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•  ที่มา-คําถามการวิจัย	  
•  วัตถุประสงค์ 
•  วิธีการศึกษา 
•  ผลการศึกษา 
•  การนําไปใช้ประโยชน์	  
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ที่มา	

Patient 
safety 

ลดโอกาสเกิด
ความคลาด
เคลื่อนทางยา 

เพิ่มบทบาท
วิชาชีพ 

เภสัชกรรม 

พยาบาลมีเวลา
ดูแลผู้ป่วยมาก

ขึ้น 
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Cost	
Safety	

คําถามการวิจัย	  



วัตถุประสงค์ 

•  เพื่อศึกษาความคุ้มค่าเปรียบเทียบระหว่างรูปแบบการทํางานแบบเดิมทีพ่ยาบาลผสม
ยาฉีดเอง (traditional system) กับรูปแบบการเตรียมยาฉีดพร้อมใช้โดยฝ่าย
เ ภ ส ั ช ก ร ร ม ( r e a d y  t o  u s e :  R T U  s y s t e m ) 
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Injectable	  
medica9on	  

Tradi9onal	  
system 

(พยาบาล)	  

Cost	  of	  investment	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  

FTE:	  Rn	  	  

RTU	  system	  
(ฝ่ายเภสัชกรรม)	  

Cost	  of	  investment	  

FTE:	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
RPh,	  PhTech	  	  



การคัดเลือกรายการยา 

ปริมาณ 
การใช้สูง • ยาฉีด 20 อันดับแรก 

ใช้เวลา 
ในการผสม

ยา  
• ยาผง 

ป้องกันยาที่
เตรียมเหลือ

ทิ้ง 

• ความคงตัว   
หลังผสม 7 
วัน 

สะดวก 
ต่อการ
บริหาร 

•  Standard 
dose 

วิธีการศึกษา 



ต้นทุนทางตรง 

Tradi9onal	  
system RTU	  system 

Labor	  cost	   
(RPh,	  PhTech) 

Material	  cost 

Capital	  cost 

Others	  
(opportunity,	  maintenance,	  delivery) 

Labor	  cost	   
(Rn) 

Material	  cost 
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RPh: เภสัชกร,  PhTech: ผู้ช่วยเภสัชกร, Rn: พยาบาล 

มุมมอง โรงพยาบาล  
กรอบระยะเวลา 10 ปี   
อัตราปรับลดร้อยละ 3   



Results 
 PV of 10–year cost	  



Results 
 

Injectable 
medication 

Traditional 
system 
(พยาบาล) 

PV	  of	  10–year	  cost	  :	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
	  107,492,820	  

FTE/yr	  :	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
19	  Rn	  	  

RTU system 
(ฝ่ายเภสัชกรรม) 

PV	  of	  10–year	  cost	  :	  	  
88,782,660	  

FTE/yr	  :	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
4	  RPh,	  

11	  PhTech	  	  Δ  Cost of 2 systems 
18,710,160 บาท/10ปี หรือ 1,871,016 บาท/ปี 

PV of 10–year cost	  
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การนําไปใช้ประโยชน์	  

• Decision 
maker 

Evidence 

• Hospital 
system 

Policy • Stakeholder 

Practice 
& 

Evaluation 
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