
การเพ่ิมประสิทธิผลการด าเนินงาน 
ส่งเสริมการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลของ  

หน่วยบริการปฐมภูมิ ในพื้นที่ สปสช.เขต 2 พิษณุโลก 
เภสัชกรหญิงกษมา  ทองแบบ 

สปสช. เขต 2 พิษณุโลก 



ข้อมูลพื้นฐาน 

 การดื้อยาต้านจุลชีพหรือยาปฏิชีวนะเป็นปัญหาสุขภาพท่ีส าคัญของประเทศ ปัจจัยส าคัญอย่างหน่ึงท่ีชักน าให้เช้ือ
ดื้อยา คือ การใช้ยาต้านจุลชีพมากเกินความจ าเป็น  

 สปสช. จึงได้ก าหนดเกณฑ์ช้ีวัดอัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลในผู้ป่วยนอก 2 กลุ่มโรคเป้าหมาย คือ 
กลุ่มโรคติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจ (Respiratory Infection : RI) และกลุ่มโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลัน (Acute 
Diarrhea : AD) เป็นหน่ึงในเกณฑ์ช้ีวัดงบคุณภาพผลงานบริการ โดยมุ่งหวังให้หน่วยบริการตระหนักและมีการ
ส่งเสริมการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผลในหน่วยบริการ โดยมีการขยายผลเกณฑ์ช้ีวัดดังกล่าวไปยังหน่วย
บริการปฐมภูมิตั้งแต่ปีงบประมาณ 2560 เป็นต้นมา 

 



สภาพปัจจุบัน 



ปี 

กลุ่มโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ กลุ่มโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลัน 

จ านวนใบสั่งยาท้ังหมด (ฉบับ) 
จ านวนใบสั่งยาท่ีมีการสั่งใช้ยา

ปฏิชีวนะ (ฉบับ) 
อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะ 

(%) 
จ านวนใบสั่งยาท้ังหมด (ฉบับ) 

จ านวนใบสั่งยาท่ีมีการสั่งใช้ยา
ปฏิชีวนะ (ฉบับ) 

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะ (%) 

QY2557              674,529             314,718             46.66              45,666                35,665                 78.10  
QY2558              592,003             269,957             45.60              38,379                29,707                 77.40  
QY2559              657,969             294,040             44.69              42,613                31,281                 73.41  

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นที่เขต 2 พิษณุโลก 

แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ มีนาคม 2561 



แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ มีนาคม 2561 

อัตราการส่ังใช้ 
ยาปฏิชีวนะ ในกลุ่มโรค RI  
ของหน่วยบริการปฐมภูมิ 

สูงกว่า 40%  
ในทุกไตรมาส 
และมีแนวโน้ม  

ไม่ลดลง 

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นที่เขต 2 พิษณุโลก 

ปี 
จ ำนวนใบสัง่ยำ 

(ฉบบั) 

QY2557 674,529  

QY2558 592,003  

QY2559 657,969  



แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ มีนาคม 2561 

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นที่เขต 2 พิษณุโลก 

ปี 
จ ำนวนใบสัง่ยำ 

(ฉบบั) 

QY2557 45,666  

QY2558 38,379  

QY2559 42,613  

อัตราการส่ังใช้ 
ยาปฏิชีวนะ ในกลุ่มโรค AD  
ของหน่วยบริการปฐมภูมิ 

สูงกว่า 70%  
ในทุกไตรมาส 
และมีแนวโน้ม  

ไม่ลดลง 



อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ ปี 2559 

แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ มีนาคม 2561 



อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ ปี 2559 

แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ มีนาคม 2561 



เป้าหมาย 

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผูป้่วยนอก 2 กลุ่มโรคเป้าหมาย 

ของ หน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นที่เขต 2  

ไม่เกินร้อยละ 40 



ท าไมหน่วยบริการปฐมภูมิจึงมีอัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอก 2 กลุ่มโรคเป้าหมายไม่บรรลุ
เป้าหมายท่ีก าหนด  

สาเหตุ 

หน่วยบริการปฐมภูมิ 

ขาดความรู้ความ
เข้าใจในการสั่งใช้
ยาปฏิชีวนะที่
เหมาะสม 

ขาดความมั่นใจใน
การไม่จ่ายยา
ปฏิชีวนะให้แก่

ผู้ป่วย กรณีผู้ป่วย
ร้องขอ 

กลัวถูกผู้ป่วย
ฟ้องร้องจากการ
ได้รับผลกระทบ

จากการไม่ได้รับยา
ปฏิชีวนะ 

การก ากับติดตาม 

ขาดการก ากับ
ติดตามจาก 
Service plan 
จังหวัดอย่าง
ต่อเน่ือง 

ขาดการคืนข้อมูล
ให้หน่วยบริการ
อย่างต่อเน่ือง 

ผู้ป่วย 

ขาดความรู้ความ
เข้าใจที่ถูกต้องใน
การใช้ยาปฏิชีวนะ 

ไม่สะดวกในการ
เดินทางมารับยา
บ่อยๆ ท าให้ต้องมี

การจ่ายยา
ปฏิชีวนะไป
ล่วงหน้า 

การวิเคราะห์ 
หาสาเหตุรากเหง้า  



มาตรการหลัก 

มาตรการแก้ไข ระยะเวลา สิ่งท่ีคาดหวัง 

จัดสรรงบคุณภาพผลงานบริการตามเกณฑ์ช้ีวัดอัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะอย่างสมเหตุผล

ในผู้ป่วยนอก 2 กลุ่มโรคเป้าหมายแก่หน่วยบริการปฐมภูมิ (ผ่านหน่วยบริการประจ า) 

สค. 

ของทุกปี 

ขับเคลื่อนเชิงนโยบาย 

(Financial mechanism) 



มาตรการเสริม 

มาตรการแก้ไข ระยะเวลา สิ่งที่คาดหวัง 

ระยะที่ 1 : ท าความเข้าใจ/สร้างความมั่นใจ/คืนข้อมูลแก่หน่วยบริการ     

1. ช้ีแจงเกณฑ์ช้ีวัดงบคุณภาพผลงานบริการด้านคุณภาพระบบยาแก่หน่วยบริการ (Financial mechanism) แก่ผู้ประสานงานคุณภาพ

โรงพยาบาลทุกแห่ง 
พย.59 

ผู้บริหาร และเจ้าหน้าท่ีผู้เกี่ยวข้องของหน่วยบริการทราบ

เกณฑ์ช้ีวัด  

และมีความตระหนัก 

2. ประชุมเชิงปฏิบัติการส่งเสริมการสั่งใช้ยาอย่างสมเหตผุล (ขยายผลสู่รพ.สต.) ประกอบด้วย การบรรยายวิชาการเพ่ือสร้างความมัน่ใจโดย 

รศ.นพ.วิษณุ ธรรมลิขิตกุล, สัมมนากระบวนการส่งเสรมิ ASU ของ รพ.สต.หลังเขา สสอ.มวกเหล็ก เพ่ือแลกเปลี่ยนแนวทางการท างานใน

พ้ืนที่, ช้ีแจงเกณฑ์ช้ีวัดและน าเสนอข้อมูลสถานการณ์ระดับประเทศ เขต จังหวัด เครือข่ายหน่วยบริการ เพ่ือให้ทราบสถานการณ์การ

ด าเนินงาน รวมทั้ง สนับสนุนแผ่นพลิก “หวัดเจ็บคอหายได้โดยไม่ต้องใช้ยาปฏิชีวนะ” ส าหรับสื่อสารกับผู้ป่วย 

ธค.59 

หน่วยบริการมีความรู้ความเข้าใจท่ีถูกต้อง และมีความ

ม่ันใจมากขึ้น ทราบสถานการณ์และมีความตระหนักมาก

ขึ้น รวมท้ัง มีสื่อท่ีใช้ในการสื่อสารกับผู้ป่วยให้มีความรู้

ความเข้าใจท่ีถูกต้องเกี่ยวกับการใช้ยาปฏิชีวนะ 

3. ประชุมคืนข้อมูลผู้รับผิดชอบงานคุณภาพรายจังหวัด มค.60 
ผู้เกี่ยวข้องระดับ CUP ทราบสถานการณ์และช่วยขับเคลื่อน

การด าเนินงานในภาพอ าเภอ 



มาตรการแก้ไข ระยะเวลา สิ่งที่คาดหวัง 

ระยะที่ 2 : Empowerภาคประชาชน/เน้นก ากับติดตาม     

4. ประชุมเครือข่ายสื่อมวลชนและเครือข่ายหลักประกันสุขภาพประชาชนเพ่ือ Empower ภาคประชาชน  กพ.60 

สื่อมวลชนและแกนน าภาคประชาชน 

ช่วยสื่อสารรณรงค์สร้างความรู้ 

ความเข้าใจท่ีถูกต้องเกี่ยวกับการใช้ 

ยาปฏิชีวนะแก่ประชาชน 

5. ประชุมคณะท างาน Service plan ระดับเขต สาขา RDU เพ่ือร่วมก าหนดแนวทาง และสนับสนุนข้อมูลในการด าเนินงาน ทุกไตรมาส 
คณะท างาน Service plan ช่วยขับเคลื่อนการด าเนินงานในภาพ

จังหวัด 

6. ประมวลผลและคืนข้อมูลในหน่วยบริการเป็นรายไตรมาส (เป็นหนังสือ) ทุกไตรมาส 
ผู้บริหารและเจ้าหน้าท่ีในระดับ CUP ทราบสถานการณ์ และช่วย

ก ากับติดตาม 

ระยะที่ 3 : ลงพ้ืนที่เสริมพลัง     

7. ประชุมเสริมพลังขับเคลื่อนการด าเนินงาน ASU หน่วยบริการที่ยังไม่บรรลุเป้าหมายที่ก าหนด (พ้ืนที่จังหวัดตาก) โดย นพ.สุ

รัตน์  วรรณเลิศสกุล ภาควิชาอายุรศาสตร์ สาขาโรคติดเช้ือ รพ.มน. 
กพ.61 

หน่วยบริการปฐมภูมิทุกแห่งใน จ.ตาก มีความรู้ความเข้าใจท่ีถูกต้อง 

และมีความม่ันใจมากขึ้น  

มาตรการเสริม 



ผลการติดตาม 



ปี 

กลุ่มโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ กลุ่มโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลัน 

จ านวนใบสั่งยาท้ังหมด (ฉบับ) 
จ านวนใบสั่งยาท่ีมีการสั่งใช้

ยาปฏิชีวนะ (ฉบับ) 
อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะ 

(%) 
จ านวนใบสั่งยาท้ังหมด (ฉบับ) 

จ านวนใบสั่งยาท่ีมีการสั่งใช้ยา
ปฏิชีวนะ (ฉบับ) 

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะ (%) 

QY2557              674,529             314,718             46.66              45,666                35,665                 78.10  
QY2558              592,003             269,957             45.60              38,379                29,707                 77.40  
QY2559              657,969             294,040             44.69              42,613                31,281                 73.41  
QY2560              625,530             239,177             38.24              41,989                28,894                 68.81  
QY2561              568,879              86,925             15.28              36,244                11,762                 32.45  

อัตราการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นท่ีเขต 2 พิษณุโลก 

แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ กรกฎาคม 2561 



แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ กรกฎาคม 2561 

อัตราการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นท่ีเขต 2 พิษณุโลก 

อัตราการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะ  

ในกลุ่มโรค RI  
ของหน่วยบริการปฐมภูมิ 

มีแนวโน้มลดลงอย่างเห็นได้ชัด 
โดยเฉพาะในปี 2561 

บรรลุเป้าหมาย  
ท่ีก าหนด (< 40%) 

ปี 
จ ำนวนใบสัง่ยำ 

(ฉบบั) 

QY2559 657,969  

QY2560 625,530  

QY2561 568,879  



แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ กรกฎาคม 2561 

อัตราการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พื้นท่ีเขต 2 พิษณุโลก 

อัตราการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะ  

ในกลุ่มโรค AD  
ของหน่วยบริการปฐมภูมิ 

มีแนวโน้มลดลงอย่างเห็นได้ชัด 
โดยเฉพาะในปี 2561 

บรรลุเป้าหมาย  
ท่ีก าหนด (< 40%) 

ปี จ ำนวนใบสัง่ยำ 

(ฉบบั) 

QY2559 42,613  

QY2560 41,989  

QY2561 36,244  



อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิ พ้ืนท่ีเขต 2 พิษณุโลก ปี QY2561 

แหล่งข้อมูล : ฐานข้อมูลผู้ป่วยนอกรายบุคคล (OP/PP individual data) ประมวลผล ณ กรกฎาคม 2561 

จังหวัด 

กลุ่มโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ กลุ่มโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลัน 

จ านวนใบสั่งยาท้ังหมด (ฉบับ) 
จ านวนใบสั่งยาท่ีมีการสั่งใช้ยา

ปฏิชีวนะ (ฉบับ) 
อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะ 

(%) 
จ านวนใบสั่งยาท้ังหมด (ฉบับ) 

จ านวนใบสั่งยาท่ีมีการสั่งใช้ยา
ปฏิชีวนะ (ฉบับ) 

อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะ (%) 

ตาก              129,811              25,954             19.99                9,586                 5,744                 59.92  
พิษณุโลก              136,577              27,623             20.23                9,815                 3,066                 31.24  
เพชรบูรณ์              154,475              21,567             13.96                9,070                 1,849                 20.39  
สุโขทัย               80,898                5,609               6.93                4,123                    417                 10.11  
อุตรดิตถ์               67,118                6,172               9.20                3,650                    686                 18.79  
เขต2              568,879               86,925              15.28              36,244                11,762                 32.45  



แผ่นพลิก “หวัดเจ็บคอหายได้โดยไม่ต้องใช้ยาปฏิชีวนะ” ส าหรับสื่อสารกับ
ผู้ป่วย ณ หน่วยบริการ 



แบบฟอร์ม  

Check list อาการ 
ผู้ป่วย  
เพ่ือช่วย 
ในการ 

วินิจฉัย 
และ 

สั่งใช้ยาปฏิชีวนะ 
แก่ผู้ป่วย 

อย่างเหมาะสม 



สรุปผลการติดตาม 

 เมื่อเปรียบเทียบข้อมูลปี QY2559 ก่อนเริ่มด าเนินการ และ QY2561 หลังจากด าเนินกิจกรรมตามมาตรการดังกล่าวเสร็จสิ้นแล้ว พบว่า อัตรา
การสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกของหน่วยบริการปฐมภูมิพื้นท่ีเขต 2 พิษณุโลก กลุ่มโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจลดลงจากร้อยละ 44.69 
(mean=43.03, SD=±17.75) เหลือร้อยละ 15.28 (mean=14.63, SD=±11.52) ตามล าดับ ส่วนกลุ่มโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลันลดลงอย่างชัดเจน
จากร้อยละ 73.41 ((mean= 70.34, SD=±25.72) เหลือร้อยละ 32.45 (mean=28.20, SD=±25.55) ตามล าดับ ท าให้ปัจจุบันอัตราการสั่งใช้ยา
ปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอก 2 กลุ่มโรคเป้าหมายของหน่วยบริการปฐมภูมิพื้นท่ีในภาพรวมเขต 2 พิษณุโลก บรรลุเป้าหมายท่ีก าหนดไว้ท้ังสองกลุ่ม
โรค (ไม่เกินร้อยละ 40) แต่หากจ าแนกข้อมูลปี QY2561 รายจังหวัด พบว่า อัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอกกลุ่มโรคอุจจาระร่วง
เฉียบพลันของหน่วยบริการปฐมภูมิในจังหวัดตากยังคงสูงกว่าค่าเป้าหมายท่ีก าหนด คิดเป็นร้อยละ 59.92 (mean=53.84, SD=±29.17) ถึงแม้
จะมีแนวโน้มอัตราการสั่งใช้ยาปฏิชีวนะท่ีลดลงแล้วก็ตาม 



กิจกรรมติดตามผล 

กิจกรรม ระยะเวลา ส่ิงท่ีคาดหวัง 

1. สุ่มตรวจเย่ียมหน่วยบริการปฐมภูมิท่ียังมีอัตราการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยนอก 2 กลุ่มโรค
เป้าหมาย ค่อนข้างสูงและยังไม่บรรลุเป้าหมายท่ีก าหนด ร่วมกับคณะท างาน Service plan RDU ระดับ
เขต/จังหวัด (ส่วนใหญ่เป็นหน่วยบริการปฐมภูมิในจังหวัดตาก) 

สค.61 
ก ากับติดตามการด าเนินงาน  

รับฟังปัญหาอุปสรรคและหาแนวทาง
แก้ปัญหา/พัฒนา 

2. สนับสนุนและขับเคล่ือนการด าเนินงานส่งเสริมการใช้ยาปฏิชีวนะอย่างเหมาะสมในชุมชนโดยใช้กลไก
กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถ่ิน ธค.61 

ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจท่ีถูกต้อง

เกี่ยวกับ 

การใช้ยาปฏิชีวนะ 

ถึงแม้ว่าข้อมูล ผลการด าเนินงานในปีปัจจุบันจะบรรลุเป้าหมายที่ก าหนดแล้ว อย่างไรก็ตาม ควรมีมาตรการสร้างความร่วมมือระหว่าง สปสช.เขต และคณะท างาน Service plan ใน

การ ก ากับติดตามการด าเนินงานของหน่วยบริการในพื้นท่ีอย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะในหน่วยบริการปฐมภูมิที่ยังไม่บรรลุเป้าหมายที่ก าหนด รวมทั้งมาตรการการส่งเสริมการ

ใช้ยาปฏิชีวนะอย่างเหมาะสมในชุมชน เพ่ือลดปัญหาการใช้ยาต้านจุลชีพมากเกินความจ าเป็น และเชื้อดื้อยาในอนาคตอย่างย่ังยืนต่อไป 
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