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การวจิยัน้ีมวีตัถุประสงคเ์พือ่ศกึษาการรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา  
วิธีการ: เกบ็ขอ้มลูดว้ยการสมัภาษณ์เชงิลกึผา่นทางโทรศพัทโ์ดยใชแ้บบสมัภาษณ์กึง่โครงสรา้ง โดยมผีูใ้หข้อ้มลูคอืผูร้บับรกิารเภสชักรรม
ทางไกลในรา้นยาแผนปัจจบุนัจ านวน 33 คน และวเิคราะหข์อ้มลูดว้ยการวเิคราะหเ์น้ือหา  ผลการวิจยั: ผูร้บับรกิาร 33 คน เป็นเพศหญงิ 
11 คน มอีายุเฉลีย่ 32.67 ± 11.51 ปี ส่วนใหญ่มวีุฒกิารศกึษาระดบัปรญิญาตรี โดยสามารถจ าแนกผูร้บับรกิารไดเ้ป็น 2 กลุ่ม คอื กลุ่มที่
ใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลดว้ยเทคโนโลยกีารสื่อสารทัว่ไป (Non-telepharmacy application) เช่น การใชโ้ทรศพัท์หรอืสื่อสงัคม และ
กลุม่ทีใ่ชโ้ปรแกรมส าหรบัการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลโดยเฉพาะ (Telepharmacy application) ทัง้ 2 กลุม่รบัรูค้วามหมายของการใช้
บรกิารเภสชักรรมทางไกลทีใ่กลเ้คยีงกนั โดยรบัรูว้่าเป็นรูปแบบการใชบ้รกิารทางเภสชักรรมผ่านเทคโนโลยกีารสื่อสาร ส าหรบัการรบัรู้
ประโยชน์และความง่ายของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐานของสภาเภสชักรรม พบว่ากลุ่ม Non-telepharmacy 
application บางส่วนไมร่บัรูถ้งึประโยชน์ในขัน้ตอนการขึน้ทะเบยีนและจดัท าแฟ้มประวตัผิูป่้วย เน่ืองจากมคีวามยุ่งยากและใชเ้วลานาน 
ในดา้นทศันคตพิบว่าผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมทีศันคตเิชงิบวกต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล เน่ืองจากมคีวามสะดวก ประหยดัเวลา
และค่าใชจ้่ายในการเดนิทาง ในดา้นประสบการณ์ทัง้ 2 กลุ่มมขีอบข่ายของการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลทีใ่กล้เคยีงกนั ไดแ้ก่ การ
ปรกึษาปัญหาสุขภาพและการรบัยา การตดิตามผลการรกัษา การใชบ้รกิารเลกิบุหรี ่ตลอดจนการใชบ้รกิารทีเ่กีย่วเน่ืองกบัโควดิ -19 ซึง่
สว่นใหญ่ใชบ้รกิารดว้ยสือ่สงัคม รองลงมาคอืโทรศพัท ์ผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุม่มคีวามพงึพอใจต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล เน่ืองจาก
มคีวามสะดวก แต่มคีวามแตกต่างในด้านปัญหาและอุปสรรคของการใช้บริการ โดยกลุ่ม Telepharmacy application พบความยาก
เกีย่วกบัโปรแกรมของการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล  สรปุ: ผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมกีารรบัรูแ้ละมทีศันคตติ่อการใชบ้รกิารเภสชักรรม
ทางไกลทีใ่กลเ้คยีงกนั แต่ในดา้นประสบการณ์พบว่ากลุ่ม Telepharmacy application พบความยากเกีย่วกบัโปรแกรมการใชบ้รกิารเภสชั
กรรมทางไกล  ดงันัน้ควรมกีารพฒันาใหโ้ปรแกรมเภสชักรรมทางไกลมคีวามงา่ยในการใชง้านมากขึน้ 
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Abstract 
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This study aimed to explore customers’ perception, attitudes, and experience toward telepharmacy service. Methods: 
The data was gathered by in-depth interviews via telephone using semi-structured interviews. The informants were 33 customers 
who received telepharmacy service in drug stores and data analysis was conducted using content analysis. Results: In total 33 
participants with an average age of 32.67 ± 11.51 years, 11 were female. Most of them had a bachelor's degree. The participants 
were classified into 2 groups: using non-telepharmacy service group (such as telephone or social media) and using telepharmacy 
service group. Both groups provided similar perceptions about the implications of telepharmacy service. They perceived that it 
is a form of pharmacy service via telecommunication technology. Regarding the perception of usefulness and ease of use about 
standards and procedures for telepharmacy of the pharmacy council of Thailand, non-telepharmacy application considered that 
the process of patient registration was rather to complicated. In term of attitude, both groups had positive attitudes toward 
telepharmacy service because it provided convenience, saved cost, and saved travel time. In terms of experience, both groups 
received similar telepharmacy services, such as patient interview and drug dispensing, treatment follow-up, smoking cessation 
and services related to COVID-19. Most of them used telepharmacy services via social media, followed by telephone. Both 
groups were satisfied with telepharmacy services because it was convenient, but they had different problems in using the service. 
Using telepharmacy service group found that the telepharmacy service program was difficult to use. Conclusions: Both groups 
provided similar perceptions and attitudes toward telepharmacy services, but the group using telepharmacy services found that 
the telepharmacy application was difficult to use. Therefore, it would be better if the telepharmacy applications could be developed 
to make it easier to use. 

 

Keywords: perception, attitude, experience, telepharmacy, customer 
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บทน า
การให้บรกิารเภสชักรรมทางไกล เป็นรูปแบบการให้

บรบิาลทางเภสชักรรมทีเ่ภสชักรสามารถสือ่สารและใหบ้รกิารแก่
ผู้รบับริการผ่านทางเทคโนโลยีการสื่อสาร ซึ่งผู้รบับริการไม่
จ าเป็นต้องเข้าร ับบริการที่โรงพยาบาลหรือร้านยา (The 
Pharmacy Council of Thailand, 2021) โดยจากประกาศของ
สภาเภสชักรรมที่ 62/2565 ได้มกีารก าหนดมาตรฐานของการ
ให้บริการเภสัชกรรมทางไกลเพื่อควบคุมคุณภาพของการ
ใหบ้รกิาร ไดแ้ก่ 1) เภสชักรผูใ้หบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล ตอ้ง
ผ่านการอบรมหลกัสูตรการให้บรกิารเภสชักรรมทางไกล และ
ได้ร ับการขึ้นทะเบียนกับสภาเภสัชกรรม 2) เภสัชกรต้อง
ให้บริการผ่านโปรแกรมประยุกต์ (application) ที่มีคุณสมบตัิ
ตามก าหนด ได้แก่ 2.1) สามารถขึ้นทะเบยีนผู้ให้บรกิารเภสชั
กรรมทางไกล พร้อมทัง้แสดงชื่อ นามสกุล เลขที่ใบอนุญาตผู้
ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม และสถานที่ให้บริการได้อย่าง
ถูกต้อง  2.2) สามารถขึ้นทะ เบียนข้อมูลส่วนบุคคลของ
ผูร้บับรกิารเพื่อยนืยนัตวัตนผูร้บับรกิารเท่าทีไ่ม่เป็นการรดิรอน
สิทธิส่วนบุคคล และยืนยันข้อมูลด้านสุขภาพส่วนบุคคลที่
จ าเป็นตอ้งทราบ รวมทัง้มรีะบบทีผู่ร้บับรกิารสามารถยนิยอมให้
เภสัชกรเข้าถึงข้อมูลส่วนบุคคลข้างต้นเมื่อเข้าร ับบริการ       
2.3) มีระบบการบนัทึกวัน เวลาการให้บริการ ประวตัิผู้ป่วย 
ขอ้มูลการใหบ้รกิารและตดิตามผลการใช้ยาของผู้รบับรกิารใน
ระบบดจิทิลั 2.4) สามารถป้องกนัและรกัษาความลบัขอ้มลูส่วน
บุคคลของผูร้บับรกิาร และ 2.5) สามารถรองรบัการใหบ้รกิารใน
รปูแบบภาพเคลือ่นไหว เสยีง และขอ้ความ 3) ผูป้ระกอบวชิาชพี
เภสชักรรมพงึให้บรกิารเภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐานการ
ประกอบวชิาชพี ไดแ้ก่ การสมัภาษณ์ประวตั ิการวเิคราะหใ์บสัง่
ยา ตลอดจนการสง่ต่อผูป่้วยไปยงัสถานพยาบาล 4) การสง่มอบ
ยาดว้ยวธิกีารขนส่งยาไปใหผู้ร้บับรกิาร ตอ้งมกีารควบคุมความ
ถกูตอ้งของยาและวธิกีารขนสง่ทีเ่หมาะสม โดยตอ้งสง่มอบยาได้
อย่างครบถ้วนแก่ผู้รบับริการตามสถานที่และเวลาที่ก าหนด 
พรอ้มทัง้มรีะบบป้องกนัการสูญหายของยาและเวชภณัฑ์ (The 
Pharmacy Council of Thailand, 2022) 

ปัจจุบนัการให้บรกิารเภสชักรรมทางไกลได้รบัความ
นิยมจากประชาชนมากขึน้ เน่ืองจากการระบาดของโรคตดิเชือ้
โคโรนา 2019 หรือโควิด-19 (COVID-19) ส่งผลให้พฤติกรรม
การเขา้รบับรกิารทางการแพทยข์องประชาชนเปลีย่นแปลงจาก
การเขา้รบับรกิารทีส่ถานพยาบาลสูก่ารใชบ้รกิารดา้นการแพทย์
ทางไกลและเภสชักรรมทางไกลทีเ่พิม่ขึน้ เน่ืองจากสามารถลด

ความเสี่ยงต่อการระบาดของโควิด-19 ได้ (Dat et al., 2023; 
Patel et al., 2021) นอกจากน้ียงัมีความสะดวกในการเข้าถึง
บรกิาร สามารถประหยดัเวลาและลดค่าใชจ้่ายทีเ่กีย่วกบัการใช้
บรกิารได้อีกด้วย (Wattanathum et al., 2021) ทัง้น้ี แมว้่าการ
ใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลจะมปีระโยชน์ทีห่ลากหลาย รวมทัง้
มาตรฐานและขัน้ตอนการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของสภา
เภสชักรรมนัน้ไดร้บัการพฒันาขึน้อย่างมรีะบบจากงานวจิยัก่อน
หน้าน้ี (Tuntayothin et al., 2023) แต่การให้บรกิารเภสชักรรม
ทางไกลตามมาตรฐานและขัน้ตอนของสภาเภสชักรรมยงัคงเป็น
สิง่ใหมส่ าหรบัประชาชน ซึง่อาจพบปัญหาหรืออุปสรรคเกีย่วกบั
การยอมรับเทคโนโลยีการให้บริการเภสัชกรรมทางไกลใน
มมุมองของประชาชนผูร้บับรกิาร โดยงานวจิยัน้ีไดน้ าทฤษฎกีาร
ยอมรับ เทค โนโลยี  (The Technology Acceptance Model: 
TAM) มาประยุกต์ใชเ้พื่อศกึษาปัจจยัทีอ่าจมผีลต่อการตดัสนิใจ
ใช้บรกิารเภสชักรรมทางไกลของผู้รบับรกิาร ซึ่งประกอบด้วย
การรบัรู้ด้านประโยชน์ของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
(Perceived usefulness: PU) รบัรูถ้งึความงา่ยของการใชบ้รกิาร
เภสชักรรมทางไกล (Perceived ease of use: PEOU) ทศันคติ
ต่อการใช้บริการเภสัชกรรมทางไกล (Attitude) ตลอดจน
ประสบการณ์การใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล (Davis, 1989) 

จากการทบทวนงานวจิยัเกีย่วกบัการรบัรู ้ทศันคต ิและ
ประสบการณ์ต่อการใช้บริการเภสัชกรรมทางไกลของ
ผู้รบับรกิารร้านยาในประเทศไทย พบว่าผู้รบับรกิารส่วนใหญ่
นิยมใชส้ื่อสงัคม (social media) เช่น Line ส าหรบัการใชบ้รกิาร 
เน่ืองจากมคีวามสะดวกในการตดิต่อสื่อสาร ท าใหเ้ขา้ถงึบรกิาร
ได้สะดวกมากขึ้นโดยไม่จ าเป็นต้องเดนิทางมาที่ร้านยา ท าให้
ประหยัดเวลาและค่าใช้จ่ายในการเดินทาง แต่ผู้ร ับบริการ
บางส่วนมีความกังวลเกี่ยวกับการรัว่ไหลของข้อมูลส่วนตัว 
รวมทัง้มีข้อเสนอให้มีการพฒันาแนวทางการปฏิบตัิงานของ
เภสัชกรชุมชนในการใช้สื่อสังคม เพื่อให้ร้านยาทุกร้านมี
มาตรฐานเดียวกัน  (Thomyamongkon and Sitthiworanan, 
2019) ส าหรบัการศกึษาในต่างประเทศ พบว่าผูร้บับรกิารเภสชั
กรรมทางไกลในประเทศแคนาดา ซึ่งมรีูปแบบการใช้บริการ
เภสชักรรมทางไกลดว้ยวธิกีารส่งขอ้ความผ่านระบบออนไลน์ มี
ความเหน็ว่าการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลมปีระโยชน์ในการ
ช่วยเพิม่ความสะดวกในการเขา้ถงึบรกิารและมคีวามยดืหยุน่สงู 
แต่มขีอ้จ ากดัในดา้นการมปีฏสิมัพนัธร์ะหวา่งเภสชักรและผูป่้วย 
(Turcotte et al., 2021) 
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จากการทบทวนวรรณกรรมขา้งต้น แมว้่าจะแสดงให้
เหน็ถงึการรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชั
กรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา แต่ยงัมกีารศกึษาประเดน็
เกีย่วกบัมาตรฐานและขัน้ตอนการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล
ของสภาเภสัชกรรมในจ านวนจ ากัด ดังนัน้ งานวิจัยน้ีจึงมี
วตัถุประสงค์เพื่อศึกษาการรบัรู ้ทศันคติ และประสบการณ์ต่อ
การใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา เพือ่ท า
ใหท้ราบถงึขอ้มลูเบือ้งตน้ในมติขิองผูร้บับรกิารต่อการใชบ้รกิาร
เภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐานของสภาเภสชักรรม ซึง่จะเป็น
ประโยชน์ต่อการพฒันาและส่งเสรมิคุณภาพของการให้บริการ
เภสชักรรมทางไกลในรา้นยาต่อไป 
 
วิธีด าเนินการวิจยั  
 การศึกษาน้ีเป็นงานวิจัยเชิงคุณภาพ (qualitative 
study) ผ่านการรบัรองการด าเนินงานวิจยัจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์  มหาวิทยาลัยรังสิต  เลขที่  
RSUERB2021-105 
 ผู้ให้ข้อมลู 
 ผู้ให้ขอ้มูลส าคญั คอื ผู้รบับรกิารเภสชักรรมทางไกล
โดยเภสชักรชมุชน ซึง่มเีกณฑก์ารคดัเลอืกคอื เป็นผูร้บับรกิารที่
มอีายุตัง้แต่ 18 ปีขึ้นไปและมปีระสบการณ์การใช้บรกิารเภสชั
กรรมทางไกลโดยเภสชักรชุมชนในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา รวมทัง้
ผู้ให้ขอ้มูลส าคญัทุกคนต้องพร้อมยินดีให้ข้อมูลตลอดงานวิจยั 
ส าหรบัเกณฑ์คดัออกคอืผูร้บับรกิารทีม่ปัีญหาทางดา้นร่างกาย
หรอืจติใจทีอ่าจเป็นอุปสรรคต่อการใหข้อ้มลู 
 การคดัเลอืกผู้ให้ขอ้มูลส าคญัใช้วิธกีารเลือกตวัอย่าง
แบบเจาะจง (purposive sampling) โดยประสานงานผา่นสมาคม
เภสชักรรมชุมชนเพื่อขอความร่วมมอืจากร้านยาในเครอืข่าย
เพื่อคน้หาผูใ้หข้อ้มลูส าคญัทีม่คีุณลกัษณะส าคญัตามทีก่ าหนด 
ร่วมกบัการเลอืกตวัอย่างแบบสโนวบอล (snowball sampling) 
ด้วยการสอบถามข้อมูลจากผู้รบับริการท่านแรก เพื่อแนะน า
ผู้รบับริการรายต่อไปจนกระทัง่ได้ข้อมูลที่อิ่มตวั กล่าวคือไม่
ค้นพบข้อมูลใหม่จึงยุติการเก็บข้อมูล โดยเก็บข้อมูลระหว่าง
เดอืนตุลาคม 2565 ถงึ เดอืนกุมภาพนัธ ์2566 
 เครื่องมือท่ีใช้ในงานวิจยั 
 การเก็บข้อมูลใช้แบบสมัภาษณ์กึ่งโครงสร้าง (semi-
structured interview) ที่พฒันาขึ้นโดยผู้วิจยัตามกรอบแนวคดิ
ของทฤษฎกีารยอมรบัเทคโนโลยรีว่มกบัการทบทวนวรรณกรรม 
โดยค าถามที่ใช้มีลกัษณะเป็นค าถามแบบปลายเปิด เพื่อให้

ผู้เข้าร่วมงานวิจยัมีอิสระในการให้ข้อมูล และผ่านการตรวจ
ประเมินความตรงเชิงเน้ือหา (content validity) จากอาจารย์
เภสชักรผูท้รงคณุวฒุจิ านวน 3 ทา่น ซึง่ทกุขอ้ค าถามมคีา่ Index 
of Item-Objective Congruence (IOC) มากกวา่ 0.5 ขึน้ไป 
 แบบสมัภาษณ์กึ่งโครงสร้างประกอบด้วย 5 ส่วน คอื 
ส่วนที ่1 ขอ้มลูทัว่ไปของผูใ้หข้อ้มลูส าคญั ไดแ้ก่ เพศ อายุ วุฒิ
การศกึษา อาชพีและจงัหวดัทีเ่ขา้รบับรกิาร สว่นที ่2 การรบัรูต้่อ
การใช้บรกิารเภสชักรรมทางไกล ประกอบด้วย 2.1) การรบัรู้
ขอ้มลูทัว่ไปเกีย่วกบัการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล 2.2) การ
รบัรู้ด้านประโยชน์และการรบัรู้ถึงความง่ายของการใช้บริการ
เภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐานและขัน้ตอนของสภาเภสชั
กรรม สว่นที ่3 ทศันคตติ่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล สว่น
ที่ 4 ประสบการณ์เกี่ยวกับการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
ประกอบด้วย 4.1) ขอบข่ายของการใช้บริการเภสัชกรรม
ทางไกล 4.2) อุปกรณ์และรูปแบบการสื่อสารเพื่อการใชบ้รกิาร
เภสัชกรรมทางไกล 4.3) ความพึงพอใจและอุปสรรคของ
ผู้รบับริการต่อการใช้บรกิารเภสชักรรมทางไกล และส่วนที่ 5 
ขอ้เสนอแนะของผูร้บับรกิารต่อการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล
ในรา้นยา 
 การเกบ็รวบรวมข้อมลู 
 เก็บข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์ เชิง ลึก  ( In-depth 
interview) ผ่านทางโทรศัพท์ โดยผู้วิจ ัยได้ประชาสัมพันธ์
รายละเอียดของงานวิจยัให้แก่ผู้ให้ข้อมูลส าคญัผ่านร้านยาใน
เครือข่ายเพื่อประกอบการตัดสินใจ ซึ่งหลงัจากที่ผู้ ให้ข้อมูล
ส าคญัตดัสนิใจเขา้ร่วมงานวจิยั ผูว้จิยัจะมกีารนดัหมายวนั-เวลา
ส าหรบัการสมัภาษณ์ต่อไป 

การสัมภาษณ์เชิงลึกใช้ระยะเวลาในการเก็บข้อมูล
ประมาณ 30 – 45 นาที ผ่านทางโทรศพัท์ การเก็บขอ้มูลใช้ผู้
สมัภาษณ์ 1 คนต่อการเก็บขอ้มูล โดยงานวจิยัน้ีมผีู้สมัภาษณ์
จ านวน 3 คน ซึ่งผ่านการอบรมทกัษะการสมัภาษณ์จากผูว้จิยั 
เพื่อให้ได้ข้อมูลที่มีความน่าเชื่อถือและสม ่าเสมอระหว่างผู้
สมัภาษณ์แต่ละราย ส าหรบัขัน้ตอนการเกบ็ขอ้มลูประกอบดว้ย
การแนะน าตัวผู้สมัภาษณ์ การบอกจุดประสงค์ของการเก็บ
ขอ้มลู และการขออนุญาตบนัทกึเสยีงระหวา่งการเกบ็ขอ้มลู โดย
ผู้ให้ข้อมูลส าคญัมสีิทธิไ์ม่ตอบค าถามในค าถามที่ไม่ต้องการ
ตอบได้ และก่อนจบการสมัภาษณ์ ผู้สมัภาษณ์จะมีการสรุป
ประเด็นและทวนสอบความถูกต้องของข้อมูลกับผู้ให้ข้อมูล
ส าคญั 

 



การรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา: งานวจิยัเชงิคณุภาพ 
พรหมพริยิะ ปิตริตันวรนาท และคณะ  
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่19 ฉบบัที ่3 ก.ค. – ก.ย. 2566 

 การวิเคราะหข้์อมลู 
 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการวิเคราะห์เ น้ือหา (content 
analysis) โดยม ี2 ขัน้ตอน คอื 1) การวเิคราะหร์ะหว่างการเกบ็
ขอ้มูลในแต่ละครัง้ โดยการถอดเทปบนัทกึเสยีงอย่างละเอียด
และการตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มลู จากนัน้จงึด าเนินการ
สมัภาษณ์ผูใ้หข้อ้มลูส าคญัคนต่อไปจนกระทัง่ได้ขอ้มูลที่อิ่มตวั 
และ 2) การวเิคราะหห์ลงัสิน้สุดการเกบ็ขอ้มลู โดยผูว้จิยัชื่อแรก
เป็นผู้จดัระเบียบข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลแต่ละประเภทตาม
เน้ือหา ร่วมกับการอภิปรายกับผู้วิจ ัยท่านอื่นจนกระทัง่ได้
ขอ้ตกลงรว่มกนั 
 การตรวจสอบคณุภาพของงานวิจยั 
 การตรวจสอบคุณภาพของงานวจิยัประกอบด้วยการ
ตรวจสอบความตรงของข้อมูลระหว่างการสมัภาษณ์ด้วยการ
ตรวจสอบย้อนกลบัข้อมูลกบัผู้ให้ข้อมูลส าคญัโดยผู้สมัภาษณ์
เพื่อยนืยนัความถูกต้อง และการตรวจสอบขอ้มูลแบบสามเสา้

ด้านข้อมูลโดยการเก็บข้อมูลเรื่องเดียวกนัจากแหล่งข้อมูลที่
แตกต่างกนั คอื ผูร้บับรกิารเภสชักรรมทางไกลดว้ยเทคโนโลยี
การสื่อสารทัว่ไป เช่น โทรศพัท์หรือสื่อสงัคม และผู้รบับรกิาร
เภสชักรรมทางไกลดว้ยโปรแกรมประยุกต์ส าหรบัการใหบ้รกิาร
เภสัชกรรมทางไกลโดยเฉพาะ เช่น Telehealth Region 7, 
Relifnow หรอื Pharmcare เพือ่ใหไ้ดข้อ้มลูทีม่คีวามหลากหลาย
และอิม่ตวั ท าใหไ้ดข้อ้สรปุของปรากฏการณ์จากมมุมองของผูใ้ห้
ขอ้มลูส าคญั 
 
ผลการวิจยั  

1. ข้อมลูทัว่ไป 
ผูร้บับรกิารจ านวน 33 คน เป็นเพศหญงิ 11 คน มอีายุ

เฉลีย่ 32.67 ± 11.51 ปี ส่วนใหญ่มวีุฒกิารศกึษาระดบัปรญิญา
ตร ี19 คน ส่วนใหญ่ประกอบอาชพีเป็นพนักงานเอกชน 11 คน 
(ตารางที ่1)

 

ตารางท่ี 1 ขอ้มลูทัว่ไปของผูร้บับรกิาร 
 

คณุลกัษณะ Total 
(n = 33) (คน) 

Non-telepharmacy 
application 

(n = 18) (คน) 

Telepharmacy 
application 

(n = 15) (คน) 
เพศ    

ชาย 22 11 11 
หญงิ 11 7 4 

อายเุฉล่ีย ± SD (ปี) 32.67 ± 11.51 33.17 ± 10.71 32.07 ± 13.37 
วฒิุการศึกษา    

ประถมศกึษา 3 1 2 
มธัยมตน้ 2 1 1 
มธัยมปลาย/ปวช. 6 5 1 
ปรญิญาตร ี 19 9 10 
สงูกวา่ปรญิญาตร ี 3 2 1 

อาชีพ    
นกัเรยีน/นกัศกึษา 4 2 2 
ขา้ราชการ 5 3 2 
พนกังานเอกชน 11 6 5 
ธรุกจิสว่นตวั 7 4 3 
เกษตรกร 1 0 1 
รบัจา้ง 5 3 2 

 

 จากข้อมูลประสบการณ์การใช้บริการเภสัชกรรม
ทางไกลของผูใ้หข้อ้มลูส าคญั สามารถจ าแนกผูร้บับรกิารไดเ้ป็น 
2 กลุ่ม คอื กลุ่มผูร้บับรกิารเภสชักรรมทางไกลด้วยเทคโนโลยี
การสื่อสารทัว่ไป (Non-telepharmacy application) เช่น การใช้
โทรศพัทห์รอืสือ่สงัคม จ านวน 18 คน และกลุม่ผูร้บับรกิารเภสชั

กรรมทางไกลดว้ยโปรแกรมประยุกต์ส าหรบัการใหบ้รกิารเภสชั
กรรมทางไกลโดยเฉพาะ (Telepharmacy application) จ านวน 
15 คน ซึ่งผู้รบับริการทัง้สองกลุ่มมคีุณลกัษณะที่ใกล้เคยีงกนั 
(ตารางที ่2) 
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ตารางท่ี 2 ลกัษณะของผูใ้หข้อ้มลูส าคญั 
 

No. เพศ อาย ุ(ปี) วฒิุการศึกษา อาชีพ จงัหวดัท่ีเข้ารบับริการ 
กลุม่ทีใ่ชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลดว้ยเทคโนโลยกีารสือ่สารทัว่ไป (Non-telepharmacy application) 
1 หญงิ 30 ปรญิญาโท พนกังานเอกชน ปทมุธานี 
2 หญงิ 30 ปรญิญาโท พนกังานเอกชน ปทมุธานี 
3 ชาย 30 ปรญิญาตร ี ขา้ราชการ ปทมุธานี 
4 หญงิ 34 ปรญิญาตร ี ธรุกจิสว่นตวั ปทมุธานี 
5 ชาย 47 ประกาศนียบตัรวชิาชพีชัน้สงู พนกังานเอกชน ปทมุธานี 
6 หญงิ 35 มธัยมศกึษาตอนปลาย รบัจา้ง ขอนแก่น 
7 หญงิ 32 ปรญิญาตร ี ขา้ราชการ ขอนแก่น 
8 หญงิ 25 ปรญิญาตร ี พนกังานเอกชน ปทมุธานี 
9 ชาย 31 ปรญิญาตร ี พนกังานเอกชน เชยีงใหม ่
10 หญงิ 43 ประกาศนียบตัรวชิาชพีชัน้สงู พนกังานเอกชน เชยีงใหม ่
21 ชาย 29 ปรญิญาตร ี ขา้ราชการ ปทมุธานี 
25 ชาย 38 มธัยมศกึษาตอนตน้ รบัจา้ง สงขลา 
26 ชาย 59 ประถมศกึษา ธรุกจิสว่นตวั เชยีงใหม ่
27 ชาย 45 ปรญิญาตร ี ธรุกจิสว่นตวั เชยีงใหม ่
28 ชาย 21 ปรญิญาตร ี นกัเรยีน/นกัศกึษา นนทบรุ ี
29 ชาย 22 มธัยมศกึษาตอนปลาย นกัเรยีน/นกัศกึษา นครนายก 
30 ชาย 22 ประกาศนียบตัรวชิาชพีชัน้สงู รบัจา้ง นครนายก 
31 ชาย 24 ปรญิญาตร ี ธรุกจิสว่นตวั จนัทบรุ ี
กลุม่ทีใ่ชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลดว้ยเทคโนโลยเีภสชักรรมทางไกลโดยเฉพาะ (Telepharmacy application) 
11* ชาย 27 ปรญิญาตร ี พนกังานเอกชน ขอนแก่น 
12* ชาย 29 ปรญิญาตร ี ขา้ราชการ ขอนแก่น 
13* ชาย 56 ประถมศกึษา รบัจา้ง ชยัภมู ิ
14 ชาย 29 ประกาศนียบตัรวชิาชพีชัน้สงู พนกังานเอกชน ขอนแก่น 
15* หญงิ 26 ปรญิญาโท นกัเรยีน/นกัศกึษา พษิณุโลก 
16* หญงิ 22 ปรญิญาตร ี รบัจา้ง มหาสารคาม 
17* หญงิ 24 ปรญิญาตร ี พนกังานเอกชน ขอนแก่น 
18* ชาย 68 ประถมศกึษา เกษตรกร สงขลา 
19* ชาย 22 ปรญิญาตร ี นกัเรยีน/นกัศกึษา ขอนแก่น 
20* ชาย 23 ปรญิญาตร ี ธรุกจิสว่นตวั เพชรบรุ ี
22* ชาย 34 มธัยมศกึษาตอนตน้ ธรุกจิสว่นตวั พะเยา 
23 ชาย 39 ปรญิญาตร ี ขา้ราชการ ขอนแก่น 
24 ชาย 23 ปรญิญาตร ี พนกังานเอกชน เชยีงใหม ่
32 ชาย 35 ปรญิญาตร ี พนกังานเอกชน กรงุเทพ 
33 หญงิ 24 ปรญิญาตร ี ธรุกจิสว่นตวั กรงุเทพ 

 

*ผูร้บับรกิารทีใ่ชโ้ปรแกรมประยุกตส์ าหรบัการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลและโปรแกรม Zoom 



การรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา: งานวจิยัเชงิคณุภาพ 
พรหมพริยิะ ปิตริตันวรนาท และคณะ  
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่19 ฉบบัที ่3 ก.ค. – ก.ย. 2566 

2. การรบัรู้ต่อการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
2.1. การรบัรู้ข้อมูลทัว่ไปเก่ียวกับการใช้บริการ

เภสชักรรมทางไกล 
ผู้ร ับบริการทัง้ 2 กลุ่มรับรู้ความหมายของการใช้

บริการเภสัชกรรมทางไกลไม่แตกต่างกัน โดยมีการให้
ความหมายของการใช้บรกิารเภสชักรรมทางไกลไว้ว่า 1) เป็น
การเขา้รบับรกิารกบัเภสชักร และ 2) เป็นการใชเ้ทคโนโลยกีาร
สื่อสารรปูแบบต่าง ๆ เช่น โทรศพัท์ สื่อสงัคม หรอื application 
ในการเขา้รบับรกิารทางเภสชักรรม 

“เป็นการพูดคุยกบัเภสชักรเกี่ยวกบัปัญหาสุขภาพที่
เป็นโดยที่เราไม่ต้องไปที่ร้านยา แต่คุยผ่านโทรศัพท์ Line 
Facebook ในการพดูคยุ” (Non-telepharmacy application ที ่3) 

“น่าจะเป็นการขอค าปรกึษากบัเภสชักรโดยไมต่้องพบ
หน้ากนัโดยตรง แต่จะพูดคุยกนัผ่านโทรศพัท์ Line หรือพวก 
application ต่าง ๆ” (Telepharmacy application ที ่32) 

ส าหรับการรับรู้ข้อดีของการใช้บริการเภสัชกรรม
ทางไกล ผู้รบับริการทัง้ 2 กลุ่มมีการรบัรู้ที่ใกล้เคียงกนั โดย
พบว่าทัง้ 2 กลุ่มมกีารแสดงความคดิเหน็เกีย่วกบัการเพิม่ความ
สะดวกในการเข้าถึงบริการ การประหยดัเวลาและค่าใช้จ่าย 
ตลอดจนการลดความเสีย่งต่อการระบาดของโควดิ-19 แต่มกีาร
รบัรู้ขอ้เสยีของการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลที่แตกต่างกนั 
โดยกลุ่ม Non-telepharmacy application รบัรู้ข้อเสียเกี่ยวกับ
คุณภาพของการไดร้บับรกิารจากเภสชักรรมทางไกลทีอ่าจน้อย
กว่าการเขา้รบับรกิารทีร่า้นยา โดยเฉพาะอย่างยิง่ความถูกต้อง
ของการสื่อสาร เน่ืองจากการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลอาจมี
ความเสี่ยงต่อการสื่อสารข้อมูลที่คลาดเคลื่อน ขณะที่กลุ่ม 
Telepharmacy application รบัรู้ข้อเสียเกี่ยวกบัความยากของ
การใชง้านเทคโนโลยเีพื่อการเข้าถงึบรกิารเภสชักรรมทางไกล 
โดยเฉพาะอย่างยิง่ผูร้บับรกิารทีใ่ช ้application ทีม่รีูปแบบการ
ตดิต่อสือ่สารกบัเภสชักรดว้ยการวดิโีอคอลผา่นระบบ Zoom 

“เวลาไม่สบายแต่ก็ไม่สะดวกที่จะออกไปนอกบ้านก็
สามารถพดูคุยหรอืปรกึษากบัเภสชักรไดทุ้กที ่ทุกเวลา และยิง่
ช่วง covid-19 ระบาดกย็ิง่ไม่อยากไปไหน กส็ามารถปรกึษาได ้
อกีอย่างคอืเรามเีภสชัทีเ่รารูจ้กัและใชบ้รกิารประจ าอยู่แลว้ แต่
รา้นเขาอยู่ไกล เรากป็รกึษาเขาไดเ้บื้องต้นเพราะบางทกีม็ยีาที่
บา้นอยู่แลว้ อกีอย่างเรากไ็มไ่ดไ้วใ้จทีจ่ะปรกึษากบัเภสชัทุกคน 
เพราะบางร้านก็ไม่ได้มีเภสัชจริง ๆ” (Non-telepharmacy 
application ที ่2) 

“ส่วนตวักงัวลนิดหน่อยว่าเวลาเราแชทหรอืพดูคุยกบั
เภสชักรเขาจะเขา้ใจทีเ่ราพมิพไ์หม แต่กจ็ะแก้ปัญหาคอืโทรหา

หรอืไม่กว็ดิโีอคอลโดยตรงเลยถา้พมิพแ์ลว้คุยกนัไม่รูเ้รื่อง แลว้
ถ้าหากยงัไม่เข้าใจอีกก็ค่อยไปหาที่ร้านยาเลย เพราะร้านยา
ไมไ่ดไ้กลมาก” (Non-telepharmacy application ที ่3) 

“ส่วนตวัรู้สกึว่า app ใช้งานยากไปหน่อย เพราะต้อง
ตดิตัง้โปรแกรม 2 ตวั เพราะตอ้งใช ้Zoom เวลาคุยกนั แต่กเ็คย
ใช้โปรแกรมน้ีมาบ้าง เลยอาจยุ่งยากนิดหน่อย แต่ก็ใช้งานได้
ปกต”ิ (Telepharmacy application ที ่15) 

“ตอนน้ีเข้าโครงการเลิกบุหรี่โดยใช้ application อยู่ 
รู้สกึว่าจะผูกกบั Zoom ผมว่ามนัใช้งานยากเพราะไม่เคยใชม้า
ก่อน ทุกครัง้เวลาทีใ่ชเ้ลยตอ้งใหล้กูช่วยเขา้โปรแกรมใหทุ้กครัง้
เวลาทีจ่ะคยุกบัเภสชั” (Telepharmacy application ที ่18) 

2.2. การรบัรู้ด้านประโยชน์และการรบัรู้ถึงความ
ง่ายของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐาน
และขัน้ตอนของสภาเภสชักรรม 

   2.2.1. ระบบการขึ้นทะเบียนและจัดท าแฟ้ม
ประวติัเมื่อเข้าใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 

  ผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมกีารรบัรูป้ระโยชน์ของระบบ
การขึ้นทะเบยีนและจดัท าแฟ้มประวตัิในสดัส่วนที่แตกต่างกนั 
โดยผู้รบับรกิารกลุ่ม Telepharmacy application เกือบทัง้หมด
รบัรู้ประโยชน์ของขัน้ตอนดงักล่าว (ผู้รบับริการ 14 คน จาก
ทัง้หมด 15 คน) โดยรับรู้ว่าการขึ้นทะเบียนและจัดท าแฟ้ม
ประวัติช่วยให้ทราบถึงข้อมูลด้านสุขภาพและการใช้ยาของ
ตนเอง ท าให้ติดตามประวตัิการใช้ยาและการรกัษาได้ ขณะที่
กลุ่ม Non-telepharmacy application มีการรับรู้ประโยชน์ 11 
คน โดยผู้รบับริการที่เหลืออีก 7 คนไม่รบัรู้ถึงประโยชน์ของ
ขัน้ตอนดงักลา่ว เน่ืองจากรบัรูว้า่มคีวามยุง่ยากและใชเ้วลานาน 

  “ชอบ และรูส้กึว่าจะท าใหเ้ภสชัวนิิจฉัยโรคกบัยาเรา
ไดง้า่ยขึน้ แต่ชอบถา้หากวา่มกีารเกบ็ขอ้มลูและประวตัเิพยีงครัง้
แรกครัง้เดยีว และทุกครัง้ที่มกีารปรกึษาจะมกีารบนัทกึขอ้มูล
ใหม่ต่อไปเรื่อย ๆ และข้อมูล น้ีสามารถใช้กับทุกร้านได้
เหมอืนกนั โดยที่ไม่ต้องมกีารถามคนไข้ซ ้าอีกบ่อย ๆ” (Non-
telepharmacy application ที ่2) 

   “คดิวา่มปีระโยชน์ เพราะตวัพีเ่องมปีระวตัแิพย้าบาง
ตัวเหมือนกัน หากเภสชัมีการบนัทึกข้อมูลน้ีไว้ ก็น่าจะช่วย
ป้องกนัการใชย้าทีแ่พไ้ด ้หรอืถา้เกดิแพย้าจรงิ ๆ กจ็ะไดม้ขีอ้มลู
หลัก ฐ านว่ า ไ ด้ ร ับย า อ ะ ไ ร มาบ้ า ง ”  (Non-telepharmacy 
application ที ่5) 

    “มปีระโยชน์มากนะ เพราะตวัเองมโีรคเยอะ ใชย้า
เยอะ และตอนน้ีก าลงัเลกิบุหรีอ่กี การจดประวตัชิ่วยใหไ้ม่ต้อง
บอกเภสชัทุกครัง้ว่ามยีาอะไรบ้าง แล้วก็บางทแีวะไปที่ร้านยา
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เพือ่วดัความดนั เภสชักช็ว่ยจดคา่ความดนัให ้จะไดรู้ว้า่ความดนั
มนัลงบา้งไหม จะไดไ้มต่อ้งจ าเอง” (Telepharmacy application 
ที ่18) 

   “ไมน่่ามปีระโยชน์นะครบั คอื ผมไมไ่ดป่้วยบอ่ย ไมรู่้
วา่จะบนัทกึขอ้มลูไปท าไม คดิวา่เสยีเวลาครบั ถา้ตอ้งมาคอยขึน้
ทะเบยีนผมว่าไปรา้นยาเองเลยคงงา่ยกว่า อกีอย่างเวลาไปรา้น
ยากไ็มเ่หน็ตอ้งขึน้ทะเบยีนอะไร ท าไมพอโทรคยุหรอืแชทคยุถงึ
ต้องบนัทกึขอ้มูลด้วยล่ะครบั” (Non-telepharmacy application 
ที ่28) 

    2.2.2. การบันทึกเสียงหรือวิดี โอในขณะใช้
บริการเภสชักรรมทางไกล 

   ผู้รบับริการทัง้ 2 กลุ่มมีการรบัรู้ประโยชน์ต่อการ
บันทึกเสียงหรือวิดีโอในขณะใช้บริการเภสัชกรรมทางไกล
ใกลเ้คยีงกนั โดยรบัรูว้่ามปีระโยชน์ในการทบทวนขอ้มลูการใช้
บริการเภสชักรรมทางไกลในกรณีที่มีความผิดพลาดเกิดขึ้น 
ขณะทีผู่ร้บับรกิารบางส่วนรบัรูว้่าไม่มปีระโยชน์เน่ืองจากท าให้
เกดิความไมม่ ัน่ใจในการใหข้อ้มลูบางอย่างและอาจมคีวามเสีย่ง
ต่อการรัว่ ไหลของข้อมูลอีกด้วย โดยเฉพาะอย่างยิ่งใน
ผูร้บับรกิารเพศหญิงทีไ่ม่เหน็ดว้ยกบัการบนัทกึเสยีงหรอืวดิโีอ
ขณะใชบ้รกิารซึ่งมจี านวนทัง้สิน้ 9 คนจากเพศหญงิทัง้หมด 11 
คน 

   “คดิว่ามปีระโยชน์แค่ตอนเวลาเกดิปัญหา อย่างทีพ่ ี่
บอกว่าพีเ่คยแพย้า สมมตวิ่าวนันึงเภสชัเกดิจ่ายยาทีพ่ีแ่พ ้กจ็ะ
ได้ดูได้ว่าจ่ายยาผิดจริงไหม จะได้มีหลกัฐานช่วยป้องกันทัง้
เภสชัทัง้คนไข”้ (Non-telepharmacy application ที ่5) 

   “ในมุมคนไขผ้มคดิว่าไม่น่ามปีระโยชน์ แต่ถ้าในมมุ
เภสชัคงมปีระโยชน์ในการมหีลกัฐานบางอย่างที่บนัทกึไว้เพื่อ
ป้องกันเวลาถูกฟ้องร้องหรือฟ้องเรียนอะไรบางอย่างเวลามี
ปัญหาเกดิขึน้” (Telepharmacy application ที ่24) 

   “คือโรคบางอย่างอาจจะไม่สะดวกใจที่จะให้มีการ
บนัทกึวดิโีอและโดยส่วนตวัมองว่าการที่ปรกึษาเภสชัทางไกล
ไม่ไดต้่างอะไรกบัการไปหาเภสชักรทีร่า้นยา ขนาดเวลาไปพบ
แพทย์ทีโ่รงพยาบาลหรอืหาเภสชักรทีร่า้นยายงัไม่มกีารบนัทกึ 
video เลย แลว้ท าไมพอเป็นเภสชัทางไกลต้องบนัทกึวดิโีอดว้ย 
แค่ บันทึก โ รค  อ าก า ร  ย าที่ ใ ช้ก็ น่ า จ ะพอแล้ ว ”  (Non-
telepharmacy application ที ่2) 

   “คดิว่าไม่สะดวกที่จะให้อดัเสยีงหรอือดัคลปินะ มนั
คงอึดอดัใจเหมอืนกนัที่จะให้ขอ้มูล อย่างสมมติว่าผมมอีาการ
แปลก ๆ ทีอ่วยัวะเพศ ผมคงไมก่ลา้ใหใ้ครมอีดัเสยีงผมตอนนัน้” 
(Non-telepharmacy application ที ่28) 

   “สงสยัว่าท าไมต้องอดัเสยีงหรอืวดิโีอ คอืแค่อาการ
บางอยา่งกร็ูส้กึตอ้งใชค้วามกลา้มากนะในการบอกเภสชั ถา้ตอ้ง
มาอัดเสียงแบบน้ีอีกยอมเดินเข้าร้านยาเองเลยดีกว่า แล้วที่
อดัเสียงอดัคลิปไปจะมัน่ใจได้ยงัไงว่าจะเก็บข้อมูลดีพอ หาก
ข้อมูล เกิดหลุด ไปใครจะรับผิดชอบได้ ”  (Telepharmacy 
application ที ่15)  

   2.2.3. การนัดหมายส่งมอบยา 
   ผู้ร ับบริการทัง้หมดรับรู้ประโยชน์และความง่าย

เกี่ยวกับการนัดหมายเพื่อส่งมอบยาผ่านระบบ delivery 
เน่ืองจากท าใหก้ารใชบ้รกิารมคีวามสะดวกมากยิง่ขึน้ ตัง้แต่การ
ปรกึษาเภสชักรจนถึงการส่งมอบยาโดยที่ไม่จ าเป็นต้องไปถึง
ร้านยา โดยเฉพาะอย่างยิ่งในปัจจุบนัที่ม ีdelivery application 
จ านวนมาก ท าใหส้ามารถจดัสง่ยาไดง้า่ยขึน้ 

   “มปีระโยชน์มากนะ อย่างพีท่ างานขายของแบบน้ี 
บางทีก็ไม่ได้ว่างที่จะไปร้านยา ถ้าเราสามารถคุยกบัเภสชัได้ 
เลา่อาการใหฟั้งแลว้ใหส้ง่ยามาถงึเราได ้มนัคงจะงา่ยและสะดวก
มากเลย” (Non-telepharmacy application ที ่4) 

   “ดีมากเลยนะ สมมติว่าเกิดเราอยู่คนเดียวแล้ว
เจบ็ป่วยขึน้มา ถา้ไมม่รีถดว้ยกย็ิง่ล าบาก ถา้สามารถสง่ยาใหไ้ด้
เลย อาจจะส่งผ่าน Grab ก็ยิ่งสะดวกกับคนไข้มากขึ้น ” 
(Telepharmacy application ที ่14) 

   2.2.4. การติดตามผลการรกัษาหลงัให้บริการ
เภสชักรรมทางไกล 

   ผู้ร ับบริการทัง้หมดรับรู้ประโยชน์และความง่าย
เกี่ยวกับการติดตามผลการรักษาหลังให้บริการเภสัชกรรม
ทางไกล ท าใหเ้ภสชักรทราบถงึผลลพัธ์ของการรกัษา โดยอาจ
ตดิต่อผา่นทางโทรศพัทห์รอื application ทีใ่ช ้

   “คดิว่ามปีระโยชน์นะ อย่างช่วงทีต่ดิ COVID กม็คีุย
กบัเภสชัเกีย่วกบัการดแูลตวัเอง การรกัษาเบือ้งตน้ แลว้ใหจ้ดัสง่
ยามาบรรเทาอาการ ช่วงนัน้เภสชักโ็ทรมาสอบถามอาการบ่อย
มาก คดิว่าดนีะ แต่ว่าคงไมต่อ้งตดิตามอะไรกบัทุกโรคหรอก ถา้
เป็นไม่มากแล้วมาโทรติดตามก็เสยีเวลาทัง้เภสชัทัง้ตวัเราเอง
ดว้ย” (Non-telepharmacy application ที ่1)  

   “มปีระโยชน์มากนะ อย่างการเลกิบุหรีก่จ็ะมเีภสชัที่
คอยโทรถามว่าเป็นยงัไงบา้ง รูส้กึอยากบุหรีไ่หม หรอืไดม้กีาร
สูบบุหรี่บ้างหรอืเปล่า รู้สกึว่าเภสชัใส่ใจเราดี” (Telepharmacy 
application ที ่18) 
 3. ทศันคติต่อการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
 ผู้ร ับบริการทัง้ 2 กลุ่มมีทัศนคติเชิงบวกต่อการใช้
บรกิารเภสชักรรมทางไกล โดยเหน็ว่าเป็นรปูแบบการใหบ้รกิาร



การรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา: งานวจิยัเชงิคณุภาพ 
พรหมพริยิะ ปิตริตันวรนาท และคณะ  
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่19 ฉบบัที ่3 ก.ค. – ก.ย. 2566 

ทีม่คีวามสะดวก ประหยดัเวลาและค่าใชจ้่ายในการเดนิทาง ยิง่
ถ้าสามารถจดัส่งยามาถงึผูร้บับรกิารไดย้ิง่ท าใหม้คีวามสะดวก
มากยิง่ขึน้ 
 “ชอบนะ คือเวลาป่วยเราก็ไม่ได้อยากออกไปไหน 
อยากพกัผ่อนอยู่บา้น ถ้าเราสามารถคุยกบัเภสชัไดโ้ดยไม่ตอ้ง
ไปถงึรา้นยาคงเป็นอะไรทีส่ะดวก ไม่เสยีเวลาด ีหรอืบางทเีกิด
เป็นโรคบางอย่าง อย่างเทา้พลกิงี ้มนักไ็ม่สะดวกจะเดนิไปรา้น
ยา ถ้าเราคุยกบัเภสชัแล้วจดัส่งยาแก้ปวดมาใหไ้ด้มนัก็ด ีหรอื
ตอนทีเ่ป็น COVID กไ็ม่อยากออกไปแพร่เชื้อใหใ้คร คดิว่าการ
ใชบ้รกิารแบบน้ีมดีมีากนะ อกีอยา่งรา้นยาบางทีเ่ดนิเขา้ไปกไ็มม่ี
เภสชั แต่ถา้เรามเีภสชัทีเ่ราสนิทดว้ย หรอืรกัษาดว้ยบ่อย ๆ เรา
ก็แชทหาเลย มนัก็ม ัน่ใจได้ว่าเราจะไดร้บัการรกัษาที่ดี” (Non-
telepharmacy application ที ่1) 
 “คดิว่าดนีะครบั อย่าง app ทีใ่ชค้อืมนัสะดวกมาก แค่
กรอกขอ้มลูตวัเองลงไป จากนัน้กด็วูา่สาขาไหนใกลส้ดุกเ็ลอืกได้
เลย แลว้กแ็ชทคุยกบัเภสชัสาขานัน้ ๆ ได ้ซึ่งกบ็อกมาหมดว่า

เภสชัชือ่อะไร หน้าตาแบบไหน ท าใหม้ ัน่ใจวา่ไดค้ยุกบัเภสชัจรงิ 
ๆ พอคุยเสร็จถ้ามียาก็แค่โอนเงินให้ แล้วก็รอรบัยาผ่านทาง 
delivery สะดวกมากครบั” (Telepharmacy application ที ่32) 
 4. ประสบการณ์เก่ียวกบัการใช้บริการเภสชักรรม
ทางไกล 
 4.1. ขอบข่ายของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
 ผู้ร ับบริการทัง้ 2 กลุ่มมีการใช้บริการเภสัชกรรม
ทางไกลในขอบข่ายที่หลากหลาย ได้แก่ การปรึกษาปัญหา
สุขภาพและการรบัยา 33 คน การติดตามผลการรกัษา 14 คน 
การใชบ้รกิารทีเ่กีย่วเน่ืองกบัโควดิ-19 13 คน และการใชบ้รกิาร
เลิกบุหรี่ 13 คน โดยเมื่อพจิารณาจ านวนขอบข่ายของการใช้
บ ริ ก า ร เ ภ สัช ก ร ร มท า ง ไ ก ล  พบว่ า ผู้ ร ับ บ ริ ก า ร ก ลุ่ ม 
Telepharmacy application มีแนวโน้มในการใช้บริการเภสัช
ก ร รมทา ง ไกลมากกว่ า  1 ขอบข่ า ยสู ง ก ว่ า กลุ่ ม  Non-
telepharmacy application ดงัตารางที ่3

 

ตารางท่ี 3 ประสบการณ์เกีย่วกบัการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล 
 

ประสบการณ์เก่ียวกบั 
การใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 

Total 
(n = 33) (คน) 

Non-telepharmacy 
application 

(n = 18) (คน) 

Telepharmacy 
application 

(n = 15) (คน) 
ขอบข่ายของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล (ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) 

การปรกึษาปัญหาสขุภาพ /การรบัยา 33 18 15 
การตดิตามผลการรกัษา 14 6 8 
การใชบ้รกิารทีเ่กีย่วเน่ืองกบัโควดิ-19 13 7 6 
การใชบ้รกิารเลกิบหุรี ่ 13 3 10 

จ านวนขอบข่ายของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล    
1 ขอบขา่ย 9 7 2 
มากกวา่ 1 ขอบขา่ย 24 11 13 

อปุกรณ์ส าหรบัการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล (ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) 
โทรศพัท ์ 21 9 12 
สือ่สงัคม เชน่ Facebook Line 26 16 10 
Delivery application เชน่ Grab 11 7 4 
Telehealth Region 7 10 0 10 
Telepharmacy application อื่น ๆ เช่น Relifnow, 
Pharmcare 

5 0 5 

รปูแบบการส่ือสารเพ่ือใช้บริการเภสชักรรมทางไกล (ตอบไดม้ากกวา่ 1 ขอ้) 
การโทร (call) 30 15 15 
การสง่ขอ้ความ (Chat) 29 15 14 
การวดิโีอคอล (Video call) 12 2 10 
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   4.1.1. การใ ช้บ ริการ เภสัชกรรมทางไกล ท่ี
เก่ียวเน่ืองกบัโควิด-19 

   ผู้รบับริการทัง้ 2 กลุ่มมีการใช้บริการเภสชักรรม
ทางไกลที่เกี่ยวเน่ืองกับโควิด-19 ที่ใกล้เคียงกัน โดยพบว่า
ผูร้บับรกิารจากทัง้ 2 กลุม่ใหข้อ้มลูเกีย่วกบัการสอบถามวธิตีรวจ
คดักรองโควดิ-19 ดว้ยชุดตรวจ ATK การสอบถามขอ้มลูวคัซนี
ป้องกันโควิด-19 การให้ค าแนะน าเกี่ยวกับการท า Home 
isolation และการรกัษาโรค เชน่ การใชส้มนุไพร 

   ฟ้าทะลายโจร และการรกัษาอาการ Long COVID-
19 เชน่ อาการไอ เหน่ือยงา่ย 

   “ช่วงที่โควดิมาได้สกัพกั ก็มแีชทหาเภสชัเพื่อถาม
ราคาของพวกอุปกรณ์ต่าง ๆ ที่จ าเป็น พวกหน้ากากอนามยั 
พวกเจลแอลกอฮอล ์พวก ATK แลว้ให ้Grab ไปรบัมาให ้แลว้ก็
ช่วงที่ตรวจแล้วเป็นโควดิ ตอนนัน้คือตกใจมากเลยแชทไปหา
รา้นยาทีเ่คยซื้อยา เภสชักเ็ลยแนะน าใหใ้ชย้าตามอาการ แลว้ก็
การสงัเกตดูว่ามอีาการอะไรที่รุนแรงไหมที่ต้องรีบไปหาหมอ 
แล้วก็ส่ งยาพวก ฟ้าทะลายโจร  ยาแก้ ไอมา ให้ ”  (Non-
telepharmacy application ที ่1) 

   “ก็มีส ัง่ยาพวกยาลดไข้ พวกหน้ากากอนามัย 
แอลกอฮอลม์าไวเ้รือ่ย ๆ ครบั เพราะอยา่งหน้ากากอนามยัคอืใช้
เวลาที่ฝุ่ นเยอะด้วย แล้วก็ช่วงที่วคัซีนเข้ามาใหม่ ๆ ก็มีถาม
เภสชัวา่ควรฉีดเลยดไีหมหรอืรอยีห่อ้อื่นเขา้มาก่อนด ีเพราะกลวั
ฉีดแลว้แพ ้ฉีดแลว้ตายเหมอืนกนั” (Telepharmacy application 
ที ่22) 

   4.1.2. การใช้บริการเภสชักรรมทางไกลเพื่อการ
เลิกบหุร่ี 

   ผู้รบับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมสีดัส่วนการใช้บรกิารเภสชั
กรรมทางไกลเพื่อการเลกิบุหรีท่ี่แตกต่างกนั โดยมผีู้ใช้บรกิาร
เลกิบหุรีใ่นกลุ่ม Non-telepharmacy application 3 คน และกลุ่ม 
Telepharmacy application 10 คน แต่มรีูปแบบการใช้บรกิารที่
คลา้ยกนั เริม่จากการเขา้รบัการซกัประวตัโิดยเภสชักรเพือ่เลอืก
วธิกีารรกัษาและการติดตามผลการรกัษาของผู้รบับรกิารผ่าน
ระบบเภสชักรรมทางไกล 

   “จรงิ ๆ ไม่ได้คดิเลกิบุหรี่เลย แค่เขา้ร้านยาเพื่อไป
ซื้อยาแก้แพเ้ฉย ๆ แต่พอบอกเภสชัว่าสูบบุหรี ่เขากแ็นะน าให้
เลกิบุหรี่ดู ก็เลยสนใจ เภสชัก็ซกัประวตัิไปเรื่อย สุดท้ายกล็อง
หกัดบิเอาเพราะผมไมไ่ดส้บูเยอะ หลงัจากนัน้เภสชักม็แีชทไลน์
มาถามเรื่อย ๆ ว่าเลกิสูบไดไ้หม ไดก้ลบัไปสูบหรอืเปล่า อย่าง
ตอนน้ีก็เลิกมาได้น่าจะ 3 เดือนแล้ว” (Non-telepharmacy 
application ที ่9) 

   “พอดีเพื่อนชวนเข้าโครงการเลิกบุหรี่ เลยลองดู
เพราะเพือ่นแนะน า ตอนแรกกเ็ขา้ไปในไลน์กลุม่ส าหรบัเลกิบุหรี ่
ก็จะมีเภสัชมาคุยมาให้ค าแนะน า  แล้วก็สอนวิธีการ ใช้  
application กับโปรแกรม Zoom ซึ่งก็ไม่ได้ใช้งานยากอะไร
เพราะเคยใช ้Zoom มาก่อน เภสชักซ็กัประวตั ิใหค้ าแนะน า แลว้
กจ็า่ยหมากฝรัง่เลกิบหุรีม่าให ้จากนัน้นดัตดิตามเป็นระยะวา่เลกิ
ได้ไหม รู้สกึอยากสูบอยู่บ้างหรอืเปล่า แต่ส่วนมากจะแชทคุย
ทางไลน์มากกว่าเพราะง่ายดี” (Telepharmacy application ที่ 
19) 

4.2. อุปกรณ์และรูปแบบการส่ือสารเพื่อการใช้
บริการเภสชักรรมทางไกล 

จากผู้รบับรกิารทัง้หมด 33 คน มกีารใช้บรกิารเภสชั
กรรมทางไกลดว้ยการใชส้ื่อสงัคม 26 คน รองลงมาคอืโทรศพัท์ 
21 คน และ delivery application 11 คน ตามล าดบั ส าหรบัผูใ้ช้
โปรแกรมประยุกต์ส าหรบัการให้บริการเภสชักรรมทางไกล
โดยเฉพาะ (Telepharmacy application) พบว่าส่วนใหญ่ใช้
โปรแกรม Telehealth Region 7  ในดา้นรปูแบบการสื่อสารส่วน
ใหญ่ใช้บรกิารเภสชักรรมทางไกลด้วยการโทร 30 คน การส่ง
ขอ้ความ 29 คน และวดิโีอคอล 12 คน ตามล าดบั 

4.3. ความพึงพอใจและอปุสรรคของผู้รบับริการต่อ
การใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 

ผู้ร ับบริการทัง้สองกลุ่มมีความพึงพอใจต่อการใช้
บริการเภสชักรรมทางไกล เน่ืองจากมคีวามสะดวก สามารถ
เข้าถึงบริการได้ง่ายโดยไม่จ าเป็นต้องไปที่ร้านยา แต่มคีวาม
แตกต่างในประเด็นของปัญหาและอุปสรรคของการใช้บรกิาร
เภสชักรรมทางไกล โดยกลุ่ม Telepharmacy application พบ
ปัญหาและอุปสรรคเกี่ยวกบัความยากของการใชโ้ปรแกรมการ
ใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล ซึง่พบปัญหาดงักล่าวกบัโปรแกรม
ทีม่กีารตดิต่อสือ่สารกบัเภสชักรดว้ยการวดิโีอคอลผา่นโปรแกรม 
Zoom ท าใหผู้ร้บับรกิารตอ้งศกึษาการใชง้านโปรแกรมทีม่ากขึน้ 
แต่ไมพ่บปัญหาดงักลา่วใน Telepharmacy application อื่น ๆ 

“ทีเ่ป็นอยู่ตอนน้ีกพ็อใจนะ พอเรามรีา้นยาทีเ่ราปรกึษา
ดว้ยประจ า มนักส็ะดวกและสบายใจในการคุย สามารถปรกึษา
ไดต้ลอดโดยไมต่อ้งไปรา้นยา ส่วนตอนน้ีกไ็มไ่ดเ้จอปัญหาอะไร
นะ อาจมแีค่บางครัง้ที่แชทไปหาหรอืโทรไปหาแล้วเภสชัอาจ
ตอบช้าบ้าง ไม่รบัสายบ้าง แต่ก็เข้าใจได้ว่าบางทีอาจยุ่งอยู่ ” 
(Non-telepharmacy application ที ่1) 

“กพ็อใจนะ คอืมนัสะดวกทีไ่มต่อ้งเสยีเวลาไปถงึรา้นยา 
แต่แอบรู้สกึว่าตวั app ใช้งานยาก คอืผมไม่ค่อยถนัดกบัอะไร



การรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา: งานวจิยัเชงิคณุภาพ 
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พวก น้ี  เ ว ล า จ ะ ใ ช้ เ ลยต้ อ ง ให้ลู ก คอยช่ ว ยตลอด เลย ” 
(Telepharmacy application ที ่18) 

“พอใจนะ คอื app ทีใ่ชอ้ยูแ่ค ่ดาวน์โหลดมา app เดยีว
กจ็บ และตวั app กเ็ชือ่มต่อกบัระบบ delivery ในการสง่ยามาให้
ได้อีก ไม่ได้รู้สกึยุ่งยากหรอืมปัีญหาอะไรนะ” (Telepharmacy 
application ที ่32) 

5. ข้อเสนอแนะของผู้รบับริการต่อการให้บริการ
เภสชักรรมทางไกลในร้านยา 

ผู้รบับริการทัง้สองกลุ่มมขี้อเสนอแนะเกี่ยวกบัการมี
มาตรฐานของการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลทีร่า้นยาทุกรา้น
ต้องปฏบิตัติามในรูปแบบเดยีวกนัและมขีอ้มูลที่เชื่อมต่อถึงกนั
ได ้รวมทัง้การพฒันาโปรแกรมการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล
ทีม่คีวามงา่ยต่อการใชง้าน 

“คงอยากให้ร้านยามนัมมีาตรฐานเหมอืนกันทุกร้าน 
ไมใ่ช่ว่ารา้นน้ีท าแบบนึง อกีรา้นท าแบบนึง แมว้่าปกตจิะมรีา้นที่
ปรกึษาประจ าอยูแ่ลว้ แต่ถา้วนันึงเกดิไปต่างจงัหวดัแลว้ตอ้งเจอ
รา้นยาทีบ่รกิารไมด่ ีมนัคงจะไมด่ ีแลว้กอ็ยากใหข้อ้มลูบางอย่าง
มนัเชื่อมถงึกนั อย่างทีบ่อกว่าถา้ตอ้งลงทะเบยีน ท าแฟ้มประวตั ิ
ถ้าต้องท าแบบน้ีทุกร้านมนัก็เสยีเวลา เป็นไปได้ไหมที่ใช้ app 
เดียวกัน ลงประวัติทีเดียว แล้วร้านยาทุกร้านใช้ app น้ี
เหมอืนกนั น่าจะดนีะ” (Non-telepharmacy application ที ่1) 

“รู้สกึว่า app ใช้งานยากไปนิด หากสามารถท าใหม้นั
ใช้งานได้ง่ายขึ้น เหมอืนที่เวลาซื้ออาหารผ่าน Grab แบบเรา
เลือกร้านยาได้ คุยกบัเภสชักรได้ แล้วก็ถ้ามยีาก็ส่ง delivery 
มาถงึคนไขไ้ดเ้ลยคงจะด”ี (Telepharmacy application ที ่22) 
 

อภิปรายและสรปุผลการวิจยั 
 ผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมกีารรบัรูค้วามหมายของการใช้
บรกิารเภสชักรรมทางไกลไมแ่ตกต่างกนั โดยรบัรูว้า่เป็นรปูแบบ
การใช้บริการทางเภสชักรรมผ่านเทคโนโลยีการสื่อสาร เช่น 
โทรศพัท ์สื่อสงัคม หรอื application ซึง่ผูใ้ชบ้รกิารและเภสชักร
อยู่ต่างสถานที่กนั โดยเป็นการรบัรู้ที่ถูกต้องตามค านิยามของ
สภาเภสชักรรม (The Pharmacy Council of Thailand, 2021) 
และผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุ่มรบัรูข้อ้ดขีองการใชบ้รกิารเภสชักรรม
ทางไกลทีใ่กล้เคยีงกนั โดยช่วยเพิม่ความสะดวกในการเขา้ถึง
บรกิาร การประหยดัเวลาและค่าใช้จ่าย ตลอดจนการลดความ
เสี่ยงต่อการระบาดของ COVID-19 สอดคล้องกบัการรบัรู้ของ
ประชาชนในประเทศอินโดนีเซียที่พบว่า เภสชักรรมทางไกล
ช่วยเพิ่มความสะดวกในการเข้าถึงบริการ รวมถึงช่วย

ประหยดัเวลาและค่าใช้จ่าย (Tjiptoatmadja and Alfian, 2022) 
แต่มกีารรบัรูข้อ้เสยีทีแ่ตกต่างกนั โดยกลุ่ม Non-telepharmacy 
application รบัรู้ข้อเสียเกี่ยวกบัคุณภาพของการได้รบับริการ
จากเภสชักรรมทางไกลทีอ่าจน้อยกวา่การเขา้รบับรกิารทีร่า้นยา 
โดยเฉพาะอย่างยิง่ความถกูตอ้งของการสือ่สาร เน่ืองจากการใช้
บรกิารเภสชักรรมทางไกลอาจมคีวามเสีย่งต่อการสือ่สารขอ้มลูที่
คลาดเคลื่อน สอดคล้องกับงานวิจัยของประเทศจีนที่พบว่า
ผู้ร ับบริการการแพทย์ทางไกลมีความกังวลเกี่ยวกับความ
ถูกต้องของข้อมูลผู้ ป่ วย  (Chen et al., 2017) ขณะที่กลุ่ ม 
Telepharmacy application รบัรู้ข้อเสียเกี่ยวกบัความยากของ
การใชง้านเทคโนโลยเีพื่อการเขา้ถงึบรกิารเภสชักรรมทางไกล 
โดยจากงานวิจยัของ SA. Kamal พบว่าความง่ายของการใช้
เทคโนโลยเีป็นปัจจยัทีม่ผีลต่อการยอมรบัเทคโนโลยกีารแพทย์
ทางไกล (Kamal et al., 2020) ดงันัน้ การพฒันา application ที่
ใชง้านไดง้า่ยและไมซ่บัซอ้นจงึมคีวามส าคญั 
 ส าหรบัการรบัรูด้า้นประโยชน์และความงา่ยของการใช้
บรกิารเภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐานและขัน้ตอนของสภา
เภสชักรรม พบว่าผู้รบับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมกีารรบัรู้ที่ต่างกนัใน
ขัน้ตอนการขึน้ทะเบยีนและและจดัท าแฟ้มประวตัเิมื่อใชบ้รกิาร 
โดยผู้รบับริการกลุ่ม Non-telepharmacy application บางส่วน
รบัรู้ว่าข ัน้ตอนดงักล่าวมคีวามยุ่งยากและใช้เวลานาน ซึ่งอาจ
เกดิจากกลุ่ม Non-telepharmacy application มกีารใชโ้ทรศพัท์
และสื่อสงัคมเพื่อใช้บริการ ซึ่งไม่สามารถบนัทึกรายละเอียด
เกี่ยวกบัขอ้มูลส่วนบุคคล ประวตัสิุขภาพและความเจบ็ป่วยได้ 
ท าให้ต้องแจ้งข้อมูลแก่เภสชักรด้วยตนเองทุกครัง้ ท าให้เกิด
ความยุ่งยากในการใช้บริการ ขณะที่กลุ่ม Telepharmacy 
application ซึ่งใช้บรกิารผ่านโปรแกรมประยุกต์ที่ถูกพฒันาขึน้
ส าหรับการให้บริการเภสัชกรรมทางไกลโดยเฉพาะ ท าให้
สามารถบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ประวัติสุขภาพและความ
เจ็บป่วยได้ และเมื่อต้องการเข้าร ับบริการจากเภสัชกร 
ผู้รบับรกิารสามารถบนัทกึค ายนิยอมเพื่ออนุญาตให้เภสชักรที่
ใหบ้รกิารเขา้ถงึขอ้มลูส่วนบุคคลได ้จงึมคีวามสะดวกและความ
ปลอดภยัในการใชง้าน เน่ืองจากไม่จ าเป็นต้องขึน้ทะเบยีนและ
บนัทึกประวตัิใหม่ทุกครัง้เมื่อเข้ารบับรกิารในร้านยาแห่งใหม่ 
ดงันัน้ โปรแกรมประยุกต์ทีอ่อกแบบส าหรบัการใหบ้รกิารเภสชั
กรรมทางไกลโดยเฉพาะ จะมปีระโยชน์และมคีวามง่ายในการ
ขึ้นทะเบียนและบันทึกข้อมูลสุขภาพส่วนบุคคลกว่าการใช้
เทคโนโลยสีือ่สารทัว่ไป เชน่ โทรศพัทห์รอืสือ่สงัคม 
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 นอกจากน้ียงัพบประเด็นที่น่าสนใจเกี่ยวกบัการรบัรู้
ประโยชน์และความง่ายของขัน้ตอนการบนัทกึเสยีงหรือวิดีโอ
ขณะใช้บริการ โดยพบว่าผู้รบับริการเพศหญิง 9 คนจากเพศ
หญงิทัง้หมด 11 คน ไมเ่หน็ประโยชน์ของขัน้ตอนน้ี เน่ืองจากมี
ความไม่มัน่ใจในการให้ข้อมูลหากมกีารบนัทกึเสยีงหรอืวิดีโอ 
รวมทัง้มคีวามกงัวลเกีย่วกบัการรัว่ไหลของขอ้มลูทีบ่นัทกึ ซึง่ผล
ดงักล่าวมคีวามสอดคล้องกบัการศึกษาของเภสชักรชุมชนที่มี
ความกังวลเกี่ยวกบัการบนัทึกเสียงหรือวิดีโอขณะให้บริการ
เน่ืองจากปัญหาการจดัเกบ็ขอ้มลูทีอ่าจไมเ่พยีงพอ รวมถงึความ
กงัวลเกี่ยวกบัการรกัษาความลบัของผู้ป่วยและการรัว่ไหลของ
ข้อ มู ล ผู้ ร ับ บ ริก า ร  ( Pitirattanaworranat et al., 2022; Na-
Lumprang, 2021) ซึ่งความวติกกงัวลดงักล่าวอาจมผีลต่อการ
ยอมรับเทคโนโลยีของผู้ร ับบริการได้ (Kamal et al., 2020) 
ดังนัน้ ควรมีการพิจารณาความเหมาะสมของขัน้ตอนการ
บนัทกึเสยีงหรอืวดิโีอขณะใหบ้รกิาร โดยเมื่อพจิารณาขอ้ก าหนด
เกีย่วกบัมาตรฐานและขัน้ตอนการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล
ตามประกาศของสภาเภสัชกรรมที่ 62/2565 พบว่าได้มีการ
แก้ไขข้อก าหนดเกี่ยวกับการบันทึกเสียงหรือวิดีโอขณะ
ให้บริการตามประกาศของสภาเภสัชกรรมที่ 56/2563 โดย
ก าหนดให้โปรแกรมที่ใช้ต้องสามารถรองรบัการให้บริการใน
รูปแบบภาพเคลื่อนไหว เสียง และข้อความได้โดยไม่มี
ขอ้ก าหนดเกี่ยวกบัการบนัทกึเสยีงหรอืวดิโีอ (The Pharmacy 
Council of Thailand, 2021; The Pharmacy Council of 
Thailand, 2022) ซึ่งการแก้ไขดงักล่าวอาจช่วยลดความวิตก
กังวลต่อการใช้บริการและเพิ่มการยอมรับเทคโนโลยีการ
ใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารไดม้ากขึน้ 
 ส าหรับประเด็นการนัดหมายส่งมอบยา พบว่า
ผูร้บับรกิารทัง้หมดรบัรูป้ระโยชน์และความงา่ยของการนดัหมาย
ส่งมอบยาและมีความต้องการให้สามารถจดัส่งยาผ่านระบบ 
delivery ได้ ซึ่งอาจมีสาเหตุมาจากในช่วงการระบาดของ        
โควดิ-19 ทีท่ าใหป้ระชาชนมพีฤตกิรรมการซื้อสนิคา้ในรูปแบบ
ออนไลน์และจดัส่งผ่านระบบ delivery มากขึ้น (Chotigo and 
Kadono, 2021) ท าให้เกิดความคุ้นเคยในการใช้งาน ส่งผลให้
ผูร้บับรกิารรบัรูถ้งึประโยชน์และความงา่ยของการซื้อสนิคา้ผา่น 
delivery แต่อยา่งไรกต็ามการใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลไมใ่ช่
การขายยาออนไลน์ ดงันัน้ เภสชักรชุมชนต้องมกีารใหบ้รกิาร
เภสชักรรมทางไกลตามมาตรฐานของสภาเภสชักรม เช่น การ
สมัภาษณ์ประวตั ิการวเิคราะห์และประเมนิความเหมาะสมของ
ใบสัง่ยา ตลอดจนการส่งมอบยาให้เป็นไปตามมาตรฐานของ

วิชาชีพ ดงัที่ประกาศไว้ในราชกิจจานุเบกษา เรื่องแนวทาง
เกี่ยวกับมาตรฐานการให้บริการเภสัชกรรมทางไกล (The 
Pharmacy Council of Thailand, 2022) 
 ในด้านทศันคติต่อการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
พบว่าผูร้บับรกิารทัง้ 2 กลุ่มมทีศันคตเิชงิบวกต่อการใชบ้รกิาร 
โดย เห็นว่ า เ ป็นรูปแบบการให้บริการที่มีความสะดวก 
ประหยัดเวลาและค่าใช้จ่ายในการเดินทาง สอดคล้องกับ
การศึกษาความคดิเหน็ของผู้รบับรกิารต่อการให้บรกิารเภสชั
กรรมทางไกลของเภสชักรในกรุงเทพมหานครและในประเทศ
อหิร่านทีเ่หน็การใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลว่ามคีวามสะดวก 
ชว่ยประหยดัเวลาและคา่ใชจ้า่ยในการเดนิทาง (Limwilairatana, 
2020; Moulaei et al., 2022) สะท้อนให้เหน็ว่าผู้รบับรกิารส่วน
ใหญ่ใหค้วามส าคญัเกีย่วกบัความสะดวก การประหยดัเวลาและ
ค่าใช้จ่ายในการเดินทาง ดงันัน้ การพฒันาแนวทางเกี่ ยวกับ
มาตรฐานการให้บรกิารเภสชักรรมทางไกลควรค านึงถึงความ
สะดวกของผูร้บับรกิาร โดยขัน้ตอนดงักล่าวต้องไม่ซบัซอ้นและ
ไม่ใช้เวลานานจนเกินไป แต่ยงัต้องค านึงถึงคุณภาพของการ
ใหบ้รกิารเป็นหลกัส าคญั 
 ส าหรบัประสบการณ์การใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล
พบว่า ผู้ร ับบริการทัง้ 2 กลุ่มมีขอบข่ายของการใช้บริการ         
ที่ใกล้เคยีงกนั ได้แก่ การปรกึษาปัญหาสุขภาพและการรบัยา 
การตดิตามผลการรกัษา การใชบ้รกิารเลกิบุหรี ่ตลอดจนการใช้
บรกิารทีเ่กี่ยวเน่ืองกบัโควดิ-19 เช่น การใชชุ้ดตรวจ ATK หรอื
การท า Home isolation โดยผู้ร ับบริการกลุ่ม Telepharmacy 
application มีแนวโน้มของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล
มากกวา่ 1 ขอบขา่ยสงูกวา่กลุม่ Non-telepharmacy application 
ซึ่งอาจมสีาเหตุมาจากการใช้เว็บไซด์หรือโปรแกรมประยุกต์
ส าหรับเภสัชกรรมทางไกลมีความซับซ้อนและจ าเป็นต้อง  
เรียนรู้วิธีใช้งาน ซึ่งผู้ร ับบริการกลุ่มน้ีอาจมีแนวโน้มในการ   
ดูแลสุขภาพและความเจ็บป่วยของตัว เองมากกว่ากลุ่ม        
Non-telepharmacy application ส าหรบัช่องทางการใช้บริการ
เภสัชกรรมทางไกลพบว่าส่วนใหญ่ใช้การโทร รองลงมาคือ    
การส่งข้อความ และการวิดีโอคอลตามล าดับ ในด้านความ     
พงึพอใจของผู้รบับริการต่อการใช้บริการเภสชักรรมทางไกล 
พบว่าผู้รบับริการทัง้ 2 กลุ่มมคีวามพงึพอใจต่อการใช้บริการ    
ที่คล้ายกัน เน่ืองจากมีความสะดวก รวดเร็ว สามารถเข้าถึง
บริการได้ง่าย แต่มคีวามแตกต่างในด้านปัญหาและอุปสรรค 
ของการใช้บริการ โดยกลุ่ม Telepharmacy application พบ
ความยากของการใช้บริการเภสชักรรมทางไกลมากกว่ากลุ่ม 



การรบัรู ้ทศันคต ิและประสบการณ์ต่อการใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิารรา้นยา: งานวจิยัเชงิคณุภาพ 
พรหมพริยิะ ปิตริตันวรนาท และคณะ  
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Non-telepharmacy application โดยเฉพาะอย่างยิ่งผู้ใช้งาน
โปรแกรมเภสชักรรมทางไกลผ่านระบบ Zoom ซึง่ผลดงักล่าวมี
ความใกลเ้คยีงกบัปัญหาและอุปสรรคของเภสชักรชุมชนต่อการ
ให้บรกิารเภสชักรรมทางไกล โดยพบว่าโปรแกรมส าหรับการ
ใหบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลบางโปรแกรมอาจใชง้านไดย้ากใน
ผู้รบับริการบางกลุ่ม เช่น กลุ่มผู้สูงอายุ (Pitirattanaworranat   
et al., 2022) ดงันัน้ การพฒันา application นอกเหนือจากการ
ค านึงถงึคุณภาพของการบรกิารแลว้ ยงัต้องค านึงถงึความง่าย
ในการใช้งาน โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกลุ่มผู้สูงอายุที่อาจมี
ขอ้จ ากดัในการใชเ้ทคโนโลย ี
 การยอมรับเทคโนโลยีเภสัชกรรมทางไกลตาม
มาตรฐานของสภาเภสัชกรรมในมิติของผู้ร ับบริการนั ้น 
จ าเป็นตอ้งรบัรูถ้งึประโยชน์ ความงา่ย และมทีศันคตเิชงิบวกต่อ
มาตรฐานดงักล่าว โดยจากการศึกษาพบว่าขัน้ตอนที่อาจเป็น
อุปสรรคต่อการยอมรับเทคโนโลยีเภสัชกรรมทางไกลของ
ผูร้บับรกิารมากทีสุ่ดคอืขัน้ตอนการขึ้นทะเบยีนและจดัท าแฟ้ม
ประวตัิผู้ป่วย รวมทัง้ข ัน้ตอนการบนัทกึเสยีงหรอืวดิโีอขณะใช้
บรกิาร ดงันัน้ ควรมกีารส่งเสรมิให้ผู้รบับรกิารใช้เวบ็ไซต์หรอื
โปรแกรมประยุกต์ส าหรบัเภสชักรรมทางไกลมากขึน้ เน่ืองจาก
โปรแกรมดังกล่าวถูกออกแบบมาส าหรับการให้บริการ        
เภสชักรรมทางไกลโดยเฉพาะ ท าให้มคีวามง่ายต่อการใชง้าน
ตามมาตรฐานและขัน้ตอนของสภาเภสชักรรม เช่น การมรีะบบ
ขึน้ทะเบยีนและบนัทกึประวตัผิูป่้วย แต่อย่างไรกต็าม โปรแกรม
ประยุกต์ส าหรบัเภสชักรรมทางไกลบางโปรแกรมอาจมคีวาม
ยากต่อการใช้งาน จึงควรมกีารพฒันาโปรแกรมดงักล่าวให้มี
ความงา่ยในการใชง้านมากยิง่ขึน้ 
  
สรปุผลการวิจยั 

การศกึษาน้ีชีใ้หเ้หน็ว่าผูร้บับรกิารเภสชักรรมทางไกล
ทัง้สองกลุ่มมกีารรบัรูค้วามหมายของการใช้บรกิารเภสชักรรม
ทางไกลที่ถูกต้อง และมีทัศนคติที่ดีต่อการใช้บริการ โดย
ผู้รบับรกิารส่วนใหญ่ให้ความส าคญัเกี่ยวกบัความสะดวก การ
ประหยดัเวลาและคา่ใชจ้า่ยในการเดนิทางเป็นส าคญั ดงันัน้ การ
พัฒนามาตรฐานและขัน้ตอนของการให้บริการเภสัชกรรม
ทางไกล นอกจากการค านึงถงึคุณภาพและความปลอดภยัของ
การใหบ้รกิารแลว้ ควรค านึงถงึความสะดวก การประหยดัเวลา
และค่าใชจ้่ายในการเดนิทางร่วมดว้ย ส าหรบัประสบการณ์การ
ใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลพบว่าทัง้ 2 กลุ่มมปีระสบการณ์ที่
ใกลเ้คยีงกนั แต่ผูร้บับรกิารในกลุ่ม Telepharmacy application 

พบความยากของการใชง้านโปรแกรมส าหรบัการใชบ้รกิารเภสชั
กรรมทางไกลในบาง application ซึ่งอาจท าให้ผู้ร ับบริการ
บางส่วนไมส่ามารถเขา้ถงึการใชบ้รกิารนี้ได ้จงึควรมกีารพฒันา
โปรแกรมใหม้คีวามงา่ยต่อผูใ้ชง้านมากยิง่ขึน้ (user-friendly) 

จุดเด่นของการศึกษาน้ีคอืเป็นการศกึษาสถานการณ์
การใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกลของผูร้บับรกิาร ทัง้ในดา้นการ
รบัรู ้ทศันคตแิละประสบการณ์การใชบ้รกิารเภสชักรรมทางไกล 
โดยค านึงถึงมาตรฐานและขัน้ตอนของสภาเภสชักรรม  ท าให้
การศกึษาน้ีมปีระโยชน์ต่อการพฒันาระบบการใหบ้รกิารเภสชั
กรรมทางไกลในอนาคตเพื่อให้มีความสอดคล้องกับความ
ตอ้งการของผูร้บับรกิารซึง่ค านึงถงึความงา่ยของการใชง้านและ
ขัน้ตอนทีไ่ม่ซบัซ้อนเป็นส าคญั ส าหรบัขอ้จ ากดัของงานวจิยัน้ี
คือในระหว่างการเก็บข้อมูลได้มีการเปลี่ยนแปลงข้อก าหนด
เกี่ยวกับมาตรฐานและขัน้ตอนของการให้บริการเภสชักรรม
ทางไกลตามประกาศของสภาเภสัชกรรมที่ 62/2565 ขณะที่
งานวจิยัน้ีพฒันากรอบแนวคดิจากขอ้ก าหนดตามประกาศของ
สภาเภสชักรรมที่ 56/2563 ท าให้ข้อมูลที่ได้อาจไม่ครอบคลุม
ข้อก าหนดตามประกาศของสภาเภสัชกรรมล่าสุด รวมทัง้
งานวจิยัน้ีเป็นการศกึษาขอ้มลูเบือ้งต้นในตวัอย่างขนาดเลก็ จงึ
ควรมีการขยายผลศึกษาเพื่อให้ได้ข้อมูลในภาพรวมของทัง้
ประเทศดว้ยงานวจิยัเชงิปรมิาณต่อไป 
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