
I. ตัวชี้วัดการปฏิบัติงาน (Performance Indicators) 
 
 ตัวชี้วัดการปฏิบัติงาน (Performance Indicators) เปนชุดตัวชี้วัดที่กําหนดใหสถานพยาบาลทุก
ระดับนําไปปฏิบัติโดยตัวชี้วัดที่พัฒนาขึ้นสําหรับระยะแรก (phase I)นี้ มีวัตถุประสงคเพื่อใหสถานพยาบาล
ใชเปนจุดเริ่มตนในการสืบคนปญหา ซึ่งสถานพยาบาลตองทําการศึกษาเชิงลึกหาสาเหตุตอไป เพื่อแกไข
ปญหาที่เกิดขึ้น ตัวชี้วัดดังกลาวนี้มุงใหความสําคัญ 2 ดาน คือ 

1. ผูรับบริการ 
2. ระบบบริหารเวชภัณฑ 

 
ซึ่งแตละดาน ประกอบดวยตัวชี้วัดยอย ดังนี้ 

1. ตัวชี้วัดดานผูรับบริการ ประกอบดวย 
1.1 ตัวชี้วัดเกี่ยวกับระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยผูปวยนอก (Average waiting time: out-patient)  

1.1.1 ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยผูปวยนอกชวงเวลารีบเรง 
1.1.2 ระยะเวลารอรับยาผูปวยนอกโดยเฉลี่ยทั้งวัน 

1.2 ตัวชี้วัดเกี่ยวกับความคลาดเคลื่อนทางยา (Medication errors) 
1.2.1 อัตราคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยาผูปวยนอก (Prescribing error: out-patient) 
1.2.2 อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการจัดยากอนจายยาผูปวยนอก (Pre-dispensing error: 

out-patient) 
1.2.3 อัตราคลาดเคลื่อนจากการจายยาผูปวยนอก (Dispensing error: out-patient) 
1.2.4 อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการเตรียมยากอนใหยาผูปวยนอก (Pre-administration 

error: out-patient) 
1.2.5 อัตราคลาดเคลื่อนจากการใหยาผูปวยนอก (Administration error: out-patient) 
1.2.6 อัตราคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยาผูปวยใน (Prescribing error: in-patient) 
1.2.7 อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการจัดยากอนจายยาผูปวยใน (Pre-dispensing error: 

in-patient) 
1.2.8 อัตราคลาดเคลื่อนจากการจายยาผูปวยใน (Dispensing error: in-patient) 
1.2.9 อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการเตรียมยากอนใหยาผูปวยใน (Pre-administration 

error: in-patient) 
1.2.10 อัตราคลาดเคลื่อนจากการใหยาผูปวยใน (Administration error: in-patient) 

1.3 รอยละของผูปวยนอกที่พบประวัติการแพยา 
1.4 อัตราผูปวยที่แพยาซ้ํา 
 

2. ตัวชี้วัดดานระบบบริหารเวชภัณฑ ประกอบดวย 
2.1 จํานวนเดือนสํารองคลัง (Inventory turn) 
2.2 จํานวนรายการยาขาดคราว 
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1. ตัวชี้วัดดานผูรับบริการ 
 
ชื่อตัวชี้วัด ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยผูปวยนอก (Average waiting time: out-patient) 
วัตถุประสงค เพื่อประเมินประสิทธิภาพในการบริการจายยาของงานบรกิารเภสัชกรรมผูปวยนอก  
หลักการและเหตุผล 

ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยเปนตัวชี้วัดซึ่งสะทอนสวนหนึ่งใหเห็นถึงประสิทธิภาพของกระบวนการ
บริการจายยา รวมทั้งเปนปจจัยสําคัญที่มีผลกระทบตอความพึงพอใจของผูรับบริการ หากระยะเวลารอรับ
ยาเฉลี่ยนานเกินกวาเกณฑที่ควรจะเปนหรือที่โรงพยาบาลกําหนด ยอมแสดงใหเห็นถึงความไมราบรื่นหรือ
ความไมเหมาะสมของขั้นตอนในกระบวนการบริการจายยาที่เปนอยู จึงควรหาสาเหตุของความลาชาใน
การใหบริการวาอยูที่ขั้นตอนใด แลวทําการปรับปรุงแกไขใหดีขึ้น 
 
นิยาม 

“ระยะเวลารอรับยา” หมายถึง ระยะเวลาที่ใชในกระบวนการบริการจายยา โดยนับเวลาตั้งแต
หองยาไดรับใบสั่งยาจนถึงเวลาที่เภสัชกรพรอมสงมอบยาใหผูปวย กรณีที่ระบบการสั่งยาเปนการสั่งผาน
ระบบคอมพิวเตอร ใหนับเวลาตั้งแตหองยาสามารถดูคําสั่งจายยาหรือใบสั่งยานั้นไดจากคอมพิวเตอรและ
สามารถปฏิบัติงานไดจนถึงเวลาสงมอบยาใหผูปวย ทั้งนี้ไมรวมเวลาที่ใชในการอธิบายการใชยา 
 
ตัวชี้วัดยอย 

1. ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยผูปวยนอกชวงเวลารีบเรง 
2. ระยะเวลารอรับยาผูปวยนอกโดยเฉลี่ยทั้งวัน 

 
สูตรการคํานวณ   

ระยะเวลารอรับยาเฉล่ีย = คาเฉล่ียจํานวนนาทีต้ังแตไดรับใบสั่งยา/คําสั่งจายยาถึงเวลาที่ยานั้นพรอม
จายสูผูปวย 

หนวยเปน นาที/ใบสั่งยา 
 
วิธีการเก็บขอมูล 
เก็บอะไร  

1. ชื่อหองยา ระยะเวลาที่ใชในกระบวนการบรกิารจายยาสําหรับใบสั่งยาแตละใบ คิดเปนนาที  
โดยเก็บขอมูลใบสั่งยาทุกใบ แยกเปนชวงรบีเรง และทั้งวัน 

2. จํานวนใบสั่งยาทั้งหมด ณ ชวงเวลาที่ทําการเก็บขอมูล แยกเปนชวงรีบเรง และทั้งวัน 
ที่ไหน  บันทึกเวลาในแบบฟอรมที่จัดทําขึ้นหรือในใบสั่งยา หรือขอมูลบันทึกเวลาจากระบบคอมพิวเตอร 
อยางไร  จับเวลา  โดยกําหนดชวงเวลาดังนี้ 

- ภาวะปกติ อยางนอยปละ 4 ครั้ง สุมเก็บขอมูลตอเนื่องเปนระยะเวลาอยางนอย 2 สัปดาห 
- เม่ือมีการเปลี่ยนแปลง เชน ทุกครั้งที่มีการเปลี่ยนนโยบาย เปลี่ยนระบบงาน หรอืมีการ

เปลี่ยนแปลงจํานวนบุคลากร ใหเก็บขอมูลภายในเวลา 1 เดือน และเก็บทุกเดือนจนระบบนิ่ง 
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เกณฑมาตรฐาน 
 ณ ปจจุบันยังไมมีการกําหนดเกณฑมาตรฐาน  เนื่องจากโรงพยาบาลมีความแตกตางกันทั้งในแง
ของจํานวนผูปวย  จํานวนรายการยาตอใบส่ังยา จํานวนเภสัชกร วิธีการบริหารจัดการของหองยา เปนตน   
ดังนั้นโรงพยาบาลแตละแหงควรเปนผูกําหนดเกณฑเปาหมายของตนเอง เชน 

ระยะเวลารอรับยาผูปวยนอกโดยเฉลี่ยทั้งวัน  ไมเกิน  15 นาที 
 ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยผูปวยนอกชวงเรงรีบ  ไมเกิน  30 นาที 
 
การนําไปใช 

1. ใชเปนขอมูลในการปรับปรุงระบบ หรือขั้นตอนในกระบวนการบริการจายยา 
2. ใชเปนขอมูลในการหาโอกาสพัฒนา แมวาระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยของหนวยงานจะอยูในเกณฑ

เปาหมายแลวก็ตาม โดยอาจกําหนดเกณฑเปาหมายใหม หรือใชเกณฑเปาหมายเดิม แต
คํานวณหารอยละของผูปวยที่ไดรับยาในระยะเวลาที่นานกวาเกณฑเปาหมายวามีมากนอย
เพียงใด สืบหาสาเหตุของความลาชา แลวทําการแกไข เพื่อใหปริมาณผูปวยกลุมดังกลาวลดลง 
ทั้งนี้เพื่อตอบสนองความพึงพอใจของผูปวย 

 
หมายเหตุ 

1. โรงพยาบาลแตละแหงกําหนดชวงเวลารีบเรงของตนเอง  เนื่องจากชวงเวลาดังกลาวอาจแตกตาง
กันในแตละโรงพยาบาล 

2. การเก็บขอมูล ควรเลือกชวงเวลาที่ไมมีวันหยุดพิเศษ และในภาวะปกติ ควรเก็บในชวงเวลา
เดียวกันในแตละป เพื่อลดผลกระทบจากปจจัยอื่นๆที่มีอทิธิพลตอตัวชี้วัด 

3. การเปรียบเทียบผลตัวชี้วัดระหวางป หากเปนไปได ควรแยกตามแผนกที่ผูปวยเขารับการรักษา 
หรือแยกตามหองยายอยที่ใหบริการจายยา 
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ชื่อตัวชี้วัด อัตราคลาดเคลื่อนทางยา 
วัตถุประสงค  

เพื่อทราบอุบัติการณความคลาดเคลื่อนทางยาในแตละขั้นตอนของกระบวนการใชยา และใชเปน 
ขอมูลปอนกลบั นําไปสูการวิเคราะหสาเหตุและวิธีแกไข เพื่อสรางระบบความปลอดภัยดานยาแกผูปวย 
 
หลักการและเหตุผล 
 มีการศึกษาหลายการศึกษาที่ระบุถึงอันตรายจากความคลาดเคลื่อนทางยา ทั้งที่ เกิดจาก
กระบวนการสั่งใชยา การจายยา และการใหยา ซึ่งอาจกอใหเกิดอันตรายแกผูปวยต้ังแตการบาดเจ็บ
เล็กนอยไปจนถึงการเสียชีวิต ดังนั้นการรับรูอุบัติการณความคลาดเคลื่อนในขั้นตอนตางๆของกระบวนการ
ใชยา อันนําไปสูการวิเคราะหหาปจจัยสาเหตุ และวิธีการแกไข จึงเปนสิ่งจําเปน  
  
นิยาม  

“ความคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยา” (Prescribing error) หมายถึง ความคลาดเคลื่อนที่เกิด
ขึ้นกับคําสั่งใชยาที่มีผลหรืออาจนําไปสูความคลาดเคลื่อนทางยาในขั้นตอนอื่นๆ หรือเกิดเหตุการณไมพึง
ประสงคที่สามารถปองกันได เนื่องจากการสั่งใชยานั้นไมเปนไปตามมาตรฐาน ขอกําหนด หรือแนวทาง
ปฏิบัติเรื่องการสั่งใชยาที่หนวยงานกําหนดขึ้น สงผลใหตองมีการเปลี่ยนแปลงคําสั่งใชยาดังกลาวใหม หรือ
วิเคราะหไดวาเกี่ยวของกับความคลาดเคลื่อนที่เกิดขึ้น 

“ความคลาดเคลื่อนในกระบวนการจัดยากอนจายยา” (Pre-dispensing error) หมายถึง 
ความคลาดเคลื่อนที่เกิดขึ้นในขั้นตอนใดขั้นตอนหนึ่งของกระบวนการจัดยาในหนวยงานเภสัชกรรม เชน 
การเตรียมยา การเขียน/พิมพฉลาก การจัดยาตามคําสั่งใชยา แตหนวยงานสามารถตรวจพบความ
คลาดเคลื่อนดังกลาวและแกไขใหถูกตองกอนจายยาออกนอกหนวยงาน 

“ความคลาดเคลื่อนจากการจายยา” (Dispensing error) หมายถึง ความคลาดเคลื่อนที่
เกิดขึ้น ในขั้นตอนการจายยาหรือการสงมอบยาที่เตรียมสําหรับผูปวยเฉพาะรายที่ถึงผูปวยหรือบุคลากร
การแพทยแลว อันเนื่องมาจากไมตรงตามคําสั่งใชยา หรือเปนความคลาดเคลื่อนที่เภสัชกรควรตรวจพบได
เพราะคําสั่งใชยาไมเปนไปตามมาตรฐาน หรือ แนวทางที่กําหนดรวมกัน 

“ความคลาดเคลื่อนในกระบวนการเตรียมยากอนใหยา” (Pre-administration error) 
หมายถึง ความคลาดเคลื่อนที่เกิดขึ้นในขั้นตอนใดขั้นตอนหนึ่งของกระบวนการเตรียมยากอนใหยาผูปวย 
เชน การคัดลอกคําสั่งใชยา การเตรียมยา การผสมยา การเขียน/พิมพฉลาก การจัดยาตามคําสั่งใชยา แต
พยาบาลสามารถตรวจพบความคลาดเคลื่อนดังกลาวและแกไขใหถูกตองกอนใหยาแกผูปวย 

“ความคลาดเคลื่อนจากการใหยา” (Administration error) หมายถึง ความคลาดเคลื่อนที่
เกิดขึ้นในขั้นตอนการใหยาแกผูปวยภายในโรงพยาบาล (ไมรวมความคลาดเคลื่อนที่เกิดจากการใหยา
ผูปวยเองที่บาน) โดยเปนผลใหไมเปนไปตามหลักการใหยาในดาน ถูกคน ถูกยา ถูกขนาด ถูกเวลา ถูก
วิถีทาง ถูกเทคนิค และไมเปนไปตามเปาประสงคของการรักษา รวมถึงการที่ผูปวยไมไดรับการใหยาตามที่
แพทยสั่ง 
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ตัวชี้วัดยอย 
1. อัตราคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยาผูปวยนอก (Prescribing error: OPD) 
2. อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการจัดยากอนจายยาผูปวยนอก (Pre-dispensing error: OPD) 
3. อัตราคลาดเคลื่อนจากการจายยาผูปวยนอก (Dispensing error: OPD) 
4. อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการเตรียมยากอนใหยาผูปวยนอก (Pre-administration error: 

OPD) 
5. อัตราคลาดเคลื่อนจากการใหยาผูปวยนอก (Administration error: OPD) 
6. อัตราคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยาผูปวยใน (Prescribing error: IPD) 
7. อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการจัดยากอนจายยาผูปวยใน (Pre-dispensing error: IPD) 
8. อัตราคลาดเคลื่อนจากการจายยาผูปวยใน (Dispensing error: IPD) 
9. อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการเตรียมยากอนใหยาผูปวยใน (Pre-administration error: IPD) 
10. อัตราคลาดเคลื่อนจากการใหยาผูปวยใน (Administration error: IPD) 
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สูตรการคํานวณ 
 

ตัวชี้วัด สูตร 

อัตราคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยา
ผูปวยนอก 

จํานวนรายการยาในขั้นตอนการสั่งใชยาผูปวยนอกที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                         จํานวนใบสั่งยาทั้งหมดใน 1 เดือน  
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 ใบส่ังยา 

อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการ
จัดยากอนจายยาผูปวยนอก 

จํานวนรายการยาในกระบวนการจัดยาผูปวยนอกที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                    จํานวนใบสั่งยาทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 ใบส่ังยา 

อัตราคลาดเคลื่อนจากการจายยา
ผูปวยนอก 

จํานวนรายการยาในขั้นตอนการจายยาผูปวยนอกที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                    จํานวนใบสั่งยาทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 ใบส่ังยา 

อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการ
เตรียมยากอนใหยาผูปวยนอก 

จํานวนรายการยาในกระบวนการเตรียมยาผูปวยนอกทีค่ลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                    จํานวนใบสั่งยาทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 ใบส่ังยา 

อัตราคลาดเคลื่อนจากการใหยา
ผูปวยนอก 

จํานวนรายการยาที่ใหผูปวยนอกคลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 100 
      จํานวนผูปวยนอกที่ตองใหยาทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ ผูปวย 100 ราย 

อัตราคลาดเคลื่อนจากการสั่งใชยา
ผูปวยใน 

จํานวนรายการยาในขั้นตอนการสั่งใชยาผูปวยในที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                      จํานวนวันนอนทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 วันนอน 

อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการ
จัดยากอนจายยาผูปวยใน 

จํานวนรายการยาในกระบวนการจัดยาผูปวยในที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                      จํานวนวันนอนทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 วันนอน 

อัตราคลาดเคลื่อนจากการจายยา
ผูปวยใน 

จํานวนรายการยาในขั้นตอนการจายยาผูปวยในที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                      จํานวนวันนอนทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 วันนอน 

อัตราคลาดเคลื่อนในกระบวนการ
เตรียมยากอนใหยาผูปวยใน 

จํานวนรายการยาในกระบวนการเตรียมยาผูปวยในที่คลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                      จํานวนวันนอนทั้งหมดใน 1 เดือน 
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 วันนอน 

อัตราคลาดเคลื่อนจากการใหยา
ผูปวยใน 

จํานวนรายการยาที่ใหผูปวยในคลาดเคลื่อนใน 1 เดือน x 1,000 
                       จํานวนวันนอนทั้งหมดใน 1 เดือน  
หนวยเปนคร้ัง ตอ 1,000 วันนอน 

 
หมายเหต:ุ  

1. จํานวนใบสั่งยา ใหรวมเฉพาะใบสั่งยาที่มียาอยางนอย 1 รายการ ไมนับรวมใบสั่งยาที่ไมมียาเลย 
2. การจําแนกความคลาดเคลื่อนผูปวยนอกหรือผูปวยใน ใหกําหนดตามสถานะของผูปวยขณะนั้นวาเปนผูปวยนอกหรือ

ผูปวยใน 
3. ความคลาดเคลื่อนจากการใหยาผูปวยนอก ใหนับจํานวนผูปวยนอกที่ตองใหยาที่หองฉีดยา หนวยอุบัติเหตุ ฉุกเฉิน หอง

สังเกตอาการ และหองใหยาประเภท day care เชน หองใหยาเคมีบําบัด (ถามี) 
4. จํานวนวันนอนทั้งหมดใน 1 เดือน คือผลรวมของจํานวนเตียงที่มีผูปวยพักรักษาตัวของทุกหอผูปวยในแตละวันใน 1 เดือน
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การเก็บขอมลู 
เก็บอะไร  เก็บขอมูลตางๆ ตามที่ระบุไวในสูตร เชน จํานวนรายการยาที่ถูกระบุวาคลาดเคลื่อน จํานวน

ใบสั่งยา จํานวนผูปวย จํานวนวันนอน เปนตน 
ที่ไหน    แบบบันทึกอุบัติการความคลาดเคลื่อนทางยา แบบบันทึกและสถิติของงานบริการ หนวยงาน 

เวชระเบียน และเวชสถิติ 
อยางไร    เก็บขอมูลจากการบริการรายวันทั้งในและนอกเวลาราชการ และรวบรวมสรุปทุกเดือน 
 
เกณฑมาตรฐาน 

เปนไปตามเกณฑที่คณะกรรมการความปลอดภัยดานยาในแตละโรงพยาบาลกําหนด 
 
การนําไปใช 

1. เกณฑความคลาดเคลื่อนอาจตั้งเปนเปาหมายสําหรับการพัฒนาระบบเพื่อลดความคลาดเคลื่อน 
2. คณะกรรมการ/ทีมสหสาขา ที่รับผิดชอบกําหนดคํานิยามที่เกี่ยวของเพื่อใหเขาใจตรงกัน 
3. หัวหนางานที่เกี่ยวของใชเปนขอมูลปอนกลับ ที่นําไปสูการปรับระบบภายใน และใชในการติดตาม

เพื่อการเฝาระวังอุบัติการณ 
4. ใชเพื่อการติดตามการพัฒนาและเชื่อมโยงกับคณะทํางานที่เกี่ยวของกบัความปลอดภัยระบบยา 

ในลักษณะสหสาขา เชน คณะกรรมการบรหิารความเสี่ยง องคกรแพทย กลุมงานพยาบาล ทีมสห
สาขาวิชาชีพ เปนตน 

5. อาจนําเสนอดวยตาราง แผนภูมิภาพควบคุม (control chart) หรือ แผนภูมิเสน (run chart) โดย
แกนนอนเปนรายเดือน และแกนตั้งเปนสัดสวนตอ 1,000 ใบสั่งยา หรือ 1,000 วันนอน หรือ รอย
ละประกอบดวยขอมูลดิบดานลางของแตละเดือน จําแนกตามตัวชี้วัดแตละประเภท แสดงใหเห็น
และรับรูทั่วกันในหนวยงานทีเ่กี่ยวของ  

 
หมายเหตุ 

ควรมีการบันทกึผลลัพธและระดับความรุนแรงที่เกิดจากความคลาดเคลื่อนทางยา นอกจากนี้ 
อุบัติการณที่เกิดขึ้นในกลุมยาที่ตองระมัดระวังสูง อุบัติการณที่รุนแรง หรอืเหตุการณพึงสังวร (sentinel 
events) ควรเขียนใบรายงานแยกตางหาก เพื่อเปนขอมูลในการวิเคราะหหาปจจัยสาเหตุ รวมทั้งหา
แนวทางในการปองกันและแกไขอยางเปนระบบตอไป
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ชื่อตัวชี้วัด รอยละของผูปวยนอกที่พบประวัติการแพยา  
วัตถุประสงค เพื่อศึกษาอัตราการเกิดการแพยาในผูปวยนอก และปองกนัการเกิดการแพยาซ้ํา  
หลักการและเหตุผล 
 การแพยาถือเปนเหตุการณอันไมพึงประสงคที่ไมตองการใหเกิดกับผูปวยที่ไดรับการรกัษาดวยยา 
การซักประวัติการแพยาทุกครั้งที่ผูปวยมารับบริการจัดเปนแนวทางที่สําคัญแนวทางหนึ่งในการรับประกัน
ความปลอดภัยของผูปวยในการใชยา เพื่อเปนการปองกันการเกิดการแพยาซ้ํา 
 
นิยาม 
 “การแพยา” หมายถึง อาการไมพึงประสงคจากการใชยาที่เกิดจากปฏิกิริยาภูมิคุมกันของ
รางกายตอตานยาที่ไดรับเขาไป 
 
สูตรการคํานวณ 
 รอยละของผูปวยนอกที่พบประวัติการแพยา = จํานวนผูปวยนอกที่พบวามีประวัติการแพยา x100 
                    จํานวนผูปวยนอกทั้งหมดที่มารับบริการ 
 
การเก็บขอมลู 

เก็บอะไร ที่ไหน อยางไร 

ตัวต้ัง: จํานวนผูปวย
นอกที่พบวามีประวัติ
การแพยา 

แบบบันทึกการแพยา หรือใบสั่งยา 
หรือขอมูลจากคอมพิวเตอรทีม่ีการ
บันทึกการแพยาจากหองจายยาทุก
หองของงานบริการผูปวยนอก 

สัมภาษณ และนับจํานวนผูปวยที่พบ
ประวัติการแพยา เก็บขอมูลทุกวัน 
สรุปเปนรายเดือน  
 

ตัวหาร: จํานวน
ผูปวยนอกทั้งหมด
ที่มารับบริการ 

ใบสั่งยา หรือขอมูลจากคอมพิวเตอร
จากหองจายยาทุกหองของงาน
บริการผูปวยนอก 

นับจํานวนผูปวยที่มารับบริการ
ทั้งหมดใน 1 วัน เก็บขอมูลทกุวัน 
สรุปเปนรายเดือน 

 
หมายเหตุ     กรณีที่ผูปวยรายเดียวกันมีใบสั่งยาหลายใบในวันเดียวกัน ใหนับเปน 1 ราย แตหากระบบ
ไมสามารถนับจํานวนรายผูปวยตามจริงได อนุโลมใหใชจํานวนใบสั่งยาแทนจํานวนรายผูปวย 
 
การนําไปใช 

1. ใชเปนแนวทางในการจัดระบบการปองกันการแพยาซ้ําในผูปวย โดยการสัมภาษณ เพื่อสืบคน
ผูปวยที่มีประวัติการแพยา และควรบันทึกรายละเอียดเพิ่มเติม เชน ชือ่ยาที่แพ  ลักษณะอาการ  
ที่แพลงในเวชระเบียน  ฐานขอมูลของผูปวย และบัตรแพยาสําหรับผูปวย 

2. ประยุกตใชเปนแนวทางในการหาอัตราการเกิดการแพยาของยาเฉพาะชนิด เชน ยาใหม เปนตน 
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ชื่อตัวชี้วัด อัตราผูปวยทีแ่พยาซ้ํา 
วัตถุประสงค เพื่อดูประสิทธิผลของระบบการปองกันการแพยาซ้ําของโรงพยาบาล 
หลักการและเหตุผล 

การแพยาซ้ําเปนเหตุการณไมพึงประสงคที่มีความสําคัญ  เพราะอาจกอใหเกิดผลขางเคียงรุนแรง
เกิดขึ้นตามมา และเปนอุบัติการณที่สามารถปองกันได หากระบบปองกันการแพยาซ้ําของโรงพยาบาล
เปนไปอยางมีประสิทธิภาพจะตองไมเกิดปญหาการแพยาซ้ําในโรงพยาบาล   ดังนั้นจํานวนรายงานผูปวย
ที่แพยาซ้ําจึงนับเปนตัวชี้วัดสําคัญที่แสดงถึงประสิทธิภาพของระบบ  โดยเฉพาะดานการซักประวัติ การ
คัดกรอง การสื่อสาร และระบบการสงตอขอมูลที่เอื้อในการตรวจจับความคลาดเคลื่อน อีกทั้งยังเปน
ประโยชนในการหาโอกาสพัฒนาเพื่อเพิ่มความปลอดภัยใหแกผูปวยอีกดวย 
 
นิยาม 

“การแพยาซ้ํา” หมายถึง เหตุการณที่ผูปวยไดรับยา ซึ่งเปนยาที่ไดรับจากโรงพยาบาล ทั้งโดย
ตนเอง ผูดูแล หรือจากบุคลากรการแพทยแลวเกิดการแพยา โดยที่ผูปวยเคยเกิดอาการแพยาดังกลาวจาก
ยาที่มีสูตรโครงสรางทางเคมีเดียวกันมากอนหนา ทั้งที่เคยมีประวัติ และที่ไมมีการบันทึกประวัติในเวช
ระเบียนหรือเอกสารของโรงพยาบาล 
 
สูตรการคํานวณ 

อัตราผูปวยที่แพยาซ้ํา = จํานวนผูปวยที่แพยาซ้ํา x 1,000 
             จํานวนผูปวยทั้งหมด 
 หนวยเปน ตอผูปวย 1,000 ราย 
 
การเก็บขอมลู 

เก็บอะไร ที่ไหน อยางไร 

ตัวต้ัง: จํานวนผูปวยที่แพยาซ้ํา รายงานผูปวยที่ไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนการแพยาซ้ํา 

รวมจํานวนผูปวยที่แพยาซ้ํา  
สรุปเปนรายเดือน 

ตัวหาร: จํานวนผูปวยทั้งหมด เวชระเบียน รวมจํานวนผูปวยในและผูปวยนอก 
สรุปเปนรายเดือน 

 
เกณฑมาตรฐาน  อัตราผูปวยที่แพยาซ้ําเปนศูนย 
 
การนําไปใช 

1. นําเสนอตอคณะกรรมการเฝาระวังและติดตามอาการไมพึงประสงคจากการใชยา และ
คณะกรรมการเภสัชกรรมและการบําบัดของโรงพยาบาล 

2. นําไปทบทวนในคณะกรรมการฯ เพือ่หาแนวทางการพัฒนา แกไข กรณีทีพ่บรายงานการแพยาซ้ํา 
โดยมุงเนนการวิเคราะหระบบเปนหลัก 
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หมายเหตุ 
ควรใหความสําคัญกับเหตุเกือบพลาดจากขั้นตอนการสั่งใชยาสําหรับผูปวยที่เคยมีประวัติการแพ

ยานั้นดวย เพื่อจะไดประเมินโอกาสบกพรอง และการวางระบบการกํากับติดตามที่ชัดเจนเพิ่มมากขึ้น โดย
อาจกําหนดเปนอีก 1 ตัวบงชี้ เชน เหตุเกือบพลาดดานการแพยาซ้ํา ซึ่งตัวชี้วัดนี้อาจกําหนดใหเปนสวน
หนึ่งของอุบัติการณเหตุการณพึงสังวร (sentinel events) 
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2. ตัวชี้วัดดานระบบบริหารเวชภัณฑ 
 

ชื่อตัวชี้วัด  จํานวนเดือนสํารองคลัง (Inventory turn) 
วัตถุประสงค เพื่อศึกษาประสิทธิภาพของระบบการบริหารเวชภัณฑ 
หลักการและเหตุผล 

การบริหารเวชภัณฑที่มีประสิทธิภาพคือ สามารถจัดหายาใหเพียงพอตอความตองการของผูปวย 
ขณะที่มีปริมาณสํารองพอเหมาะ ไมกอใหเกิดปญหาสภาพคลอง นอกจากนั้นยังตองเก็บรักษาผลิตภัณฑ
ใหไมเสียหาย (คือทั้งมีปริมาณครบตามที่แสดงไวในบัญชีคุมคลัง และตองไมเกิดการเสียหายหรือ
เส่ือมสภาพ) 
 
นิยาม “มูลคา” หมายถึง ราคาทุน 
 
สูตรการคํานวณ 

จํานวนเดือนสํารองคลัง =      มูลคายาสํารองคงเหลือที่คลังยา ณ สิ้นเดือน 
มูลคาการจายยาจากหองยาทั้งโรงพยาบาลใน 1 เดือน 

 
การเก็บขอมลู 

เก็บอะไร ที่ไหน อยางไร 

ตัวต้ัง: มูลคายาสํารองคงเหลอืที่คลังยา คลังยา รวมมูลคายาสํารองคงเหลอืทีค่ลังยา  
ณ สิ้นเดือน สรปุเปนรายเดือน 

ตัวหาร: มูลคาการจายยาจากหองยาทั้ง
โรงพยาบาล 

หองจายยา รวมมูลคาการจายยาจากหองยาทุกหอง
ในเดือนนั้น สรปุเปนรายเดือน 

 
เกณฑมาตรฐาน 
 โรงพยาบาลเปนผูกําหนดเกณฑเปาหมาย 
 
การนําไปใช 

1. ผูบริหารโรงพยาบาล ผูบริหารงานเภสัชกรรม ใชเปนขอมูลในการปรับปรุงกระบวนการทํางาน
ของระบบบรหิารเวชภัณฑ เพื่อกําหนดมูลคายาสํารองใหอยูในระดับที่เหมาะสมสําหรับ
โรงพยาบาล 

2. การนําเสนออาจแสดงผลดวยตารางหรือกราฟ โดยอาจนําเสนอ ณ ชวงเวลาหนึ่ง หรือ เปนขอมูล
ตอเนื่องจากหลายๆ ชวงเวลาเพื่อใหเห็นแนวโนมการใชยา 
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ชื่อตัวชี้วัด จํานวนรายการยาขาดคราว 
วัตถุประสงค เพื่อประเมินประสิทธิภาพของระบบการบรหิารเวชภัณฑ 
หลักการและเหตุผล 
 ความสามารถในการจัดหายาเพื่อตอบสนองความตองการของผูปวย  จัดเปนองคประกอบหนึ่งที่
สําคัญของการบริหารเวชภัณฑที่มีประสิทธิภาพ สภาวะยาขาดคราวไมวาจะเกิดจากสาเหตุใดก็ตาม 
หนวยงานเภสัชกรรมตองมีแนวทางในการแกไขสภาวะนั้น อาจดําเนินการโดยยืมยาระหวางหนวยจายยา 
หรือสํารองยาในปริมาณที่เพียงพอ รวมทั้งจัดหายาจากบริษัทอื่นหรือยาอื่นที่มีประสิทธิภาพในการรักษา
เทาเทียมหรือใกลเคียงกันทดแทน 
 
นิยาม 
 “รายการยาขาดคราว” หมายถึง รายการยาที่ไมมีบริการใหกับผูปวยในทุกจุดบริการจายยา 
ดวยสาเหตุที่ไมมียารายการนั้นเหลือในคลงัยา 
 “รายการยา 1 รายการ” หมายถึง ผลิตภัณฑยาที่มีคุณสมบัติ ไดแก ชือ่ทางการคา (trade 
name) ชื่อสามัญทางยา (generic name) ความแรง (strength) และรูปแบบ (dosage form) ของยา
เหมือนกนั   ยกเวนกรณีที่โรงพยาบาลใชยาชื่อทางการคาแตกตางกันทดแทนกันไดโดยไมคํานึงถึง
บริษัทผูผลิตใหนับเปนรายการยาเดียวกัน (เชน กรณียา local made ชื่อสามัญเดียวกัน อาจใชยาชื่อทาง
การคาที่แตกตางกันได) 
 
สูตรการคํานวณ 

จํานวนรายการยาขาดคราว = จํานวนรายการยาที่หองยาไมมีบริการใหผูปวยเมื่อใบส่ังยามาถึง 
 
การเก็บขอมลู 
เก็บอะไร รายการยาที่หองยาไมมีบริการใหผูปวย 
ที่ไหน แบบบันทึกรายการยาขาด หรือ electronic database ของหนวยบริการจายยา 
อยางไร นับจํานวนรายการยาขาดทั้งหมดใน 1 เดือน สรุปเปนรายเดือน 
 
เกณฑมาตรฐาน จํานวนรายการยาขาดคราวเปนศูนย 
 
ขอจํากัด / ขอยกเวน 

1. รายการยาขาดคราวนี้ ไมรวมกรณี ยาที่ไมไดอยูในบัญชียาของสถานพยาบาล 
2. กรณียาขาด แลวมา  แลวขาดซ้ําอีกรอบ ใหถือเปนยาขาด 2 รายการแมเปนรายการยาเดียวกัน  

ก็ตาม 
3. กรณีที่ยาขาดคราวมีสาเหตุจากบริษัทยาขาดของชั่วคราว ยาเลิกจําหนาย หรอืยายกเลิกทะเบียน 

ใหนับรวมเปนรายการยาขาดดวย เนื่องจากหนวยงานตองมีแนวทางปฏิบัติในการปองกัน หรือ
แกไขลวงหนา เพื่อไมใหเกิดปญหายาขาดจากสาเหตุดังกลาว 
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4. กรณียาขาด ณ หนวยจายยายอยหนึ่ง แตยงัมียาจากหนวยจายยายอยอื่นมาใหบริการกับผูปวย
ได ไมถือเปนรายการยาขาดคราว 

 
การนําไปใช 

1. สรุปรายการยาที่ขาดบอย หาสาเหตุ และวิธีแกไข 
2. ใชเปนขอมูลประกอบการจัดซื้อ และปริมาณสํารองคลัง 
3. นําเสนอผูบริหารโรงพยาบาล  ผูบริหารงานเภสัชกรรม  เพื่อปรับปรุงและพัฒนากระบวนการ

ทํางานของระบบบริหารเวชภัณฑ 
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