
กลุ่มงานเภสัชกรรมชุมชนและ
คุ้มครองผู้บริโภค

18/9/2024



เร่ืองจากกลุ่มงาน

 แผนอัตราก าลังกลุ่มงานเภสัชรรม 

 สรุป Health rider

 การขึ้นเวรห้องยาถึง 24.00 น.



อัตราก าลังกลุ่มงานเภสัชกรรมและคุ้มครองผู้บริโภค
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เภสชักร จพง.เภสชักรรม จนท.อ่ืน ๆ 

61.54

80.00

42.86

อตัราก าลงักลุ่มงานเภสชักรรม

กรอบ % มีจริง %

กรอบ มีจริง

เภสัชกร 13 8

จพง.เภสัชกรรม 10 8

จนท.อื่น ๆ 14 6

แผนอัตราก าลัง
*เภสัชกร
เกษียณ 1 คน 

ปีงบประมาณ 2567 2568 2569 2570

เภสัชกร 8 9 10 11

จพง.เภสัชกรรม 9 8 9 10

พนักงานประจ าห้องยา 6 6 7 7

แผนเปิดหอ้งยา 24 ชม. เร่ิมเม่ือได ้เภสชักร 11 คน



แผนพัฒนาสมรรถนะบุคลากร

Competency ส่วนขาดตาม Service plan (S+)

ยาโรคหลอดเลือดหัวใจ 1 (2569)

ยาโรคไต (มี HD, CAPD) 1 (2568)

ยามะเร็ง 1 (2570)
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Competency เภสชักร

ป.โท เภสัชกรรมคลินิก
วุฒิบัตร HIV (4 เดือน)
วุฒิบัตรเภสัชกรรมปฐมภูมิ (4 เดือน) 
วุฒิบัตรจิตเวช (4 เดือน)
Paliliative care 14 วัน

Service plan เขต 10



 เร่ิมโครงการ 2 ก.ค.67

• มีผู้รับบริการทัง้สิน้ 178 คน (ถงึ ส.ค.)

•

เดอืน ก.ค. 119 ราย

• เดอืน ส.ค. 58 ราย

• เดอืน ก.ย. 1 ราย

 Health rider ลงทะเบยีน 24 คน รับงานจริง 13 คน

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

ผลการด าเนินงานโครงกรจัดส่งยาที่บ้าน Health Rider

- จัดให้มีบริการด าเนินการโดยโรงพยาบาล ไม่ต่อสัญญาบริษัท

- หากมีเคส น าส่งทางไปรษณีย ์

ข้อเสนอแนะ



การขึน้เวรของหอ้งยา ถงึ 24.00 น.

- เร่ิมด าเนินการ 1กนัยายน 2567

- การเงิน ข้ึนปฏิบติังาน ถึง 22.00 น. หลงัจากน้ัน หอ้งยาเก็บเงิน 

- หอ้งยาจดัเวร ส าหรับเปิดหอ้งยา กรณีตอ้งการยาท่ีไมมี่ส ารองไว ้ ชว่ง เวรดึก



การตาม  on call 
วดป เวลา HN รายการยา จ านวน หน่วยงานที่

เรียก
รายละเอียด

09/09/2024 01.07 น. 64075 KCl inj. 40 mEq 2 amp Ward 2 Case admit 23.49 8/9/67 : sr.K = 2.6

10/09/2024 03.41 น. 1412 Azithromycin 250 mg tab 2 tab ER case TB with pneumonia : ER + refer (ยานอกกรอบ)

11/09/2024 00.27 น. 105908 KCl inj. 20 mEq 2 amp ER Case ER : refer sr.K = 3.1

12/09/2024 01.00 น. 3337 KCl inj. 40 mEq 2 amp Ward 2 Case เก่า เจาะ (sr.K = 2.7 เจาะ เวลา 13.57 น.) 

12/09/2024 01.06 น. 25703 KCl inj. 40 mEq 2 amp Ward 1 case admit 11/9/67 23.04 --> sr.K = 3.5

12/09/2024 01.07 น. 25703 Vit B1 inj. 1 amp Ward 1 case admit 11/9/67 23.04 --> ไม่ได้ฉีด Vit B1 ที่ ER (มียา
ส ารองท่ี ER)

13/09/2024 00.30 น. 93986 50% MgSO4 inj. 2 amp ER Case ER : refer sr.Mg = 1.1

15/09/2024 00.30 น. 14940 Metronidazole inj. 1 vial Ward 1 case IPD, Dx sepsis ตอน 00.20 น เพิ่มยา (มีส ารองท่ี ER)

15/09/2024 00.30 น. 14940 Ceftriaxone inj. 2 vial Ward 1 case IPD, Dx sepsis ตอน 00.20 น เพิ่มยา (มียาส ารองในวอร์ด)

15/09/2024 00.30 น. 14940 Paracetamol (500) tab 5's Ward 2 case IPD, Dx sepsis ตอน 00.20 น เพิ่มยา (มียาส ารองในวอร์ด)



ขอก าหนดเกณฑก์ารตามเภสัชมาเปิดเอายา

 1.ยาทีไ่ม่มสี ารองที ่ER และ Ward 
ขอใหใ้ช้ยาและสารน า้ทุกชนิดทีม่ใีนกรอบยา ER,/ ward  ก่อน สามารถส่งต่อข้ามหน่วยงาน
ได้  หากมจี านวนไม่เพยีงพอจงึตามเวร on call

 2.ยาในบญัชีโรงพยาบาลทีแ่พทยเ์ฉพาะทางส่ังใช้ใน case refer/consult

 3. KCl inj. ใน Case hypokalemia. (ระหว่างรอแนวทางการใหย้า stat KCl inj.ในเวรดกึจาก 
PCT) 
ปัจจุบันยังไม่มกีารตกลงข้อก าหนด 
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