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 ระบบการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑ์คงคลงัอย่างมปีระสทิธภิาพ เพื่อให้มยีาและเวชภณัฑ์เพยีงพอภายใต้งบประมาณที่เหมาะสม

นับเป็นความส าคญัของทุกโรงพยาบาล ทัง้น้ีโรงพยาบาลชุมชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัราชบุรมีแีนวทางการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑ์คงคลงั

เพยีงหน่ึงแนวทางทีใ่ชก้บัทุกรายการยาและเวชภณัฑส์่งผลใหต้้นทุนยาและเวชภณัฑ์คงคลงัมมีูลค่าสงูและระยะเวลาการถอืครองยาวนาน 

แต่ยงัมกีารขาดแคลนยาและเวชภณัฑ์ งานวจิยัน้ีจงึมวีตัถุประสงค์เพื่อพฒันาระบบเติมเตม็ยาและเวชภณัฑ์คงคลงัให้มเีพยีงพอต่อการ

ให้บรกิารภายใต้ต้นทุนที่เหมาะสม วิธีด าเนินการวิจยั: ประยุกต์ใช้วธิ ีABC Classification และVED Analysis จดักลุ่มยาและเวชภณัฑ์

คงคลงั การพยากรณ์ปรมิาณความต้องการดว้ยวธิ ีHolt-Winter’s Method  วธิ ีSimple Seasonal และวธิ ีCroston’s Method พรอ้มทัง้น า

หลกัการก าหนดปริมาณยาและเวชภณัฑ์คงคลงัสูงสุดในการเติมเต็มด้วยวธิ ี Order Up-To Level วธิคี านวณหาปรมิาณการสัง่ซื้อแบบ

ประหยดั(EOQ) และวธิ ีSilver-Meal Heuristic มาใช้ในการพฒันาระบบเติมเต็มยาและเวชภณัฑ์คงคลงั ผลการวิจยั: ลกัษณะปรมิาณ

ความต้องการใชย้าแต่ละรายการทีแ่ตกต่างกนัทัง้ในดา้นฤดูกาลและแนวโน้ม ตลอดจนเวชภณัฑท์ีม่คีวามต้องการใชใ้นบางช่วงเวลา ส่งผล

ให้ยาและเวชภณัฑ์ที่ศึกษาต้องใช้วธิีการพยากรณ์และการเติมเต็มยาและเวชภณัฑ์คงคลงัที่แตกต่างกนั สรปุผลการวิจยั: จากการ

วเิคราะหก์ลุ่มตวัอย่างยาและเวชภณัฑค์งคลงัทัง้ 9 รายการ พบว่า วธิกีารเตมิเตม็ทีน่ าเสนอสามารถลดมูลค่ายาและเวชภณัฑค์งคลงัเฉลี่ย

ลงได ้1,148,373.97 บาท ลดระยะเวลาการถอืครองลงเฉลีย่ 113.84 วนั 
 

ค าส าคญั: ปรมิาณการสัง่ซือ้แบบประหยดั, ระบบการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงั, โรงพยาบาลชุมชน 
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Abstract 
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The effective replenishment of pharmaceuticals and medical supplies for hospitals to have adequate pharmaceuticals 

and medical supplies under the budget is very crucial for every hospital.  A community hospital located in Ratchaburi province 

has only one replenishment system that has been applied to all pharmaceuticals and medical supplies.  It led to high inventory 

costs and long inventory holding lead time.  On the other hand, shortages of pharmaceuticals and medical supplies were found. 

This research aims to develop an effective pharmaceuticals and medical supplies replenishment system in order to have sufficient 

inventory for its services while having the appropriate inventory costs. Materials and methods: The ABC Classification and VED 

Analysis method were used to classify the pharmaceuticals and medical supplies.  Demand forecasts consisted of the Holt-

Winter's Method, the Simple Seasonal Method, and the Croston's Method. The Order Up-To Level method, the Economic Order 

Quantity (EOQ)  and the Silver-Meal Heuristic method were utilized to develop the pharmaceuticals and medical supplies 

replenishment system.  Results:  The demand patterns of the pharmaceuticals are different in terms of seasonal, trend and one 

medical supply has demand for some periods.  As the result, the pharmaceuticals and medical supplies need to be applied with 

different forecasting methods and replenishment systems. Conclusion: From the analysis of the nine-item-pharmaceuticals and 

medical supplies, the proposed methods could reduce the average inventory cost of the pharmaceuticals and medical supplies 

by 1,148,373.97 Baht and decrease the average inventory holding lead time by 113.84 days. 

 

Keywords: Economic order quantity, Pharmaceuticals and medical supplies replenishment system, Community hospital 
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บทน า 
การเติมเต็มยาและเวชภัณฑ์คงคลังในโรงพยาบาล

นบัเป็นสิง่ส าคญัเน่ืองจากยาและเวชภณัฑถ์อืเป็นสนิคา้คงคลงัที่
มมีลูค่าสงู หากโรงพยาบาลมกีารเตมิเตม็ไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ
จะส่งผลให้ทางโรงพยาบาลสามารถน าเงินทุนหมุนเวียนไป
ด าเนินงานในส่วนอื่นได้ อย่างไรกต็ามต้องอยู่ภายใต้เงื่อนไขที่
ส าคญั คอื ความเพยีงพอและปลอดภยัต่อการรกัษาผูร้บับรกิาร 
ดังนัน้การเติมเต็มสินค้าคงคลังประเภทยาและเวชภัณฑ์ให้
สามารถตอบสนองต่อความต้องการของผู้รบับริการได้อย่างมี
ประสทิธภิาพภายใต้ต้นทุนที่เหมาะสมจงึมคีวามส าคญัอย่างยิง่
ต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาล  

จากการศกึษาและเกบ็ข้อมูลโรงพยาบาลกรณีศกึษาที่
เป็นโรงพยาบาลชุมชนในจงัหวดัราชบุรมีขีนาด 30 เตยีง พบว่า
มยีาและเวชภณัฑ์คงคลงัทัง้หมด 335 รายการ มแีนวทางการ
เติมเต็มยาและเวชภัณฑ์คงคลงัเพยีงหน่ึงแนวทางที่ใช้กบัทุก
รายการยาและเวชภณัฑ์ ส่งผลให้โรงพยาบาลถือครองยาและ
เวชภณัฑค์งคลงัมากเกนิความจ าเป็น ในขณะทีย่าและเวชภณัฑ์
บางรายการที่มีความส าคัญในการรกัษากลับไม่เพียงพอต่อ
ความต้องการ ดงันัน้งานวจิยัน้ีจงึมวีตัถุประสงคเ์พื่อพฒันาระบบ
เติมเต็มยาและเวชภณัฑ์คงคลงัให้มีเพยีงพอต่อการให้บริการ
ภายใต้ต้นทุนที่เหมาะสม มีตัวชี้วดัคือ ต้นทุนในการเติมเต็ม 
มูลค่ายาและเวชภณัฑ์คงคลงัเฉลี่ย และระยะเวลาการถือครอง
เฉลีย่ เน่ืองจากเป็นตวัชีว้ดัทีส่ะทอ้นถงึประสทิธภิาพการเตมิเตม็
ยาและเวชภณัฑค์งคลงัของโรงพยาบาล 

 
ทบทวนวรรณกรรม 
1. การจดักลุ่มยาและเวชภณัฑค์งคลงั  
 1.1 การจดักลุ่มยาและเวชภณัฑ์คงคลงัคงคลงัด้วยวิธี 
ABC Classification 

การจดักลุ่มยาและเวชภณัฑ์คงคลงัตามเกณฑ์มลูค่ายา
และเวชภัณฑ์ที่มีความต้องการใช้  โดยมีเกณฑ์การแบ่งกลุ่ม
ดงัต่อไปน้ี (Gupta et al., 2007) 
 - ยาและเวชภณัฑ์ที่มมีูลค่าประมาณ 70% ของมูลค่า
ทัง้หมด จดัเป็นกลุ่ม A   
 - ยาและเวชภณัฑ์ที่มมีูลค่าประมาณ 20% ของมูลค่า
ทัง้หมด จดัเป็นกลุ่ม B   
 - ยาและเวชภณัฑ์ที่มมีูลค่าประมาณ 10% ของมูลค่า
ทัง้หมด จดัเป็นกลุ่ม C   
 1.2 การจดักลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลงัด้วยวิธี VED 
Analysis 

การจดักลุ่มยาและเวชภณัฑ์คงคลงัตามความส าคญัใน
การรกัษาตามเกณฑ์การพิจารณามีดงัต่อไปน้ี (Chakravarty 
and Sushil, 2015) 

- ยาและเวชภัณฑ์ที่มีระดบัความส าคัญมากส าหรับ
ชวีติและการดแูลผูป่้วย จดัเป็นกลุ่ม V  

- ยาและเวชภัณฑ์ที่มีระดบัความส าคัญปานกลางมี
ทางเลอืกในการใชด้แูลผูป่้วย จดัเป็นกลุ่ม E  

- ยาและเวชภัณฑ์ที่มีระดับความส าคัญต ่ าส าหรับ
รกัษาการเจบ็ป่วยเลก็น้อย จดัเป็นกลุ่ม D 
 1.3 การจดักลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลงัด้วยวิธี ABC 
Classification ร่วมกบัวธิ ีVED Analysis 
 การน าผลการจดักลุ่มยาและเวชภณัฑ์คงคลงัด้วยวธิี 
ABC Classification ร่วมกบัผลการจ าแนกตามความส าคญัใน
การรกัษาโดยกลุ่มผู้เชี่ยวชาญด้วยวิธี VED Analysis (Gupta   
et al., 2007) 
2. การพยากรณ์ 

วิธีการพยากรณ์มีหลายรูปแบบที่ต้องเลือกใช้ ให้
เหมาะสมกบัลกัษณะของขอ้มลูปรมิาณความต้องการ โดยขอ้มูล
ที่มีส่วนผสมของค่าเฉลี่ยระดับข้อมูล แนวโน้ม และอิทธิพล
ฤดูกาลแบบผลบวกและผลคูณ วิธีการพยากรณ์ที่เหมาะสม    
คือ Holt-Winter’s Method แบบ Additive Models และ Multi 
plicative Models ตามล าดับ ข้อมูลปริมาณความต้องการที่มี
อิทธิพลฤดูกาลแบบผลบวกและผลคูณ  จะใช้วิธี Simple 
seasonal แบบ Additive Models และ  Multiplicative Models 
ตามล าดบัในการพยากรณ์ (Ragsdale, 2004) โดยจะใช้ร้อยละ
ค่าคลาดเคลื่อนเฉลี่ยสัมบูรณ์(Mean Absolute Percentage 
Error: MAPE) (Gilliland et al., 2015) วดัความแม่นย าของการ
พยากรณ์ เน่ืองจากเป็นวธิทีีไ่ดร้บัความนิยมอย่างแพร่หลายและ
ยึดถือปฏิบัติให้มีค่า MAPE น้อยกว่า 20% จะถือว่าการ
พยากรณ์มคีวามแม่นย าในระดบัด ี(Lewis, 1982)  

วธิกีารค านวณ MAPE มรีายละเอยีดดงัต่อไปน้ี 
Ft  แทน   ค่าพยากรณ์ ณ ช่วงเวลา t 
Dt  แทน   ความต้องการจรงิ ณ ช่วงเวลา t 
T   แทน   ช่วงเวลาของขอ้มลู 
N   แทน   จ านวนขอ้มลูทีศ่กึษา 

 

𝑀𝐴𝑃𝐸 =  
∑

|𝐷𝑡 − 𝐹𝑡|
𝐷𝑡

𝑛
𝑡=1 × 100

𝑛
 

(1) 
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หากข้อมูลปรมิาณความต้องการมลีกัษณะไม่ต่อเน่ือง
( Intermittent Demand)  จะ ใช้วิธี  Croston’s Method ในการ
พยากรณ์ (Sani and Teunteer, 2008) และพิจารณาค่าความ
แม่นย าจากการพยากรณ์ด้วยค่าคลาดเคลื่อนสัมบูรณ์ขนาด
เฉลี่ย (Mean Absolute Scaled Error: MASE) (Gilliland et al., 
2015) เพราะเป็นวธิทีีใ่ชว้ดัค่าความแม่นย าส าหรบัการพยากรณ์
ขอ้มลูทีม่ลีกัษณะไม่ต่อเน่ือง 

วธิกีารค านวณ MASE มรีายละเอยีดดงัต่อไปน้ี 
 

𝑀𝐴𝑆𝐸 = 𝑚𝑒𝑎𝑛|
𝐷𝑡 − 𝐹𝑡

1
𝑛 − 1

∑ |𝐷𝑡 − 𝐷𝑡−1|𝑛
𝑡=2

| (2) 

 

3. การวิเคราะห์ลกัษณะของข้อมูลปริมาณความต้องการ 
การทดสอบความคงที่ของข้อมูลสามารถทดสอบด้วย 

Peterson-Silver Rule กล่าวคอื ค่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์ความ
แปรปรวน (Variability Coefficient : VC) เป็นเครื่องมอืทดสอบ
ความแปรปรวนของข้อมูล ค่า VC < 0.25 หมายความว่า 
ปรมิาณความต้องการมคีวามคงที่ สามารถใช้รูปแบบการสัง่ซือ้
แบบคงที(่Static Lot Sizing) หากค่า VC ≥ 0.25 หมายความว่า 
ปรมิาณความต้องการแปรปรวน ควรใช้รูปแบบการสัง่ซื้อแบบ
พลวตั(Dynamic Lot Sizing (Bulfin and Sipper, 1998) 

วธิกีารค านวณ VC มรีายละเอยีดดงัต่อไปน้ี 
 VC   แทน  ค่าสมัประสทิธส์หสมัพนัธค์วามแปรปรวน 

𝐷𝑡   แทน ค่าความต้องการจากการพยากรณ์ ณ 
ช่วงเวลา t 

t      แทน ช่วงเวลาในการด าเนินการศึกษาปรมิาณ
ความต้องการ โดย t = 1,2,3,…,n 

n     แทน จ านวนข้อมูลความต้องการที่ด าเนินการ
ศกึษา ณ ช่วงเวลา t 

 

𝑉𝐶  =   
𝑛 ∑ 𝐷𝑡

2𝑛
𝑡=1

(∑ 𝐷𝑡
𝑛
𝑡=1 )2

− 1 (3) 

 

4. การเติมเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงั 
 4.1 กรณียาและเวชภณัฑค์งคลงัมมีลูค่าสงูหรอืกลุ่ม A 
 ยาและเวชภณัฑ์คงคลงัที่มมีูลค่าสูงจ าเป็นต้องควบคุม
อย่างเข้มงวด จึงด าเนินการติดตามระดับคงคลังเป็นระยะ
(Periodic Review) ทุกสปัดาห์ และค านวณปริมาณการสัง่ซื้อ
ด้วยวิธี Order Up-To Level  โดยการหาปริมาณสูงสุดของยา
และเวชภณัฑ์คงคลงัที่จะเติมเต็ม (Maximum Inventory Level) 
(Cachon and Terwiesch, 2006) 

 4.2 กรณียาและเวชภณัฑ์คงคลงัมมีลูค่าไม่สงูหรอืกลุ่ม 
B และ C 
 1. รปูแบบการสัง่ซือ้แบบคงที(่Static Lot Sizing) 

ยาและเวชภัณฑ์คงคลงัที่มีค่า VC < 0.25 และอยู่ใน
กลุ่ม B หรือ C ใช้วิธีค านวณปริมาณการสัง่ซื้อแบบประหยัด
(Economic Order Quantity: EOQ) เป็นแนวทางในการเติมเต็ม 
(Bulfin and Sipper, 1998)   
 2. รปูแบบการสัง่ซือ้แบบพลวตั(Dynamic Lot Sizing) 
 ยาและเวชภัณฑ์คงคลังที่มีค่า VC ≥ 0.25 จะใช้วิธี 
Silver-Meal Heuristic ในการวางแผนการสัง่ซือ้ยาและเวชภณัฑ์
ทีเ่หมาะสม (Bulfin and Sipper, 1998) 

วิ ธี ก า ร ค า น วณด้ ว ย วิธี  Silver-Meal Heuristic มี
รายละเอยีดดงัต่อไปน้ี 

𝐷𝑚 แทน ปริมาณความต้องการที่ ได้จากการ
พยากรณ์ ส าหรบั m ช่วงเวลา 

A      แทน  ต้นทุนการสัง่ซือ้ 
K(m)  แทน ค่าเฉลี่ยของต้นทุนที่แปรผนัต่อช่วงเวลา 

ณ ช่วงเวลา m  
m     แทน  ช่วงเวลาของการพจิารณา 

 H      แทน  ต้นทุนการถอืครองต่อหน่วยต่อหน่วยเวลา  
 

𝐾(𝑚) =
(𝐴 + 𝐻𝐷2 + ⋯ + 𝐻(𝑚 − 1)𝐷𝑚)

𝑚
 

(4) 

 
 จากสมการ Silver-Meal Heuristic จะเพิม่ค่าตวัแปร m 
ตัง้แต่ m=1 ไปเรื่อยๆและจะหยุดเมื่อ K(m+1) > K(m) จากนัน้
สามารถค านวณปรมิาณการสัง่ซื้อยาและเวชภณัฑ์ที่เหมาะสม
(Q) จากสมการ 

𝑄 =  𝐷1 + ⋯ + 𝐷𝑚 (5) 
 

จากนัน้เริ่มค านวณหาปริมาณการสัง่ซื้อครัง้ใหม่ที่
ช่วงเวลา m+1 
5. การวิเคราะห์ยาและเวชภณัฑ์คงคลงัเพ่ือความปลอดภยั 
(Safety Stock: SS)  
 ยาและเวชภัณฑ์คงคลงัเพื่อความปลอดภัยมีไว้เพื่อ
ตอบสนองความต้องการทีม่ปีรมิาณสงูกว่าปรมิาณความต้องการ
ที่พยากรณ์ นอกจากน้ีมไีว้เพื่อรองรบัความไม่แน่นอนในการส่ง
มอบของผู้ขาย ทัง้น้ีการวิเคราะห์ยาและเวชภณัฑ์คงคลงัเพื่อ
ความปลอดภัยจะขึ้นอยู่กับลักษณะการแจกแจงของข้อ มูล
ปรมิาณความต้องการ (Bulfin and Sipper, 1998)   
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6. การวิเคราะห์จดุสัง่ซ้ือ (Reorder Point: ROP) 
 จุดสัง่ซื้อจะท าให้โรงพยาบาลทราบว่าเมื่อไรที่ควรจะ
ด าเนินการสัง่ซื้อยาและเวชภณัฑ์คงคลงั การวเิคราะห์จุดสัง่ซือ้
ใหม่จะแบ่งออกเป็น 3 รปูแบบ คอื 1) กรณีปรมิาณความต้องการ
สินค้ามีความแปรปรวนแต่ระยะเวลาในการส่งมอบมีความ
แน่นอน 2) กรณีระยะเวลาในการส่งมอบมีความแปรปรวนแต่
ปริมาณความต้องการสินค้ามีความแน่นอน 3) กรณีปริมาณ
ความต้องการสินค้าและระยะเวลาในการส่งมอบมีความ
แปรปรวน 
 
วิธีด าเนินการวิจยั 
1. วิเคราะห์ค่าพารามิเตอร ์

วิเคราะห์ค่าพารามเิตอร์ที่ใช้ในการค านวณต้นทุนใน
การเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงั จากการวเิคราะหต์้นทุนราย
กิจกรรม (Activity Based Costing) ที่เกิดจากการเก็บข้อมูล
อตัราการใชท้รพัยากรจรงิในปีงบประมาณ 2560 แสดงดงัน้ี 

1.1 ต้นทุนการสัง่ซื้อ  (Ordering Cost) เท่ากับ 11 
บาท/ค าสัง่ซื้อ ประกอบด้วยต้นทุนค่าวสัดุส านักงาน 6 บาท/
ค าสัง่ซือ้ และต้นทุนค่าโทรศพัทเ์น่ืองจากโทรศพัทข์องหอ้งยาใช้
ระบบเติมเงนิ อตัราค่าบรกิารนาทลีะ 1 บาท ด าเนินการสัง่ซื้อ
ประมาณครัง้ละ 5 นาท ีดงันัน้ต้นทุนค่าโทรศพัทเ์ท่ากบั 5 บาท/
ค าสัง่ซือ้  
 1. 2 ต้ นทุ นก า ร เ ก็บ รักษ า  ( Holding Cost)  ห าก
โรงพยาบาลไม่มีการจดัเก็บยาและเวชภัณฑ์ โรงพยาบาลจะ
สามารถน าเงนิทุนไปฝากธนาคารกรุงไทย บญัชอีอมทรพัย์ ใน
อตัราดอกเบี้ย 0.5%  ดงันัน้คดิเป็นสดัส่วนในการเกบ็รกัษายา
และเวชภณัฑค์งคลงัเฉลีย่เท่ากบั 0.005 ต่อปี 

1.3 ต้นทุนการยืม-คืนยาและเวชภัณฑ์ (Shortage 
Cost) เท่ากบั 60.18 บาท/ค าสัง่การยมื-คนื ประกอบดว้ย ต้นทุน
ค่าวสัดุส านักงาน 2.4 บาท/ค าสัง่การยมื-คนื ต้นทุนค่าโทรศพัท์
เน่ืองจากการด าเนินการยมื-คนืยาและเวชภณัฑ์ประมาณครัง้ละ 

5 นาท ีนาทลีะ 1 บาท ดงันัน้ต้นทุนค่าโทรศพัท์เท่ากบั 5 บาท/
ค าสัง่การยมื-คนื และต้นทุนค่าเชื้อเพลงิเน่ืองจากระยะทางจาก
โรงพยาบาลไป-กลบัโรงพยาบาลใกลเ้คยีงประมาณ 20 กโิลเมตร 
รถยนต์ใช้เชื้อเพลิงดีเซล ปัจจุบันราคา 26.39 บาท/ลิตร (ณ 
วนัที่ 17 พฤศจกิายน 2560) อตัราการสิ้นเปลอืง 10 กโิลเมตร/
ลติร คดิเป็นต้นทุนเชือ้เพลงิ 52.78 บาท/ค าสัง่การยมื-คนื 
2. จดักลุ่มยาและเวชภณัฑค์งคลงั 
 2.1 จัดกลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลังด้วยวิธี ABC 
Classification  
 เกบ็ข้อมูลปรมิาณความต้องการใช้ยาและเวชภณัฑ์ใน
ปีงบประมาณ 2560 และต้นทุนต่อหน่วยของยาและเวชภณัฑแ์ต่
ละรายการ เพื่อค านวณมลูค่าของยาและเวชภณัฑ์แต่ละรายการ
ทีใ่ชใ้นปีงบประมาณ 2560  
 2.2 จัดกลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลังด้วยวิธี VED 
Analysis 
 งานวจิยัฉบบัน้ีได้รบัความอนุเคราะห์จากผู้เชี่ยวชาญ 
ได้แก่ แพทย์ 3 คน และเภสชักร 4 คน ในการวเิคราะห์จดักลุ่ม
ยาและเวชภัณฑ์คงคลังตามความส าคัญในการรักษา หาก
รายการยาและเวชภณัฑ์คงคลงัรายการใดมคีวามคดิเหน็ในการ
จัดกลุ่ม V หรือ E หรือ D ตรงกันไม่น้อยกว่า 60% ของ
ผู้เชี่ยวชาญ จะจดักลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลงัตามที่สรุป แต่
หากมคีวามคดิเหน็ในแต่ละรายการยาและเวชภณัฑ์คงคลงัน้อย
กว่า 60% จะทวนสอบกับผู้เชี่ยวชาญจนกว่าจะได้ข้อยุติที่
เหน็ชอบร่วมกนั 
 2.3 จัดกลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลังด้วยวิธี  ABC 
Classification ร่วมกบัวธิ ีVED Analysis 
 ยาและเวชภณัฑ์คงคลงัภายในโรงพยาบาลกรณีศกึษา
ทัง้หมด 335 รายการ สามารถจดักลุ่มยาและเวชภัณฑ์คงคลงั
ดว้ยวธิ ีABC Classification ร่วมกบัวธิ ีVED Analysis ดงัตาราง
ที ่1 
 

 
ตารางท่ี 1 ผลการจดักลุ่มยาและเวชภณัฑค์งคลงัดว้ยวธิ ีABC Classification ร่วมกบัวธิ ีVED Analysis 
 

กลุ่ม V E D รวม (รายการ) 
A 2 20 2 24 
B 6 34 10 50 
C 32 168 61 261 

 รวม (รายการ) 40  222 73 335 
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3. คดัเลือกกลุ่มยาและเวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่าง 
คดัเลอืกรายการยาและเวชภณัฑค์งคลงัในแต่ละกลุ่มๆ

ละ 1 รายการ รวมทัง้สิ้น 9 รายการ โดยมีเกณฑ์การคดัเลอืก
จากลกัษณะข้อมูลปริมาณความต้องการและแนวทางการเติม
เต็มที่แตกต่างกัน ทัง้ น้ีจะน าเสนอตัวอย่างการค านวณ 3 
รายการจากกลุ่มต่างๆประกอบดว้ย กลุ่ม AV คอื Mixtard 30/70 
Penfill 1 mL,กลุ่ม BV คือ Tetanus vaccine (Tetanus toxoid) 
0.5 mL inj และกลุ่ม CV คอื Acetate Ringer 1,000 mL inj 
4.  พยากรณ์ปริมาณความต้องการใช้ยาและเวชภัณฑ์
ตวัอย่าง 

พจิารณาลกัษณะขอ้มลูปรมิาณความต้องการยอ้นหลงั 
3 ปี  เพื่อ เลือกวิธีการพยากรณ์ปริมาณความต้องการใน
ปีงบประมาณ 2560 ใหส้อดคลอ้งกบัลกัษณะของขอ้มลู ดงัน้ี   
4.1 ยาคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม AV : Mixtard 30/70 Penfill 1 mL 

ลักษณะข้อมูลปริมาณความต้องการใช้ยาคงคลัง
ตวัอย่างในกลุ่ม AV (รปูที ่1) มอีตัราความต้องการใชม้แีนวโน้ม
ที่สูงขึ้นและอิทธิพลความเป็นฤดูกาลเข้ามาเกี่ยวข้อง เมื่อใช้
เครื่องมอืทางสถติ ิคอื โปรแกรม SPSS มาช่วยในการพยากรณ์ 
พบว่า ใชว้ธิ ีHolt-Winter’s Method (Multiplicative Model) โดย
มีค่าร้อยละค่าคลาดเคลื่อนเฉลี่ยสัมบูรณ์ (Mean Absolute 
Percentage Error: MAPE) ประมาณ 8.62 แสดงดงัรปูที ่2 

4.2 ยาคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม BV : Tetanus vaccine 
(Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 

ลักษณะข้อมูลปริมาณความต้องการใช้ยาคงคลัง
ตวัอย่างในกลุ่ม BV (รูปที่ 3) มอีตัราความต้องการใช้มอีิทธพิล
ความเป็นฤดูกาลเข้ามาเกี่ยวข้อง เมื่อใช้เครื่องมอืทางสถิติ คอื 
โปรแกรม SPSS มาช่วยในการพยากรณ์ พบว่า ใช้วธิ ีSimple 
seasonal โดยมค่ีาร้อยละค่าคลาดเคลื่อนเฉลี่ยสมับูรณ์ (Mean 
Absolute Percentage Error: MAPE) ประมาณ 7.87 แสดงดงั
รปูที ่4 

4.3 เวชภัณฑ์คงคลังตัวอย่างในกลุ่ม CV : Acetate 
Ringer 1,000 mL inj 
 ลักษณะข้อมูลปริมาณความต้องการใช้เวชภัณฑ์
ตวัอย่างในกลุ่ม CV (รปูที ่5) มลีกัษณะความต้องการไม่ต่อเน่ือง
(Intermittent Demand) เ น่ืองจากความต้องการมีเพียงบาง
ช่วงเวลา หลายช่วงเวลาที่ความต้องการมค่ีาเป็นศูนย์ จงึใช้วธิี 
Croston’s Method โดยใช้เทคนิคการการค านวณด้วยวิธี  
Optimization จ าก เ ค รื่ อ ง มือ  Solver ใ น โป ร แกรม  Excel 
พยากรณ์ทุกๆ 2 เดือน เพราะช่วงเวลาความต้องการใช้
เวชภณัฑ์เฉลี่ยประมาณ 2 เดอืน โดยมค่ีาคลาดเคลื่อนสมับูรณ์
ขนาดเฉลี่ย (Mean Absolute Scaled Error: MASE) ประมาณ 
1.07 
 

 
รปูท่ี 1 ลกัษณะความต้องการใชย้าคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม AV 

 
รปูท่ี 2  ค่าสถติทิีไ่ดจ้ากการพยากรณ์ปรมิาณความต้องการใชย้าคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม AV จากโปรแกรม SPSS 
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รปูท่ี 3 ลกัษณะความต้องการใชย้าคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม BV  
  

 
 

รปูท่ี 4 ค่าสถติทิีไ่ดจ้ากการพยากรณ์ปรมิาณความต้องการใชย้าคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม BV จากโปรแกรม SPSS 
 

  
 

รปูท่ี 5 ลกัษณะความต้องการใชเ้วชภณัฑต์วัอย่างในกลุ่ม CV 
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การพยากรณ์ดว้ยวธิ ีCroston’s Method มรีายละเอยีด
ดงัต่อไปน้ี (Sani and Teunteer, 2008) 

Ft   แทน   ค่าพยากรณ์ ณ ช่วงเวลา t 
Dt   แทน   ความต้องการจรงิ ณ ชว่งเวลา t 
𝑍̂𝑡   แทน  ขนาดความต้องการที่ได้จากการพยากรณ์ 

ณ ช่วงเวลา t 
𝑃̂𝑡   แทน   ช่ ว ง เวลาความต้องการที่ ได้จ า กการ

พยากรณ์ ณ ช่วงเวลา t 
It   แทน  ความกว้างของช่วงเวลาที่มคีวามต้องการ

อย่างต่อเน่ือง ณ ช่วงเวลา t  
t    แทน   ช่วงเวลาของขอ้มลู 
𝛼  แทน   ค่าถ่วงน ้าหนกั โดยที ่ 0 ≤ 𝛼 ≤ 1 
 

𝐹𝑡+1 =  
𝑍̂𝑡+1 

𝑃̂𝑡+1

 (6) 

โดย 𝑍̂𝑡+1  =  𝛼𝐷𝑡 + (1 − 𝛼)𝑍̂𝑡 (7) 

𝑃̂𝑡+1  =  𝛼𝐼𝑡 + (1 − 𝛼)𝑃̂𝑡 (8) 
 

ตัว อย่ า งการพยากร ณ์ ความต้ อ งการ ใน เดือน
พฤศจกิายน 2559  

𝑍̂𝑁𝑜𝑣  =  (0.27x1.39)+(1-0.27)x2.77 = 2.40 

𝑃̂𝑁𝑜𝑣  =  (0.27x2)+(1-0.27) x1.99 = 1.99 

𝐹𝑁𝑜𝑣 =  𝑍̂𝑁𝑜𝑣 

𝑃̂𝑁𝑜𝑣
  = 2.40 

1.99
 = 1.21 

 *หมายเหตุ* ค่า 𝛼  = 0.27  เกดิจากการค านวณด้วย
วธิ ีOptimization จากเครื่องมอื Solver ในโปรแกรม Excel 

 

5. วิเคราะห์ลักษณะของข้อมูลความต้องการและวาง
แผนการเติมเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่าง 

เมื่อทราบปรมิาณความต้องการใช้ยาและเวชภณัฑค์ง
คลงัตวัอย่างที่ได้จากการพยากรณ์เรยีบร้อยแล้ว ขัน้ตอนน้ีเป็น
การน าค่าพยากรณ์ดงักล่าวมาวเิคราะห์ลกัษณะของขอ้มูล และ
เลือกแนวทางการพัฒนาระบบการเติมเต็มในปีงบประมาณ 
2560 ใหส้อดคลอ้งกบัลกัษณะของขอ้มลู แสดงดงัน้ี 

5.1 ยาคงคลังตัวอย่างในกลุ่ม AV : Mixtard 30/70 
Penfill 1 mL 
 เน่ืองจากยาคงคลังตัวอย่างมีมูลค่าสูง จึงใช้วิธีการ
ค านวณปรมิาณการสัง่ซือ้ดว้ยวธิ ี Order Up-To Level  โดยการ
หาปริมาณสูงสุดของยาที่จะเติมเต็ม (Maximum Inventory 
Level) โดยก าหนดช่วงเวลาในการติดตามปรมิาณยาคงคลงัทุก

สปัดาห ์ทัง้น้ีเมื่อน าขอ้มลูปรมิาณความต้องการใชก้ลุ่มยาคงคลงั
ตวัอย่างในอดตีมาทดสอบด้วยวธิ ีHypothesis Testing ที่ความ
เชื่อมัน่ 95% และระดบันัยส าคญัที่ 0.05 ผ่านโปรแกรม Input 
Analyzer พบว่า ปรมิาณความต้องการมกีารแจกแจงแบบปกติ
(Normal Distribution) (Kelton, 2002) 

สมการหาปริมาณสูงสุดของยาคงคลังที่จะเติมเต็ม
(Maximum Inventory Level)  (Cachon and Terwiesch, 2006) 

 
𝑆 =  µ + 𝑍 × 𝜎𝑙+1 (9) 

โดย μ = (𝐿 + 1) × 𝐸(𝐷) (10) 

𝜎𝑙+1 =  √𝐿 + 1 × 𝜎𝐷 (11) 
ก าหนดให ้

S      แทน  ปรมิาณสูงสุดของยาคงคลงัตวัอย่างที่จะ
เตมิเตม็ 

µ      แทน  ปรมิาณความต้องการในช่วงเวลา L+1 
L      แทน  ช่วงระยะเวลารอคอยการจดัหายาคงคลงั

ตวัอย่าง = 2.13 สปัดาห ์
E(D)  แทน ปริมาณความต้องการที่ ได้จากการ

พยากรณ์เฉลีย่รายสปัดาห ์= 11.44 หน่วย 
𝜎𝐷    แทน   ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความต้องการ

รายสปัดาหท์ีไ่ดจ้ากการพยากรณ์ = 2.5 
𝜎𝑙+1  แทน  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความต้องการ

ในช่วงเวลา  L+1 
Z      แทน  ค่ามาตรฐานส าหรบัการแจกแจงปกติ ณ 

ระดบัการใหบ้รกิารที ่99.99% เน่ืองจากเป็นกลุ่มทีม่คีวามส าคญั
และการช่วยชวีติของผูร้บับรกิาร พบว่า ค่า Z = 3.72 
 การค านวณปรมิาณสูงสุดของยาคงคลงัตวัอย่างที่จะ
เตมิเตม็ 

μ = (2.13+1) × 11.44  = 35.81 หน่วย 

𝜎𝑙+1 = √2.13 + 1 × 2.5 = 4.42 

ดงันัน้ ปริมาณสูงสุดของกลุ่มยาคงคลงัตัวอย่างที่จะ
เตมิเตม็(S) = 35.81+3.72 × 4.42 = 52.25 หน่วย 

5.2 ยาคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม BV : Tetanus vaccine 
(Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 
 ค านวณค่าสมัประสทิธ์สหสมัพนัธ์ของความแปรปรวน 
(VC)   

𝑉𝐶𝐵𝑉   =   
12 × 100,225

1,194,649
− 1  = 0.0067 ;  

VC  <  0.25 : Static Lot Sizing 
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ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่14 ฉบบัที ่3  ก.ค. – ก.ย.  2561 

สมการหาปริมาณการสั ง่ ซื้ อ ย าแบบประหยัด
(Economic Order Quantity: EOQ) (Bulfin and Sipper, 1998) 

 

𝑄∗  =   √
2𝐴𝐸(𝐷)

ℎ𝐶
  

(12) 

 

ก าหนดให ้
Q*     แทน  ปรมิาณการสัง่ซือ้ทีเ่หมาะสมต่อครัง้ 
A      แทน  ต้นทุนการสัง่ซือ้ 11 บาทต่อค าสัง่ซือ้ 
E(D)  แทน ปรมิาณความต้องการเฉลี่ยรายเดอืนที่ได้

จากการพยากรณ์ = 91.08 หน่วย   
h      แทน  สดัส่วนในการเกบ็รกัษายาและเวชภณัฑ์

คงคลงัเฉลีย่เท่ากบั  0.005 ต่อปี หรอื 0.00042 ต่อเดอืน 
C     แทน  ต้นทุนยาคงคลงัตัวอย่างในกลุ่ม BV = 

23.5 บาท/หน่วย 
ดังนัน้ ปริมาณการสัง่ซื้อที่เหมาะสมของยาคงคลงั

ตวัอย่างในกลุ่ม BV (Q*) =  √ 2×11×91.08

0.00042×23.5
  =  450.57 ≈ 451 

หน่วย 
5.3 เวชภัณฑ์คงคลังตัวอย่างในกลุ่ม CV : Acetate 

Ringer 1,000 mL inj 
ค านวณค่าสมัประสทิธ์สหสมัพนัธ์ของความแปรปรวน

(VC) พจิารณา ณ เดอืนมกราคม 2560 
𝑉𝐶𝐶𝑉   =   

4 × 2.75

8.18
− 1  = 0.3429 ; 

VC  ≥  0.25: Dynamic Lot Sizing 
 

ทัง้น้ีจะยกตัวอย่างการค านวณหาปริมาณการสัง่ซื้อ
เวชภัณฑ์คงคลังตัวอย่างในกลุ่ม CV ด้วยวิธี Silver-Meal 
Heuristic จากผลการพยากรณ์ปริมาณความต้องการเมื่อ
พจิารณา ณ เดอืนมกราคม 2560 
ที ่m=1; ตุลาคม 2559 

K(1) = 
[11+0.0183(1−1)(0)]

1
  =  11 หน่วย 

 

ที ่m=2; พฤศจกิายน 2559 

K(2) = 
[11+0.0183(2−1)(1)]

2
  =  5.51 หน่วย  ≤  K(1) 

 

ที ่m=3; ธนัวาคม 2559 

K(3) = 
[11+0.0183(1)+0.0183(3−1)(1.01)]

3
  =  3.69 

หน่วย ≤  K(2) 
 

ที ่m=4; มกราคม 2560 
K(4) = 
[11+0.0183(1)+0.0183(2)(1.01)+0.0183(4−1)(0.79)]

4
  

=  2.77 หน่วย ≤  K(3) 
 

ดงันัน้เมื่อพจิารณา ณ เดอืนมกราคม 2560 พบว่า ยงั
ไม่มีการสัง่ซื้อเกิดขึ้น และเมื่อพิจารณาตลอดปีงบประมาณ 
2560 จะพบว่าไม่มีการสัง่ซื้อเวชภณัฑ์คงคลงัตัวอย่างในกลุ่ม 
CV เน่ืองจากไม่มค่ีา K(m+1) > K(m) 
6. วิเคราะห์ปริมาณยาและเวชภัณฑ์คงคลังเพ่ือความ
ปลอดภยั (Safety Stock: SS) 

เมื่อทราบแนวทางการเติมเต็มในปีงบประมาณ 2560 
แล้ว พบว่ายาและเวชภณัฑ์คงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม BV และ CV 
ต้องมีการวิเคราะห์ปริมาณคงคลังเพื่อความปลอดภัย เพื่อ
รองรบัความแปรปรวนที่อาจเกิดขึ้นจากปรมิาณความต้องการ
จริง  ในขณะที่กลุ่ม AV ไม่จ าเ ป็นต้องวิเคราะห์เ น่ืองจาก
ด าเนินการตดิตามระดบัคงคลงัทุกๆสปัดาหอ์ยู่แลว้  

6.1 ยาคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม BV : Tetanus vaccine 
(Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 

เมื่อน าข้อมูลปริมาณความต้องการใช้กลุ่มยาคงคลงั
ตวัอย่างในอดตีมาทดสอบด้วยวธิ ีHypothesis Testing ที่ความ
เชื่อมัน่ 95% และระดบันัยส าคญัที่ 0.05 ผ่านโปรแกรม Input 
Analyzer พบว่า ปรมิาณความต้องการมกีารแจกแจงแบบปกติ
(Normal Distribution) (Kelton, 2002) 

สมการค านวณหาปรมิาณคงคลงัเพื่อความปลอดภยั
(SS) (Ballou, 2004) 
 

𝑆𝑆 = 𝑍𝜎𝐷𝐿𝑇 (13) 

โดย 𝜎𝐷𝐿𝑇 =  𝜎𝐷√𝐿 (14) 

ก าหนดให ้ 
D     แทน   ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปริมาณ

ความต้องการรายเดอืนทีไ่ดจ้ากการพยากรณ์ = 7.81 
Z       แทน    ค่ามาตรฐานส าหรบัการแจกแจงปกติ 

ณ ระดับการให้บริการที่  99.99% เ น่ืองจากเป็นกลุ่มที่มี
ความส าคญัและการช่วยชีวิตของผู้รบับริการ พบว่า ค่า Z = 
3.72 

L       แทน    ช่วงระยะเวลารอคอยการจดัหายาคง
คลงัตวัอย่าง = 30 วนั คดิเป็นรายเดอืน = 0.99 เดอืน 
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DLT  แทน    ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปริมาณ
ความต้องการในช่วงเวลารอคอย 
 การค านวณปรมิาณยาคงคลงัเพื่อความปลอดภยั (SS) 
ในกลุ่ม BV 

𝜎𝐷𝐿𝑇 = 7.81 × √0.99 = 7.77 
ดงันัน้ ปรมิาณยาคงคลงัเพื่อความปลอดภยั (SS) ใน

กลุ่ม BV = 3.72 × 7.77 = 28.9 หน่วย 
6.2 เวชภัณฑ์คงคลังตัวอย่างในกลุ่ม CV : Acetate 

Ringer 1,000 mL inj 
เมื่อน าข้อมูลปรมิาณความต้องการใช้เวชภณัฑ์คงคลงั

ตวัอย่างในอดตีมาทดสอบด้วยวธิ ีHypothesis Testing ที่ความ
เชื่อมัน่ 95% และระดบันัยส าคญัที่ 0.05 ผ่านโปรแกรม Input 
Analyzer พบว่า ปริมาณความต้องการไม่มีการแจกแจงแบบ
ปกติ (Normal Distribution) (Kelton, 2002) จงึใช้วธิ ีEmpirical 
ในการค านวณหาปรมิาณคงคลงัเพื่อความปลอดภยั มขี ัน้ตอน
ดงัต่อไปน้ี (Cachon and Terwiesch, 2006) 

ขัน้ตอนที ่1 น าปรมิาณความต้องการยอ้นหลงั 3 ปี มา
เรยีงล าดบัจากน้อยไปหามาก  

ขัน้ตอนที ่2 หาค่าค่าความถี่ (Frequency) ของปรมิาณ
ความต้องการ  

ขัน้ตอนที่ 3 หาค่าความน่าจะเป็น (Probability) ของ
โอกาสการเกดิปรมิาณความต้องการ  

ขัน้ตอนที่ 4 หาค่าความน่าจะเป็นสะสม (Cumulative 
Probability) ของโอกาสการเกดิปรมิาณความต้องการ  

ขัน้ตอนที ่5 หาเปอรเ์ซน็ต์ความน่าจะเป็นสะสม  
 ข ัน้ตอนที ่6 หาปรมิาณคงคลงัเพื่อความปลอดภยั (SS) 
โดยน านโยบายระดบัการใหบ้รกิารมาเปรยีบเทยีบกบัเปอรเ์ซน็ต์
ความน่าจะเป็นสะสม และเลือกปริมาณคงคลังเพื่อความ
ปลอดภัย (SS) จากปริมาณความต้องการที่ให้ค่าเปอร์เซ็นต์
ความน่าจะเป็นสะสมมากกว่าหรือเท่ากับนโยบายระดับการ
ใหบ้รกิาร 

จะเห็นว่า ณ ระดบัการให้บริการ (Service Level) ที่ 
99.99% เน่ืองจากเป็นกลุ่มทีม่คีวามส าคญัและการช่วยชวีติของ
ผูร้บับรกิาร เวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่างเพื่อความปลอดภยั (SS) มี
ปรมิาณเท่ากบั 6 หน่วย ดงัตารางที ่2

 

ตารางท่ี 2 ความน่าจะเป็นของปรมิาณความต้องการใชเ้วชภณัฑค์งคลงัตวัอย่างในกลุ่ม CV 
  

ความต้องการ  
(หน่วย) 

ค่าความถ่ี
(Frequency) 

ความน่าจะเป็น
(Probability) 

ความน่าจะเป็นสะสม
(Cumulative Probability) 

เปอรเ์ซน็ต์ความ
น่าจะเป็นสะสม 

0 16 0.4444 0.4444 44.44 

1 3 0.0833 0.5278 52.78 

2 8 0.2222 0.7500 75.00 

3 4 0.1111 0.8611 86.11 

4 3 0.0833 0.9444 94.44 

5 1 0.0278 0.9722 97.22 

6 1 0.0278 1.0000 100.00 

รวม 36 1.0000   

 
7. วิเคราะห์จดุสัง่ซ้ือ (Reorder Point: ROP) 

ยาคงคลังตัวอย่ างในกลุ่ ม  BV:  Tetanus vaccine 
(Tetanus toxoid) 0.5 mL inj มปีรมิาณความต้องการทีแ่ปรปรวน
แต่ระยะเวลาในการส่งมอบค่อนข้างมีความแน่นอน สามารถ
ค านวณไดด้งัน้ี (Ballou, 2004) 

สมการค านวณหาจุดสัง่ซือ้ (Reorder Point: ROP) 
𝑅𝑂𝑃 = (𝐸(𝐷) × 𝐿) + 𝑆𝑆 (15) 

ก าหนดให ้
E(D)   แทน  ปรมิาณความต้องการเฉลีย่รายเดอืนทีไ่ด้

จากการพยากรณ์  = 91.08 หน่วย  
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L       แทน  ช่วงระยะเวลารอคอยการจดัหายาคงคลงั
ตวัอย่าง = 30 วนั คดิเป็นรายเดอืน = 30/30.42 = 0.99 เดอืน 

SS      แทน   ปรมิาณยาคงคลงัเพื่อความปลอดภยั = 
28.9 หน่วย 

ดงันัน้ จุดสัง่ซื้อ (ROP) ของยาคงคลงัตวัอย่างในกลุ่ม 
BV = (91.08 × 0.99) + 28.9 = 119.07 หน่วย 

 
ผลการศึกษาวิจยั 
 1. ผลการพยากรณ์และผลการวิเคราะห์ปริมาณ
ความต้องการใช้ยาและเวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่าง 

การพยากรณ์ปรมิาณความต้องการยาและเวชภณัฑ์คง
คลงัตวัอย่างในปีงบประมาณ 2560 ต้องสอดคล้องกบัลักษณะ
ของข้อมูลในอดตี และการวางแผนเติมเต็มปรมิาณคงคลงัต้อง
สอดคล้องกบัลกัษณะข้อมูลปรมิาณความต้องการที่ได้จากการ
พยากรณ์ ดงัตารางที ่3 

2.  ผลการเปรียบเทียบนโยบายการเติมเต็ม
ระหว่างวิธีการปัจจบุนักบัวิธีท่ีน าเสนอ 

การเติมเต็มในวธิปัีจจุบนั (As-Is) จะใช้นโยบาย Min-
Max Level โดยมรีะดบัคงคลงัต ่าสุด (Minimum Level) ส าหรบั
ความต้องการ 1 เดือน และมีระดับสูงสุด (Maximum Level) 
ส าหรบัความต้องการภายใน 3 เดือนกบัยาและเวชภัณฑ์ทุก

รายการ ในขณะที่วิธีที่น าเสนอ (To-Be) เป็นการวิเคราะห์
ลักษณะความต้องการ  โดยจะได้รูปแบบการเติมเต็มที่
หลากหลาย แสดงดงัตารางที ่4 
 3. ผลการเปรียบเทียบต้นทุนในการเติมเตม็ยาและ
เวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่าง 

จากแนวทางการพฒันาระบบเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑ์
คงคลงัในปีงบประมาณ 2560 พบว่า วธิทีี่น าเสนอ (To-Be) ท า
ให้ต้นทุนในการเติมเต็มเพิม่ขึ้นจากวิธกีารปัจจุบนั (As-Is) อยู่ 
329.70 บาท แสดงดงัตารางที ่5 
 4. ผลการเปรียบเทียบมูลค่ายาและเวชภัณฑ์คง
คลงัเฉล่ีย 

จากแนวทางการพฒันาระบบเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑ์
คงคลังในปีงบประมาณ 2560 พบว่า วิธีที่น าเสนอ (To-Be) 
ส ามารถลดมูล ค่ าย าและ เ วชภัณฑ์คงคลัง เ ฉลี่ ย ล ง ได้  
1,148,373.97 บาท แสดงดงัตารางที ่6 
 5. ผลการเปรียบเทียบระยะเวลาการถือครองเฉล่ีย
ของยาและเวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่าง 

จากแนวทางการพฒันาระบบเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑ์
คงคลังในปีงบประมาณ 2560 พบว่า วิธีที่น าเสนอ (To-Be) 
สามารถลดระยะเวลาการถือครองลงเฉลี่ย 113.84 วนั แสดงดงั
ตารางที ่7 

 
ตารางท่ี 3 ผลพยากรณ์ปรมิาณความต้องการยาและเวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่างและการวางแผนเตมิเตม็ปรมิาณคงคลงั 
 

กลุ่ม V E D 

A 

Mixtard 30/70 Penfill 1 mL Fenofibrate 100 mg. Cap Gabapentin 300 mg. cap 

ลกัษณะความต้องการ : มแีนวโน้มที่
สูงขึน้และอทิธพิลความเป็นฤดูกาล 

แบบผลคูณ 

ลกัษณะความต้องการ : มอีทิธพิลความ
เป็นฤดูกาล 

ลกัษณะความต้องการ : มแีนวโน้มที่
สูงขึน้และอทิธพิลความเป็นฤดูกาล 

แบบผลบวก 
วธิกีารพยากรณ์ : Holt-Winter’s 
Method (Multiplicative Model) 

วธิกีารพยากรณ์ : Simple Seasonal วธิกีารพยากรณ์ : Holt-Winter’s 
Method (Additive Model) 

MAPE = 8.62 % MAPE = 17.43 % MAPE = 19.95 % 

นโยบายการเตมิเต็ม : Order Up-To 
Level 

นโยบายการเตมิเต็ม : Order Up-To 
Level 

นโยบายการเตมิเต็ม : Order- up-to 
level 

ความต้องการแจกแจงแบบปกต ิ ความต้องการแจกแจงแบบปัวสซ์อง ความต้องการแจกแจงแบบ Empirical 
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ตารางท่ี 3 ผลพยากรณ์ปรมิาณความต้องการยาและเวชภณัฑค์งคลงัตวัอย่างและการวางแผนเตมิเตม็ปรมิาณคงคลงั (ต่อ) 
 

กลุ่ม V E D 

B 

Tetanus vaccine  
(Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 

Paracetamol  
(Acetaminophen) 500 mg. Tab 

Antacid gel 240 mL susp 

ลกัษณะความต้องการ : มอีทิธพิลฤดูกาล ลกัษณะความต้องการ : มอีทิธพิลฤดูกาล ลกัษณะความต้องการ : มอีทิธพิลฤดูกาล 

วธิกีารพยากรณ์ : Simple Seasonal วธิกีารพยากรณ์ : Simple Seasonal วธิกีารพยากรณ์ : Simple Seasonal 

MAPE = 7.87 % MAPE = 8.07 % MAPE = 6.89 % 
นโยบายการเตมิเต็ม : EOQ เนื่องจากค่า 

VC = 0.0067 
นโยบายการเตมิเต็ม : EOQ เนื่องจากค่า  

VC = 0.0117 
นโยบายการเตมิเต็ม : EOQ เนื่องจากค่า 

VC = 0.0025 
ความต้องการมกีารแจกแจงแบบปกติ ความต้องการมกีารแจกแจงแบบปกติ ความต้องการมกีารแจกแจงแบบปกติ 

C 

Acetate Ringer 1,000 mL inj Chlorpheniramine (C.P.M.)  
2 mg./5 mL syr 

Dextromethorphan hydrobromide 
15 mg. Tab 

ลกัษณะความต้องการแบบไม่ต่อเนื่อง
(Intermittent Demand) 

ลกัษณะความต้องการ : มอีทิธพิลฤดูกาล ลกัษณะความต้องการ : มอีทิธพิลฤดูกาล 

วธิกีารพยากรณ์ : Croston’s Method วธิกีารพยากรณ์ : Simple Seasonal วธิกีารพยากรณ์ : Simple Seasonal 

MASE = 1.07 MAPE = 19.05 % MAPE = 19.10 % 
นโยบายการเตมิเต็ม : Silver-Meal 

Heuristic เนื่องจากค่า VC = 0.3429 
นโยบายการเตมิเต็ม : EOQ เนื่องจากค่า  

VC = 0.1925 
นโยบายการเตมิเต็ม : EOQ เนื่องจากค่า 

VC = 0.1852 
ความต้องการแจกแจงแบบ Empirical ความต้องการมกีารแจกแจงแบบปกติ ความต้องการแจกแจงแบบ Empirical 

 
ตารางท่ี 4 การเปรยีบเทยีบนโยบายการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงัระหว่างวธิปัีจจุบนั (As-Is) กบัวธิทีีน่ าเสนอ (To-Be) 
 

กลุ่ม 
ตวัอย่าง 

วิธีปัจจบุนั  
(As-Is) 

วิธีท่ีน าเสนอ (To-Be) 

จดุสัง่ซ้ือ 
(ROP) 

ปริมาณคงคลงั
เพ่ือความ

ปลอดภยั (SS) 
รปูแบบการสัง่ซ้ือ 

AV 

นโยบาย Min-Max Level 
โดยมรีะดบัคงคลงัต ่าสุด 
(Minimum Level) ส าหรบั

ความต้องการ 1 เดอืน และมี
ระดบัสงูสุด (Maximum 

Level) ส าหรบัความต้องการ
ภายใน 3 เดอืน 

_ _ ปรมิาณสงูสุดของยาตวัอย่างทีจ่ะเตมิเตม็ 52.25 
หน่วย ตดิตามระดบัคงคลงัทุกสปัดาห์ 

AE _ _ ปรมิาณสงูสุดของยาตวัอย่างทีจ่ะเตมิเตม็ 22 
หน่วย ตดิตามระดบัคงคลงัทุก 2 สปัดาห ์

AD _ _ 
ปรมิาณสงูสุดของยาตวัอย่างทีจ่ะเตมิเตม็ 32 
หน่วย ตดิตามระดบัคงคลงัทุก 2 สปัดาห ์

BV 119.07 28.9 
ปรมิาณการสัง่ซือ้ทีเ่หมาะสม 451 หน่วย สัง่ซือ้เมื่อ

ยาคงคลงัลดลงถงึระดบั 119.07 หน่วย 

BE 1,972.10 586.38 
ปรมิาณการสัง่ซือ้ทีเ่หมาะสม 5,773 หน่วย สัง่ซือ้
เมื่อยาคงคลงัลดลงถงึระดบั 1,972.10 หน่วย  

BD 154.47 34.37 
ปรมิาณการสัง่ซือ้ทีเ่หมาะสม 989 หน่วย สัง่ซือ้เมื่อ

ยาคงคลงัลดลงถงึระดบั 154.47 หน่วย 
 
 



การพฒันาระบบเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงั กรณีศกึษาโรงพยาบาลชุมชน 
ธมลวรรณ อยู่เจรญิ และคณะ 

_______________________________________________________________________________________________ 
 

104 

ว. เภสชัศาสตรอ์สีาน 
ปีที ่14 ฉบบัที ่3  ก.ค. – ก.ย.  2561 

ตารางท่ี 4 การเปรยีบเทยีบนโยบายการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงัระหว่างวธิปัีจจุบนั (As-Is) กบัวธิทีีน่ าเสนอ (To-Be) (ต่อ) 
 

กลุ่ม 
ตวัอย่าง 

วิธีปัจจบุนั  
(As-Is) 

วิธีท่ีน าเสนอ (To-Be) 

จดุสัง่ซ้ือ 
(ROP) 

ปริมาณคงคลงั
เพ่ือความ

ปลอดภยั (SS) 
รปูแบบการสัง่ซ้ือ 

CV 
นโยบาย Min-Max Level 
โดยมรีะดบัคงคลงัต ่าสุด 
(Minimum Level) ส าหรบั

ความต้องการ 1 เดอืน และมี
ระดบัสงูสุด (Maximum 

Level) ส าหรบัความต้องการ
ภายใน 3 เดอืน 

- 6 

ไม่มกีารด าเนินการสัง่ซือ้ เน่ืองจากตลอด
ปีงบประมาณ 2560 ระดบัคงคลงัเพยีงพอต่อความ

ต้องการ 

CE 128.72 81.28 
ปรมิาณการสัง่ซือ้ทีเ่หมาะสม 709 หน่วย สัง่ซือ้เมื่อ

ยาคงคลงัลดลงถงึระดบั 128.72 หน่วย 

CD 3.25 3 
ปรมิาณการสัง่ซือ้ทีเ่หมาะสม 12 หน่วย สัง่ซือ้เมื่อ

ยาคงคลงัลดลงถงึระดบั 3.25 หน่วย 

 
ตารางท่ี 5  การเปรยีบเทยีบต้นทุนในการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์งคลงัระหว่างวธิปัีจจุบนัและวธิทีีน่ าเสนอ 
 

กลุ่ม ช่ือยาและเวชภณัฑ ์

ต้นทุนการถือครอง 
(บาท) 

(ปริมาณคงคลงั
เฉล่ียxสดัส่วนการ
เกบ็รกัษาxต้นทุน 

ต่อหน่วย) 

ต้นทุนการ
สัง่ซ้ือ (บาท) 
(ต้นทุนการ

สัง่ซ้ือxจ านวน
ค าสัง่ซ้ือ) 

ต้นทุนการ 

ยืม-คืน (บาท) 
(ต้นทุนการยืม-
คืน xจ านวน
ค าสัง่ยืม-คืน) 

รวม 

As-Is To-Be As-Is To-Be As-Is To-Be As-Is To-Be ผลต่าง 

AV Mixtard 30/70 Penfill 1 mL  215.85 109.02 55 539   270.85 648.02 -377.17 

AE Fenofibrate 100 mg. cap 110.62 39.84 55 220   165.62 259.84 -94.22 

AD Gabapentin 300 mg. cap  230.22 97.14 88 275   318.22 372.14 -53.92 

BV 
Tetanus vaccine  

(Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 
46.22 36 22 22 60.18 0 128.40 58 70.40 

BE 
Paracetamol (Acetaminophen) 

500 mg. tab 
124.41 43.99 33 22   157.41 65.99 91.42 

BD Antacid  240 mL susp 72.03 27.84 66 33 0 120.36 138.03 181.20 -43.17 

CV Acetate Ringer 1,000 ml. inj 4.17 2.80 11 0   15.17 2.80 12.37 

CE 
Chlorpheniramine (C.P.M.)  

2 mg./5 mL syr 
13.09 10.58 33 11   46.09 21.58 24.51 

CD 
Dextromethorphan 

hydrobromide 15 mg. tab  
40.55 11.47 22 11   62.55 22.47 40.08 

รวม 1,302.34 1,632.04 -329.70 
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ตารางท่ี 6  การเปรยีบเทยีบมลูค่ายาและเวชภณัฑค์งคลงัเฉลีย่ระหว่างวธิปัีจจุบนัและวธิทีีน่ าเสนอ 
 

กลุ่ม ช่ือยาและเวชภณัฑ ์
มูลค่ายาและเวชภณัฑค์งคลงัเฉล่ีย (บาท) 

As-Is To-Be ผลต่าง 

AV Mixtard 30/70 Penfill 1 mL 518,038.20 261,639.22 256,398.98 

AE Fenofibrate 100 mg. cap 265,483.05 95,617.88 169,865.17 

AD Gabapentin 300 mg. cap  552,520.52 233,128.50 319,392.02 

BV Tetanus vaccine (Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 110,931.75 86,397.75 24,534 

BE Paracetamol (Acetaminophen) 500 mg. tab 298,591.37 105,587.57 193,003.80 

BD Antacid  240 mL susp 172,865 66,815 106,050 

CV Acetate Ringer 1,000 mL inj 10,010 6,710 3,300 

CE Chlorpheniramine (C.P.M.) 2 mg./5 mL syr 31,415 25,380 6,035 

CD Dextromethorphan hydrobromide 15 mg. tab  97,315.47 27,520.47 69,795 

รวม 2,057,170.36 908,796.39 1,148,373.97 
 

ตารางท่ี 7 การเปรยีบเทยีบระยะเวลาการถอืครองยาและเวชภณัฑค์งคลงัเฉลีย่ระหว่างวธิปัีจจุบนัและวธิทีีน่ าเสนอ 
 

กลุ่ม ช่ือยาและเวชภณัฑ ์

Inventory turnover  
(รอบ) 

ระยะเวลาการถือครองเฉล่ีย  
(วนั) 

As-Is To-Be As-Is To-Be ผลต่าง 

AV Mixtard 30/70 Penfill 1 mL 5.35 10.60 68.22 34.43 33.79 

AE Fenofibrate 100 mg. cap 3.99 11.08 91.48 32.94 58.54 

AD Gabapentin 300 mg. cap  5.56 13.19 65.65 27.67 37.98 

BV Tetanus vaccine (Tetanus toxoid) 0.5 mL inj 2.75 3.53 132.73 103.4 29.33 

BE Paracetamol (Acetaminophen) 500 mg. tab 1.62 4.58 225.31 79.69 145.62 

BD Antacid  240 mL susp 2.97 7.67 122.9 47.59 75.31 

CV Acetate Ringer 1,000 mL inj 0.58 0.87 629.31 419.54 209.77 

CE Chlorpheniramine (C.P.M.) 2 mg./5 mL syr 1.16 1.43 314.66 255.24 59.42 

CD Dextromethorphan hydrobromide 15 mg. tab  0.70 2.49 521.43 146.59 374.84 

เฉล่ีย 241.30 127.45 113.84 
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สรปุผลการศึกษา 
 ผลการวจิยัเชงิพฒันาระบบเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑค์ง
คลงัของโรงพยาบาลชุมชนในจงัหวดัราชบุร ี จากการพจิารณา
รูปแบบการพยากรณ์และการวางแผนวิธีการเติมเต็มยาและ
เวชภัณฑ์คงคลังให้สอดคล้องกับลักษณะของข้อมูลปริมาณ
ความต้องการใช้ยาและเวชภณัฑ์ในแต่ละรายการด้วยหลกัการ
ก าหนดปริมาณยาและเวชภัณฑ์คงคลงัสูงสุดในการเติมเต็ม
(Maximum Inventory Level) เพื่อหาปริมาณการสัง่ซื้อด้วยวธิี 
Order Up-To Level การค านวณปรมิาณการสัง่ซือ้แบบประหยดั
( Economic Order Quantity:  EOQ)  แ ล ะ วิ ธี  Silver- Meal 
Heuristic มาใช้ในการพฒันาระบบเติมเต็มยาและเวชภัณฑ์คง
คลงัตัวอย่างในแต่ละกลุ่มทัง้ 9 รายการ ประจ าปีงบประมาณ 
2560 ส่งผลให้โรงพยาบาลสามารถลดมูลค่ายาและเวชภณัฑค์ง
คลงัเฉลีย่ลงได ้1,148,373.97±137,804.89 บาท ลดระยะเวลา
การถือครองลงเฉลี่ย 113.84±13.66 วนั แต่ต้นทุนในการเติม
เต็มจะเพิม่สูงขึ้น 329.70±39.56 บาท เน่ืองจากการเพิม่อตัรา
การสัง่ซื้อทดแทนการจัดเก็บยาและเวชภัณฑ์คงคลงั  ดังนัน้
สามารถสรุปไดว้่าการเตมิเตม็ยาและเวชภณัฑ์ควรต้องมรีูปแบบ
ที่แตกต่างกนัตามลกัษณะความต้องการยาและเวชภณัฑ์จึงจะ
ท า ให้ โรงพยาบาลมียาและ เวชภัณฑ์ที่ เพียงพอภายใต้
งบประมาณทีเ่หมาะสม 
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 ผู้ว ิจ ัยขอขอบพระคุณคณะแพทย์ เภสัชกร และ
เจา้หน้าทีผู่เ้กีย่วขอ้งประจ าโรงพยาบาลชุมชนในจงัหวดัราชบุรทีี่
อนุญาตและอนุเคราะห์ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ ค าแนะน าและ
ค าปรกึษาในการด าเนินงานวจิยั ส่งผลให้งานวจิยัฉบบัน้ีส าเรจ็
ลุล่วงไปไดด้ว้ยด ี
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