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1. การซกัประวติัก่อน
พบแพทย ์
 

- การซกัประวติัตาม
มาตรฐานผูป่้วยนอก 

ทัว่ไป 

- ผูป่้วยท่ีไดรั้บยา Warfarin จาก รพ. ระดบัตติย
ภูมิท่ีถูกส่งตวักลบัมารักษาตวั ต่อท่ี รพ. , ไม่มา
รับยา หรือมาติดต่อเพ่ือรับการรักษาต่อเน่ืองส่วน
ใหญ่ เป็นผูป่้วยฉุกเฉินท่ีถูกส่งตวัไปรักษา รักษา
ในกลุ่ม Fast tract เช่นโรค MI, CVA, DVT 

และถูกส่งตวักลบัมารักษาตวั ต่อท่ี รพ.ใกลบ้า้น 

- แผนก ER ติดตามผลการรักษาผูป่้วย
กลุ่ม Fast tract ท่ีถูกส่งตวัไปรักษาใน
ระดบัตติยภูมิ และ ติดตามแผนการ
รักษาดว้ยยา  
- บนัทึกประวติัการรับประทานยาตา้น
การแขง็ตวั ของเลือดท่ีเป็นปัจจุบนัลง
ในระบบ Hos-xp และ ท าระบบ Pop 

up alert 
  - ผูป่้วยท่ีรับประทานยา Warfarin ต่อเน่ืองจาก

โรงพยาบาลอ่ืน แต่มาตรวจรักษาท่ี รพ.แลว้ไม่
แจง้วา่ รับประทานยา Warfarin อยู ่ท าใหเ้ส่ียง 
ต่อการเกิด ADR จากยา 

- แผนกจุดซกัประวติัก่อนพบแพทย ์
หรือขั้นตอน การซกัประวติักรณีหอ้ง
ฉุกเฉินนอกเวลาราชการ มี Gold 

standard ในการซกัถามโรคประจ าตวั 
และ ยาท่ีรับประทานประจ า โดยมี 
Keyword marker คือประวติั
โรคหวัใจ และโรคหลอดเลือดอุดตนั
เป็น ตน้ จะตอ้งมีค าถามเฉพาะเจาะจง
คือ “ประวติั รับประทานยาตา้นการ
แขง็ตวัของเลือด” 

 - การประเมิน ติดตาม
ภาวะเลือดออก ของ
ผูป่้วยก่อนพบแพทย ์

- จุดซกัประวติัไม่สามารถตรวจพบ อาการ
เลือดออกของผูป่้วยก่อนพบ แพทย ์ท าใหอ้าจเกิด
ความเส่ียงในระบบ การดูแลผูป่้วย 

- จดัระบบคลินิกโดยนดัผูป่้วยมาวนั
เดียวกนั เพ่ือ จดักิจกรรมใหค้วามรู้เร่ือง
การส ารวจ เฝ้าระวงั ภาวะเลือดออก
โดยตวัผูป่้วยเอง  
- ใชแ้บบประเมินและติดตามการใชย้า
เป็น เคร่ืองมือในการซกัประวติั ติดตาม
อาการเบ้ืองตน้ ก่อนพบแพทย ์เพ่ือให้
ไดข้อ้มูลท่ีครอบคลุม 
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2. การตรวจค่า INR, 

PT จาก 

หอ้งปฏิบติัการ 
 

ผูป่้วยท่ีรับประทานยา 
Warfarin ทุกคน
ไดรั้บการตรวจค่า 
INR ก่อนพบแพทย ์

- ผล INR คลาดเคล่ือนจากปัจจยัหลายประการ
เช่นการเก็บเลือดท่ีไม่ถูกเทคนิค ความคลาด
เคล่ือนจากเคร่ืองตรวจ Human error 

- หอ้ง Lab จดัท ามาตรฐานการเก็บ
ตวัอยา่งเลือดส าหรับตรวจค่า INR 

และอบรม/สาธิตวธีิการ เก็บตวัอยา่ง
เลือดท่ีถูกวธีิแก่เจา้หนา้ท่ีผูเ้ก่ียวขอ้ง  
- หอ้ง Lab มีแนวทางในการประกนั
คุณภาพของเคร่ือง Coag-sense 

PT/INR 
3. การตรวจรักษาโดย
แพทย ์

 

 

 

 

 

 

- แพทยท์บทวน
ขอ้มูลการซกัประวติั
ของ พยาบาล และซกั
ประวติัเพ่ิมเติม 

- ขอ้มูลการซกัประวติัไม่สมบูรณ์  

- แพทยข์าดขอ้มูลท่ีจ าเป็นในการประเมินติดตาม
ผูป่้วยเช่น ขอ้มูลขอ้บ่งช้ี Target INR, และ
ระยะเวลาท่ีตอ้ง รับประทานยา Warfarin 

- ใชแ้บบประเมิน ติดตามการใชย้า 
Warfarin เป็น แนวทางในการซกั
ประวติัผูป่้วยโดยพยาบาล OPD  

- มีระบบ Pop up alert ในระบบ 
Hos-xp เพื่อ บอกขอ้มูล 3 ประเด็นคือ 
1. ขอ้บ่งช้ี/Diagnosis 2. Target 

INR 3. ระยะเวลาท่ีคาดวา่จะหยดุยา 
warfarin โดยขอ้มูลเหล่าน้ีจะไดจ้าก
ขอ้มูลใบส่งตวักลบัจาก รพ.ระดบัตติย
ภูมิ และขอ้มูลตอ้งถูกบนัทึกใน
ทะเบียนผูป่้วยและลงในระบบ Pop up 

alert ใน Hos-xp ในผูป่้วยใหม่ทุกราย
โดยพยาบาล OPD 

 - แพทยเ์ป็นผูบ้นัทึกขอ้มูล INR ลง
สมุดประจ าตวัผูป่้วย Warfarin 

 - แพทยส์ัง่ปรับขนาด
ยา warfarin 

 

 

 

 

 

 

- แพทยผ์ูต้รวจมีแนวทางในการปรับ ขนาดยา 
Warfarin ท่ีแตกต่างกนั ขาดมาตรฐานท่ีเป็นไป
ในแนวทางเดียวกนั ผูป่้วยอาจไดรั้บคุณภาพการ
ตรวจรักษาท่ีต่างกนัไป 

- แพทยผ์ูต้รวจมีเวลาจ ากดัในการค านวณ และ
ออกแบบวธีิการรับประทานยา Warfarin ให้
เหมาะสมกบัผูป่้วยแต่ละรายอาจส่งผลกระทบต่อ
คุณภาพการตรวจรักษาได ้

- จดัท า CPG ในการปรับขนาดยา 
warfarin ใชใ้นองคก์รแพทย ์
- จดัหาเคร่ืองมือช่วยในการปรับขนาด
ยา warfarin เช่น Application, 

โปรแกรมคอมพิวเตอร์ท่ีง่าย และ
สะดวกต่อการสัง่ยา warfarin ตาราง
ช่วยออกแบบการปรับวธีิการ
รับประทานยา warfarin  

- แพทยส่์งต่อใหเ้ภสชักรช่วยปรับยา 
warfarin ตามปริมาณท่ีแพทยส์ัง่ 
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3. การตรวจรักษาโดย
แพทย ์

 
 
 
 

- แพทยจ์ดัการกบั
ภาวะ Bleeding ท่ี 

เกิดข้ึนกบัผูป่้วยท่ีเกิด
จาก ADR ของยา 
warfarin 

- แพทยมี์แนวทางในการรักษาภาวะ Bleeding 

ท่ีแตกต่างกนั ขาดมาตรฐาน ท่ีเป็นไปในแนวทาง
เดียวกนั ผูป่้วยอาจ ไดรั้บคุณภาพในการรักษาท่ี
แตกต่างกนั ไป - ยงัขาดความพร้อมใชท้นัทีใน
กรณีท่ี ตอ้งใช ้Fresh frozen plasma (FFP) 

- จดัท า CPG ในการจดัการภาวะ 
Bleeding จากยา warfarin  

-หอ้ง Lab จดัท าแนวทางการจดัหา 
FFP ท่ีมีประสิทธิภาพเป็นมาตรฐาน
เดียวกนัและทนัเวลา 

 - การท าหตัการพิเศษ
ในผูป่้วยท่ีไดรั้บยา 
warfarin เช่นผา่ตดั
เลก็ การฉีดยา การ 

ถอนฟัน ส่วนใหญ่
ผูท้  าหตัถการจะเป็น 

รับทราบขอ้มูลการ
รับประทานยาจาก 

ผูป่้วยหรือญาติ 

- หากระบบการ Identification ไม่ดี อาจท าให้
เกิด ADE ข้ึนไดจ้ากการท าหตัถการพิเศษท่ีตอ้ง
ระมดัระวงัสูงในผูป่้วย  

- การท าหตัถการพิเศษในผูป่้วยท่ี รับประทานยา 
Warfarin ยงัขาดแนวทางปฏิบติัท่ีเป็นไป
แนวทางเดียวกนั 

- การจ าแนกผูป่้วยท่ีรับประทานยา 
Warfarin ใน ระบบเพื่อเตือน
เจา้หนา้ท่ีทราบโดยวิธี การติด 

สต๊ิกเกอร์สีท่ีแฟ้มประวติัผู้ป่วย การติด
สต๊ิกเกอร์ค าเตือนบนแฟ้มประวติัผู้ป่วย
ท่ีรับประทานยา Warfarin และการมี
ระบบ Pop up alert เตือนแสดง
ผูป่้วยรับประทานยา warfarin  

- จดัท า CPG ในการท าหตัถการพิเศษ
กบัผูป่้วยท่ีรับประทานยา Warfarin 

เช่นการผา่ตดัเลก็ ถอนฟัน  

4. การวางแผน/การ
ใหค้วามรู้/การนดั
ติดตามผูป่้วย 

- การนดัผูป่้วยมารับ
ยาโดยไม่แยก คลินิก 
ผูป่้วยมารับยาวนัไหน
ก็ได ้แลว้แต่วนัท่ีนดั
หมาย 

- แต่ละวชิาชีพให้
ความรู้ท่ีจ าเป็นในการ 

ดูแลรักษาผูป่้วยท่ี
รับประทานยา 
warfarin 

 

 

 

- วชิาชีพต่างๆใหค้วามรู้ผูป่้วยแยกส่วน และไม่
สามารถทราบไดว้า่แต่ละวชิาชีพ ไดใ้หค้วามรู้ใด้
แก่ผูป่้วยไปแลว้บา้ง ซ่ึง อาจเส่ียงท่ีผูป่้วยอาจจะ
ไดรั้บความรู้ท่ี แตกต่างกนัไป ซ่ึงอาจไม่
ครบถว้น และ อาจส่งผลต่อการรักษาผูป่้วยได ้

- จดัท าแนวทาง หรือประเดน็ในการให้
ความรู้ของ แต่ละวชิาชีพท่ีชดัเจน  

- ผูป่้วยรายใหม่ท่ีส่งกลบัมารักษาต่อท่ี 
รพ.  ไดรั้บการประเมินความรู้ในดูแล
ตนเองในการรับประทานยา warfarin 

เน่ืองจากผูป่้วยและญาติ ส่วนใหญ่จะ
ไดรั้บความรู้จาก รพ.ท่ีสัง่จ่ายยา 
warfarin มาแลว้ การประเมินความรู้
เพ่ือเป็นการเพ่ิมเติมส่วนขาด โดยมี
แบบประเมินท่ีชดัเจน 
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5. การจ่าย/ และให้
ค  าแนะน าในการใช้
ยาผูป่้วย 

- เภสชักรตรวจสอบ
ประวติัการรับประทานยา 
warfarin ก่อนหนา้ทุก
คร้ัง โดยดูจาก ขนาดยา/ 
week และค่า INR และ
เปรียบเทียบขอ้มูลค าสัง่
การใชย้าปัจจุบนั เพื่อ
ตรวจสอบความ 

คลาดเคล่ือนใน
กระบวนการรักษาผูป่้วย 

ในด่านสุดทา้ยก่อนให้
ผูป่้วยรับยากลบับา้น 

- ระบบการบนัทึกขอ้มูลการรับประทาน ยา 
Warfarin ยงัไม่ชดัเจน ท าใหต้อ้งใช ้เวลาใน
การสืบคน้ประวติัเดิม  

- ผล INR ไม่แสดงใน OPD card ท าให ้ใช้
เวลาในการสืบคน้จาก Hos-xp 

- ใชเ้คร่ืองมือต่างๆไดแ้ก่ ขอ้มูล Pop 

up alert ใน โปรแกรม Hos-xp, 

ขอ้มูลในสมุดประจ าตวัผูป่้วย, ขอ้มูล
ในแฟ้มประวติัผูป่้วย 

6. การวางระบบ
เพื่อเฝ้าระวงั 
Adverse drug 

event ในระบบ 

เครือข่ายบริการ
สุขภาพ 

- ผูป่้วยท่ีรับประทานยา 
Warfarin ไม่ไดถู้กส่ง
ต่อขอ้มูลการใชย้าไปยงั 
รพ.สต.  
- ผูป่้วยไดรั้บความรู้จาก
เจา้หนา้ท่ี โรงพยาบาล
เช่น แพทย ์เภสชักร และ 

พยาบาล ในการเนน้ย  ้าให้
ผูป่้วยระวงัการซ้ือยา
รับประทานเอง และแจง้
ทุกคร้ังวา่ตนเอง
รับประทานยา warfarin

อยูเ่ม่ือไปตรวจรักษา
สถานพยาบาลอ่ืน  

- เจา้หนา้ท่ี รพ.สต.ยงัไม่
เคยไดรั้บการประเมิน
ความรู้ความเขา้ใจเร่ือง
การใชย้า warfarin 

- ระบบการจ าแนกผูป่้วยยงัไม่ชดัเจนวา่ ผูป่้วย
รับประทานยา warfarin อยู ่ผูป่้วยอาจเส่ียงต่อ
การไดรั้บยาท่ีเกิด ADE จากสถานพยาบาล
แห่งอ่ืน เน่ืองจากไม่มีระบบการส่งต่อขอ้มูล 

กรณีท่ีผูป่้วยไปรับบริการสถานพยาบาลแห่ง
อ่ืน 
-เจา้หนา้ท่ี รพ.สต. ยงัขาดองคค์วามรู้ในการเฝ้า
ระวงัการใชย้าในผูป่้วยท่ีรับประทานยา 
Warfarin 

- การส่งต่อรายช่ือผูป่้วยท่ีรับประทาน
ยา Warfarin แก่เจา้หนา้ท่ี รพ.สต. 
เพื่อท าทะเบียนผูป่้วยกลุ่มเส่ียงท่ีตอ้ง
เฝ้าระวงัเช่นเดียวกบัผูป่้วยแพย้า  
- ใหร้พ.สต.ติดสติ้กเกอร์สีบน family 

folder/ OPD Card  ของผูป่้วย      
เพื่อจ าแนกผูป่้วย และขอ้ควรระวงั 
สั้นๆ เขา้ใจง่าย 
- การจดัอบรมใหค้วามรู้ในการเฝ้า
ระวงัการเกิด ADE ในผูป่้วยท่ี
รับประทานยา  Warfarin แก่ 

เจา้หนา้ท่ี รพ.สต. โดยกลุ่มเป้าหมายคือ
พยาบาลประจ า รพ.สต. 

 



โรงพยาบาลปากพนัง  ควบคุม          ไม่ควบคุม 
ระเบียบปฏิบติัเลขท่ี :  หนา้ 2 ฉบบัท่ี 
เร่ือง :  แนวทางปฏิบติัการดูแลและส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยท่ีใชย้า 
Warfarin ในเครือข่ายปากพนงั 

ปรับปรุงคร้ังท่ี 3 วนัท่ี 1 ตุลาคม 2562 

แผนก : กลุ่มงานเภสชักรรมและคุม้ครองผูบ้ริโภค แผนกท่ีเก่ียวขอ้ง :  
ผูจ้ดัท า คณะกรรมการเภสชักรรมและการบ าบดั ผูท้บทวน : ผูอ้นุมติั : 

 

ขั้นตอนการดูแล
ผู้ป่วย 

แนวทางปฏิบัตเิดมิ ความเส่ียง แนวทางการจดัการ/พฒันา 

7. การประเมินผล
การตรวจรักษา และ
การพิจารณาส่งต่อ
ผูป่้วยเพื่อไปรักษา
โรงพยาบาลใน
ระดบัท่ีสูงกวา่กรณี
ท่ีเกิด ADE จาก
การใชย้าในผูป่้วย
เช่น การเกิดภาวะ 
Major bleeding 

ในผูป่้วย 

- มาตรฐานในการ
พิจารณาในการส่งต่อ 

เพ่ือรักษายงัไม่ชดัเจน 
และไม่เป็นไปใน 

แนวทางเดียวกนั 

- ผูป่้วยไดรั้บการประเมินภาวะวกิฤติท่ี เกิดจาก 
ADE จากยา Warfarin ล่าชา้ เน่ืองจาก 
เน่ืองจากการประเมินความรุนแรงของอาการ
แสดงในผูป่้วยต ่า เกินไป เช่น ผูป่้วยท่ี
รับประทานยา warfarin ร่วมกบัยา  Nsaids 

บางตวัท่ี เป็น drug interaction ความรุนแรง 
ระดบั major และมีอาการปวดศีรษะรุนแรง 
แต่ไม่ไดรั้บการประเมินวา่มีความเส่ียงในการ
เกิด Intracranial bleeding เป็นตน้ ท าให้
กระบวนการส่งต่อเพ่ือการ รักษาล่าชา้ และ
เส่ียงต่อชีวติผูป่้วย 

- การจดัท า CPG เพื่อเป็นเกณฑก์าร
ตดัสินใจใน การประเมินเพ่ือการส่งต่อ
ผูป่้วยไปรักษาในโรงพยาบาลระดบัท่ีมี
ศกัยภาพสูงกวา่ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



โรงพยาบาลปากพนัง  ควบคุม          ไม่ควบคุม 
ระเบียบปฏิบติัเลขท่ี :  หนา้ 2 ฉบบัท่ี 
เร่ือง :  แนวทางปฏิบติัการดูแลและส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยท่ีใชย้า 
Warfarin ในเครือข่ายปากพนงั 

ปรับปรุงคร้ังท่ี 3 วนัท่ี 1 ตุลาคม 2562 

แผนก : กลุ่มงานเภสชักรรมและคุม้ครองผูบ้ริโภค แผนกท่ีเก่ียวขอ้ง :  
ผูจ้ดัท า คณะกรรมการเภสชักรรมและการบ าบดั ผูท้บทวน : ผูอ้นุมติั : 

 

ขั้นตอน รายละเอยีด 
 

1. ซกัประวติัก่อนพบแพทย ์
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

2. Laboratory 

Investigation 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พยาบาลซกัประวติั โรคประจ าตวั และยาท่ีรับประทานประจ า 

ผูป่้วยถูกส่งตวักลบัจากโรงพยาบาล
ระดบั Tertiary care เพื่อมารับยา 
Warfarin ต่อท่ี รพ.ปากพนงั ( New 
case) 

ผูป่้วยรับยา  warfarin จาก รพ. แห่ง
อ่ืน แต่มารับการรักษาโรค/อาการอ่ืน
ท่ี รพ. ปากพนงั 

- ลงทะเบียนรายช่ือผูป่้วยเขา้คลินิก warfarin รพ. ปากพนงั  
- ติดสต๊ิกเกอร์สีท่ีปก OPD card  
- ลงขอ้มูล Pop-up alert ใน Hos-xp 3 ประเด็น คือ  
1. Indication  
2. Target INR  
3.ระยะเวลาท่ีคาดวา่จะส้ินสุดการใชย้า  warfarin  
- ออกสมุดคู่มือใหผู้ป่้วย  
-แบ่งกลุ่มผูป่้วยตามจ านวนคร้ังท่ีถูกปรับขนาดยา / bleeding 

-ซกัประวติัเพื่อหา Sign of bleeding 

- ผูป่้วยมารับยา warfarin ตามแพทยน์ดั
(คลินิก warfarin) 

- ผูป่้วยมารับการรักษาโรค/หรืออาการ
อยา่งอ่ืนท่ีไม่เก่ียวขอ้งกบั warfarin 

พยาบาลส่งตรวจ PT/INR ก่อนพบแพทย ์ แพทยพิ์จารณาส่งตรวจ PT/INR 

หอ้ง Lab ปฏิบติัการ รายงานผล  PT/INR  

-รายงานผลใหเ้ป็นสีแดงในกรณีท่ีค่า INR เกินค่า Target INR 



โรงพยาบาลปากพนัง  ควบคุม          ไม่ควบคุม 
ระเบียบปฏิบติัเลขท่ี :  หนา้ 2 ฉบบัท่ี 
เร่ือง :  แนวทางปฏิบติัการดูแลและส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยท่ีใชย้า 
Warfarin ในเครือข่ายปากพนงั 

ปรับปรุงคร้ังท่ี 3 วนัท่ี 1 ตุลาคม 2562 

แผนก : กลุ่มงานเภสชักรรมและคุม้ครองผูบ้ริโภค แผนกท่ีเก่ียวขอ้ง :  
ผูจ้ดัท า คณะกรรมการเภสชักรรมและการบ าบดั ผูท้บทวน : ผูอ้นุมติั : 

 
ขั้นตอน รายละเอยีด 

3. ตรวจรักษา  
 
 
 
 

4. การนดั  Follow up

ผูป่้วย 
 
 
 

 

5. Health Education 
 

6. รับยา/ Admission/ 

Refer 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

PT/INR ปกติ PT/INR ต ่ากวา่ค่า Target PT/INR สูงเกินค่า Target 

พิจารณาปรับเพ่ิม/ลดยา ตาม  CPG 

พิจารณานดัผูป่้วย 1-2 เดือน (การนดัผูป่้วย
นานอาจเพ่ิมความเส่ียงในการเกิด ADE ได)้ 

พิจารณานดัผูป่้วยระยะสั้นตาม CPG 

-แพทย ์ใหค้วามรู้เร่ือง โรค/เหตุผลในการใชย้า/ ระยะเวลาท่ีคาดวา่จะส้ินสุดการใชย้า/ การระวงัภาวะ 
Bleeding  

- พยาบาลใหค้วามรู้ในการปฏิบติัตวัเพื่อลดความเส่ียงในภาวะ Bleeding และการสงัเกตุ Bleeding 

sign 

ผูป่้วย  PT/INR สูงหรือต ่ากวา่ 
Target 

ผูป่้วย PT/INR อยูใ่นช่วง Target 

- แพทยพ์ิจารณา Admit  
- แพทยพ์ิจารณาปรับขนาดยา 
หรือ Hold ยา ตาม CPG  
- กรณีมีความเส่ียงในการเกิด 
Major bleeding แพทย์
พิจารณาให ้FFP ตาม CPG  
- แพทยพ์ิจารณา  Refer ตาม
ระบบ 

- แพทยป์รับเพ่ิม/ลด/ Hold ยา 
Warfarin ตาม CPG โดยอยู่
ในช่วง 5 - 20 % 
 - แพทยอ์อกแบบ Regiment 
ยา Warfarin เอง หรือใหเ้ภสชั 
ออกแบบ Regiment ยา 
warfarin ใหต้ามขนาดยาท่ี
ตอ้งการปรับ 

- เภสชักรประเมินความรู้ผูป่้วยท่ี
ไดจ้าก แพทย/์พยาบาล และให้
ความรู้เพ่ิมเติม  
- เภสชักรใหค้วามรู้เร่ืองการปฏิบติั
ตวัดา้นยา และอาหารท่ีมีผลต่อยา 
- เภสชักรถามหา  Sign of bleeding 
- เภสชักรประเมินวธีิการ
รับประทานยา 
- เสริมพลงัผูป่้วยเพ่ือเพ่ิมความ
ร่วมมือ 

ผูป่้วย PT/INR สูงวกิฤติ+/- bleeding 

ผูป่้วยรับค าแนะน า และ ยาก่อนกลบับา้น 

 

Admit / Refer 



โรงพยาบาลปากพนัง  ควบคุม          ไม่ควบคุม 
ระเบียบปฏิบติัเลขท่ี :  หนา้ 2 ฉบบัท่ี 
เร่ือง :  แนวทางปฏิบติัการส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยใชย้า Warfarin จาก
โรงพยาบาลปากพนงัไปยงัสถานบริการปฐมภูมิในเครือข่ายปากพนงั 

ปรับปรุงคร้ังท่ี 3 วนัท่ี 1 ตุลาคม 2562 

แผนก : กลุ่มงานเภสชักรรมและคุม้ครองผูบ้ริโภค แผนกท่ีเก่ียวขอ้ง :  
ผูจ้ดัท า คณะกรรมการเภสชักรรมและการบ าบดั ผูท้บทวน : ผูอ้นุมติั : 

 

เร่ือง : แนวทางปฏิบติัการส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยใชย้า Warfarin จากโรงพยาบาลปากพนงัไปยงัสถานบริการปฐมภูมิ
ในเครือข่ายปากพนงั 

 

วตัถุประสงค์ : การจดัการดูแลผูป่้วยท่ีไดรั้บยา warfarin ท่ีมีประสิทธิภาพ และท าใหเ้กิดความปลอดภยั 
เช่ือมโยงการดูแลผูป่้วยในเครือข่ายปากพนงัใหบ้รรลุเป้าหมายในการรักษา 
ผู้รับผดิชอบ :  เภสัชกร  
ขั้นตอนการด าเนินงาน :  
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 

     - Programmer ของ รพ. ดึงขอ้มูลรายช่ือผูป่้วยท่ีใชย้า Warfarin ในแต่ละเขตต าบลต่างๆ เพ่ือเตรียมเอกสารแบบส่ง
ต่อขอ้มูลไปยงัเจา้หนา้ท่ี รพ.สต.  และ แนวทางปฏิบติัการติดตามการใชย้า Warfarin ในโรงพยาบาล  
 

     - เภสชักรท่ีรับผิดชอบในแต่ละเขต รพ.สต.ของตนเองและเจา้หนา้ท่ี รพ.สต. ไดจ้ดัท าทะเบียนผูป่้วยกลุ่มเส่ียงท่ีใช้
ยา Warfarin ท่ีตอ้งเฝ้าระวงัเช่นเดียวกบัผูป่้วยแพย้า  
 

     - ใหแ้ต่ละ รพ.สต. ติดสติ้กเกอร์สีแดง “ Warfarin” บน family folder/ OPD Card  ของผูป่้วยแต่ละรายท่ี
มีการใชย้า  warfarin  เพื่อจ าแนกผูป่้วย และเฝ้าระวงัการใชย้าใหเ้กิดความถูกตอ้งและเหมาะสม  
    - ลงระบบ Pop up alert ในระบบ Hos-xp ทุก รพ.สต. วา่ผูป่้วยใชย้า  warfarin   
 
 
 

- ด าเนินการจดัอบรมใหค้วามรู้ในการเฝ้าระวงัการเกิด ADE ในผูป่้วยท่ีรับประทานยา  Warfarin แก่ เจา้หนา้ท่ี 
รพ.สต. โดยกลุ่มเป้าหมายคือพยาบาลประจ า รพ.สต. 
 

- เพื่อเฝ้าระวงั และหลีกเล่ียงการจ่ายยาอ่ืนๆ ท่ีมีผล  Drug Interaction กบัยา Warfarin 
- เพื่อเฝ้าระวงัผลขา้งเคียงจากการใชย้า  Warfarin ท่ีรุนแรง เช่น Bleeding หรือ ปวดศรีษะรุนแรง 
 

- ถา้พบการใชย้าท่ีไม่ถูกตอ้งเหมาะสม หรือเกิด  ADE ท่ีรุนแรงข้ึนกบัผูป่้วย จากการใชย้า Warfarin ให ้รพ.สต. 
ด าเนินการส่งต่อผูป่้วยกลบัมารักษายงัโรงพยาบาลในทนัที เพ่ือความปลอดภยัของผูป่้วย 
 

    - เภสชักรประจ าโรงพยาบาลใหค้ าแนะน าผูป่้วยและญาติ เร่ืองการปฏิบติัตวัในการใชย้า Warfarin และใหพ้กสมุด
ติดตวัทุกคร้ัง ก่อนส่งต่อไปยงั รพ.สต. 



โรงพยาบาลปากพนัง  ควบคุม          ไม่ควบคุม 
ระเบียบปฏิบติัเลขท่ี :  หนา้ 2 ฉบบัท่ี 
เร่ือง :  แนวทางปฏิบติัการดูแลและส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยท่ีใชย้า 
Warfarin ในเครือข่ายปากพนงั 

ปรับปรุงคร้ังท่ี 3 วนัท่ี 1 ตุลาคม 2562 

แผนก : กลุ่มงานเภสชักรรมและคุม้ครองผูบ้ริโภค แผนกท่ีเก่ียวขอ้ง :  

ผูจ้ดัท า คณะกรรมการเภสัชกรรมและการบ าบดั ผูท้บทวน : ผูอ้นุมติั : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



โรงพยาบาลปากพนงั 
 
 
 
 
 

กระทรวงสาธารณสุข 
โรงพยาบาลปากพนงั  จงัหวดันครศรีธรรมราช 

 
ระเบียบปฎิบติั เร่ือง : แนวทางปฏิบติัการดูแลและส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยท่ีใชย้า Warfarin ใน

เครือข่ายปากพนงั 
รหสัเอกสาร : P – PCT –  เร่ิมใช ้: ๑ ตุลาคม ๒๕๖๒ แกไ้ขคร้ังท่ี :  จ  านวนเน้ือหา :   ๑๐   

หนา้ 
 

ระเบียบปฎบิัติ เร่ือง แนวทางปฏิบติัการดูแลและส่งต่อขอ้มูลผูป่้วยท่ีใชย้า Warfarin ในเครือข่ายปากพนงั 

ผู้รับผดิชอบ ลงช่ือ วนั เดือน ปี 
จดัท าโดย กลุ่มงานเภสัชกรรมและคุม้ครอง

ผูบ้ริโภค 
 ๑ ตุลาคม  ๒๕๖๒ 

ทบทวนโดย คณะกรรมการ PTC   
อนุมติัโดย นายแพทยส์มเกียรติ วรยทุธการ   

 
บนัทึกการแกไ้ข 

ฉบับที ่ วนัทีม่ีผลบังคับใช้ วนัทีย่กเลกิ 
   
   
   
 

 
ส าเนาฉบบัท่ี : …………………………. 
เอกสารฉบบั      ควบคุม              ไม่ควบคุม 
 
 


