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การประมาณขนาดของปญหาและความสูญเสีย

ทางการเงินของรัฐเมื่อผูปวยมียาไวในครอบครอง

เกินความจําเปน 

โครงการวิจัยภายใตความรวมมือของ โรงพยาบาลพุทธชินราช 

และคณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยนเรศวร 
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กระบวนการวิธีคิดในการตั้งคําถามวิจัยกระบวนการวิธีคิดในการตั้งคําถามวิจัย

• เริ่มตนจากปญหาคาใชจายดานยาที่สูงขึ้น 

• จากการศึกษาของ ปยะรัตน นิ่มพิทักษพงศและคณะ ในผูปวยหัวใจ
ลมเหลว ที่รับยาอยางตอเนือ่ง  พบวามีผูปวยถึงรอยละ 8.8 ไดรับยา
มากเกนิความจําเปน 

• ร.พ. เขารวมโครงการนํารองจายตรงโรคเรื้อรังในป  2547 มีความ

สะดวกในการเบิกยา  ขาดความตระหนักเรื่องจํานวนเม็ดยา

•• คําถามคําถาม  ขนาดปญหาคาใชจายดานยาที่สูญเสียอันเนือ่งมาจากการขนาดปญหาคาใชจายดานยาที่สูญเสียอันเนือ่งมาจากการ

ไดรับยาสําหรับรักษาโรคเรื้อรังมากเกนิความตองการไดรับยาสําหรับรักษาโรคเรื้อรังมากเกนิความตองการ  เปนอยางไรเปนอยางไร
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การดําเนินการวิจัยการดําเนินการวิจัย
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เก็บขอมูลแบบยอนหลัง (Retrospective cohort study design)

ศึกษาโดยวิเคราะหจากการใชฐานขอมลูทางอเิลคทรอนิกส
ของโรงพยาบาลพุทธชินราช 

ประเมินคาใชจายของการมียาเกนิในมือผูปวย ดวยวิธีการ
คํานวณจาก MPR และราคายา
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GAP MPR MeasurementGAP MPR Measurement

Calculate MPR = (365 – Total Gap) x 100
365

ครั้งแรก ครั้งที่ 2 ครั้งสุดทาย

นดัหมายถัดไป คือ 2 
เดอืน

รับยาครั้งแรก 

จํานวน 60 เม็ด

ในการรับยาครั้งที่ 2

มากอนการนดัหมาย

จํานวนเมด็ยาที่เหลือจากครั้งแรก 

= 10 เม็ด

GAP

เปลี่ยนแปลงขนาดยาครั้งที่ 2

จาก OD เปน BID

จาก 10 วันลดลงเหลือ 5 วัน

ในการเปลี่ยนขนาดยาครั้งที่ 2
GAP-MPR =

จ.น.ที่ไดรบัจริง 

จ.น.สมควรไดรับ   
10 วัน – GAP = 5 วัน
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ผลลัพธผลลัพธ

95% CI

(1.07 – 1.09)

95% CI

(1.07 – 1.09)

95% CI

(1.05 – 1.16)
95% CI

(1.09 – 1.12)

95% CI

(1.06 – 1.09)

diovan® exelon® lipitor® plavix®Avandia®

Mean : 1.08 1.08 1.081.111.11

M
PR

ยา

กราฟแสดงความสัมพันธระหวางคา MPR และยาทั้ง 5 ชนิด
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ผลลัพธผลลัพธ

จํานวนเงินที่สูญเสียจากการมียาเกินที่ MPR > 1 เฉพาะยา 5 รายการ

รวม = 1,040,387 บาท
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การนําผลการวิจัยกลับมาใชประโยชนการนําผลการวิจัยกลับมาใชประโยชน

• โครงการรณรงคใหผูปวยนํายาเดิมมาพบแพทยทุกครั้งที่นัดเพื่อ

ตรวจสอบยาที่เหลือ 

• อยูระหวางจัดทําโครงการตรวจสอบยาเดิมกอนพบแพทยเสนอตอ

ผูบริหาร ยังคงเปนปญหาที่เกิดขึ้นในประเทศไทยจนถึงปจจุบัน
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