
การประชุมสรุปผลการดําเนินงานเภสัชกรรมในหน�วยปฐมภูมิ 
ประจําป�งบประมาณ 2559 

วันท่ี 10  กุมภาพันธ*  2560  เวลา 8.00 – 16.30 น 
ณ ห0องประชุมคอนเฟอเรนซ* 1 ช้ัน 2 อาคารผู0ป6วยนอก  รพ.อุตรดิตถ* 

 
1.เรื่องแจ0งให0ทราบ 

1.1 การดําเนินงาน RDU 
ตัวชี้วัด RDU ระดับแต�ละ รพ.สต./หน�วยบริการปฐมภูมิ 2 ตัวชี้วัด 
1. ร#อยละของ รพ.สต.ท่ีมีอัตราการใช#ยาปฏิชีวินะในโรคติดเชื้อระบบหายใจช�วงบนและ 
   หลอดลมอักเสบเฉียบพลัน น#อยกว�า/เท�ากับ ร#อยละ 20 
2. ร#อยละของ รพ.สต.ท่ีมีอัตราการใช#ยาปฏิชีวินะในโรคอุจจาระร�วงเฉียบพลัน น#อยกว�า/  
   เท�ากับร#อยละ 20 ตัวชี้วัดแม�ข�าย 
รพสต. ต#องผ�านเกณฑ6ดังนี้  
� จํานวน รพสต. ไม�น0อยกว�าร0อยละ 40 ของ รพสต.ท้ังหมด มีอัตราการใช#ยาปฏิชีวนะ  
     ในกลุ�มโรค URI และท#องร�วงเฉียบพลัน ผ�านเกณฑ6เป9าหมายท้ังสองโรค 
 
ตารางท่ี 1 ผลการดําเนินงาน RDU (URI) ป<งบประมาณ 2559 และต#นป<งบประมาณ 2560 

 
รายช่ือ รพ.สต. ป�งบ 2559 ตค-ธค59 

รพ.สต.เฉลิมพระเกียรติ 60 พรรษา นวมินทราชินี 31.56 23.16 
รพ.สต.ขุนฝาง 47.51 54.11 
รพ.สต.คุ#งตะเภา 51.30 54.58 
รพ.สต.ถํ้าฉลอง 31.91 46.43 
รพ.สต.น้ําริด 40.38 67.47 
รพ.สต.บ#านเกาะ 43.62 72.41 
รพ.สต.บ#านด�าน 51.67 44.15 
รพ.สต.บ#านด�านนาขาม 53.98 46.00 
รพ.สต.ปGาเซ�า 38.13 32.26 
รพ.สต.ผาจุก 31.89 35.41 
รพ.สต.วังกะพ้ี 50.85 49.12 
รพ.สต.วังดิน 44.85 35.74 
รพ.สต.แสนตอ 58.06 52.44 
รพ.สต.หาดกรวด 66.83 68.82 
รพ.สต.หาดง้ิว 53.90 50.30 
รพ.สต.บ#านชายเขา  ต.น้ําริด 21.49 24.59 
รพ.สต.บ#านท�า ต.หาดกรวด 47.54 57.20 
รพ.สต.บ#านพระฝาง ต.ผาจุก 31.15 23.00 
รพ.สต.บ#านวังสีสูบ 49.26 58.97 



รพ.สต.บ#านห#วยฮ#า ต.บ#านด�านนาขาม 51.51 49.64 
รพ.สต.ม�อนดินแดง ต.ท�าเสา 49.91 67.73 
อัตราการจ�ายยาปฏิชีวินะโรค URI เฉลี่ย 45.11 48.26 

 
ตารางท่ี 2 ผลการดําเนินงาน RDU (AGE) ป<งบประมาณ 2559 และต#นป<งบประมาณ 2560 

 
รายช่ือ รพ.สต. ป�งบ 2559 ตค-ธค 59 

รพ.สต..เฉลิมพระเกียรติ 60 พรรษา นวมินทราชินี 36.50 38.46 
รพ.สต..ต.ขุนฝาง 35.66 36.15 
รพ.สต..ต.คุ#งตะเภา 48.33 35.79 
รพ.สต..ต.ถํ้าฉลอง 32.24 36.67 
รพ.สต..ต.น้ําริด 9.41 6.67 
รพ.สต..ต.บ#านเกาะ 33.39 53.75 
รพ.สต..ต.บ#านด�าน 63.91 57.78 
รพ.สต..ต.บ#านด�านนาขาม 2.22 0.00 
รพ.สต..ต.ปGาเซ�า 54.71 38.82 
รพ.สต..ต.ผาจุก 31.92 36.00 
รพ.สต..ต.วังกะพ้ี 20.00 0.00 
รพ.สต..ต.วังดิน 58.86 52.00 
รพ.สต..ต.แสนตอ 28.75 40.00 
รพ.สต..ต.หาดกรวด 30.00 20.00 
รพ.สต..ต.หาดง้ิว 42.11 60.00 
รพ.สต..บ#านชายเขา  ต.น้ําริด 16.28 18.57 
รพ.สต..บ#านท�า ต.หาดกรวด 8.07 4.00 
รพ.สต..บ#านพระฝาง ต.ผาจุก 16.67 30.00 
รพ.สต..บ#านวังสีสูบ 41.38 56.67 
รพ.สต..บ#านห#วยฮ#า ต.บ#านด�านนาขาม 32.84 35.00 
รพ.สต..ม�อนดินแดง ต.ท�าเสา 44.13 57.27 
อัตราการจ�ายยาปฏิชีวินะโรคอุจจาระร�วงเฉียบพลัน เฉลี่ย 32.73 33.98 

 
ตารางท่ี 3  ผลการดําเนินงาน RDU ภาพรวม 21 รพ.สต. ป<งบประมาณ 2559 และ         
              ต#นป<งบประมาณ 2560 

 
การใช0 
ยาปฏิชีวนะ 

ตัวช้ีวัด
แต�ละรพ
สต. 
จะผ�าน

จํานวนรพ.สต.ท่ี
ผ�านเกณฑ* 
 (รพ.สต.) 
จาก 21 รพ.สต. 

ภาพรวม ต0องผ�านเกณฑ*
ดังนี้  
จํานวน รพสต. ไม�น0อยกว�า
ร0อยละ 40 ของ รพสต.



เกณฑ*  
เม่ือมีใช0
ยา
ปฏิชีวนะ 

 

ท้ังหมด มีอัตราการใช0ยา
ปฏิชีวนะใน 2 โรคนี้ผ�าน
เกณฑ* 

 

โรค URI ≤ ร0อยละ 
20 

ป� 59  = 0 
ป� 60  = 0 

ป� 59  = 0 
ป� 60 = 0 

โรคอุจจาระร�วง
เฉียบพลัน
(AGE) 

≤ ร0อยละ 
20 

ป� 59 = 6 
ป� 60 = 6 

ป� 59 = 28.6 % (6/21) 
ป� 60 = 28.6% (6/21) 

          ***หมายเหตุ ป�งบประมาณ 2560 คิดเดือน ต.ค.-ธ.ค.59 
 

แนวทางการพัฒนาเรื่อง RDU สําหรับรพสต.  
1. แจกเอกสารคู�มือการรักษาโรคติดเชื้อแบคทีเรียด#วยยาปฏิชีวนะ สําหรับ รพ.สต. ส�งให#

ทาง email ทุกท่ีแล#ว หรือสามารถดาวน6โหลดไฟล6ได#จาก www.pharutth.net 
2. รพสต.ม�อนดินแดง ได#เป[นตัวแทนไปอบรมเรื่องการบันทึกข#อมูล RDU และการใช#ยา 

ASU จัดโดย สปสช. เขต 2 พิษณุโลก โดยสรุปเป[นแนวทางสั้น ๆ สําหรับ รพ.สต. ใน
เครือข�าย โดยจะส�งไฟล6ให#ศูนย6ประสานเครือข�ายฯ เพ่ือส�งต�อให#ทุก รพ.สต. ต�อไป 

 
1.2  สรุปผลการนิเทศงานเภสัชกรรมปฐมภูมิ ป� 2559 

 
ตารางท่ี 4  ผลการดําเนินงานด#านเภสัชกรรมในหน�วยปฐมภูมิ ป<งบประมาณ 2559  
 

ลําดับ หัวข0อประเมิน 3 ศสม. 21 รพ.สต. 

1 ดําเนินการให#มีบุคลากรวิชาชีพเภสัชกรรม 100 100 
2 มีการจัดเก็บยาและเวชภัณฑ6ไม�ใช�ยาอย�างเหมาะสม 50 59.5 
3 ไม�มียาและเวชภัณฑ6หมดอายุ 50 35.7 
4 มีการสํารองยาช�วยชีวิตพร#อมใช#งานและเข#าถึงได#ง�าย 66.7 61.9 
5 การเก็บวัคซีนถูกต#องตามชนิดและความไวต�ออุณหภูมิ 33.3 78.6 
6 ฉลากยาแสดงข#อมูลครบถ#วน 83.3 71.4 
7 มีระบบเฝ9าระวังป9องกันความคลาดเคลื่อนทางยา 50 57.1 
8 มีระบบเฝ9าระวังป9องกันแพ#ยาซํ้า 66.7 88.1 

9 
มีการค#นหาปbญหาจากการใช#ยา DRP และมีการวางแผน
จัดการอย�างเป[นระบบ 50 67.9 

10 มีการพัฒนาระบบยาอย�างต�อเนื่อง CQI 100 100 



11 
มีกระบวนการส�งเสริมการใช#ยาปฏิชีวนะอย�างเหมาะสม 
ASU 66.7 59.5 

12 
มีระบบเฝ9าระวังความปลอดภัยด#านยาและผลิตภัณฑ6ใน
ชุมชน 33.3 88.1 

 
ตารางท่ี 5 สรุปคะแนนผลการนิเทศ 21 รพสต และ3 ศสม ท่ีผ�านเกณฑ6ประเมิน สปสช ได#  
              ≥ ร#อยละ 80 มีท้ังหมด 9 แห�ง ตามลําดับท่ีแสดง 
 
อันดับ 1 ม�อนดินแดง   และ ชายเขา ร#อยละ 91.7  
อันดับ 2 น้ําริด แสนตอ วังสีสูบ บ#านเกาะ ร#อยละ 87.5 
อันดับ 3 อต. 1 ร#อยละ 85.0 
อันดับ 4 หาดง้ิว ปGาเซ�า ร#อยละ 83.3 

  
ลําดับท่ี 1-3 จะได#รับเกียรติบัตรและเงินรางวัล วันประชุม คปสอ. เมือง ประจําเดือน  
               มีนาคม 
ลําดับท่ี 4 ได#รับเกียรติบัตร 

 
1.3  การนิเทศป< 2560 จะใช# 2 เกณฑ6นิเทศ คือ เกณฑ6ของ สปสช. และเกณฑ6ของกระทรวง  
      สาธารณสุข คือ รพสต.ติดดาว ซ่ึงจะใช#นิเทศหน�วยปฐมภูมิในเครือข�าย ระหว�างวันท่ี 21 - 31        
      มีนาคม 2560  
      รางวัลการนิเทศ จะใช#เกณฑ6ของ สปสช. ในการคิดคะแนน โดยกําหนดให#หน�วยปฐมภูมิท่ีผ�าน 
      เกณฑ6ประเมิน สปสช. ได#คะแนน  ≥ ร#อยละ 80 อันดับท่ี 1-3 ได#รับเกียรติบัตร ส�วนเงินรางวัล  
      จะให#เป[นโซน คะแนนเฉลี่ยโดยรวม ต#องได# ≥ ร#อยละ 80 ซ่ึงแบ�งเป[น 4 โซน คือ โซนเหนือ 
      ก#าวหน#า โซนทักษิณ โซนเบญจสามัคคี โซนสองฝbkงน�าน ท้ังนี้เพ่ือให#เกิดการช�วยเหลือซ่ึงกันและ 
      กันในการพัฒนางานด#านเภสัชกรรมในหน�วยปฐมภูมิ 
 
1.4  รายงานมูลค�ายาท่ีเบิกและส�งคืน รพ.สต. 21 แห�ง 
 
      ตารางท่ี 6  รายงานมูลค�ายาท่ีเบิกและส�งคืนของ รพ.สต. ท้ัง 21 แห�ง  
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     รายงานมูลค�ายาเหลือคืนของผู#ปGวย ป< 2559 คิดเป[นมูลค�าประหยัด 259,960 บาท 
 
1.5 การดําเนินการของหน�วยปฐมภูมิท่ีพบยาหมดอายุ 

1.5.1  กรณีพบยาและเวชภัณฑ6หมดอายุใน รพ.สต. ผอ.รพ.สต. ทําหนังสือรายงานปbญหาท่ีพบ 
พร#อมส�งยาและเวชภัณฑ6ท่ีหมดอายุ เสนอ สนง. สาธารณสุขอําเภอ และผอ.รพ.อต. 
1.5.2  สาธารณสุขอําเภอทําหนังสือเสนอหัวหน#าส�วนราชการ ขอแต�งต้ังคณะกรรมการสอบหา
ข#อเท็จจริง ประกอบด#วย ประธานกรรมการ ๑ คน และกรรมการอย�างน#อย ๒ คน 
1.5.3  คณะกรรมการตรวจสอบข#อเท็จจริงดําเนินการตรวจสอบ และรายงานผลการตรวจสอบ
แก�สาธารณสุขอําเภอ สาธารณสุขอําเภอเสนอหัวหน#าส�วนราชการพิจารณาสั่งการให#ดําเนินการ 
1.5.4  สาธารณสุขอําเภอทําหนังสือเสนอหัวหน#าส�วนราชการขอแต�งต้ังคณะกรรมการทําลายยา
และเวชภัณฑ6ท่ีหมดอายุประกอบด#วยประธานกรรมการ ๑ คน และกรรมการอย�างน#อย ๒ คน 
1.5.5  คณะกรรมการทําลายยาและเวชภัณฑ6ท่ีหมดอายุ ทําลายยาและเวชภัณฑ6ตามหลักวิชาการ 
พร#อมท้ังถ�ายภาพไว#เป[นหลักฐาน 
1.5.6  เจ#าหน#าท่ีพัสดุของ รพ.สต. ลงจ�ายพัสดุนั้นออกจากบัญชีหรือทะเบียนทันที และแจ#งให#
กระทรวงการคลัง และสํานักงานตรวจเงินแผ�นดิน หรือสํานักงานตรวจเงินแผ�นดินภูมิภาค 
แล#วแต�กรณี ทราบภายใน ๓๐ วัน นับแต�วันลงจ�ายพัสดุนั้น 
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     แนวทางการจัดการเพ่ือปSองกันยาหมดอายุ 
1. ให#สํารวจยาหมดอายุหรือยาใกล#หมดอายุทุกเดือน สําหรับยารถฉุกเฉิน สามารถดําเนินการ

แลกเปลี่ยนได# ก�อนหมดอายุ 7 เดือน ท่ีห#องจ�ายยาตึกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ในเวลาราชการ 
(กรณี Adrenaline ให#บรรจุในกระติกและมีน้ําแข็งมาด#วย) 

2. ส�วนยาท่ัวไป หากใช#ไม�ทัน ทาง รพ.อุตรดิตถ6สามารถรับคืนได# โดยต#องก�อนหมดอายุ 7 เดือน
เช�นเดียวกัน ให#ติดต�อผ�านเภสัชกรประจํา รพ.สต. 

 
     ตารางท่ี 7 ตัวอย�างตารางการสํารวจยา เพ่ือป9องกันยาหมดอายุ 
 

เดือนท่ีสํารวจ 
ยาสํารวจยาท่ีจะ EXP ภายใน

เดือน 

1-ม.ค. 31-ก.ค. 

1-ก.พ. 31-ส.ค. 

1-มี.ค. 30-ก.ย. 

1-เม.ย. 31-ต.ค. 

1-พ.ค. 30-พ.ย. 

1-มิ.ย. 31-ธ.ค. 

1-ก.ค. 31-ม.ค. ป<ถัดไป 

1-ส.ค. 28-ก.พ. ป<ถัดไป 

1-ก.ย. 31-มี.ค. ป<ถัดไป 

1-ต.ค. 30-เม.ย. ป<ถัดไป 

1-พ.ย. 31-พ.ค. ป<ถัดไป 

1-ธ.ค. 30-มิ.ย. ป<ถัดไป 
 
2. วาระพิจารณายาเข#า-ออก บัญชี รพสต. 
    2.1 พิจารณานํายาออกจากบัญชี 
         2.1.1 ยกเลิกการสํารองยาวัตถุออกฤทธิ์ต�อจิตประสาทประเภท 4 คือ  Lorazepam 0.5 mg  
                (สําหรับ รพ.สต. วังกะพ้ี และบ#านด�าน) รวมท้ัง ยกเลิกการสํารอง Phenobarbital gr I  
                ให#จ�ายได#โดยแพทย6เท�านั้น เภสัชกรจะนํายาติดตัวเม่ือต#องออกปฏิบัติงานใน รพ.สต. 
                ให#รพสต.ท่ีมีการสํารองยาดังกล�าว ทําหนังสือนําส�งยา ให#แล#วเสร็จสิ้นภายในวันท่ี 31  
                มีนาคม 2560 
         2.1.2 ตามคู�มือโรงพยาบาลส�งเสริมการใช#ยาอย�างสมเหตุผล กําหนดให# Ketoconazole จ�าย 
                ได#เฉพาะ รพ. ระดับตติยภูมิ เนื่องจากเกิดอันตรปฏิกิริยากับยาหลายรายการในบัญชี  
                รพ.สต. เช�น Cafergot Simvastatin, Colchicine  จึงมีมติให#ถอดรายการยา  
                Ketoconazole tab ออกจากบัญชี รพ.สต. 



   2.2 พิจารณายานําเข#าบัญชี 
         2.2.1 0.1% Triamcinolone oral paste เป[น ED (ก) เพ่ือใช#รักษาแผลร#อนในผู#ใหญ� ให#เบิก  
                รพ.สต.ละ 1 กล�อง (25ชิ้น) 
         2.2.2 รายการต�อไปนี้ จัดซ้ือให#ป<ละ 1 ครั้ง และรับวันท่ีประชุมสรุปผลการปฏิบัติงานเภสัช 
                กรรมในหน�วยปฐมภูมิ ประจําป< คือ 

- กระป�องเข็มสีแดง ให# 3 กระป�อง/รพ.สต./ป< 
- ถุงหิ้วไม�มีตรา 12*20 นิ้ว 2 pack/รพ.สต./ป< 
- ถุงซิปใส 20*30 ซม. 1 กก./รพ.สต./ป<. 
- หมายเหตุ Mask N95 10 ชิ้น/ป</21รพ.สต. จะเบิกได#ต�อเม่ือมีผล MDR TB ท่ี

ได#รับการยืนยันจากพยาบาลผู#รับผิดชอบงาน TB (คุณอัมพร  เอ่ียมท�า) แล#ว ให#
ทําหนังสือขอเบิกพร#อมแนบผล MDR มาด#วย สามารถเบิกได#ท่ีห#องศูนย6ข#อมูล
ยา สําหรับผู#รับผิดชอบงานวัณโรค รพ.สต. ละ 1 ชิ้น ใส�ขณะเยี่ยมบ#าน 

         2.2.3 พิจารณาปรับรายการยารถฉุกเฉินให#เป[นไปตามเกณฑ6 รพ.สต.ติดดาว ของกระทรวง 
                 ซ่ึงประกอบด#วยยา 6 รายการ และจัดทําคู�มือการใช#ยารถฉุกเฉินให# รพ.สต. 

(1) Adrenaline inj 10 amp  
(2) Atropine inj 5 amp 
(3) 0.5% Calcium gluconate inj 10 ml 2 amp 
(4) 50%Glucose in 50 ml 2 ขวด 
(5) Furosemide inj 20mg/2ml  2 amp 
(6) Dexamethasone inj 4mg/ml 5 amp เฉพาะรายการท่ี 6 นี้ จากเดิมรายการนี้

ปรากฏในบัญชียาท่ัวไป ให#ปรับเข#ามาอยู�ในรายการยารถฉุกเฉิน ยกเลิกการสํารองท่ี
ชั้นยาฉีดท่ัวไปใน รพ.สต. 

(7) Diazepam inj 10mg/2ml  2 amp 
3. แนวทางการรักษา Hypertensive emergency/urgency 
    ให#ทุกแห�งสํารอง Hydralazine 25 mg ไว#ท่ี รพ.สต. หาก BP มากกว�า 180/100 ให#  
    Amlodipine 5 mg 2 tab stat 30 นาทีแล#ว ความดันยังคงมากกว�า 180/100 ให# Hydralazine  
    25 mg 1 tab stat อีก 30 นาที รายงานผลให#แพทย6ทราบด#วยทุกเคส เพ่ือพิจารณาการรักษา 
    ต�อไป 

 
 
 
 
 
 


