
หมวด 4. ดานบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 
แผนท่ี 12. การพัฒนาระบบขอมูลสารสนเทศดานสุขภาพ 
โครงการท่ี 38. โครงการ Smart Hospital 
ระดับการแสดงผล จังหวัด/เขต/ประเทศ 
ช่ือตัวช้ีวัด 69. รอยละของโรงพยาบาลท่ีมีระบบบริการรับยาท่ีรานยา มีการดำเนินการตามเกณฑท่ีกำหนด 
คำนิยาม บริการรับยาท่ีรานยา หมายถึง การจัดบริการทางเลือกใหผูปวยของโรงพยาบาลสามารถรับยา

ตามใบสั่งแพทยไดท่ีรานยาใกลบาน  
รานยา หมายถึง รานยาแผนปจจุบัน (ขย.1) ท่ีมีคุณสมบัติครบถวนตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื่องการกำหนดเก่ียวกับสถานท่ี อุปกรณ และวิธีปฏิบัติทางเภสัชกรรมชุมชนใน
สถานท่ีขายยาแผนปจจุบันตามกฎหมายวาดวยยา พ.ศ. 2557 และมีคุณสมบัติครบถวนตาม
ประกาศสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เรื่อง เกณฑการตรวจประเมินเพ่ือข้ึนทะเบียน
เปนหนวยบริการ (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2561 
การประเมินการดำเนินงาน “ระบบบริการรับยาท่ีรานยา” มี 5 ระดับ ดังนี้ 
ระดับ เกณฑการประเมิน 

1 โรงพยาบาลมีความพรอมในการเปดบริการรับยาท่ีรานยา 
2 โรงพยาบาลมีกลไกการขับเคลื่อนระบบรับยาท่ีรานยาในรูปแบบทีมสหสาขา

วิชาชีพและมีการสงผูปวยไปรับยาท่ีรานยาดวยบริการท่ีมีมาตรฐานการปฏิบัติท่ีดี 
3 โรงพยาบาลมีการนิเทศ ติดตาม และประเมินการใหบริการทางเภสัชกรรมของ

รานยาในเครือขาย และมีการสงตอขอมูลการดูแลผูปวยรวมกันระหวาง
โรงพยาบาลและรานยา รวมท้ังมีระบบการรับเรื่องรองเรียนการบริการรับยาท่ี
รานยาและมีแนวทางการแกปญหา 

4 โรงพยาบาลมีการพัฒนาระบบเชื่อมโยงใบสั่งยาอิเล็กทรอนิกส (e-prescription)  
อยางท่ีมีประสิทธิภาพ ถูกตองและรวดเร็วในการสงตอขอมูลบริการ และมีการ
พัฒนาศักยภาพดานบริบาลทางเภสัชกรรมใหกับรานยาเครือขายเพ่ือสรางความ
ม่ันใจในคุณภาพบริการ  

5 โรงพยาบาลและรานยารวมประเมินผลลัพธเชิงคุณภาพ ท้ังความพึงพอใจตอ
ระบบบริการรับยาท่ีรานยา และการประเมินผลลัพธทางสุขภาพของผูปวย และ 
ไมพบอุบัติการณผูปวยไมไดรับยาตามเวลาท่ีนัดหมาย  

เกณฑเปาหมาย :  
ปงบประมาณ 63 ปงบประมาณ 64 ปงบประมาณ 65 ปงบประมาณ 66 

จำนวนโรงพยาบาลเขา
รวมโครงการ  50 แหง 
ผลงาน รพ.สังกัด กสธ. 
126 แหง 

รอยละของ รพ. ท่ีดำเนินการ
รับยาท่ีรานยาผาน 
ระดับ 3 ≥ รอยละ 60  

รอยละของ รพ. ท่ีดำเนินการ
รับยาท่ีรานยาผาน 
ระดับ 3 ≥ รอยละ 80  

รอยละของ รพ. ท่ีดำเนินการ
รับยาท่ีรานยาผานระดับ 3 ≥ 
รอยละ 100 

 

วัตถุประสงค เพ่ือลดความแออัด 
ประชากร
กลุมเปาหมาย 

โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

วิธีการจัดเก็บขอมูล รายงานกองบริหารการสาธารณสุข 

แหลงขอมูล ขอมูลจากโรงพยาบาล 

รายการขอมูล 1 A = จำนวนโรงพยาบาลท่ีมีการดำเนินงานผานระดับ 3 ข้ึนไป  

รายการขอมูล 2 B = จำนวนโรงพยาบาลท่ีมีบริการรับยาท่ีรานยา  



สูตรคำนวณตัวช้ีวัด  (A/B) x 100  

ระยะเวลาประเมินผล ทุก 3 เดือน 

เกณฑการประเมิน : 

ป 2564: 

 2565: 

 2566: 
 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

ระดับ 3 ≥ รอยละ 20 
 

ระดับ 3 ≥ รอยละ 40 
 

ระดับ 3 ≥ รอยละ 50 
 

ระดับ 3 ≥ รอยละ 60 
 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12เดือน 

    

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9เดือน รอบ 12เดือน 

    

วิธีการประเมินผล :  การรายงาน และการวิเคราะห 

เอกสารสนับสนุน :  - 

รายละเอียดขอมูล
พ้ืนฐาน 

Baseline 
data (AMR) 

หนวยวัด ผลการดำเนินงานในรอบปงบประมาณ พ.ศ. 
2561 2562 2563 

- แหง - - จำนวนโรงพยาบาลเขารวม
โครงการ 130 แหง  
(รพ.สป. 99 แหง รพ.กรม 
27 แหง และ รพ.
มหาวิทยาลัย 4 แหง)  

 

ผูใหขอมูลทาง
วิชาการ /ผู
ประสานงานตัวช้ีวัด 

    ภญ.วรนัดดา ศรีสุพรรณ  เภสัชกรชำนาญการพิเศษ 
    โทรศัพทท่ีทำงาน : 02-5901628 โทรศัพทมือถือ :  
    โทรสาร : 02-5901634             E-mail : naddavo@gmail.com 
    กองบริหารการสาธารณสุข สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

หนวยงานประมวลผล
และจัดทำขอมูล  

กองบริหารการสาธารณสุข สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (AMR) 

ผูรับผิดชอบการ
รายงานผลการ
ดำเนินงาน 

    ภญ.วรนัดดา ศรีสุพรรณ  เภสัชกรชำนาญการพิเศษ 
    โทรศัพทท่ีทำงาน : 02-5901628 โทรศัพทมือถือ :  
    โทรสาร : 02-5901634             E-mail : naddavo@gmail.com 
    กองบริหารการสาธารณสุข สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 


