
ระบบยา
ใน รพ.สต.



วัตถุประสงค์

1. เพ่ือพัฒนางานบริหารเวชภัณฑ์ของรพ.สต.ทุกแห่งในจังหวัด
นครศรีธรรมราชให้เป็นไปตามมาตรฐานเดียวกัน

2. เพ่ือลดปริมาณค่าใช้จ่ายด้านยาของรพ.สต. 
3. เพ่ือลดปัญหาการเส่ือมสภาพหรือหมดอายุ ของยาในคลังของรพ.สต. 

และให้มียาส ารองเพียงพอไม่เกิดการขาดยาเนื่องจากยาหมดอายุ 
4. เพ่ือพัฒนาการด าเนินงานระบบความปลอดภัยด้านยาในรพ.สต.
5. มีการรายงานตามที่มาตรฐานก าหนด
6. การบริหารคลังที่มีประสิทธิภาพ โดยมีผู้รับผิดชอบติดตามอัตราการใช้ยา 

และรู้การเคลื่อนไหวของยา-เวชภัณฑ์ที่เป็นปัจจุบัน



ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

1. เพ่ือให้มียาและเวชภัณฑ์เพียงพอ รองรับความต้องการของผู้รับบริการได้
2. เพ่ือไม่ให้เกิดการขาดสภาพคล่องทางการเงิน
3. เพ่ือให้มีการลงทุนในคลังยาและเวชภัณฑ์น้อยที่สุด
4. เพ่ือเป็นการประกันว่ายาและเวชภัณฑ์คงคลังที่ได้รับมานั้น ทั้งชนิด จ านวน 

มีคุณภาพ 
5. เพ่ือให้มีการดูแลรักษาที่ดี ป้องกันการขโมย สูญเสีย เส่ือมสภาพ และ

หมดอายุ 
6. เพ่ือให้มีการบันทึกและตรวจสอบยาคงคลัง เมื่อมีการรับจ่ายยา และให้มีการ

ตรวจสอบยาเป็นระยะ อย่างสม ่าเสมอ
7. เพ่ือความปลอดภัยของยาด้วยเพ่ือให้ผู้ป่วย ได้รับการรักษาที่ถูกต้อง 

ทันเวลา และมีความปลอดภัย
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คลังยา จุดจ่ายยา ตู้เย็นยา
/Vaccine

ห้องฉุกเฉิน

ยาใน รพ.สต. อยู่ที่ไหน



มาตรฐานคลังยา



มาตรฐานคลังยา รพ.สต.

1. สถานท่ีเหมาะสม ม่ันคง ถาวร ป้องกันหาย

2. สะอาด ควบคุมอุณหภูมิ กันแสง กันชื้น กันสัตว์ / 
แมลง

3. เก็บยาเหมาะสม แยกหมวดหมู่ มีป้าย รายการ ไม่วางพ้ืน





01
สถานที่เหมาะสม มั่นคง 
ถาวร ป้องกันหาย

ก าหนดผู้รับผิดชอบคลัง

กุญแจล็อค 2 ชั้น (มีค าส่ังแต่งตั้ง)

ผู้รับผิดชอบถือกุญแจ 2 คน

ก าหนดเวลาเปิด-ปิดคลังยาที่ชัดเจน

ตัวอย่างปา้ยติดหน้า
คลังยาและเวชภัณฑ์



ค าส่ังผู้รับผิดชอบถือกุญแจคลังเวชภัณฑ์

ลงนามโดย 
ผอ.รพ.สต.



02 เก็บยาเหมาะสม กันแสง กันชื้น

ควบคุมอุณหภูมิและความชื้น

อุณหภูมิห้องต้องอยู่ในช่วง 20°c ถึง 30°c
(อุณหภูมิที่เหมาะสมอยู่ไม่เกิน 25°c)

ความชื้นสัมพัทธ์ต้องอยู่ในช่วง 50-70 %



การบันทึกอุณหภูมิ

จดบันทึกอุณหภูมิ
ทุกวัน



บันทึกอุณหภูมิ
ห้อง



บันทึกความชื้น



02 เก็บยาเหมาะสม กันสัตว์ แมลง

ชั้นวางยา วางสูงจากพ้ืน 10-15 cm

ช้ันวางท าจากวัสดุที่คงทนแข็งแรง 

ป้องกันความช้ืน 
*(ไม่แนะน าวัสดุจากไม้)

ไม่วางชิดผนัง



03
เก็บยาเหมาะสม 
ง่ายต่อการใช้งาน

จัดท าป้ายชื่อยา แยกประเภท

 จัดท าแผนผังการเก็บยา
 มีมาตรการ first expire first use
 ก าหนด min – max
 จัดประเภทกลุ่มยา (ยาเม็ด ,ยาน ้า....)
 เรียงล าดับตามตัวอักษร ตามช่ือสามัญ
ทางยา



แผนผังชั้นวางยา

จัดยาขึ้นชั้นตามแผนผังวางยา 



ป้ายติดที่ชั้นวางยา 

ยาเม็ด   ป้ายสีเขียว ยาสมุนไพร  ป้ายสีส้ม
ยาโรคเรื้อรัง  ป้ายสีชมพู ยาใช้ภายนอก ป้ายสีแดง
ยาน ้า   ป้ายสีเหลือง เวชภัณฑ์ไม่ใช่ยา ป้ายสีฟา้
ยาฉีด IV ป้ายสีม่วง



จัดยาตามหลัก First Expire First use 

หยิบขวา เติมซ้าย
หน้า ไป หลัง

ชั้นวางยาสูงจากพ้ืน 
10-15 cm 

เรียงล าดับตาม
ตัวอักษร ตามชื่อ
สามัญทางยา



การเก็บวัคซีน

คลังยา รพ.สต.



ตู้เย็น

ตู้เย็นวางห่างผนัง 15 cm

ห้ามวางอะไรบนตู้เย็น

มีผังการจัดเรียงวัคซีน

ผังการจัดการกรณีฉุกเฉิน





วัคซีน

วัคซีนเก็บในคลัง 
ส ารองไว้ไม่เกิน 2 สัปดาห์

Vaccine ที่ใช้แล้ว
วางขวดตั้งตรงเสมอ

วางอยู่ด้านหลังตะกร้า  
(ป้องกันสับสนกับ
วัคซีนใหม่)



ตู้เย็นเก็บวัคซีน

มีขวดน ้าสีที่ประตูตู้เย็น (ตั้งตรง)
ติดป้ายห้ามรับประทาน
หรือติดแผ่นโฟม ที่ประตู



ตู้เย็นเก็บวัคซีน

จดบันทึกอุณหภูมิทุกวัน

แบบบันทึกอุณหภูมิ รูปแบบ
กราฟ  

ติดให้เห็นชัดเจนว่ามีการ
บันทึกเป็นปัจจุบันหรือไม่



บันทึกอุณหภูมิ
ลงในกราฟ
วันละ 2 คร้ัง 
9.00 น. , 15.00 น.

ตู้เย็นช่องธรรมดา



บันทึกอุณหภูมิ
ลงในกราฟ
วันละ 2 คร้ัง 
9.00 น. , 15.00 น.

ช่องแช่แข็ง



การขนย้ายวัคซีนจาก
ในคลังเพ่ือมาเตรียม
ที่จุดให้บริการ

กระติกเตรียมวัคซีน 
2 กระติก
1) ใส่วัคซีนขนย้ายจากคลัง
2) ใส่วัคซีนที่เตรียมเพ่ือรอฉีด
และวัคซีนที่ใช้แล้ว

ข้อสังเกต
Ice Pack ก่อนน ามาใช้งาน
ควรต้ังทิ้งไว้ให้เกิดไอน ้าก่อน
เพ่ือปอังกันวัคซีนเสียหาย



ตู้เย็นเก็บยา

สามารถวางได้ 2 จุด
1) ห้องจ่ายยา
2) ห้อง ER



การบริหารคลัง
เวชภัณฑ์



ส ารวจรายการยา ตาม min – max แต่ละรายการบนชั้น



ก าหนด Min – Max 
ของรายการยาใน รพ.สต.

Min (Minimum) ก าหนดจาก ปริมาณการใช้ยาปีที่แล้ว หาร 
12  เป็นจ านวนต่อเดือน  

Max (Maximum) ก าหนดจาก ยอด min คูณด้วย 1.5

ดึงข้อมูลปริมาณการใช้ ได้จากโปรแกรม JHCIS

01



02 รพ.สต. จัดส่งใบเบิกเวชภัณฑ์ให้ 
รพ.แม่ข่ายเดือนละครั้ง

รพ.สต.จัดส่งใบเบิกเวชภัณฑ์ ให้รพ.แม่ข่าย ส่งทาง email และหนังสือฉบับลงนาม
(ตามหลัง)

รพ.แม่ข่าย ตอบรับ e mail และจัดยาตามใบเบิก



ใบเบิกเวชภัณฑ์



รพ.แม่ข่าย จัดส่งยาและเวชภัณฑ์ มาที่ รพ.สต.
ด้วยระบบขนส่งที่มีมาตรฐาน
ควบคุมแสง และ อุณหภูมิ  



รพ.สต. ตรวจรับยาและเวชภัณฑ์ถูกต้องตามใบเบิก 
โดยผู้รับผิดชอบคลังยา รพ.สต.

จุดรับยา สะอาด เส้นทางล าเลียงยา 
ไม่มีส่ิงกีดขวาง

ผู้รับยาเป็นผู้ที่มี
ค าส่ังแต่งตั้ง



รพ.สต. รับยาและเวชภัณฑ์เข้าคลัง

ตรวจรับยา ให้ตรงกับยอดรายการที่เบิก

ท า Stockcard และติดสติ๊กเกอร์สี หมดอายุ ที่กล่องยา



ตัวอย่างสติ๊กเกอร์และสีปีท่ียาหมดอายุ



จัดท า Stock Card ณ ชั้นวางยา

เบิกจ่ายให้เป็น
ปัจจุบัน

Cr. รพ.สต.บ้านสมควร



จุดจ่ายยา





04
เบิกยาและเวชภัณฑ์จากคลังมาที่จุด
จ่ายยา

เบิกยา Weekly Dose (ไม่เบิกยา NCD ณ จุดจ่าย) 

จัดวางยา แบ่งกลุ่มและจัดเรียงตามตัวอักษร มี Min/Max
ควบคุมอุณหภูมิ  ความชื้น  มีบันทึกอย่างน้อยวันละ 2 คร้ัง

ก าหนด แนวทางการส่ังใช้ยา ตามศักยภาพผู้จ่ายยา 
(1. จนท.สธ. รพ.สต., 2. พยาบาล , 3. แพทย)์



ควรมี 3 คน (ณ วันที่มีคลินิก NCD)
คนที่ 1  อ่าน Order  พิมพ์ฉลาก  ติดสติ๊กเกอร์
คนที่ 2  อ่าน order, อ่านฉลาก และจัดยา
คนที่ 3  อ่าน order อ่านฉลาก ตรวจสอบยา 
และจ่ายยา 

ห้ามมี1 คน 

หากมี 2 คน  คนแรกตรวจรักษา พิมพ์ฉลาก + จัดยา  
คนที่สองตรวจสอบความถูกต้องและ จ่ายยา

การตรวจรักษา และการส่ังจ่ายยา



การตรวจรักษา และการส่ังจ่ายยา

ตรวจรักษา ส่ังจ่ายยา ประเมินความเส่ียง ป้องกันความเส่ียง 

โปรแกรม 
JHCIS



การใช้ยา ATB 
ใน URI

การใช้ยาใน Pt
ไตระดับ 3

แนวทางการใช้ 
NSAIDs

การใช้ยา 
ATB ใน AD

ขนาดยาใน
เด็ก

การใช้ยาใน
หญิงตั้งครรภ์ 
และให้นมบุตร

การจ่ายยาใน รพ.สต.



กลุ่มผู้ป่วยที่ต้องระวังการใช้ยา
เป็นพิเศษ



ผู้ป่วยแพ้ยา

ผู้ป่วยได้รับยา 
Warfarin

ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรัง
ระดับ 3

บันทึกในโปรแกรม และติดเครื่องหมายใน Family Folder



การตรวจรักษา และการส่ังจ่ายยา

ตรวจรักษา ส่ังจ่ายยา ประเมินความเส่ียง ป้องกันความเส่ียง 

โปรแกรม 
JHCISผู้ป่วยแพ้ยา



ผู้ป่วยแพ้ยา

“ผู้ป่วยแพ้ยา Amoxicillin” ระดับ Probable 
มีอาการ หน้าบวม ตาบวม
ห้ามใช้ยา Amoxicillin และ
หลีกเลี่ยงการใช้ยาในกลุ่ม Penicillin ได้แก่ 
Dicloxacillin , Pencillin V”

การตรวจรักษา และการส่ังจ่ายยา



ผู้ป่วยได้รับยา 
warfarin

ผู้ป่วยใช้ยา Warfarin ห้ามฉีดยาเข้า
กล้ามเนื้อ (IM) ห้ามใช้ยากลุ่ม NSAIDs 
ได้แก่ Ibuprofen, Naproxen , 
เถาวัลย์เปรียง, Metronidazole, 
Norfloxacin และหลีกเลี่ยงการใช้ยา
สมุนไพรทุกชนิด กรณีตรวจพบวา่
ตั้งครรภ์ หรือต้องท าหัตถการที่เส่ียง
ต่อการเลือดออก เช่น ท าฟนั ให้ส่งพบ
แพทย์



ผู้ป่วยไตวาย
เรื้อรังระดับ 3



ผู้ป่วยไตวาย
เรื้อรังระดับ 3

ผู้ป่วยไตวายเร้ือรังระดับ 3
(eGFR 30-59  ml/min/1.73m2 )

ห้ามใช้ยากลุ่ม NSAIDs ได้แก่ Ibuprofen, 
Naproxen, เถาวัลย์เปรียง”



05 การจ่ายยา

ตรวจสอบ Order  (เช็ครายการแพ้ยา ยาในผู้ป่วยที่ต้อง
ระมัดระวัง ญ ตั้งครรภ์, ให้นมบุตร, pt ไตระยะ 3) 
พิมพ์สติ๊กเกอร์ 

อ่านฉลาก จัดยา (ยา LASA) 

สอบถามชื่อผู้ป่วย ตรวจสอบ Med Error  จ่ายยาให้กับ pt พร้อมค าแนะน า

ภาพพลิก ณ 
จุดจ่ายยา

10 R



การจัดเก็บยา ณ จุดจ่ายยา

ป้องกันไม่ให้ผู้ป่วยเข้าถึง
ยา

มาตรการป้องกัน
medication error



มาตรการป้องกัน Med Error

LASA  ช่ือพ้อง มองคลา้ย



มาตรการป้องกัน Med Error

การจ่ายยา พร้อมค าแนะน าพิเศษ

ถาดนับเม็ดยา
แยกประเภท และ

แยกเก็บ



สัญลักษณ์เตือนยาผู้ป่วยพิเศษ

Warfarin



จ่ายยาให้กับ pt พร้อมค าแนะน า





รายการยาใน รพ.สต. แบ่งตามศักยภาพผู้จ่าย

กรอบบัญชีรายการ
ยา รพ.สต.ทั่วไป

กรอบบัญชีรายการ
ยาโรคเรื้อรัง

จ่ายโดย
พยาบาล
วิชาชีพ

จ่ายโดย
เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข
ในรพ.สต.

กรอบบัญชีรายการยา
ส าหรับแพทย์

จ่ายโดย
พยาบาล
วิชาชีพหรือ
เภสัชกร



1

2

3 ส่ังจ่ายโดยแพทย์เท่านั้น  
หากกรณีแพทย์ตดิราชการ  ให้จ่ายเป็นยาเดิม  
หรือโทร consult แพทย์ประจ าหน่วยบริการ

รายการยาใน รพ.สต. แบ่งตามศักยภาพผู้จ่าย

กรอบบัญชี
รายการ
ยา รพ.สต.ท่ัวไป

กรอบบัญชี
รายการ
ยาโรคเรื้อรัง

จ่ายโดยพยาบาลวิชาชีพ
ยาเดิมผู้ป่วยที่ได้รับจาก รพ. ส่งต่อมารับยาที่รพ.สต.
ไม่ให้ปรับยาหรือขนาดยาให้แก่ผู้ปว่ย

กรอบบัญชีรายการ
ยาส าหรับแพทย์

จ่ายโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในรพ.สต.



ยาในกลุ่มโรคเรื้อรัง

นครศรีธรรมราช ก าหนดกลุ่มยาเรื้อรัง 36 รายการ 
ที่ต้องใช้ร่วมกันทุกระดับ 

ในรูปแบบเดียวกันทั้งจังหวัด 
บริษัทเดียวกัน



ยาในกลุ่มโรคเรื้อรังใน รพ.สต.

ยาความดันโลหิตสูง
Atenolol 50,100 mg
Amlodipine 5,10 mg
Enalapril 5,20 mg
Hydralazine 25,50 mg
HCTZ 25 mg
Losartan 50 mg
Propanolol 10,40 mg

ยาเบาหวาน
Glipizide 5 mg
Metformin 500,850 
mg

ยาลดไขมัน
Gemfibrozil 300,600 
mg
Simvastatin 10,20,40 
mg

ยาป้องกันล่ิมเลือด
Aspirin 81 mg



คลินิก NCD

ยา NCD เก็บในคลังแยกเป็นสัดส่วน  



รถจัดยา NCD

เตรียมก่อนคลินิก NCD ล่วงหน้า 1 วัน



ผู้ป่วยรับยา TB

เดิม

เก็บยาไว้ที่จุดจ่ายยา 



ผูป้่วยรับยา TB

ยาทั้งหมดของผู้ป่วยเก็บในคลังยา
เบิกยามาที่จุดจ่ายยา ไม่เกิน 7 วัน

ซองยา ณ จุดจ่ายยา ระบุ
-ชื่อผู้ป่วย และ ชื่อยาทั้งหมด
ซองย่อย ระบุ
-ชื่อยา - Lot No.
-วันบรรจุ - Exp. date



ผู้ป่วยแพ้ยา

แบบประเมินแพ้ยา ,แนวทางการประเมิน

ใบส่งต่อไป รพ.แม่ข่าย

ใบตอบกลับจาก รพ.แม่ข่าย



แนวทางส่งต่อผู้ป่วยแพ้ยา



แบบคัดครองผู้ป่วย



การเฝ้าระวัง monitor 
Medication Error





ห้องฉุกเฉิน 
มียาที่เกีย่วข้อง



รายการยาใน ER
ล าดั
บ

รายการยา จ านวน

1 Adrenalin injection   (1 mg/ml; 1:1000) 10

2 Dexamethasone injection  (5 mg/ml) 2

3 Chlorpheniramine maleate injection
(10 mg/ml)

2

4 Dextrose 50% injection (25 g, 50 ml) 2

5 Isosorbide dinitrate SL (5 mg) 10



กล่องยา ER

รพ.สต. ละ 2 กล่อง

แสดงรายการยา และ
วันหมดอายุ

มีห่วงล็อค ป้องกัน
มียาพร้อมใช้ 



วิธีการใช้ยาใน ER  (CPG) 



วิธีการใช้ยาใน ER  (CPG) 



วิธีการใช้ยาใน ER  (CPG) 



วิธีการใช้ยาใน ER  (CPG) 



วิธีการใช้ยาใน ER  (CPG) 



ยา Multiple Dose
ช่ือยา ……………………………….......................……..

วันท่ีเปิดใช้ ..........................................................

วันท่ีหมดอายุ ………………...…….........…………

ช่ือผู้เปิด ……………......……................……………





แบบฟอร์ม เยี่ยมบ้าน  ใช้แบบฟอร์มเดียวกับงาน Home Health Care





อุปกรณ์ในการเยี่ยมบ้าน

จัดกระเป๋าเยี่ยมบ้าน ประกอบด้วย 
ชุดท าแผล และเวชภัณฑ์

Paracetamol 500 , 325 mg
CPM 4 mg
Hyoscine N butyl bromide
ผงเกลือแร่ ORS



เป้าหมาย

ง่ายต่อการปฏิบัติงาน


