
1/16 
 

วารสารส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัขอนแก่น ปีที ่7 ฉบบัที ่3 กรกฎาคม - กนัยายน 2568    

e274833 

 

การพฒันาฟังกช์นับนัทึกกิจกรรมทางเภสชักรรมและใหร้หสั  
Health Intervention Code ในโปรแกรม iHospital  
หอ้งยาผูป่้วยนอก โรงพยาบาลขอนแก่น 

ดวงกมล เอกสมทราเมษฐ์1, สธุ ีทระกุลพนัธ์2, สาธิต สถีาพล3 
บทคดัย่อ 

งานวิจัยนี ้มีวัตถุประสงคเ์พื่อพัฒนาฟังก์ชันบันทึกกิจกรรมทางเภสัชกรรมและให้รหัส 
Health Intervention Code ในโปรแกรม iHospital หอ้งยาผูป่้วยนอก โรงพยาบาลขอนแก่น รูปแบบ
งานวิจยั คือ การวิจยัและพฒันา มีการด าเนินงาน 3 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะที่ 1: การวิเคราะหส์ถานการณ ์
ระยะที่ 2: การออกแบบและพฒันาจนไดฟั้งกช์นัตามวตัถุประสงคท์ี่ตัง้ไว ้ระยะที่ 3: การประเมินผล
โดยใช้แบบประเมินความพึงพอใจที่ ผ่านการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้วยดัชนีชี ้วัดความ
สอดคลอ้งระหว่างขอ้ค าถามกับวัตถุประสงค ์มีผูเ้ขา้ร่วมการศึกษาทั้งหมด 24 คน ประกอบดว้ย  
เภสัชกรหอ้งยาผูป่้วยนอก 19 คน เภสัชกรงานสารสนเทศ 4 คน เภสัชกรงานผลิต 1 คน และการ
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างใช้วิธีแบบเจาะจง ผลการศึกษา  พบโปรแกรม iHospital ไม่มีฟังก์ชันงาน 
ด้านเภสัชกรรม ผู้วิจัยจึงพัฒนาฟังก์ชันในโปรแกรม iHospital โดยให้ชื่อว่า Pharmacy Note & 
Pharmacy Notice ผลการพฒันาท าใหไ้ดฟั้งกช์นัตรงตามวตัถปุระสงคโ์ดย Pharmacy Note ส าหรบั
ใช้บันทึกกิจกรรมทางเภสัชกรรมและให้รหัส Health Intervention Code และ Pharmacy Notice 
ส าหรบัใชบ้นัทึกขอ้มลูเภสชักรรมในผูป่้วยที่ตอ้งเฝา้ระวงั และเมื่อประเมินผลความพึงพอใจจากการ
ตอบกลับ 22 คน ซึ่งคิดเป็นรอ้ยละ 91.67 ของผู้เข้าร่วมการศึกษาทั้งหมด พบเภสัชกรมีความ  
พึงพอใจในระดบัมากที่สดุในฟังกช์นั Pharmacy Note และ Pharmacy Notice โดยเภสชักรพึงพอใจ
ในทุกหัวขอ้ประเมิน ไดแ้ก่ ความพึงพอใจในภาพรวม ความง่ายในการใชง้าน ความปลอดภัยของ
ขอ้มลู การครอบคลมุการท างาน การออกแบบ การตอบสนองการท างาน และความเสถียรของระบบ  

ค ำส ำคัญ : รหสั Health Intervention Code, กิจกรรมทางเภสชักรรม, ฟังกช์นั Pharmacy Note & 
Pharmacy Notice 
1เภสชักรช านาญการ กลุ่มงานเภสชักรรม โรงพยาบาลขอนแก่น 
2 นายแพทยช์ านาญการพิเศษ กลุ่มงานศลัยกรรมกระดกูและขอ้ โรงพยาบาลขอนแก่น 
3 นกัวิชาการคอมพวิเตอรป์ฏิบตักิาร กลุ่มงานสขุภาพดจิิทลั โรงพยาบาลขอนแก่น 
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Development of the Pharmaceutical Activity Recording Function and 
Providing Health Intervention Code in the iHospital Program,  
Outpatient Pharmacy, Khon Kaen Hospital 

Duangkamon Aeksomtaramet1, Suthee Tharakulphan2, Sathit Seethaphon3 

Abstract 
 This research aims to develop a function for recording pharmaceutical activities 
and providing Health Intervention Code in the iHospital program, outpatient pharmacy,  
Khon Kaen Hospital. The research format is research and development, with 3 phases of 
operation: Phase 1: Situation analysis. Phase 2: Design and development until the function 
meets the set objectives. Phase 3: Evaluation using a satisfaction assessment form that has 
been validated for instrument quality using index of item objective congruence. There were 
24 participants in the study. It consisted of 19 outpatient pharmacy pharmacists, 4 
information pharmacists, and 1 production pharmacist. The sample group was selected 
using a purposive sampling method. The study found that the iHospital program does not 
have any pharmacy functions. Therefore, the researchers developed functions in the 
iHospital program called Pharmacy Note & Pharmacy Notice. The development results in 
the functionality being achieved by Pharmacy Note for recording pharmaceutical activities 
and providing Health Intervention Code and Pharmacy Notice for recording pharmaceutical 
information in patients requiring monitoring. And when evaluating the satisfaction results 
from the responses of 22 people, which is 91.67 percent of all study participants, it was 
found that pharmacists were most satisfied with the Pharmacy Note and Pharmacy Notice 
functions. The pharmacists were satisfied with all evaluation criteria, including overall 
satisfaction with ease of use, data security, functionality, design, responsiveness, and 
system stability.  
Keywords : Health Intervention Code, Pharmacy Activity, Pharmacy Note & Pharmacy 
Notice  
1Pharmacist professional level, The Outpatient Pharmacy Services, Khon Kaen Hospital  
2Senior Professional Level, Department of Orthopaedics, Khon Kaen Hospital 
3Computer Technical Officer, Digital Health Division, Khon Kaen Hospital  
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บทน ำ (Introduction)  
ดว้ยนโยบายชาติ (ยุทธศาสตรช์าติ 

20 ปี; พ.ศ. 2561-2580) นโยบายกระทรวง
สาธารณสขุดา้นยุทธศาสตร ์4E: Government 
Excellent แ ผ น  1 2 : ก า ร พัฒ น า ร ะ บ บ
ฐานข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ Smart 
Hospital, แผน 14: การพัฒนางานวิจัยและ
นวตักรรมดา้นสขุภาพ1 นโยบายโรงพยาบาล: 
Smart Hospital ระดบัเขตและระดบัประเทศ
และจากหลักการ  Closed Loop Medication 
Management (CLMM) โรงพยาบาลขอนแก่น 
จึงพฒันาระบบการบนัทึกค าสั่งใชย้าเป็นการ
บนัทึกผ่านระบบคอมพิวเตอร ์ซึ่งเป็นระบบที่
โรงพยาบาลไดท้ าการพัฒนาโดยการเขียน
โปรแกรมคอมพิวเตอรเ์อง ใช้ชื่อโปรแกรม 
iHospital และหอ้งยาผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
ขอนแก่น ไดด้  าเนินงานตามนโยบายในการ
บันทึกค าสั่ งการสั่ งใช้ยา ผ่านโปรแกรม 
iHospital ตั้ ง แ ต่ ปี  พ . ศ .  2 5 6 6  อี ก ทั้ ง
โรงพยาบาลก าหนดให้โปรแกรม iHospital 
เป็นโปรแกรมหลักในการดูแลผูป่้วยและเป็น
โปรแกรมที่น าระบบสารสนเทศในรูปแบบ 
อิเล็กทรอนิกสม์าใชใ้นการบนัทึกเวชระเบียน 

การบันทึก เวชระ เบียนถือ เ ป็น
มาตรฐานทางวิชาชีพใชส้ าหรบัส่ือสารขอ้มลู
ในการดูแลผูป่้วย และยงัใชเ้ป็นหลกัฐานทาง
การแพทย ์หลักฐานทางกฎหมาย รวมถึงใน
ด้านของกองทุน ได้แก่  กรมบัญชีกลาง 
ประกันสังคม และส านักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่ งชาติ  ( สปสช . )  กา รบันทึก 

เวชระเบียน จึงถือเป็นส่วนหนึ่งของระบบ
ควบคุมคุณภาพการดูแลผู้ป่วยที่จะช่วย
สะท้อนคุณภาพการให้บริการผู้ป่วย เพื่อให้
มั่นใจไดว้่าผูป่้วยจะไดร้บัการบริการที่เป็นไป
ตามมาตรฐาน2 และกระบวนการเภสชักรรม
ซึ่งเป็นหนึ่งในกลไกที่ส  าคัญในระบบบริการ
สุขภาพนี ้ มีความมุ่งหวังที่จะพัฒนาด้าน
เภสัชกรรมให้มีความทันสมัยและเป็นตาม
มาตรฐานวิชาชีพเภสชักรรม3 และการพฒันา
คณุภาพยงัเป็นหวัใจส าคญัของระบบสขุภาพ
บนหลักการ การจัดการคุณภาพในดา้นการ
ส่ือสาร การส่งต่อขอ้มลู และการจดัการความ
เส่ียง จากการศึกษาและวิเคราะห์การใช้
โปรแกรม iHospital พบว่า เป็นโปรแกรมที่ใช้
ในการบริการจ่ายยาเป็นหลัก โดยใช้ใน
ขัน้ตอนการบนัทึก ตรวจสอบและแกไ้ขค าสั่ง
การสั่งใชย้าเท่านั้น เนื่องจากโปรแกรมไม่มี
ฟังก์ชันการใช้งานเภสัชกรรมส่งผลให้เกิด
รอยต่อในการดูแลผู้ป่วย อีกทั้งไม่มีฟังกช์ัน
งานเวชระเบียนส าหรบัเภสชักร ผูว้ิจยัจึงเห็น
ความส าคญัในการพฒันาฟังก์ชนัที่ใชบ้นัทึก
กิจกรรมทางเภสัชกรรมและให้รหัส Health 
Intervention Code ซึ่งศูนย์มาตรฐานรหัส
และข้อมูลสุขภาพแห่งชาติ  กลุ่มพัฒนา
มาตรฐานรหัสด้านสุขภาพได้ก าหนด
มาตรฐานการบนัทึกและใหร้หสักิจกรรมทาง
เภสชักรรมในเวชระเบียน4 ดงันัน้ ผูว้ิจยัจึงได้
ออกแบบฟังกช์นังานเภสัชกรรมในโปรแกรม 
iHospital โดยใหช้ื่อว่า Pharmacy Note และ 
Pharmacy Notice มีรายละเอียดแบ่งตาม
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การใชง้าน ดงันี ้1) Pharmacy Note: ส าหรบั
ใหเ้ภสชักรใชใ้นการบนัทึกกิจกรรมทางเภสชั
กรรมและใหร้หสั Health Intervention Code 
2)   Pharmacy Notice ส าหรับให้เภสัชกร
บันทึกข้อมูลด้านเภสัชกรรมในผู้ ป่วยที่
จ  าเป็นตอ้งไดร้บัการเฝา้ระวงั  

งานวิจัยนี ้เป็นการวิจัยในรูปแบบ
วิจยัและพฒันา โดยการออกแบบฟังกช์นังาน
เภสัชกรรมในโปรแกรม iHospital หลังจาก
นัน้ท าการติดตัง้และทดสอบ, ประเมินผลการ
ทดสอบ จากนั้นปรับปรุงจนได้ฟังก์ชันตาม

วตัถุประสงคท์ี่ตัง้ไว ้รวมถึงศึกษาระดบัความ
พึงพอใจของผูใ้ชง้านท่ีมีต่อฟังกช์นั 

           วิธีกำรวิจัย  การวิจัยนี ้ผ่านการ
พิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการ
วิ จั ย ใ นมนุษย์  โ ร ง พย าบาลขอนแก่ น 
หมายเลขส าคัญโครงการ KEXM67005  
ลงวนัท่ี 17 ธันวาคม พ.ศ. 2567  

รูปแบบกำรวิ จัย เป็นการวิจัย
รูปแบบ Research & Development โดยมี
กรอบแนวคิดงานวิจยั ดงันี ้

 
กำรด ำเนินงำนวิจัย (Methodology) 

ท าการด าเนินงานวิจัยตัง้แต่ 1 พฤศจิกายน 
2567 ถึง 30 เมษายน 2568 โดยแบ่งการวิจยั
เป็น 3 ระยะ ดงันี ้

ระยะที่ 1 กำรศึกษำปัญหำและ
วิเครำะหส์ถำนกำรณ์ เป็นการศึกษาและ

วิเคราะหปั์ญหาในการใชโ้ปรแกรม iHospital 
ส าหรับห้องยาผู้ป่วยนอก กลุ่มตัวอย่าง 
คดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจง โดยมีเกณฑก์าร
คัดเลือกผูเ้ขา้ร่วมที่มีประสบการณใ์นการใช้
งาน และมีส่วนร่วมในการพัฒนาโปรแกรม 
iHospital เพื่อใหไ้ดข้อ้มลูเชิงลึกที่ครอบคลุม
และตรงประเด็น 
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กลุ่มตัวอย่างที่ ใช้ในการศึกษา
ประกอบดว้ย บคุลากรจ านวน 6 ท่าน ดงันี ้: 

- แพทย์ (1 คน) : เป็นผู้ที่ ใช้งาน
โปรแกรม iHospital ส าหรบัการสั่งยาโดยตรง 
และยังเป็นผู้รับผิดชอบภารกิจดา้นสุขภาพ
ดิจิทัลท าให้มีความเข้าใจทั้งในมุมของ
ผูใ้ชง้านและผูพ้ฒันา 

- นักวิชาการคอมพิวเตอร ์(2 คน) : 
เ ป็นผู้มี ส่วนร่วมในการพัฒนาโปรแกรม 
iHospital ซึ่งมีความเชี่ยวชาญด้านเทคนิค
และระบบเป็นอย่างดี 

- เภสชักรหอ้งยาผูป่้วยนอก (3 คน) 
: เป็นผู้ที่มีประสบการณ์และใช้โปรแกรม 
iHospital ในกา รป ฏิบัติ ง านจริ ง  ท า ใ ห้
ส า ม า รถ ใ ห้ข้ อ มู ล ด้า นก า ร ใ ช้ ง า น ใ น
สภาพแวดลอ้มจรงิไดอ้ย่างครบถว้น 

วิธีการเก็บขอ้มลู คือ การสนทนากลุ่ม  
ระยะที่ 2 กำรด ำเนินกำรวิจัย 

เ ป็ น ระยะที่ ด  า เนิ นการพัฒนา ฟังก์ชัน  
ดา้นเภสชักรรม มีขัน้ตอน ดงันี ้
 ขั้นตอนที่ 1: ออกแบบฟังก์ชันใน
โปรแกรม iHospital และให้ชื่ อว่ าฟั งก์ชัน 
Pharmacy note & Pharmacy Notice เครื่องมือ
ที่ใช ้คือ โปรแกรม iHospital 

ขั้นตอนที่  2 : ติดตั้ง ฟังก์ชันใน
โปรแกรม  iHospital เ ค รื่ อ งมื อที่ ใ ช้  คื อ 
โปรแกรม iHospital 

ขั้นตอนที ่3: ทดสอบการใชฟั้งกช์นั
ตามบรบิทการใชง้านจรงิ 

กลุ่มตวัอย่าง คดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจง โดย
มีเกณฑก์ารคดัเลือกผูเ้ขา้รว่มที่มีประสบการณ์
ใ นกา ร ใ ช้ ง าน โปรแก รม  iHospital เ ป็ น
โปรแกรมหลกัในการปฏิบตัิงาน ท าใหส้ามารถ
ใหข้อ้มลูดา้นการใชง้านในสภาพแวดลอ้มจริง
ไดอ้ย่างครบถว้น 

กลุ่มตัวอย่างที่ ใช้ในการศึกษา
ประกอบดว้ย บคุลากรจ านวน 5 ท่าน ดงันี ้: 
 - เภสชักรหอ้งยาผูป่้วยนอก (2 คน) 
: เป็นผู้ที่ใช้งานโปรแกรม iHospital ส าหรับ
การใหบ้รกิารจ่ายยาผูป่้วยนอก 
 - เภสัชกรงานสารสนเทศ (2 คน) :  
เป็นผู้ที่ใช้งานโปรแกรม iHospital ส าหรับการ
ให้บริ การจ่ ายยาผู้ ป่ วยนอก และ เ ป็ น
ผู้ รับผิดชอบข้อมูลด้านยาของกลุ่ มงาน 
เภสชักรรม 
 - เภสชักรงานผลิต (1 คน) : เป็นผูท้ี่ใช้
งานโปรแกรม iHospital ส าหรับการให้บริการ
จ่ายยาผู้ป่วยนอก และเป็นผู้รับผิดชอบงาน
บรบิาลทางเภสชักรรมผูป่้วยโรคมะเรง็ 

วิธีการเก็บขอ้มลู คือการสนทนากลุ่ม  
ขั้นตอนที่ 4: ด าเนินการทดสอบ

ฟังก์ชันที่ได้รับการแก้ไข ตามบริบทการใช้
งานจรงิ 

ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง  คั ด เ ลื อ ก แ บบ
เฉพาะเจาะจงโดยมี เกณฑ์การคัดเลือก
ผู้เข้าร่วมที่มีประสบการณ์ในการใช้งาน
โปรแกรม iHospital เป็นโปรแกรมหลกัในการ
ปฏิบัติงาน ท าให้สามารถให้ข้อมูลดา้นการ 
ใชง้านในสภาพแวดลอ้มจรงิไดอ้ย่างครบถว้น 
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กลุ่มตัวอย่างที่ ใช้ในการศึกษา
ประกอบดว้ยบคุลากรจ านวน 5 ท่าน ดงันี ้: 
 - เภสชักรหอ้งยาผูป่้วยนอก (2 คน) 
: เป็นผู้ที่ใช้งานโปรแกรม iHospital ส าหรับ
การใหบ้รกิารจ่ายยาผูป่้วยนอก 

- เภสัชกรงานสารสนเทศ (2 คน) : 
เป็นผูท้ี่ใชง้านโปรแกรม iHospital ส าหรบัการ
ให้บริ ก า รจ่ ายยาผู้ ป่ วยนอก  และ เ ป็น
ผู้รับ ผิดชอบข้อมูลด้านยาของกลุ่มงาน 
เภสชักรรม  

- เภสชักรงานผลิต (1 คน) : เป็นผูท้ี่
ใ ช้ง านโปรแกรม  iHospital ส าหรับการ
ให้บริ ก า รจ่ ายยาผู้ ป่ วยนอก  และ เ ป็น
ผูร้บัผิดชอบงานบริบาลทางเภสชักรรมผูป่้วย
โรคมะเรง็ 

วิธีการเก็บขอ้มลู คือการสนทนากลุ่ม  
ระยะที่ 3 กำรประเมินผล เป็น

ระยะประเมินความพึงพอใจจากผู้ใช้งาน
ฟังกช์นั 

ประชากร คื อ  ผู้ ใช้ โปรแกรมที่
พฒันาขึน้โดยมีเกณฑก์ารคดัเลือกผูเ้ขา้รว่มที่
มีประสบการณ์ในการใช้โปรแกรม iHospital 
เป็นโปรแกรมหลกัในการปฏิบตัิงาน ประชากร
ที่ ใช้ในการศึกษาประกอบด้วยบุคลากร
จ านวน 24 ท่าน ดังนี ้: เภสัชกรหอ้งยาผูป่้วย
นอก (19 คน), เภสชักรงานสารสนเทศ (4 คน) 
และเภสชักรงานผลิต (1 คน) 

วิ ธี ก า ร เ ก็ บ ข้ อ มู ล  คื อ  แ บ บ
ประเมินผลความพึงพอใจ ซึ่ ง เ ป็นแบบ
ประเมินผลที่ผู้วิจัยพัฒนาขึน้  โดยทบทวน

ง านวิ จั ย ที่ เ ก่ี ย ว ข้ อ ง และป ระยุ กต์ ใ ช้  
SERVQUAL Model ซึ่ ง เ ป็ น เ ค รื่ อ ง มื อ 
วัดคุณภาพการบริการที่ถูกพัฒนาขึ ้นโดย  
A. Parasuraman, Valarie A. Zeithaml และ 
Leonard L. Berry นักวิชาการดา้นการตลาด 
ประกอบดว้ย 5 มิติ หลักที่ใช้ในการประเมิน
คุณภาพการบริการ5 โดยผู้วิจัยน า 5 มิติ
ดังกล่าวมาใช้ในการสร้างแนวค าถามให้
สามารถตอบวัตถุประสงค์ของงานวิจัยได้ 
โดยมีการปรบัเนือ้หาใหเ้ขา้กับบริบทของการ
ประเมินความพึงพอใจต่อฟังกช์นั Pharmacy 
Note และ Pharmacy Notice ดงันี ้

1. Tangibles (ส่ิงที่จับต้องได้) ถูก
ประยุกตเ์ป็นดา้นการออกแบบฟังกช์ัน  และ
ความง่ายในการใชง้าน  

2. Reliability (ความน่าเชื่อถือ) ถูก
ประยุกตเ์ป็นดา้นความเสถียร และการตอบ
โจทยแ์ละครอบคลมุการท างาน  

3. Responsiveness (การตอบสนอง) 
ถูกประยุกตเ์ป็นดา้นการตอบสนองการท างาน
ที่รวดเรว็ 

4. Assurance (ความเชื่อมั่น)  ถูก
ประยกุตเ์ป็นดา้นการรกัษาความปลอดภยั  

5. Empathy (การเขา้ใจ) ถกูประยกุต์
เป็นดา้นการบันทึกกิจกรรม การใหข้อ้มูลทาง
เภสชักรรมในผูป่้วยที่ตอ้งเฝ้าระวงั และใหร้หสั 
Health Intervention Code  
 และใช้ Likert Scale 5 ระดับ คือ 
พึงพอใจมากที่สดุ มาก ปานกลาง นอ้ย และ
น้อยที่สุด ค าถามแบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ 
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ส่วนที่ 1 เป็นค าถามขอ้มลูทั่วไปของเภสัชกร
ประกอบดว้ย เพศ อายุ และประสบการณใ์น
การท างาน ส่วนที่  2 เป็นค าถามประเมิน
ความพึงพอใจต่อฟังก์ชัน ค าถามแบ่งเป็น
หวัขอ้ต่างๆ ดงันี ้ดา้นความง่ายในการใชง้าน 
ด้านการตอบสนองการท างานได้รวดเร็ว  
ดา้นการออกแบบฟังกช์นั ดา้นการตอบโจทย์
และครอบคลุมการท างาน ด้านการบันทึก
กิจกรรมทางเภสัชกรรมและให้รหัส Health 
intervention code ด้านการให้ข้อมูลทาง
เภสชักรรมในผูป่้วยที่ตอ้งเฝา้ระวงั ดา้นความ
เสถียร ด้านการรักษาความปลอดภัย และ
ความพึงพอใจในภาพรวมของฟังกช์นั 

กำรตรวจสอบคุณภำพของ
เคร่ืองมือ : แบบประเมินผล 
 แบบประเมินความพึงพอใจได้ผ่าน
การประเมินโดยผูเ้ชี่ยวชาญ จ านวน 3 ท่าน ซึ่ง
ประกอบด้วย เภสัชกรผู้เชี่ ยวชาญในงาน 
เภสัชกรงานผลิต งานบริการและบริบาลทาง
เภสชักรรมเฉพาะทาง งานสารสนเทศ อย่างละ 
1 ท่าน ประเมินด้วยค่าดัชนีความสอดคล้อง
ระหว่างขอ้ค าถามกบัวตัถปุระสงคท์ี่ตัง้ไว ้ (The 
Index of Item Objective Congruence: IOC) 
ทกุขอ้ค าถามมีค่า IOC เท่ากบั 1.00  

กำรวิเครำะหข์้อมูลและสถิตทิีใ่ช้ 
 1. เชิงปริมำณ โดยการน าข้อมูล
ทั่วไปของผูต้อบแบบประเมินผลมาวิเคราะห์
ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาแสดงข้อมูล
เป็นความถ่ี และรอ้ยละ 

2. เชิงคุณภำพ โดยการน าขอ้มูล
ความคิดเห็นเก่ียวกับความพึงพอใจที่มีต่อ
ฟังกช์นั มาวิเคราะหโ์ดยหาค่าเฉล่ียและส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐานน าคะแนนเฉล่ียไปแปล
ความหมายขอ้มลู ดงันี ้
คะแนนเฉลี่ย      ระดับควำมพึงพอใจ 

4.51 – 5.00    มีความพึงพอใจในระดบัมากท่ีสดุ 

3.51 – 4.50    มีความพึงพอใจในระดบัมาก 

2.51 – 3.50    มีความพึงพอใจในระดบัปานกลาง 

1.51 – 2.50    มีความพึงพอใจในระดบันอ้ย 

1.00 – 1.50    มีความพึงพอใจในระดบันอ้ยที่สดุ 

ผลกำรวิจัย (Result) 
 1. กำรพัฒนำฟังกช์ันงำนเภสัชกรรม
ในโปรแกรม iHospital ประกอบดว้ย ระยะที่ 1 
และระยะที่ 2  

ระยะที่ 1 กำรศึกษำปัญหำและ
วิเครำะหส์ถำนกำรณ์ จากการศึกษาและ
วิเคราะหพ์บปัญหาในการใชโ้ปรแกรม ไดแ้ก่ 
การไม่มีฟังก์ชันงานเภสัชกรรมท าให้ขาด
ขอ้มูลดา้นเภสัชกรรมส่งผลใหเ้กิดรอยต่อใน
การดูแลผู้ป่วย และการไม่มี ฟังก์ชันงาน 
เวชระเบียนส าหรบัเภสชักร ท าใหไ้ม่สามารถ
บันทึกขอ้มูลกิจกรรมทางเภสัชกรรม และให้
รหสั Health Intervention Code ในเวชระเบียน
ได ้ผลจากการศึกษาและวิเคราะห ์ไดผ้ลลัพธ์
ดงันี ้

1) ก าหนดใหม้ีฟังกช์นังานเภสชักรรม

ในโปรแกรม iHospital   
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2) ก าหนดรายละเอียดงานเภสชักรรม 
ไดแ้ก่ การบันทึกข้อมูล ความปลอดภัยของ
ข้อมูล ผู้มี สิทธิเข้าถึงของข้อมูล และการ
ออกแบบขอ้มลูที่ตอ้งมีในฟังกช์นั  

3) ก าหนดวตัถปุระสงคใ์นฟังกช์นัท่ี
พฒันาขึน้ตอ้งสามารถใชส่ื้อสาร ส่งต่อขอ้มลู
ด้านเภสัชกรรมแก่สหสาขาวิชาชีพ และ
ความสามารถของฟังกช์ันในการบันทึกและ
ใหร้หสั Health Intervention Code  

ระยะที่ 2 กำรด ำเนินกำรวิจัย  
มีผลลพัธ ์ดงันี ้

ขั้ นตอนที่  1 : ก ำรออกแบบ
ฟังกช์ัน มีรายละเอียดดงันี ้
 การออกแบบฟังก์ชันเป็นไปตาม
ความตอ้งการของเภสัชกร เพื่อบันทึกขอ้มูล
ด้านเภสัชกรรมส าหรับห้องยาผู้ป่วยนอก  
ในโปรแกรม iHospital แบ่งตามการใช้งาน 
รายละเอียดแสดงดงัตารางที่ 1

ตำรำงที ่1 วตัถปุระสงค ์และรายละเอียดในการออกแบบฟังกช์นั 
ฟังกช์นั วัตถุประสงค ์ รำยละเอยีดในกำรออกแบบ 

1.Pharmacy 
Note 

-  ใ ช้ บั น ทึ ก กิ จ ก ร ร ม ท า ง 
เภสัชกรรมและให้รหัส Health 
Intervention Code เพื่อความ
สมบรูณข์องเวชระเบียน 
-  ใช้ส่ือสารด้านเภสัชกรรม
ในสหสาขาวิชาชีพของงาน
ผูป่้วยนอก 

- ขอ้มลูที่มี data base เป็น drop down  
- บันทึ ก และแสดงข้อ มูล ตาม  Visit 
Number  
- ขอ้มลูกิจกรรมท าช่องว่างปลายเปิด 
- 1 Visit Number เลือก code ได≥้1code  
- ก าหนดระบบการยืนยนัผูบ้นัทึก 

2.Pharmacy 
Notice 

- ใชบ้นัทึกขอ้มลูเภสชักรรมเพื่อ
ส่ือสารในสหสาขาวิชาชีพใน
ผูป่้วยที่ตอ้งเฝา้ระวงั 
 
 

- กล่องบันทึกข้อมูล ช่องว่างปลายเปิด 
และไม่จ ากดัจ านวนตวัอกัษร 
- แสดงขอ้มลูทกุครัง้ที่ผูป่้วยรบัการรกัษา 
- บนัทึกขอ้มลูตาม Hospital Number 
- ก าหนดสิทธ์ิการบนัทึกและแกไ้ขขอ้มลู 

 
ขั้นตอนที่ 2: กำรติดตั้งฟังกช์ัน

ในโปรแกรม iHospital ตำมบริบทกำรใช้
งำนจริง 
 การติดตั้ง ฟังก์ชันในโปรแกรม 
iHospital โดยก าหนดการบันทึกและการ

แสด งผลข้อมูล ใน โป ร แก รม  iHospital 
รายละเอียดแสดงดงัตารางที่ 2 
 

 

 



9/16 
 

วารสารส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัขอนแก่น ปีที ่7 ฉบบัที ่3 กรกฎาคม - กนัยายน 2568    

e274833 

ตำรำงที ่2 รายละเอยีดการติดตัง้ฟังกช์นัในโปรแกรม iHospital  
เนือ้หำ รำยละเอียด 
1. Pharmacy Note 1 .ก าหนดให้คี ย์  Hospital Number และกด เ ลือก  Visit Number  

ที่ตอ้งการบนัทึกกรอกขอ้มลูในช่องใหส้มบรูณ ์เลือกรหสักิจกรรม 
2. ก าหนดการใหร้หสัไดต้ามจ านวนท่ีท ากจิกรรม  
3. ก าหนดใหม้ีการบนัทึกและแสดงขอ้มลูตาม Visit Number 
4. ก าหนดการแสดงขอ้มลูทางเภสชักรรมที่หนา้จอเภสชักรและแพทย ์ 
6.ก าหนดใหม้ีปุ่ มเลือกแสดงหรือไม่แสดง และแจง้เตือนหรือไม่แจง้เตือน 
7. ก าหนดผูม้ีสิทธ์ิบนัทึกและแกไ้ข คือ เภสชักรหอ้งยาผูป่้วยนอก 

2. Pharmacy Notice 1. ก าหนดใหม้ีการบนัทึกและแสดงขอ้มลูตาม Hospital Number 
2. ก าหนดใหม้ีการแสดงขอ้มลูที่หนา้จอแพทยแ์ละเภสชักร  
3. ก าหนดผูม้ีสิทธ์ิบนัทึกและแกไ้ข  คือ เภสชักรผูไ้ดร้บัมอบหมาย 

 

 ขั้ น ต อนที่  3 : ก ำ รทดสอบ
ฟังกช์ัน การทดสอบในกลุ่มตวัอย่างหอ้งยา
ผูป่้วยนอก จ านวน 5 คน ผลการทดสอบและ
ร ว บ ร ว บ ข้ อ มู ล จ า ก ก า ร สนทน ากลุ่ ม  
พบปัญหาจากการใชฟั้งกช์ัน ไดแ้ก่ ไม่มีการ

แจ้งเตือนใน Pharmacy Note และข้อมูลที่
บนัทึกใน Pharmacy Notice ไม่ครอบคลมุใน
ทุกระบบการสั่งใชย้า ผูว้ิจยัจึงออกแบบแกไ้ข
ให้มีระบบการแจ้งเตือนเมื่อมีการบันทึกใน
ฟังกช์นั รายละเอียดแสดงดงัตารางที่ 3 

ตำรำงที ่3 รายละเอยีดปัญหาจากการทดสอบและการแกไ้ขฟังกช์นั 
เนือ้หำ รำยละเอียดปัญหำจำกกำรทดสอบ รำยละเอียดกำรแก้ไข 

1. Pharmacy Note จากการออกแบบ Pharmacy Note 
ให้มีการแสดงทุกครัง้ที่ เภสัชกรท า
การบนัทึกตาม Visit Number ส่งผล
ให้การแสดงที่หน้าจอเภสัชกรจะมี
ลักษณะเป็นแถวเหมือนกันในทุก 
Visit ส่งผลต่อผูใ้ชง้านไม่ทราบว่าใน 
Visit ไหนที่ มี  Pharmacy Note ที่
เภสัชกรต้องการ ส่ือสารและให้
ขอ้มลูแก่สหสาขาวิชาชีพ  

-  แก้ไข โดยก าหนดให้มีการ 
แจ้ง เตือนด้วยตัว เลขสีแดงที่
ห น้ า จ อ เ ภ สั ช ก ร ต า ม  Visit 
Number ที่ไดบ้ันทึก Pharmacy 
Note  
- แก้ไขโดยก าหนดให้แสดงการ
แจง้เตือนไปท่ีหนา้จอแพทย ์
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ตำรำงที ่3 รายละเอยีดปัญหาจากการทดสอบและการแกไ้ขฟังกช์นั (ต่อ) 
เนือ้หำ รำยละเอียดปัญหำจำกกำรทดสอบ รำยละเอียดกำรแก้ไข 

2. Pharmacy Notice จากการออกแบบให้ Pharmacy 
Notice แสดงข้อมูลตาม Hospital 
Number ที่ ห น้ า จ อ แ พ ท ย์ แ ล ะ 
เภสชักร แต่ในระบบการบนัทึกค าสั่ง
การสั่งใช้ยาในปัจจุบันสัดส่วนการ
ใช้โปรแกรม iHospital ต่อระบบ
ดัง้เดิม คือ 60 ต่อ 40 โดยประมาณ 
ดงันัน้ ในใบสั่งยาจะไม่พบขอ้มลู   

- แกไ้ขโดยก าหนดใหม้ีการแสดง
ขอ้มูล Pharmacy Notice ในทุก
ระบบ บันทึกค าสั่งการสั่งใช้ยา 
โดยออกแบบให้มีการแสดง
ข้อมูล Pharmacy Notice ทั้งใน
โปรแกรม iHospital และที่ ใบ 
สั่งยาดว้ย 
 

 

ขั้นตอนที่ 4: ด าเนินการทดสอบ
ฟังกช์นัตามบรบิทการใชง้านจรงิในประชากร
จ านวน 24 คน ผลลพัธ ์คือฟังกช์นั Pharmacy 
Note และ Pharmacy Notice ใชง้านไดต้าม 
ที่ มี ก า ร อ อ ก แบบ โ ด ย  Pharmacy Note 
ส าหรบัใชบ้ันทึกกิจกรรมทางเภสัชกรรมและ
ใ ห้ ร หั ส  Health Intervention Code แ ล ะ 
Pharmacy Notice ส าหรับใช้บันทึกข้อมูล
เภสชักรรมในผูป่้วยที่ตอ้งเฝา้ระวงั 

2. ประเมินผลเชิงคุณภำพและ
ควำมพึงพอใจของผู้ใช้โปรแกรม 

ระยะที ่3 กำรประเมินผล 
 การประเมินผลในประชากรหอ้งยา
ผู้ ป่ วยนอกจ านวน 24  คนที่ ได้รับแบบ
ประเมินผล และตอบกลับจ านวน 22 คน  
คิดเป็นร้อยละ 91.67 ของกลุ่มตัวอย่าง
ทัง้หมด และพบผลลพัธด์งันี ้

1.  ข้อมูลทั่ ว ไปของผู้ตอบแบบ
ประเมินผลเป็นเพศชาย 6 คน และเพศหญิง 

16 คน ช่วงอายุที่พบมากที่สุดคือ 31- 40 ปี
พบ 10 คน ช่วงอายุ 41- 50 ปีพบ 6 คน ช่วง
อายุที่พบนอ้ยที่สดุมี 2 ช่วงอายุ คือ 25- 30 ปี 
และ 51 -  60  ปีพบเท่ ากันช่ วงละ 3  คน 
ประสบการณ์การท างานมากกว่า 10 ปีพบ
มากที่สุดจ านวน 15 คน ประสบการณ ์6- 10 
ปีพบ 3 คน และประสบการณ ์1- 5 ปีพบ 4 คน  
          2. ผลการประเมินความพึงพอใจที่มี
ต่อฟังก์ชัน Pharmacy Note พบพึงพอใจ
สงูสดุในภาพรวมของฟังกช์นัพบขอ้มลู 4.36± 
0.66 ดา้นใชง้านง่ายพบพึงพอใจเป็นล าดบัท่ี 
2 พบขอ้มลู 4.32± 0.65 ดา้นความปลอดภยั
ของขอ้มลูพบพึงพอใจในล าดบัท่ี 3 พบขอ้มลู 
4.27± 0.70 ส่วนในดา้นการบันทึกกิจกรรม
ทางเภสัชกรรมและให้รหัส Health intervention 
code และในด้านครอบคลุมการท างานพบ 
พึงพอใจเท่ากันทั้งสองด้าน โดยพบข้อมูล 
4.23±0.81 และ 4.23± 0.75 ตามล าดับ 



11/16 

วารสารส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัขอนแก่น ปีที ่7 ฉบบัที ่3 กรกฎาคม - กนัยายน 2568    

e274833 

ความพึงพอใจด้านการออกแบบและการ
ตอบสนองการท างานได้รวดเร็วพบข้อมูล 
4.18± 0.79 และ 4.18± 0.73 ตามล าดบั และ

ความพึงพอใจในดา้นความเสถียรเพียงพอ
ระหว่างการใชง้านมีนอ้ยที่สดุพบขอ้มลู 4.09 
± 0.68 รายละเอียดแสดงดงัตารางที่ 4

ตำรำงที ่4 ความพึงพอใจของเภสชักรท่ีมีต่อฟังกช์นั Pharmacy Note (N = 22 คน) 
ค ำถำม ค่ำเฉล่ีย ± ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน 
1. ท่านคิดว่าฟังกช์นัที่พฒันาขึน้ใชง้านไดง้่ายในระดบัใด 4.32± 0.65 
2. ท่านคิดว่าฟังก์ชันที่พัฒนาขึน้ตอบสนองการท างานไดร้วดเร็วและ
ตรงตามความตอ้งการของท่านในระดบัใด 

4.18± 0.73 

3. ท่านคิดว่าฟังกช์ันที่พฒันาขึน้ท่านพึงพอใจต่อการออกแบบและการ
จดัวางฟังกช์นับนหนา้จอในระดบัใด 

4.18± 0.79 

4. ท่านคิดว่าฟังก์ชันที่พัฒนาขึน้ตอบโจทยแ์ละครอบคลุมการท างาน
ของท่านไดค้รบถว้นในระดบัใด 

4.23± 0.75 

5. ท่านคิดว่าฟังก์ชันที่พัฒนาขึ ้นช่วยในการบันทึกกิจกรรมทาง 
เภสชักรรมและใหร้หสั Health Intervention Code ไดใ้นระดบัใด 

4.23± 0.81 

6. ท่านคิดว่าฟังก์ชันที่พัฒนาขึน้มีความเสถียรเพียงพอระหว่างการ 
ใชง้าน และไม่พบความผิดพลาดของขอ้มลูหลงัการบนัทึก ในระดบัใด 

4.09± 0.68 

7. ท่านคิดว่าฟังกช์นัที่พฒันาขึน้มีความปลอดภยัของขอ้มลูในระดบัใด 4.27± 0.70 
8. ความพึงพอใจในภาพรวมของฟังกช์นัที่พฒันาขึน้ 4.36± 0.66 

3. ผลการประเมินความพึงพอใจ 
ที่ มี ต่ อ ฟั ง ก์ ชั น  Pharmacy Notice พ บ 
พึงพอใจสูงสุดในด้านความปลอดภัยของ
ข้อมูลพบข้อมูล 4.41±0.67 พึงพอใจใน
ภาพรวมพบเป็นล าดับที่ 2 พบขอ้มูล 4.31± 
0.72 ด้านการให้ข้อมูลด้านเภสัชกรรมใน

ผูป่้วยที่ตอ้งเฝ้าระวงัพบพึงพอใจเป็นล าดบัท่ี 
3 โดยพบข้อมูล 4.27± 0.70 พึงพอใจด้าน
การออกแบบพบขอ้มลู 4.23± 0.61 และพบ
ความพึงพอใจในดา้นความเสถียรมีนอ้ยที่สดุ
พบขอ้มลู 4.14± 0.71 และ รายละเอียดแสดง
ดงัตารางที่ 5 

ตำรำงที ่5 ความพึงพอใจของเภสชักรท่ีมีต่อฟังกช์นั Pharmacy Notice (N= 22 คน) 
ค ำถำม ค่ำเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน 
1. ท่านคิดว่าฟังกช์ันท่ีพฒันาขึน้ท่านพึงพอใจต่อการออกแบบ
และการจดัวางฟังกช์นับนหนา้จอในระดบัใด 

4.23± 0.61 

2.ท่านคิดว่าฟังก์ชันท่ีพัฒนาขึน้เป็นฟังก์ชันท่ีให้ข้อมูลด้าน
เภสชักรรมในผูป่้วยท่ีตอ้งเฝา้ระวงัไดใ้นระดบัใด 

4.27± 0.70 
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ตำรำงที ่5 ความพึงพอใจของเภสชักรท่ีมีต่อฟังกช์นั Pharmacy Notice (N= 22 คน) (ตอ่) 
ค ำถำม ค่ำเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน 
3.ท่านคิดว่าฟังกช์ันท่ีพฒันาขึน้มีความเสถียรเพียงพอระหว่าง
การใชง้านและไม่พบขอ้ผิดพลาดของขอ้มลูหลังการบันทึกใน
ระดบัใด 

4.14± 0.71 

4.ท่านคิดว่าฟังกช์ันท่ีพฒันาขึน้มีความปลอดภยัของขอ้มูลใน
ระดบัใด 

4.41± 0.67 

  5. ความพึงพอใจในภาพรวมของฟังกช์นัท่ีพฒันาขึน้                                4.31± 0.72 

กำรอภปิรำยผล 
1. การวิจัยนี ้ได้ออกแบบฟังก์ชัน

ทา ง เภสัช ก ร รมใน โปรแกรม  iHospital  
ซึ่งพัฒนาขึน้จากการศึกษาปัญหาในการใช้
โปรแกรม และใช้แนวคิดการใหร้หัส Health 
Intervention Code ในเวชระเบียน ท าให้
ฟังก์ชันที่พัฒนาขึ ้นสามารถส่งต่อข้อมูล 
เภสัชกรรมในโปรแกรมหลักที่ใชใ้นการดูแล
ผู้ ป่วยได้ อีกทั้งยังสามารถให้รหัส Health 
Intervention Code ซึ่ ง ถือ เ ป็นก้าวแรกของ
เภสัชกรที่ ส่ ง ผลต่ อความสมบู รณ์ของ 
เวชระเบียนสอดคล้องกับการศึกษาของ 
นพมาส  เ ค รื อสุ ว ร รณ 6  ที่ ไ ด้วิ เ ค ราะห ์
ทิศทางการบริหารการพฒันางานเวชระเบียน
ที่เหมาะสมส าหรับประเทศไทยไว้ 13 ด้าน 
และหนึ่งในสิบสามดา้น คือ ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศในอนาคตควรเป็นอิเล็กทรอนิกส์
เขา้มาแทนที่ระบบเอกสารและเพื่อประโยชน์
ส าหรับผู้ป่วยควรให้ความส าคัญในการ
เชื่อมโยงข้อมูลที่เป็นมาตรฐานส่ือสารและ
แลกเปล่ียนกนัได ้ 

          2. จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า
ยังไม่มีงานวิจัยที่ตอบโจทย์งานวิจัยของ
ผู้วิจัย  เนื่ องจากการบันทึกกิจกรรมทาง 
เภสัชกรรมและให้รหัส Health Intervention 
Code ในเวชระเบียนเป็นเรื่องใหม่ส าหรับ
เ ภสัช ก ร  และ โปรแก รม  iHospital เ ป็ น
โปรแกรมที่โรงพยาบาลออกแบบพฒันาตาม
บริบทของโรงพยาบาล แต่ทั้งนี ้จากการ
ทบทวนการศึกษาในอดีตที่เก่ียวขอ้งกับการ
พฒันาระบบการบนัทึกเวชระเบียนไดแ้ก่ การ
พัฒนาระบบสารสน เทศในการบันทึก 
เวชระเบียนผูป่้วยนอกของแพทยก์รณีศึกษา
โรงพยาบาลราษฎรบ์ูรณะ7, การพัฒนาการ
บันทึ ก เ ว ช ระ เบี ยนของที มสหวิ ช า ชี พ
โรงพยาบาลไชยวาน อ าเภอไชยวาน จงัหวดั
อุดรธานี8, การพฒันาโปรแกรมระบบจัดเก็บ
แฟ้มเวชระเบียนของหน่วยรายงานสถิติ
ทางการแพทย์งานเวชระเบียนโรงพยาบาล 
ศิริราช9 และการพฒันาโปรแกรมเวชระเบียน
อิ เ ล็กทรอนิกส์พุทธชินราชหอผู้ ป่วยใน 
โรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก 10 มี
ผลการวิจยัที่ไดใ้นทางเดียวกนัคือการพฒันา
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ระบบการบันทึกเวชระเบียนมีความจ าเป็น
และสามารถน ามาประยุกต์ใช้ส าหรับงาน
ประจ าได ้ดังนั้น ผู้วิจัยจึงออกแบบฟังก์ชัน
ตามบริบทของโปรแกรม iHospital ซึ่งใช้ใน
การจ่ายยาโดยมีแนวคิดใหเ้ภสัชกรสามารถ
ใ ช้ ฟั ง ก์ชัน ในกา รบริ ก า ร  บ ริ บ าลทา ง 
เภสชักรรมและใหร้หสักิจกรรมในเวชระเบียน
ซึ่ง ส่งผลให้เกิดการส่งต่อข้อมูลก่อนเริ่ม
กระบวนการสั่งใช้ยาท าให้เกิดการจัดการ
ด้านยาแบบระบบปิดได้ ถือ เ ป็นการใช้
เทคโนโลยีเขา้มาจดัการดา้นยา โดยแพทยส์ั่ง
ยาผ่านระบบคอมพิวเตอร ์เภสชักรตรวจสอบ
ความถกูตอ้งของค าสั่ง พรอ้มทัง้บนัทึกขอ้มลู
การใชย้า ความร่วมมือในการใชย้า และผลจาก
การใชย้าของผูป่้วยในฟังกช์นั Pharmacy Note 
และ Pharmacy Notice เป็นการส่งต่อข้อมูล
ด้านยาของผู้ป่วยเพื่อให้แพทย์ใช้ประเมิน 
และสั่งยาในครั้งต่อๆไปได้ อีกทั้งสหสาขา
วิชาชีพจะสามารถเข้าถึงข้อมูลชุดเดียวกัน 
และสามารถประมวลผลขอ้มลูหรือเหตุการณ์
ที่ เกิดขึ ้นในทันที ช่วยให้การติดตามและ
วิเคราะหก์ารใชย้าเป็นไปอย่างถูกตอ้ง เป็น
การยกระดบัมาตรฐานความปลอดภัยสงูสดุ
ดา้นยาส าหรบัผูป่้วย 
 3. ผลการวิจัยและพัฒนาท าให้ได้
ฟังกช์ันงานดา้นเภสัชกรรม โดย Pharmacy 
Note ส าหรบับนัทึกกิจกรรมทางเภสชักรรมที่
เภสัชกรได้ด าเนินการกับผู้ป่วยแต่ละราย 
ไดแ้ก่ การใหค้  าแนะน าการใชย้า การประเมิน
ความร่วมมือในการใชย้า การปรับขนาดยา 

และผลจากการใช้ยา อีกทั้งยังมีการบันทึก
รหัส Health Intervention Code ซึ่งเป็นรหัส
มาตรฐานสากลเ ป็นการพัฒนาวิชาชีพ 
เภสัชกรรมและท าให้ข้อมูลเป็นระบบและ
สามารถน าไปวิเคราะหต์อ่ได ้และ Pharmacy 
Notice ส าหรับบันทึกข้อมูลผู้ป่วยที่ตอ้งเฝ้า
ระวังเป็นพิเศษหรือผู้ป่วยที่มีความเส่ียงสูง
จากยาที่ใชอ้ยู่ ขอ้มูลเหล่านีจ้ะเป็นขอ้มลูชุด
เดียวที่จะส่งต่อไปยังแพทย์และสหสาขา
วิชาชีพเพื่อใช้ประกอบการตัดสินใจในการ
ดูแลผู้ป่วย เป็นการสร้างมาตรฐานในการ
บันทึกขอ้มูลและการส่ือสารระหว่างเภสชักร
และสหสาขาวิชาชีพ อีกทั้งยังท าให้การ
ท างานของเภสัชกรมีความชัดเจนและเป็น
ระบบมากขึน้ โดยเฉพาะในดา้นการส่ือสาร
และการป้องกนัความเส่ียงจากยา 
 4. จากการประเมินความพึงพอใจ 
Pharmacy Note และ Pharmacy Notice พบ
ดา้นความเสถียรมีความพึงพอใจที่ต  ่ากว่าใน
ด้านอื่นๆ ซึ่ ง เกิดจากโปรแกรม iHospital 
ท างานไม่สม ่าเสมอเนื่องจากระบบล่มหรือไม่
สามารถเข้าใช้งานได้เป็นครั้งคราว ท าให้
แพทยแ์ละเภสชักรไม่สามารถบนัทึกขอ้มลูได้
ทนัที ส่งผลต่อความเชื่อมั่นในระบบและอาจ
หนัไปใชก้ารบนัทึกขอ้มลูแบบเก่า ซึ่งจะท าให้
คุณค่าของระบบลดลงได้ ดังนั้น การแก้ไข
ปัญหาด้านความเสถียรจะท าให้ฟังก์ชันมี
คุณสมบัติที่ดีและตอบสนองผู้ใช้งานได้ดี
ยิ่งขึ ้นท าให้ระบบสามารถใช้งานได้อย่าง
ราบรื่นและเชื่อถือได ้ 
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ข้อจ ำกัดกำรศึกษำ 
 งานวิจัยนี ้เป็นการประเมินความ 
พึงพอใจจากเภสัชกรเพียงกลุ่มเดียว ท าให้
ขาดมุมมองจากผูใ้ชง้านกลุ่มอื่น โดยเฉพาะ
แพทยแ์ละสหสาขาวิชาชีพอื่นๆ ซึ่งเป็นผูร้บั
และใช้ประโยชน์จากข้อมูลที่เภสัชกรส่งไป
โดยตรง โดย Pharmacy Note และ Pharmacy 
Notice ออกแบบมาเพื่อส่ือสารขอ้มูลส าคัญ
จากเภสัชกรไปยังแพทย ์แต่ในการศึกษานี ้
ไม่มีการประเมินความพึงพอใจจากแพทย์ 
ท าให้ไม่สามารถรู ้ได้ว่าข้อมูลที่ ส่งไปนั้นมี
ความชัดเจน เข้าใจง่าย และมีประโยชนต์่อ
การตดัสินใจในการรกัษาเพียงใด 
สรุปผลกำรวิจัย 
 งานวิจัยนีเ้ป็นการวิจัยและพัฒนา
เพื่อออกแบบฟังกช์ันงานดา้นเภสัชกรรมใน
โปรแกรม iHospital ซึ่งเป็นโปรแกรมหลกัที่ใช้
ในการดูแลผู้ป่วยของโรงพยาบาลขอนแก่น
และ เ ป็ น โป ร แก รมที่ ใ ช้ ใ น ก า ร บั น ทึ ก 
เวชระเบียน ผลการวิจัยและพัฒนาท าให้ได้
ฟังก์ชันในโปรแกรมที่ตรงตามวัตถุประสงค์
ที่ตัง้ไว ้ดงันี ้1) Pharmacy Note ส าหรบัใชใ้น
การบนัทึกกิจกรรมทางเภสชักรรมและใหร้หสั 
Health Intervention Code 2) Pharmacy Notice 
ส าหรบัใชบ้ันทึกขอ้มูลเภสัชกรรมในผูป่้วยที่
ต้องเฝ้าระวัง  โดยพบว่าทั้งสองฟังก์ชัน 
เภสชักรมีความพึงพอใจในระดบัมากที่สดุใน
ทุกด้านได้แก่ ความพึงพอใจในภาพรวม 
ความง่ายในการใชง้าน ความปลอดภัยของ
ข้อมูล  การครอบคลุมการท า งาน การ

ออกแบบ การตอบสนองการท างาน และ
ความเสถียรของระบบ  
ข้อเสนอแนะในกำรวิจัยคร้ังต่อไป  
 1. ควรขยายกลุ่ ม เป้ าหมายใน
การศึกษาและประเมินความพึงพอใจให้
ครอบคลมุผูใ้ชง้านทุกฝ่ายที่เก่ียวขอ้ง เพื่อให้
ไดข้อ้มลูที่ครบถว้นและเป็นประโยชนต์่อการ
พฒันาฟังกช์นังานดา้นเภสชักรรมใหส้มบรูณ์
และตอบโจทยไ์ดอ้ย่างแทจ้รงิ 

2. ควรท าการประเมินคณุภาพ และ
ค้นหาปัจจัยที่ ส่งผลต่อความส าเร็จในการ
บันทึกกิจกรรมทางเภสัชกรรมและให้รหัส 
Health Intervention Code  
กิตติกรรมประกำศ 
 ผูว้ิจัยขอขอบพระคุณผูอ้  านวยการ
โรงพยาบาลขอนแก่น, หัวหน้ากลุ่มงาน 
เภสัชกรรม, นายแพทย์สุธี  ทระกุลพันธ์,  
นายสาธิต สีถาพล, หวัหนา้หอ้งยาผูป่้วยนอก
, หัวหนา้งานเภสัชสารสนเทศ, เภสัชกรหอ้ง
ยาผู้ป่วยนอก, เภสัชกรงานผลิตและงาน
สารสนเทศ และขอบพระคุณเภสัชกรปกรณ ์
วรสินธุ์ , เภสัชกรกฤช อนุตรชัชวาลย ์และ
เภสชักรฤทยักาญจน ์หาญนอก ที่ไดก้รุณาให้
ค าแนะน าและประเมินเครื่องมือในงานวิจยันี ้
ความรูแ้ละค าแนะน าของท่านมีส่วนส าคัญ
อย่างยิ่งต่อการวิจยัครัง้นี ้
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