
ระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการเภสัชกรรมและการบ าบัด ครั้งที่ 1/๒๕๖7 
วันศุกร์ที่  9 กุมภาพันธ์ 2567 เวลา ๑๓.๓๐ – ๑๖.๐๐ น. 

ณ ห้องประชุมพุทธบารมี 1  โรงพยาบาลพนัสนิคม 

คณะกรรมการผู้เข้าประชุม 

1. นางขนิษฐา เจริญขจรชัย  ผู้อ านวยการโรงพยาบาล 
2. นายพีระพัฒน์ อุตรสฤษฎิกุล  รองหัวหน้าภารกิจด้านบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
3. นายสุพจน์ พฤทธิภาส  หัวหน้ากลุ่มงานศัลยกรรมออโธปิดิกส์ 
4. นายเธษฐา คันธา   หัวหน้ากลุ่มงานจักษุวิทยา 
5. น.ส.อัจฉริยา รักสวน   หัวหน้ากลุ่มงานกุมารเวชกรรม 
6. น.ส.นิ่มนวล แสงรัตน์   หัวหน้าภารกิจด้านการพยาบาล 
7. น.ส.ชลุีพร แสงเพิ่ม   หัวหน้ากลุ่มงานแพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือก 
8. น.ส.ดรุณวรรณ  สามารถ   หัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกรรม 
9. นายปารเมศ ถนอมกิจ  หัวหน้างานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก 
10. น.ส.ธนนันต ์ เกษสุวรรณ  หัวหน้างานบริหารเวชภัณฑ์ 

คณะกรรมการ ผู้ไม่เข้าประชุมเนื่องจากติดราชการ 

1. นายเดชฤทธิ์ ไชยชนะ   ทันตแพทย์ช านาญการ 
2. นายพงศธร ชาวนาแปน  หัวหน้างานบริการเภสัชกรรมผู้ป่วยใน 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

1. น.ส.ปิยรัตน ์ พงษ์หัสบรรณ  อายุรแพทย์ 
2. นายปัณณวัตน์ มงคลรัตนกูล  อายุรแพทย์ 

 

ระเบียบวาระท่ี ๑  ประธานแจ้งให้ทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๒  ติดตาม/รับรองรายงานการประชุมครั้งที่ 2/๒๕๖6 วันที่ 21 กรกฎาคม ๒๕๖6 
1. ปรับปรุงคณะกรรมการ..\..\คณะกรรมการ PTC\รายชื่อคณะกรรมการ PTC 67.pdf 
2. การจัดซือ้เวชภัณฑ์มิใช่ยาของห้องผ่าตัด : ให้เภสัชจัดซื้อแล้ว 
3. ขอยกเลิกยา Macrogol 4000 118 g เข้าบัญชียารพ. : เหลือ 17 ซอง ใช้ในสิทธิ์สวัสดิการรักษาต่อเนื่อง 

- ราคายาซองละ 374.50  บาท  ใช้คนละ 1-2 ซอง เป็นเงิน 374.50 – 749 บาท 
- ราคา Colyte ซองละ 29 บาท (ขออนุเคราะห์รพ.ชลบุรี)  ใช้คนละ 4-6 ซอง เป็นเงิน 116-174 บาท 

4. รายการยาที่เปลี่ยนบริษัทจ าหน่าย 
รายการยา ปริมาณการใช้ มูลค่ายา (บาท) 

เดิม ใหม่ ประหยัดได้ 
1. Adenosine 6 mg/2 ml inj 116 แอมป์ 44,724.57 24,360 20,364.57 
2.Dextran 70 + hypromellose ED   3187 หลอด 13,544.75 12,779.87 764.88 
3. Budesonide 160 mcg +formoterol 
fumarate dihydrate 4.5 mcg  

113 กล่อง 93,100.70 65,291.40 27,809.30 
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5. ปรับแนวทางการขออนุเคราะห์ค่ายานอกบัญชียาหลักส าหรับสิทธิ UC : ไฟล์อยู่ที่  \\192.168.2.6\
คลังข้อมูลยา\แบบฟอร์ม\5.แบบขอใช้ยา NED ฟรี.pdf 

6. pop up เตือน drug interaction ระหว่างยาสมุนไพรและยาแผนปัจจุบัน 

ระเบียบวาระท่ี ๓  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
1. งบประมาณในการจัดซื้อยาและเวชภัณฑ์มิใช่ยา ปี 2567  

1.1 การจัดซื้อยาและเวชภัณฑ์มิใช่ยา ปี 2567 
รายการ แผนจัดซื้อ ซื้อจริง คิดเป็นร้อยละ 

1.  มูลค่าจัดซื้อยาแผนปัจจุบัน 
ED 17,487,071.46 24,120,343.86 137.93 

NED 1,913,352.46 3,601,109.02 188.21 
รวม 19,400,423.92 27,721,452.88 142.89 

2. มูลค่าจัดซื้อเวชภัณฑ์มิใช่ยา 
วัสดุการแพทย์ทั่วไป 4,653,661.35 6,838,178.98 146.94 

วัสดุเภสัชกรรม 945,914.31 1,117,044.00 118.09 
รวม 5,599,575.66 7,955,222.98 142.07 

3. มูลค่าจัดซื้อแผนสมุนไพร 325,000.00 473,271.00 145.62 
 

1.2 รายการยาที่มีการจัดซื้อเกินแผน ข้อมูล 1 ต.ค.-31 ธ.ค. 66 
ล าดับ ชื่อยา มูลค่า แผน 3 เดือน % เกิน ปี 66 % 

เพ่ิม 
1 [HYPERCRIT] EPOETIN ALFA 

4000 IU INJ 
192,600.00 68,212.50 282.35 48,150.00 ๓๐๐ 

2 [EPREX] EPOETIN ALFA 
5000 IU/0.5 ML INJ 

512,059.20 189,621.92 270.04 192,022.20 ๑๖๗ 

3 INSULIN GLARGINE 100 
IU/1 ML in 3 ML INJ 

288,900.00 126,393.75 228.57 112,350.00 ๑๕๗ 

4 ATORVASTATIN 40 MG 511,200.00 235,575.00 217.00 195,168.00 ๑๖๒ 
5 MEROPENEM 1 G INJ 513,814.00 256,382.70 200.41 141,561.00 ๒๖๓ 
6 [NOVOMIX] INSULIN 

ASPART+ 
INSULIN ASPART 
PROTAMINE 

529,650.00 298,148.81 177.65 264,825.00 ๑๐๐ 

7 ETONOGESTREL 68 MG 548,910.00 316,080.68 173.66 137,227.50 ๓๐๐ 
8 SERETIDE 25/250 

EVOHALER 120 DOSES 
562,820.00 326,857.72 172.19 416,486.80 ๓๕ 

9 SIMVASTATIN 20 MG 1,155,600.00 674,100.00 171.43 693,360.00 ๖๗ 
10 CALCIUM CARBONATE 

1.25 G 
195,168.00 115,027.14 169.67 154,400.00 ๒๖ 
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11 0.9% SODIUM CHLORIDE 
100 ML 

286,200.00 174,741.00 163.79 143,100.00 ๑๐๐ 

12 SERETIDE ACCUHALER 
50/250 60 DOSES 

416,016.00 258,392.16 161.00 452,995.20 -๘ 

13 OMEPRAZOLE 20 MG 264,000.00 165,000.00 160.00 132,000.00 ๑๐๐ 
14 MANIDIPINE 

HYDROCHLORIDE 20 MG 
451,350.00 303,150.00 148.89 244,800.00 ๘๔ 

15 PIPERACILLIN 4 G + 
TAZOBACTAM 0.5 G INJ 

186,265.60 132,568.72 140.50 89,880.00 ๑๐๗ 

 
ที่ประชุม   

- มูลค่าการจัดซื้อยา : จัดซื้อเกินไปเกือบ 200 %  
o ดึงข้อมูลการใช้ยาจาก hosXP เทียบกับการจัดซื้อยา 
o เปรียบเทียบมูลค่าการจัดซื้อยากับรพ.ขนาดใกล้เคียง 
o ขอปรับแผนจัดซื้อยาและเวชภัณฑ์ของปีงบประมาณ 2567 เป็น 110,000,000 บาท (เพ่ิมจาก

เดิม 10,000,000 บาท) : ผอ.อนุมัตใินหลักการ ให้ท าบันทึกข้อความขออนุมัติเสนอผอ. 
 

1.3 รายการยาที่มีปัญหาการจัดซื้อ ปี 2566-67 
รายการยา การแก้ไข 

1. Avamys nasal spray 1. แบ่งจ่ายให้ผู้ป่วย +นัดมารับ 
2. น ายา Budesonide nasal spray มาใช้ทดแทน 
3. E-bidding ปี 2567 

2. Hista-Oph eye drop 1. ลดปริมาณการจ่าย (1 ขวด/visit) 
2. บริษัทแบ่งส่งยา ไม่ให้ยาขาด 

 
1.4 รายการยาใกล้หมดอายุ แลกเปลี่ยนไม่ได้ 

ล าดับ รายการยา จ านวน วันหมดอายุ มูลค่า 
1 Streptokinase 1.5 mu inj. 6 vial 31/5/2567 32,400.00 
2 Methylprednisolone 1 g inj. 30 vial 30/6/2567 42,000.00 

Methylprednisolone 1 g inj. 77 vial 31/7/2567 107,800.00 
 

2. พิจารณารายการยาและเวชภัณฑ์มิใช่ยาเสนอเข้า-ออกบัญชียาโรงพยาบาลพนัสนิคม 
 รายการยา ED:NED = 475:70 (87:13) รวม 545 รายการ   

2.1 รายการยาและเวชภัณฑ์มิใช่ยา เสนอเข้าบัญชียาโรงพยาบาล 
ที ่ รายการยา ประเภท กรอบยาจังหวัด มติที่ประชุม 
1 Levofloxacin 750 mg/150 ml 

injection 
ED / - สั่งจ่ายได้เฉพาะ staff 

- มี DUE 
2 Codeine phostphate 10 mg + 

guaifenesin 100 mg 
ED / - แพทย์ทุกคนสั่งจ่ายได้ 

- จ ากัดการจ่าย 20 เม็ด/ครั้ง 
3 Rabies immunoglobulin 400 u/2 ml ED / - แพทย์ทุกคนสั่งจ่ายได้ 



injection 
4 Praziquantel 600 mg tablet ED / - แพทย์ทุกคนสั่งจ่ายได้ 
5 Metoclopramide 10 mg tablet ED / - แพทย์ทุกคนสั่งจ่ายได้ 
6 Famotidine 20 mg ED / - แพทย์ทุกคนสั่งจ่ายได้ 
7 Sulbactam 2 g inj NED / - สั่งจ่ายได้เฉพาะอายุรแพทย์ 

- มี DUE  
  
 

2.2 รายการยาและเวชภัณฑ์มิใช่ยา เสนอออกบัญชียาโรงพยาบาล 
ที ่ รายการยา ประเภท มติที่ประชุม 
1 ceftriaxone 250 mg injection ED - ตัดออกจากบัญชียารพ. เนื่องจากตาม guideline ให้ใช้ 

cef-3 500 mg IM (ใช้ cef-3 ขวด 1 g แทน) 
2 macrogol 4000 118 g NED - ตัดออกจากบัญชียารพ.  

 
3. ทบทวนรายการยา HAD : จ านวน 18 รายการ 

3.1 Adrenaline inj 
3.2 Amiodarone inj 
3.3 Ca gluconate inj (เฉพาะ iv drip) 
3.4 Dobutamine inj 
3.5 Dopamine inj 
3.6 Fentanyl inj 
3.7 Heparin sodium inj  
3.8 Magnesium sulfate inj 
3.9 Midazolam inj 
3.10 Morphine inj (เฉพาะ iv drip) 
3.11 Nicardipine inj 
3.12 Nitroglycerine inj 
3.13 Norephinephrine inj 
3.14 KCl inj 
3.15 Regular insulin inj (เฉพาะ iv drip) 
3.16 3% NaCl 
3.17 Streptokinase inj  
3.18 Warfarin tab 

4. รายงานความคลาดเคลื่อนทางยาปีงบประมาณ 2566 และการก ากับติดตามในปี 2567  
4.1 ผู้ป่วยนอก 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลงาน 
1. Prescribing Error <5:1000 ใบสั่งยา 3.77 
    - ระดับ D up จ านวนเหตุการณ์ 1 
2. Transcribing Error <5:1000 ใบสั่งยา 0 
3. Processing Error <5:1000 ใบสั่งยา 0.93 



4. Dispensing  error  <5:1000 ใบสั่งยา 0.22 
5. Administration error 
    - A-B  
    - C-D 
    - E up 

<5:1000 ใบสั่งยา  
0.02 
0.82 

0 
 

4.2 ผู้ป่วยใน 
ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลงาน 

1. Prescribing Error <5:1000 วันนอน 1.14 

2. Transcribing Error <5:1000 วันนอน 0.78 

3. Processing Error <5:1000 วันนอน 2.39 

4. Dispensing  error  <5:1000 วันนอน 3.07 

5. Administration error 
    - A-B  
    - C-D 
    - E up 

<5:1000 วันนอน  
2.08 
0.24 
0.06 

 
5. แนวทางการด าเนินงาน Preventable ADR 

5.1 แพ้ยา 
ประเภท จ านวนเหตุการณ์ 

แพ้ยาซ้ าในระบบ 0 
แพ้ยาซ้ านอกระบบ 0 
Preventable ADR 12 

 
5.2 Preventable ADR 
เหตุการณ์ ยา การจัดการ 

Renal toxicity 
 

Gentamicin  
Amikacin  
Colistin  
Amphotericin B 
vancomycin   

จะต้องมีการตรวจติดตาม sCr, eGFR ทุก 3 วัน 
 

infusion reaction 
และ injection site reaction 
 

Ceftriaxone 
Morphine 
Snake venom 

ปรับอัตราเร็ว ในการบริหารยาทางหลอดเลือดด าที่
เหมาะสม 
 

Red man syndrome Vancomycin เพ่ิม 0.9%NSS 250 ml ในบัญชียารพ. 
 
 
 



5.3 Serious ADR : ปรับรูปแบบบัตรเฝ้าระวังการใช้ยา 
5.3.1 กลุ่มยารักษาเกาต์ : Allopurinol 
5.3.2 กลุ่มยากันชัก : Carbamazepine, Phenytoin, Phenobarbital 
5.3.3 กลุ่มยาซัลฟา : Co-trimoxazole, sulfasalazine 
5.3.4 กลุ่มยาต้านไวรัส : Nevirapine, abacavir 

6. ผลการด าเนินงานงาน RDU และ AMR ปีงบประมาณ ๒๕๖6 และ แผนการด าเนินงาน ปี 2567  
6.1 RDU : 12 ตัวชี้วัด ผ่านทั้งหมด (ข้อมูล ณ วันที่ 30 มกราคา 2567) 
6.2 AMR : 5 กิจกรรม AMR อยู่ในระดับ Advance 

  
ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องอ่ืนๆ 

- การเบิกอุปกรณข์องห้อง Lab ของรพ.สต. ขอปรับเป็นวันเดียวกันกับการเบิกยา : ปรึกษาคุณเสน่ห์ 
- รายการยาจ ากัดปริมาณการจ่าย 

o ยาแก้ไอมะขามป้อม ≤ 2 ขวด/ครั้ง 
o ยาอมแก้ไอมะแว้ง ≤ 2 ซอง/ครั้ง 
o ORS ≤ 10 ซอง/ครั้ง 
o Alum milk 1 ขวด/เดือน 
o Gabapentin (ท้ัง 2 ความแรง) แพทย์ GP สั่งจ่ายไม่เกิน 2 สัปดาห์/ครั้ง 
o Codepect ≤20 เม็ด/ครั้ง  
o balm, น้ ามันไพล, ขี้ผึ้งไพล สั่งใช้ได้ 1 อัน/เดือน (รวมทุกรายการ) 

มติที่ประชุม รับทราบ 
- การจ่ายยาผู้ป่วยนอก  

o แพทย์สั่งจ่ายยาไม่เกินตามวันนัด  
o ประสานกลุ่มการพยาบาลให้ออกใบนัดในผู้ป่วยทุกรายก่อนมารับยาที่ห้องจ่ายยา 
o เภสัชกรเปรียบเทียบปริมาณยากับวันนัด หากปริมาณยามากกว่าวันนัดมากเกินไป เภสัชกรสามารถ

ตัดปริมาณยาออกให้พอดีกับวันนัดได้ 
มติที่ประชุม รับทราบ 

- การจัดซื้อยา moxifloxacin eye drop : จัดซื้อยี่ห้อ Moximac  
มติที่ประชุม รับทราบ 

 
   

ปิดการประชุม 15.30 น. 
ธนนันต์ เกษสุวรรณ  ผู้บันทึกการประชุม 

ดรุณวรรณ  สามารถ  ผู้ตรวจทาน  
 
 
 
 
    
 


