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บทคดัย่อ 	 จากการส�ำรวจคลังยาในหน่วยบริการสาธารณสขุระดบัปฐมภมู ิพบปัญหายาหมดอายุหรือเสื่อมสภาพ ปริมาณ

ยาคงคลังมต้ีนทุนการส�ำรองในปริมาณสงู จึงมคีวามจ�ำเป็นอย่างย่ิงทีต้่องมกีารพัฒนาคลังยา การศกึษาน้ีมวัีตถุประสงค์

เพ่ือศกึษาผลการพัฒนาคลังยาของหน่วยบริการสาธารณสขุระดบัปฐมภมู ิลดจ�ำนวนและมูลค่ายาหมดอายุภายใน 6 

เดอืน ลดจ�ำนวนและมูลค่ายาเสื่อมสภาพหรือยาหมดอายุหลังการพัฒนาคลังยา และมูลค่ายาคงคลังที่ประหยัดได้เมื่อ

ก�ำหนดอตัราคงคลัง 1.5 เดอืน เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดยีววัดผลก่อนและหลังการทดลอง กลุ่มตวัอย่าง

เป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล อ�ำเภอเมอืง จังหวัดนครศรีธรรมราช ที่มโีครงสร้างด้านสถานที่ได้มาตรฐาน 

รวม 18 แห่ง เกบ็ข้อมูลตั้งแต่ 6 มกราคม 2563 ถงึ 31 สงิหาคม 2563 เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ รปูแบบการ

พัฒนาคลังยาคุณภาพในโมดูลระบบยาของส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดนครศรีธรรมราชในหน่วยบริการสาธารณสขุ

ระดบัปฐมภมู ิ แบบเกบ็รวบรวมข้อมูลประกอบด้วยสองส่วน ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปและแบบประเมนิตาม

เกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลังยาในโมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราช ซ่ึงอ้างอิงตามเกณฑค์ะแนนประเมิน 

รพ.สต.ตดิดาว ปี 2563 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถติเิชิงพรรณนาและสถติทิดสอบ paired t-test ผลการศกึษาพบว่า 

คะแนนเฉล่ียหลังการทดลองมากกว่าก่อนการทดลองอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ[16.06±3.08 (ร้อยละ 76.19) และ 

4.67±2.68 (ร้อยละ 20.11) ตามล�ำดบั, p<0.001] ก่อนการทดลองพบยาใกล้หมดอายุภายใน 6 เดอืน จ�ำนวน 91 

รายการ มูลค่า 52,116 บาท ยาเสื่อมสภาพหรือหมดอายุก่อนและหลังการทดลองมจี�ำนวน 54 รายการ มูลค่า 

29,444 บาท และจ�ำนวน 3 รายการ มูลค่า 1,544 บาท ตามล�ำดบั มูลค่ายาที่ประหยัดได้เมื่อก�ำหนดอตัราคงคลัง 

1.5 เดอืน เทา่กบั 302,790 บาท
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(รพ.สต.) ที่เน้นการพัฒนาคุณภาพระบบบริการและ

กระบวนการบริการสุขภาพ(1) เพ่ือให้หน่วยบริการ

สาธารณสขุระดบัปฐมภมูจัิงหวัดนครศรีธรรมราชสามารถ

จัดบริการที่มีคุณภาพได้ครอบคลุมประชากรทุกกลุ่มวัย 

บทน�ำ
กระทรวงสาธารณสุขได้ก�ำหนดนโยบายการพัฒนา

หน่วยบริการสาธารณสขุระดบัปฐมภมู ิโดยยกระดบัสถานี

อนามัยทุกแห่งเป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 



การพฒันาคลงัยาของหน่วยบริการสาธารณสุขระดบัปฐมภูมิในเครือข่าย โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่5 877

จึงได้น�ำผลจากการด�ำเนินงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล

ส่งเสริมสขุภาพต�ำบลตดิดาว (รพ.สต. ตดิดาว) มาพัฒนา

ระบบการจัดคลินิกบริการในหน่วยบริการสาธารณสุข

ระดบัปฐมภมู ิในรปูแบบโมดูลระบบยา (drugs module) 

เพ่ือให้มีคุณภาพและเป็นมาตรฐานเดียวกัน โดยมีการ

พัฒนามาตรฐานการน�ำส่งยาที่มคุีณภาพจากโรงพยาบาล

แม่ข่ายสู่โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล มีการบริหาร

จัดการคลังยาและจัดเกบ็รักษายาถูกต้องตามหลักวิชาการ 

มีมาตรฐานการส่งมอบยาถึงผู้รับบริการอย่างปลอดภัย

และได้รับประโยชน์สูงสุด การบริหารเวชภัณฑ์ถือเป็น 

กระบวนการที่ส�ำคัญที่ท�ำให้ยามีคุณภาพ ได้ยาที่มีราคา

เหมาะสม และลดจ�ำนวนยาที่สญูเสยีโดยเปล่าประโยชน์ 

เวชภัณฑ์ยาจะเสื่อมสภาพได้ง่ายถ้าอยู่ในสภาวะที่ไม่

เหมาะสม ดังน้ัน จึงจ�ำเป็นต้องมีการบริหารจัดการที่

เหมาะสม(2) และการบริหารคลังยาและเวชภัณฑผู้์รับผดิ

ชอบต้องตดิตามอตัราการใช้ยา และต้องรู้ความเคล่ือนไหว

ของยาและเวชภัณฑท์ี่ทนัต่อเหตกุารณ ์มกีารปรับจ�ำนวน

ต�่ำสดุและสงูสดุ เพ่ือให้การบริหารเวชภัณฑม์ีประสทิธ-ิ

ภาพ(3) การบริหารเวชภัณฑท์ี่ดแีละมปีระสทิธภิาพท�ำให้

ค่าใช้จ่ายด้านยาลดลง เน่ืองจากไม่พบปัญหายาหมดอายุ

หรือยาเสื่อม(4) ค่าใช้จ่ายในการจัดซ้ือยาลดลง มูลค่าการ

ส�ำรองยาลดลง พบรายการขาดยาขณะให้บริการผู้ป่วย 

ลดลง(5) และเพ่ือให้การใช้งบประมาณของรัฐเป็นไปอย่าง

ประหยัดคุ้มค่า

คณะท�ำงานโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราชร่วม

กบัผู้วิจัย ด�ำเนินการพัฒนาคุณภาพระบบยา โดยเร่ิมจาก

การลงนิเทศงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 23 

แห่งในเครือข่าย พบว่า โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล

ทุกแห่งมีปัญหาด้านการบริหารจัดการคลังยาและ

เวชภัณฑ ์ พบยาหมดอายุหรือยาเสื่อมสภาพ ปริมาณยา

ส�ำรองคงคลังเกิน 3 เดือน ยาบางรายการไม่มีการ

เคล่ือนไหวมต้ีนทุนส�ำรองปริมาณสงู แต่ยาบางรายการมี

การใช้เป็นจ�ำนวนมาก เช่น ยารักษาผู้ป่วยโรคเร้ือรังไม่

เพียงพอต่อผู้มารับบริการ มียาขาดในขณะที่ให้บริการ 

ผู้ป่วยต้องหยิบยืมยาจากหน่วยบริการปฐมภมูอิื่น อกีทั้ง

ไม่มกีารบนัทกึข้อมูลการเบกิ-จ่ายยาใน stock card ไม่มี

การควบคุมบริหารจัดการยาใกล้หมดอายุ มกีารจัดวางยา

สัมผัสพ้ืนโดยตรง ไม่มีผู้รับผิดชอบด้านงานคลังยา

โดยตรง มกีารเบกิยาจากคลังยามายังจุดบริการหลายคน 

ท�ำให้เกิดการเบิกยาตามใจผู้เบิก ยาไม่ได้จัดไว้เป็น

สดัส่วนที่ง่ายต่อการหยิบใช้ และไม่มีการจัดเรียงยาแบบ 

first expired first use เป็นต้น ปัญหาข้างต้นท�ำให้เกดิ

ผลกระทบทั้งทางตรงและทางอ้อม เกิดผลเสียต่อผู้มา 

รับบริการท�ำให้ไม่ได้รับยาหรือได้ยาไม่มีคุณภาพในการ

รักษา เกดิผลเสยีต่องบประมาณ(6) 

จากนโยบายการขับเคล่ือนการพัฒนางานคุณภาพ

ระบบบริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลของ 

นายแพทย์สาธารณสขุจังหวัดนครศรีธรรมราช ให้ทมี- 

พ่ีเล้ียงระดับอ�ำเภอแต่ละหน่วยงานพัฒนาระบบสถาน-

บริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลเป็นไปตาม

มาตรฐานเกณฑคุ์ณภาพของแต่ละโมดูล คณะท�ำงานได้

ร่วมมอืกนัพัฒนาโมดูลระบบยา ให้มคุีณภาพเพ่ิมมากขึ้น

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบลและเป็นพันธกจิของ

โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช โดยอาศัยการมี 

ส่วนร่วมจากทุกภาคส่วนในการพัฒนาระบบสขุภาพอย่าง

ย่ังยืน ซ่ึงสอดคล้องกบัแนวทางการพัฒนา รพ.สต. ตดิดาว 

กระตุ้นให้หน่วยบริการปฐมภมูิเกิดกระบวนการเรียนรู้

ร่วมกนัระหว่างผู้ปฏบิตัใินหน่วยบริการปฐมภมู ิผู้บริหาร 

ผู้เกี่ยวข้องระดบัอ�ำเภอ เครือข่ายบริการปฐมภมู ิ(CUP) 

ตลอดจนหน่วยงานที่เกี่ยวข้องและชุมชน เพ่ือพัฒนา

ระบบบริการปฐมภมูิให้ตอบสนองความต้องการด้าน-

สขุภาพของประชาชน และน�ำไปสู่การมสีขุภาพด ี ชุมชน

พ่ึงตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพจากการด�ำเนินงาน 

ดงักล่าว เป็นนโยบายในภาพรวมระดบัจังหวัด 

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือเปรียบเทยีบคะแนน

เฉล่ียก่อนและหลังการพัฒนาคลังยาตามเกณฑม์าตรฐาน

คุณภาพคลังยาในโมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรี-

ธรรมราช ลดจ�ำนวนรายการและมูลค่ายาหมดอายุภายใน 

6 เดอืน ลดจ�ำนวนรายการและมูลค่ายาเสื่อมสภาพหรือ

หมดอายุหลังการพัฒนาคลังยา และมูลค่ายาคงคลังที่
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ประหยัดได้เมื่อก�ำหนดอตัราคงคลัง 1.5 เดอืน

วิธีการศึกษา
รูปแบบและขอบเขตการศึกษา

การศกึษาน้ีเป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบ 1 กลุ่ม วัดผล

ก่อนและหลังการทดลอง (one groups pre test – post 

test Quasi - experimental design) 

กลุ่มตวัอย่าง

กลุ่มตัวอย่างเป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

อ�ำเภอเมอืง จังหวัดนครศรีธรรมราช ที่มโีครงสร้างด้าน

สถานที่ได้มาตรฐาน รวม 18 แห่ง 

เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการวิจยั ประกอบด้วย

1. เคร่ืองมือที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล ได้แก่ 

จ�ำนวนเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล ระยะ

ทางจากโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบลถงึโรงพยาบาล

แม่ข่าย และแบบประเมินตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพ

คลังยาในโมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราช ซ่ึง

อ้างอิงตามเกณฑ์คะแนนประเมิน รพ.สต.ติดดาว ปี 

2563(1) ประกอบด้วย ข้อค�ำถาม จ�ำนวน 21 ข้อ

การเก็บรวบรวมขอ้มูล

ตั้งแต่ 6 มกราคม 2563 ถงึ 31 สงิหาคม 2563 มี

ขั้นตอนการด�ำเนินการเป็น 3 ระยะ ได้แก่ ระยะก่อน

ทดลอง ระยะด�ำเนินการทดลอง และระยะหลังการทดลอง 

มรีายละเอยีดดงัน้ี

ระยะก่อนทดลอง ผู้วิจัยก�ำหนดแผนการปฏบิัติงาน

เพ่ือลงนิเทศงานคลังยาในโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพ-

ต�ำบล และจัดเตรียมข้อมูลรายละเอียดต่างๆ ได้แก่ 

แนวทางในการช้ีแจงงานพัฒนาคลังยาส�ำหรับการลง

นิเทศ แบบประเมินตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลังยา

ในโมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราช จัดเตรียม

ไฟล์ Excel ต้นแบบในการค�ำนวณอตัราการใช้ยาย้อนหลัง 

1 ปีงบประมาณตั้งแต่ 1 ตลุาคม 2562 ถงึ 30 กนัยายน 

2563 และจัดเตรียมไฟล์ป้ายสญัลักษณต้์นแบบต่างๆ ที่

เกี่ยวกบักบังานพัฒนาคลังยาในโปรแกรม PowerPoint 

เช่น ป้ายสญัลักษณข์องยาแยกประเภทยาตามสทีี่ก�ำหนด 

ได้แก่ ยาเมด็สีเขียว ยาน�ำ้สีเหลือง ยารักษาโรคเร้ือรัง

สชีมพู ยาใช้ภายนอกสแีดง ยาสมุนไพรสส้ีม ยาเฉพาะ

แพทย์ในหน่วยบริการปฐมภูมิสีน�้ำเงิน ยาฉีดสีม่วง 

เวชภณัฑม์ใิช่ยาสฟ้ีา ป้ายสญัลักษณเ์ตอืนยาใกล้หมดอายุ 

ป้ายสัญลักษณ์ป้องกันความคลาดเคล่ือนทางยา แบบ

ฟอร์มใบเบกิยาจากคลังยามายังจุดบริการ เป็นต้น และ

ประสานงานกบักลุ่มงานเวชกรรมสงัคมในการจัดประชุม

ช้ีแจงแผนการปฏบิัติงานเพ่ือลงนิเทศการพัฒนาคลังยา

ตามโซนโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล

ระยะด�ำเนินการทดลอง ช้ีแจงแผนการลงนิเทศ 

แนะน�ำแนวทางด้านการพัฒนาคลังยาให้แก่เจ้าหน้าที่ 

ผู้รับผดิชอบด้านงานคลังยา ก�ำหนดรปูแบบก่อนการจัด

คลังยา โดยให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผดิชอบดงึข้อมูลในการใช้ยา 

จากโปรแกรม JHCIS (Java Health Center Information 

System: ระบบโปรแกรมระบบงานสถานีอนามัยและ

หน่วยบริการปฐมภมู)ิ และใส่ข้อมูลในไฟล์ Excel ต้นแบบ

ที่จัดท�ำขึ้ น เพ่ือค�ำนวณอัตราการใช้ต�่ำสุดต่อ 1 เดือน 

(minimum stock) และอตัราการใช้สงูสดุต่อ 1.5 เดอืน 

(maximum stock) ของแต่ละรายการยาอย่างอตัโนมัต ิ

พร้อมก�ำหนดวันที่ในการส่งไฟล์ตามโซนโรงพยาบาล- 

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลมายังอิเมลเภสัชกร หลังจากน้ัน

เภสัชกรตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลการค�ำนวณ

อตัราการใช้ต�่ำสดุต่อ 1 เดอืน (minimum stock) และ

อตัราการใช้สงูสดุต่อ 1.5 เดอืน (maximum stock) ก่อน

เร่ิมกระบวนการวิจัย

วิธกีารค�ำนวณ maximum stock และ minimum stock

อตัราการใช้ต�่ำสดุต่อเดอืน (minimum stock) 

= อตัราการใช้ยาย้อนหลัง 1 ปีงบประมาณ/12

อตัราการใช้สงูสดุต่อเดอืน (maximum stock) 

= อตัราการใช้ต�่ำสดุต่อเดอืน (minimum stock) x1.5 

ตามตัวช้ีวัดที่ร่วมกนัก�ำหนดภายในจังหวัดนครศรี-

ธรรมราช 

เภสชักรปฏบิตังิานตามแผนการลงนิเทศที่ก�ำหนดไว้ 

ประเมินคะแนนตามเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพคลังยาใน

โมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราชก่อนร่วม
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ออกแบบในการจัดคลังยากบัเจ้าหน้าที่ผู้รับผดิชอบและ

ช้ีแนะขั้นตอนการด�ำเนินการ ดงัน้ี 

การจัดเกบ็ยาและเวชภณัฑ ์จัดหาพ้ืนที่เฉพาะส�ำหรับ

เกบ็ยาและเวชภัณฑเ์ทา่น้ัน โดยมคีวามมั่นคง ปลอดภัย 

สะอาด ป้องกนัสตัว์และแมลง มีช้ันวางยาที่แขง็แรง มี

ความสงูห่างจากพ้ืน 10 ถงึ 15 เซนตเิมตร ท�ำผงัก�ำกบัการ 

วางยาและเวชภัณฑเ์พ่ือให้ง่ายและสะดวกต่อการค้นหา 

โดยจัดเรียงยาและเวชภณัฑเ์ป็นหมวดหมู่แยกประเภทยา

ตามสทีี่ก�ำหนด เช่น ยาเมด็ ยาใช้ภายนอก ยาน�ำ้ ยารักษา

โรคเร้ือรัง ยาสมุนไพร ยาเฉพาะแพทย์ในหน่วยบริการ

ปฐมภมู ิยาฉีด และเวชภณัฑม์ใิช่ยา จัดเรียงตามล�ำดบัตวั

อกัษร เร่ิมจาก A – Z หรือ ก-ฮ และตามจ�ำนวนอตัรา

การใช้สงูสดุต่อ 1.5 เดอืน (maximum stock) ของแต่ละ

รายการยา จัดวางยาที่มอีายุการใช้ที่ยาวกว่าไว้ด้านในหรือ

ด้านซ้าย หรืออายุการใช้ที่สั้นกว่าไว้ด้านนอกหรือด้านขวา 

หรืออายุการใช้ที่ยาวกว่าไว้ด้านหลัง อายุการใช้ที่สั้นกว่า

ไว้ด้านบนและตดิสติ๊กเกอร์วันหมดอายุของยาไว้ทีทุ่กขวด

หรือกล่องยาให้เหน็ได้อย่างชัดเจน

การควบคุมยาและเวชภัณฑใ์นการเบกิ – จ่าย จัดท�ำ

ทะเบยีนควบคุมยาและเวชภัณฑ ์(stock card) โดยได้รับ

การสนับสนุนจากโรงพยาบาลแม่ข่าย มีการระบุช่ือยา

สามัญ ขนาดบรรจุ ความแรง และรหัสยา ตามบัญชียา 

โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล แยกทะเบียนควบคุม

ยาและเวชภณัฑ ์(stock card ) เป็นหมวดหมู่ตามประเภท 

เช่น ยาเมด็ ยาใช้ภายนอก ยาน�ำ้ ยารักษาโรคเร้ือรัง ยา

สมุนไพร ยาเฉพาะแพทย์ในหน่วยบริการปฐมภมู ิยาฉีด 

และเวชภัณฑ์มิใช่ยา ก�ำหนดเกณฑ์การปฏิบัติงานของ 

เจ้าหน้าที่ผู้รับผดิชอบในการเบกิ – จ่ายยาและเวชภัณฑ์

ออกจากคลังยา ได้แก่ มีผู้รับผดิชอบในการเบกิ–จ่ายยา

และเวชภัณฑ์อย่างเป็นลายลักษณ์อักษร มีการเบิก- 

จ่ายยาสปัดาห์ละ 1 คร้ัง ในวันเวลาที่ก�ำหนด ขึ้นกบัการ

ตกลงร่วมกนัของแต่ละโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล 

รวมทั้งเขียนเบิกยาในแบบฟอร์มใบเบิกยาจากคลังยา

มายังจุดบริการที่ก�ำหนด มีการลงนามครบถ้วน (ผู้เบิก 

ผู้จ่าย ผู้รับ ผู้อนุมตั)ิ มกีารหยิบยาจากช้ันวางยาแบบ first 

expired first use เพ่ือป้องกนัยาหมดอายุ หักยอดจาก

ทะเบยีนควบคุมยาและเวชภัณฑ ์ (stock card) ก่อนทุก

คร้ังที่จะน�ำยาและเวชภัณฑอ์อกจากคลังยา เป็นต้น

เภสัชกร เจ้าหน้าที่ ผู้ รับผิดชอบงานคลังยาและ 

เจ้าหน้าที่กลุ่มงานเวชกรรมสงัคมช่วยกนัรวบรวมข้อมูล

รายการยาใกล้หมดอายุภายใน 6 เดอืน ยาหมดอายุหรือ

ยาเสื่อมสภาพ และรายการยาที่เกนิปริมาณการใช้สงูสดุ

ต่อ 1.5 เดอืน (maximum stock) 

ระยะหลังการทดลอง ตดิตามประเมนิผลหลังจากการ

พัฒนาคลังยาตามโซนโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล

และวิเคราะห์ข้อมูลประเมินผลการด�ำเนินงาน

การวิเคราะหข์อ้มูล

ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลตามระเบยีบวิธกีารทางสถติ ิโดย

ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเรจ็รปู ดงัน้ี

1. ข้อมูลทั่วไป ใช้สถติเิชิงพรรณนา โดยการแจกแจง

ความถี่ หาค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย (M) และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน (SD) ทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นของการใช้สถติิ

การทดสอบท ีพบว่า มกีารกระจายของประชากรเป็นโค้ง

ปกต ิหลังจากน้ัน เปรียบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉล่ีย

คะแนนตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลังยาในโมดูลระบบ

ยาของจังหวัดนครศรีธรรมราชก่อนและหลังการทดลอง 

โดยใช้สถติ ิPaired t-test

2. จ�ำนวนรายการและมูลค่ายาใกล้หมดอายุภายใน 

6 เดอืน 

3. จ�ำนวนรายการและมูลค่ายาหมดอายุหรือยาเสื่อม

สภาพก่อนและหลังการพัฒนาคลังยา

4. มูลค่ายาคงคลังที่ประหยัดได้เมื่อก�ำหนดอตัรายา

คงคลัง 1.5 เดอืน ซ่ึงเป็นตวัช้ีวัดที่ร่วมกนัก�ำหนดภายใน

จังหวัดนครศรีธรรมราช

ผลการศึกษา
จากการศึกษาข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง รพ.สต. 

พบว่า ส่วนใหญ่มเีจ้าหน้าที่สาธารณสขุประจ�ำ 3 - 6 คน 

ร้อยละ 66.67 รองลงมา มากกว่า 6 คน ร้อยละ 27.77 

จ�ำนวนประชากรแบ่งตามขนาด รพ.สต. ส่วนใหญ่เป็น 
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รพ.สต. ขนาดกลาง (M) มจี�ำนวนประชากร 3,000 – 

8,000 คน ร้อยละ 72.22 ระยะทางจาก รพ.สต. ถึง  

โรงพยาบาลแม่ข่าย ส่วนใหญ่อยู่ในระยะ 10 – 20 

กโิลเมตร ร้อยละ 77.77 ระยะทางไกลมากที่สดุ มากกว่า 

20 กโิลเมตร มีเพียง 1 แห่ง ร้อยละ 5.56 ดงัแสดงใน

ตารางที่ 1

การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียก่อนและหลังการ

พัฒนาคลังยาตามเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพคลังยาใน

โมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราช มคีะแนนเฉล่ีย

ของการพัฒนาคลังยาก่อนการทดลองเท่ากบั 4.67 และ

หลังการทดลองเทา่กบั 16.06 เมื่อทดสอบความแตกต่าง

ทางสถติพิบว่าคะแนนเฉล่ียของการพัฒนาคลังยาหลังการ

ทดลอง เพ่ิมขึ้ นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ดังแสดงใน

ตารางที่ 2 

จากการศกึษาก่อนการพัฒนาคลังยาจากทั้งหมด 18 

แห่ง ส่วนใหญ่คะแนนประเมนิไม่ได้มาตรฐานตามเกณฑ์

มสีงูถงึ 16 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 88.88 หลังการพัฒนา

คลังยามคีะแนนประเมนิตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลัง

ยา จ�ำนวน 7 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 38.89 ส่วนอกี 11 แห่ง 

คะแนนประเมินไม่ผ่านเกณฑม์าตรฐานแต่เมื่อเปรียบ-

เทยีบผลการพัฒนาก่อนและหลังมค่ีาคะแนนรวมเพ่ิมขึ้น

ทุกแห่ง 

รายการและมูลค่ายาใกลห้มดอายภุายใน 6 เดือน 

ก่อนการทดลองพบยาใกล้หมดอายุภายใน 6 เดอืน 

จ�ำนวน 91 รายการ เป็นมูลค่า 52,116 บาท

รายการและมูลค่ายาหมดอายุหรือยาเสือ่มสภาพ

ก่อนและหลงัการทดลอง

ก่อนการทดลองพบยาหมดอายุหรือเสื่อมสภาพ 

จ�ำนวน 54 รายการ เป็นมูลค่า 29,444 บาท หลังการ

ทดลองพบยาหมดอายุ จ�ำนวน 3 รายการ เป็นมูลค่า 

1,544 บาท มูลค่ายาคงคลังที่ประหยัดได้เมื่อก�ำหนด

อัตรายาคงคลัง 1.5 เดือนก่อนและหลังการทดลอง  

พบว่า ยาทั้งหมดมีมูลค่า 1,619,567 บาท หลังการ

ทดลองพบว่า มูลค่ายาลดลงเหลือ 1,316,777 บาท 

มูลค่ายาที่ประหยัดได้จากการส�ำรองยาในรพ.สต. 

ที่ก�ำหนดให้อตัราคงคลังไม่เกนิ 1.5 เดอืน ถงึ 302,790 

บาท 

ตารางที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปจ�ำแนกราย รพ.สต.

         ข้อมูลทั่วไป	                       จ�ำนวน (แห่ง)  ร้อยละ

จ�ำนวนเจ้าหน้าที่		

	 ต�่ำกว่า 3 คน	 1	 5.56

	 3 – 6 คน	 12	 66.67

	 มากกว่า 6 คน	 5	 27.77

จ�ำนวนประชากรตามขนาด รพ.สต.		

	 S (ต�่ำกว่า 3,000 คน) 	 5	 27.78

	 M (3,000 – 8,000 คน) 	 13	 72.22

	 L (มากกว่า 8,000 คน) 	 0	 0

ระยะทางจากโรงพยาบาลแม่ข่าย (กม.)		

	 น้อยกว่า 10	 3	 16.67

	 10 – 20	 14	 77.77

	 มากกว่า 20	 1	 5.56

ตารางที ่2 	คะแนนเฉลี่ยของเกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลงัยาในโมดูลระบบยาของจังหวดันครศรีธรรมราชก่อนและหลงั 

การทดลอง

           ผลการทดลอง	                      คะแนนเฉล่ีย	 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  	      t	       p-value

ก่อนการทดลอง	 4.67	 2.68	 12.543	 0.000*

หลังการทดลอง	 16.06	 3.08		

หมายเหต ุ* แตกต่างกนัอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.001	
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วิจารณ ์
หลังการพัฒนาคลังยาตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพ

คลังยาในโมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราชใน

โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล อ�ำเภอเมือง จังหวัด

นครศรีธรรมราชที่มีโครงสร้างด้านสถานที่ได้มาตรฐาน 

18 แห่ง มีคะแนนเฉล่ียของการพัฒนาคลังยาหลังการ

ทดลองเพ่ิมมากขึ้ นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ก่อนการ

ทดลองพบยาใกล้หมดอายุภายใน 6 เดอืน จ�ำนวน 91 

รายการ มูลค่า 52,116 บาท พบยาเสื่อมสภาพหรือหมด

อายุหลังการทดลองลดลง และสามารถประหยัดมูลค่ายา

ได้ถงึ 302,790 บาท โดยมีกระบวนการพัฒนาคลังยา 

รายละเอยีดดงัน้ี ก�ำหนดแผนการปฏบิตังิานเพ่ือลงนิเทศ

งานคลังยา และจัดเตรียมข้อมูลรายละเอยีดต่างๆ ตาม

เกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลังยาในโมดูลระบบยา ประสาน-

งานกับกลุ่มงานเวชกรรมสังคมในการจัดประชุมช้ีแจง

แผนการปฏบิัติงานในการลงนิเทศ และแนะน�ำแนวทาง

ด้านการพัฒนาคลังยาให้แก่เจ้าหน้าที่ผู้รับผดิชอบงาน มี

การประเมินคะแนนตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพคลังยา

ในโมดูลระบบยาก่อนการทดลอง และด�ำเนินการทดลอง

โดยแนะน�ำขั้นตอนการพัฒนาคลังยา โดยมีรายละเอยีด

วิธกีารจัดเกบ็ยาและเวชภณัฑ ์การควบคุมยาและเวชภณัฑ์

ในการเบกิ – จ่าย การรวบรวมข้อมูลรายการยาใกล้หมด

อายุภายใน 6 เดอืน ยาหมดอายุหรือยาเสื่อมสภาพ และ

รายการยาทีเ่กนิปริมาณการใช้สงูสดุต่อ 1.5 เดอืน (max-

imum stock) หลังสิ้นสดุกระบวนการทดลอง ติดตาม

ประเมนิผลตามโซน รพ.สต. อกีหน่ึงคร้ัง

ผลการศึกษาคร้ังน้ีสอดคล้องกับผลการศึกษาของ

กษมา แก้วบ�ำรงุและคณะ ที่พบว่ากลุ่มตวัอย่าง รพ.สต. 

ในเขตพ้ืนที่อ�ำเภอเมอืงศรีสงคราม จังหวัดนครพนม 18 

แห่ง หลังมกีารเพ่ิมรอบออกเย่ียมประเมนิงานบริหารคลัง

เวชภณัฑปี์ละ 2 คร้ัง ตดัรายการยา จ�ำกดัปริมาณการเบกิ

ยา สร้างระบบการจัดการข้อมูลการสั่งใช้ยามาใช้ควบคุม

การเบิกยาและควบคุมการบันทึกประวัติการรักษาของ 

ผู้ป่วย ท�ำให้มูลค่าการเบกิยา มูลค่ายาหมดอายุ มูลค่ายา

ใกล้หมดอายุภายใน 6 เดือน และอัตราส�ำรองยาตาม

มาตรฐานไม่เกนิ 3 เดอืน ลดลงอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ

(p<0.01)(7) อกีทั้งสอดคล้องกบัการศกึษาของรอแฮนิง 

วาเฮง ที่พบว่าการบริหารเวชภัณฑ์และระบบยาของ 

รพ.สต. ในเขตพ้ืนที่อ�ำเภออ่าวลึก จ.กระบี่ หลังการ

ด�ำเนินงานในการพัฒนาการบริหารเวชภณัฑ ์รพ.สต. ทุก

แห่งมีการพัฒนางานการบริหารเวชภัณฑ์และระบบยา

ผ่านตามเกณฑท์ี่ สปสช.ก�ำหนด คือ มคีะแนน 80 คะแนน 

ขึ้นไปและมคีะแนนไม่น้อยกว่า 3 ทุกหมวด พบว่า ค่า- 

ใช้จ่ายด้านยาลดลงเน่ืองจากไม่พบปัญหายาหมดอายุหรือ

ยาเสื่อม(4) การพัฒนาระบบคลังยาใน รพ.สต. นับว่ามี

ส่วนส�ำคัญที่ท�ำให้การบริหารคลังเวชภณัฑม์ปีระสทิธภิาพ 

โดยมจัีดเรียงยาและเวชภณัฑเ์ป็นหมวดหมู่ แยกประเภท

ยาตามสทีี่ก�ำหนด จัดเรียงตามล�ำดับตัวอักษรและตาม

จ�ำนวนอัตราการใช้สูงสุดต่อ 1.5 เดือน (maximum 

stock) ของแต่ละรายการยา จัดวางยาแบบ first expired 

first use ท�ำให้ง่ายต่อการหยิบใช้ ป้องกนัยาหมดอายุ มี

การส�ำรองยาคงคลังอย่างเหมาะสม ลดมูลค่ายาหมดอายุ

หรือเสื่อมสภาพ ซ่ึงสอดคล้องกับผลการศึกษาของ 

มัตติกา ประพฤติดี ที่พบว่าหลังการพัฒนางานบริหาร

เวชภัณฑ์ในคลังเวชภัณฑ์ รพ.สต. อ�ำเภอพระพรหม 

จังหวัดนครศรีธรรมราช ท�ำให้มูลค่าการเบกิยารวมลดลง

เป็นเงนิจ�ำนวน 775,553.00 บาท (ร้อยละ 55.79) มี

ความสม�่ำเสมอในการเบิกยาเป็นประจ�ำทุกเดือน มูลค่า

ยาที่ เสื่อมสภาพหรือหมดอายุลดลงเป็นเงินจ�ำนวน 

56,032.00 บาท (ร้อยละ 65.6) และมูลค่าเวชภัณฑท์ี่

เสื่อมสภาพหรือหมดอายุลดลงเป็นเงนิจ�ำนวน 4,260.00 

บาท (ร้อยละ 100.00)(8) และพบว่า การพัฒนาคลังยา

ให้ได้ตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพจะส�ำเรจ็ได้ อาศยัการ

มีส่วนร่วมหลายภาคส่วน เน่ืองจากการท�ำงานของ 

เจ้าหน้าที่ในหน่วยบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิมี

ปริมาณงานจ�ำนวนมาก มีอตัราก�ำลังเจ้าหน้าที่น้อยและ

ไม่มรีปูแบบการท�ำงานในคลังยาที่ชัดเจน การมส่ีวนร่วม

ของเภสชักรพ่ีเล้ียงจากโรงพยาบาลแม่ข่ายจึงมีบทบาท

ส�ำคัญในการพัฒนาคลังยา อีกทั้ งการขับเคล่ือน 

เชิงนโยบายของนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดนครศรี-
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ธรรมราช บุคลากรกลุ่มงานเวชกรรมสงัคม และเจ้าหน้า

ที่ผู้รับผดิชอบงานคลังยาของ รพ.สต. ซ่ึงสอดคล้องกบั

การศกึษาของนุชนาถ เคียงวงค์ คือ กระบวนการมส่ีวน

ร่วมการสร้างทมี องค์กรและนโยบายของผู้บริหาร เป็น

ปัจจัยความส�ำเร็จในการพัฒนาคุณภาพงานบริหาร

เวชภัณฑ์(9) 

ขอ้เสนอแนะเพือ่น�ำผลการวิจยัไปใชป้ระโยชน์

การพัฒนาคลังยาให้ได้ตามเกณฑม์าตรฐานคุณภาพ

คลังยาในโมดูลระบบยาของจังหวัดนครศรีธรรมราช 

สามารถน�ำไปพัฒนาและใช้กบัหน่วยงานอื่นๆ ได้ และ

สามารถน�ำไปประยุกตห์รือดดัแปลงรปูแบบให้เหมาะกบั

บริบทของแต่ละพ้ืนที่ได้ เพ่ือท�ำให้เกิดการส�ำรองยา

คงคลังที่เหมาะสม ลดจ�ำนวนรายการยาเสื่อมสภาพหรือ

หมดอายุ และสามารถช่วยประหยัดงบประมาณของ 

โรงพยาบาล รวมทั้งลดความเสี่ยงด้านยา เพ่ิมความ

ปลอดภัยให้แก่ผู้มารับบริการมากขึ้น

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคุณนายแพทย์จรัสพงษ์ สุกรี นายแพทย์

สาธารณสขุจงัหวดันครศรีธรรมราช ทีส่นบัสนุนนโยบาย

พฒันาระบบการจดัคลินิกบริการในหน่วยบริการปฐมภมิู 

โดยเนน้การพฒันารูปแบบโมดลู (module) ขอขอบคณุ

คณะกรรมการเภสชักรรมจงัหวดั ภญ.นิภาพร เชาวบ์วร 

หวัหนา้กลุ่มงานเภสชักรรมโรงพยาบาลมหาราช นคร- 

ศรีธรรมราชและกลุ่มงานเวชกรรมสงัคม ทีใ่หค้�ำปรึกษา 

ช่วยแกไ้ขปัญหาและอุปสรรคทีเ่กิดข้ึนในการวิจยัครัง้น้ี

เป็นอย่างดี ขอขอบคุณ คุณบุษกร กนแกม พยาบาล

วชิาชีพช�ำนาญการประจ�ำ รพ.สต. บา้นปลายท่า ภญ.วรุณ-

กาญจน ์ทุ่งสวา่ง และภญ.พล้ิวไผ่ ชยัเดชะสขุมาก กลุ่ม-

งานเภสชัสนเทศโรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช ที่

ไดใ้หค้�ำปรึกษา ช้ีแนะแนวทางทีถ่กูตอ้ง ถ่ายทอดองค์-

ความรู ้เสนอขอ้คิดเห็น และตรวจสอบแกไ้ขขอ้บกพร่อง 

ใหง้านวจิยัมีคณุภาพมากย่ิงข้ึน ขอขอบคณุผูอ้�ำนวยการ 

โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต�ำบล และเจา้หนา้ทีผู่ร้บัผิด-

ชอบงานคลงัยาในโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพทกุแห่ง ที่

ใหค้วามร่วมมือและท�ำใหง้านวจิยัช้ินน้ีส�ำเรจ็ลงไดด้ว้ยดี
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Abstract: 	Outcomes of Drug Inventory Development in Primary Health Care Units of Maharaj Nakhon Si Tham-

marat Hospital Network 

Thidarat Wongtaweecharernphorn, B.Sc. in Pharm.

Primary Care Pharmacy, Department of Pharmacy, Maharaj Nakhon Si Thammarat Hospital, Nakhon Si 

Thammarat Province, Thailand

Journal of Health Science 2023;32(5):876-83.

The objective of this study was to investigate the outcomes of drug inventory development in pri-

mary health care units of Maharaj Nakhon Si Thammarat Hospital Network using drug system module, 

to reduce the items and cost of inventory associated with drugs expiring within 6 months, to reduce the 

items and cost of inventory of expired drugs after intervention, and to assess the saved cost of inventory 

when the inventory rate was set to 1.5 months. It was conducted as a quasi-experimental research with 

one group pre-test - post-test design. The samples were 18 primary health care units of Maharaj Nakhon 

Si Thammarat Hospital Network with a standardized structure. The data were collected during 6 January 

to 31 August 2020. Data collection tools were general information questionnaires and assessment form 

corresponding to quality standard criteria of the drugs inventory in the drug system module of Nakhon 

Si Thammarat Province, complying with the evaluation criteria for the star-rating of Sub-district Health 

Promoting Hospital 2020. The data were analyzed by using descriptive statistics and inferential statistics 

(paired t-test). It was found that, the mean score after intervention was more than that before intervention 

with statistical significance [4.67±2.68 (20.11%) and 16.06±3.08 (76.19%), p<0.001]. Before the 

intervention, the items of drugs to be expired within 6 months were 91 with the cost of 52,116 baht. 

The items and cost of inventory of expired drugs before and after intervention were 51 items with cost of 

29,444 baht and 3 items with cost of 1,544 baht, respectively. The cost saved by the inventory with the 

inventory rate of 1.5 months was 302,790 baht.
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