
ประมวลรายวิชา 
หลักสูตรเภสชัศาสตรบณัฑิต สาขาวิชาบรบิาลเภสชักรรม 

*************************** 
 
1. รหัสและชื่อรายวิชา  199661 ปฏิบัติการเภสัชกรรมปฐมภูม ิ
2. จํานวนหน่วยกิต   5(0-16-8) 
3. ประเภทของรายวิชา  หมวดวิชาเฉพาะ วิชาบังคับ 

(โดยสามารถเลือกได้ระหว่างรายวิชานี้ กับปฏิบัติการเภสัชกรรมชุมชน) 
4. ภาควิชาที่รับผิดชอบรายวชิา ภาควิชาเภสัชกรรมปฏิบัติ 
5. ภาคการศึกษา/ชั้นปีที่เรียน ช้ันปีการศึกษาที่ 6  
6. รายวิชาที่ต้องเรียนมาก่อน (Pre-requisite) 

199341 หลักการสาธารณสุข 
199445 การจัดการคุณภาพในองค์กรสุขภาพ 
199542 เภสัชศาสตร์สังคมและพฤติกรรม 

7. สถานทีเ่รียน   คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร 
8. คําอธบิายรายวิชา 

การฝึกปฏิบัติการ โดยประยุกต์ความรู้ด้านการบริบาลทางเภสัชกรรม และการเยี่ยมบ้าน ในการ
ให้บริการเภสัชกรรมปฐมภูม ิมุ่งเน้นความต่อเนื่องในการดูแลผู้ป่วยโรคเรือ้รัง  การทบทวนประวัติการใช้ยา 
สมุนไพร อาหารเสริม และผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับครอบครัว ตลอดจนการส่งต่อปัญหา หรือความเสี่ยง
ด้านยา ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ไม่ปลอดภัย ต่อหน่วยงาน และชุมชน 
 Clerkship by application of pharmaceutical care concept and home visit for primary 
care pharmacy service focus in continuum of care for chronic disease patients. Medication 
therapy review including herbal medicine, supplementary foods, and health products in 
family, and also including referring of medication risk and problems, unsafe health products 
to related organization and community. 
 

9. วัตถุประสงค์รายวิชา  
9.1   นิสิตมคีวามรู้ ความเข้าใจ หลักการและแนวทางการให้บริการเภสชักรรมปฐมภูม ิ 
9.2   นิสิตสามารถประยุกต์ความรู้ ทักษะ ประสบการณ์ในการให้บริการ และค้นหาปัญหาที่เกี่ยวข้องกับการ
ใช้ยา ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ในระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน 
9.3   นิสิตมีโอกาสได้เห็น และมีประสบการณ์ในกระบวนการเยี่ยมบ้าน เพื่อเพิ่มความเข้าใจการนําความรู้ลง
สู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม 
9.4   นิสิตมีประสบการณ์ และทักษะในการให้บริการเภสชักรรมปฐมภูม ิการทํางานเป็นทีม การส่งต่อข้อมูล
หน่วยงาน และการติดตามผลลัพธ์การดําเนินการ 
9.5   นิสิตมีเจตคติที่ดี ต่อการให้บริการเภสชักรรมปฐมภูม ิ 
9.6   นิสิตมีประสบการณ์ในการสื่อสาร การวางแผนงาน ผ่านการประมวลความคิดเห็นและการวิเคราะห์
ระบบ 
 



วัตถุประสงคเ์ชิงพฤติกรรม 
เพื่อให้นิสิตเป็นเภสัชกรที่มีความรู้ ความเข้าใจ มีเจตคติทีดี่ มีทักษะและประสบการณ์ในการให้บริการเภสัช
กรรมปฐมภูม ิ อย่างต่อเนื่อง ผ่านการจัดทาํประวัติ ความสอดคล้องต่อเนื่องของการส่งต่อข้อมูลเพื่อการ
รักษาพยาบาล การสื่อสาร และการเป็นส่วนหนึ่งของทีมสหวิชาชีพ  รวมทั้งสามารถเบี่ยมบ้าน และจดัทํา
บันทึกยาระดับครัวเรือน ตลอดจนการประสานกับชุมชนในเรื่องความเข้มแข็งของชุมชนด้านการคุ้มครอง
ผู้บริโภค 
 

10. จํานวนชั่วโมงที่ใช้ต่อภาคการศึกษา 240 ช่ัวโมงฝึกปฏิบัติการ    
 

11. เนื้อหา กระบวนการ/กิจกรรมการฝึกปฏิบัติ การประเมินผล  
 

เนื้อหา องคค์วามรู้ ทักษะ สัปดาห ์ กระบวนการ/กิจกรรมการฝกึปฏิบัติ วิธีประเมินผล 
องค์ประกอบที่ 1 วัฒนธรรมองค์กร โครงสร้างงานปฐมภูมิ บทบาทหน้าที่ ความรับผิดชอบ 
• วัฒนธรรมองค์กร 
ค่านิยม วิสัยทศัน์ 
• โครงสร้างองค์กรที่เป็น
ทางการและโครงสร้างงาน
ปฐมภูม ิ
• พันธกิจ/เป้าประสงค์
กลุ่มงานเภสัชกรรม 
• หลักการแนวคดิเรื่อง
การบริการปฐมภูมิ เภสัช
กรรมปฐมภูม ิ
• พระราชบัญญัติสุขภาพ
แห่งชาติ พ.ศ. 2550 และ 
พระราชบัญญัติ
หลักประกันสขุภาพ
แห่งชาติ พ.ศ. 2545 
• มาตรฐานระบบยาของ
หน่วยบริการปฐมภูม ิ
• โครงสร้างและการ
ประสานงานระบบการ
ให้บริการด้านเภสัชกรรม
ปฐมภูม ิผู้รับผดิชอบ 
• การค้นคว้าเรื่อง
พฤติกรรมสุขภาพ กับ
ความร่วมมือในการใช้ยา  

1 • กิจกรรมปฐมนเิทศ และการให้มี
ส่วนร่วมในกิจกรรมการดําเนินการ
ขององค์กรของหน่วยงานตามความ
เหมาะสม การศึกษาเอกสารองค์กร 
การเข้าถึงข้อมูล 
• การอภิปราย และการมอบหมาย
งานด้านระบบยาหน่วยบริการปฐม
ภูมิ การจัดการด้านยา มาตรฐานการ
จ่ายยา 
• สามารถระบุ แนวคิด หลักการ 
และองค์ประกอบสําคัญของการ
ให้บริการเภสัชกรรมปฐมภูมขิองไทย 
• การแลกเปลี่ยนความเชื่อมโยง
ของระบบบริการสุขภาพใน
สถานพยาบาลและการบริการ
สาธารณสุขในองค์กรด้านสาธารณสุข
และงานบริการเภสัชกรรมปฐมภูม ิ
• การแลกเปลี่ยนเรื่ององค์ความรู้
เรื่องการจัดการระบบยาที่เกี่ยวข้อง 
เช่น การบริหารเวชภัณฑ์  
• การทบทวนหลักการค้นหาปัญหา
ด้านยาและการให้บริการการบริบาล
ทางเภสัชกรรม 
• การทดลองปฏิบัติ การเขียนผัง

• แบบประเมินผลการฝึก
ปฏิบัติงานรวม (แบบ-ป-บภ9) 
• แบบประเมินผลการนําเสนอ 
(แบบ-ป-บภ3)  
• แบบประเมินความประพฤติ
และทัศนคติของนิสิต ป.1/1-ป.
1-2 
• การอภิปรายและการนําเสนอ
กิจกรรม 
• การประเมินงาน การตรวจ
รายงานที่ได้รับมอบหมาย 
• การบันทึกข้อมูลระบบยา
หน่วยบริการปฐมภูม ิ 



เนื้อหา องคค์วามรู้ ทักษะ สัปดาห ์ กระบวนการ/กิจกรรมการฝกึปฏิบัติ วิธีประเมินผล 
• การศึกษาเรื่องหลักการ 
แนวคิด การสร้างเสริม
สุขภาพ และการคุ้มครอง
ผู้บริโภค 
• หลักการ แนวทางการ
ดําเนินการด้านเวชปฏิบัติ
ครอบครัว และการ
ประยุกต์ใช้ในการ
ให้บริการในบทบาทเภสัช
กรประจําครอบครัว 

เครือญาติ  
• แนวทางการประสาน เพื่อส่งเสริม
ให้เกิดความร่วมมือในการรักษา 
ความสามารถในการดูแลสุขภาพด้วย
ตนเอง (self-management)  

องค์ประกอบที่ 2 การฝึกทกัษะการเยี่ยมบ้าน การจัดทาํประวัติการใช้ยาต่อเนื่อง การสื่อสาร 
• หลักการ แนวทางการ
ดําเนินการด้านเวชปฏิบัติ
ครอบครัว และการ
ประยุกต์ใช้ในการ
ให้บริการในบทบาทเภสัช
กรประจําครอบครัว 
• การเชื่อมโยงข้อมูล ที่
ได้จากการดูแลระดับบุคคล 
หรือระดับครอบครัว เมื่อ
พบปัญหาด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพที่ไม่เหมาะสม 
• พัฒนาทักษะ ศักยภาพ
ในการค้นหาความเสี่ยง
ด้านยาและผลติภัณฑ์
สุขภาพ ที่เกี่ยวข้องกับการ
ดูแลผู้ป่วย 

2-6 • การเข้าถึงข้อมูลผู้ป่วยในระบบ
การส่งต่อการดูแล การกําหนดเกณฑ์
ในการส่งต่อเพื่อการดูแล 
• การประสานกับหน่วยงานที่
รับผิดชอบการให้บริการปฐมภูมิ 
• การศึกษาแบบเก็บข้อมูล และ
การบันทึกประวัติการใช้ยา 
• การใช้เครื่องมือที่เหมาะสมใน
การได้มาซึ่งข้อมูล เช่นการออกแบบ
สํารวจแบบย่อ  
• การจัดทําบันทึกประวัติการใช้ยา
สําหรับครัวเรือน 
• การจัดทําบันทึกปัญหาด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในครัวเรือน 
• การสัมภาษณก์ารใช้ผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 

• แบบประเมินการนําเสนอผล
การศึกษาปัญหาหรือความเสี่ยง
ที่พบจากระบบยาในงานปฐมภูมิ 
(แบบ-ป-บภ2) 
• การประเมินบันทึกประวัติ
การใช้ยาต่อเนื่องสําหรับผู้ป่วย
โรคเรื้อรัง  
• การประเมินบันทึกการให้
การบริบาลทางเภสัชกรรม การ
ติดตามผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 
 
• การประเมินการบันทึก
ประวัติการใช้ยาสําหรับ
ครัวเรือน  
• การประเมินแบบบันทึก
ปัญหาด้านผลติภัณฑ์สุขภาพที่
พบในครัวเรือน 

องค์ประกอบที่ 3 การติดตามปัญหาการใช้ยา การส่งเสริมใหเ้กิดความร่วมมือในการใช้ยา การคน้หาปญัหา
ผลิตภัณฑ์ในครัวเรือน และการคน้หาโอกาสพัฒนาระดับชุมชน 
• การติดตามปัญหาการ
ใช้ยาของผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
กลุ่มเป้าหมาย 
• การวางแผนการดูแล 
และการส่งเสรมิความ
ร่วมมือในการใช้ยา 

2-6 • ฝึกปฏิบัติทักษะในการประเมิน
และวางแผนการดูแลผู้ป่วยทีส่ามารถ
นําลงสู่การปฏิบัติได้อย่างเหมาะสม 
• การต้ังเป้าหมายการดูแลรักษา
ผู้ป่วยแต่ละราย และความเชือ่มโยง
ในการนําลงสูก่ารปฏิบัติ  

• แบบประเมินผลการฝึก
ปฏิบัติงานรวม (แบบ-ป-บภ5) 
• พิจารณาจากผลการบันทึก
การดูแลผู้ป่วย หรือการเยี่ยม
ครัวเรือน 
• ผลลัพธ์การดูแลผู้ป่วยที่



เนื้อหา องคค์วามรู้ ทักษะ สัปดาห ์ กระบวนการ/กิจกรรมการฝกึปฏิบัติ วิธีประเมินผล 
• การเยี่ยมบ้านเพื่อการ
เสริมพลัง ผู้ป่วยและญาติ
(empowerment)  
• แนวคิด หลักการการ
ค้นหา การระบุ การ
วิเคราะห์ความเสี่ยง และ
การจัดการอุบัติการณ์  
• ระบบการรายงาน 
และการจัดการความเสี่ยง
ด้านยา การคุ้มครอง
ผู้บริโภค ในหน่วยบริการ
ปฐมภูมิ ครอบครัว ชุมชน  

• การติดตาม ประเมินผลการให้
คําแนะนําอย่างสม่ําเสมอ 
• การศึกษาระบบการรายงาน การ
ค้นหา และการประเมินความเสี่ยง 
และการติดตาม การวิเคราะห์
อุบัติการณ์ 
• ได้ฝึกทักษะ หรือมีส่วนร่วมใน
การเยี่ยมบ้าน การสํารวจผลติภัณฑ์
สุขภาพในครัวเรือน การทํางาน
ร่วมกับชุมชนอย่างเหมาะสม 
• ฝึกปฏิบัติการรวมรวมประเด็น 
ปัญหาที่พบ สาํหรับวางแผนการดูแล 
การสื่อสาร เพือ่ความปลอดภัยทั้งใน
ระดับผู้ป่วย ครอบครัว 
• การประเมินระดับความสําคัญ
ของปัญหาการใช้ยาที่พบ หรอื
ผลกระทบจากผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ไม่
เหมาะสมในครัวเรือน ชุมชน 

สําคัญ 
•  การวางแผนดําเนินการและ
การแลกเปลี่ยน 
• ประเมินผลจากแผนการดูแล 
ความชัดเจน ความครอบคลุม 
• ความครอบคลมุของการ
ดําเนินการจัดทําบันทึกการใช้ยา
ระดับครัวเรือน 
• การประเมินปฏิสัมพันธ์กับ
ผู้ป่วย ญาติ และชุมชน 

องค์ประกอบที่ 4 การศึกษา การสาํรวจ การวิจัยขนาดเล็กที่ได้รบัมอบหมาย 
• เครื่องมือการพัฒนา
คุณภาพ 
• เกณฑ์การประเมิน
คุณภาพหน่วยบริการปฐม
ภูมิ และเครือข่ายบริการ
ปฐมภูม ิ
• การสํารวจปัญหา การ
จัดลําดับความสําคัญ 
• แนวทางการจัดการ
ปัญหาด้านสาธารณสุข 
• การเขียนโครงการ 
• การจัดการความเสี่ยง
ในงานคุ้มครองผู้บริโภค 
• ระบาดวิทยาผลิตภัณฑ์
สุขภาพที่ไม่เหมาะสม 
• การมอบหมายงานที่
ต้องใช้เทคโนโลยี เครื่องมือ 

2-6 • การเยี่ยมบ้าน การสังเกต
ครัวเรือน เพื่อระบุความเกี่ยวข้อง
ระหว่างผู้ป่วย ญาติ หรือผู้ดูแล 
ปัญหาสุขภาพอื่น ๆในระดับ
ครัวเรือน 
• การใช้เครื่องมือที่เหมาะสมใน
การได้มาซึ่งข้อมูล เช่นการออกแบบ
สํารวจแบบย่อ  
• การเชื่อมโยงข้อมูล ที่ได้จากการ
ดูแลระดับบุคคล หรือระดับ
ครอบครัว เมื่อพบปัญหาด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ไม่เหมาะสม 
• พัฒนาทักษะ ศักยภาพในการ
ค้นหาความเสี่ยงด้านยาและ
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ที่เกี่ยวข้องกับการ
ดูแลผู้ป่วย 
• การเรียนรู้ชุมชน การมีส่วนรว่ม 

• ประเมินผลจากผลสําเร็จ
ของงาน ภายในเวลาที่กําหนด 
และการนําเสนอได้อย่าง
เหมาะสม 
• เกิดโครงการด้านการ
คุ้มครองผู้บริโภคในชุมชน 
• ประเมินจากแบบสํารวจ 
ความเข้าใจ และการใช้เครื่องมือ
คุณภาพอย่างเหมาะสม 
• แบบประเมินการนําเสนอผล
การปฏิบัติงานวิขาชีพ (แบบ-ป-
บภ5) 
• ประเมินผลจากการนําเสนอ 
การเลือกใช้ตาราง แผนภูมิภาพ
ที่เหมาะสมกับประเภทข้อมูล 
• สามารถเลือกใช้สถิติ และ
แปลผลการศึกษาได้อย่าง



เนื้อหา องคค์วามรู้ ทักษะ สัปดาห ์ กระบวนการ/กิจกรรมการฝกึปฏิบัติ วิธีประเมินผล 
อุปกรณ์ ซอฟท์แวร์ อย่าง
เหมาะสม 
• การมอบหมายงานที่
ต้องสืบค้นข้อมูลใน
เครือข่ายอินเตอร์เนต  
• การมอบหมายงานที่
เกี่ยวข้องกับการสืบค้น 
หรือการแปลผลที่ต้องใช้
สถิติตามท่ีกําหนด 
 

หรือประสบการณ์ในการค้นหาปัญหา
ชุมชนด้านการคุ้มครองผู้บริโภค 
• การให้ความรู้ หรือการปรับ
พฤติกรรมสุขภาพ 

เหมาะสม 
• สามารถใช้โปรแกรม
คอมพิวเตอร์ในการคํานวณอย่าง
เหมาะสม 

องค์ประกอบที่ 5 การนําเสนอ การวิจารณ์วรรณกรรมปฐมภูมิ การรายงาน  
• สามารถติดตาม
ความก้าวหน้าและการ
เปลี่ยนแปลงขององค์
ความรู้ในสาขาวิชาและที่
เกี่ยวข้อง 
• การประยุกต์ความรู้
ทางวิชาชีพกับการพัฒนา
คุณภาพ 
• สามารถใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศในการสืบค้น 
รวบรวม ประมวลผล แปล
ความหมายและนําเสนอ
ข้อมูลที่เกี่ยวขอ้งอย่าง
เหมาะสม 

2-6 • การนําเสนอการสังสรรค์
วรรณกรรม และการวิจารณ์ 
• การอบรมการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศที่เฉพาะของโรงพยาบาล 
เป็นส่วนหนึ่งของการปฐมนิเทศที่ต้อง
สร้างความรับรู้และความเข้าใจ 
• การมอบหมายงานที่ต้องใช้
เทคโนโลยี เครือ่งมือ อุปกรณ์ 
ซอฟท์แวร์ อยา่งเหมาะสม 
• การมอบหมายงานที่ต้องสืบค้น
ข้อมูลในเครือข่ายอินเตอร์เนต  
• การมอบหมายงานที่เกี่ยวข้องกับ
การสืบค้น หรอืการแปลผลทีต้่องใช้
สถิติตามท่ีกําหนด 

• ประเมินจากการแลกเปลี่ยน 
และงานที่มอบหมาย 
• ประเมินจากการนําเสนอ 
และประโยชน์ที่แหล่งฝึกจะ
ได้รับ หรือความสามารถในการ
นําลงสู่การปฏิบัติ 
• แบบประเมินการนําเสนอผล
การปฏิบัติงานวิชาชีพ (แบบ-ป-
บภ5) 
• ประเมินผลจากการนําเสนอ 
การเลือกใช้ตาราง แผนภูมิภาพ
ที่เหมาะสมกับประเภทข้อมูล 
• สามารถเลือกใช้สถิติ และ
แปลผลการศึกษาได้อย่าง
เหมาะสม 
• สามารถใช้โปรแกรม
คอมพิวเตอร์ในการคํานวณอย่าง
เหมาะสม 
• การประเมินความพึงพอใจ
ของอาจารย์แหลง่ฝึก 

 
12. รูปแบบการฝกึปฏิบัติการและอุปกรณ ์

• การฝึกปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม การแลกเปลี่ยน การอภิปราย 
• การฝึกปฏิบัติการด้านการให้บริการด้านการบริบาลทางเภสัชกรรม การจัดทําประวัติการใช้ยา การ

แทรกแซง 



• การฝึกปฏิบัติการ แบบสังเกต และการลองปฏิบัติการในการเยี่ยมบ้าน การให้บริการ การจัดทํา
บันทึกยาระดับครัวเรือน 

• การฝึกปฏิบัติการในการออกแบบการเก็บข้อมูล การสํารวจ การศึกษาวิจัย และการใช้เครื่องมือ
คุณภาพที่หลากหลาย 

13. การประเมินผลการเรียนรู ้
1. การประเมนิผล โดยอาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชาฝึกปฏิบัติการ  คิดเป็น  ร้อยละ 20 
    และคณาจารย์ โดยประเมินจากการนําเสนอผลการปฏิบัติงาน (แบบ-ป-บภ5) 
    และจากรายงานผลการฝกึปฏิบัติการ 
2. การประเมนิผลจากอาจารย์แหล่งฝึก     คิดเป็น  ร้อยละ 80 
   ประกอบด้วย 
  2.1 การประเมนิจากการปฏิบัติงาน       ร้อยละ 10 
       โดยใช้แบบประเมินผลการฝกึปฏิบัติงานบริหารเภสัชกิจ 
        สําหรับอาจารย์แหล่งฝึก (แบบ ป-1/1-2) 
  2.2 การประเมนิผลการฝึกปฏิบัติงานเชิงทักษะ (แบบ ป-บภ1)   ร้อยละ  40 
  2.3 การประเมนิผลจากการนาํเสนอผลงาน      ร้อยละ  30 
   2.3.1 การนําเสนอผลการศึกษาปัญหาหรือความเสี่ยงในชุมชน  ร้อยละ 10 
                      (แบบ ป-บภ2) 
   2.3.2 รายงานการให้บริการด้านการดูแลผู้ป่วยต่อเนื่อง   ร้อยละ 5 

2.3.3 การเขียนบทความเผยแพร่สิ่งที่ศึกษา หรือ 
          ผลจากการเยีย่มสํารวจ/การดําเนินการอย่างน้อย 1 เรื่อง   ร้อยละ 5 

2.3.4 การเผยแพร่ หรือการให้ความรู้แก่บุคลากรในโรงพยาบาล 
          อย่างน้อย 1 ครั้ง (แบบ-ป-บภ3)      ร้อยละ 5 

2.2.5 การนําเสนอบทความวิชาการหรือการวิจารณ์วรรณกรรมปฐมภูม ิ 
    ที่เกี่ยวข้องกับการดูแลผู้ป่วยต่อเนื่อง การให้บริการปฐมภมูิ และการคุ้มครองผู้บริโภค 
         อย่างน้อย 1 เรื่อง (แบบ-ป-บภ4)      ร้อยละ 5 
 
การนําเสนอผลงาน หรือการวิเคราะห์ให้มองเชิงระบบ ซึ่งอาจจะเริ่มจากปัญหา อุบัติการณ์ หรือความเสี่ยงที่
พบจากการประเมินกระบวนการ จากนั้นใหพิ้จารณาบริบทขององค์การ ปัจจัยนําเข้า กระบวนการ นิสิต
จะต้องเข้าใจสิ่งแวดล้อมภายใน และภายนอกองค์การ เพื่อใช้ประกอบการให้บริการหรอืฝึกปฏิบัติการ 
กิจกรรมเหล่านี้อาจปรับเปลี่ยนตามความเหมาะสมสอดคล้องกับบริบทของโรงพยาบาล และระบบการ
จัดการเดิมขององค์การที่มีอยู่เดิม  
 
 
 
 
 
นิสิตจะได้รับการพิจารณาผลการเรียนโดยผ่านความเห็นชอบจากคณะกรรมการฝึกปฏิบัติการบริบาลเภสัช

กรรม โดยแบ่งระดับผลการเรียน ตามคะแนนที่นิสิตได้รับดังนี้ 



         ระดับผลการเรียน  คะแนนจากการประเมินผล 
   A    ≥ ร้อยละ 80.0 
   B+    75.0-79.9 
   B    70.0-74.9 
   C+    65.0-69.9 
   C     60.0-64.9 

            D+    55.0-59.9 
   D    50.0-54.9 
   F    ≤ 49.9 
 

14.  กระบวนการประเมนิผลการปฏิบัติงานของนิสิต 
  ประเมินโดยอาจารย์พ่ีเลี้ยงและอาจารย์ที่ปรึกษาตามเกณฑ์ที่กําหนด 
 ประเมินจากการสังเกตความเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของนิสิตในด้านต่างๆ ตามเกณฑ์ทีกํ่าหนด 
 ประเมินจากผลงานของนิสิต 
 อาจารย์ที่ปรึกษาสรุปผลการประเมิน และรายงานผลต่อคณะตําราและเอกสารหลัก 
 

15. ตําราและเอกสารหลัก 
1. พระราชบัญญัติหลักประกันสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 
2. พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550  
3. สํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ กฎกระทรวง ตามมาตรา 12 แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ. 2550 
4. คณะทํางานจัดทําคู่มือเภสัชกรรมปฐมภูม ิ คู่มือสําหรับเภสัชกรในการดําเนินงานเภสัชกรรม ในหน่วย

บริการปฐมภูม ิสํานักงานแผนงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ (คคส.) กุมภาพันธ์ 2553. 
5. สมาคมเภสัชกรรมโรงพยาบาล (ประเทศไทย) มาตรฐานวชิาชีพเภสชักรรมโรงพยาบาล  2555-2559 
6. มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับเฉลิมพระเกียรติฉลองสิรริาชสมบัติครบ 60 ปี 

(ภาษาไทย) นนทบุรี: สถาบนัพัฒนาและรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล 2551. 
7. สมัชชาสุขภาพแห่งชาติ รวมมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติครั้งที่ 2  พ.ศ. 2552 สํานักงานคณะกรรมการ

สุขภาพแห่งชาติ กุมภาพันธ์ 2553 
8. สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สรุปผลการดําเนินงานของคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและ

มาตรฐานบริการสาธารณสุข สมัยวาระที่ 1 (พ.ศ. 2546-2550) สมัยวาระที่ 2 (พ.ศ. 2550-2554) สาํนัก
พัฒนาคุณภาพบริการ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหง่ชาติ ธันวาคม 2554 

9. สภาเภสัชกรรม และสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สาขากรุงเทพมหานคร แนวทางการพัฒนา
ระบบยา หน่วยบริการปฐมภูมิเอกชน กรุงเทพมหานคร สงิหาคม 2551 

10. สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (ร่าง) เกณฑ์ประเมินคุณภาพหน่วยบริการปฐมภูม ิและเครือข่าย
บริการปฐมภูม ิพฤษภาคม 2554. 

11. ศิริรัตน์ ตันปิชาติ และคณะ คู่มือเภสัชกรชุมชนเยี่ยมบ้าน สมาคมเภสัชกรรมชุมชน (ประเทศไทย) 
มกราคม 2554. 



12. สํานักบริหารการสาธารณสุข เกณฑ์คุณภาพเครือข่ายบริการปฐมภูมิ  สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข สงิหาคม 2553. 

 
 
 


