็นการเจ็บป่วยทั่วไป

ท่ีไม่มีอาการรุนแรง เช่น ยาแก้ปวดจากร้านยา เป็นต้น  

จากข้อมูลการบริโภคยาของคนไทย พบว่าประมาณ 2 ใน 3 

มีการตัดสินใจจากค�ำแนะน�ำของผู ้ประกอบวิชาชีพ และ

ประมาณ 1 ใน 3 ของการบริโภคยา มีการตัดสินใจด้วยตนเอง

อาศยัค�ำแนะน�ำจากญาต ิเพือ่น หรอืการโฆษณา โดยมแีนวโน้ม

ที่จะบริโภคผ่านการตัดสินใจและแนะน�ำจากผู ้ประกอบ

วิชาชีพมากขึ้นเรื่อยๆ 3 ซึ่งการใช้ยาไม่ถูกวิธีเป็นปัญหาหนึ่งที่

ส่งผลกระทบต่อกระบวนการรักษาเป็นอย่างมากในกลุ ่ม

ประชากรทุกวัย นอกจากนี้ยังมีผลการศึกษาในกลุ่มผู้สูงอายุ

ในชุมชนบ้านพักข้าราชการโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้าพบว่า 

ผู้สูงอายุร้อยละ 14.7 มีปัญหาเรื่องการลืมรับประทานยาตาม

เวลาและขาดความรู้ในการใช้ยา และยาที่ใช้มากที่สุด คือยา

แก้ปวด ลดไข้ และยาเฉพาะโรค 4 ถึงแม้ว่ายาสามัญประจ�ำ

บ้านที่ใช้ประจ�ำวัน ถ้าใช้ตรงกับโรคและปริมาณที่เหมาะสม 

ก็จะเกิดประโยชน์ แต่ถ้าหากใช้ไม่ถูกวิธีก็จะเกิดโทษ โดย

ปัจจัยที่ส่งเสริมให้การใช้ยานั้นเกิดโทษนั้นมีหลายปัจจัย เช่น  

การหลงเชือ่ค�ำโฆษณาและค�ำชกัจูง และใช้เป็นระยะเวลานาน

ก็จะเกิดการเสพติดได้ และจากงานสัมมนาวิชาการเรื่อง

ปัญหาการใช้ยาในสังคมไทยปี พ.ศ. 2557 กล่าวถึงแนวโน้ม

การเพิ่มของมูลค่าการบริโภคยาที่สูงมาก เกิดจาก 1. คนไทย

อายยุนืข้ึนแต่โรคเรือ้รงัมากข้ึน ป่วยนานข้ึน 2. ราคายาทีส่งูขึน้

เนื่องจากมีสิทธิบัตร 3. คนไทยเข้าถึงยามากขึ้นจากการมี

ระบบประกันสุขภาพ ท่ีส�ำคัญท่ีสุดเกิดจากการใช้ยาอย่างไม่

เหมาะสม เกินความจ�ำเป็น และกระบวนการตลาดที่ขาด

จริยธรรม การควบคุมก�ำกับอย่างไม่เข้มแข็งของทุกภาคส่วน

ที่เกี่ยวข้อง 5

	 อาสาสมัครสาธารณสุข (อสส.) เป ็นทรัพยากร

สาธารณสขุท่ีมคีวามส�ำคญั ซ่ึงมบีทบาทหน้าท่ีในการส่งเสรมิสุข

ภาพ ควบคุมและป้องกันโรคของคนในชุมชนให้เข้มแข็ง อสส. 

ในเขตพื้นที่กรุงเทพมหานคร 1 คนจะได้รับมอบหมายให้ดูแล

ประชาชนอย่างน้อย 30 ครัวเรือน โดยมีบทบาทต่อกลุ่มเป้า

หมายได้แก่ 1. กลุ่มสตรีมีครรภ์และหญิงหลังคลอด แนะน�ำ

การฝากครรภ์ การปฏิบัติตัว การตรวจหลังคลอด 2. กลุม่เดก็

อายแุรกเกดิถึงอาย ุ6 เดอืน และอาย ุ6 เดอืนข้ึนไปถึงอายุ 6 ป ี

แนะน�ำการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ การได้รับวัคซีนป้องกันโรค 

พัฒนาการตามวัย 3. กลุ่มผู้สูงอายุ 4. กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง

ต่างๆ และ 5. กลุ ่มผู ้พิการ 6 อสส. ท�ำหน้าท่ีให้บริการ

สาธารณสุขมูลฐาน ด�ำเนินงานอยู่ภายใต้การสนับสนุน และ

ได้รับค�ำปรึกษาแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่ศูนย์บริการสาธารณสุข

และหน่วยงานทางการแพทย์ที่เกี่ยวข้อง เช่นโรงพยาบาล 

สนับสนุนในด้านการอบรมเพิ่มความรู้แก่ อสส. ในการปฏิบัติ

งานให้มีศักยภาพมากขึ้น จากการศึกษาที่ผ ่านมาพบว่า

ตัวแปรที่มีอิทธิพลสูงสุดในการอธิบายพฤติกรรมการใช้ยา

ของอาสาสมัครสาธารณสุขคือ ความรู้เกี่ยวกับการใช้ยา 7  

ซึ่งท�ำได้โดยการจัดกิจกรรมการให้ความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับ

การใช้ยาในกลุ ่ม อสส. ที่สังกัดศูนย์บริการสาธารณสุข 

นอกจากจะเป็นการประเมนิความรูเ้รือ่งการใช้ยาอย่างถกูวิธีแล้ว 

ยังสามารถน�ำผลการวิจัยที่ได้ ไปพัฒนาเป็นแนวทางในการส่ง

เสริมการใช้ยาให้ถูกวิธีแก่ อสส. และเป็นข้อมูลพื้นฐานในการ

พัฒนาโครงการพัฒนาศักยภาพแก่ อสส.ในรุ่นต่อๆ ไป

วิธีด�ำเนินการวิจัย 
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบก่ึงทดลอง (quasi-

experimental research) แบบกลุ่มเดียววัดผลก่อนหลัง 

(one group pretest-posttest design) กลุ่มตัวอย่างเป็น

ผลการให้ความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างถูกวิธีในกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานคร
สุชาดา ธนภัทร์กวิน  เขมิกา โรจน์ทังค�ำ  อารียา จิรธนานุวัฒน์
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อาสาสมัครสาธารณสุขในสังกัด ศูนย์บริการสาธารณสุข

กรุงเทพมหานคร 6 แห่ง ได้แก่ ศูนย์บริการสาธารณสุขที่  

3, 6, 19, 31, 38 และ 49 จ�ำนวน 50 คน โดยเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) คือ 

อสส .ที่ เ คย เข ้ า รับการอบรมกับคณะแพทยศาสตร ์ 

วชิรพยาบาลเมื่อปีพ.ศ. 2558 ที่สามารถติดต่อสื่อสารภาษา

ไทยด้วยวิธีการพูด อ่านออก และเขียนได้เป็นอย่างดี รวมทั้ง

ยินยอมให้ความร่วมมือตลอดการเข้าร่วมโครงการ 

	 การเก็บข้อมูลทีมผู้วิจัยใช้แบบประเมินความรู้ด้าน

การใช้ยาของอสส. ที่มีคะแนนเต็ม 20 คะแนนประเมินความรู้

ก่อนการเข้าร่วมกิจกรรม จากนั้นได้จัดชุดกิจกรรมการให้

ความรู้เรื่องการใช้ยา ได้แก่ วิธีการเก็บรักษายาอย่างถูกวิธี, 

การดูแลผู้ป่วยเบาหวานที่ได้รับการรักษาโดยใช้ยาอินสุลิน, 

อาหารเสริมและผลิตภัณฑ์สมุนไพรรวมทั้งอันตรายจากการ

ใช้ยาชุด, ผลข้างเคียงจากการใช้ยา ยาคุมก�ำเนิดและยาคุม

ฉุกเฉิน, และการใช้ยาเทคนิคพิเศษต่างๆอย่างมีประสิทธิภาพ 

ตารางที่ 1: 

ข้อมูลคุณลักษณะประชากรทั่วไป

ข้อมูล จ�ำนวน (n=39) ร้อยละ

เพศ

	 ชาย

   	 หญิง

1

38

2.6

97.4

อายุ (ปี)

   < 60 

   ≥ 60
15

24

38.5

61.5

ประสบการณ์การท�ำงาน (ปี)

	 ไม่มีประสบการณ์

    	1-10

    	11-20

    	>20

7

15

14

3

17.9

38.5

35.9

7.7

การเข้ารับการอบรมอสส.

   	 ไม่เคย

  	 เคย (จ�ำนวนครั้ง)

   	 1-5 

   	 6-10 

   	 >10 

5

7

8

19

12.8

17.9

20.6

48.7

เป็นระยะเวลา 5 ครั้ง หลังจากให้ความรู้ครั้งท่ี 5 ทีมผู้วิจัย

ประเมินความรู้หลังการเข้าร่วมกิจกรรม

	 วิเคราะห์ข้อมูลระดับความรู้ก่อน และหลังการเข้าร่วม

กิจกรรม ด้วยสถิติความถี่ ร้อยละ และค่าเฉลี่ย เปรียบเทียบ

ค่าเฉลี่ยสองกลุ่มสัมพันธ์กันด้วยสถิติ paired t-test

ผลการวิจัย
ข้อมูลทั่วไป

	 กลุ ่มตัวอย ่างท้ังหมด 39 คน เป ็นอาสาสมัคร

สาธารณสุขที่มาจากศูนย์บริการสาธารณสุข 31 มากที่สุด 

ร้อยละ 41 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายุเฉลี่ย 62.08 ปี 

(SD=6.99) มีประสบการณ์ท�ำงานเฉลี่ย 10.18 ปี (SD=7.72) 

และมีประสบการณ์ในการเข้าอบรม อสส.ส่วนใหญ่มากกว่า 

10 ครั้ง กลุ ่มตัวอย่างจบการศึกษาระดับประถมศึกษา 

มากท่ีสดุ และประกอบอาชีพแม่บ้านเป็นส่วนใหญ่ ดงัตารางที ่1
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ตารางที่ 2: 

จ�ำนวนและร้อยละของอสส.จ�ำแนกตามระดับความรู้การใช้ยาอย่างถูกวิธีก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรมการให้ความรู้

ระดับความรู้เกี่ยวกับการใช้ยา
ก่อน

จ�ำนวน (ร้อยละ)

หลัง

จ�ำนวน (ร้อยละ)

ดี (คะแนน≥ร้อยละ 80) 2 (5.1) 4 (10.3)

ปานกลาง (คะแนนร้อยละ 60-79) 10 (25.6) 22 (56.4)

น้อย (คะแนน<ร้อยละ 60) 27 (69.2) 13 (33.3)

ตารางที่ 1: 

ข้อมูลคุณลักษณะประชากรทั่วไป (ต่อ)

ข้อมูล จ�ำนวน (n=39) ร้อยละ
การศึกษา

   	 ประถมศึกษา

   	 มัธยมศึกษาตอนต้น/ปวช.

   	 มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวส.

   	 อนุปริญญา

   	 ปริญญาตรี

   	 มากกว่าปริญญาตรี   

13

8

10

3

4

1

33.3

20.5

25.6

7.7

10.3

2.6

อาชีพ

   	 ธุรกิจส่วนตัว

   	 ค้าขาย

   	 รับจ้าง

   	 แม่บ้าน

7

8

8

16

17.9

20.5

20.5

41.0

สังกัดศูนย์บริการสาธารณสุข

   	 ศูนย์ 3

   	 ศูนย์ 6

   	 ศูนย์ 19

   	 ศูนย์ 31

   	 ศูนย์ 38

   	 ศูนย์ 49

3

9

8

16

2

1

7.7

23.1

20.5

41.0

5.1

2.6

ความรู้เรื่องการใช้ยา

	 ระดับความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างถูกวิธีก่อนการทดลอง

พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้ในระดับน้อย (คะแนน

น้อยกว่า 12) ถึงร้อยละ 69.2 หลังได้รับชุดกิจกรรมให้ความรู้

พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความรู้เพิ่มข้ึน คือมีความรู้อยู่ในระดับ

ปานกลาง (คะแนน 12-15) และระดับดี (คะแนน 16 ขึ้นไป) 

เป็นส่วนใหญ่ ดังตารางที่ 2 
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	 เมื่อเปรียบเทียบความรู ้ก ่อนและหลังการเข้าร่วม

กิจกรรมพบว่า ค่าเฉลี่ยความรู้ก่อนการทดลองเท่ากับ 10.1 

คะแนน ในขณะที่หลังการเข้าร่วมกิจกรรมมีค่าเฉลี่ยความรู้

เท่ากับ 12.3 คะแนน หลังการจัดชุดกิจกรรมให้ความรู ้  

กลุ ่มตัวอย่างมีคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

(p<0.001) ดังตารางที่ 3

วิจารณ์
	 การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินความรู้

ความเข้าใจเกี่ยวกับการใช้ยาในกลุ่มอสส.ที่สังกัดศูนย์บริการ

สาธารณสุขในเขตกรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบว่า  

หลังการจัดกิจกรรม อสส. มีความรู้เรื่องการใช้ยาดีข้ึนอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001) โดยเฉพาะในประเด็นเรื่องการ

ใช้ยาเทคนิคพิเศษ เช่น การใช้ยาคุมก�ำเนิด การใช้ยาสูดพ่น 

และการใช้ยาหยอดตา รวมทั้งการใช้ยาในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 

ทั้งน้ีเป็นผลมาจากการจัดชุดกิจกรรมที่มีความต่อเนื่องกันถึง 

5 ครั้ง ท�ำให้ อสส.มีความรู้ความเข้าใจมากขึ้น ร่วมกับการท่ี

ทีมผู ้วิจัยได้ใช้สื่อประกอบการบรรยาย รวมไปถึงเอกสาร

ก�ำกับยา ตัวอย่างยาประเภทต่างๆ การสาธิตวิธีการตวงยา 

การผสมยาในเด็ก และการฝึกฉีดยาอินสุลิน ซึ่งเป็นวิธีการ

ปรับเปล่ียนความรู ้ ให ้ตรงกับความต ้องการของอสส. 

สอดคล้องกับการศึกษาของ อรรัตน์ และคณะ 8 ที่พบว่าการ

ใช้ชุดกิจกรรมให้ความรู้เรื่องการใช้ยาสามารถเพิ่มความรู้และ

พฤติกรรมการใช้ยาของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บ้านได้ การจัดชุดกิจกรรมให้ความรู้ในการศึกษาครั้งนี้ 

ส่วนใหญ่ใช้วิธีการบรรยาย ซึ่งเหมาะกับการให้ความรู้ท้ังราย

กลุ่มและรายบุคคล และสามารถใช้ได้ทุกที่ทุกเวลา 9 การแบ่ง

กลุ่มสาธิตเพื่อฝึกปฏิบัติการใช้ยาแต่ละประเภท ท�ำให้ อสส.

เกิดการรับรู ้ และมีความมั่นใจในพลังความสามารถของ

ตารางที่ 3: 

เปรียบเทียบความรู้การใช้ยาอย่างถูกวิธีก่อนและหลังการจัดชุดกิจกรรมการให้ความรู้ของ อสส.

Mean
Mean

difference
S.D. p-value

ก่อน 10.13

-2.17 3.22 <0.001

หลัง 12.31

ตนเองมากขึ้น 10 เมื่อเปรียบเทียบระดับความรู้ที่เพิ่มขึ้น ก่อน

เข้าร่วมโครงการ อสส. มีความรู้อยู่ในระดับน้อยเป็นส่วนใหญ่ 

แต่เมื่อได้เข้าร่วมโครงการแล้ว อสส.มีระดับความรู้เพิ่มขึ้น 

คืออยู่ในระดับปานกลาง จึงได้ท�ำการวิเคราะห์รายข้อแล้ว 

พบว่า อสส. ยังมีการท�ำคะแนนผิดในหัวข้อวิธีการเก็บยา  

การฉีดยาอินสุลิน การสังเกตอาการแพ้ยา และสมุนไพรและ

อาหารเสริม จึงท�ำให้คะแนนความรู้หลังการเข้าร่วมโครงการ

ไม่ได้เพิ่มขึ้นจนอยู่ในระดับดี แต่อย่างไรก็ตามผลรวมของ

คะแนนความรู ้หลังการท�ำกิจกรรมเพิ่มข้ึนกว ่าก ่อนท�ำ

กิจกรรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

	 ข้อจ�ำกัดในการวิจัยครั้งนี้ คือ กลุ่มตัวอย่างเป็น อสส.

ที่มาจากศูนย์บริการสาธารณสุขเพียง 6 แห่ง และมีจ�ำนวน 

39 คน เนื่องจากบางคนไม่สามารถเข้าร่วมโครงการได้ครบ

ตามที่ก�ำหนด จึงต้องตัดออก ท�ำให้มีข้อจ�ำกัดในเรื่องการเป็น

ตัวแทนท่ีดี และการเก็บข้อมูลหลังการเข้าร่วมโครงการนั้นได้

ด�ำเนินการทันทีภายหลังสิ้นสุดการจัดกิจกรรมครั้งที่ 5 ซ่ึงไม่

ได้เว้นช่วงเวลาการเก็บข้อมูล จึงอาจท�ำให้กลุ่มตัวอย่างยัง

สามารถจดจ�ำข้อมูลที่ได้รับการสอนได้ 

	 ผลการให้ความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างถูกวิธีในกลุ่มอสส.

กรุงเทพมหานคร ท�ำให้อสส. มีความรู้ความเข้าใจในการใช้ยา

อย่างถูกวิธีมากข้ึน สามารถน�ำชุดกิจกรรมการให้ความรู้เรื่อง

ยาไปจัดท�ำแนวทางในการส่งเสริมการใช้ยาให้ถูกวิธี และเป็น

ข้อมูลพื้นฐานในการพัฒนาโครงการพัฒนาศักยภาพแก่ อสส.

ในรุ่นต่อๆ ไปได้ อย่างไรก็ตามควรมีการติดตามประเมินผล

ความรู้เรื่องการใช้ยาอย่างถูกวิธีของ อสส.อย่างต่อเนื่อง
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