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รสดีฯเฉนการรจุย้

ฉุยามกัพฉุเฉพาะฉุ่ๆฉุๆนการรจุ้ย

1. ความแตก๙างของระบบการกระจายยา 2 แบบ ในการสืกษาครังฉุ 
ดูรายละเฮยดจากบทฉุ่ 2 หฟ้า 31 กังหฟ้า 35

2. ความคลาดเคฮ่อนๆนการอังๆฉุยา

ความคลาดเคฮ่อนๆนการฮ่งไฉุยา หมายกังความคลาดเคฮ่อนๆนการอังๆฉุยาของ 
แพทอัฉุ่ฉุการเสือกๆฉุยา(เร่อเฉุยบกับ ฉุอใ}งๆฉุ’ของยา,ฉุอฟ้ามๆฉุของยา,ประว้!การ 
แฟ้ยา,ยาเสิมฉุ่ๆฉุรักษาอยู่ และองส์ประกอบร่นๆ), ขนาดยา, รูปแบบขอ',ใยา, รสิๆฟ้ยา,ความ
เฉุมฉุน,อัตราเ1วๆนการๆฟ้ยา, ฉุอแนะนฯๆนการๆฟ้ยา ฉุ่ไม่ฐกแอง รวมทั้งการอังยาสีวย 
ลายฉุอฉุ่ฮานๆม่ออก

กๆหนดๆฟ้ลักษลเะสีอไปฉุ้เป็นความคลาดเคฮ่อนๆนการลังๆฉุยาๆนการสีกษาคเงฉุ้
1. ลังๆฉุยาฉุ่ไม่ฉุๆ นๆ รงพยาบาล
2. อังๆฉุยาฉุำฉุอน หมายกัง การลังๆฉุยาประเภทเสียวกันรัวมกัน ๆดยไฝฉุ 

ฉุอปงสัรัาจะๆฉุผลการรักษาฉุ่สีกรัาเร่อเฉุยบกับฉุอยูสๆนเอกสารอัางฮง 
(43-45)

3 . ๆบอังยาไม่สมบุรเแ หมายกังการอังๆฉุยาร่ระบุฉุอยูลๆนๆบอังยาไม่ครบกัวน 
สม,yรณ์ ๗ น ไม่ระบุรฮๆฉุยา ไม่ระบุจฯนวนยา ไม่ระบุขนาดยา ๆล^

4. ลังๆฉุยาฝ็ดขนาด
5. อังใฉุยาฉุ่ฉุปฐกัรัยาระหรัางกัน
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6. ความคลาดเคร่อนไนการลังใ#ยาบระเภทร่นๆ นอกเหนัอจากร่ระบุไ#ตาม#อ 

1-5 ๗ นการลังไ#ยาฝ็คคนไ# การลังหยุดยาร่ไม่ฝ็การไ#ไนเบวยรายนั้น

การร่จะนับว่าเป็นความคลาดเคร่อนในการลังไ#ยาบระเภท ร่งใ#ยา#ฯ#อน และ 
ลังไ#ยาฝ็ดขนาด จะฮาดัยการเบf ยบเป็ยบคฯลังไ#ยาว่าสอดคลัองกับหนังสิอมาตรฐานร่า# 
ก ัางรง(43-45)หรอไม่

' ไนกรร!ความคลาดเคร่อนไนการลังยาร่เป็นการลังยาร่รบฐffêยาระหว่างกันของยา 
(drug  in te r a c t io n )  เภลัชกรจะอาดัย#อyลเร่ยวกับยาร่รบฐกั#ยาระหว่างกันของยา 
จากเอกสารกัางรงดังส่อไบน้ั

1. David ร. T a tro , Drug I n te r a c t io n  F a c ts  ( t h i r d  e d i t io n  
,1992

2. G erald  K. M cEvoy,ed.( AHFS Drug In fo rm a tio n  1993,
3. M artin , RA. and Hillman,CDM. Handbook o f Drug 

I n t e r a c t i o n s ,1989
4. s to c k le y ,  IH. Drug I n t e r a c t i o n s .secon d  e d i t i o n , 1991 

เป็นหลักไนการตัดสินว่า รการลังยาร่รบฐกั?ยาระหว่างกันของยา เกัดร้น

คฯนัยามของ TOTAL OPPORTUNITIES-FOR-ERROR ( TOE)ของความคลาด 
เ คร่อนไนการลังยาของแพทกั หมายสิง ผลรวมของจฯนวนขนานยาชุกชนัดร่ เป็นยาไนคฯลัง
ส่อเร่อง ( o rd e r  fo r  c o n t in u a t i o n ^ องเบวยร่,รักษาตัวอ$ใน'ไ'รงพยาบาล กับ
จฯนวนขนานยาชุกซนัดร่แพท!]ลังไ#$ปวยจฯหนัาย (d isc h a rg e  )นฯกลับาบไ#ร่#าน ใน
ระหว่างเวลาร่สืกษา

การสิกษานั้จะไม่รวมสิงยาร่เป็นยาร่ไ#ในลักษอเะร่ไ#เฉพาะเวลาตามอาการ และ 
ยาร่เป็นยาสีลบ'f  มาตรมาก



3 . ความคลาดเคร่อนไนการจ่ายยา
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หมายลง ความคลาดเคร่อนไนการส่ายยาของฝ่ายเภสัชกรรม ส ่ส ่ายยาไ#!
อวยไนเร่อเสยบกับคฯสังไ#ยาของแพท?J/ไบสังยา เฟงเป ็น

1. OMISSION ERROR หมายรงความคลาดเคร่อนส่ไม ่ไ#ส่ายยาéงฝ็ไน 
คฯสังแพท?Î/ไบสังยา

2 . UNORDERED DRUG ERROR หมายรงความคลาดเคร่อนไนการส่ายยาส  ่

เรดจากการส่ายยาส่ไม่ฝ็ไนคฯสังแพท?1/ไบส ังยามาไ#
3. WRONG ROUTE ERROR หมายรงความคลาดเคร่อนไนการส่ายยาส่เรดจาก 

การเสยนฉลาก#เวไ#ยาฝ็ดรรทางไบ จากส่ระบุไนคฯสังแพทอ
4. WRONG TIME ERROR หมายรงความคลาดเดร่อนไนการส่ายยาส่เรล

จากการจ่ายยาส่คูกส่อง แส่'จัดเวลาการบ#หารยาฝืดไปจากส่ระบุไ#ไนคฯสืงแพท?Î
5. WRONG DOSAGE-FORM ERROR หมายรงความคลาดเดร่อนไนการจ่ายยา 

ส่เรดจากการส่ายยาส่ฐกส่อ แส่ฝืดรูปแบบจากส่ระบุไนคฯสังแพท?1/ไบส ังยา
6. WRONG DOSE ERROR หมายรงความคลาดเคร่อนไนการส่ายยา!นรด

จากการจ่ายยาไนขนาดส่มากกว่าห#อนัฮยกว่าส่ฝ็ไนคฯสังแพท?เ/ไบสังยา
7. OTHER ERROR หมายรงความคลาดเดร่อนร่นๆนอกเหนัอจากส่ระบุไ# เ#น  

การไม่เป็ยนส่อ$อวยไ#ไนกส่องบรรจุยา ฯลฯ

คฯนัยามของ TOTAL OPPORTUNI TI ES-FOR-ERROR (TOE)ชองความคลาด 
เคร่อนไนการจ่ายยา หมายรงผลรวมของ

ก. จฯนวนขนานยาร่จ่าย
ข . จฯนวนขนานยาส่ฝ็ไนไบสังยาห#อคฯสังแพทอส่ไม่ไ#ส่าย

การนับจฯนวนขนานยานั้ ไนระบบการกระจายยาแบบเสิม จะนับเป็น 1
หนัวยกัาฝ็การจ่ายยา 1 รายการไม่ว่าจะฝ็การส่ายยานั้นจฯนวนมากนัอยเสยงไดไนการเอก
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ยาครั้งนั้น ขอเะนัไนระบบการกระจายยาแบบยูนัตไสืส จะนับเป็น 1 หนัวยถัาฝ็การส่ายยานั้น 
,ๆน 1 ฟ้องเวลาการบ?หารยาไนกส่องส่ายยา ตัวอย่างเฟ้นตัาฝ็การส่ายยา A m p ic illin  

cap 500 มก. จฯนวน 1 เป็ดไนฟ้องเวลาการบ?หารยาเวลา 7 .0 0 ,1 1 .0 0 ,1 5 .0 0  และ
20.00 น.ไนกส่องส่ายยาของเป่วย 1 ราย การนับจฯนวนตามตัวอย่างนัจะนับเป็นจฯนวน 4 
ขนาน

ขนานยานัสิกษาน้ัจะไม่รวมรงยานัเป็นยานัไฟ้ไนคฯส่ง 1 วัน,ยานัดป?มาตรมาก,
ยานัไฟ้ ตามอาการ และวัสดุทางการแพท!]

4. ความคลาดเคร่อนๆ'นการบ?หารยา
ๆนการสืกษาคร้ังนั หมายรง การบ?หารยาไตัเป่วยไม่ตรงกับคฯส่งแพท!]นัไมั$ป่วย 

ท้งนีแบ่งตามคฯนัยามของ C ouncil on P ro fe s s io n a l  A ffa ir s (3 4 )  เป็น

( 1 )  . OMISSION ERROR เรดร้นเร่อ!ป่วยไม่ไตัรับยานัควรจะไตัรับหลังจากนั 
ฝ็การบ?หารยาไนเวลานักฯหนดไปแส่'ว ห?อเร่อรงก'ฯหนดเวลาการบ?หารยาเวลาถัดมา 
และจะไม่รอส่าเป็นความคลาดเคร่อนตัา!ป่วยปฐเสธนัจะรับยาตัวยความสมัครไจ

( 2 )  . UNORDERED DRUG ERROR เรดร้นเร่อ!ป่วยไตัรับยานัแพท!]ไม่ไตัส่ง
( 3 )  . WRONG ROUTE ERRORS เรดร้นเร่อ!ป่วยไตัรับการบ?หารยานัฐกตัอง 

ตามรูปแบบ (DOSAGE FORM)แต่ป็ด?ร ทางๆตั( r o u te ) เฟ้น แพทย่ส่งๆ'ตัๆฟ้ยานัดเฟ้าเตัน 
แต่!ป่วยไตัรับยานัด เ ฟ้ากส์'ามแทน

( 4 )  . WRONG TIME ERROR เกัลร้นเร่อ$ป่วยไม่'ไตั'รับยาตามก'ฯหนดเวลา ส่อน 
ห?อหล''งเกันบส่า 1 ขวไมง ของเวลาการบ?หารยานักฯหนด

( 5 )  . WRONG DOSAGE-FORM ERROR เรดร้นเร่อ!ป่วยไตัรับการบ?หารนัไม่ 
ฐกตัองตามรูปแบบ (DOSAGE FORM)$แพทย์ส่ง เฟ้น ไตัรับยาหยอดตาแทนยาหยอด^

( 6 )  . WRONG DOSE ERROR เรดร้นเร่อ!ป่วยไตัรับยาไนขนาดร่มากกส่าห?อ 
นัฮยกส่าขนาดยานัฝ็ไนคฯส่งการไฟ้ยาของแพท!] ทุกขนาดยานัมากกส่าห?อนัอยกส่านัสามารถ
ลังเกตเป็นไตัตัวยตา
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(7 ) .  OTHER ERROR ความคลาดเคส่อนร่นๆนอกเหนัอจากป็กาหนดไวัในชัอ 

1 -  6 เฟ้น การไม่าตัเขบ่าขวดยาบ่อนรันยา ลๆๆ

ๆนกรฟ$ลัง เ กตเบ่าฝ็ความคลาด เ คส่อนๆนก'าร  ๆftยา เ กดซ้น ชังอาจจะ เ ฉ่อง
จากเจ ัก$นเคยกับยาร่รักษาใน$บ่ายน้ัน  ๆ หรัออาจจะเป็นสิงป็ฝ็ดเป็นไตัชัดเจนและจะทาการ 
ทักชัวง'น}' 1ๆ# พยาบาลบ?หารยาน้ันๆ ในกรâ เฟ้นน้ัจะนับเป็น POTENTIAL ERROR 'และจัด 
แบ่งเ ป็นบระ เภทตามคาจากัดความชัางตัน

/
TOTAL OPPORTUNITIES-FOR-ERROR (TOE)ïองความคลาดเคส่อนในการ 

บรัหารยา สือผลรวมของ
ก. ยาชุกขนาน ( a i l  d oses) fh $ จัดเตรัยมและบรัหารๆฟ้$บ่วย 
ข. ยาทุกขนาน'ร่ม่ๆนคาสิ''งแพ'ท!! ๗!ไม่ฝ็การบรัหารๆป็f บ่วย

ขนานยาร่สืกษานั้จะไม่รวมสิงยาร่เป็นยาๆนคาส่ง 1 วัน (o rd e r  fo r  one 
d a y ) , ยารดบรัมาตรมาก( la r g e  volume p a r e n te r a l  s o lu t io n )  และยาป็ๆชัใน 
ลักษณะเฉพาะเวลาตามอาการ หรัอ ตามลักษรเะทางคสินัคของ$บ่วย

รสิดาเนันงานรจัย และ-รสรีเคราะป็ชัอชุล

1. การเสือกบระชากรและกรเมตัวอบ่าง

เสือกตัวอบ่างจะเสือกจากหอเบ่วยหลัก(สูตักรรม อายุรกรรม ตัลยกรรม 
ยุมารเวชกรรม ) ของๆรงพยาบาลศรัสะเกษ สาหรับการสืกษาความคลาดเคส่อนใน 
การบรัหารยา และความคลาดเดส่อนในการจัายยา ดังน้ั
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หอ$ใ)วยท้ัไ#

ระบบการกระจายยาแบบ เ สิม

สัลยกรรมฬเง 
สัลยกรรมชาย 
กุมารเวชกรรม 1* 
กุมารเวชกรรม 2

หอ§ปวย#ใ#
ระบบการกระจายยาแบบยูฉตใสิส

ฐสิกรรม 
ฟ!เวชกรรม 
อายุรกรรมชาย 
อายุรกรรมหf ง

* กุมารเวชกรรม 1 '4ายยาแบบยูใ๒ใสืส แส์ฟ?'หารยาแบบ'ระบบเสิม

จำนวนตัวอย่างในขั้นตอนการ^ายยา^งฝ็จำนวนหอ!'ใ)วยไนระบบเสิม 3 หอ 
และหอ!ใ)วย?Nายยาใดยระบบยูใ๒ใสีส 5 หอ

ในกร&#สิกษาความคลาตเคส่อนไนการส่งไ#ยา จะสิกษาจากใบส่งยา#ไตัรับ 
จากหอ!ใ)วยกุกหอของใรงพยาบาลศรัสะเกษ จฯนวน 16 หอ #ฝ็การส่ง'ไ#ยา#เป็นคฯส่ง 
กัอเฉ่ฮง ไÙรวมยา#ใ#เฉพาะเวลาตามอาการ หวัอยา#ไ#ตามลักษรเะทางคสิใ๒ของ!ใ)วย

2. การเกับยัอกุล

2 .1  การเ fiบ#อกุลความคลาดเคร่อนไนการส่งไ#ยา

จะไ#เภลัชกร#ทำงานบระจำใน#องวัายยา!ใ)วยไน ของใรงพยาบาล 
ศ1สะเกษ 3 คนไน'วันบแบัตังานบกสิ หf อเภลัซกร 1 คนไนวันหยุด และ เลัาห#'า##บฐบัสิ 
งานไน#องร!ายยา0ใ)วยไนกุกคน เป็น!เกัข#อกุล ใดยการสฯรวจใบส่งยา/สำเนาคฯส่งการใ# 
ยาของแพทย่กุกไบ #หอ!ใ)วยกุกหอของใรงพยาบาล๙?สะเกษส์งมาเอกยา##องวัายยา 
ทั้งใบส่งยา/สำเนาคำส่งการไ#ยาของแพทย่#!ใ)วยยังคงรักษา#สิก!ใ)วยและใบส่งยา!ใ)วย 
กลับ#านเ#ยบกับเ อกสารลัางรง#กำหนด'ไวั 1าฝ็ความคลาดเคร่อน'ในการส่ง'ใ#ยาห1! อไม่และ
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อาดัยการบระเฝ็นจากบัน?เกประวัสิการไแยา$บัวยแแองแายยา!!เวยไน การบันแกแอมูลจะไแ 
เภบัธก'รห-f อเบัาหนัาแ ! แหบแาแความคลาดเคร่อนไนการบังไแยาขรเะแทฯงานตามบกสิบันแก 
แอมูลไวัทันแชุกวัน ความคลาดเคร่อนไนการบังไแยาแหบไน'!]วงน้ัจะไบัรับการแกัไขไดยการ 
แบังจากพยาบาลไแสิดสิอแบังไแแพท!เทราบ เแอขอรับการแกัไขและเป็นการบระเรนหาสาเหตุ 
ของความคลาดเคร่อนน้ัน ไๆบพรัอมบัวย และจะไบัเภบัชกรอัก 1 คนตรวจสอบาปบังยาและ 
บันแกบระวัสิการไแยา!บ ัวยแอนหบังแฯอักคร้ัง เ ร่อ!บัวยไบัรับอชุฤทตไบักลับบัานแบัว ช่งสอินแ 
จะ เสิบแอมูล เภบัชกรและ เ บัาหนัาแชุกคน จะาบัรัปการIแจงและฝ็เ อกสารประกอบ เ สิยวกับ
ลักษอเะของความคลาดเ คร่อนไนการบังไแยาสิางๆแจะพบ และ!รจัยจะคอยไแคฯแนะนฯไนการ/
เสิบแอมูลทุก'วันเป็นเวลา 7 วัน สิอนแจะไบัเสิบแอมูลบัวยตนเอง และ!รจัยจะมาไบัคฯแนะนฯ 
และบัวยานการเสิบแอมูลเป็นครั้งคราว ระยะเวลาเสิบแอyล 1 เสือน บระมาเฟาจะไบั 
จฯนวนขนานยาตามคฯบังไแยาของแพท!เอย่างแอย 6,000 ขนาน เร่อแจะไบัฝ็ระดับนัยสฯดัฤเแ 
ระดับความเร่อมั่น 95 % บัากฯหนดไแอัตราความคลาดเดร่อนบระมารเรัอยละ 0 .05  แง 
บระมาฟ]'ตราความดลาดเคร่อนนั้ จะตั้งไวัสิฯกไาอัตราแสิางบระเทศเคยสิกษามาแบัว แหบ 
อัตราความคลาดเคร่อนตั้งแสิ รัฮยละ 0 .3  สิงรัอยละ 9 .7  (3 7 ,3 8 ,4 7 -4 9 ) เร่อจะไแไบั 
จฯนวนขนาดตัวอย่างแมากหอ

ไนการตรวจสอบแอมูลแอนหลังของเภบัชกรอัก 1 คนไนข้ันสูดแายน้ั จะฝึการทบทวน 
ลูความคลาดเคร่อนไนการบังไแยาแคูกบันแกไวับัวยไา ลงบันแกบัอยูลถูกบัองหf อไ!] และไน 
ระบบการกระจายยาแบบเสิมแพยาบาลเป็นคนคัดลอกคฯบังแพท!เมาเป็กยานั้น ไนกรรแพบความ 
คลาดเคร่อนไนการบังไแยาของ!บัวยรายได เร่อเป็นการฮนยันอักครั้งi าความคลาดเดร่อน
แพบ'น้ัน'ไร'ไบัเ สิด'จากการแพยาบาลคัดลอกคฯบังฝ็ด จะฝ็การตรวจสอบจากคฯบังการไแยาของ 
แพทย11แแจรังอักครั้งในเวชระเป็ยน

2 .2  การเสิบแอมูลความคลาดเคร่อนไนการอัายยา

ไ แ !เสิบแอมูลคนเสืยว สือ!รจัยเป็น!เสิบแอมูล ไดยจะเสิบแอมูลไน 
บัวงการอัายยาระหไางเวลา 8 .3 0 -1 6 .3 0  น. การจ ัดเสิบจะทฯใดย การตรวจสอบยาแ
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พองส่ายยาสงมาล่หฮ$บัวยส่าฝ็ความคลาดเคร่อน!บจากคฯสัง!พยาของแพทย่!นบันทักการรักษา 
พยาบาล$บัวยห?อ!สิ!นกรร!การส่ายยาแบบยูนัต!สิส และตรวจสอบกับ!บสังยาล่สิก$บัวยสง!บ 
เป็กยา!นกรร!ภารส่ายยาแบบเสิม เร ่อ$สังเกตตรวจพบส่าสิความคลาดเคร่อน!นการส่ายยา!บ 
จากคฯสังแพทย่ ห?อ!บสังยา เส ัง เกตจะทฯการทักบัวงพรัอมทั้งร่วมบระเสินหาสา เหสูล่
ส่อ!พเอัดความคลาดเดร่อนนั้น กับเภสัชกรประจฯบัองส่ายยาทันบั และจะเอับพอมูลนาน 14 
วัน!นแย่ละหอ§บัวย ! ดยบระมาอ!ส่าจะ!ดัจฯนวนขนาดตัวอย่างท้ังสินอย่างนัอย 6 ,000
รายการ เล่อล่จะ!พสิระดับนัยสฯคัญล่ระดับความเร่อม่ัน 95 % กัาฝ็อัตราการเอัดความ
คลาดเคร่อน!นการส่ายยา ล่บระมาอเรัอยละ 0 .4  ร่งบระมาaเอัตราความคลาดเคร่อนนั้จะ
ตั้ง!วัย่ฯกส่าอัตราล่ย่างบระเทศเคยสิกษามาแสัวและพบความคลาดเคร่อนตั้งแย่ รัอยละ 0 .8  
อังร่อยละ 1.87 ( 1 ,2 6 ,5 0 ) เล่อล่จะ!พา.ดัขนาดตัวอย่างล่มากพอ

2 .3  การเอับพอมูลความคลาดเคร่อน!นการบ?หารยา

พอมูล!นข้ันตอนน้ัจะเป็นพอมูลสฯคัญ!นข้ันตอนการ!พยาท้ัง 3 ข้ัน
เพราะส่าเป็นข้ันตอนสุดพายส่อนล่$บัวยจะ!ดัรับยา ส่งเป็นขั้นตอนล่เนันการสิกษามากล่สุด!น 
การอัจัยครั้งนั้ รวมท้ัง เป็นขั้นตอนล่ยากตัอการเอับพอแลส่งรขั้นตอนเต?ยมการส่อนการเอับ 
พอมูล

สิ 3 ข้ันตอนดังน้ั
ก. ระยะเต?ยมการ
ข. ระยะเอับพอมูล
ค. ระยะสรุปพอมูล
แตัละข้ันตอนวะสิ'รายละเ ฝ็ยดดังน้ั

ก. ระยะเต?ยมการ

: ' ะ ะ 1 _  * 4 - *
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ๆนระยะน้ั จะออกแบพเอ'เมเอกสารปีจะๆฟ้ๆนการเสืบ
ffaบล และทดสอบความเหมาะสมของเอกสารและรสีการเสืบฟ้อบล ใดยการทดลองๆฟ้และ
เสืบฟ้อยูลจากหอเป่วยฮ่นๆปีไป่ใใ)หอทดลอง ไน'ข้ันตอน'ร้ไฟ้ออกแบบ'พอ'เมเอกสารตังK

ก. เอกสารหมายเลข 1 ''ทะเปียนยารด"(ภาคผนวก 1)
ๆฟ้ในการบันปีกฟ้อยูลปีา ใน'ทะเปียนยารดของพยาบาล'ในแปีละใ3วง ปีการบันปีกฟ้อยูลาวัอย่าง 
ไร จะจดบันปีกฟ้อยูลๆนเอกสารร้วันละ 3 ครง สิอเวลาบระมา» 9 .0 0 ,1 3 .0 0  และ
19.00 น.

ข. เอกสารหมายเลข 2 "ทะเปียน ๆบใ}วยๆฟ้ยา "(ภาค
ผนวก 2) ๆฟ้ๆ นการบันปีกฟ้อยูลจากๆบใ)วยๆฟ้ยา ของพยาบาลปีจัดเตปียมไวัสาหรับการจัดยา 
ๆฟ้เป่วยๆนแปีละใ}วงเวลาการบปีหารยา

ค. เอกสารหมายเลข 3 "ฟ้อบลการบปีหารยาบระเภทยา 
ทั่วไบ"(ภาคผนวกร) ฟ้ๆๆ นการบันปีกฟ้อยูลการบปีหารยาท่ัวไบ ปีๆ ปีๆ ใ}ยารดของพยาบาลปี 
บปีหาร ฟ้ๆ§ป่วย นๆใ}วง เวลาการบปีหารยา

ง . เอกสารหมายเลข 4 "ทะเปียนรายร่ฬูป่วยตาม 
เวชระเปียน"(ภาคผนวก 4 )ๆฟ้ๆนการบันปีกฟ้อยูลปีา เป้วยเปียงปีางๆตามเวชระเปียนเร 
ร่อ-ฝีคุล อย่างไร

จ. เอกสารหมายเลขร "ฟ้อยูลการบปีหารยารด"
(ภาคผนวก 5) ใฟ้ๆนการบันปีกฟ้อยูลการบปีหารยารดบระจาเวลาปีางๆ

ฉ. เอกสารหมายเลข 6 "ฟ้อยูลท่ัวไบ" ผภาคผนวก 6) 
ๆฟ้ๆนการบันปีกฟ้ฮยูลท่ัวไบบระจาวันปีจาเป็น เใ}น เวลาปีแพทย่ออกตรวจเสปีจ (เฟิอๆฟ้ 
บระเรฬายาตามคาทั่งนั้นควรไฟ้รับการบปีหารๆฟ้เป่วยเวลาๆด เฟ้องจากฟ้อยูลๆน คาท่ัง 
แพทย่จะบอกแปีเปียงวันปีท่ังๆฟ้ยาเป่าน้ัน) ร่อ และเปียงของเป่วย เป่วยปีฝ็ฟ้ายฟ้าม
รับบระทานอาหารและฟ้า ลๆๆ
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2. การ!แจงการดฯเฉนการแสิพยาบาลบระจฯหอ!บัวย

จะแวังาหัพยาบาลหัวหฟ้าเกและพยาบาลบระจฯสิกทราบสิวง 
หฟ้าสิอนร่จะมา เ กับฟ้อ!)ล ‘โดยสิงร่จะแวงัาหัทราบาวัแสิ

-การรจัยครั้งฉ้เป็นการรจัยเร่อทฯรทยาฉพนสิ านเร่อง
เร่ยวกับการวัเคราะหัระบบการกระจายยาของารงพยาบาลศ?สะเกษ ท้ังร่เป็นแบบยูฉตาสืส
และระบบเสิม สิาฝ็ฟ้อสืและฟ้อดัอยานจุดาดฟ้าง เป็นการรเคราะหัระบบ าฟ้เฟ้นการทฯงาน 
ของแร่ละบุคคล และการนๆเสนอฟ้อ!)ลจะนฯเสนอาดยร่าฟ้ระบุสิาเป็นฟ้อ!)ลจากหอาดห?อเสิด 
จาก'ใครเป็น$ทา การแวังฟ้อ!)ลฉ้จะป็ดบังวัตอุบระสงดัร่แฟ้จ?งของการรจัย าดยาฟ้าดัแวังาหั 
ทราบราเป็นการเป็บฟ้อ!)ลาบรเคราะหัหาความคลาดเคสือนานการบรหารยา ทั้งฉ้เร่อาหัเฟ้า 
กับวัสิการรจัยร่งจะาฟ้แวังวัตอุบระสงสิของการรจัยาฟ้!ถูกลัง เ กตทราบ

-เสิบฟ้อ!)ลท้ังหมด 4 กอุมงาน!บัวย'หลัก สือ สูเกรรม 
อาบุรกรรม ดัลยกรรมและ อุมารเวชกรรม ก^มงานละ 2 หอ!'บัวย รวมเป็น 8 หอ!บัวย 
ตามรสิการบ?หารยาเป็นจากหอร่าฟ้ระบบการกระจายยาแบบยูฉตาสืส 4 หอ และตามระบบแม 

4 หอ ดังกสิาวแวัว
-ลักษaเะการ เ สิบฟ้อ!)ลจะ เ ftบาดยรสิลัง เกต ‘โดย!ลัง เ กตจะ 

ตามดูการบรบัเงานร่เร่ยวฟ้องกับยาของพยาบาลทุกขั้นตอน และจะขอสิายสฯเนาเวชระเป็ยน 
! บัวย จดฟ้อ!)ลจาก าบบัวยาฟ้ยา, ทะเป็ยนยาสืด และร่นๆftเร่ยวฟ้อง รวมทั้งการพบ!บัวย 
บางรายเร่อบระเฟ้นผลของยา ห?ออาการฟ้างเสืยงจากการาฟ้ยาบางอ!]างร่สนาจดัวย และ 
เดตามดูการมอบ'งานและแวังสภาษ!'บัวยานบณะftพยาบาลสิงมอบเวร ดู่งจะทฯาหัทราบสภาพ 
ของ!บัวยบางบระการร่งอาจเร่ยวฟ้องกับการาฟ้ยา เบัน การงดฟ้ฯและอาหารานกรเร่าฟ้ฝ็ 
ฟ้ายแวังไวั การสํงาบทฯกายภาพบฯบัดร่เวลาาด เป็นดัน

-!ลังเกตจะพยายามรบกวนการทฯงานของพยาบาลาหัฟ้อยร่ 
อุด และจะไฟ้ตอบคฯถาม เ ร่ยวกับการทฯงานเ ฉพาะอ!]าง ห?อเ ฉพาะราย!บัวยร่ยังคงรักษา
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อยู่ส่าควรบฐบัสิอย่างไร บฎบัสิอย่างไรสูกห!อฝ็ด ยกเวันคฯถามเสิยวกับยาทั่วๆไบในฐานะทั่ 
เป็นเภสัชกรเ,ย่'าน้ัน

-ขอไ#พยาบาลบฐบัสิงานไ#เป็นบกสิท่ัเคยบฐบัสิมา ผลของ
การรจัยจะไย่ไ#ไนการใ#อุเ!เห!อไทษไย่ส่าส่อหย่วยงานห!อ เ ฉพาะบุคคล ผลของการสิกษาจะ 
ไ#เป็นแนวทางไนการพั«นาระบบการกระจายยาเย่านั้น

-ระยะเวลาการเกัช#อยูล ตั้งแส่เวลา 0 5 .0 0 -1 9 .0 0  น. 
เป็นเวลา 7 วัน ไนแย่ละหอ§ใ)'วย รวมระยะเวลาในการเสิบ#อยูลทั้งสิน 56 วัน เทั่ฮสังเกต 
การทฯงานทั่เกัยวกับยาของเวรเ#า เวรย่าย และเวรสีก ไนใเวงเวลาดังกส่าว

ข . ระยะ เ กับ#อบุลความคลาดเคสือนไนการบ!หารยา

เทคขัคการ เ กับ#อยูลจะ'ไ#เทคขัคการ เ สิบ#อบุลไตยรสีลัง เ กต 
แบบ d is g u is e d  o b se rv a tio n  method (A llen  and B ark er, 1990)

ไ#$ เสิบ#อยูล 1 คน §!จัยร่งเป็นเภสัชกรทั่ฝ็บระสบการÉ าารทฯ 
งานไนไรงพยาบาลศ!สะเกษมานานกส่า 10 ป็ ย่อนเสิบ#อยูล§เสิบ#อยูลจะไดัรับการฝ็ก
อบรมใ#!จักการบัน#ก#อยูลลงในแบบพอ!มเ อกสารมาอย่างสิ ตลอดจนสิกษา!สิการบฐบัสิไน 
การเป็น![สังเกตทั่สื ทั่จะไย่ขัดขวางห!อรบกวนการทฯงานของพยาบาล และใ#บัน#ก#อบุลร่ไดั 
เป็นดัวยตนเฮงเย่านั้น นอกจากนั้แสิบ#อบุลจะไดัรับการฝ็กไ#!จักและ!นเคยกับลักษรเะการ 
ลังยาส่างๆของแพท!! ลายย่อแพท!! และการจฯแนกเย่ดยาส่างๆ ไน#องส่ายยา!ย่วยไน
ของใรงพยาบาลศ!สะเกษเทั่มเสิมฝ็กเป็นเวลา 2 อา#ต!!

ขัอบุลท่ัจะเสิบบระกอบดัวย ร่อย'าทั่พยาบาลเต!ยม'ใ#!'ป่วย 1รส ิการเต!ยมยา, ร่อ
เย่วยทั่ไดัรับการบ!หารยา,ร่อยาทั่ไดัรับ,ขนาดยาทั่ไดัรับ,!สืทางทั่ไดัรับ, เวลาทั่ไดัรับยา, เลข 
ท ั่เส ียงของเย ่วย, ขัฮยูลจากเอกสารการทฯงานส่างๆของพยาบาล พรัอมกันน้ั $สังเกตดัอง
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บนfiกif’อบลท้ัวไปร่น'ๆร่เศ่ยวฟ้อง เ1รน เวลาflแพท!]มาตรวจ .เวลาร่เบวยไบ-กล้บจากการ 
ฝ่าตัดหรัอเอกฟ้-เร!], เวลาใฟ้อาหารแป้วย, ฟ้าย ฟ้ามรับบระทานอาหารและฟ้ฯ หรัอฟ้าย 
ร่นๆหฟ้าเสืยงเบวย ๆลฯ ลงๆ ,'นแบบ,yเอ'รัมเอกสาร 1-6 ร่า,ฟ้ออกแบบมาแตั'ว ไวัตัวย

านการ เ fki ฟ้อแล ไตัฝ็การจัตทฯลฯตับการ เ {ใบฟ้อแลและฟ้อยูลร่จะ เ ftบา'นแตัละ
เวลาไฟ้แ^บทราบและ!ไอบฏบัตัดังร้

กฯหนดการบฏบัสืงานแสํละวัน (‘โดยบ'ระมาแเ)

05.00  น.
0 5 .0 0 -  05.30 น.

0 5 .3 0 -  06.30 น.

0 6 .3 0 -  07.30 น.
0 7 .3 0 -  08.00 น.
0 8 .0 0 -  09.00 น.
0 9 .0 0 -  09.30 น.

1 0 .0 0 -  10.30 น.
1 0 .3 0 -  11.00 น.

ร้นมาร่หอเบัวย เ ร่อ เ {ในฟ้อแล 
จดรายร่อยาร่พยาบาลจัดเตรัยมไวัลฯหรับบรัหารใฟ้P วย 
านเวลาการบรัหารยา 07.00 น. และ 08 .00  น.พรัอม 

ท้ังจดร่อตับวย เ ลขร่ เ สืยงใ)องเบวยร่จะๆ,ฟ้ยาน้ันๆ 
ตังเกตการเตรัยมและการบรัทรยาสิดบระจฯเวลา 06.00 น.
พรัอมท้ังบันพักฟ้อแล ร่อยา ขนาดยา ร่อเบวยร่ไตัรับ ยา เลขร่เสืยง 
ตังเกตการบ!หารยาบระจฯเวลา 07.00 น.
พักรับบระทานอาหาร
ตังเกตการบรัหารยาบระจฯเวลา 08.00 น.
จดฟ้อแล ร่อยา ขนาด ด'วามส่า,นการบรัหารยา ร!!ๆ,นการบรัหารยา
จากใบฟ้วยใฟ้ยา และทะ เ ปึยนยาสิด
ตังเกตการบรัหารยาสิตบระจฯเวลา 10.00 น.
จดรายร่อยาร่พยาบาลจัดเตรัยมใวัลฯหรับบรัหารใฟ้เปวย ๆ,นเวลา 
การบรัหารยาเวลา 11.00 น. และ 12.00 น. พรัอมท้ังจดร่อตั
บวย เลขร่เสืยงของ§บวยร่จะๆ,ฟ้ยาน้ันๆ

1 1 .0 0 -  12.00 น. ตังเกตการบรหารยาบระจฯเวลา 11.00 น.
1 2 .0 0 -  13.00 น. ตังเกตการบ!หารยาบระจฯเวลา12.00 น.
1 3 .0 0 -1 3 .30  น. จดฟ้อแล ร่อยา ขนาด ความร่านการบรัหารยา ร!!'ในการบรัหารยา
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13 .3 0-14 .00  น.
1 4 .0 0 -  15.00 น.
1 5 .0 0 -  16.00 น.
1 7 .0 0 -  18.00 น.
1 8 .0 0 - 19.00 น.
1 9 .0 0 -  19.30 น.

19.30 น.

ร่อ$ บัวย จากาบปีวยาฟ้ยา และ ทะเป็ยนยารด 
พักรับประทานอาหาร
สังเกตการบ?หารยาบระจๆเวลา 14.00 น.
สังเกตการบ?หารยาบระจฯเวลา 15.00 น.
สังเกตการบ?หารยาบระจฯเวลา 17.00 น.
สังเกตการบ?หารยาบระจฯเวลา 18.00 น.
จดบัอยูล ร่อยา ใ)นาด ความร่านการบ?หารยา รสืไนการบ?หาร ร่อ 
รู'ปวย จากาบปีวยาบัยา และ ทะเป็ยนยารด 
สินสุดการ เ สิบ!(อ!]ลานแดัละวัน

ค . การสิรุบ!(อ!]ลดวามคลาด เ คร่อนา,นการบ?หารยา

!(อ!]ลตามเอกสารร่า!(ทั้งหมดจะนๆมาเบ?ยบเพัยบกับคๆร่งแพทย 
านบันพักการรักษาพยาบาลรูบัวย ร่งจะทๆาบัทราบ?าฝ็ความคลาดเคร่อนานกๆรบ?หารยา เสิด 
ปีน จาก!(อ!]ลทั้งหมดจะนๆมาหาอัตราความคลาดเคร่อนไนการบ?หารยาจๆแนกบระเภทตามร่ 
กๆหนดไวั และร เ คราะบัหาสาเ หตุร่สิอาบัเ สิลความคลาด เ คร่อนน้ันๆ

การ?เคราะบัหาสาเหตุความคลาดเดร่อนไนการบ?หารยา ทฯ
าดยการตรวจสอบ!(อ!]ลท้ังหมด เ?มเงแดัดๆสังแพทบัานเวชระเป็ยนรูบัวยจนสิงขั้นตอนการ 
บ?หารยาของพยาบาล?าฝ็การทๆงานานขั้นตอนาดร่ เ ป็นสาเหตุร่สิฮาบัเสิดความคลาด เ คร่อนาน 
การบ?หารยาน้ันๆ

หากกๆหนดความคลาดเคร่อนานการบ?หารยาจะรบระมาเนรัอยละ 5 ร่งบระมารเ 
อัตราความคลาดเคร่อนนั้จะเงาวัาคยอาสัยเก๗ (มาตรฐานของระบบ MEDICAID and 
MEDICARE ร่กๆหนดา'บัไรงพยาบาลร่จะ เ บัาระบบานการ เ ?ยกรัองดัารักษาพยาบาลสๆหรับ 
สมาปีก ดัองรความคลาดเคร่อนานการบ?หารยาไบัเสินรัอยละ 5 ดังนั้นเร่อาบัฝ็ระดับ
นัยสๆคัฬุ่ระดับความเร่อมน 95 % จะเสิบ!(อ!]ลนาน 7 วันานแดัละหอรูบัวย เร่อร่จะไ!)
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ขนาดตัวอ!!างรวมชุกหอ$ปวย อ!!วงto o  3,000 คร้ัง ของการบ1!หารยา

3. การรเคราะ#อย ูล

3 .1  ร เคราะ#าอัตราความคลาตเคสิอนานการส่งา'&ยา!ดยา#สูตร 
อัตรา = e r r o r s  X 100

TOE(ความคลาดเลสิอนานการส่งยา)

/
รเคราะ#ารส ่งา#ยา!ดยรวม 'น!แยกใ!ระเภทตามระบบการกระจายยา

3 .2  ใ เ คราะ#'าอัต'ราความคลาดเ คสือนานการจ่ายยา!ดยา#สูตร 
อัตรา = e r r o r s  X 100

TOE(ความคลาดเคส่อนานการจ่ายยา)

การร เ คราะ#ะร เคราะ#วมตามกสูมหอ$ปวย#สูานระบบการ 
กระจายยาเสืยวกัน และรเคราะปตามบ'ระเภทของชุคลากร
กัตรวจสอบยากัอนจ่ายไบสูหอ$ปวย

3 .3  ว่เคราะ#'าอัตราความคลาดเคสือนานการบf หารยา!ดยา#สูตร 
อัตรา = e r r o r s  X 100

TOE(ความคลาดเคสือนานการบf หารยา)

ใ เคราะ#ยกแตัละหอกัปวย และร เ คราะป'รวมตามกสูมหอ$ปวย#สูาน 
ระบบเสืยวกัน และร เคราะ#ยกตามเวรของพยาบาล

3 .4  เบ?ยบเ#บ#อ!]ลระหว่างหอ#ระบบการกระจายยา๗ นเสืยวกัน และ 
ระหว่างหอ#ระบบการกระจายยาตัางกัน าดยา#สฒ UNPAIRED t-TEST
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4. สรุปผล เปยีนรา£1งานและ'ใM อเส,m แนะ

สรุปผล![อยูล!นเใบมา ร เครา๗i เปึยนรายงานและๆM อเสนอแนะเนหมาะสม
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