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บทคัดัย่่อ 	 ปััจจุบััน ระบบการจ่่ายยาของห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยในเพ่ื่�อส่่งยาไปยังหอผู้้�ป่วย ใช้้เวลามาก หอผู้้�ป่วยได้้รัับยาช้้า 

ทำำ�ให้้ผู้้�ปฏิบิัตัิงิานต้้องทำำ�งานล่่วงเวลา ส่่งผลต่อชีีวิิตประจำำ�วันและครอบครััว จึึงนำำ�แนวคิิดเชิิงออกแบบ หรืือ Design 

Thinking มาเป็็นแนวทางในการปรับปรุงุระบบ การศึกึษาแบบตัดัขวาง (cross sectional study) นี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อ

ศึึกษาผลการใช้้แนวคิิดเชิิงออกแบบในการปรับระบบการทำำ�งานห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน เก็บ็ข้อมููลในวัันเวลาราชการ 

ช่่วงที่่� 1 ระหว่่างเดือืน กุุมภาพัันธ์ ์- พฤษภาคม พ.ศ. 2565 เพ่ื่�อวิิเคราะห์์ระบบ ศึกึษาความต้้องการที่่�แท้้จริงของผู้้�

ปฏิบิัตัิงิาน ออกแบบปรับปรุงุกระบวนการ ช่่วงที่่� 2 ระหว่่างเดือืน มิถุิุนายน - กันัยายน พ.ศ. 2565 เป็็นการทดลอง

ใช้้ระบบ ศึกึษาประสิทิธิภิาพใน 3 มิติิ ิได้้แก่่ เวลาในการส่่งยาต่่อเนื่่�อง, ความปลอดภััย และเวลาปฏิบิัตัิงิาน วิิเคราะห์์

ข้้อมููลทั่่�วไปด้้วยสถิติิเิชิิงพรรณนา เปรียบเทียีบประสิทิธิภิาพทั้้�ง 2 ช่่วง ด้้วยสถิติิ ิt-test และ multiple regression ผล

การศึกึษา ช่่วงที่่� 1 และ 2 มีีวัันทำำ�การ 78 และ 81 วััน ใบสั่่�งยาในเวลาราชการเฉลี่่�ย 1,288.8±157.7 และ 

1,293.6±84.3 ใบ (p=0.809) ใบสั่่�งยาต่่อเนื่่�องที่่�แบ่่งการจััดยาเป็็นสองส่่วน คืือยาเม็ด็จัดโดยหุ่่�นยนต์แ์ละยาฉีีด

จััดโดยเจ้้าหน้้าที่่� มีีจำำ�นวนเฉลี่่�ย 468.9±35.2 และ 512.8±47.8 ใบ (p<0.001) ใช้้เวลา 180.4±34.4 และ 

171.2±24.7 นาที ีเมื่่�อพิิจารณาใบสั่่�งยาต่่อเนื่่�องแล้้ว พบว่าช่่วงที่่� 2 ใช้้เวลาลดลงจากช่่วงแรก 19 นาที ีเวลาทั้้�ง 2 ช่่วง 

แตกต่่างกันัอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ (adjusted p<0.001) จำำ�นวนครั้้�งการจ่่ายยาผิดิทั้้�ง 2 ช่่วงไม่่ต่่างกันั (53 vs 55) เจ้้า

หน้้าที่่�ใช้้เวลาปฏิบิัตัิงิานจนส่่งยาขึ้้�นหอผู้้�ป่วยเสร็จ็ ลดลงจากช่่วงแรกอย่่างมีนัีัยสำำ�คัญั 503.1±21.5 vs 492.9±10.5 

นาที ี (p<0.001) สรุุปได้้ว่่าแนวคิิดเชิิงออกแบบสามารถนำำ�มาประยุุกต์์ใช้้ในระบบการทำำ�งานห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน 

ช่่วยให้้การทำำ�งานสะดวกรวดเร็ว็ขึ้้�น และผู้้�ปฏิบิัตัิงิานทำำ�งานล่่วงเวลาลดลง
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ทบทวนคำำ�สั่่�งใช้้ยา และทำำ�การจััด จ่่ายยาตามแผนการ

รัักษาของแพทย์ ประมาณ 2,000 ใบสั่่�งยาต่่อวััน ในระบบ

การทำำ�งานให้้บริการจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน พบว่าในแต่่ละขั้้�น-

ตอน มีคีวามสููญเปล่าในกระบวนการ ทำำ�ให้้ประสิทิธิภิาพ

บทนำำ�
ห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน โรงพยาบาลลำำ�ปาง มีภีารกิจิใน

การกระจายยาให้้กัับหอผู้้�ป่วยในโรงพยาบาลลำำ�ปาง

ทั้้�งหมด 38 หอผู้้�ป่วย ในแต่่ละวัันรัับคำำ�สั่่�งใช้้ยาจากแพทย์ 
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การทำำ�งานไม่่มากเท่า่ที่่�ควร และใช้้ระยะเวลาในการทำำ�งาน

ที่่�มาก เพ่ื่�อให้้สามารถส่่งยาขึ้้�นหอผู้้�ป่วยได้้จนเสร็จ็ทั้้�งหมด 

ผู้้�ปฏิิบััติิงานต้้องทำำ�งานล่่วงเวลา ส่่งผลกระทบต่อชีีวิิต

ประจำำ�วันและครอบครััว จากสถิติิขิองกลุ่่�มงานเภสัชักรรม

ในช่่วง 3 ปีีที่่�ผ่่านมา มีีเจ้้าหน้้าที่่�หลายรายในหน่่วยจ่่าย

ยาผู้้�ป่วยในขอย้้ายไปปฏิิบััติิงานหน่่วยอื่่�นในกลุ่่�มงาน

เภสัชักรรมโดยให้้เหตุผุลเรื่่�องภาระงานที่่�มากและทำำ�งาน

ล่่วงเวลา เพ่ื่�อแก้้ไขปััญหาดังักล่่าวและเพิ่่�มประสิทิธิภิาพ

ในการทำำ�งาน จึึงได้้นำำ�แนวคิิดเชิิงออกแบบ (Design 

thinking) มาประยุุกต์เ์ป็็นหลัักคิิดในการพััฒนาปรับปรุงุ

ระบบการจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน 

แนวคิิดเชิิงออกแบบ (Design thinking) กำำ�เนิิดขึ้้�น

มาโดย เดวิด เคลลี่่�, ทิมิ บราวน์์ และโรเจอร์์ มาร์์ตินิ(1) ตีี

พิิมพ์์ใน Harvard Business Review เมื่่�อปีี 2008 แนวคิิด

นี้้�สร้างความตื่่�นตัวัให้้หลายองค์ก์ร ทั้้�งบริษััท มหาวิิทยาลััย 

ภาครััฐ ต่่างนำำ� แนวคิิดเชิิงออกแบบ (Design thinking 

idea) ไปศึกึษาและมุ่่�งใช้้เป็็นเครื่่�องมือืออกแบบนวััตกรรม

เพ่ื่�อแก้้ไขปััญหาที่่�มีีความซัับซ้อน แนวคิิดนี้้� เป็็นการ

ออกแบบที่่�มีีมนุุษย์์เป็็นศููนย์์กลาง หรืือ Human center 

เน้้นการลงมืือปฏิิบััติิและความร่่วมมืือเพ่ื่�อสร้างความ

เข้้าใจ เปลี่่�ยนกรอบความคิิด และแก้้ปััญหา แนวคิิดเชิิง

ออกแบบให้้ความสำำ�คััญกัับการทำำ�ให้้ผลิตภััณฑ์์ และ

บริการตอบสนองความต้้องการของลููกค้้ามากกว่่ารููปร่าง

หน้้าตา กระบวนการคิิดเชิิงออกแบบ (Design Thinking 

process) ประกอบด้้วย 5 ขั้้�นตอนหลััก ได้้แก่่ (1) Em-

pathize คืือการทำำ�ความเข้้าใจปัญหาในมุุมมองผู้้�ใช้้ (2) 

Define คืือ การสกััดเอาความต้้องการที่่�แท้้จริงออกมา 

เพ่ื่�อกำำ�หนดปัญหาที่่�ต้้องการจะแก้้พร้อมบริบทที่่�ครบถ้วน 

(3) Ideate คือื การระดมสมอง เพ่ื่�อระดมความคิดิหลาก

หลาย หาความเป็็นไปได้้ในการแก้้ปััญหา (4) Prototype 

คืือการประกอบความคิิดที่่�หลากหลายนั้้�นเป็็นต้้นแบบ 

เพ่ื่�อนำำ�ไปทดสอบ และ (5) Test คืือ การทดสอบกับัผู้้�ใช้้

งานจริงในบริบทจริง เพ่ื่�อรัับคำำ�แนะนำำ�และแก้้ปััญหาใน

จุุดที่่�สามารถนำำ�ไปพัฒนาต่่อได้้ 

มีงีานวิิจััยประเทศไทย ไปรมา อิศิรเสนา ณ อุยุธยา 

และชููจิิต ศรีรััตนพัันธ์์(2) ได้้อธิบิายถึงึแนวคิดิเชิิงออกแบบ 

ว่่าเป็็นแนวคิดิที่่�นำำ�มาอธิบิายเรื่่�องการออกแบบที่่�ยึึดหลััก

ผู้้�ใช้้เป็็นศููนย์์กลาง เพ่ื่�อให้้สามารถเข้้าใจปัญหาและสร้าง

ทางออกที่่�ตอบโจทย์อ์ย่่างแท้้จริง แม้้ผู้้�ที่่�ไม่่มีพีื้้�นฐานด้้าน

การออกแบบก็ส็ามารถเรีียนรู้้�  เข้้าใจและสามารถนำำ�ไป

ใช้้ได้้โดยง่่าย เนื่่�องจากกระบวนการนี้้� เน้้นการลงมืือทำำ� 

ทดลองจริง เรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ตรง และปรับปรุุง

อย่่างต่่อเนื่่�อง แนวทางดัังกล่่าวเปิิดโอกาสให้้เกิิดการ

สร้างสรรค์แ์นวคิดิใหม่่ที่่�สอดคล้้องกับัความต้้องการของ

ผู้้�ใช้้ และสามารถนำำ�ไปใช้้เพ่ื่�อพััฒนาระบบบริการในหลาก

หลายภาคส่่วนได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ทำำ�ให้้สามารถ

พััฒนาความคิิดและหาทางออกใหม่่ๆ ที่่�ดีขีึ้้�นเรื่่�อยๆ

นอกจากในภาคธุุรกิิจแล้้ว กระบวนการคิิดเชิิง

ออกแบบยังได้้รัับความสนใจในวิิชาชีีพด้้านสุขุภาพ โดย

เฉพาะภาคการศึกึษา Wolcott และคณะ(3) ได้้กล่่าวถึงึการ

ประยุุกต์แ์นวคิิดการคิิดเชิิงออกแบบ ในการจััดการเรีียน

การสอนด้้านเภสัชัศาสตร์ สามารถส่่งเสริมทักัษะการแก้้

ปััญหาเชิิงสร้างสรรค์์ได้้อย่่างมีีประสิทิธิภิาพ โดยเฉพาะ

ในประเด็น็ที่่�มีีความซัับซ้อน แนวคิิดนี้้� เปิิดโอกาสให้้ผู้้�

เรีียน อาจารย์์ และผู้้�ป ฏิิบััติิงาน ได้้มีีส่่วนร่่วมใน

กระบวนการคิิดและลงมืือปฏิบิัตัิอิย่่างเป็็นระบบ ซึ่่�งช่่วย

ส่่งเสริมให้้เกิดิการพััฒนาทักัษะสำำ�คััญ เช่่น การคิิดอย่่าง

มีีวิิจารณญาณ การวิิเคราะห์์ปััญหา และการออกแบบ

แนวทางแก้้ไขที่่�เหมาะสมทั้้�งในด้้านการศึึกษาและบริบท

อื่่�นๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

การใช้้แนวคิดิเชิิงออกแบบ ได้้นำำ�มาประยุุกต์ใ์ช้้อย่่าง

แพร่หลายในธุุรกิจิด้้านสุขุภาพ อโณทัยั งามวิิชััยกิจิ(4) ได้้

นำำ�แนวคิิดเชิิงออกแบบมาใช้้ในการพััฒนาแนวทางการ

สื่่�อสารการตลาดดิจิิิทัลัสำำ�หรัับธุรกิจิยาแผนปััจจุบันั โดย

ผลการศึกึษาแสดงให้้เห็น็ว่่า กระบวนการดังักล่่าวสามารถ

นำำ�ไปสู่่�ข้อเสนอเชิิงนโยบายที่่�ครอบคลุุมหลายด้้าน ได้้แก่่ 

การปรับปรุุงแนวทางการกำำ�กัับดููแลของภาครััฐและ

กฎหมายที่่�เกี่่�ยวข้้อง การจััดทำำ�ฐานข้้อมููลยาที่่�เป็็นระบบ 

ตลอดจนการยกระดัับมาตรฐานและจรรยาบรรณในการ

สื่่�อสารการตลาดในรููปแบบดิิจิิทัลั ซึ่่�งข้้อเสนอเหล่่านี้้� ได้้
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นำำ�ไปใช้้เป็็นแนวทางแก่่หน่่วยงานภาครััฐ สมาคมวิิชาชีีพ 

และผู้้�ประกอบการธุุรกิจิยา เพ่ื่�อใช้้ประกอบการกำำ�หนด

นโยบายและแนวทางการดำำ�เนิินงานที่่�เหมาะสมต่่อไป 

ส่่วนภาครััฐก็็มีีความแพร่หลายในการนำำ�แนวคิิดเชิิง

ออกแบบมาประยุุกต์์ใช้้ในการแก้้ไขปััญหาให้้กัับผู้้�ป่วย 

อาทิเิช่่น การศึกึษาเรื่่�องการบููรณาการคลิินิิกวาร์์ฟาริินและ

พััฒนาเครืือข่่ายระบบบริการสุขุภาพด้้วยการบริบาลทาง

เภสัชักรรม จัังหวััดปัตตานีี โดย เจนจิิรา ตันัติวิิิชญวานิิช(5) 

ซึ่่�งได้้กล่่าวถึงึการจััดตั้้�งคลิินิิกวาร์์ฟาริินและการบููรณาการ

ระบบบริการสุขุภาพในรููปแบบใหม่่ โดยมีกีารนำำ�แนวคิิด

การคิิดเชิิงออกแบบ มาประยุุกต์์ใช้้ในการพััฒนา

นวััตกรรมและเครื่่�องมือืที่่�ช่่วยสนับสนุนให้้การบริบาลทาง

เภสัชักรรมมีีประสิทิธิภิาพมากยิ่่�งขึ้้�น อย่่างไรก็ต็าม งาน

วิิจััยดังักล่่าวยัังไม่่ได้้ลงลึึกถึงึรายละเอียีดของกระบวนการ

ในแต่่ละขั้้�นตอนของแนวคิิดการคิิดเชิิงออกแบบ ขณะ

เดียีวกันั ยัังไม่่พบการศึกึษาในประเทศไทยที่่�นำำ�เสนอการ

ประยุุกต์์ใช้้แนวคิิดนี้้� อย่่างเป็็นระบบในทุุกขั้้�นตอนของ

กระบวนการคิิด เพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การสร้างนวััตกรรมเชิิง

กระบวนการ (Process Innovation) สำำ�หรัับการแก้้ปััญหา

การดำำ�เนิินงานในระบบบริการสุุขภาพ โดยเฉพาะใน

บริบทของโรงพยาบาลภาครััฐ 

จากปััญหาในการปฏิบิััติิงานที่่�ได้้กล่่าวข้้างต้้น จึึงได้้

นำำ�แนวคิิดเชิิงออกแบบ (Design thinking) มาเป็็น

แนวทางในการแก้้ไขปััญหา การศึกึษานี้้� จึึงมีวัีัตถุุประสงค์์

เพ่ื่�อศึึกษาผลของการใช้้แนวคิิดเชิิงออกแบบในการปรับ

ระบบการจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน เพ่ื่�อเพิ่่�มประสิทิธิภิาพการให้้

บริการจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน

วิิธีีการศึึกษา
การศึกึษานี้้� เป็็นการศึกึษาแบบตัดัขวาง 

ประชากรและกลุ่่�มตัวัอย่่าง

ประชากรที่่�ศึกึษาได้้แก่่ ใบสั่่�งยาผู้้�ป่วยใน ในวัันและ

เวลาราชการ ในแต่่ละช่่วงที่่�ศึกึษา เก็บ็ข้อมููลระหว่่างเดือืน

กุุมภาพัันธ์ ์ถึงึกันัยายน พ.ศ. 2565 ศึกึษาประสิทิธิภิาพ

ใน 3 มิติิ ิได้้แก่่ 

1.	 ด้้านเวลาในการส่่งยาต่่อเนื่่�อง (continue) 

2.	 ด้้านความปลอดภััย ได้้แก่่ จำำ�นวนครั้้�งการจ่่าย 

ยาผิดิ (dispensing error) 

3.	 ด้้านเวลาปฏิบิัตัิงิานของเจ้้าหน้้าที่่� จากข้้อมููลการ

สแกนลายนิ้้� วมืือเมื่่�อเริ่่�มงานและสิ้้� นสุุดเวลา

ปฏิิบััติิงานของเจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�ปฏิิบััติิงานในห้้อง- 

จ่่ายยา 

ระยะเวลาการศึกึษาแบ่่งเป็็น 2 ช่่วงเวลา ได้้แก่่ ช่่วง

ที่่� 1 ระหว่่างเดือืน กุุมภาพัันธ์ ์- พฤษภาคม พ.ศ. 2565 

เป็็นช่่วงวิิเคราะห์์ระบบ สอบถามความต้้องการของผู้้�

ปฏิบิัตัิงิาน ออกแบบระบบการทำำ�งานให้้เหมาะสม ซึ่่�งเป็็น

ขั้้�นตอน Empathize, Define, Ideate และสร้าง prototype 

ในกระบวนการคิิดเชิิงออกแบบ (design thinking  

process) และช่่วงที่่� 2 ระหว่่างเดือืน มิถุิุนายน - กันัยายน 

พ.ศ. 2565 เป็็นช่่วงทดลองใช้้ระบบ  

เครื่�องมืือที่่�ใช้ใ้นการวิิจัยั

ข้้อมููลที่่�ใช้้ในการศึึกษา ได้้จากแบบเก็็บข้อมููลที่่�

ออกแบบขึ้้� นเพ่ื่�อการศึึกษานี้้�  ซึ่่�งประกอบด้้วยการเก็บ็

รวบรวมข้้อมููลจำำ�นวนใบสั่่�งยาในเวลาราชการ ระยะเวลา

ในกระบวนการส่่งยาต่่อเนื่่�อง ไปยังหอผู้้�ป่วย เวลาในการ

สแกนนิ้้� วเข้้างาน และออกงาน ของเจ้้าหน้้าที่่�ห้้องจ่่ายยา 

และความผิดิพลาดในการจ่่ายยาของห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน 

ในวัันและเวลาราชการของช่่วงที่่�ศึกึษา 

การวิิเคราะห์ข์้อ้มููล 

วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนา ข้้อมููล

จำำ�นวนวัันทำำ�การโดยการแจกแจงจำำ�นวน ข้้อมููลต่อเนื่่�อง

นำำ�เสนอด้้วยค่่าเฉลี่่� ยและส่่วนเบี่่� ยงเบนมาตรฐาน 

(mean±SD) วิิเคราะห์์ข้้อมููลเปรียบเทียีบประสิทิธิภิาพทั้้�ง 

2 ช่่วง ด้้วยสถิติิ ิt-test และ multiple regression กำำ�หนด

ระดับันียสำำ�คััญทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.001

ข้อ้พิจิารณาด้า้นจริยธรรม

การศึึกษาครั้้� งนี้้� ได้้ รัับอนุุญาตให้้ทำำ�การวิิจััยใน 

โรงพยาบาล จากผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลลำำ�ปาง และได้้

ผ่่านการรัับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัิัยเกี่่�ยว

กับัมนุุษย์์ โรงพยาบาลลำำ�ปาง เลขที่่�โครงการ EC 120/65



 ผลของการใช้แ้นวคิิดเชิิงออกแบบ ในการปรับัปรุุงระบบการจ่่ายยาผู้้ �ป่วยใน เพื่่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพการให้บ้ริิการ

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2568 ปีีท่ี่� 34 ฉบับัท่ี่� 6 1109

ผลการศึึกษา
สถานการณ์์ก่่อนการพััฒนาของห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน 

ได้้มาจากการสอบถามความคิิดเห็็นผู้้�มีส่่วนเกี่่�ยวข้้อง 

ได้้แก่่เภสัชักร และเจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�ปฏิบิััติิงานในห้้องจ่่ายยา 

รวมทั้้�งข้้อเสนอแนะจากพยาบาลบนหอผู้้�ป่วย พบว่ามีกีาร

ส่่งยาไปยังหอผู้้�ป่วยค่่อนข้้างล่่าช้้า ซึ่่�งได้้รัับการสะท้้อน

กลัับจากทางหอผู้้�ป่วยอย่่างต่่อเนื่่�อง เภสััชกรและเจ้้า

หน้้าที่่�มีคีวามอ่่อนล้้าจากการทำำ�งานในปริมาณที่่�มากและ

ขั้้�นตอนการทำำ�งานที่่�ซ้ำำ��ซ้อน เส้้นทางการเดิินจััดยาของเจ้้า

หน้้าที่่�วกวน เดินิสวนกันัไปมา การจััดวางชั้้�นวางยาขวาง

ทาง อีีกทั้้�งคอมพิิวเตอร์์ที่่�ใช้้ช่่วยในการแก้้ไขฉลากยา 

พิิมพ์์ฉลากยา มีน้ี้อย ไม่่เพีียงพอ ทำำ�ให้้ต้้องใช้้เวลาในการ

เดินิไปแก้้ไขที่่�คอมพิิวเตอร์์จุุดเดียีว ไม่่มีรีะบบตรวจสอบ

ปริมาณการทำำ�งานของเจ้้าหน้้าที่่�แต่่ละคน ทำำ�ให้้เกิดิการ

เกี่่�ยงงาน ละเลยหน้้าที่่�ของตนเอง การประยุุกต์ใ์ช้้แนวคิดิ

เชิิงออกแบบ เริ่่�มต้้นการพััฒนาโดยการทำำ�ความเข้้าใจกับั

ปััญหาของการปฏิิบััติิงานในห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยในด้้วย 

ขั้้�นตอนที่่� 1 Empathize โดยการสอบถามความต้้องการ

ของผู้้�ปฏิบิััติิงาน ตอบแบบสอบถามผ่่าน Google form 

พบว่ามีีดัังนี้้� คืือ ต้้องการให้้ลดขั้้�นตอนการทำำ�งานที่่�ซัับ

ซ้้อน ให้้กระชัับขึ้้�น, มีีการทำำ�งานเป็็นทีมี ที่่�ผ่่านมาขาด

ความสามัคัคีี อยากให้้มีีน้ำำ��ใจ กลมเกลีียว อยากเลิิกงาน

ตรงเวลา ต้้องการแก้้ไขเรื่่�องเวลาปฏิิบััติิงาน อยากทำำ�

กิจิกรรมที่่�ใช้้แนวคิิดลีน (Lean) เพ่ื่�อลดความสููญเปล่า 

ขอทำำ�งานแบบมีีความสุุข งานเยอะแต่่เวลาประเมิินได้้ 

เท่า่กันั อยากให้้เก็บ็แต้้มใบสั่่�งยา การใช้้ภาษาสื่่�อสารใน

การทำำ�งานกับัเพ่ื่�อนร่่วมงาน เน้้นไปทางออกคำำ�สั่่�งมากกว่่า

การพููดคุย การทำำ�งานตึงึเครีียด อยากให้้เพิ่่�มคอมพิิวเตอร์์ 

อยากให้้มีีปฏิิสััมพัันธ์์ที่่�ดีีต่่อกััน ต้้องการให้้ผัังการไหล

ของงานดีีขึ้้�นและการจััดโต๊ะ๊ยาดีีกว่่านี้้�  ไม่่มีีที่่�วางตะกร้้า

เวลาจััดยา และต้้องการให้้ขั้้�นตอนการทำำ�งานรวดเร็ว็ขึ้้�น 

เสร็จ็ทันัเวลา เป็็นต้้น

ต่่อมาทำำ�การวิิเคราะห์์ความต้้องการ คืือขั้้�นตอนที่่� 2 

Define แล้้วสกััดให้้เหลืือแต่่ความต้้องการที่่�แท้้จริง 

(need) ซึ่่�งพบว่าความต้้องการที่่�แท้้จริงได้้แก่่ ต้้องการ

ทำำ�งานเสร็็จทัันเวลา และทำำ�งานอย่่างมีีความสุุขความ

สามััคคีี จึึงได้้ทำำ�การระดมสมองออกแบบระบบโดยผู้้�

ปฏิบิัตัิงิานทุุกคนมีส่ี่วนร่่วมในขั้้�นตอนที่่� 3 Ideate และที่่� 

4 สร้าง Prototype ที่่�เป็็นกระบวนการใหม่่ ได้้แก่่ 

การปรับปรุงุพื้้�นที่่�การทำำ�งาน (renovate) โดยจััดผังั

ชั้้�นวางยาใหม่่ จััดหาอุปุกรณ์ค์อมพิิวเตอร์์ที่่�จำำ�เป็็นเพ่ื่�อให้้

เส้้นทางการจััดยาเป็็นแนวตรง ไม่่เดินิชนกันั (ภาพที่่� 1)

ภาพที่่� 1 การจัดัผังัชั้้�นวางยาและทางเดิินในการจัดัยา ระบบเดิิมและระบบใหม่
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พััฒนาระบบเก็บ็ข้อมููลการทำำ�งาน โดยการสแกนบาร์์

โค้้ด ทุุกจุุดปฏิบิัตัิงิาน และมีรีะบบติดิตามใบสั่่�งยา (phar-

macy tracking) ที่่�สามารถเรีียกข้้อมููลการปฏิิบััติิงาน 

เชื่่�อมต่่อกัับระบบเบิิกจ่่ายค่่าตอบแทนของโรงพยาบาล 

(P4P) 

ระบบติดิตามใบสั่่�งยา (pharmacy tracking) สามารถ

ติิดตามใบสั่่�งยา ที่่�กำำ�ลังอยู่่�ในกระบวนการได้้โดยการ

ค้้นหาจากระบบคอมพิิวเตอร์์ และยัังสามารถสรุุประยะ

เวลาในการทำำ�งานแต่่ละขั้้�นตอนได้้ด้้วยการประมวลผล

ผ่่านระบบคอมพิิวเตอร์์

ประยุุกต์ใ์ช้้แนวคิิดการควบคุมแบบมองเห็น็ (visu-

al control) โดยยึึดหลัักงานที่่�เข้้ามาก่่อนต้้องออกก่่อน 

โดยใช้้ระบบตะกร้้าสีตีามช่่วงเวลา เช่่น ใบสั่่�งยาที่่�รัับเข้้า

มาระหว่่างเวลา 08.00–10.30 น. ให้้ใส่่ในตะกร้้าสีเีขียีว 

และช่่วงเวลา 10.31–12.00 น. ให้้ใส่่ในตะกร้้าสีชีมพูู 

เป็็นต้้น

ใช้้กระบวนการผลักงานออก (push process) ด้้วย

การส่่งยาขึ้้�นหอผู้้�ป่วยทันัทีโีดยไม่่ต้้องรอเจ้้าหน้้าที่่�หอผู้้�

ป่่วยมารัับยา ด้้วยบริการจััดส่่งยาโดยหน่่วยงานภายนอก 

(outsource logistic) ยาขอก่่อนส่่งทางท่่อลม เป็็นต้้น 

ทำำ�ให้้ไม่่ต้้องมีเีจ้้าหน้้าที่่�หอผู้้�ป่วยมารอยาอยู่่�หน้้าห้้องยา

ร่่วมออกแบบโปรแกรม smart HIS IPD (IPD  

paperless) โดยนำำ�เอาระบบที่่�มุ่่�งลดความสููญเปล่าและ

เพิ่่�มคุุณค่่า (lean) เข้้ามาประยุุกต์ก์ับัระบบการสั่่�งการทาง

คอมพิิวเตอร์์โดยแพทย์ (computerized physician order 

entry หรืือ CPOE) ทำำ�ให้้ใช้้คนในกระบวนการจ่่ายยาน้้อย

ลง ลดระยะเวลารอคอยในแต่่ละขั้้�นตอนลงได้้ (ภาพที่่� 2)

หลัังจากออกแบบระบบแล้้ว จึึงได้้ทำำ�การทดสอบ 

(test) ในขั้้�นตอนของแนวคิดิเชิิงออกแบบ แล้้วทำำ�การเก็บ็

ข้้อมููลประสิทิธิภิาพของระบบเปรียบเทียีบก่อนหลัังปรับ

ระบบ ผลการศึกึษาเป็็นดังันี้้�  

พบว่าจำำ�นวนวัันทำำ�การในช่่วงที่่� 1 มี ี78 วััน และใน

ช่่วงที่่� 2 มี ี81 วััน ใบสั่่�งยาเฉลี่่�ยในช่่วงที่่� 1 มี ี1,288 ใบ 

ช่่วงที่่� 2 มี ี1,293 ใบ ซึ่่�งไม่่ได้้แตกต่่างกันั แต่่พบว่าใบสั่่�ง

ยาต่่อเนื่่�อง เฉลี่่�ย ในช่่วงที่่� 1 มี ี468 ใบ และช่่วงที่่� 2 มี ี

512 ใบ ซึ่่�งแตกต่่างกันัอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิ ิ(ตาราง

ที่่� 1) 

เปรียบเทียีบประสิทิธิภิาพทั้้�ง 3 มิติิ ิเมื่่�อวิิเคราะห์์เวลา

ที่่�ใช้้จ่่ายยาต่่อเนื่่�อง ด้้วย t-test และไม่่ได้้พิิจารณาตััวแปร

อื่่�น พบว่า เวลาที่่�ใช้้ในช่่วงที่่� 2 ลดลงจากช่่วงที่่� 1 แต่่ 

ไม่่มีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ จำำ�นวนครั้้�งของการจ่่ายยาผิิด  

(dispensing error) ช่่วงแรกกับัช่วงที่่� 2 นั้้�นใกล้้เคีียงกันั 

ส่่วนเวลาที่่�ใช้้การปฏิบิััติิงานของเจ้้าหน้้าที่่�จากข้้อมููลการ

สแกนลายนิ้้�วมือืเมื่่�อเริ่่�มต้้นและสิ้้�นสุดุเวลาปฏิบิัตัิงิาน พบ

ว่่าในช่่วงที่่� 2 ใช้้เวลาในการปฏิบิัตัิงิานน้้อยกว่่าช่่วงแรก 

ซี่่�งแตกต่่างกันัอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิ ิ(ตารางที่่� 2)

เมื่่�อพิิจารณาถึึงจำำ�นวนใบสั่่�งยาต่่อเนื่่�องแล้้ว พบว่า 

เวลาในการจ่่ายยาต่่อเนื่่�อง ในช่่วงที่่� 2 ลดลงจากช่่วงแรก

ถึึง 19 นาทีี และเวลาทั้้�ง 2 ช่่วง แตกต่่างกัันอย่่างมี ี

นััยสำำ�คััญทางสถิติิ ิ(ตารางที่่� 3)

ภาพที่่� 2 เปรีียบเทีียบระบวนการทำำ�งานระบบเดิิม และ CPOE



 ผลของการใช้แ้นวคิิดเชิิงออกแบบ ในการปรับัปรุุงระบบการจ่่ายยาผู้้ �ป่วยใน เพื่่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพการให้บ้ริิการ

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2568 ปีีท่ี่� 34 ฉบับัท่ี่� 6 1111

วิิจารณ์์
แนวคิิดเชิิงออกแบบมีกีารนำำ�มาใช้้อย่่างแพร่หลายใน

ภาคธุุรกิจิ และยัังเริ่่�มพบในภาคบริการสุขุภาพ ซึ่่�งมีกีาร

ประยุุกต์์แนวคิิดนี้้� มาพััฒนาระบบการให้้บริการที่่�เป็็น

ลัักษณะของนวััตกรรมกระบวนการ (process innovation) 

และนวััตกรรมที่่�ส่่งเสริมให้้ผลการรัักษาผู้้�ป่วยดีีขึ้้� น มีี

บทความในต่่างประเทศที่่�ได้้นำำ�เอาแนวคิิดเชิิงออกแบบ 

มาใช้้ในการศึึกษา อาทิิ Pugliese(6) แสดงให้้เห็็นถึึง

ศักัยภาพของ แนวคิิดเชิิงออกแบบ ในการส่่งเสริมความ

คิิดสร้างสรรค์์ของผู้้� เรีียน โดยเฉพาะในการศึึกษาด้้าน

เภสััชศาสตร์ ซึ่่�งแนวทางนี้้� ช่่วยส่่งเสริมให้้เกิิดการคิิด

วิิเคราะห์์ และแก้้ไขปััญหาเชิิงสร้างสรรค์์ ทำำ�ให้้สามารถ

จััดการกัับความซัับซ้อนทางการดููแลสุุขภาพได้้อย่่างมีี

ประสิทิธิภิาพ งานวิิจััยของ Chanpuypetch & Kritchan-

chai(7) นำำ�เสนอกรอบแนวคิิดเชิิงออกแบบ ร่่วมกัับรููป

แบบการออกแบบ เพ่ื่�อตอบโจทย์การจััดการระบบร้าน

ขายยาในโรงพยาบาล ซึ่่�งเป็็นประเด็็นที่่�หลายแห่่งยััง

ประสบปัญหาเนื่่� องจากขั้้� นตอนการทำำ�งานที่่� ไ ม่่มีี

ประสิทิธิภิาพและภาวะการต่่อต้้านการเปลี่่�ยนแปลง จาก

บุุคลากรด้้านสุขุภาพ โดยบทความได้้เสนอการจำำ�ลองและ

สร้างแบบจำำ�ลองกระบวนการผ่่านกรอบคิดเชิิงออกแบบ 

เพ่ื่�อช่่วยให้้ผู้้�เกี่่�ยวข้้องสามารถเข้้าใจปัญหาเชิิงระบบและ

ออกแบบแนวทางแก้้ไขได้้อย่่างรวดเร็ว็และแม่่นยำำ�ยิ่่�งขึ้้�น 

อย่่างไรก็ต็าม ยัังไม่่พบการศึกึษาในประเทศไทย ที่่�ได้้นำำ�

ตารางที่่� 1 ข้อ้มููลทั่่ �วไป

                       ข้้อมููลทั่่�วไป	                                   ช่่วงที่่� 1                           ช่่วงที่่� 2	                 p-value

                                                               กุุมภาพัันธ์-์พฤษภาคม พ.ศ. 2565    มิถุิุนายน-กันัยายน พ.ศ. 2565

จำำ�นวนวัันทำำ�การ (วััน)	 78	 81	

ใบสั่่�งยาเฉลี่่�ยในวัันเวลาราชการ (ใบ) (mean±SD)	 1,288.8±157.7	 1,293.6±84.3	 0.089

ใบสั่่�งยาต่่อเนื่่�อง เฉลี่่�ย (ใบ) (mean±SD)	 468.9±35.2	 512.8±47.8	 <0.001 

ตารางที่่� 2 เปรีียบเทีียบประสิิทธิิภาพ 3 มิิติิ

                       ประสิทิธิภิาพ	                                   ช่่วงที่่� 1                           ช่่วงที่่� 2	                 p-value

                                                               กุุมภาพัันธ์-์พฤษภาคม พ.ศ. 2565    มิถุิุนายน-กันัยายน พ.ศ. 2565

                                                                             (mean±SD)	 (mean±SD)

เวลาที่่�ใช้้ในการจ่่ายยาต่่อเนื่่�อง (นาที)ี	 180.4±34.4	 171.2±24.7	 0.054

จำำ�นวนการจ่่ายยาผิดิ (ครั้้�ง) 	 53	 55	

เวลาที่่�ใช้้ในการปฏิบิัตัิงิานของเจ้้าหน้้าที่่� (นาที)ี 	 503.1±21.5	 492.9±10.5	 <0.001

ตารางที่่� 3 ประสิิทธิิภาพในการจ่่ายยาต่่อเนื่่�อง เม่ื่�อพิจิารณาจำำ�นวนใบสั่่ �งยา

	                                                          Coefficient	 Adjusted p-value	                95%CI

เวลาที่่�ใช้้ในการจ่่ายยาต่่อเนื่่�อง ที่่�เปลี่่�ยนแปลง 	 -19	 <0.001	 -29.36, -9.32

เมื่่�อเปรียบเทียีบช่วงที่่� 1 กับัช่วงที่่� 2 (นาที)ี
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เอาแนวคิดิเชิิงออกแบบมาประยุุกต์ใ์นการบริหารจัดัการ

ระบบในห้้องจ่่ายยาเพ่ื่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการให้้

บริการที่่�ชััดเจน แต่่พบการศึึกษาเกี่่�ยวกัับการใช้้วิิธีีการ

ต่่างๆ เพ่ื่�อแก้้ปััญหาและปรับปรุงุระบบ ดังัเช่่นการศึกึษา

ของปริญดา จัันทร์บรรเจิิด และคณะ(8) ที่่�ศึกึษาในระบบ

งานจ่่ายยาผู้้�ป่วยนอกเพ่ื่�อวิิเคราะห์์ความสููญเปล่าที่่�เกิิด

ขึ้้� น ว่่าสามารถลดขั้้�นตอนการทำำ�งานที่่�ไม่่ก่่อให้้เกิิด

ประโยชน์์ในมุุมมองของผู้้�ป่วย ทำำ�ให้้สามารถบริหาร

ทรัพยากรที่่�มีีจำำ�กัดัได้้อย่่างมีีประสิทิธิภิาพมากขึ้้�น และ

ทำำ�ให้้ระยะเวลารอรัับยาลดลง ซึ่่�งสอดคล้้องกับัการศึกึษา

นี้้�ที่่�พบว่าเมื่่�อได้้วิิเคราะห์์ความสููญเปล่า และกำำ�จัดออก

จากระบบ ส่่งผลให้้สามารถส่่งยาไปยังหอผู้้�ป่วยได้้รวดเร็ว็

ขึ้้�นเช่่นกันั การศึกึษาของว่่าที่่�ร้้อยตรีรััตนะ ศิริิิรััตนเวคิิน 

และวริินทร์ วงษ์์มณีี(9) ศึึกษาถึึงการเพิ่่�มประสิิทธิิภาพ

การกระจายยาและเวชภััณฑ์์ภายในโรงพยาบาลด้้วย

แนวคิิดแบบลีน มาใช้้ในการวิิเคราะห์์ปรับปรุงุและแก้้ไข

ปััญหาเพ่ื่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพและลดเวลาโดยรวม ลด

ความสููญเปล่า ซึ่่�งพบว่าจากการศึึกษาสามารถลดเวลา

กระจายน้ำำ��เกลืือ ลดเวลาเฉลี่่�ยในการกระจายเวชภััณฑ์ท์ี่่�

มิใิช่่ยา ลดเวลาเฉลี่่�ยในการกระจายยาที่่�เป็็นคำำ�สั่่�งใช้้ยาต่่อ

เนื่่�องลงได้้ เช่่นเดียีวกันักับัการศึกึษานี้้�ที่่�สามารถลดเวลา

ที่่�ใช้้ในการจ่่ายยาที่่�เป็็นยาต่่อเนื่่�อง เมื่่�อพิิจารณาร่่วมกับั

จำำ�นวนใบสั่่�งยา สามารถลดเวลาลงได้้ 19 นาทีหีลัังการ

ปรับระบบที่่�ออกแบบขึ้้�นมาใหม่่ด้้วยแนวคิิดเชิิงออกแบบ

การศึกึษาของใจภัสั วััดอุดุม(10) เรื่่�องการพััฒนาระบบ

ก่่อนการจ่่ายยาผู้้�ป่วยในเพ่ื่�อลดความคลาดเคลื่่�อนทางยา 

โดยพััฒนาระบบก่อนการจ่่ายยาที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัระบบการ

ทำำ�งานภายในงานบริการเภสัชักรรมผู้้�ป่วยในโดยตรง และ

ศึึกษาผลของการพััฒนาที่่�มีีต่่ออัตัราการเกิดิความคลาด

เคลื่่�อนก่่อนการจ่่ายยา และความคลาดเคลื่่�อนในการจ่่าย

ยา พบว่าการพััฒนาระบบก่อนการจ่่ายยางานบริการ

เภสัชักรรมผู้้�ป่วยใน สามารถลดอัตัราการเกิดิความคลาด

เคลื่่�อนก่่อนการจ่่ายยา และความคลาดเคลื่่�อนในการ 

จ่่ายยาได้้ สอดคล้้องกับัการศึกึษานี้้� ในมิติิคิวามปลอดภัยั 

ได้้ติดิตามข้้อมููลเรื่่�องการจ่่ายยาผิดิทั้้�ง 2 ช่่วง พบว่าไม่่ได้้

เพิ่่�มมากขึ้้�น

จากผลการศึึกษาจะเห็น็ได้้ว่่า แนวคิิดเชิิงออกแบบ

สามารถนำำ�มาประยุุกต์ใ์ช้้กับัระบบการจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน ซึ่่�ง

แนวคิิดเชิิงออกแบบ เป็็นแนวคิิดที่่�มุ่่�งเน้้นผู้้� ใช้้ระบบ  

(human focus) โดยให้้ความสำำ�คัญกับัขั้้�นตอนของการ

รัับฟังอย่่างเข้้าใจ รัับฟังด้้วยหััวใจ หรืือขั้้�นตอนที่่�เรีียกว่่า 

empathize ที่่�เป็็นขั้้�นตอนแรกในกระบวนการคิิดเชิิง-

ออกแบบ ส่่งผลให้้การออกแบบระบบการทำำ�งาน เป็็นไป

ตามความต้้องการของผู้้�ใช้้ โดยนำำ�เอาเครื่่�องมืือในการ

พััฒนาคุุณภาพและเทคโนโลยีีเข้้ามาช่่วยในการพััฒนา

ระบบ ซึ่่�งกระบวนการทำำ�งานที่่�ได้้พััฒนาในครั้้�งนี้้�  สามารถ

นำำ�ไปใช้้ประโยชน์กับัระบบอื่่�นที่่�มีีลัักษณะคล้้ายกันั อาทิิ

เช่่น ระบบการจ่่ายยาผู้้�ป่วยนอก เป็็นต้้น อย่่างไรก็ต็าม

การศึึกษานี้้� ยัังมีีข้้อจำำ�กััดเรื่่�องการบัันทึึกเวลา เป็็นการ

บันัทึกึเวลากระบวนการภายในห้้องจ่่ายยา ซึ่่�งยัังมีช่ี่องว่่าง

ระหว่่างการนำำ�ส่่งยาจากห้้องจ่่ายยาไปยังหอผู้้�ป่วย ทำำ�ให้้

ข้้อมููลเวลาอาจจะยัังไม่่ครบถ้วนเต็ม็กระบวนการ นอกจาก

นี้้�การใช้้เวลาสแกนนิ้้� วเข้้างานออกงานของเจ้้าหน้้าที่่� อาจ

จะไม่่ชััดเจนเท่่าใดนักเนื่่�องจากเจ้้าหน้้าที่่�บางคนมัักจะเข้้า

งานเช้้าและกลับัช้้าอยู่่�เสมอ ทำำ�ให้้มีผีลต่อเวลาปฏิบิัตัิงิาน

ที่่�วิิเคราะห์์ในการศึกึษานี้้�

สรุป

แนวคิิดเชิิงออกแบบสามารถนำำ�มาประยุุกต์์ในระบบ

ห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน ช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพของการให้้

บริการ และผู้้�ปฏิบิััติิงานทำำ�งานล่่วงเวลาน้้อยลง โดยนำำ�

เครื่่�องมืือในการพััฒนางาน มาประยุุกต์ใ์ช้้ อาทิเิช่่น การ

ปรับปรุงุพื้้�นที่่�การทำำ�งาน (renovate) การใช้้แนวคิิดการ

ควบคุมแบบมองเห็น็ (visual control) และกระบวนการ

ผลักงาน (push process) รวมถึงึการประยุุกต์ใ์ช้้ แนวคิิด

การบริหารแบบลีน (lean) และการลดความสููญเปล่าใน

กระบวนการ (waste) เพ่ื่�อเพิ่่�มประสิทิธิภิาพในการให้้

บริการ
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วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2568 ปีีท่ี่� 34 ฉบับัท่ี่� 6 1113

ข้อ้เสนอแนะ

1. แม้้แนวคิดิเชิิงออกแบบสามารถที่่�จะนำำ�มาประยุุกต์์

ใช้้ในระบบบริการด้้านสุขุภาพได้้ แต่่การนำำ�มาใช้้จะต้้อง

ขึ้้�นอยู่่�กับับริบทของแต่่ละพื้้�นที่่� ซึ่่�งวิิธีกีารแก้้ไขปััญหาอาจ

จะไม่่เหมืือนกัันขึ้้� นอยู่่�กัับปัจจัยต่่างๆ ที่่�จะเอื้้� อให้้เกิิด

บรรยากาศของการแก้้ไขปััญหาโดยใช้้แนวคิิดเชิิง

ออกแบบ

2. เมื่่�อทดสอบระบบที่่�ได้้ปรับเพ่ื่�อเพิ่่�มประสิทิธิภิาพ

การให้้บริการแล้้ว จะต้้องนำำ�เอาผลมาวิิเคราะห์์และปรับ

ระบบที่่�ยัังไม่่เข้้าที่่� และทดสอบ ทำำ�วนซ้ำำ��ๆ จนได้้ระบบที่่�

ตอบโจทย์ เพิ่่�มประสิทิธิภิาพการให้้บริการ ผู้้�ปฏิบิัตัิงิาน

พึึงพอใจและมีคีวามสุขุในการทำำ�งาน

ข้้อเสนอแนะในการศึกึษาครั้้�งต่่อไป

1. การปรับระบบงานและวััดผลที่่�เกิดิจากระบบงาน

ใหม่่ ควรมีีจุุดตัดัที่่�ชััดเจน แต่่ในทางปฏิบิัตัิจิริงไม่่สามารถ

ทำำ�เช่่นนี้้� ได้้ เนื่่�องจากเป็็นการศึึกษาในพื้้� นที่่�ที่่�ทำ ำ�งาน

ประจำำ� ทำำ�ให้้ผลที่่�ได้้อาจจะไม่่ใช่่ผลของการปรับระบบ

ใหม่่ทั้้�งหมด 

2. ควรเก็บ็ข้อมููลประสิิทธิิภาพที่่�ส่่งผลไปยังผู้้�ป่วย 

เพ่ื่�อให้้เห็น็ภาพที่่�ชััดเจนว่่า ระบบที่่�ปรับใหม่่นอกจากจะ

เพิ่่�มประสิทิธิภิาพการให้้บริการแล้้ว ยัังส่่งผลดีอีย่่างไรต่่อ

ผลการรัักษาผู้้�ป่วย เพ่ื่�อสะท้้อนให้้เห็น็ถึงึคุุณค่่าที่่�ชััดเจน

มากยิ่่�งขึ้้�น
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Abstract:		  The current inpatient dispensing system frequently necessitates an extended period of time to ensure 

that medications are delivered to patient wards, which results in delayed access to medicine. As a result,  

healthcare professionals are frequently compelled to work overtime, which has a significant impact on 

their personal lives and families. Design thinking was implemented as the framework for improving 

the system to confront these challenges. The objective of this cross-sectional study was to assess the  

influence of implementing design thinking into the inpatient pharmacy workflow. The initial phase of data 

collection, which covered from February to May 2022, involved the evaluation of staff requirements and 

the analysis of the system. This was conducted during official working hours. The second phase, which 

covered from June to September 2022, was dedicated to the implementation and testing of the redesigned 

system. The evaluation emphasized three critical components: the duration of medication delivery for 

continuous prescriptions, the safety of the system (as determined by dispensing errors), and the working 

hours of the staff. To evaluate performance during the two periods, descriptive statistics, t-tests, and  

numerous regression analyses were carried out. Period 1 and period 2 comprised 78 and 81 working 

days, respectively. The average number of prescriptions  during working hours was 1,288.8±157.7, 

and the average number of orders made was 1,293.6±84.3 (p=0.809). There was an average of 

468.9±35.2 and 512.8±47.8 orders for continuous prescriptions, which included oral medications  

prepared by a robotic dispensing system and injectable drugs prepared manually by staff (p<0.001). The 

time required to process continuous prescriptions decreased from 180.4±34.4 minutes in period 1 to 

171.2±24.7 minutes in period 2, indicating a significant decrease of 19 minutes (adjusted p<0.001). 

Dispensing errors were comparable in number (53 vs. 55). Nevertheless, the total working time from the 

receipt of prescriptions to the delivery of medication to the wards experienced a significant decrease, from 

503.1±21.5 minutes to 492.9±10.5 minutes (p<0.001). In summary, the inpatient dispensing system’s 

workflow efficiency was significantly improved, overtime labor was reduced, and service delivery was 

improved through the application of design thinking.

Keywords: design thinking; inpatient pharmacy department; pharmacy


