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วตัถปุระสงค:์ เพื่อวเิคราะห์มูลค่าประหยดัทีเ่กดิขึน้จากการใชร้ะบบสารสนเทศในการตดิตามราคาและวเิคราะหข์ดี

ความสามารถในการจดัซือ้ยาของภาครฐั (Pharmaceutical Acquisition Capability-Decision Support System; PAC-DSS) เพื่อ
ต่อรองราคาในการจดัซือ้ยาตามแผนจดัซือ้ของโรงพยาบาลบางละมงุในปีงบประมาณ 2566 วิธีการ: การวจิยัครัง้นี้เป็นการศกึษา
แบบตดัขวางโดยน าขอ้มูลจากการจดัซื้อเวชภณัฑย์าจากรายงานในระบบจดัซื้อจดัจ้างภาครฐั  ระหว่างปีงบประมาณ 2562 – 
2564  จ านวนทัง้สิน้ 198 รายการ มาตดัรายการยาต่อไปนี้ 1) รายการยาทีซ่ ้าในแต่ละปีงบประมาณ 2) รายการยาทีโ่รงพยาบาล
มคีวามสามารถในการจดัหายาไดใ้นราคาทีน้่อยกว่าค่าเฉลีย่อยู่แลว้ และ 3) รายการยาทีซ่ือ้จากหน่วยงานภาครฐัทีไ่ม่สามารถ
ต่อรองได ้ทัง้นี้ รายการยาทีศ่กึษาต้องอยู่ในรายการแผนจดัซือ้ยาของปีงบประมาณ 2566 ยาทีผ่่านการคดัเลอืกมีจ านวนทัง้สิน้ 
51 รายการ ซึง่ไดร้บัการวเิคราะหข์ดีความสามารถในการจดัซือ้ยาตามแนวคดิการวดัก าลงัความสามารถการจดัหายาจากขอ้มลู
การจดัซือ้ยา (pharmaceutical acquisition capability: PAC) และหาราคาแนะน าในการจดัซือ้จากระบบ PAC-DSS โรงพยาบาล
น าราคาดงักล่าวไปต่อรองกบับรษิทัผูจ้ดัจ าหน่ายตามแผนงบประมาณปี 2566 และค านวณมูลค่าทีป่ระหยดัได้ ผลการวิจยั: ผู้
จดัซือ้มคีวามไวในการรบัรูร้าคาและสามารถต่อรองไดไ้ม่เกนิราคาทีร่ะบบ PAC-DSS แนะน าจ านวน 17 รายการในปีงบประมาณ 
2565 ผลจากการใชร้าคาแนะน าจากระบบ PAC-DSS มาใชใ้นการต่อรองราคายาในปีงบประมาณ 2566 พบว่าสามารถต่อรอง
ราคาลดลงได้ทัง้สิน้ 18 รายการ มูลค่าจดัซื้อตามแผนจดัซื้อของปีงบประมาณ 2566 เท่ากบั 14,989,783 บาท และมูลค่าการ
จดัซือ้ยาทีต่่อรองไดจ้ากแนวคดิ PAC มมีูลค่าจดัซือ้เท่ากบั 13,270,244 บาท ท าใหป้ระหยดังบประมาณไปได ้1,719,540 บาท 
หรอืรอ้ยละ 11.47 ของแผนจดัซือ้ยาปีงบประมาณ 2566 ของรายการยา 18 รายการทีต่่อรองได ้สรปุ: การน าระบบ PAC-DSS 
มาใชส้นับสนุนในการปฏบิตังิานจดัซือ้ยา สามารถเพิม่ประสทิธภิาพการจดัซือ้ยาของกลุ่มงานเภสชักรรม โรงพยาบาลบางละมุง
ได้ ด้วยความสามารถของระบบที่สามารถสะท้อนราคาอ้างองิทีเ่หมาะสมซึ่งเป็นประโยชน์ในการต่อรองราคากบัผู้จ าหน่ายได้
อย่างมปีระสทิธภิาพ หากน าระบบไปใชอ้ย่างแพร่หลายในหน่วยงานภาครฐัจะท าใหส้ามารถควบคุมการกระจายของราคายา ท า
ใหเ้กดิการประหยดังบประมาณในการจดัซือ้ยาได ้
ค าส าคญั: ราคาจดัซือ้ยา ขดีความสามารถเสรมิก าลงัซือ้ ระบบสารสนเทศในการตดิตามราคาและวเิคราะหข์ดีความสามารถใน
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2School of Pharmaceutical Sciences, University of Phayao 

Abstract 
Objective:  To calculate monetary saving from the use of the Pharmaceutical Acquisition Capability - Decision 

Support System (PAC-DSS) to negotiate the price of drugs in procurement plan of Bang Lamung Hospital in fiscal year 
2023. Methods: The study was a cross-sectional study using pharmaceutical procurement data of 198 drug items from 
the reports of procurement systems for public sector during the fiscal years 2019-2021. The study excluded the following 
items: 1) duplicate drug items in each fiscal year, 2) drug items that the Hospital had already procured at prices below 
the average and 3) drug items procured from public agencies with non-negotiable prices. Drug items in the study must 
be listed in the procurement plan in fiscal year 2023.  Fifty- one drugs were included and analyzed the pharmaceutical 
acquisition capability (PAC). Subsequently, the PAC-DSS recommended their appropriate price. The Hospital used the 
recommended prices to negotiate with the distributors according to the 2023 budgetary plan, and then calculated the 
monetary savings. Results: Buyers exhibited price sensitivity with the procurement of 17 drugs at the prices below the 
PAC-DSS recommended prices in the fiscal year 2022.  The negotiation based on the PAC-DSS recommended prices 
in the fiscal year 2023 led to a lower procurement cost in 18 drug items.  The procurement cost according to the 
procurement plan in the fiscal year 2023 was 14,989,783 baht, while that from the negotiation using the PAC-DSS 
recommended prices was 13,270,244 baht.  This led to substantial savings of 1,719,540 baht, representing 11. 47%  of 
the budget for the 18 negotiable drug items in the fiscal year 2023.  Conclusion:  Implementation of the PAC-DSS to 
support drug procurement could enhance the efficiency of drug procurement of Pharmacy Department at Bang Lamung 
Hospital because of its ability to recommend the reasonable reference prices useful for effective negotiation with vendors. 
If the system is widely implemented among public agencies, it could lead to restrict price distribution of drugs leading to 
budget saving in drug procurement. 
Keywords: pharmaceutical purchasing price, pharmaceutical acquisition capability, the Pharmaceutical Acquisition 
Capability -Decision Support System, drug procurement in public sector  
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บทน า 
การจดัซื้อสนิค้าหรอืยาชนิดเดยีวกนั ขนาดบรรจุ

เท่ากัน และชื่อการค้าเดียวกันในเวลาไล่เลี่ยกันจากผู้
จ าหน่ายเดียวกันโดยผู้ซื้อเป็นคนละหน่วยงาน ราคาที่
จดัซื้อได้อาจไม่เท่ากนั ซึ่งเป็นสิง่ที่พบเหน็ได้ทัว่ไป โดยมี
การใหเ้หตุผลอธบิายเพื่อให้เกดิการยอมรบัได ้เช่น การซือ้
จ านวนมากสามารถซือ้ไดใ้นราคาถูกกว่าการซือ้จ านวนน้อย
ตามหลกัส่วนลดตามปริมาณการซื้อ หรือเกิดจากการตัง้
ราคาแบบยดืหยุ่น (dynamic pricing) หรอืต้นทุนของผูข้าย
ในการเสนอยาทีแ่ตกต่างกนั เป็นต้น (1) ในขณะเดยีวกนัผู้
ซื้อก็มีข้อจ ากดัจากการไม่มีเครื่องมอืที่ใช้ตรวจสอบราคา
ขายยาในทอ้งตลาด ท าใหไ้ม่สามารถเปรยีบเทยีบราคากบัผู้
ซือ้รายอื่นได ้ส่งผลใหป้รากฏการณ์ความแตกต่างของราคา
ยาจากผู้จ าหน่ายรายเดยีวกนัที่เสนอต่อผู้จดัซื้อแต่ละราย
ยงัคงด าเนินอยู่ต่อไป (2) 
      จ ากราคาในการจัดซื้ อยาที่ ไม่ เท่ ากันของ
หน่วยงานภาครฐั กระทรวงสาธารณสุขจงึพยายามลดการ
กระจายของราคายาที่หน่วยงานภาครฐัจดัซื้อ โดยจดัท า
ราคากลางของยาเพื่อใช้เป็นราคาอ้างอิงในการจัดซื้อยา 
ราคากลางไดจ้ากการน าขอ้มูลค่ากลางทางสถติิของราคาที่
หน่วยงานในสงักดักระทรวงสาธารณสุขด าเนินการจดัซื้อ
และรายงานโดยไม่ได้ค านึงถึงปรมิาณการจดัซื้อที่ต่างกนั 
(2) ราคากลางของยาจงึมกัเป็นราคาทีสู่งเพื่อเอื้อใหผู้ซ้ือ้ที่
จดัซือ้จ านวนน้อยหรอือยู่ห่างไกลสามารถจดัซือ้ได ้และเป็น
เพียงราคาอ้างอิงสูงสุดที่หน่วยงานภาครฐัสามารถจดัซื้อ
โดยไม่ผดิระเบยีบในการจดัซือ้จดัจา้ง อย่างไรกต็าม แมจ้ะ
มกีารก าหนดราคากลางขึน้ แต่ยงัพบการกระจายของราคา
ภายใต้ราคากลางที่เกดิจากการแข่งขนัระหว่างผู้จ าหน่าย 
และการมีผู้ซื้อที่มีความสามารถในการต่อรองสูง (2) 
นอกจากนี้ยงัพบว่ามผีูซ้ือ้ทีม่ปีรมิาณจดัซือ้สงูบางรายจดัซือ้
ได้ในราคาเท่ากับราคากลางเท่านั ้น  ซึ่งอาจเกิดขึ้น
เน่ืองมาจากการขาดแรงจงูใจในการต่อรองราคา (2)  
 จากสถานการณ์ที่กล่าวมาข้างต้นแสดงว่า ขีด
ความสามารถในการจัดซื้อยาชนิดหนึ่ง  ๆ ไม่ได้ขึ้นกับ
ปรมิาณในการจดัซื้อหรอืก าลงัซื้อเพยีงอย่างเดยีว แต่ยงัมี
ปัจจยัอื่นทีม่ผีลต่อราคาในการจดัซือ้อกีดว้ย ซึง่ ศริพิา อุดม
อั ก ษ ร  ใ ห้ ชื่ อ ว่ า  “ ปั จ จั ย อื่ น  ๆ  เ ห นื อ ก า ลั ง ซื้ อ ” 
( miscellaneous factors)  ที่ มี ผ ล ต่ อ ก า ร เ พิ่ ม ห รื อ ล ด
ความสามารถในการจดัหาโดยรวมได ้เช่น ความพยายาม
ในการต่อรองราคาของเจ้าหน้าที่จดัซื้อ ข้อมูลสารสนเทศ

การจดัซื้อยา ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาล ความสมัพนัธ์
ระหว่างเจา้หน้าทีจ่ดัซือ้กบัตวัแทนบรษิทัทีจ่ดัจ าหน่าย เป็น
ต้น ขดีความสามารถที่เกดิจากปัจจยัอื่นๆเหนือก าลงัซือ้นี้
เรียกว่า “ขดีความสามารถเสริมก าลงัซื้อในการจดัหายา” 
หรอื PAC (pharmaceutical acquisition capability) (3)  
         จากแนวคดิดงักล่าวกรมบญัชกีลางได้พฒันาระบบ 
“รายงานข้อมูลการจัดซื้อเวชภัณฑ์ยา” ซึ่งเป็นระบบที่
วเิคราะหข์อ้มลูเชงิลกึและสงัเคราะหส์ารสนเทศตามแนวคดิ 
PAC จากขอ้มูลการจดัซื้อยา เพื่อประโยชน์ในการก าหนด
ราคาอา้งองิในการต่อรองราคาจดัซือ้ยา ท าใหห้น่วยงานรฐั
มขีอ้มูลราคาอ้างองิซือ้ทีเ่หมาะสมซึ่งสะทอ้นราคายาทีเ่ป็น
จรงิในทอ้งตลาด เพื่อใชป้ระกอบการตดัสนิใจในการจดัซื้อ 
หรอืใชข้อ้มลูดงักล่าวตดิตามราคายาในตลาด (4) ผูว้จิยัจงึมี
ความประสงค์ในการน าเครื่องมอืดงักล่าวมาทดลองใชเ้พื่อ
เพิ่มประสิทธิภาพการจัดซื้อยาของกลุ่มงานเภสัชกรรม 
โรงพยาบาลบางละมุง 
  
วิธีการวิจยั 

การวิจยัครัง้นี้เป็นการศึกษาแบบตัดขวางซึ่งได้
ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยของ
ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัชลบุรี เลขที่โครงการ CBO 
Rec 66-021   

รายการยาทีใ่ช้ศึกษา 
รายการยาที่จดัซื้อในการศกึษา คอื รายการยาที่

จดัซือ้ในช่วงปีงบประมาณ 2562- 2564 จ านวน 51 รายการ 
ทีไ่ดร้บัการวเิคราะหต์ามแนวคดิ PAC ในระบบสารสนเทศ
ในการติดตามราคาและวิเคราะห์ขดีความสามารถในการ
จั ด ซื้ อ ย า ข อ ง ภ า ค รั ฐ  ( Pharmaceutical Acquisition 
Capability- Decision Support System; PAC- DSS)  บ น
เวบ็ไซต ์www.gprocurement.go.th และเป็นรายการยาตาม
แผนจดัซื้อยาโรงพยาบาลบางละมุง ปีงบประมาณ 2566 
PAC-DSS เ ป็นร ะบบที่ท า ง านผ่ านร ะบบ เครือข่ าย
อินเทอร์เน็ต และสามารถเข้าใช้งานผ่านทางระบบการ
จดัซื้อจดัจ้างภาครฐัของกรมบญัชกีลาง ระบบ PAC-DSS 
แสดงขอ้มูลราคายาทีโ่รงพยาบาลจดัซือ้  การเปรยีบเทยีบ
ราคายาทีโ่รงพยาบาลจดัซือ้กบัราคาของหน่วยงานอื่น ๆ ที่
จดัซื้อยารายการเดียวกนั และมีการแนะน าราคาจดัซื้อที่
เหมาะสมของยาแต่ละรายการเมื่อจดัซือ้ในปรมิาณต่าง ๆ  

การศึกษายังน าข้อมูลรายการยาทัง้หมดที่
โรงพยาบาลจัดซื้อในช่วงปีงบประมาณ 2562-2564 จาก
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ระบบ PAC-DSS มาตดัรายการยาซ ้าในแต่ละปีงบประมาณ 
เช่น ตดัรายการยา amoxicillin 500 mg ชนิดแคปซลูเปลอืก
แข็งให้คงเหลือไว้เพียงรหัสยามาตรฐานระดับ GPU 
(generic product use) ของปีงบประมาณล่าสดุ (2564) โดย 
GPU ที่เหมือนกันบ่งชี้ว่าเป็นรายการยาที่มีตัวยาส าคัญ 
ความแรง รูปแบบ และขนาดหรือปริมาณบรรจุต่อหนึ่ง
หน่วยการใช้ยาหรือหน่วยการจ่ายยาเดียวกัน รายการ
จดัซื้อที่คดัออกจากการศกึษาเพิม่เตมิ คอื รายการยาตาม
แผนจดัซื้อยาของโรงพยาบาลบางละมุงในปีงบประมาณ 
2566 ทีจ่ดัซือ้จากองคก์ารเภสชักรรม สภากาชาดไทย และ
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา เนื่องจากราคายา
ของหน่วยงานภาครฐัดงักล่าว ถูกก าหนดจากนโยบายราคา
เดยีวส าหรบัผูซ้ือ้ทุกราย ท าใหไ้ม่มคีวามแตกต่างของราคา
จดัซือ้ระหว่างผูซ้ือ้ จงึไม่สามารถต่อรองราคายาได ้ 

นอกจากนี้ ยงักรองรายการยาที่ราคา PAC-DSS 
แนะน าเท่ากบัหรอืสูงกว่าราคาจดัซื้อในแผนจดัซื้อยาของ
โรงพยาบาลบางละมุง ปีงบประมาณ 2566 เนื่องจากผู้
จดัซื้อสามารถต่อรองราคาจนส าเร็จแล้ว จากนัน้คดัเลอืก
เฉพาะรายการยาทีม่คี่า PAC ของโรงพยาบาลบางละมุงต ่า
กว่า PAC เฉลี่ยของโรงพยาบาลอื่น ๆ เนื่องจากมีก าลงั
ความสามารถจดัหายาน้อยกว่าโรงพยาบาลอื่น หรอืราคาที่
จดัซือ้สงูกว่าโรงพยาบาลอื่นทีม่ปีรมิาณการจดัซื้อทีเ่ท่ากนั 
และพิจารณาคัดเลือกเฉพาะรายการที่มีในแผนจัดซื้อ
ปีงบประมาณ 2566 ของโรงพยาบาลบางละมุง 

ราคาทีแ่นะน าจากจากระบบ PAC-DSS   
 การศึกษาน าผลการวิเคราะห์จากระบบ PAC-

DSS มาใช้ในการศึกษา ข้อมูลดังกล่าวประกอบด้วย
ปีงบประมาณที่จ ัดซื้อ  วิธีการจัดซื้อ  ข้อมูลยาตาม
รหสัมาตรฐานยาทีบ่่งชีร้ายการยาในระดบัชื่อสามญัทางยา 
ความแรง รูปแบบยา ขนาดบรรจุและหน่วยจ่ายเดียวกัน 
(generic product use: GPU) ปริมาณที่จ ัดซื้อ ค่า PAC 
ของตลาด (ค่า PAC เฉลีย่ของผูซ้ือ้ยารายการเดยีวกนั) และ
ค่า PAC ของโรงพยาบาลบางละมุง โดยค่าดชันี PAC (PAC 
Index) คอืค่าตวัเลขสมัพทัธท์ีแ่สดงถึงขดีความสามารถใน
การจัดหานอกเหนือจากก าลังซื้อ หรือขีดความสามารถ
เสรมิก าลงัซือ้ของโรงพยาบาลเมื่อเทยีบกบัโรงพยาบาลอื่น 
โดยโรงพยาบาลที่ซื้อยาปรมิาณน้อย แต่สามารถจดัซื้อยา
ได้ในราคาถูกจะมีค่าดัชนี PAC สูง ส่วนโรงพยาบาลที่มี
ดัชนี PAC สูงกว่า หมายถึง ในสถานการณ์ที่มีปริมาณ
จดัซือ้เท่ากนั โรงพยาบาลดงักล่าวสามารถจดัซือ้ยารายการ

นัน้ไดใ้นราคาถูกกว่าผูซ้ือ้ทีม่คี่าดชันี PAC ต ่ากว่า (5) การ
ค านวณดชันี PAC ใชส้ตูรดงันี้ 

                     𝑃𝐴𝐶𝑖 =
−𝐼𝑛(𝑃𝑖/𝑃𝑚𝑎𝑥 )

(𝑄𝑖/𝑄𝑚𝑎𝑥)
  

, {
ส าหรบัทุก 𝑃𝑖 > 𝑃𝑚𝑖𝑛

 ปรบั 𝑃𝐴𝐶𝑖 = 𝑃𝐴𝐶𝑚𝑎𝑥 เมือ่ 𝑃𝑖 = 𝑃𝑚𝑖𝑛
           

โดย  PACi = pharmaceutical acquisition capability ของผู้
ซื้อ i ส าหรบัผลติภณัฑย์าหนึ่งรายการ; Pi = ราคาที่ผู้ซื้อ i 
ซื้อผลิตภัณฑ์ยา; Pmax = ราคาซื้อสูงสุดในชุดข้อมูล P1, 
P2, P3,…Pn; Qi = ปรมิาณทีซ่ือ้โดยผูซ้ือ้ i; Qmax = ปรมิาณ
ซื้อสูงสุดในชุดข้อมูล Q1, Q2, Q3,…Qn; PACmax = ค่า 
PAC สูงสุดของผลิตภัณฑ์ยาหนึ่ งรายการในชุดข้อมูล 
PAC1, PAC2, PAC3,… PACn 
 ในระบบ PAC-DSS ค่า PAC แต่ละค่าจะมขีอ้มูล
พกิดัราคาและปรมิาณซือ้ทีส่อดคลอ้งกนัอยู่ 1 ชุด (6) ระบบ 
PAC-DSS ของกรมบญัชกีลางในปัจจุบนัใช้ PAC เฉลี่ย ที่
ไดจ้ากการน าเอาค่าเฉลีย่เลขคณิตของ PAC ในแต่ละผูซ้ื้อ
มาค านวณด้วยสูตรค านวณ มาใช้ในการค านวณหาราคา
อ้างอิงที่ระบบแนะน าในการจดัซื้อยาที่ปริมาณซื้อต่าง ๆ 
ทัง้นี้ ผูซ้ือ้สามารถใชร้าคาดงักล่าวประกอบการจดัซือ้ยาใน
กรณีที่ผู้ซื้อมีค่า PAC ต ่ ากว่า PAC เฉลี่ย หรือผู้ซื้มีขีด
ความสามารถในการจดัซือ้ยาชนิดนัน้น้อยกว่าผูซ้ือ้รายอื่นที่
ซือ้ยารายการเดยีวกนั หรอืซือ้ยาในราคาสงูกว่าในปรมิาณ
การจดัซือ้ทีเ่ท่ากนั ในทางตรงกนัขา้ม กลุ่มผูซ้ือ้ทีม่คี่า PAC 
สูงกว่า PAC เฉลี่ย หรือกลุ่มผู้ซื้อที่มีขดีความสามารถใน
การจดัซื้อยาชนิดนัน้มากกว่าค่าเฉลี่ยของโรงพยาบาลอื่น 
หรอืสามารถซือ้ยาไดใ้นราคาทีถู่กกว่าในปรมิาณการจดัซือ้
ที่เท่ากัน สามารถเลือกใช้ค่า PAC ของผู้ซื้อเองในการ
ค านวณราคาจดัซือ้อา้งองิ 

การศกึษาเลอืกรายการยาที่คดัเลอืกในการศกึษา
ในระบบ PAC-DSS ป้อนปริมาณจดัซื้อ และเลือกวิธีการ
จดัซื้อ เพื่อให้ระบบประมวลผลราคาจดัซื้อที่แนะน า ทัง้นี้ 
ปริมาณที่จดัซื้อ คือ ค่ามัธยฐานของปริมาณที่จดัซื้อของ
รายการยาแต่ละตวัป้อน 

การหามูลค่าทีป่ระหยดัได้ 
ผูว้จิยัน าราคาที ่ระบบ PAC-DSS แนะน าไปใชใ้น

การต่อรองราคาจรงิกบัผู้ขายในการจดัซื้อยาตามแผนการ
จัดซื้อปีงบประมาณ 2566 ผู้วิจ ัยรวบรวมข้อมูลปริมาณ
จดัซือ้ ราคาต่อหน่วย และมลูค่าทีจ่ดัซือ้จรงิในระหว่างเดอืน
ตุลาคม 2565 - กนัยายน 2566 มลูค่าทีป่ระหยดัไดจ้ากการ
ต่อรองดว้ยราคาที ่ระบบ PAC-DSS แนะน า ค านวณจาก  
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ตารางท่ี 1. จ านวนรายการยาตามชื่อสามญัทางยาทีจ่ดัซือ้และไดร้บัวเิคราะหต์ามแนวคดิ PAC ทัง้หมดในปีงบประมาณ 2562-
2564 

ปี 
งบประมาณ 

ช่วงเวลา 

วธิกีารจดัซือ้ (GPU) ค่า PAC ของโรงพยาบาล 
จ านวนรายการ 

(GPU) เฉพาะเจาะจง1 e-bidding1 ต ่ากว่า PAC 
เฉลีย่2 

สงูกว่า 
PAC เฉลีย่3 

2562 ต.ค 61 - ก.ย.62 54 2 50 6 56 
2563 ต.ค.62 - ก.ย.63  83 10 76 17 93 
2564 ต.ค.63 - ก.ย.64    49 0 38 11 49 

รวม 186 12 164 34 198 
1: เฉพาะเจาะจง คอื การจดัซื้อโดยวธิเีฉพาะเจาะจง; e–bidding คอื การจดัซื้อโดยวธิปีระกวดราคาอเิลก็ทรอนิกส์ 
2: PAC ต ่ากว่า PAC เฉลีย่ หมายถงึโรงพยาบาลมขีดีความสามารถในการจดัซื้อยาชนิดนัน้น้อยกว่าค่าเฉลีย่ของโรงพยาบาลโดยรวม หรอืโรงพยาบาล
สามารถซื้อยาไดใ้นราคาสงูกว่าโรงพยาบาลอื่น ๆ เมือ่ซื้อยาในปรมิาณทีเ่ท่ากนั 
3: PAC สงูกว่า PAC เฉลีย่ หมายถงึโรงพยาบาลมขีดีความสามารถในการจดัซื้อยาชนิดนัน้ มากกว่าค่าเฉลีย่ของโรงพยาบาลโดยรวมหรอื 
โรงพยาบาลสามารถซื้อยาไดใ้นราคาทีถู่กกว่าโรงพยาบาล ๆ เมือ่ซื้อยาในปรมิาณทีเ่ท่ากนั 

 
ผลต่างของมูลค่าจดัซื้อที่ระบุในแผนจดัซื้อปีงบประมาณ 
2566กบัมลูค่าจากการจดัซือ้จรงิในปีงบประมาณ 2566 หลงั
การต่อรองราคาแลว้ 
 
ผลการวิจยั 
จ านวนรายการยาท่ีศึกษา 

โรงพยาบาลบางละมุงเป็นโรงพยาบาลทัว่ไป 
ระดบั S จ านวน 324 เตยีง จ านวนยาทีต่้องจดัซือ้ตามแผน
จดัซื้อยาในปีงบประมาณ 2566 คือ 651 รายการ คิดเป็น
มูลค่า 109,555,517 บาท โดยเป็นยาในบัญชียาหลัก
แห่งชาติ 569 รายการ มูลค่า 91,690,198.36 บาท จาก

ฐานขอ้มูล PAC-DSS มรีายงานผลการจดัซือ้ตามชื่อสามญั
ยาและหน่วยการใช้ (GPU) ของโรงพยาบาลระหว่าง
ปีงบประมาณ 2562-2564 จ านวน 198 รายการ ทีไ่ดร้บัการ
วเิคราะหต์ามแนวคดิ PAC จากขอ้มูลการจดัซือ้ยา (ตาราง
ที ่1)  
 จากรายการยาตามแผนจัดซื้อยาทัง้หมด 198 
รายการ เมื่อพจิารณาตดัจ านวนรายการทีม่ ีGPU ของการ
จัดซื้อซ ้าในแต่ละปีงบประมาณ โดยน าเฉพาะข้อมูลผล
จัดซื้อในปีงบประมาณล่าสุดมาใช้ในการศึกษา คงเหลือ
จ านวนรายการยาทีน่ ามาใชเ้พยีง 93 รายการ (ตารางที ่2) 
โดยพบว่ามรีายการยาทีม่คี่า PAC สงูกว่าค่า PAC เฉลีย่  

ตารางท่ี 2. จ านวนรายการยาตามชื่อสามญัทีใ่ชใ้นการวเิคราะหใ์นปีงบประมาณ 2562 – 2564 เมื่อตดัรายการที ่GPU ซ ้าในแต่
ละปีงบประมาณโดยคงไวเ้พยีง GPU ในปีงบประมาณล่าสดุ 

ปี 
งบประมาณ 

ช่วงเวลา 
วธิกีารจดัซือ้ (GPU) ค่า PAC 

จ านวนรายการ 
(GPU) เฉพาะเจาะจง1 e-bidding1 ต ่ากว่า 

PAC เฉลีย่2 
สงูกว่า 

PAC เฉลีย่3 
2562 ต.ค 61 - ก.ย.62 2 0 2 0 2 
2563 ต.ค.62 - ก.ย.63   36 6 34 8 42 
2564 ต.ค.63 - ก.ย.64 49 0 38 11 49 

รวม 87 6 74 19 93 
1: เฉพาะเจาะจง คอื การจดัซื้อโดยวธิเีฉพาะเจาะจง; e–bidding คอื การจดัซื้อโดยวธิปีระกวดราคาอเิลก็ทรอนิกส์ 
2: PAC ต ่ากว่า PAC เฉลีย่ หมายถงึโรงพยาบาลมขีดีความสามารถในการจดัซื้อยาชนิดนัน้น้อยกว่าค่าเฉลีย่ของโรงพยาบาลโดยรวม หรอืโรงพยาบาล
สามารถซื้อยาไดใ้นราคาสงูกว่าโรงพยาบาลอื่น ๆ เมือ่ซื้อยาในปรมิาณทีเ่ท่ากนั 
3: PAC สงูกว่า PAC เฉลีย่ หมายถงึโรงพยาบาลมขีดีความสามารถในการจดัซื้อยาชนิดนัน้ มากกว่าค่าเฉลีย่ของโรงพยาบาลโดยรวมหรอื 
โรงพยาบาลสามารถซื้อยาไดใ้นราคาทีถู่กกว่าโรงพยาบาล ๆ เมือ่ซื้อยาในปรมิาณทีเ่ท่ากนั 
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ตารางท่ี 3. จ านวนรายการยาในการศกึษาจ าแนกตามฤทธิท์างเภสชัวทิยาและค่า PAC ของโรงพยาบาลเมื่อเปรยีบเทยีบกบัค่า 
PAC เฉลีย่ 

กลุ่มยา1 ต ่ากว่า PAC เฉลีย่2 สงูกว่า PAC เฉลีย่2 
กลุ่มยาส าหรบัห ูจมกู  คอหอยและช่องปาก 0 1 
กลุ่มยาสตูนิรเีวชและอาการทางเดนิปัสสาวะ 1 1 
ผลติภณัฑด์า้นภมูคิุม้กนัและวคัซนี 2 0 
กลุ่มยาระบบทางเดนิอาหาร 2 1 
กลุ่มยาโรคระบบกลา้มเน้ือและขอ้ต่อ 2 2 
กลุ่มยาโรคมะเรง็และกดภมูคิุม้กนั 2 2 
กลุ่มยาชา 3 0 
กลุ่มยาตา 5 0 
กลุ่มยาระบบทางเดนิหายใจ 6 0 
กลุ่มยาระบบประสาทสว่นกลาง 8 0 
กลุ่มยาระบบต่อมไรท้่อ 8 2 
สารอาหารและเลอืด 11 1 
กลุ่มยาโรคระบบหวัใจและหลอดเลอืด 11 4 
กลุ่มยาส าหรบัโรคตดิเชือ้ 13 5 

รวม 74 19 
1: จดักลุ่มยาตามบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ 
2: PAC ต ่ากว่า PAC เฉลีย่ หมายถงึโรงพยาบาลมขีดีความสามารถในการจดัซือ้ยาชนิดนัน้น้อยกว่าค่าเฉลีย่ของ
โรงพยาบาลโดยรวม หรอืโรงพยาบาลสามารถซือ้ยาไดใ้นราคาสงูกว่าโรงพยาบาลอื่น ๆ เมื่อซือ้ยาในปรมิาณทีเ่ท่ากนั 
3: PAC สงูกว่า PAC เฉลีย่ หมายถงึโรงพยาบาลมขีดีความสามารถในการจดัซือ้ยาชนิดนัน้ มากกว่าค่าเฉลีย่ของ
โรงพยาบาลโดยรวมหรอื โรงพยาบาลสามารถซือ้ยาไดใ้นราคาทีถู่กกว่าโรงพยาบาล ๆ เมื่อซือ้ยาในปรมิาณทีเ่ท่ากนั 

 

จ านวน 19 รายการ และมีค่า PAC ต ่ากว่าค่า PAC เฉลี่ย 
จ านวน 74 รายการ (ตารางที่ 2) การจ าแนกยาทัง้ 93 
รายการตามฤทธิท์างเภสชัวทิยาแสดงอยุ่ในตารางที ่3 

จากรายการยา 93 รายการ เมื่อตดัรายการยา 42 
รายการดงัต่อไปนี้ 1) รายการทีม่ค่ีา PAC ของโรงพยาบาล
บางละมุง สงูกว่า PAC เฉลีย่ของโรงพยาบาลอื่น ๆ จ านวน 
19 รายการ 2) รายการที่ออกจากกรอบบัญชียาของ
โรงพยาบาลจ านวน 5 รายการ 3) รายการที่อยู่ในแผน
จดัซือ้ยาจากสภากาชาด องคก์ารเภสชักรรม และส านกังาน
คณะกรรมการอาหารและยา จ านวน 1, 13 และ 1 รายการ 
ตามล าดับ  และ  4)  รายการที่ ร าคาจัดซื้อตามแผน
ปีงบประมาณ 2566 น้อยกว่าราคาแนะน าจากระบบ PAC-
DSS  จ านวน 3 ราย จงึคงเหลอืจ านวนรายการยาที่น ามา
วิเคราะห์ 51 รายการ ซึ่งพบว่า เป็นรายการยาที่ผู้จดัซื้อ
สามารถต่อรองไดไ้ม่เกนิราคาที ่PAC-DSS แนะน าก่อนการ
ใช้ระบบ PAC-DSS จ านวน 17 รายการ รายการทีผู่จ้ดัซือ้

สามารถใช้ราคาแนะน าจาก PAC-DSS ต่อรองราคาลดลง
ได ้18 รายการ และรายการยาทีไ่ม่สามารถต่อรองราคาได้ 
16 รายการ เนื่องจากเป็นยาที่ต้นทุนในการผลิตเพิ่มขึ้น
จ านวน 8 รายการ และเป็นรายการทีม่ผีูจ้ าหน่ายรายเดยีว
ในทอ้งตลาด จ านวน 8 รายการ  
 
มูลค่าท่ีประหยดัได้ 

มูลค่าตามแผนจัดซื้อระหว่างตุลาคม 2565 – 
กันยายน 2566 ของยา 18 รายการที่ผู้จ ัดซื้อสามารถใช้
ราคาแนะน าจาก PAC-DSS ต่อรองราคาได้  เท่ ากับ 
14,989,783.30 บาท สว่นมลูค่าในการจดัซือ้จรงิเมื่อใชร้าคา
ที่ PAC-DSS แนะน าในการต่อรองราคาจริงกับผู้ขาย 
เท่ากบั 13,270,243.60 บาท ซึง่ท าใหป้ระหยดังบประมาณ
ได้ 1,719,539.70 บาท หรือคิดเป็นร้อยละ 11.47 ของ
งบประมาณส าหรบัยา 18 รายการขา้งตน้ (ตารางที ่4) 
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ตารางท่ี 4. มลูค่าจดัซือ้ยาทีโ่รงพยาบาลประหยดัไดเ้มื่อต่อรองกบัผูข้ายดว้ยราคาที ่PAC-DSS แนะน า 
กลุ่มยา1 จ านวน

รายการ 
ทีต่่อรองได ้

มลูค่าจดัซือ้
ตามแผนใน
ปีงบประมาณ 
2566 (บาท) 

มลูค่าจดัซือ้ 
หลงัต่อรองตามราคาที ่

PAC-DSS แนะน า 
(บาท) 

มลูค่าที ่
ประหยดัได ้
(บาท) 

มลูค่าประหยดั 
(รอ้ยละ)2 

สารอาหารและเลอืด 1 485,100.00 480,200.00 4,900.00 1.01 
กลุ่มยาส าหรบัโรคตดิเชือ้ 2 1,143,882.00 1,098,886.80 44,995.20 3.93 

กลุ่มยาตา 1 2,211,048.00 2,100,495.60 110,552.40 5.00 

ผลติภณัฑด์า้นภมูคิุม้กนัและวคัซนี   2 2,016,600.00 1,903,500.00 113,100.00 5.61 

กลุ่มยาระบบต่อมไรท้่อ 2 1,018,693.50 911,961.00 106,732.50 10.48 

กลุ่มยาโรคระบบหวัใจและหลอดเลอืด 6 6,126,222.00 5,416,465.00 709,757.00 11.59 

กลุ่มยาระบบทางเดนิหายใจ 2 1,079,137.80 769,180.20 309,957.60 28.72 

กลุ่มยาโรคมะเรง็และกดภมูคิุม้กนั 1 298,800.00 205,425.00 93,375.00 31.25 

กลุ่มยาชา 1 610,300.00 384,130.00 226,170.00 37.06 

รวม 18 14,989,783.30 13,270,243.60 1,719,539.70 11.47 
1: จดักลุ่มยาตามบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิ 
2: มูลค่าประหยดั (รอ้ยละ) เป็นการเทยีบมูลค่าทีป่ระหยดัได ้(บาท) กบัมูลค่าจดัซือ้ยาหากจดัซือ้ตามทุนในแผนปีงบประมาณ 
2566 (บาท) 
 
การอภิปรายผล 

ในการศกึษาพบว่า ยาบางรายการไม่สามารถหา
ค่า PAC ได้ ซึ่งอาจเกิดจากการเป็นรายการยาใหม่ที่เขา้
กรอบบญัชยีาของโรงพยาบาลบางละมุงหลงัการประมวลผล 
"รายงานขอ้มูลการจดัซื้อเวชภณัฑย์า“ (หลงัปีงบประมาณ 
2564) หรอืเป็นรายการยาทีม่หีน่วยงานของรฐับนัทกึขอ้มลู
ในระบบการจัดซื้อในระบบการจดัซื้อภาครัฐด้วยวิธีทาง
อิเล็กทรอนิกส ์(Electronic Government Procurement, e-
GP) น้อยกว่า 4 แห่ง เนื่องจากการค านวณค่าต่าง ๆ ใน
ระบบถูกก าหนดให้ต้องมีจ านวนผู้ซื้อรายงานข้อมูลการ
จดัซื้อในระบบตัง้แต่ 4 ราย ขึน้ไป นอกจากนี้ราคาแนะน า
จากระบบ PAC-DSS ในยาบางรายการไม่สามารถจดัซือ้ได ้
เ ช่ น  rabies immunoglobulin ( horse)  1000 IU/ 5 mL 
solution for injection 5 mL vial ทีอ่ยู่ในกลุ่มผลติภณัฑด์า้น
ภูมคิุ้มกนัและวคัซนี ซึ่งโรงพยาบาลบางละมุงจดัซื้อได้ใน
ราคา 450 บาทต่อ vial โดยไม่มีราคากลางตามประกาศ
คณะกรรมการพฒันาระบบยาแห่งชาต ิแต่ราคาจดัซือ้ยาที่
แนะน าจากระบบ PAC-DSS ในปรมิาณการจดัซือ้ 200 vial 
คอื 263.28 บาทต่อ vial  ซึง่เป็นราคาทีถู่กกว่าราคาต ่าสดุที่
รายงานในศูนย์ข้อมูลข่าวสารด้านเวชภัณฑ์ กระทรวง

สาธารณสุข สาเหตุที่ไม่สามารถต่อรองราคาได้อาจ
เนื่องมาจากปริมาณที่ใช้ยานี้ทัง้ประเทศลดลงจากแนว
ทางการดูแลรกัษาผู้ป่วยสมัผสัโรคพษิสุนัขบ้าที่เปลี่ยนไป 
ปรมิาณการจดัซื้อวคัซนีนี้ของโรงพยาบาลบางละมุงในแต่
ละปีงบประมาณมแีนวโน้มลดลงเช่นกนั โดยปีงบประมาณ 
2562-2565 จัดซื้อ  6,237,  1,600,  2,240 และ  830 vial 
ตามล าดบั 

การน า "รายงานข้อมูลการจัดซื้อเวชภัณฑ์ยา” 
หรอืสารสนเทศ PAC-DSS มาใช้ในการต่อรองราคาจดัซือ้
ยาท าใหโ้รงพยาบาลมแีหล่งขอ้มลูส าหรบัคน้หาราคาอา้งองิ
ในการจัดซื้อ และสามารถวิเคราะห์ราคาที่ควรจัดซื้อใน
ปรมิาณการจดัซื้อต่าง ๆ ส่งผลใหเ้กดิการต่อรองราคากบั
บริษัทผู้จดัจ าหน่ายเพื่อให้ได้ราคาที่เหมาะสมกบัปรมิาณ
จัดซื้อของโรงพยาบาล  เช่น ในการจัดซื้อ  fenoterol 
hydrobromide 50 mcg/1 dose + ipratropium bromide 20 
mcg/ 1 dose pressurised inhalation, solution, 200 dose 
actuation ซึ่งเป็นยาในกลุ่มระบบทางเดินหายใจ เดิมทาง
โรงพยาบาลจดัซือ้อยู่ในราคา 189.39 บาท/กล่อง โดยจดัซือ้
เ ฉลี่ ย ค รั ้ง ล ะ  325 ก ล่อ ง  ร าคากลาง ตามประกาศ
คณะกรรมการพฒันาระบบยาแห่งชาต ิคอื 189.39 บาท/  
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รปูท่ี 1. การแนะน าราคาจากระบบ PAC-DSS: กรณีของ fenoterol hydrobromide 50 mcg/1 dose + ipratropium bromide 20 
mcg/1 dose pressurised inhalation, solution, 200 dose actuation 

 
กล่อง ราคาจดัซือ้ยาทีร่ะบบ PAC-DSS แนะน า คอื 117.84 
บาท/กล่อง (รุปที ่1) โรงพยาบาลไดต่้อรองราคากบับรษิทัผู้
จ ัดจ าหน่าย ท าให้ในปีงบประมาณ 2566 โรงพยาบาล
สามารถจดัซือ้ไดใ้นราคา 104.86 บาท/ กล่อง 

อีกตัวอย่าง คือ การจัดซื้อ enoxaparin sodium 
60 mg/ 0. 6 mL solution for injection, 0. 6 mL prefilled 
syringe เดิมทางโรงพยาบาลจัดซื้ออยู่ในราคาหลอดละ 
224.70 บาท โดยจดัซื้อครัง้ละ 800 หลอด ราคากลางตาม
ประกาศคณะกรรมการพฒันาระบบยาแห่งชาติ คอื 224.93 
บาท/หลอด ราคาทีร่ะบบ PAC-DSS แนะน าในการจดัซือ้ใน
ปรมิาณดงักล่าวเท่ากบั 164.78 บาทต่อหลอด ปัจจุบนัทาง
โรงพยาบาลสามารถต่อรองกบับริษัทผู้จดัจ าหน่าย ท าให้
จดัซือ้ไดใ้นราคา 175.00 บาทต่อหลอด 
ข้อเสนอแนะ 
 ขอ้เสนอแนะต่อระบบงานจดัซือ้ของโรงพยาบาล: 
โรงพยาบาลควรเชื่อมโยงระบบ "รายงานขอ้มูลการจดัซื้อ
เวชภณัฑย์า" เขา้กบัโปรแกรมงานจดัซือ้ยาของโรงพยาบาล 
เพื่อใหส้ามารถน าขอ้มูลดงักล่าวไปใชป้ระโยชน์ไดจ้รงิ และ
เกดิความสะดวกง่ายและรวดเรว็ในการใชง้านในทางปฏบิตั ิ
 ขอ้เสนอแนะต่อการจดัซือ้ยาในระดบัจงัหวดั/ระดบั
เขต: ผู้เกี่ยวข้องควรน าราคาจดัซื้อยาที่แนะน าจากระบบ 
PAC-DSS ในระบบ"รายงานขอ้มูลการจดัซือ้เวชภณัฑย์า" 
ไปประกอบการจดัท าราคากลาง เพื่อใชใ้นการจดัซือ้ยาแบบ 
e-bidding ในระดับจังหวัดและระดับเขต  เพื่ อให้เกิด
ประสทิธภิาพในการจดัซือ้ยาทัง้ระบบของประเทศมากขึน้ 

 ข้ อ เ ส น อ แ น ะ ต่ อ โ ป ร แ ก ร ม ที่ จ ั ด ท า โ ด ย
กรมบญัชีกลาง: 1) กรมบญัชีกลางควรอพัเดทฐานข้อมูล
ของระบบ PAC-DSS ใหเ้ป็นปัจจุบนัอยู่เสมอ โดยฐานขอ้มลู
ในปัจจุบนัวเิคราะหข์อ้มลูถงึปีงบประมาณ 2564 ซึง่ราคายา 
ณ ปัจจุบันอาจมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม  2) สีและ
ลักษณะของ bullet ในกราฟราคาแนะน าจ าแนกตาม
ปริมาณการจัดซื้อมีลักษณะใกล้เคียงกัน อาจท าให้เกิด
ความผดิพลาดในการอ่านขอ้มูล  จงึควรปรบัลกัษณะของ 
bullet และสีให้แตกต่างกันอย่างชดัเจน 3) ข้อมูลที่แสดง
ปัจจุบนัยงัไม่สามารถส่งออกขอ้มูลจากระบบได้ ท าให้การ
น าไปใช้งานต้องคดัเลือกทลีะรายการ ท าให้เสยีเวลาและ
อาจเกิดความผิดพลาดจากการคดัลอกได้ ดงันัน้ จึงควร
พฒันาโปรแกรมใหม้ ีfunction ทีส่ามารถส่งออกสารสนเทศ
ในรูปแบบ Microsoft excel ได้ เพื่อความสะดวกต่อการใช้
งานมากยิง่ขึน้ และ 4)   ควรระบรุหสั GPU ในการแสดงผล
สารสนเทศดว้ย เพื่อใหผู้ใ้ชร้ะบบสามารถน าไปใชง้านต่อได้
สะดวกมากยิง่ขึน้ เช่น การเชื่อมโยงกบัโปรแกรมส าเรจ็รูป
ในระบบงานจดัซือ้ เป็นตน้ 
 
สรปุ  

การน าขอ้มูลจากระบบ “รายงานขอ้มูลการจดัซือ้
เวชภัณฑ์ยา” ของกรมบญัชีกลางมาใช้เพิ่มประสทิธภิาพ
การจดัซื้อยาของกลุ่มงานเภสชักรรมของโรงพยาบาลบาง
ละมุง พบว่า ระบบ PAC-DSS เป็นเครื่องมอืที่สามารถบ่ง
บอกราคาในการจดัซือ้ยาของโรงพยาบาลเมื่อเปรยีบเทยีบ
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กับโรงพยาบาลอื่น ๆ และสามารถช่วยแนะน าราคาที่
เหมาะสมในการจดัซือ้ยาในปรมิาณต่าง ๆ ซึง่เป็นประโยชน์
ในการตดัสนิใจต่อรองราคากบัผู้จ าหน่ายในทางปฏิบตัิได้
อย่างมปีระสทิธภิาพ จากการวเิคราะห์ขอ้มูลการจดัซื้อยา 
จ านวน 18 รายการ ทีส่ามารถต่อรองราคาลงไดจ้ากการใช้
ราคาแนะน าจาก PAC-DSS พบว่า มูลค่าจดัซื้อตามแผน
จดัซื้อระหว่าง ในระหว่าง 1 ตุลาคม 2565- 30 กนัยายน 
2566 เท่ากับ 14,989,783.30 บาท  หากจัดซื้อตามราคา
จัดซื้อยาที่แนะน าจากระบบ PAC-DSS จะมีมูลค่าจดัซื้อ 
เท่ากบั 13,270,243.60 บาท มูลค่าประหยดัที่เกิดขึ้น คือ 
1,719,539.70 บาท คิดเป็นร้อยละ 11.47 หากมีการน า
ระบบ PAC-DSS ไปใช้ในวงกว้างจะช่วยลดการกระจาย
ของราคายาและควบคุมค่าใช้จ่ายในการจดัซื้อยาทัง้ระบบ
ยาของประเทศได ้
  

กิตติกรรมประกาศ 

 ข อ ข อบ คุ ณน า ย แพท ย์ วิ ชั ย  ธ น า โ สภณ 
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หวัหน้ากลุ่มงานเภสชักรรม ที่สนับสนุนให้เกิดการพฒันา
งาน และบุคลากรในงานบริหารเวชภัณฑ์ กลุ่มงานเภสชั
กรรม โรงพยาบาลบางละมุงทุกท่านทีช่่วยประสานงาน ท า
ใหง้านวจิยันี้ส าเรจ็ลุล่วงไปดว้ยด ี
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