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เร่ืองจากกลุ่มงาน

 รพ.แม่ข่าย ส่งรบัยา TAF (ยา Hep B) ท่ี รพ.ลูกข่าย

 สรปุ Health rider ในเดือนแรก 

 ขอปรบัหอ้งบริการจ่ายยา หอ้งยา 1 และจ่ายยา IPD แยกจากกนั

 การเรียนต่อ ของ จนท. รพ. เพ่ือมาท างานใน ตน.จพง. เภสชักรรม





ผลการด าเนินงานโครงการจัดส่งยาที่บ้าน Health Rider เดอืน กรกฏาคม 2567

 เร่ิมโครงการ 2 ก.ค.67

• มผู้ีรับบริการทัง้สิน้ 119 คน

• สิทธิ ์UC 113 คน (95%)

• สิทธิอ์ืน่ๆ Non UC 6 คน (5%)

 Health rider ลงทะเบยีน 24 คน รับงานจริง 13 คน

 พท.บริการ รัศม ี25 กม.จาก รพ. ในระยะเร่ิมแรก ต่อมา ตัดออก 3 พท. : นาเลิง ไผ่ใหญ่
หนองไข่นก





ปัญหาและอุปสรรค การจัดการเบือ้งต้น
- มีไรเดอร์ ครอบคลมุทกุพืน้ท่ีท่ีเปิดใหบ้รกิาร แต่รบังานจรงิไม่ครบทกุ

พืน้ท่ี
- คดัเลือกเคสจดัสง่ยาเฉพาะพืน้ที่ท่ีไรเดอรส์ามารถไปสง่ยาได้

- ผูป่้วยไม่เขา้ใจระบบการส่งยาท่ีบา้น มีกรณีตรวจแลว้ ผูป่้วยกลบั
บา้นเลย ไม่มาย่ืนรบัยา และเขา้ใจว่าจะมีเจา้หนา้ท่ีไปส่งยาท่ีบา้น 
ท าใหผู้ป่้วยไม่ไดร้บัยาภายในวนัท่ีมาตรวจ และมาขอรบัยาในวนั
อ่ืนๆ

- จดัยาใหผู้ป่้วย และอธิบายใหผู้ป่้วยเขา้ใจระบบการสง่ยาท่ี
บา้น

- เนน้ย า้กบัเจา้หนา้ท่ีทกุจดุ พยาบาลที่โต๊ะซกัประวตัิ พยาบาล
หนา้หอ้งตรวจ และเจา้หนา้ท่ีหอ้งยาใหอ้ธิบายระบบการสง่ยา
ท่ีบา้นใหผู้ป่้วยเขา้ใจ

- ในขัน้ตอนการบนัทกึขอ้มลูในระบบ Health Rider ใชเ้วลานาน และ
อาจเกิดขอ้ผิดพลาดในการลงขอ้มลูได ้เช่น ลืมบนัทกึ VN 

-

- ในพืน้ท่ีจดัส่งยาท่ีไกลเกิน 15 km ไม่คุม้กบัการไปส่งยา 1 เคส ท าให้
ไรเดอรไ์ม่ประสงคร์บังาน

- ใหไ้รเดอรไ์ปสง่ใหก่้อน และตดัเขตพืน้ที่บรกิารนั้นออก จดัสง่
ใหเ้ฉพาะเคสที่ไรเดอรไ์ปสง่ได ้เช่น หนองหลกั หนองขุ่น

- มีการส่งผูป่้วยท่ีมีการปรบัยามาใชบ้รกิารจดัส่งยาท่ีบา้น (ผิดเง่ือนไข) - เภสชักรตรวจสอบขอ้มลูการปรบัยาทกุรายที่มีการจดัส่งยาท่ี
บา้น หากมีการปรบัยาจะแจง้ใหผู้ป่้วยรอรบัยาท่ีโรงพยาบาล

- จ านวนผูเ้ขา้รบับรกิารยงัมีไม่มาก เน่ืองจากผูป่้วยประสงคจ์ะรอรบัยา
ท่ีโรงพยาบาล

-



ข้อเสนอแนะ

- จัดให้มีโทรศัพท์ส าหรับโทรติดตามการรับยาที่บ้าน

- IT อัพโหลดข้อมูลผู้ป่วยลงในระบบ Health Rider เพือ่ลดระยะเวลาในการ
บันทกึข้อมูล และลดข้อผิดพลาดในการบันทกึข้อมูลส าคัญ เช่น ชือ่-สกุล เลข
บัตรประจ าตัวประชาชน

- เพ่ิมช่องทางการประชาสัมพันธ์ระบบการส่งยาที่บ้าน



 การปรบัหอ้งบริการจ่ายยา หอ้งยา 1 และจ่ายยา IPD แยกจากกนั



สภาพปัญหา : ช่องให้บริการเตม็ OPD 2 ช่อง IPD 1 ช่อง (ไม่เพยีงพอ) 



หอ้งยา 1 มี พท.จัดยา ร่วมกับ พท.รับค าส่ัง IPD ของเภสัชกร



หน้าหอ้งยา ไม่มีเก้าอีร้อรับบริการรับยา 



พท.รับบริการของหอ้งยา อยู่ฝ่ังดา้นตูก้ดน า้ มีทวีเีรียกช่ือ แต่
เสียงก้อง คนไข้ไม่ไดย้นิ 



แผนปรับหน้าต่างจ่ายยา เจาะช่องหน้าต่าง office เพิม่ ดัดแปลงเป็นช่องจ่ายยา 





หลักสูตรอบรมระยะส้ัน (4 เดอืน) กลุ่มงานเภสัชกรรม ปี 2568

หลกัสตูร รอบท่ี 1

(1 ตค 67 – 31มค 68)

รอบท่ี 2

(1 ก.พ. - 31 พ.ค. 68)

รอบท่ี 3

(1 มิ.ย. – 30 ก.ย. 68)

สถานท่ีฝึกอบรม รพ.สปส

- สาขามะเร็ง 0 2 คน 2 คน

- สาขาโรคหลอดเลือดสมอง 0 3 คน 0

- สาขาอายุรศาสตร์ 2 คน 2 คน 2 คน

- สาขาโรคไต 0 3 คน 3 คน 





รพ.ท าหนังสือถงึ ผอ. วิทยาลัย แจ้งชื่อ จนท.ทีจ่ะส่งเข้าเรียน แจ้งในหนังสอืว่า ยนืยันรับ จนท.
คนนีเ้ข้าปฏบิตังิานใน รพ. เมือ่จบการศึกษา ในหนังสือใหแ้นบวุฒกิารศึกษาของผู้สมัครด้วย 
สมัคร ไม่เกนิสิน้เดอืน พ.ย. 67
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