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การแพทยส์มเดจ็พระเทพรตัน์ วิธีการ: การวจิยันี้เป็นการวจิยัเชงิวเิคราะหแ์บบยอ้นหลงั โดยเกบ็ขอ้มูลระยะเวลารอรบัยาและ
ปัจจยัที่ศึกษาจากโปรแกรม IBM® cognos® business intelligence (BI) โปรแกรมที่ใช้บนัทึกการสัง่ใช้ยาของแพทย์ในระบบ
ผู้ป่วยนอก และใบสัง่ยาของห้องยาผู้ป่วยนอกพิเศษของศูนย์การแพทย์สมเดจ็พระเทพรตัน์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดี ระหว่างวนัที่ 1 พฤศจกิายน 2563 ถึง 31 มกราคม 2564 ระยะเวลารอรบัยาแสดงใน 3 แบบ ได้แก่ ระยะเวลารอ
กระบวนการภายในหอ้งยา ระยะเวลารอส่งมอบยา และระยะเวลารอทัง้ระบบ ปัจจยัทีศ่กึษาทัง้หมด 8 ปัจจยั ไดแ้ก่ ระบบการสัง่
ใชย้า วนัของสปัดาห ์เวลาทีห่อ้งยาไดร้บัใบสัง่ยา หน่วยตรวจ จ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา จ านวนรายการยาต่อใบสัง่
ยา ใบสัง่ยาทีไ่ม่มยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยา และใบสัง่ยาทีห่อ้งยาสง่ขอ้มลูกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข ผลการวิจยั: ตวัอย่างใบสัง่
ยาทัง้หมด 1,243 ใบสัง่ยา มรีะยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ของกระบวนการภายในหอ้งยา กระบวนการรอส่งมอบยา และกระบวนการ
ทัง้ระบบ เท่ากบั 17.65±0.34 นาท ี33.78±2.12 นาท ีและ 51.44±2.16 นาท ีตามล าดบั มใีบสัง่ยาทีไ่ดร้บัยาภายใน 30 นาทตีาม
เป้าหมาย รอ้ยละ 53.10 ระยะเวลารอรบัยาทีน่านเกดิจากหลายปัจจยั สว่นใหญ่มรีะยะเวลารอคอยในสว่นกระบวนการรอสง่มอบ
ยานาน ปัจจยัอื่น ๆ ที่นอกเหนือจากกระบวนการท างานของหอ้งยา ท าให้ระยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยทัง้ระบบไม่บรรลุเป้าหมาย 
จากการวเิคราะหค์วามสมัพนัธร์ะหว่างตวัแปร พบว่า ทุกปัจจยัมคีวามสมัพนัธก์บัระยะเวลารอรบัยาอย่างมนีัยส าคญัทางสถติิ  
(P<0.05) ปัจจยัทีท่ าใหร้ะยะเวลารอคอยของกระบวนการภายในหอ้งยาแตกต่างกนัอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิม ี6 ปัจจยั ไดแ้ก่ 
วนัของสปัดาห ์เวลา จ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา จ านวนรายการยา ใบสัง่ยาทีไ่ม่มยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยา และ
ใบสัง่ยาทีส่ง่ขอ้มลูกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข ปัจจยัทีม่อีทิธพิลสงูสดุต่อระยะเวลารอรบัยาของกระบวนการภายในหอ้งยาคอื การไม่มี
ยาที่ระบุในใบสัง่เพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยา รองลงมาคอื ใบสัง่ยาทีส่่งขอ้มูลกลบัไปใหแ้พทยแ์ก้ไข ปัจจยัทีท่ าใหร้ะยะเวลารอ
คอยของกระบวนการรอส่งมอบยาแตกต่างกนัอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิม ี4 ปัจจยั ไดแ้ก่ วนัของสปัดาห ์ช่วงเวลา หน่วยตรวจ 
และจ านวนชัน้วางยาที่ใช้จดัยาต่อใบสัง่ยา สรุป: ทุกปัจจยัที่ศึกษามีความสมัพนัธ์กบัระยะเวลารอรบัยา ปัจจยัที่ส่งผลต่อ
ระยะเวลารอรบัยาของกระบวนการภายในหอ้งยามากทีสุ่ด คอื การไม่มยีาทีร่ะบุในใบสัง่ยาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยาและใบสัง่
ยาทีห่อ้งยาส่งขอ้มลูกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข ดงันัน้ ควรน าปัจจยัทีท่ าใหผู้ร้บับรกิารรอคอยนาน ไปพฒันากระบวนการท างานใหม้ี
ประสทิธภิาพมากขึน้ ลดระยะเวลารอคอยของผู้รบับริการ และใชเ้ป็นแนวทางในการก าหนดเกณฑ์เป้าหมายตวัชี้วดัผลการ
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Factors Associated with Waiting Time at Premium Outpatient Pharmacy  

Services in Somdech Phra Debaratana Medical Center 
Prapatsorn Thubthawee, Podchara Boonyatulanont  

Pharmacy Service, Somdech Phra Debaratana Medical Center, Faculty of Medicine Ramathibodi Hospital 

Abstract 
Objective: To study the factors related to waiting time at the premium outpatient pharmacy services in Somdech 

Phra Debaratana Medical Center.  Method: This research was a retrospective analytical research. Waiting time was 
collected from the IBM® cognos® business intelligence (BI) program used to record physicians' prescribing in outpatient 
system and prescriptions of the premium outpatient pharmacy services in Somdech Phra Debaratana Medical Center of 
Faculty of Medicine Ramathibodi Hospital during November 1, 2020 to January 31, 2021. Waiting time for prescription 
filling was presented in three types including that due to process within the pharmacy, that for drug dispensing process, 
and that for the whole process. Eight factors were studied, including prescribing system, day of the week, the time that 
pharmacy department received prescription, hospital unit providing care to patients, number of drug shelves used to 
prepare drugs for prescription, number of drug items in prescription, prescriptions with drugs being short or unavailable 
in the pharmacy, and prescriptions returned to prescribing physicians for revision. Results: The number of prescriptions 
in the study was 1,243. Waiting time due to process within the pharmacy, dispensing process, and whole process were 
17. 65±0. 34, 33. 78±2. 12, and 51. 44±2. 16 minutes, respectively. Proportion of prescriptions with waiting time being in 
target time or less than 30 minutes or was 53. 10% . Long waiting times were affected by many factors. The largest 
portion of waiting time was accounted for that in dispensing process. Factors other than process within the pharmacy 
led to waiting time of the whole process not reaching the target. From the correlation analysis between the factors, it 
was found that all factors were statistically related to the waiting time (P < 0.05). Six factors influencing waiting time due 
to process within the pharmacy department included having day of the week, time that prescriptions reaching pharmacy, 
number of drug shelves used in preparing prescription, number of drug items in prescription, prescriptions with drugs 
being short or unavailable in the pharmacy, and prescriptions returned to prescribing physicians for revision.  The factors 
with the greatest influence on waiting time due to process within the pharmacy department were prescriptions with drugs 
being short or unavailable in the pharmacy, followed by prescriptions returned to prescribing physicians for revision.  
Four factors significantly affecting waiting time for drug dispensing process were day of the week, time interval, time that 
the prescriptions reaching pharmacy, treatment unit, and number of drug shelves used in preparing prescription. 
Conclusion: All factors studied were correlated with waiting time. The factors with the greatest influence on waiting time 
due to process within the pharmacy department were prescriptions with drugs being short or unavailable in the pharmacy 
and prescriptions returned to prescribing physicians for revision. Therefore, the significant factors identified in the study 
should be taken into account for improving work process to be more efficient, and reduce waiting time for patients. The 
information from the study could be used to set target for performance indicators that are consistent with the context of 
the hospital.  
Keywords: waiting time for prescription filling, outpatient pharmacy service, hospital pharmacy, drug dispensing 
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บทน า 
ระยะเวลารอรับยาเป็นหนึ่ งในตัวชี้ว ัดผลการ

ปฏิบตัิงานของระบบยา ระยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยแสดงให้
เห็นถึงประสทิธิภาพในการบริการจ่ายยาของงานบริการ
เภสชักรรมผู้ป่วยนอก อีกทัง้ยังเป็นปัจจัยส าคัญที่ส่งผล
กระทบต่อความพงึพอใจของผูร้บับรกิาร (1) การรบับรกิาร
ของผูป่้วยนอกมรีะยะเวลารอคอย ณ หน่วยใหบ้รกิารต่าง ๆ 
เช่น หอ้งเจาะเลอืด การรอพบแพทย ์เป็นตน้ หอ้งยาเป็นจุด
บรกิารสุดทา้ยทีผู่ป่้วยมาตดิต่อ ท าใหม้คีวามอดทนต่อการ
รอคอยลดลง ระยะเวลารอคอยที่นานชกัน าให้เกิดความ 
เครียดต่อทัง้ผู้รบับริการและผู้ให้บริการ (2) ส่งผลเสยีทัง้
ดา้นอารมณ์และร่างกายของผูป่้วย การไดร้บัการบรกิารทาง
สุขภาพที่รวดเร็วจะเพิ่มความพึงพอใจของผู้ป่วยและผู้
ใหบ้รกิาร (3) 

การศึกษาระยะเวลารอคอยในงานบริการผู้ป่วย
นอกใน 5 จุดบริการ พบว่า จุดที่มีระยะเวลารอคอยมาก
ที่สุดคอื การรอพบแพทย์ รองลงมาคอื การรอรบัยาที่หอ้ง
จ่ายยา การหาสาเหตุและวเิคราะหปั์ญหาเกีย่วกบัระยะเวลา
รอคอย สามารถน ามาใชพ้ฒันากระบวนการท างานและลด
ระยะเวลารอคอยของผูป่้วยได ้(4) ระยะเวลาการรอยาเฉลีย่
ทัง้ระบบของหอ้งยาผูป่้วยนอกพเิศษ ศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็
พระเทพรตัน์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธบิด ีใน
ปีงบประมาณ 2562 และ 2563 เท่ากบั 31.84 และ 36.60 
นาที ตามล าดับ ตัวชี้ว ัดผลการปฏิบตัิงานของงานเภสชั
กรรมก าหนดเป้าหมายระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ทัง้ระบบไวท้ี่
ไม่เกนิ 30 นาท ีและผูป่้วยไดร้บัยาตามระยะเวลาเป้าหมาย
อย่างน้อยร้อยละ 80 ระยะเวลาตามเป้าหมายที่ก าหนดมี
การใชเ้ป็นมาตรฐานอย่างแพร่หลายทัง้ในและต่างประเทศ 
(5-7) ปีงบประมาณ 2562 และ 2563 พบว่า ผู้ป่วยที่ได้รบั
ยาภายในเวลาเป้าหมาย คือ ร้อยละ 62.66 และ 58.26 
ตามล าดบั ซึง่ยงัไม่บรรลุตามเป้าหมายทีต่ัง้ไว ้ 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า ในปัจจุบนัมี
การศกึษาเกี่ยวกบัระยะเวลาการรอรบัยาหลายการศึกษา 
ส่วนใหญ่เป็นการศึกษาเกี่ยวกับความพึงพอใจของ
ผูร้บับรกิาร ผลการศกึษาพบว่า ปัจจยัทีท่ าใหผู้ร้บับรกิารมี
ระยะเวลารอคอยนานและส่งผลใหเ้กดิความไม่พงึพอใจใน
การรบับริการ ได้แก่ การมียาไม่เพียงพอพร้อมใช้ซึ่งเป็น
ปัจจยัหลกัที่ส่งผลต่อระยะเวลารอคอย จ านวนเจ้าหน้าทีท่ี่
ปฏิบัติงานไม่เพียงพอ จ านวนรายการต่อใบสัง่ยาที่มาก 

ใบสัง่ยาที่ไม่สมบูรณ์ต้องมกีารยนืยนัค าสัง่ใช้ยากบัแพทย์ 
(8-11) นอกจากนี้  ในแต่ละช่วงเวลาที่เปิดให้บริการมี
ปริมาณผู้ป่วยที่แตกต่างกัน ช่วงเวลาเร่งรีบที่มีผู้ป่วย
จ านวนมากส่งผลใหผู้ป่้วยมรีะยะเวลารอคอยนาน (12) อกี
ทัง้มปัีจจยัเรื่องเวลาทีห่น่วยบรกิารเปิดท าการ และระยะห่าง
ระหว่างหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกกบัห้องจ่ายยา ที่ส่งผลต่อ
ระยะเวลารอรบัยา (13)  

การศึกษาเกี่ยวกบัระยะเวลารอรบัยาและค้นหา
ปัจจัยที่ส ัมพันธ์กับระยะเวลารอรับยาจึงมีความส าคัญ 
เพื่อใหท้ราบระยะเวลารอรบัยาของผูป่้วย และน าปัจจยัทีม่ี
ผลต่อระยะเวลารอรับยามาเป็นแนวทางในการพัฒนา
กระบวนการท างานใหม้รีะยะเวลารอคอยทีล่ดลง สง่ผลดทีัง้
ต่อผู้รบับรกิารและผู้ปฏบิตัิงาน อกีทัง้กระบวนการท างาน
ภายในและบริบทของโรงพยาบาลแต่ละโรงพยาบาล
แตกต่างกนั จงึอาจมปัีจจยัที่มผีลต่อการรอรบัยาแตกต่าง
กนั ผูว้จิยัจงึตอ้งการศกึษาระยะเวลารอรบัยารวมถงึปัจจยัที่
มีผลต่อระยะเวลารอรบัยาในบรบิทของห้องยาผู้ป่วยนอก
พเิศษ ศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็พระเทพรตัน์ 
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การศกึษานี้เป็นการวจิยัเชงิวเิคราะหแ์บบยอ้นหลงั 
ซึ่งผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยจากคณะกรรมการ
จรยิธรรมการวจิยัในมนุษย์คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล (หมายเลขเอกสาร 
MURA2021/252 เมื่อวนัที ่26 มนีาคม 2564)  
 สถานทีวิ่จยั 

การศกึษานี้ท าที่หอ้งยาผูป่้วยนอกพเิศษของศูนย์
การแพทย์สมเด็จพระเทพรัต น์  คณะแพทยศาสตร์
โรงพยาบาลรามาธบิด ีโรงพยาบาลทีเ่ป็นสถานทีว่จิยั ระบบ
การสัง่ยาในระบบผู้ป่วยนอกของโรงพยาบาลมี 2 ระบบ 
ได้แก่ 1) ระบบการสัง่ยาโดยแพทย์เขยีนใบสัง่ยาเพื่อให้
ผูป่้วยน ามายื่นทีห่อ้งยา เจา้หน้าทีห่อ้งยาเป็นผูบ้นัทกึขอ้มลู
การสัง่ยาลงในโปรแกรมคอมพิวเตอร์ที่โรงพยาบาล
พัฒนาขึ้น เอง  และ  2)  ร ะบบ CPOE ( computerized 
physician order entry) คอื ระบบการสัง่ยาโดยแพทยเ์ป็นผู้
บนัทกึขอ้มูลทางโปรแกรมคอมพวิเตอร ์ซึง่ขอ้มูลการสัง่ใช้
ยาจะถูกสง่ไปทีห่อ้งยาทนัทหีลงัแพทยบ์นัทกึขอ้มลู 

ห้องยาผู้ป่วยนอกพิเศษรองรับผู้ป่วยที่มารับ
บริการหลายหน่วยตรวจ ได้แก่ หน่วยตรวจผู้ป่วยนอก
พิเศษอายุรกรรม หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษศลัยกรรม
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และกระดูก หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพเิศษเวชศาสตรส์ าอาง
และศัลยกรรมตกแต่ง หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษเวช
ศาสตร์ครอบครวั หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพเิศษจกัษุ (ห้อง
ผ่าตัดตา) หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษทันตกรรม ศูนย์
ตรวจสขุภาพ ศนูยเ์วชศาสตรฟ้ื์นฟู ศนูยก์ารนอนหลบั ศนูย์
ส่องกลอ้งทางเดนิอาหาร หน่วยไตเทยีม และหอ้งผ่าตดัชัน้ 
5 หน่วยตรวจทีม่จี านวนผู้รบับรกิารสูงสุด คอื หน่วยตรวจ
ผู้ป่วยนอกพิเศษอายุรกรรม รองลงมา คือ หน่วยตรวจ
ผูป่้วยนอกพเิศษศลัยกรรมและกระดกู  

จ านวนชัน้วางยาในหอ้งยามทีัง้หมด 28 ชัน้วางยา 
แต่ละชัน้วางยาประกอบด้วยยาหลายรายการ การจดัเรยีง
ยาในปัจจุบนั แบ่งตามหมวดหมู่ทางเภสชัวิทยา เช่น ชัน้
วางยาผวิหนัง ชัน้วางยาระบบทางเดนิอาหาร เป็นต้น การ
จดัเรยีงยารูปแบบดงักล่าวท าเพื่อใหส้ามารถจดัยาในแต่ละ
ใบสัง่ยาไดร้วดเรว็ และลดกระบวนการเคลื่อนยา้ยตะกรา้ไป
หลายจุด 
 ตวัอยา่ง 
 ตัวอย่าง คือ ใบสัง่ยาของผู้ป่วยที่มารบับริการที่
ห้องยาผู้ ป่วยนอกพิเศษชัน้  4 ศูนย์การแพทย์สมเด็จ
พระเทพรัตน์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
ระหว่างวนัที่ 1 พฤศจิกายน 2563 ถึง 31 มกราคม 2564 
ช่วงเวลา 7.00-19.00 น. เกณฑใ์นการคดัตวัอย่างออกจาก
การศึกษา ได้แก่ 1) ใบสัง่ยาที่มขีอ้มูลที่ต้องการศกึษาไม่
ครบถว้น 2) ใบสัง่ยาการตรวจระบบทางไกล (telemedicine)  
และ 3) ใบสัง่ยาทีผู่ป่้วยไม่มารบัยาภายในวนัทีแ่พทยส์ัง่ใช้
ยา  

ห้องยาผู้ป่วยนอกพิเศษมีจ านวนใบสัง่ยากว่า 
20,000 ใบต่อเดอืน มพีืน้ทีจ่ ากดัในการจดัเกบ็ใบสัง่ยา โดย
เกบ็ใบสัง่ยาไว้ทีห่อ้งยาเพยีง 3 เดอืน จากนัน้จะส่งไปเกบ็
ยังบริษัทภายนอกโรงพยาบาล ระยะเวลาของการวิจยัที่
จ ากดัในการเกบ็ขอ้มลูจากใบสัง่ยา ผูว้จิยัจงึไม่สามารถเกบ็
ข้อมูลจากทุกใบสัง่ยาได้ จึงสุ่มตัวอย่างใบสัง่ยาเพื่อเป็น
ตวัแทนของประชากร  

การค านวณขนาดตวัอย่างในการวจิยันี้ ใช้สูตรที่
ทราบจ านวนประชากร โดยประชากร คอื จ านวนใบสัง่ยา
เฉลีย่ต่อเดอืนของปีงบประมาณ 2563 เท่ากบั 22,911 ใบสัง่
ยา ก าหนดระดับความเชื่อมัน่เท่ากับ 0.95 และความ
แม่นย าของการประมาณค่า เท่ากับ 0.05 สัดส่วนของ
ประชากรที่ได้รับยาตามเป้าหมายประมาณร้อยละ 50 
เท่ากบั 0.5 (14) ผลการค านวณขนาดตวัอย่างพบว่า ต้อง

ได้ขนาดตัวอย่างอย่างน้อย 378 ใบสัง่ยาต่อเดือน ผู้วิจยั
ศึกษาข้อมูลจากใบสัง่ยา 3 เดือน ได้ขนาดตัวอย่างรวม
อย่างน้อย 1,134 ใบสัง่ยา  
 ผู้วิจ ัยเลือกตัวอย่างโดยน าข้อมูลใบสัง่ยาจาก
โปรแกรม IBM® cognos® BI ทีบ่นัทกึในวนัที ่1 พฤศจกิายน 
2563 ถึง 31 มกราคม 2564 มาเรียงล าดับข้อมูลด้วย
โปรแกรม Microsoft Excel ตามวันที่และเวลาที่ใบสัง่ยา
มาถึงห้องยา จากนัน้ใช้วธิกีารเลอืกตวัอย่างแบบสุ่มอย่าง
เป็นระบบ โดยเลือกใบสัง่ยาทุก ๆ ล าดับที่ 45 จนได้
ตัวอย่างทัง้หมด 1,378 ใบสัง่ยา ผู้วิจ ัยก าหนดขนาด
ตวัอย่างมากกว่าที่ค านวณได้เพราะอาจพบใบสัง่ยาที่ตรง
กบัเกณฑก์ารคดัออก  
 ระยะเวลารอรบัยา 

ระยะเวลารอรับยาในการศึกษานี้แสดงใน  3 
รปูแบบตามกระบวนการหลกัทีเ่กีย่วขอ้ง (รปูที1่) ไดแ้ก่ 

 1) ระยะเวลารอคอยเนื่องจากกระบวนการภายใน
หอ้งยา คอื ระยะเวลาตัง้แต่หอ้งยาได้รบัใบสัง่ยาหรอืค าสัง่
ใช้ยาในระบบคอมพิวเตอร์ (check in) ถึงเวลาที่เภสัชกร
ตรวจสอบยาเสรจ็และบนัทกึเวลา เรยีกว่า ตรวจ 1 (check 
1) ระยะเวลานี้แบ่งย่อยตามประเภทใบสัง่ยาทีม่ ี2 รูปแบบ 
โดยในระบบทีแ่พทยเ์ขยีนใบสัง่ยากระดาษ จะนบัระยะเวลา
ตัง้แต่ผูป่้วยน าใบสัง่ยามายื่นทีห่อ้งยาจนถงึเวลาทีเ่ภสชักร
ตรวจสอบยาเสรจ็และบนัทกึเวลา check 1 การปฏบิตังิานที่
เกี่ยวขอ้งในขัน้ตอนนี้ ได้แก่ การออกใบควิรบัยา การระบุ
ตัวตนผู้ป่วย การบนัทึกค าสัง่ใช้ยาของแพทย์ลงในระบบ
คอมพวิเตอร ์การจดัยา และการตรวจสอบยาตามมาตรฐาน
วิชาชีพโดยเภสชักร ส่วนในระบบ CPOE คือ ระยะเวลา
ตัง้แต่ห้องยาได้รับข้อมูลค าสัง่ใช้ยาจากแพทย์ซึ่งระบบ
คอมพิวเตอร์จะบันทึกเวลา เรียกว่า check in ถึงเวลาที่
เภสชักรตรวจสอบยาเสร็จและบันทึกเวลา check 1 การ
ปฏบิตังิานทีเ่กีย่วขอ้งในขัน้ตอนน้ี ไดแ้ก่ การตรวจสอบเพื่อ
ยนืยนัค าสัง่ใชย้าของแพทย ์การจดัยา และการตรวจสอบยา
ตามมาตรฐานวชิาชพี  

2) ระยะเวลารอส่งมอบยา คือ ระยะเวลาตัง้แต่
เภสชักรตรวจสอบยาเสร็จและบันทึกเวลา check 1 ถึง
เวลาทีเ่ภสชักรพรอ้มสง่มอบยาใหผู้ป่้วยซึง่จะมกีารบนัทกึ
เวลา เรียกว่า check out โดยไม่นับรวมเวลาที่ใช้ในการ
อธบิายยา  
   3) ระยะเวลารอคอยกระบวนการทัง้ระบบ คือ 

ระยะเวลาตัง้แต่หอ้งยาไดร้บัใบสัง่ยาและออกใบควิรบัยาใน
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ระบบที่แพทย์เขียนใบสัง่ยา หรือระยะเวลาตัง้แต่มีการ 
check in ใบสัง่ยาในระบบ CPOE จนถึงเวลาที่เภสัชกร
พร้อมส่งมอบยาให้ผู้ป่วย ซึ่งมีการบันทึกเวลา เรียกว่า 

check out ในโปรแกรมคอมพวิเตอร์ โดยไม่นับรวมเวลาที่
ใช้ในการอธบิายยา ระบบการให้บรกิารของห้องยาผู้ป่วย
นอกของโรงพยาบาลแสดงดงัรปูที ่1 

 
ME = medication error หมายถงึ ความคลาดเคลื่อนทางยา 

รปูท่ี 1. กระบวนการท างานของหอ้งยาผูป่้วยนอก 
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  ปัจจยัทีศ่ึกษา 
ปัจจยัทีศ่กึษาทัง้หมด 8 ปัจจยัไดจ้ากการทบทวน

วรรณกรรมและการสงัเกตปัญหาทีพ่บในการปฏบิตังิานจรงิ
ของผูว้จิยั ไดแ้ก่ 1) ระบบการสัง่ใชย้า (ระบบทีแ่พทยเ์ขยีน
ใบสัง่ยากระดาษ หรอืระบบ CPOE 2) วนัของสปัดาห ์ไดแ้ก่ 
วนัจนัทรถ์งึอาทติย ์3) เวลาทีห่อ้งยาไดร้บัใบสัง่ยา แบ่งเป็น
ช่วงเวลาทุก ๆ 1 ชัว่โมง 4) หน่วยตรวจทีแ่พทยส์ัง่ใชย้า 5) 
จ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา 6) จ านวนรายการยา
ต่อใบสัง่ยา 7) ใบสัง่ยาทีไ่ม่มยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยา 
และ 8) ใบสัง่ยาทีห่อ้งยาสง่ขอ้มลูกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข 

การศึกษาใช้แบบเก็บข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ด้วย
โปรแกรม Microsoft Excel ซึ่งผ่านการตรวจสอบคุณภาพ
จากผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ได้แก่ เภสชักรงานบริการผู้ป่วย
นอก 1 ท่านและอาจารยจ์ากคณะเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยั
ศลิปากร 2 ท่าน 
 การวิเคราะหข์้อมูล  

การวเิคราะห์ขอ้มูลใช้โปรแกรม SPSS statistics 
version 18.0 ลขิสทิธิข์องมหาวทิยาลยัมหดิล การวเิคราะห์
ขอ้มูลทัว่ไปของใบสัง่ยาใช้สถิติเชงิพรรณนา การทดสอบ
ความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัต่าง ๆ กบัระยะเวลารอรบัยา ใช้
สถิติ  Pearson Chi-square การ เปรียบ เทียบค่ า เฉลี่ย
ระยะเวลารอรบัยาในแต่ละปัจจยัใชส้ถติ ิIndependent t-test 
หรอื one way ANOVA การเปรยีบเทยีบความแตกต่างของ
ค่าเฉลี่ยระยะเวลารอรบัยาระหว่างกลุ่มภายในแต่ละปัจจยั 
(multiple comparison) ใ ช้  Turkey’s honestly significant 
difference (HSD) และใช้สถิติการถดถอยพหุคูณแบบ
ขัน้ตอน (stepwise multiple regression) เพื่อวิเคราะห์หา
ปัจจยัหลกัทีม่ผีลต่อระยะเวลารอรบัยา การวจิยันี้ก าหนดค่า
นยัส าคญัทางสถติไิวท้ีน้่อยกว่า 0.05  
  
ผลการวิจยั 
 ตวัอย่างทัง้หมดม ี1,378 ใบสัง่ยา ถูกคดัออกจาก
การวจิยัจ านวน 135 ใบสัง่ยา ใบสัง่ยาทีถู่กคดัออกสว่นใหญ่
พบว่า เป็นใบสัง่ยาการตรวจระบบทางไกล การวจิยันี้จงึมี
ตวัอย่างใบสัง่ยาทีเ่ขา้ร่วมการวจิยัทัง้หมด 1,243 ใบสัง่ยา 
 
ข้อมูลทัว่ไป 
 ตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นใบสัง่ยาในระบบ CPOE 
(รอ้ยละ 86.1) วนัองัคารเป็นวนัของสปัดาหท์ีม่จี านวนใบสัง่

ยาสูงสุด คดิเป็นร้อยละ 16.8 รองลงมาคอืวนัเสาร์และวนั
พุธทีม่จี านวนใบสัง่ยาใกลเ้คยีงกนั คดิเป็นรอ้ยละ 16.6 และ 
16.2 ตามล าดบั ช่วงเวลาทีม่ใีบสัง่ยามากทีส่ดุ คอื ช่วงเวลา 
9.00-9.59 น. คิดเป็นร้อยละ 15.0 รองลงมาคือ ช่วงเวลา 
10.00-10.59 น.คิดเป็นร้อยละ 14.6 ใบสัง่ยาส่วนใหญ่มา
จากหน่วยตรวจผูป่้วยนอกพเิศษอายุรกรรม (รอ้ยละ 63.4) 
ใบสัง่ยาส่วนใหญ่สามารถจดัยาได้ส าเรจ็โดยหยบิยาจาก 1 
ชัน้วางยา (รอ้ยละ 35.0) ใบสัง่ยาสว่นใหญ่มจี านวนรายการ
ยาต่อใบสัง่ยา 1-2 รายการ (ร้อยละ 45.7) มียาเพียงพอ
พรอ้มใชใ้นหอ้งยา รอ้ยละ 98.6 และมกีารสง่ใบสัง่ยากลบัไป
ใหแ้พทยแ์กไ้ข รอ้ยละ 1.0 รายละเอยีดแสดงดงัตารางที ่1  
 
ปัจจยัท่ีศึกษาและเวลาท่ีได้รบัยาโดยรวม 
 ปั จจัยที่ศึกษาทุ ก ปัจจัยมีความสัมพันธ์กับ
ระยะเวลารอรบัยารวมในทุกกระบวนการอย่างมนีัยส าคญั
ทางสถติ ิ(P<0.05) รายละเอยีดแสดงดงัตารางที ่1 ใบสัง่ยา
ในระบบทีแ่พทยเ์ขยีนใบสัง่ยากระดาษมรีะยะเวลารอรบัยา
โดยรวมบรรลุตามเป้าหมาย ( 30 นาที) คิดเป็นร้อยละ 
63.6 วนัของสปัดาห์ คอื วนัอาทติย์มสีดัส่วนของใบสัง่ที่มี
ระยะเวลารอรบัยาโดยรวมบรรลุตามเป้าหมายคดิเป็นรอ้ย
ละ 63.5 ช่วงเวลา 18.00-18.59 น.มสีดัส่วนของใบสัง่ที่มี
ระยะเวลารอรบัยาโดยรวมบรรลุตามเป้าหมายคดิเป็นรอ้ย
ละ 86.5 หน่วยตรวจศัลยกรรมและกระดูกมีสดัส่วนของ
ใบสัง่ทีม่รีะยะเวลารอรบัยาโดยรวมบรรลุตามเป้าหมาย คดิ
เป็นร้อยละ 57.1 ใบสัง่ยาที่มีจ านวนชัน้วางยาที่ใชจ้ดัยา 1 
ชัน้วางยามสีดัส่วนทีม่รีะยะเวลารอรบัยาโดยรวมบรรลุตาม
เป้าหมาย คดิเป็นร้อยละ 60.0 ใบสัง่ยาที่มีรายการยา 1-2 
รายการมสีดัส่วนที่มีระยะเวลารอรบัยาโดยรวมบรรลุตาม
เป้าหมายคดิเป็นรอ้ยละ 58.1 ใบสัง่ยาทีม่ยีาเพยีงพอพรอ้ม
ใช้ในห้องยามีสดัส่วนที่มรีะยะเวลารอรบัยาโดยรวมบรรลุ
ตามเป้าหมายคดิเป็นร้อยละ 53.9 และใบสัง่ยาที่ไม่ได้ส่ง
ข้อมูลกลบัให้แพทย์แก้ไขมีสดัส่วนที่มีระยะเวลารอรบัยา
โดยรวมบรรลุตามเป้าหมาย คดิเป็นรอ้ยละ 53.7  
 ผลการศกึษาพบว่า ทุกปัจจยัสมัพนัธก์บัระยะเวลา
รอรับยา ผู้วิจ ัยจึงวิเคราะห์ข้อมูลระยะเวลารอรับยา
เนื่องจากกระบวนการภายในห้องยาโดยใช้สถิติถดถอย
พหุคูณ เพื่อเลือกปัจจัยที่มีความส าคัญที่สุดที่ควรน ามา
พจิารณาปรบัลดระยะเวลารอรบัยาเป็นล าดบัแรก ผลการ 
ศกึษา พบว่า ม ี6 ปัจจยัทีม่ผีลต่อระยะเวลารอรบัยาในสว่น 
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ตารางท่ี 1. ขอ้มลูของตวัอย่างใบสัง่ยาและระยะเวลารอรบัยาโดยรวม 
 

ปัจจยัทีศ่กึษา จ านวน 
เวลารอรบัยาเฉลีย่
ทัง้ระบบ (±SE) 

จ านวนใบสัง่ยา (รอ้ยละ)  
2 

 
P เวลารอรบัยา 

 30 นาท ี
เวลารอรบัยา 
> 30 นาท ี

ระบบการสัง่ใชย้า 
ระบบแพทยเ์ขยีนใบสัง่ยา 
ระบบ CPOE 

 
173 (13.9) 
1070 (86.1) 

 
49.72±2.29 
51.71±6.42 

 
110 (63.6) 
550 (51.4) 

 
63 (36.4) 
520 (48.6) 

8.87 0.003 

วนัของสปัดาห ์
จนัทร ์
องัคาร 
พุธ 
พฤหสับด ี
ศุกร ์
เสาร ์
อาทติย ์

 
159 (12.8) 
209 (16.8) 
201 (16.2) 
176 (14.2) 
155 (12.5) 
206 (16.6) 
137 (11.0) 

 
46.90±5.60 
56.69±5.57 
46.61±4.46 
49.78±5.48 
57.11±6.92 
62.07±6.70 
35.50±3.43 

 
86 (54.1) 
106 (50.7) 
116 (57.7) 
88 (50.0) 
63 (40.6) 
114 (55.3) 
87 (63.5) 

 
73 (45.9) 
103 (49.3) 
85 (42.3) 
88 (50.0) 
92 (59.4) 
92 (44.7) 
50 (36.5) 

18.96 0.004 

ช่วงเวลา 
07.00 - 07.59 น. 
08.00 - 08.59 น. 
09.00 - 09.59 น. 
10.00 - 10.59 น. 
11.00 - 11.59 น.  
12.00 - 12.59 น. 
13.00 - 13.59 น. 
14.00 - 14.59 น. 
15.00 - 15.59 น. 
16.00 - 16.59 น. 
17.00 - 17.59 น. 
18.00 - 19.00 น. 

 
24 (1.9) 
109 (8.8) 
187 (15.0) 
181 (14.6) 
115 (9.3) 
65 (5.2) 

143 (11.5) 
126 (10.1) 
81 (6.5) 
104 (8.1) 
71 (5.7) 
37 (3.0) 

 
43.13±5.59 
56.59±7.30 
54.69±6.29 
62.98±8.12 
67.80±8.81 
63.75±11.52 
53.75±5.52 
45.06±4.64 
33.35±3.21 
36.74±3.70 
33.59±3.96 
24.16±4.55 

 
7 (29.2) 
52 (47.7) 
89 (47.6) 
93 (51.4) 
50 (43.5) 
29 (44.6) 
66 (46.2) 
71 (56.3) 
55 (67.9) 
65 (62.5) 
51 (71.8) 
32 (86.5) 

 
17 (70.8) 
57 (52.3) 
98 (52.4) 
88 (48.6) 
65 (56.5) 
36 (55.4) 
77 (53.8) 
55 (43.7) 
26 (32.1) 
39 (37.5) 
20 (28.2) 
5 (13.5) 

56.12 <0.001 

หน่วยตรวจ 
อายุรกรรม 
ศลัยกรรมและกระดกู 
อื่น ๆ 

 
788 (63.4) 
289 (23.3) 
166 (13.4) 

 
47.39±2.75 
48.02±4.44 
76.61±7.72 

 
430 (54.6) 
165 (57.1) 
65 (39.2) 

 
358 (45.4) 
124 (42.9) 
101 (60.8) 

15.49 <0.001 

จ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยา 
  ไม่ตอ้งจดัยา 

1 ชัน้วางยา 
2 ชัน้วางยา 
3 ชัน้วางยา 
4 ชัน้วางยา 
5 ชัน้วางยาขึน้ไป 

 
 13 (1.0) 

435 (35.0) 
304 (24.5) 
230 (18.5) 
132 (10.6) 
129 (10.4) 

 
150.60±27.40 
47.61±3.30 
55.20±5.28 
46.24±4.22 
40.98±4.32 
63.91±7.74 

 
1 (7.7) 

261 (60.0) 
158 (52.0) 
133 (57.8) 
68 (51.5) 
39 (30.2) 

 
12 (92.3) 
174 (40.0) 
146 (48.0) 
97 (42.2) 
64 (48.5) 
90 (69.8) 

48.52 <0.001 
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ตารางท่ี 1. ขอ้มลูของตวัอย่างใบสัง่ยาและระยะเวลารอรบัยาโดยรวม (ต่อ) 
 

ปัจจยัทีศ่กึษา จ านวน 
เวลารอรบัยาเฉลีย่
ทัง้ระบบ (±SE) 

จ านวนใบสัง่ยา (รอ้ยละ)  
2 

 
P เวลารอรบัยา 

 30 นาท ี
เวลารอรบัยา 
> 30 นาท ี

จ านวนรายการยาต่อใบสัง่ยา 
1-2 รายการ 
3-4 รายการ 
5-6 รายการ 
7 รายการขึน้ไป 

 
568 (45.7) 
377 (30.3) 
181 (14.6) 
117 (9.4) 

 
50.74±3.274 
48.12±3.642 
52.15±5.051 
64.38±8.624 

 
330 (58.1) 
204 (54.1) 
91 (50.3) 
35 (29.9) 

 
238 (41.9) 
173 (45.9) 
90 (49.7) 
82 (70.1) 

31.69 <0.001 

การมยีาส ารองเพยีงพอพรอ้มใช ้
มยีาเพยีงพอพรอ้มใช ้
ไม่มยีาหรอืมยีาไม่เพยีงพอ 

 
1225 (98.6) 

18 (1.4) 

 
50.74±2.143 
98.61±29.716 

 
680 (53.9) 

0 (0.0) 

 
565 (46.1) 
18 (100.0) 

20.68 <0.001 

ใบสัง่ยาทีส่ง่กลบัใหแ้พทยแ์กไ้ข 
  สง่ใหแ้พทยแ์กไ้ข 
  ไม่ไดส้ง่ใหแ้พทยแ์กไ้ข 

 
13 (1.0) 

1230 (99.0) 

 
87.38±24.421 
51.06±2.165 

 
0 (0.0) 

660 (53.7) 

 
13 (100.0) 
570 (46.3) 

14.87 <0.001 

 
ที่เป็นกระบวนการภายในหอ้งยาอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ
ซึ่ง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อระยะเวลารอรับยา เนื่ องจาก
กระบวนการภายในห้องยามากที่สุด โดยพจิารณาจากค่า
สมับูรณ์ของสมัประสทิธิถ์ดถอยมาตรฐานเรียงล าดบัจาก
มากไปน้อย ได้แก่ ใบสัง่ยาที่ไม่มียาเพียงพอพร้อมใช้ใน
ห้องยา ใบสัง่ยาที่ส่งขอ้มูลกลบัไปให้แพทย์แก้ไข วนัของ
สปัดาห ์ช่วงเวลา จ านวนรายการยา และจ านวนชัน้วางยาที่
ใชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา ตามล าดบั  
 
ระยะเวลารอรบัยาเฉล่ีย 

การวเิคราะห์ขอ้มูลระยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยในแต่
ละกระบวนการ พบว่า ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยของ
กระบวนการทัง้ระบบเท่ากับ 51.44±2.16 นาที แบ่งเป็น
ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยของกระบวนการภายในห้องยา 
17.65±0.34 นาที  และระยะเวลารอรับยา เฉลี่ยของ
กระบวนการรอสง่มอบยา 33.78±2.12 นาท ี 
 ผลการวิเคราะห์จ าแนกตามแต่ละปัจจัย พบว่า 
ส่วนใหญ่ทุกปัจจยัมรีะยะเวลารอรบัยาของกระบวนการรอ
ส่งมอบยานานกว่ากระบวนการภายในห้องยา มีเพียง 3 
ปัจจยัที่ระยะเวลารอรบัยาของกระบวนการภายในห้องยา
นานกว่า ได้แก่ ช่วงเวลา 7.00-7.59 น. ใบสัง่ยาที่ไม่มยีา
เพียงพอพร้อมใช้ในห้องยาและใบสัง่ยาที่ห้องยาส่งขอ้มูล
กลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข ดงัแสดงในรปูที ่2ก-ซ 

ปัจจยัมีผลต่อเวลารอรบัยา 
ปัจจยัที่ศกึษา 6 ปัจจยัมผีลต่อระยะเวลารอรบัยา

ในส่วนที่ใช้ในกระบวนการภายในห้องยาอย่างมนีัยส าคญั
ทางสถิติ (P<0.05) แสดงดังตารางที่ 2 ผลวิเคราะห์การ
เปรียบเทียบรายคู่ของค่าเฉลี่ยระยะเวลารอรับยาแต่ละ
ปัจจัยเมื่อทดสอบด้วยสถิติ Tukey’s HSD  แสดงดังใน
ตารางที ่3 

ปัจจยัที ่1 เรื่องวนัของสปัดาห ์พบว่า วนัพฤหสับดี
และวันศุกร์มีระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยของกระบวนการ
ภายในหอ้งยาไม่แตกต่างกนั แต่ทัง้สองวนัมรีะยะเวลารอรบั
ยาเฉลี่ยของกระบวนการภายในห้องยาสูงกว่าวันอื่น ๆ 
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (P<0.05) ยกเว้น วนัองัคารไม่
แตกต่างกบัวนัศุกร ์และวนัอาทติยม์รีะยะเวลารอรบัยาเฉลีย่
ของกระบวนการภายในห้องยาน้อยกว่าวนัอื่น ๆ อย่างมี
นัยส าคญัทางสถติ ิ(P<0.05) ยกเวน้กบัพุธและวนัเสารท์ีไ่ม่
แตกต่างกัน ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยของกระบวนการ
ภายในห้องยาที่ช่วงเวลาต่างๆ ในแต่ละวันของสปัดาห์
แสดงดงัรปูที ่3 

ปัจจยัที ่2 ช่วงเวลา พบว่า ช่วงเวลา 18.00-19.00 
น. มรีะยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ของกระบวนการภายในหอ้งยา
น้อยกว่าช่วงเวลาอื่น ๆ อย่างมนีัยส าคญัทางสถิติ ยกเว้น
ช่วงเวลา 08.00-08.59 น.  12.00-12.59 น. และ 15.00-
17.59 น. ทีไ่ม่แตกต่างกบัช่วงเวลาดงักล่าว  



  

 

 658   

 
               ก. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามระบบการสัง่ยา          ข. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามวนั 
 

 
                 ค. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามเวลา                ง. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามหน่วยตรวจ 

 
รปูท่ี 2. ระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ในแต่ละกระบวนการแบง่ตามปัจจยัทีศ่กึษา 

 
ปัจจยัที่ 3 จ านวนชัน้วางยาที่ใชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา 

พบว่า ใบสัง่ยาทีต่้องจดัยาจากชัน้วางยาตัง้แต่ 5 ชัน้วางยา
ขึ้นไป มีระยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยของกระบวนการภายใน
ห้องยาสูงกว่าใบสัง่ยาที่จดัยาจากจ านวนชัน้วางยาอื่น ๆ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส่วนใบสัง่ยาที่ไม่ต้องจัดยามี
ระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ของกระบวนการภายในหอ้งยาน้อย

กว่าใบสัง่ยาทีต่อ้งจดัยาจากชัน้วางยา 3-5 ชัน้วางยาอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ แต่ไม่แตกต่างจากใบสัง่ยาที่ต้องจดัยา
จากชัน้วางยา 1-2 ชัน้วางยา   

ปัจจัยที่ 4 จ านวนรายการยาต่อใบสัง่ยา พบว่า 
จ านวนรายการยาต่อใบสัง่ยา 1-2 รายการ มรีะยะเวลารอ
รบัยาเฉลีย่ของกระบวนการภายในหอ้งยาน้อยกว่าใบสัง่ยา
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ที่มีจ านวนรายการยาสูงกว่า อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ใบสัง่ยาทีม่จี านวนรายการยามากขึน้จะมรีะยะเวลารอรบัยา
ที่สูงขึน้ โดยหากมรีายการยาตัง้แต่ 7 รายการขึน้ไป จะมี
ระยะเวลารอรบัยาของกระบวนการภายในหอ้งยามากกว่า
ใบสัง่ยาทีม่รีายการยาน้อยกว่าอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ

ปัจจยัที่ 5 ใบสัง่ยาที่ไม่มียาเพียงพอพร้อมใช้ใน
ห้องยา มรีะยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยของกระบวนการภายใน

ห้องยานานกว่าใบสัง่ยาที่มยีาในห้องยาเพยีงพอพร้อมใช้
อย่างมนีัยส าคญัทางสถติิ และปัจจยัที ่6 ใบสัง่ยาทีส่ง่ขอ้มลู
กลับไปให้แพทย์แก้ไข มีระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยของ
กระบวนการภายในหอ้งยานานกว่าใบสัง่ยาทีไ่ม่ไดส้ง่ขอ้มูล
กลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ขอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ
 ปัจจยัทีศ่กึษา 4 ปัจจยัมผีลต่อระยะเวลารอรบัยาที่
เป็นเวลาทีใ่ชใ้นกระบวนการรอสง่มอบยาอย่างมนียัส าคญั  

 

 
       จ. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามจ านวนชัน้วางยาทีห่ยบิยา   ฉ. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามจ านวนรายการยา 

 

 
               ช. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามการมยีาเพยีงพอ       ซ. ระยะเวลารอรบัยาจ าแนกตามการแกไ้ขใบสัง่ยา 

รปูท่ี 2. ระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ในแต่ละกระบวนการแบง่ตามปัจจยัทีศ่กึษา (ต่อ) 
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ตารางท่ี 2. ผลของปัจจยัทีศ่กึษากบัระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ของแต่ละกระบวนการ 
ปัจจยั ค่า P ทีแ่สดงความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยักบัเวลาทีใ่ชใ้น  

กระบวนการภายในหอ้งยา กระบวนการรอสง่มอบยา 

ระบบการสัง่ใชย้า 0.0612 0.4892 

วนัของสปัดาห ์ <0.0011 0.0401 
ช่วงเวลา <0.0011 0.0131 
หน่วยตรวจ 0.7711 <0.0011 
จ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา <0.0011 <0.0011 
จ านวนรายการยา <0.0011 0.8141 
ใบสัง่ยาทีไ่มม่ยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยา <0.0012 0.5412 
ใบสัง่ยาทีส่ง่ขอ้มลูกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข <0.0012 0.9582 

          1: one-way ANOVA 2: independent t-test 
 
ทางสถิติ (P<0.05) ได้แก่ วนัของสปัดาห ์ช่วงเวลา หน่วย
ตรวจ และจ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา 
 
การอภิปรายผล 

ระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ของกระบวนการทัง้ระบบ
เท่ากบั 51.44±2.16 นาที มีใบสัง่ยาที่ได้รบัยาภายใน 30 
นาทีตามเป้าหมาย ร้อยละ 53.10 ทุกปัจจัยที่ศึกษามี
ความสมัพนัธก์บัการไดร้บัยาตามเวลาเป้าหมายของหอ้งยา
ผูป่้วยนอกพเิศษ ศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็พระเทพรตัน์อย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ ระยะเวลารอคอยส่วนใหญ่เป็นเวลาใน

กระบวนการรอส่งมอบยา การมรีะยะเวลารอรบัยาที่ไม่ได้
ตามเป้าหมายเกดิจากหลายปัจจยั ดงันี้ 

ระบบการสัง่ใชย้า: ระบบ CPOE มรีะยะเวลารอรบั
ยาเฉลี่ยของกระบวนการภายในห้องยาน้อยกว่าระบบที่
แพทยเ์ขยีนใบสัง่ยา แต่ไม่แตกต่างกนัอย่างมนีัยส าคญัทาง
สถิติ ส่วนระยะเวลารอคอยในกระบวนรอส่งมอบยาและ
ระยะเวลารอคอยทัง้ระบบ พบว่า ระบบ CPOE มรีะยะเวลา
รอคอยสูงกว่าระบบที่แพทย์เขยีนใบสัง่ยา ผลการวิจัยนี้
แตกต่างจากงานวจิยัของธราธร ตุงคะสมติและอสิราพงษ์ 
บ ารุง ทีพ่บว่า การสัง่ยาเคมบี าบดัส าหรบัผูป่้วยนอกโดยใช ้

 

 
รปูท่ี 3. ระยะเวลารอรบัยาเฉลีย่ของกระบวนการภายในหอ้งยาทีช่่วงเวลาต่าง ๆ ในแต่ละวนัของสปัดาห ์
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ตารางท่ี 3. ผลวเิคราะหก์ารเปรยีบเทยีบรายคู่ของค่าเฉลีย่ระยะเวลารอรบัยาในแต่ละปัจจยั 
วนัของสปัดาห ์ วนัพฤหสับด ี วนัศุกร ์ วนัองัคาร วนัจนัทร ์ วนัพุธ วนัเสาร ์ วนัอาทติย ์
ค่าเฉลีย่ (นาท)ี 22.16a 21.44a,b 18.00b,c 17.54c 16.60c,d 14.76c,d 13.07d 

 
ช่วงเวลา 07.00-

07.59 น. 
11.00-

11.59 น. 
10.00-

10.59 น. 
12.00-

12.59 น. 
13.00-

13.59 น. 
14.00-

14.59 น. 
09.00-

09.59 น. 
08.00-

08.59 น. 
16.00-

16.59 น. 
15.00-

15.59 น. 
17.00-

17.59 น. 
18.00-

19.00 น. 
ค่าเฉลีย่ (นาท)ี 21.67 a 19.57 a 18.92 a  18.60 a,b 18.39 a 18.16 a 18.13 a  17.55 a,b 16.53 a,b 15.09 a,b 13.83 a,b 10.68 b 

 
 
 

 
                           
 
 

a, b, c, d: ค่าเฉลีย่ทีม่อีกัษรยกเดยีวกนั หมายถงึ ไมม่คีวามแตกต่างกนัอย่างมนียัส าคญัทางสถติเิมื่อทดสอบดว้ย Tukey’s HSD โดยก าหนดค่านยัส าคญัทางสถติทิี ่0.05 
 
ระบบคอมพวิเตอรช์่วยลดระยะเวลารอคอยของหอ้งยาและทุกจุดบรกิารไดร้อ้ยละ 77.2 
และ 50.2 ตามล าดบั ซึง่มนีัยส าคญัทางสถติิ (15) อกีทัง้ยงัมกีารศกึษาในต่างประเทศ
พบว่า ระบบ CPOE ช่วยลดระยะเวลารอคอยและลดการเกดิความคลาดเคลื่อนทางยา
ได้อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (16-17) การศึกษาครัง้นี้เป็นการศึกษาแบบย้อนหลงัมี
ข้อจ ากัดที่ไม่สามารถเก็บข้อมูลการสัง่ใช้ยา ณ จุดเริ่มต้นเวลาเดียวกันของระบบ 
CPOE และระบบทีแ่พทยเ์ขยีนใบสัง่ยาได ้โดยในระบบทีแ่พทยเ์ขยีนใบสัง่ยา ผูป่้วยจะ
ได้รับใบสัง่ยาจากหน่วยตรวจและน าใบสัง่ยามายื่นที่ห้องยา เจ้าหน้าที่ห้องยาต้อง
คดัลอกค าสัง่ใชย้าของแพทยล์งในโปรแกรมคอมพวิเตอร์ ท าให้มรีะยะเวลารอคอยใน
กระบวนการนี้ และอาจต้องเก็บข้อมูลการเกิดความคลาดเคลื่อนในการสัง่ใช้ยาและ

ความคลาดเคลื่อนก่อนจ่ายยา ส่วนในระบบ CPOE แพทย์จะบนัทึกค าสัง่ใช้ยาขณะ
ผูป่้วยอยู่ทีห่น่วยตรวจ ท าใหห้อ้งยาไดร้บัค าสัง่ใชย้า เริม่ด าเนินการตรวจสอบค าสัง่ใช้
ยาและจดัยาใหผู้ป่้วยล่วงหน้า ตัง้แต่ผูป่้วยยงัเดนิทางไม่ถงึหอ้งยา ระยะเวลารอรบัยาที่
แสดงในการศกึษาจงึอาจนานกว่าระยะเวลารอคอยจรงิของผูป่้วย  
 วนัของสปัดาห์และช่วงเวลา: ใบสัง่ยาในวนัอาทติย ์มรีะยะเวลารอรบัยาน้อย
กว่าวนัอื่น ๆ ช่วงเวลาตัง้แต่เวลา 18.00 น. มรีะยะเวลารอรบัยาน้อยกว่าช่วงเวลาอื่น ๆ 
ซึง่สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ สรายุทธ ทวธิางกรู วภิารตัน์ ทวธิางกรู และวนิยั วนานุกลู 
ทีพ่บว่า ระยะเวลารอรบัยาในเวลาราชการนานกว่าระยะเวลารอรบัยานอกเวลาราชการ 
(18) อาจเนื่องมาจากในเวลาราชการผูป้ฏบิตังิานมขีอบเขตการท างานและลกัษณะงาน 

จ านวนชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา ตัง้แต่ 5 ชัน้วางยาขึน้ไป 4 ชัน้วางยา 3 ชัน้วางยา 2 ชัน้วางยา 1 ชัน้วางยา ไม่ตอ้งจดัยา 
ค่าเฉลีย่ (นาท)ี 27.26 a 19.14 b 18.22 b 16.67 b,c 15.03 c 7.77 c 

จ านวนรายการยาต่อใบสัง่ยา 7 รายการขึน้ไป 5-6 รายการ 3-4 รายการ 1-2 รายการ 
ค่าเฉลีย่ (นาท)ี 28.46a 18.82b 17.26 b 15.32c 
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ทีร่บัผดิชอบแตกต่างจากนอกเวลาราชการ เช่น การบรหิาร
จดัการส ารองยา การดูแลควบคุมคุณภาพยา การนับยาคง
คลัง การส ารวจวันหมดอายุยา เป็นต้น อีกทัง้จ านวน
เจ้าหน้าที่ปฏิบตัิงานและจ านวนผู้รบับริการที่แตกต่างกนั 
อาจส่งผลให้ในเวลาราชการมีระยะเวลารอคอยที่นาน 
นอกจากนี้ ช่วงเวลา 7.00-7.59 น. ซึง่เป็นช่วงเวลาทีห่อ้งยา
เริม่เปิดท าการ จะมใีบสัง่ยาบางส่วนมาถงึหอ้งยาก่อนเวลา
เปิดท าการ ท าให้ใบสัง่ยากลุ่มนี้มีระยะเวลารอคอยของ
กระบวนการในหอ้งยานานขึน้ ขอ้มูลจากการวิจยัพบว่า วนั
เสารม์รีะยะเวลารอคอยในช่วงเวลาดงักล่าวสงูสุด รองลงมา
คือวันศุกร์ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาก่อนหน้าที่พบว่า 
ผู้ป่วยที่มาถึงโรงพยาบาลก่อนที่หน่วยให้บริการเปิดมี
ระยะเวลารอคอยสงูกว่าผูป่้วยทีม่าหลงัจากหน่วยใหบ้รกิาร
เปิดแล้ว (19) เมื่อพิจารณาข้อมูลเฉพาะวนัจนัทร์ถึงศุกร์ 
พบว่า วนัพฤหสับดแีละวนัศุกร ์มรีะยะเวลารอรบัยาเฉลีย่สงู
กว่าวันท าการอื่น ๆ โดยข้อมูลจากการวิจัยพบว่ า วัน
พฤหสับดเีป็นวนัที่มสีดัส่วนของใบสัง่ยาหน่วยตรวจผูป่้วย
นอกพเิศษอายุรกรรมสงูสดุ คดิเป็นรอ้ยละ 70 สว่นใหญ่เป็น
ใบสัง่ยาจากแพทยเ์ฉพาะทางดา้นเบาหวานและต่อมไรท้่อ 
รองลงมา คอื โรคหวัใจ และโรคขอ้และรมูาตสิซัม่ ตามล าดบั 
ใบสัง่ยากลุ่มโรคดังกล่าวมีจ านวนรายการยาเฉลี่ย 5 
รายการต่อใบสัง่ยา และเป็นกลุ่มโรคที่มีผู้ป่วยใช้ยา 
warfarin ซึ่งเภสัชกรต้องทบทวนประวัติการใช้ยาและ
ตรวจสอบค่า INR ตามเกณฑ์เป้าหมายของการรกัษากบั
ขนาดยาทีผู่ป่้วยไดร้บั สว่นวนัศุกรแ์มว้่าจะมจี านวนใบสัง่ยา
น้อยกว่าวนัอื่น ๆ แต่พบว่าใบสัง่ยาส่วนใหญ่ยงัคงมาจาก
แผนกผู้ป่วยนอกพิเศษอายุรกรรมจากแพทย์เฉพาะทาง
โรคหวัใจ รองลงมา คอื โรคขอ้และรูมาตสิซัม่ ร่วมกบัใบสัง่
ยาจากหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษศลัยกรรมและกระดูก
ด้านศลัยกรรมและทรวงอกซึ่งมจี านวนรายการยาเฉลี่ย 7 
รายการต่อใบสัง่ยา และมจี านวนผูป่้วยทีไ่ดร้บัยา warfarin 
ปรมิาณมากกว่าวนัอื่น ๆ จงึเป็นส่วนหนึ่งทีท่ าใหร้ะยะเวลา
รอคอยนาน 

หน่วยตรวจ: ใบสัง่ยาจากแต่ละหน่วยตรวจมี
ระยะเวลารอรับยาของกระบวนการภายในห้องยาไม่
แตกต่างกนั ส่วนกระบวนการรอส่งมอบยามคีวามแตกต่าง
กนัอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิโดยหน่วยตรวจอื่น ๆ ทีไ่ม่ใช่
หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกพิเศษอายุรกรรมและหน่วยตรวจ
ผู้ป่วยนอกพเิศษศลัยกรรมและกระดูก มรีะยะเวลารอคอย
นาน หน่วยตรวจในกลุ่มนี้ ได้แก่ หน่วยตรวจผู้ป่วยนอก

พเิศษเวชศาสตรส์ าอางและศลัยกรรมตกแต่ง ผูป่้วยกลุ่มนี้มี
กระบวนการรักษาที่ต้องท าหัตถการ แพทย์จะสัง่ยาให้
ผู้ป่วยก่อน หลงัท าหตัถการผู้ป่วยจึงจะมารบัยาที่ห้องยา 
หรืออาจมีการสัง่ยาผ่านระบบคอมพิวเตอร์ แล้วใช้ยาที่มี
ส ารองในหน่วยตรวจก่อน จากนัน้ใหผู้ป่้วยมารบัยาไปคนืที่
หน่วยบรกิาร ส่วนใบสัง่ยาจากหน่วยไตเทยีม มเีจ้าหน้าที่
รวบรวมใบสัง่ยาของผู้ป่วยที่มารับบริการแต่ละวัน แล้ว
น ามายื่นที่ห้องยาเวลาประมาณ 8.00 น.จากนัน้มารบัยา
เวลาประมาณ 9.30 น. หรือใบสัง่ยาของแผนกส่องกล้อง
ทางเดินอาหาร ซึ่งมีการส ารองยาที่แพทย์จ าเป็นต้องใช้
ขณะส่องกล้อง เมื่อสิ้นสุดการท าหตัถการแพทย์จะสัง่ยา
ผ่านระบบ CPOE เพื่อคดิราคายา โดยผูป่้วยไม่ไดม้ารบัยา
ทีห่อ้งยา อกีทัง้หลงัออกจากหอ้งตรวจ มขี ัน้ตอนการรอคอย
เอกสารอื่น ๆ ของหน่วยตรวจ เช่น บตัรนัด เอกสารการ
ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร เป็นต้น และระยะทางระหว่างหอ้ง
ยากบัหน่วยตรวจแต่ละหน่วยทีแ่ตกต่างกนั เหล่านี้อาจเป็น
ปัจจยัที่มสี่วนท าให้ระยะเวลารอรบัยาทัง้ระบบของผู้ป่วย
นาน  

จ านวนชัน้วางยาทีใ่ช้จดัยาต่อใบสัง่ยา: ใบสัง่ยาที่
ต้องจดัยาโดยหยบิยาจาก 5 ชัน้วางยาขึน้ไป มคี่าเฉลีย่ของ
ระยะเวลารอคอยภายในหอ้งยาถงึ 27.26 นาท ีแตกต่างจาก
การใชจ้ านวนชัน้วางยาอื่น ๆ  อย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิการ
พจิารณาจดัวางต าแหน่งที่ตัง้ของยาจงึมคีวามส าคญั เพื่อ
ลดการเคลื่อนย้ายตะกร้าจัดยาไปหลายต าแหน่ง ลด
ระยะเวลารอคอยที่สูญเปล่าในระหว่างรอจดัยาแต่ละชัน้
วางยา ซึง่อาจต้องมกีารศกึษาขอ้มูลการไหลของตะกร้ายา 
เพื่อวเิคราะหข์อ้มลูและน ามาปรบัปรุงการไหลของตะกรา้ยา
ให้มีประสิทธิภาพสูงสุด ส่วนกระบวนการรอส่งมอบยา 
พบว่า ใบสัง่ยาทีไ่ม่ต้องจดัยา มีระยะเวลารอรบัยานานกว่า
ใบสัง่ยาที่ต้องจดัยาโดยเฉพาะกระบวนการรอส่งมอบยา
เนื่องจากใบสัง่ยากลุ่มนี้แพทย์มกัใช้ยาที่มสี ารองที่หน่วย
ตรวจก่อน จากนัน้จะบนัทึกข้อมูลการสัง่ใช้ยาผ่านระบบ
คอมพิวเตอร์ ส่งข้อมูลค าสัง่ใช้ยาทัง้หมดให้เภสชักร โดย
ผูป่้วยกลุ่มนี้หากแพทยไ์ม่ไดส้ัง่ยาเพื่อใหผู้ป่้วยน ากลบับา้น 
ผู้ป่วยจะเพยีงติดต่อการเงินเพื่อช าระค่ายาและค่าบรกิาร 
โดยไม่ต้องรับยาที่ห้องยา ใบสัง่ยาประเภทนี้เภสชักรจึง
ไม่ ได้บันทึกเวลา  check out ใบสัง่ยา แต่ด า เนินการ
ตรวจสอบและบนัทกึเวลา check out ใบสัง่ยาก่อนห้องยา
ปิดท าการ ท าให้ระยะเวลารอรับยาในผู้ป่วยกลุ่มนี้ไม่ใช่
ระยะเวลาทีแ่ทจ้รงิ  



 

 

            663 

จ านวนรายการยาต่อใบสัง่ยา: ใบสัง่ยาทีม่จี านวน
ยาตัง้แต่ 7 รายการขึ้นไปมีระยะเวลารอรับยานานโดยมี
ระยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยเฉพาะกระบวนการภายในห้องยา 
28.46 นาท ีใบสัง่ยากลุ่มนี้ส่วนใหญ่พบว่ามกีารจดัยาโดย
หยบิยาจาก 5 ชัน้วางยาขึน้ไป ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษาที่
ผ่านมา พบว่าจ านวนรายการต่อใบสัง่ยามคีวามสมัพนัธก์บั
ระยะเวลารอรบัยา (6) 

ใบสัง่ยาที่ไม่มียาเพียงพอพร้อมใช้ในห้องยา: 
ใบสัง่กลุ่มนี้ต้องมกีารเบกิยาจากคลงัยาหรือห้องยาอื่น ๆ 
โดยมกีารเบกิยาผ่านลฟิต์ขนส่งระหว่างหอ้งยา การเบกิยา
ระหว่างอาคาร และการเบกิยาโดยเจา้หน้าทีใ่นหอ้งยาเดนิ
ไปเบิกยาด้วยตนเอง เช่น กลุ่มยาเสพติดให้โทษ ยาเคมี
บ าบดั เป็นต้น การเบกิยาแต่ละกระบวนการมกีารรอคอย
แต่ละขัน้ตอนที่แตกต่างกนั  จากการวจิยัพบว่า ใบสัง่ยาที่
ไม่มยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยามรีะยะเวลารอรบัยาของ
กระบวนการภายในห้องยาที่สูงมาก และเป็นปัจจัยที่มี
อทิธพิลสงูสุดต่อระยะเวลารอรบัยาของกระบวนการภายใน
ห้องยา จึงควรมีการปรบัปรุงและวิเคราะห์สาเหตุเพื่อลด
ระยะเวลารอคอยลง การศกึษาในอดตีพบว่า การมยีาส ารอง
ไม่เพยีงพอหรอืไม่มยีา ท าใหผู้ป่้วยมรีะยะเวลารอคอยนาน
และส่งผลให้ผู้รบับรกิารรู้สกึไม่พึงพอใจต่อการรบับริการ
ทางเภสชักรรม (8, 9) 

ใบสัง่ยาที่ห้องยาส่งขอ้มูลกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข: 
ใบสัง่ยากลุ่มนี้ต้องมีการยืนยนัค าสัง่ใช้ยากบัแพทย์ หาก
ผู้ป่วยช าระเงินค่ายาเรียบร้อยแล้ว จะต้องมีข ัน้ตอนการ
ยกเลิกใบเสร็จค่ายา ส่งข้อมูลรายการยาที่ต้องแก้ไขให้
แพทยผ์่านระบบคอมพวิเตอร ์รอแพทยบ์นัทกึค าสัง่ใชย้าที่
ไดร้บัการแกไ้ขเรยีบรอ้ยแลว้ส่งใหเ้ภสชักรตรวจสอบขอ้มลู
การสัง่ใชย้าซ ้าอกีครัง้ ข ัน้ตอนการปฏบิตังิานดงักล่าว มกัมี
ระยะเวลารอคอยของแต่ละกระบวนการท าให้ผู้ป่วยมี
ระยะเวลารอรับยานาน และเป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ
ระยะเวลารอรบัยาของกระบวนการภายในห้องยารองจาก
ใบสัง่ยาทีไ่ม่มยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยา สอดคล้องกบั
งานวจิยัก่อนหน้าทีพ่บว่า ใบสัง่ยาที่ไม่สมบูรณ์ซึง่เภสชักร
ตอ้งยนืยนัค าสัง่ใชย้าจากแพทยแ์ละแกไ้ขขอ้มลูการสัง่ใชย้า
เป็นปัจจยัทีท่ าใหร้ะยะเวลารอรบัยานาน (10)   

จากการเก็บข้อมูลการวิจัย ผู้วิจ ัยพบว่า ผู้ป่วย
ส่วนหนึ่งมารบับรกิารกบัแพทยเ์ฉพาะทางมากกว่าหนึ่งโรค
หรอืมากกว่าหนึ่งหน่วยตรวจ ผู้ป่วยกลุ่มนี้มกัรบัยาทุก ๆ 
ใบสัง่ยาพร้อมกนัหลงัจากได้รบัการบริการจากทุกหน่วย

ตรวจเรยีบรอ้ย ท าใหร้ะยะเวลารอส่งมอบยาของใบสัง่ยาที่
แพทย์สัง่มาก่อนมีระยะเวลารอคอยนาน นอกจากนี้ยงัมี
ระยะเวลารอคอยในการช าระค่ายาและค่าบรกิารทีก่ารเงนิ
ก่อนผูป่้วยมารบัยา จงึมผีลต่อระยะเวลารอรบัยาทัง้ระบบ 

การศึกษานี้เป็นการศึกษาแบบย้อนหลงั ท าให้มี
ข้อมูลบางส่วนไม่ครบถ้วน ผู้วิจ ัยลดอคติโดยการคัด
ตัวอย่ างใบสัง่ยาที่มีข้อมูลไม่ครบถ้วนสมบูร ณ์ออก 
นอกจากนี้ ยงัไม่ได้ศกึษาถึงผลของปัจจยัอื่นๆ เช่น อตัรา
ก าลงัคนในแต่ละช่วงเวลา การเกดิความคลาดเคลื่อนทางยา
ในใบสัง่ยา เป็นต้น ข้อมูลในการศึกษาได้มาจากห้องยา
ผู้ป่วยนอกพิเศษเพยีงห้องเดียว ในอนาคตควรมกีารเกบ็
ขอ้มูลจากทุกห้องยา เพื่อให้ได้กลุ่มตวัอย่างที่เป็นตวัแทน
ประชากรและเป็นข้อมูลภาพรวมของทัง้โรงพยาบาล 
การศกึษาในอนาคตควรมกีารศกึษาระยะเวลารอคอย โดย
เกบ็ขอ้มูลการใหบ้รกิารทัง้ระบบตัง้แต่ผูร้บับรกิารเขา้มาจน
สิ้นสุดกระบวนการ รวมทัง้หาแนวทางร่วมกันระหว่าง
หน่วยงานต่าง ๆ เพื่อใหเ้กดิการด าเนินงานทีส่อดคลอ้งกนั 
ท าให้กระบวนการไหลของผู้ร ับบริการเกิดประสิทธิภาพ
สงูสดุ และลดระยะเวลารอคอยแต่ละสว่นของการใหบ้รกิาร  

ข้อมูลจากการศกึษาชี้ว่า ในการลดระยะเวลารอ
คอยของผูร้บับรกิาร ควรปรบัปรุงเรื่องการไม่มยีาเพยีงพอ
พร้อมใช้ในห้องยาและการที่ห้องยาต้องส่งข้อมูลใบสัง่ยา
กลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ขเป็นล าดบัแรก เนื่องจากเป็นปัจจยัที่
มีอิทธิพลสูงสุดที่ส่งผลให้ระยะเวลารอรบัยาไม่บรรลุตาม
เป้าหมาย การแกไ้ขปัญหาการส ารองยาภายในหอ้งยา อาจ
ท าโดยพิจารณาส ารองยาโรคเรื้อรงัที่มผีู้ป่วยใช้น้อยแต่มี
การสัง่ใช้ยาต่อเนื่ อง และติดตามอัตราการใช้ยาอย่าง
สม ่าเสมอทุกเดอืน พรอ้มสรา้งระบบการตดิตามยาหากมยีา
ไม่เพียงพอพร้อมใช้ ส่วนการที่ต้องส่งข้อมูลการสัง่ยา
กลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข ควรท าโดยเกบ็ขอ้มูลปัญหาทีต่้องมี
การยืนยันค าสัง่ใช้ยากับแพทย์ที่พบบ่อย แล้วหาแนว
ทางแกไ้ขเชงิระบบ หรอืน าระบบสนับสนุนการตดัสนิใจทาง
คลินิก (clinical decision support) มาใช้ พร้อมปรับปรุง
กระบวนการยกเลิกแก้ไขค าสัง่ใช้ยา มีระบบติดตามการ
แก้ไขข้อมูลของแพทย์ที่ชดัเจน เพื่อให้มีระยะเวลาคอยที่
ลดลงกว่าเดิม อีกทัง้ควรสนับสนุนให้แพทย์สัง่ยาโดยใช้
ระบบ CPOE ในทุกหน่วยบรกิาร  

ผูเ้กีย่วขอ้งสามารถน าขอ้มูลระยะเวลารอรบัยาไป
พจิารณาการจดัก าลงัคนและจดัเวลาปฏบิตังิานของเภสชักร
ไม่เต็มเวลา (part-time) ในแต่ละวนัของสปัดาห์ หรือปรบั
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อตัราก าลงัคนที่ปฏบิตัิงานในเวรเช้าก่อนเวลาเปิดท าการ
ปกติของห้องยา ช่วงเวลา 7.30-8.30 น.โดยเฉพาะในวัน
พฤหสับด ีวนัศุกร ์และวนัเสาร ์การเกบ็ขอ้มูลระยะเวลารอ
รับยาทัง้ระบบยังมีปัจจัยภายนอกอื่น ๆ ที่ไม่สามารถ
ควบคุมได้มาเกี่ยวขอ้ง จงึแนะน าให้เกบ็ขอ้มูลตวัชีว้ดัการ
ท างานที่เป็นระยะเวลารอรบัยา โดยเพิ่มเป้าหมายที่เป็น
ระยะเวลารอรบัยาเฉลี่ยของกระบวนการภายในหอ้งยา ซึง่
สามารถวดัประสทิธภิาพในการท างานของงานเภสชักรรม
ผูป่้วยนอกไดด้ขีึน้  
 

สรปุ 
ใบสัง่ยารอ้ยละ 53.10 ของหอ้งยาผูป่้วยนอกพเิศษ 

ศูนยก์ารแพทยส์มเดจ็พระเทพรตัน์ มรีะยะเวลารอรบัยาได้
ตามเป้าหมาย ปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธก์บัระยะเวลารอรบัยา
อย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิไดแ้ก่ ระบบทีแ่พทยส์ัง่ยา วนัของ
สปัดาห ์ใบสัง่ยาทีเ่ขา้มาในแต่ละชัว่โมง หน่วยตรวจ จ านวน
ชัน้วางยาทีใ่ชจ้ดัยาต่อใบสัง่ยา จ านวนรายการยาต่อใบสัง่
ยา ใบสัง่ยาที่ไม่มยีาเพยีงพอพร้อมใชใ้นหอ้งยา และใบสัง่
ยาทีห่อ้งยาส่งขอ้มูลกลบัไปใหแ้พทยแ์กไ้ข ระยะเวลารอรบั
ยาของกระบวนทัง้ระบบที่นานเกิดจากระยะเวลารอคอย
สว่นกระบวนการรอสง่มอบยา ซึง่มปัีจจยัภายนอกอื่น ๆ มา
เกีย่วขอ้ง สว่นปัจจยัทีม่คีวามจ าเป็นต้องเร่งพฒันาปรบัปรุง 
ไดแ้ก่ ใบสัง่ยาทีไ่ม่มยีาเพยีงพอพรอ้มใชใ้นหอ้งยาและใบสัง่
ยาที่ห้องยาส่งขอ้มูลกลบัไปให้แพทย์แก้ไข เนื่องจากเป็น
ปัจจยัทีม่อีทิธพิลสูงสุดทีส่่งผลต่อระยะเวลารอรบัยา ท าให้
ผูร้บับรกิารรอคอยนาน ผูเ้กีย่วขอ้งสามารถน าปัจจยัต่าง ๆ 
ไปเป็นแนวทางในการพฒันาปรบัปรุงกระบวนการท างานใน
งานบริการผู้ ป่วยนอกให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น ลด
ระยะเวลารอคอยของผูร้บับรกิาร และใชเ้ป็นแนวทางในการ
ก าหนดเกณฑ์เป้าหมายตัวชี้ว ัดผลการปฏิบัติงานให้
สอดคลอ้งกบับรบิทของโรงพยาบาลมากขึน้ 
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