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การประมาณขนาดของปญหาและความญ
สูญเสียทางการเงินของรัฐเมื่อผูปวยมียา
ไวในครอบครองเกนิความจําเปน

ผศ.(พิเศษ) ภญ.นภวรรณ  เจียรพีรพงศ



อะไร คือ แรงบนัดาลใจในการทํา R2Rอะไร คอ แรงบนดาลใจในการทา R2R

อยากทํา
อยากรวาปญหานั้นมีขนาดแคไหนอยากรูวาปญหานนมขนาดแคไหน
ปญหานั้นมีทางแกดวยการทําวิจัย    ญ

   หรือไม
่นั่งทับขุมทรัพยมหาสาร



ที่มาและความสําคัญที่มาและความสําคัญทมาและความสาคญทมาและความสาคญ

รพ. เขารวมโครงการนํารองจายตรงโรคเรื้อรัง
ในป  2547 มีความสะดวกในการเบิกยา  ขาด
ความตระหนักเรื่องจํานวนเม็ดยา
คาใชจายดานยาสูงขึ้น

ยามีราคาสูงขึน้ 
้ ้

ู
จํานวนผูปวยโรคเรื้อรังมีมากขึ้น 
มียาเกินในมอืผูปวย



กระบวนการวธิคีดิในการตัง้คําถามวจิัยกระบวนการวธิคีดิในการตัง้คําถามวจิัยกระบวนการวธคดในการตงคาถามวจยกระบวนการวธคดในการตงคาถามวจย

จากการศึกษาของ ปยะรัตน นิ่มพิทกัษพงศ
และคณะ ในผูปวยหัวใจลมเหลว ที่มีการ
ไดรับยาอยางตอเนื่องไดรบยาอยางตอเนอง
พบวามีผูปวยถึงรอยละ 8.8 ที่มีการไดรับยา

ปมากเกินความจําเปน (MPR > 1.2)



กระบวนการวธิคีดิในการตัง้คําถามวจิัยกระบวนการวธิคีดิในการตัง้คําถามวจิัยกระบวนการวธคดในการตงคาถามวจยกระบวนการวธคดในการตงคาถามวจย

่่คําถามคําถาม ขนาดปญหาคาใชจายดานยาที่ขนาดปญหาคาใชจายดานยาที่
สญเสียอันเนื่องมาจากการไดรับยาสญเสียอันเนื่องมาจากการไดรับยาสูญเสยอนเนองมาจากการไดรบยาสูญเสยอนเนองมาจากการไดรบยา
สําหรับรักษาโรคเรื้อรังมากเกินความสําหรับรักษาโรคเรื้อรังมากเกินความ
 ป  ไ ป  ไตองการ เปนอยางไรตองการ เปนอยางไร



Medication possession ratio, MPR

MPR = จํานวนที่ไดรับจรงิ

จํานวนสมควรไดรับ



ไดรับยาหนึ่งในหารายการที่มีมูลคา
การใชจายมากที่สดในป 2548การใชจายมากทสุดในป 2548   
2,227 HN

334 HN
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ผลลัพธ
กราฟแสดงความสัมพันธระหวางคา MPR และยาทั้ง 5 ชนิด
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Mean : 1.08 1.08 1.11 1.081.11



l Over- i i l b dPrevalence Over
pill/1,000 Financial burden

rosiglitazone 62 8 (115/183) 45 137 394 THBrosiglitazone 62.8 (115/183) 45 137,394 THB

valsartan 51.6 (364/706) 37 163,975 THB

rivastigmine 23.2 (32/138) 27 129,889 THB

atorvastatin 36.4 (328/900) 43 332,548 THB

clopidogrel 39.3 (157/399) 35 276,581 THB

Average 42.7 37.4 -

Sum - - 1,040,387 THB

*Over possession is defined as medication possession ratio greater than 1.00.



MPR 1.00-1.20 MPR  >1.20

§ Average prevalence 39.0 3.6Average prevalence 39.0 3.6

§ Average over-pill 25.8 11.6

Pooled financial burden 703,792 THB 336,594 THB

§ Average prevalence and over-pill is calculated based on the prevalence§ Average prevalence and over pill is calculated based on the prevalence 
of over possession from 5 medications



ไดเรียนรอะไรบางจากการไดทาํ R2Rไดเรยนรูอะไรบางจากการไดทา R2R

ไ ็ ี ป ่ ี่ ไ ีไดเห็นวาการมียาเกินเปนสงิทีพบไดบอย และมี
คาใชจายที่สญูเสียไปไมนอย และชี้ใหผูกําหนด
โ ใ โ ในโยบายในระดบัโรงพยาบาลและในระดบัชาติ
ตระหนักถงึปญหาดังกลาว
ไดทีมงาน ไดเครือขาย
สิ่งทีท่ํานั้นเปนการเปดประตขมทรพัย ที่มอียในงานสงททานนเปนการเปดประตูขมุทรพย ทมอยูในงาน
ประจําที่ทําอยูทกุวัน



หนึ่งปที่ผานมา R2R เชื่อมโยงสวิถีการงานอยางไรบางหนงปทผานมา R2R เชอมโยงสูวถการงานอยางไรบาง

ใรายงานผลการวิจัยใหคณะกรรมการเภสชักรรมและ
การบําบัด
จัดทําเวทีแลกแปลี่ยนเรยีนรู 
เจาหนาที่หองยา เภสัชกร แพทย
ผูปวยโรคเรือ้รัง พยาบาล
ผลจากการทํา KMผลจากการทา KM
ทราบพฤติกรรมของทุกฝาย
ทราบขอบกพรองของระบบทราบขอบกพรองของระบบ

สิ่งทีก่ําลังทําคือการจัดทําศูนยเติมยา



ในการดําเนินงานครั้งตอไป สิ่งใดที่จะปฏิบัติ
้ ่แตกตางไปจากครั้งที่ผานๆ มาบาง

่เริมทาํวิจัย ...ยาก
ทําวิจัยตอเนือ่ง  .....ยากกวา
สรางสมดลุใหตัวเอง
สรางทีมพีเ่ลี้ยงสรางทมพเลยง
รวมมอืกันในเครือขาย

ื่ ี ัชวนเพือนหลายๆวิชาชีพชวยกันทาํ


