
บทท่ี 5 
 

สรุป อภิปรายผลการศึกษาและขอเสนอแนะ 
 
การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาบริบท  และกระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  

ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน  เปนการศึกษาเชิงพรรณนาโดยใชวิธีการศึกษาเชิง
คุณภาพรวมกับเชิงปริมาณ กลุมประชากรในการศึกษาเชิงคุณภาพ คือ คณะกรรมการบริหาร
เวชภัณฑระดับจังหวัด   คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน คณะกรรมการติดตามและพัฒนา
ระบบบริหารเวชภัณฑ  และคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา ศึกษาในกลุมตัวอยางจํานวน
10 คน ใชวิธีการเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจงจากประชากรเปาหมาย เก็บรวบรวมขอมูลดวยการ
สัมภาษณแบบเจาะลึก และวิเคราะหขอมูลท่ีไดดวยการวิเคราะหเชิงเนื้อหา สวนการศึกษาเชิง
ปริมาณ  ศึกษาในกลุมประชากร 2 กลุม  กลุมแรก ประกอบดวย  คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑ
ระดับจังหวัด  คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหาร
เวชภัณฑ และคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา รวมจํานวน 38  คน เก็บขอมูลดวย
แบบสอบถาม ชุดท่ี 1  สําหรับคณะกรรมการตางๆ ไดรับแบบสอบถามคืน จํานวน 30 ชุด  คิดเปน
รอยละ 78.94  ประชากรที่ศึกษากลุมท่ีสอง คือ เภสัชกรที่ปฏิบัติหนาท่ีในการจัดซ้ือเวชภัณฑของ
โรงพยาบาลลําพูน  และโรงพยาบาลชุมชน 6 แหงในจังหวัดลําพูน ไดแก โรงพยาบาลปาซาง 
โรงพยาบาลลี้  โรงพยาบาลบานโฮง โรงพยาบาลทุงหัวชาง โรงพยาบาลแมทา และโรงพยาบาลบานธิ 
รวมจํานวน12 คน เก็บขอมูลดวยแบบสอบถาม ชุดท่ี 2 สําหรับเภสัชกร ไดรับแบบสอบถามคืน 
จํานวน 11 ชุด  คิดเปนรอยละ 91.67  ผลการศึกษาจากแบบสอบถาม ชุดท่ี 1 และชุดท่ี 2 วิเคราะห
ขอมูลดวยสถิติพรรณนา ไดแก คาแจกแจงความถ่ี  คารอยละ คาเฉล่ีย และคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

 
สรุปและอภิปรายผลการศึกษา  

ในการศึกษาเร่ืองการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ของสถานบริการสาธารณสุขใน
จังหวัดลําพูน   ผูศึกษานําเสนอการสรุปและอภิปรายผลการศึกษาเปน 5  สวน ดังนี้  

สวนท่ี 1 บริบทของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน 
สวนท่ี 2 บริบทการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขใน

จังหวัดลําพูน  
สวนท่ี 3 กระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุข

ในจังหวดัลําพูน  
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สวนท่ี 4 คุณภาพและราคายาฉีดอินสุลิน ท่ีไดจากกระบวนการบริหารจัดการ 
สวนท่ี 5 ปญหาและอุปสรรคในการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถาน 

บริการสาธารณสุขในจังหวดัลําพูน 
 

สวนท่ี 1 บริบทของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน 
บริบทของการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน พบวา มีสถานบริการสาธารณสุขใน

จังหวัดลําพูนท่ีมีความเกี่ยวของกับการบริหารจัดการ  3  องคกร คือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
ลําพูน โรงพยาบาลลําพูน และโรงพยาบาลชุมชน 6 แหง ซ่ึงประกอบดวย โรงพยาบาลปาซาง 
โรงพยาบาลล้ี  โรงพยาบาลบานโฮง  โรงพยาบาลทุงหัวชาง  โรงพยาบาลแมทา  และโรงพยาบาล
บานธิ  องคกรท้ัง  3  สวนเปนหนวยงานท่ีอยูในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  มีสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดเปนหนวยงานท่ีกํากับ ดูแล ตลอดจนใหการสนับสนุนดานวิชาการและ
ทรัพยากรการบริหารใหแกโรงพยาบาลลําพูนและโรงพยาบาลชุมชน  6  แหง 

 
สวนท่ี 2  บริบทการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน   

บริบทของการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลินของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัด
ลําพูนเปนวิธีการบริหารเวชภัณฑท่ีดําเนินการในลักษณะ การจัดซ้ือเวชภัณฑ “รวมกัน” หรือ
เรียกวา “การจัดซ้ือแบบรวมกลุม” ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน เปนการ
ดําเนินงานตามนโยบายการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข  ป พ.ศ. 2541 
ที่กําหนดใหโรงพยาบาลในสังกัดทุกแหงตองดําเนินการบริหารจัดการเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกัน มีวัตถุประสงคเพื่อใหไดเวชภัณฑท่ีมีคุณภาพมาตรฐานในราคาท่ีเหมาะสม 
สามารถประหยัดงบประมาณในการจัดซ้ือได  รวมทั้งการปองกันการทุจริตและการรับ
ผลประโยชนจากการจัดซ้ือเวชภัณฑ  การบริหารจัดการเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน
ของจังหวัดลําพูน มีการดําเนินการจัดซ้ือดวยวิธีการดังกลาว  ในเวชภัณฑ 4 ประเภท คือ ยา วัสดุ
การแพทย วัสดุชันสูตร วัสดุทันตกรรม ซ่ึงยาฉีดอินสุลิน เปนเวชภัณฑประเภทหนึ่งอยูใน
เวชภัณฑประเภทยา โดยมีกระบวนการบริหารจัดการท่ีเหมือนกัน  

ผานมานั้นกอนท่ีกระทรวงสาธารณสุขจะกําหนดใหสถานบริการสาธารณสุขในสังกัด 
ดําเนินการตามมาตรการดังกลาว  สถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน มีการดําเนินการจดัซ้ือ
เวชภัณฑ ดวยวิธีการรวมกลุมกันซ้ือมาตั้งแต ป พ.ศ. 2531  เปนตนมา ในชวงแรกดําเนินการ
เฉพาะรายการเวชภัณฑท่ีสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูนมีปริมาณการใชสูง เชน 
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การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน มีการ
บริหารจัดการในลักษณะคณะกรรมการรวม  โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใหสถานบริการสาธารณสุข
ในจังหวัดไดมีสวนรวมในการบริหารจัดการเวชภัณฑของจังหวัด รวมถึงเปนการแลกเปล่ียน
ประสบการณในการจัดซ้ือเวชภัณฑ  ตลอดจนการใหขอคิดเห็น ปญหาในการดําเนินการ และ
ขอเสนอแนะตอการบริหารจัดการเวชภัณฑ  การดําเนินการในลักษณะนี้เปนประโยชนตอระบบ
การบริหารจัดการของภาคราชการ และเกิดประโยชนตอประชาชน ท่ีจะไดรับเวชภัณฑท่ีมี
คุณภาพ   สอดคลองกับการศึกษาการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ  เพ่ือสนับสนุนงานเวชกรรม
ปองกันจังหวัดนครราชสีมาโดย  มงคล  ณ สงขลา พบวา การดําเนินงานบริหารเวชภัณฑในรูปแบบ
กรรมการรวม จะเปนเคร่ืองมือท่ีสงผลใหมีการประสานงานกัน  มีความใกลชิดกันยิ่งข้ึน  (มงคล        
ณ สงขลา, 2536) และการศึกษาการปฏิบัติงานดานจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกันของเจาหนาท่ีกระทรวง
สาธารณสุขในจังหวัดสงขลา โดยกรมสนับสนุนบริการ พบวา การดําเนินการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน
ในรูปแบบคณะกรรมการเปนกิจกรรมที่ทําใหเกิดการพัฒนาบุคลากร นอกเหนือจากการปฏิบัติหนาท่ี
ปกติ เปนการเพิ่มทักษะและความสามารถ เพราะบุคคลมีโอกาสที่ไดทํางานท่ีหลากหลาย มีโอกาส
แลกเปล่ียน เรียนรูรวมกัน (กรมสนับสนุนบริการ, 2547) เชนเดียวกับการศึกษาการจัดซ้ือยาและ
เวชภัณฑ หรือการจัดซ้ือแบบรวมกลุม โดย Wetrich ท่ีศึกษาการจัดซ้ือยาและเวชภัณฑรวม หรือการซ้ือ
รวมกลุมนั้นในประเทศสหรัฐอเมริกาและประเทศแคนาดา พบวา การจัดซ้ือยาและเวชภัณฑรวม
หรือการรวมกลุมจัดซ้ือเวชภัณฑเปนปจจัยหนึ่ง ท่ีสําคัญในการลดคาใชจายดานยา (Wetrich, 1987 
อางในจรัสพรรณ ตันติไชยากุล, 2546) 

กลุมงานคุมครองผูบริโภค  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน จะเปนผูคัดเลือกบุคคล
ท่ีจะเปนกรรมการตางๆ ใหนายแพทยสาธารณสุขแตงตั้ง ซ่ึงบุคคลท่ีเปนกรรมการตางๆ นั้น       
จะเปนตัวแทนของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน โรงพยาบาลลําพูน และโรงพยาบาลชุมชน 
6 แหง ในจังหวัดลําพูน ท่ีมีความเกี่ยวของกับการบริหารจัดการดานเวชภัณฑทุกประเภท เชน 
แพทยผูแทนกลุมงานตางๆ ท่ีเปนผูส่ังใชเวชภัณฑ  เภสัชกร  ท้ังนี้กลุมงานคุมครองผูบริโภค  
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน ทําหนาท่ีในการประสานการทํางานระหวางโรงพยาบาลตางๆ 
ในการดําเนินการบริหารจัดการเวชภัณฑทุกประเภท มิใชเฉพาะยาฉีดอินสุลินเทานั้น โดยมีบุคคล
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ในการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน มีคณะกรรมการและคณะทํางานท่ีเกี่ยวของ จาก
สถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน จํานวน 6  ชุด  ดังตอไปนี้    

2.1 คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด  
คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด  มีนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเปน

ประธานกรรมการ  คณะกรรมการประกอบดวย  ผูอํานวยการโรงพยาบาลทุกแหง หัวหนาฝาย
เภสัชกรรม  โรงพยาบาลทุกแหง  สาธารณสุขอําเภอเมืองและบานโฮง  โดยมีหัวหนากลุมงาน
คุมครองผูบริโภค   สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน  เปนกรรมการและเลขานุการ 
คณะกรรมการชุดนี้ เปนคณะกรรมการชุดใหญท่ีตองดูแล การบริหารจัดการเวชภัณฑท้ังระบบ  
เนื่องจากประกอบดวยบุคคลท่ีเปนผูบริหารระดับสูงในระบบสาธารณสุขของจังหวัด เปน
กรรมการดังกลาว   

คณะกรรมการฯ ชุดนี้มีองคประกอบของคณะกรรมการท่ีมีความสัมพันธ เช่ือมโยงกัน
กับคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) ของจังหวัด  ซ่ึงคณะกรรมการกวป. ประกอบดวย 
นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด เปนประธานกรรมการ  ผูอํานวยการโรงพยาบาลลําพูน  ผูอํานวยการ
โรงพยาบาลชุมชน 6 แหง สาธารณสุขอําเภอทุกอําเภอ  หัวหนากลุมงานทุกกลุมงานในสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดลําพูน  ดังนั้นในทางปฏิบัติหากมีปญหาในการปฏิบัติงานหรือมีวาระแจงใหทราบ
หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ในฐานะกรรมการและเลขานุการ
คณะกรรมการ บริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด จึงบรรจุวาระการประชุมเขาไวในการประชุม
คณะกรรมการ กวป.  ซ่ึงวิธีการดังกลาวสอดคลองกับการประเมินมาตรการการจัดหาและประกัน
คุณภาพเวชภัณฑรวมกันในดานราคาและคุณภาพของยาในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 4 
กระทรวงสาธารณสุข โดยจรัสพรรณ ตันติไชยากุล พบวา การประชุมของคณะกรรมการบริหาร
เวชภัณฑระดับจังหวัดนั้น จะประชุมไมบอยนัก หากมีปญหาในการปฏิบัติงานจะแจงใหทราบใน
การประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลของจังหวัด โดยหัวหนากลุมงานคุมครอง
ผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (จรัสพรรณ ตันติไชยากุล, 2546)   

คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด มีบทบาทหนาท่ีในดานการกําหนด
นโยบายการบริหารเวชภัณฑทุกประเภทของจังหวัด  การจัดทํากรอบบัญชีรายการยา ของจังหวัด 
การกําหนดนโยบายการเบิกจายเวชภัณฑของสถานีอนามัยหรือหนวยบริการปฐมภูมิ (PCU) จาก 
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โรงพยาบาลอําเภอ การกําหนดนโยบายการจัดซ้ือเวชภัณฑรวม จากการศึกษา พบวา สวนใหญ
กรรมการยังดําเนินการไดไมครบและครอบคลุมตามบทบาทหนาท่ี  ตามแนวทางการพัฒนาระบบ
บริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข  พ.ศ. 2541  ท่ีกําหนดไวทุกบทบาทหนาท่ีได  ซ่ึงจะมี
กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูนในฐานะกรรมการและเลขานุการ
เปนผูดําเนินการแทนเปนสวนใหญ  โดยบทบาทหนาท่ีสวนใหญไมไดปฏิบัติ  คือ การแจงเวียนผล
การคัดเลือกบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลิน  ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน ใหทุกโรงพยาบาล
ท่ีเกี่ยวของทราบ การสรุปและรายงานผลการดําเนินงานจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน   ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกัน ใหกระทรวงสาธารณสุขทราบ และแตงต้ังคณะทํางานตางๆ เพื่อชวยดําเนินการ
ในเร่ืองท่ีเกี่ยวของ 

 
2.2 คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน   

คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน หรือเรียกวา “กรรมการพิจารณาราคา” หรือ 
“กรรมการชุดใหญ” คณะกรรมการประกอบดวย นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลําพูน เปน
ประธานกรรมการ คณะกรรมการประกอบดวย ผูอํานวยการโรงพยาบาลทุกแหง หัวหนาฝายเภสัช
กรรม โรงพยาบาลทุกแหง แพทยเฉพาะทางสาขาตางๆ ทันตแพทย และนักเทคนิคการแพทย 
โรงพยาบาลลําพูน มีหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน เปน
กรรมการและ เลขานุการ ซ่ึงองคประกอบของคณะกรรมการกรรมการชุดนี้มีความสัมพันธ เช่ือมโยง
กันกับคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด  ซ่ึงคณะกรรมการชุดนี้  บางสวนจะเปนคณะ
กรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัดอีกตําแหนงหนึ่ง   

คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันมีบทบาทหนาท่ีหลัก คือ การพิจารณาคัดเลือก
บริษัทท่ีเสนอราคาเวชภัณฑตามท่ีคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพของเวชภัณฑเสนอ ในเวชภัณฑ 
4  ประเภท  คือ ยา วัสดุการแพทย วัสดุชันสูตร และวัสดุทันตกรรม ท่ีจัดซ้ือรวมกัน ซ่ึงยาอินสุลิน
เปนเวชภัณฑประเภทหน่ึงจัดอยูในประเภทยา  การดําเนินการตามบทบาทหนาท่ีอ่ืนๆไดแก การ
คัดเลือกรายการเวชภัณฑท่ีจะนํามาจัดซ้ือรวมทุกประเภท  การกําหนดใหดําเนินการจัดซ้ือเวชภัณฑ
รวมดวยการประกวดราคา สอบราคา และการตอรองราคารวมกันตามวงเงินท่ีไดวางแผนไว  และ
การรายงานผลการจัดหาเวชภัณฑรวมตอคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัดหลังจากท่ี
ไดดําเนินการพิจารณาคัดเลือกเสร็จส้ิน ฝายเลขานุการ คณะกรรมการเปนผูดําเนินการแทน
คณะกรรมการท้ังหมด   ซ่ึงยังไมครอบคลุมตามบทบาทหนาท่ี ตามแนวทางการพัฒนาระบบบริหาร
เวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542) คณะกรรมการมี
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2.3 คณะทํางานพัฒนาระบบสาธารณสุขดานเภสัชกรรม (พบส.) 

คณะทํางานพัฒนาระบบสาธารณสุขดานเภสัชกรรม ประกอบดวย หัวหนากลุมงาน
คุมครองผูบริโภค เปนประธานคณะทํางาน หัวหนาฝายเภสัชกรรม โรงพยาบาลชุมชน 6 แหงใน
จังหวัดลําพูน เปนคณะทํางาน เภสัชกรสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน เปนคณะทํางานและ
เลขานุการ  องคประกอบของคณะทํางานชุดนี้ท่ีมีมีความสัมพันธ เช่ือมโยงกับกรรมการชุดอ่ืนๆ 
โดยคณะกรรมการฯ ชุดนี้ สวนใหญจะเปนคณะกรรมการติดตามและทํางานพัฒนาระบบ
สาธารณสุขดานเภสัชกรรม อีกตําแหนงหนึ่งดวย   

คณะทํางานพบส. มีบทบาทหนาท่ีในการดูแลระบบงานเภสัชกรรมทุกดานในจังหวัด 
รวมถึงงานดานบริหารเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  มีการประชุมอยางสม่ําเสมอ
ทุกเดือน ซ่ึงคณะทํางานชุดนี้เปนคณะทํางานท่ีมีอยู กอนท่ีจะมีการบริหารจัดการดานเวชภัณฑ 
ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  ซ่ึงตามแนวทางการพัฒนาระบบริหารเวชภัณฑของกระทรวง
สาธารณสุข(สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542)  มิไดกําหนดไว การท่ีจังหวัดลําพูนมี
คณะทํางานพบส. เขามามีสวนรวมในการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  สงผลใหการดําเนินการใน
ข้ันตอนตางฯ เกิดความรวดเร็วข้ึน  

 
2.4 คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ 

คณะกรรมการชุดนี้ ประกอบดวยผูเช่ียวชาญเวชกรรมปองกัน สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดลําพูน เปนประธานกรรมการ  คณะกรรมการประกอบดวยเภสัชกร และมีหัวหนากลุมงาน
คุมครองผูบริโภค  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด เปนกรรมการและเลขานุการ มีบทบาทหนาท่ีใน
การควบคุม  กํากับ  ติดตามและประเมินผลการบริหารจัดการดานเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑ
รวม  แตจะอาศัยการดําเนินการควบคูไปกับ คณะทํางานพัฒนาบริการสาธารณสุขดานเภสัชกรรม  
เนื่องจากกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ จะเปนคณะทํางานพัฒนาบริการ
สาธารณสุขดานเภสัชกรรมอีกคณะหนึ่งดวย  ซ่ึง เปนคณะทํางานท่ีมีองคประกอบของ
คณะกรรมการท่ีคลายกัน  มีบทบาทหนาท่ีในการดูแลระบบงานเภสัชกรรมทุกดานในจังหวัด 
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2.5 คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา 

คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา   หรือเรียกวา  “กรรมการ Spec”หรือ 
“กรรมการชุดเล็ก”มีองคประกอบของคณะทํางาน ประกอบดวย รองผูอํานวยการฝายการแพทย 
โรงพยาบาลลําพูน เปนประธานคณะทํางาน แพทยเฉพาะทางทุกสาขาของโรงพยาบาลลําพูน 
เภสัชกรจากโรงพยาบาลทุกแหง   คณะทํางานชุดนี้ ประกอบดวย ผูส่ังใชเวชภัณฑ  เชน แพทย
กลุมงานตางๆ เภสัชกร  เพื่อใหการกําหนดและคัดเลือกเวชภัณฑ  ผูท่ีเกี่ยวของไดรวมให
ขอคิดเห็นตางๆ  ประสบการณในการใชเวชภัณฑ  โดยสวนใหญคณะทํางานชุดนี้จะเปนคณะ
กรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด  คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน  และคณะทํางานพบส.
อีกตําแหนงหนึ่ง  

คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา มีบทบาทหนาท่ีสําคัญ 2 ประการ คือ การ
กําหนดหลักเกณฑดานคุณภาพของยาฉีดอินสุลินและเวชภัณฑรายการอ่ืนๆ  ตามหลักวิชาการและ
ขอมูลการใชยาฉีดอินสุลินท่ีผานมา บทบาทหนาท่ีประการท่ีสอง คือ การพิจารณาคัดเลือกคุณภาพ
ยาฉีดอินสุลิน รวมถึงเวชภัณฑรายการอ่ืนๆ โดยคํานึงถึงเฉพาะเร่ืองคุณภาพเทานั้น การดําเนินการ
ของคณะทํางานชุดนี้  ครอบคลุมตามบทบาทหนาท่ี ตามแนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ
ของกระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542)  พบปญหาการเขาประชุม
ของคณะทํางานฯ บางสวน เขารวมประชุมไมครบองคประชุม  สงผลตอการกําหนดเกณฑดาน
คุณภาพและการพิจารณาคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลิน จึงเปนเหตุใหการดําเนินการของ
คณะทํางานฯไมเปนไปตามเวลาท่ีกําหนดเวลาไว   
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2.6 ทีมเภสัชกร  
ทีมเภสัชกร เปนเภสัชกรที่ปฏิบัติงานในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน

โรงพยาบาลลําพูน และโรงพยาบาลชุมชน 6 แหงในจังหวัดลําพูน  มีสวนรวมในการบริหาร
จัดการยาฉีดอินสุลินของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูนโดยมีบทบาทในการชวย
ตรวจสอบความถูกตองของเอกสารการเสนอราคา ตลอดจนตัวอยางยาอินสุลินในเบ้ืองตน รวมถึง
การพิจารณาคุณภาพของยาฉีดอินสุลิน ตามเกณฑท่ีคณะทํางานไดกําหนดไว และการจัดเตรียม
เอกสารประกอบการพิจารณาของคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา  ซ่ึงทีมเภสัชกรไมมีการ
แตงตั้งอยางเปนทางการ  และตามแนวทางการพัฒนาระบบริหารเวชภัณฑของกระทรวง
สาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542) มิไดกําหนดไว  การท่ีจังหวัดลําพูนมีทีม
เภสัชกรเขามามีสวนรวมในการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  สงผลใหการดําเนินการในข้ันตอนตางฯ 
เกิดความรวดเร็วข้ึน 

 
การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน มีการ

บริหารจัดการในลักษณะคณะกรรมการรวม ตามแนวทางการพัฒนาระบบริหารเวชภัณฑของ
กระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวง, 2542) ท่ีกําหนดใหมีคณะกรรมการที่เกี่ยวของ 4 ชุด 
คือ  คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด  คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน  
คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพ ท้ังนี้การ
บริหารจัดการฯ  ยังมีคณะกรรมการอีก 2 ชุด  คือ คณะทํางานพัฒนาระบบสาธารณสุขดานเภสัชกรรม  
และทีมเภสัชกร สงผลใหการดําเนินการในข้ันตอนตางฯ เกิดความรวดเร็วข้ึน  และคณะกรรมการตาง  ๆ 
ท่ีมีเกี่ยวของกับการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน จะดํารงตําแหนงกรรมการมากกวา 1 ชุด  จึงทําให
กรรมการสวนใหญ มีความเขาใจวาการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลินนั้น มีคณะกรรมการท่ี
เกี่ยวของเพียง 2 ชุด คือ คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันซ่ึงจะเรียกวา  “กรรมการชุดใหญ” 
และคณะกรรมการเสนอขอมูลคุณภาพ เรียกวา “กรรมการ spec” เทานั้น และการบริหารจัดการฯ 
โดยสวนใหญจะเปนกลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูนในฐานะกรรมการ
และเลขานุการคณะกรรมการทุกชุด เปนผูดําเนินการแทน และเปนตัวกลางท่ีเช่ือมประสานการบริหาร
จัดการในกระบวนการตางๆ 
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สวนท่ี 3  กระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน 

การศึกษากระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขใน
จังหวัดลําพูน  ใชวิธีการศึกษาเชิงคุณภาพรวมกับเชิงประมาณ  สรุปผลและอภิปรายผลการศึกษา 
ดังนี้ 

3.1 กระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน โดยคณะกรรมการฯ ท่ีเกี่ยวของ 
3.2 กระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน โดยเภสัชกรท่ีปฏิบัติหนาท่ีจัดซ้ือ

เวชภัณฑ  
 

3.1 กระบวนการบริหารจัดการยาฉดีอินสุลิน โดยคณะกรรมการฯ ท่ีเก่ียวของ 
 การดําเนินการในกระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของคณะกรรมการบริหาร 
เวชภัณฑระดับจังหวัด  คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน  คณะกรรมการติดตามและพัฒนา
ระบบบริหารเวชภัณฑ  คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา สรุปและอภิปรายการศึกษา
นําเสนอตามหัวขอตางๆ ดังนี้    

3.1.1 กระบวนการกําหนดกรรมการท่ีรับผิดชอบ 
   การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน 
พบวา มีการแตงต้ังคณะกรรมการที่เกี่ยวของ จํานวน 4 ชุด ไดแก คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑ
ระดับจังหวัด  คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบ
บริหารเวชภัณฑ และคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา โดยกลุมงานคุมครองผูบริโภค 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน  เปนผูดําเนินการคัดเลือกผูท่ีจะเปนกรรมการ และขออนุมัติ
แตงต้ังจากนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด ซ่ึงสอดคลองกับ ตารางที่ 2 ภาคผนวก ข  การบริหาร
จัดการในกระบวนการนี้ มีคณะกรรมการเพียงบางสวน(รอยละ 31.25) ท่ีไดดําเนินการแตงต้ัง
คณะกรรมการตางๆ เพื่อชวยดําเนินการจัดหายาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  
 

การแตงต้ังคณะกรรมการตางๆ มีกระบวนการบริหารจัดการ ดังตอไปนี้  
1) คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด 

คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัดเปนการแตงต้ังโดย
ตําแหนง ไมไดมีการกําหนดคุณสมบัติเฉพาะสอดคลองกับการประเมินมาตรการการจัดหาและ
ประกันคุณภาพเวชภัณฑรวมกันในดานราคาและคุณภาพของยา ในเขตตรวจราชการสาธารณสุข
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 การปฏิบัติตามบทบาทหนาท่ีของคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑ
ระดับจังหวัด  พบวา  คณะกรรมการฯ สวนใหญ มีการจัดทํากรอบบัญชีรายการยารวมของจังหวัด 
เพื่อใหเอ้ือตอการสงตอผูปวยในจังหวัดและการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน(รอยละ 93.75) ท้ังนี้มีเพียง
รอยละ 31.25 เทานั้น ท่ีปฏิบัติบทบาทหนาท่ีในการแตงต้ังคณะกรรมการตางๆ เพื่อชวยดําเนินการ
จัดหายาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน (ตารางท่ี 8  ภาคผนวก ข ) 

2) คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน 
คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน  การแตงต้ังจะเปนตาม

ตําแหนงไมไดมีการกําหนดคุณสมบัติของกรรมการ สอดคลองกับการประเมินมาตรการการจัดหา
และประกันคุณภาพเวชภัณฑรวมกันในดานราคาและคุณภาพของยาในเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 4 กระทรวงสาธารณสุข โดยจรัสพรรณ ตันติไชยากุล ท่ีพบวา คณะกรรมการจัดหา
เวชภัณฑรวมกัน มีการแตงต้ังตามตําแหนงไมไดมีการกําหนดคุณสมบัติ (จรัสพรรณ ตันติไชยากุล, 
2546) มีการอาศัยคุณสมบัติของการประกอบวิชาชีพอ่ืน ท่ีเกี่ยวของกับจากกลุมงานอ่ืนๆท่ีเกี่ยวของ 
เชน ทันตแพทย เทคนิคการแพทย เขารวมเปนกรรมการ ซ่ึงคณะกรรมการชุดนี้โดยสวนใหญจะเปน
คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัดดวยอีกตําแหนงหนึ่ง  
 การปฏิบัติตามบทบาทหนาท่ีของคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑ
รวมกัน   สวนใหญมีการพิจารณาราคาพรอมท้ังคัดเลือกบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลิน ตามขอมูล
ท่ีคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา (รอยละ 81.25) การดําเนินการใหมีการประกวดราคา 
สอบราคา และตอรองราคายาฉีดอินสุลินรวมกันตามท่ีวางแผนไว (รอยละ 75 เทากัน) ท้ังนี้มีเพียง
รอยละ 56.25 เทานั้น ท่ีมีการรายงานผลการจัดหายาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน 
ตอคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด  (ตารางท่ี 3  ภาคผนวก ข)   

3) คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ    
คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑการแตงต้ังเปน

ตามตําแหนงไมไดมีการกําหนดคุณสมบัติของกรรมการ และพบวากรรมการชุดนี้สวนใหญจะ
เปนคณะทํางานพัฒนาบริการสาธารณสุขดานเภสัชกรรมอีกตําแหนงหนึ่งดวย สอดคลองกับการ
ประเมินมาตรการการจัดหาและประกันคุณภาพเวชภัณฑรวมกันในดานราคาและคุณภาพของยา ใน
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 การปฏิบัติตามบทบาทหนาท่ีของคณะกรรมการติดตามและพัฒนา
ระบบบริหารเวชภัณฑ  พบวา คณะกรรมการฯ ท้ังหมดมีการควบคุม กํากับ ติดตามและประเมินผล 
การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน (รอยละ 100 เทากัน) (ตารางที่ 4  
ภาคผนวก ข) 

4) คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา  
คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา มีการแตงตั้งข้ึนเพื่อชวยให

การดําเนินการกําหนดหลักเกณฑดานคุณภาพของยา   และการพิจารณาคัดเลือกเปนไปดวยความ
รวดเร็ว  เกิดมีความโปรงใส ตลอดจนเปนการแลกเปล่ียนขอคิดเห็นท่ีเปนประโยชน และการ
นําเสนอปญหาดานคุณภาพของยาท่ีแตละโรงพยาบาลพบ การแตงต้ังกรรมการจะคัดเลือกจากผูท่ี
มีตําแหนงเกี่ยวของกับการบริหารจัดการเวชภัณฑ  ผูส่ังใชเวชภัณฑ  ผูใชเวชภัณฑ ซ่ึงเปนไปตาม
แนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ ของกระทรวงสาธารณสุข(สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข, 2542)  การดําเนินงานตามบทบาทหนาท่ีของคณะทํางานชุดนี้ พบวา คณะทํางานเขา
ประชุมไมครบองคประชุม สงผลตอการกําหนดเกณฑดานคุณภาพและการพิจารณาคัดเลือก
คุณภาพยาฉีดอินสุลิน จึงเปนเหตุใหการดําเนินการของคณะทํางานฯไมเปนไปตามเวลาท่ี
กําหนดเวลาไว   

 การปฏิบัติตามบทบาทหนาท่ีของคณะทํางานเสนอขอมูล
คุณภาพดานยา  พบวา คณะทํางานฯ มีการกําหนดหลักเกณฑดานคุณภาพของยาฉีดอินสุลิน เพื่อ
ใชคัดเลือกบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลินในดานมาตรฐานโรงงานผลิตเวชภัณฑ  การคัดเลือกบริษัท
ผูจําหนายยาฉีดอินสุลิน  ท่ีเขารวมเสนอราคา ตามหลักเกณฑดานมาตรฐานโรงงานผลิตเวชภัณฑ และ
เกณฑดานคุณภาพท่ีกําหนดไว (รอยละ 100 เทากัน)  มีคณะทํางานฯ เพียงรอยละ 28.75 เทานั้น     
ท่ีปฏิบัติหนาท่ีในการรายงานผลการคัดเลือกบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลิน ท่ีผานเกณฑการ
คัดเลือกดานคุณภาพ  ตอคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน (ตารางท่ี  5  ภาคผนวก ข ) 
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3.1.2 กระบวนการกําหนดหลักเกณฑการคัดเลือกยาฉีดอินสุลิน 
การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน           

ในกระบวนการกําหนดการหลักเกณฑการคัดเลือกรายการเวชภัณฑท่ีนํามาจะจัดซ้ือรวมกันนั้น                    
มีคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันเปนผูบริหารจัดการ  ซ่ึงหลักเกณฑการคัดเลือกรายการ
เวชภัณฑ เพื่อนํามาจัดซ้ือรวมกันนั้น ประกอบดวย เปนรายการเวชภัณฑท่ีมีการใชรวมกันอยาง
นอย 2 โรงพยาบาลข้ึนไป และมีมูลคาการใชรวมกัน 2 โรงพยาบาล มากกวา10,000 บาทข้ึนไป 
โดยเปนเวชภัณฑท่ีมีมูลคาการจัดซ้ือสูงสุด 100 รายการแรกของแผนการจัดซ้ือยาทุกรายการ ท่ีจะ
จัดซ้ือ  ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน ซ่ึงสอดคลองกับตารางท่ี 6 ภาคผนวก ข และเปนไปตาม
แนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข, 2542)    
  เนื่องจากยาฉีดอินสุลิน เปนหนึ่งในรายการเวชภัณฑท่ีมีมูลคาการใชรวมสูงสุด 
100 อันดับ และมีการกําหนดจากรายการเวชภัณฑท่ีมีใชรวมกันทุกโรงพยาบาล (รอยละ 66.67 และ
รอยละ 60 ตามลําดับ) (ตารางท่ี 6 ภาคผนวก ข) จึงมีการจัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน 
ตามเกณฑท่ีคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันกําหนดไว  
 

3.1.3 กระบวนการหารายการเวชภัณฑ และปริมาณท่ีจะจัดซ้ือรวมกัน  
การบริหารจัดการในกระบวนการหารายการเวชภัณฑและปริมาณ ท่ีจะนํามา

จัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมระดับจังหวัด โดยคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันระดับ
จังหวัดเปนผูบริหารจัดการ  มีข้ันตอนในการดําเนินการ คือ เภสัชกรผูรับผิดชอบงานบริหาร
เวชภัณฑ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑ
รวมกัน แจงใหโรงพยาบาลสงแผนการเวชภัณฑประจําป เพ่ือนํามาคัดเลือกรายการเวชภัณฑท่ีจะ
จัดซ้ือรวมกันตามเกณฑท่ีกําหนดไว โดยกําหนดปริมาณยาฉีดอินสุลินท่ีคาดวาจะซ้ือไวประมาณ 
1 ปงบประมาณ โดยเร่ิมต้ังแต 1 ตุลาคมไปจนถึงถึงเดือนกันยายนในปถัดไป จากน้ันจึงสรุป
รายการเวชภัณฑและปริมาณท่ีจะจัดซ้ือรวมกันใหคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพกําหนด
หลักเกณฑดานคุณภาพตอไป ซ่ึงสอดคลองกับตารางท่ี  7 ภาคผนวก ข และเปนไปตามเปนไป
ตามแนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข, 2542) ท่ีกําหนดใหมีการหารายการยาฉีดอินสุลิน และปริมาณท่ีจะจัดซ้ือรวมกัน จาก
แผนการใชเวชภัณฑประจําปของโรงพยาบาล  ซ่ึงการบริหารจัดการในกระบวนการนี้ พบวา มีปญหา
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กระบวนการหารายการเวชภัณฑและปริมาณท่ีจะนํามาจัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมระดับจังหวัด คณะกรรมการท่ีเกี่ยวของไดดําเนินการแจงใหโรงพยาบาลตางๆ จัดทํา
แผนการจัดซ้ือเวชภัณฑประจําป  เพื่อใชประกอบการหารายการเวชภัณฑจัดซ้ือรวมกันระดับจังหวัด 
(รอยละ 56.67) การแจงแผนการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน ท่ีจะจัดซ้ือรวมกันระดับจังหวัด  ใหคณะทํางาน
คัดเลือกคุณภาพเพ่ือกําหนดหลักเกณฑในการคัดเลือกเวชภัณฑ (รอยละ 46.67 ) สวนการเสนอ
แผนการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน สําหรับการจัดซ้ือรวมกันระดับจังหวัด เพื่อขอความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการบริหารเวชภัณฑรวมกันระดับจังหวัด พิจารณาและอนุมัติใหดําเนินการ  มี
คณะกรรมการท่ีเกี่ยวของดําเนินการเพียง รอยละ 40  (ตารางท่ี 7 ภาคผนวก ข) 

การกําหนดรายการเวชภัณฑและปริมาณที่จะดําเนินการจากแผนการจัดซ้ือของ
โรงพยาบาลทุกแหงนั้น เพื่อใหรายการเวชภัณฑท่ีจะนํามาจัดซ้ือรวมกัน เปนรายการที่ตรงกับ
ความตองการใชของโรงพยาบาล สอดคลองกับการศึกษาการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑเพื่อ
สนับสนุนงานเวชกรรมปองกันจังหวัดนครราชสีมา โดยมงคล  ณ สงขลา ท่ีพบวา การจัดทําแผน
ซ้ือเวชภัณฑรวมของจังหวัด  จะใหโรงพยาบาลแตละแหงจัดทําแผนการใชยาของแตละ
โรงพยาบาลเอง  แลวจัดสงใหสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเพื่อนําปริมาณเวชภัณฑท่ีตองการ
ท้ังหมดไปตอรองราคากับผูขาย เพื่อใหสถานบริการมีเวชภัณฑเพียงพอ ไมขาดแคลน และไมมียา
มากเกินความจําเปน  หรือยาหมดอายุ (มงคล  ณ  สงขลา , 2536) 
 

3.1.4 กระบวนการกําหนดเกณฑในการคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลิน  
กระบวนการกําหนดเกณฑในการคัดเลือกคุณภาพของยาฉีดอินสุลินมี 

คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันระดับจังหวัด เปนผูบริหารจัดการ มีข้ันตอนการบริหาร
จัดการดังนี้  กลุมงานคุมครองผูบริโภค  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ในฐานะเลขาคณะกรรมการ
จัดหาเวชภัณฑรวมกัน จะสรุปขอมูลรายการยาฉีดอินสุลินและปริมาณท่ีจะจัดซ้ือรวมกันให
คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา กําหนดเกณฑการคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลิน เม่ือดําเนินการ
เรียบรอยแลว จะสงหลักเกณฑดังกลาว ใหคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันรวมกนัพจิารณาให
ความเห็นชอบ  สวนการพิจารณากําหนดเกณฑในการคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลิน จะมีกลุมงาน
เภสัชกรรม โรงพยาบาลลําพูนในฐานะเลขานุการคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา เปนผูบริหาร
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สําหรับหลักเกณฑในการกําหนดเพ่ือการคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลิน  จะอาศัย
ขอมูลจากแหลงตางๆประกอบ เชน เภสัชตํารับของประเทศอังกฤษ (British Pharmacopoeia, 

BP) เภสัชตํารับของประเทศสหรัฐอเมริกา (United States Pharmacopoeia; USP) รวมถึง
เกณฑการคัดเลือกคุณภาพของศูนยขอมูลขาวสารดานยา กระทรวงสาธารณสุข และเกณฑการ
คัดเลือกของจังหวัดลําพูนและจังหวัดอ่ืนๆ และปญหาดานคุณภาพของยาฉีดอินสุลินท่ีพบในปท่ี
ผานมา  ซ่ึงสอดคลองกับการประเมินผลมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑในโรงพยาบาล 
สังกัดกองโรงพยาบาลภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข โดยมังกร อังสนันท  ท่ีกลาววา มาตรการจัดหา
ยาตองกําหนดเกณฑในการคัดเลือกเวชภัณฑใหเหมาะสมชัดเจน (มังกร อังสนันท, 2542) และการ
ประเมินมาตรการการจัดหาและประกันคุณภาพเวชภัณฑรวมกันในดานราคาและคุณภาพของยา  
ในเขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 4  กระทรวงสาธารณสุข โดย จรัสพรรณ  ตันติไชยากุล  ท่ีพบวาการ
พิจารณาคุณภาพยาท่ีจัดซ้ือ มีการพิจารณาคุณภาพยาจากมาตรฐานโรงงานผลิตยา โดยจะพิจารณา
เฉพาะโรงงานผลิตยาที่ผานการรับรองของกระทรวงสาธารณสุข ในดานหลักเกณฑวิธีการผลิตท่ีดี
ในหมวดยาท่ีจัดซ้ือ  และมีการกําหนดคุณลักษณะเฉพาะของยาในแตละรายการ โดยอาศัย
มาตรฐานตาม เภสัชตํารับตางๆ เชน เภสัชตํารับของประเทศสหรัฐอเมริกา เภสัชตํารับของ
ประเทศอังกฤษ และยาบางรายการมีการกําหนดแหลงวัตถุดิบ (จรัสพรรณ ตันติไชยากุล, 2546)
การกําหนดเกณฑคุณภาพตองกําหนดใหเปนเกณฑท่ีสามารถคัดกรองเวชภัณฑท่ีมีคุณภาพดีได 
โดยตองเปนตามหลักวิชาการ ท้ังนี้ตองไมเอ้ือประโยชนใหฝายใดฝายหนึ่งดวย 

การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลินในกระบวนการกําหนดเกณฑในการคัดเลือก
คุณภาพยาฉีดอินสุลิน  พบวา  เภสัชกรบางคนยังขาดความเช่ียวชาญ และประสบการณในการ
กําหนดเกณฑคุณภาพยาฉีดอินสุลิน และพบปญหาคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยาเขา
ประชุมไมครบองคประชุม  เนื่องจากมีการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน คณะทํางานฯ มีงานใน
หนาท่ีรับผิดชอบอ่ืนดวยมิใชเฉพาะงานบริหารเวชภัณฑเทานั้น สงผลใหการดําเนินการจัดทํา
เกณฑดานคุณภาพท่ีไมเปนไปตามเวลาท่ีกําหนดไว  

กระบวนการกําหนดเกณฑในการคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลิน ท่ีจะจัดซ้ือรวมกัน  
ของคณะกรรมการท่ีเกี่ยวของนั้น สวนใหญจะมีการกําหนดจากหลักเกณฑใบแสดงผลการตรวจ
วิเคราะหยา (รอยละ 83.33) การกําหนดเกณฑจากลักษณะบรรจุภัณฑ กําหนดจากลักษณะทาง
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การกําหนดเกณฑในการคัดเลือกคุณภาพของเวชภัณฑนั้น นอกจากจะใชเปน
แนวทางในการคัดเลือกเวชภัณฑแลว  ยังทําใหเกิดผลกระทบตอกระบวนการจัดซ้ือเวชภัณฑในการที่
จะทําใหเวชภัณฑท่ีมีคุณภาพ  เนื่องจากผูซ้ือสามารถกําหนดเกณฑในการคัดเลือกยาท่ีมีคุณภาพดี 
ภายใตราคาท่ีเหมาะสมได  ซ่ึงเปนไปแนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวง
สาธารณสุข และตามวัตถุประสงค คือ ไดของดี ราคาถูก  (มงคล  ณ  สงขลา ,2536) และท่ีสําคัญคือ
เปนการสงเสริมอุตสาหกรรมการผลิตยาใหมีการปรับปรุงขบวนการผลิตและแขงขันดานคุณภาพ
มากกวาการแขงขันทางดานราคา สอดคลองกับการศึกษาการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ีกระทรวง
สาธารณสุขในจังหวัดสงขลา โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ท่ีพบวา การจัดซ้ือเวชภัณฑรวม 
ผูผลิตตองพัฒนาศักยภาพใหสามารถผลิตยาไดในราคาตนทุนตํ่า คุณภาพดี มีบรรจุภัณฑท่ีสามารถ
เก็บรักษาใหคงสภาพไดมาตรฐานเปนท่ีนาเช่ือถือ  ผูจําหนายตองปรับปรุงการใหบริหารเพ่ือ
แขงขันกันมากข้ึน (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ,2547) 
 

3.1.5 กระบวนการดําเนินการจัดหายาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน    
  กระบวนการจัดหายาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน การบริหาร
จัดการในกระบวนการนี้  มีคณะกรรมการที่เกี่ยวของ คือ คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน  
คณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดานยา และทีมเภสัชกร  โดยคณะทํางานเสนอขอมูลคุณภาพดาน
ยารวมกับทีมเภสัชกร  ดําเนินการคัดเลือกคุณภาพยาฉีดอินสุลินตามเกณฑท่ีกําหนด เพ่ือเสนอให
และคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน ดําเนินการคัดเลือกบริษัทผูจําหนาย   
  การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกันนั้น ดําเนินการ
ตามระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุ มีวิธีการจัดซ้ือ 3 วิธี แบงตามมูลคาการจัดซ้ือ 
ดังนี้  1)รายการเวชภัณฑท่ีมีมูลคาการใชรวมกันสูงกวา 2,000,000 บาทตอป ดําเนินการจัดหาดวย
วิธีการประกวดราคา  2) รายการเวชภัณฑท่ีมีมูลคาการใชรวมกันสูงกวา 400,000 บาทตอป แตไมเกิน 
2,000,000 บาท จะดําเนินการจัดหาดวยวิธีการสอบราคา 3) รายการเวชภัณฑท่ีมีมูลคาการใช
รวมกันนอยกวา 400,000 บาทตอป ดําเนินการดวยวิธีการตอรองราคารวมกันหรือเรียกวาการสืบ
ราคารวมกัน  ข้ันตอนการดําเนินการการจัดซ้ือท้ัง 3 วิธีนั้นไมแตกตางกัน แตการจัดซ้ือวิธีสอบ
ราคาและการประกวดราคา จะมีการแตงต้ังคณะกรรมการเปดซองราคา ตามระเบียบสํานัก
นายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุ  เพื่อทําหนาท่ีในการพิจารณาคัดเลือกคุณภาพและราคาของยาฉีด
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การดําเนินการจัดหายาฉีดอินสุลิน  ดวยวิธีการจัดซ้ือแบบสอบราคา พบปญหา ใน
การดําเนินการท่ีไมเปนไปตามกําหนดเวลา  เนื่องจากมีข้ันตอนในการดําเนินการมีรายละเอียดมาก 
อีกท้ังเอกสารประกอบการดําเนินการมีจํานวนมาก รวมถึงระเบียบปฏิบัติท่ีมีความซับซอนและ
ยากแกการปฏิบัติ  อาจจะกอใหเกิดขอผิดพลาดได   คณะกรรมการท่ีเกี่ยวของไมมีความชํานาญใน
การปฏิบัติ  ดังเชน การศึกษาการบริหารพัสดุกับระเบียบที่เกี่ยวของ ศึกษาเฉพาะกรณีการวาง
แผนการจัดการหาตามระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุ พ.ศ.2535 และท่ีแกไขเพิ่มเติม
เพื่อวิเคราะหปญหาดานกฎระเบียบของการบริหารงานพัสดุ ใชวิธีการวิจัยเอกสาร โดยรัชตเทพ   
ดีประหลาด พบวา  ปญหาในการบริหารงานพัสดุของราชการไทย คือ กฎ ระเบียบ บางอยางท่ี
เขาใจยาก คําอธิบายวิธีการปฏิบัติ หรือแนวทางในการปฏิบัติในขอระเบียบท่ีมีความยากแกการ
ปฏิบัติ (รัชตเทพ ดีประหลาด, 2544)  สอดคลองกับการศึกษาปญหาและอุปสรรคในการ
บริหารงานพัสดุของกองทัพบก ศึกษาเฉพาะกรณีการซ้ือและจาง ดวยวิธีประกวดราคา โดยจุฑาทิพย  
ล้ิมอ่ิม พบวา คณะกรรมการเปดซองประกวดราคา ขาดความรูความเขาใจ ขาดประสบการณ ในการ
จัดหา ไมรูเทาทันเลหเหล่ียมของพอคาท่ีมีเจตนาทุจริตตอทางราชการ (จุฑาทิพย ล้ิมอ่ิม , 2544) 

กระบวนการดําเนินการจัดหายาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  
คณะกรรมการท่ีเกี่ยวของ  สวนใหญมีการดําเนินการพิจารณาราคา และคัดเลือกบริษัทผูจําหนาย
ยาฉีดอินสุลิน จากขอมูลท่ีคณะทํางานคัดเลือกคุณภาพเสนอให (รอยละ 60)มีการดําเนินการสง
เอกสารประกอบการเสนอราคาและตัวอยางยาฉีดอินสุลินของบริษัทผูจําหนายท่ีเสนอราคาให
คณะทํางานคัดเลือกคุณภาพ  และการแจงผลการคัดเลือกบริษัทผูจําหนาย ราคาตอหนวยของยา
ฉีดอินสุลิน  ตลอดจนเง่ือนไขตางๆ ใหโรงพยาบาลและบริษัทผูจําหนายทราบการพิจารณา
คัดเลือกราคาและคัดเลือกบริษัทผูจําหนายเสร็จส้ิน(รอยละ 56.67) สวนการจัดหาดวยวิธีการ
ตอรองราคา  สอบราคา  และประกวดราคา คณะกรรมการบางสวนเทานั้น ท่ีมีสวนรวมในการ
ดําเนินการ (รอยละ 53.33)  (ตารางท่ี 9 ในภาคผนวก ข) 
 

3.1.6 กระบวนการทําสัญญาหรือขอผูกพัน  
การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขจังหวัดลําพูน หลังจาก

การพิจารณาคัดเลือกบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลินแลว จะมีการทําบันทึกขอตกลงจะซ้ือจะขาย  
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การจัดซ้ือยาดวยวิธีการตอรองราคา สอบราคา  และประกวดราคามีกําหนด
ระยะเวลาที่จะซ้ือขายไว 1 ปงบประมาณ ซ่ึงเกิดผลดีในการควบคุมใหบริษัทผูจําหนาย ดําเนินการ
เง่ือนไขท่ีกําหนดไว กรณีการจัดซ้ือดวยวิธีการสอบราคา จะมีการทําสัญญาจะซ้ือจะขายแบบราคา
คงท่ีไมจํากัดปริมาณ มีกําหนดระยะเวลาท่ีจะซ้ือขายไว 1 ปงบประมาณ  ในกรณีท่ีบริษัทผิด
ขอตกลงท้ังในเร่ืองคุณภาพและบริการ สามารถยกเลิกการจัดซ้ือได ซ่ึงเปนไปตามแนวทางของ
กระทรวงสาธารณสุขในเร่ืองการพัฒนาประสิทธิภาพระบบบริหารเวชภัณฑ (สํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542)  

การทําสัญญานั้น มีข้ันตอนในการดําเนินการหลายข้ันตอน  อีกท้ังเอกสาร
ประกอบการดําเนินการมีจํานวนมาก ใชเวลาในการดําเนินนาน ระเบียบปฏิบัติท่ีมีความซับซอน
และยากแกการปฏิบัติ  และเจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติไมคอยมีความชํานาญในการจัดซ้ือดวยวิธีนี้ จึง
เกิดผลกระทบในการทําหนังสือสงสําเนาสัญญาจะซ้ือจะขายใหกับโรงพยาบาล ทําใหโรงพยาบาล
ไมสามารถดําเนินการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินได สอดคลองกับการศึกษาการบริหารพัสดุกับระเบียบท่ี
เกี่ยวของ ศึกษาเฉพาะกรณีการวางแผนการจัดการหาตามระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการ
พัสดุ พ.ศ.2535 และท่ีแกไขเพ่ิมเติม  โดยรัชตเทพ  ดีประหลาด ท่ีพบวา ในการปฏิบัติงานพัสดุ
ของประเทศไทย ผูปฏิบัติเกี่ยวกับการพัสดุจะตองมีความรูและเขาใจในระเบียบสํานัก
นายกรัฐมนตรี วาดวยการพัสดุ พ.ศ. 2535 และท่ีแกไขเพิ่มเติมแลว ยังตองมีความรูในกฎหมาย 
ระเบียบ ขอบังคับ อ่ืน ๆ และสรุปปญหาในการบริหารงานพัสดุของราชการไทย คือ  กฎ ระเบียบ 
บางอยางท่ีเขาใจยาก คําอธิบายวิธีการปฏิบัติ หรือแนวทางในการปฏิบัติในขอระเบียบท่ีมีความ
ยาก เพื่อใหเกิดความเขาใจและปฏิบัติไดถูกตองตามเจตนาของระเบียบ ไมมีการรวบรวมไวในขอ
ระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุ พ.ศ.2535 และท่ีแกไขเพิ่มเติมโดยตรงทําใหการ
ปฏิบัติงานเกิดความยุงยาก และเกิดการปฏิบัติท่ีผิดพลาดได (รัชตเทพ ดีประหลาด , 2544) 
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การดําเนินการในกระบวนการน้ี  มีคณะกรรมการฯ บางสวนเทานั้น (รอยละ 
26.57)  ท่ีไดดําเนินการทําสัญญาซ้ือขายกับบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลิน กรณีท่ีมีการจัดหายา
ฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการสอบราคา หรือประกวดราคา (ตารางท่ี10 ภาคผนวก ข) 

 
3.1.7  กระบวนการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินของโรงพยาบาล    

 การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน
พบวา การจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินนั้น สํานักงานสาธารณสุขจะมอบอํานาจใหโรงพยาบาลดําเนินการ
ส่ังซ้ือยาเอง แตตองดําเนินงานตามระเบียบสํานักนายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุในสวนท่ีเกี่ยวของ  
บริษัทจะสงยาฉีดอินสุลินท่ีส่ังซ้ือไปท่ีโรงพยาบาลโดยตรง ในการจัดซ้ือแตละครั้งตองกําหนด
เง่ือนไขใหบริษัทผูจําหนายจัดสงสําเนาใบตรวจวิเคราะหยาในรุนดังกลาว  มาพรอมกับยาท่ีจัดสง
มาดวย เพื่อเปนการตรวจสอบคุณภาพของยาในเบ้ืองตน ซ่ึงเปนไปตามแนวทางของกระทรวง
สาธารณสุขในเร่ืองการพัฒนาประสิทธิภาพระบบบริหารเวชภัณฑ (สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข, 2542)   

หลังการจัดซ้ือ คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกันวางแผนเก็บตัวอยาง
เวชภัณฑท่ีจัดซ้ือ  เพ่ือสงตรวจวิเคราะหคุณภาพ  หากเวชภัณฑมีคุณภาพไมผานเกณฑ จะแจงให
บริษัททราบเพื่อดําเนินการแกไข  และแจงใหโรงพยาบาลทราบเพื่อเก็บยาในรุนการผลิตนั้น คืน
แกบริษัทผูจําหนายตอไป ซ่ึงเปนไปตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุขในเร่ืองการพัฒนา
ประสิทธิภาพระบบบริหารเวชภัณฑ (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542) แตยาฉีดอินสุลิน
ท่ีจัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือรวมกันนั้นไมมีการสงตรวจวิเคราะห  ท้ังนี้เนื่องจากยาฉีดอินสุลินไมเคย
พบปญหาดานคุณภาพ  ประกอบกับเปนยาที่มีมูลคาสูง  และบริษัทผูผลิตเปนบริษัทท่ีนาเช่ือ 
สอดคลองกับตารางท่ี 11 ภาคผนวก ข พบวา โดยสวนใหญคณะกรรมการท่ีเกี่ยวของระบุวา ไมมี
โดยการติดตามคุณภาพของยาฉีดอินสุลิน ภายหลังจากท่ีโรงพยาบาลจัดซ้ือ  ดวยการสุมเก็บ
ตัวอยางยา เพื่อสงตรวจวิเคราะหคุณภาพ  (รอยละ 80) และพบวา การตรวจวิเคราะหคุณภาพมี
ความลาชาซ่ึงยาในรุนการผลิตท่ีสงตรวจวิเคราะห มีการจายใหผูปวยหมดแลว  
  นอกจากนี้จะมีติดตามผลการใชยาจากผูส่ังใชยา และผูท่ีใชยานั้น ๆ เชน การเกิด
อาการอันไมพึงประสงคจากการใชยาฉีดอินสุลิน (Adverse drugs reaction) และหาก
โรงพยาบาลพบปญหาคุณภาพของยาฉีดอินสุลินใหทํารายงานปญหาคุณภาพเวชภัณฑ สงมาให 
กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด เพื่อจะไดดําเนินการแกไขปญหาไดอยาง
ทันทวงที โดยจะใหบริษัททําการแกไขปญหากอน เชน การเปล่ียนยาในรุนการผลิตใหมให แต
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3.1.8 กระบวนการควบคุม กํากับ ติดตามและประเมินผล 

  การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน  
พบวา การควบคุมกํากับและติดตามประเมินผลการดําเนินการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน มีบริหาร
จัดการโดยคณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ  และคณะทํางานพัฒนาระบบ
บริการสาธารณสุขดานเภสัชกรรม  ข้ันตอนการดําเนินการ คือ กําหนดใหโรงพยาบาลทุกแหง สง
รายงานบริหารเวชภัณฑรายไตรมาส  ใหแกกลุมงานคุมครองผูบริโภค  สํานักงานสาธารณสุข
ลําพูน  ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ เพื่อเปนการ
ตรวจสอบการจัดซ้ือยาของโรงพยาบาลวาเปนไปตามท่ีกําหนดหรือไม  ซ่ึงเปนไปตามแนวทาง
ของกระทรวงสาธารณสุขในเร่ืองการพัฒนาประสิทธิภาพระบบบริหารเวชภัณฑ (สํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542)   

สวนการนิเทศ ติดตาม และการประเมินผลการดําเนินการจะมีการดําเนินการ
รวมกับคณะทํางานพัฒนาระบบเภสัชกรรมของจังหวัด  สอดคลองกับการประเมินมาตรการการ
จัดหาและประกันคุณภาพเวชภัณฑรวมกันในดานราคาและคุณภาพของยา ในเขตตรวจราชการ
สาธารณสุขท่ี 4 กระทรวงสาธารณสุข โดยจรัสพรรรณ ตันติไชยากุล ท่ีพบวา การนิเทศ ติดตาม 
และการประเมินผลการดําเนินการ จะมีการดําเนินการรวมกับคณะทํางานพัฒนาระบบเภสัชกรรม
ของจังหวัด (จรัสพรรณ ตันติไชยากุล, 2546)   

การใหคําปรึกษาแกโรงพยาบาลตางๆนั้น โดยสวนใหญเม่ือเกิดปญหา
ข้ึน  โรงพยาบาลจะปรึกษาจากกลุมงานคุมครองผูบริโภคสํานักงานสาธารณสุข มากกวาท่ีจะ
ปรึกษากับคณะกรรมการ  

การปฏิบัติในกระบวนการนี้ของคณะกรรมการฯ ท่ีเกี่ยวของสวนใหญมี
การดําเนินการควบคุม กํากับ และประเมินผลการบริหารจัดการดานเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกัน  ใหเปนไปตามนโยบายการบริหารเวชภัณฑรวมระดับจังหวัด(รอยละ 66.67) 
(ตารางท่ี12 ภาคผนวก ข)  
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3.1.9 กระบวนการรายงานผลการดําเนินการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกัน  
  การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ในกระบวนการรายงานผลการดําเนินการ
จัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  การบริหารจัดการตามกระบวนการน้ี 
โดยคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด และคณะกรรรมการติดตามและพัฒนาระบบ
บริหารเวชภัณฑ   มี ข้ันตอนการดําเนินการ   คือ   การรายงานผลการบริหารจัดการใน
ระดับประเทศ  โดยหลังจากท่ีการพิจารณาคัดเลือกบริษัทผูจําหนายยาฉีดอินสุลินเสร็จส้ินแลว
กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการ
จัดหาเวชภัณฑรวมกัน จะรายงานผลการพิจารณาคัดเลือกใหศูนยขอมูลขาวสารดานยา  
กระทรวงสาธารณสุขทราบ เพื่อประมวลผลการบริหารจัดการในภาพรวมของประเทศ  

สวนการรายงานผลในระดับจังหวัดนั้น โรงพยาบาลลําพูนและโรงพยาบาล
ชุมชนท้ัง 6 แหงในจังหวัดลําพูน  จะมีการการรายงานผลการดําเนินงานจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินราย
ไตรมาส  ใหกลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน ในฐานะเลขานุการ
ติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ เพ่ือประมวลผลการบริหารจัดการในระดับจังหวัด และ
สรุปผลเสนอตอคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด เพื่อประเมินผลการดําเนินการของ
จังหวัดกอใหเกิดความประหยัดข้ึนในระบบไดเทาใด  นอกจากนี้โรงพยาบาลทุกแหงจะมีการรายงาน
ผานทางระบบอิเล็กทรอนิกส ไปยังศูนยขอมูลขาวสารดานยา กระทรวงสาธารณสุขโดยตรงดวย    
ซ่ึงเปนไปตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุขในเร่ืองการพัฒนาประสิทธิภาพระบบบริหาร
เวชภัณฑ (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542)   

การดําเนินการ  ในกระบวนการรายงานผลการดําเนินการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน ดวย
วิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน พบวาโดยสวนใหญคณะกรรมการที่เกี่ยวของมีการดําเนินการ
รายงานผลการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินรวมกัน  ใหกระทรวงสาธารณสุขทราบ(รอยละ 80) มีการ
ดําเนินการรายงานผลการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินรวมกัน ของโรงพยาบาล ใหคณะกรรมคณะกรรมการ
ติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑทราบ (รอยละ 60) (ตารางท่ี 13 ภาคผนวก ข) 
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3.2 การดําเนินการในกระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน โดยเภสัชกรที่ปฏิบัติหนาท่ี
จัดซ้ือเวชภัณฑ    

ผลการศึกษาการดําเนินการในกระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน โดยเภสัชกรท่ี
ปฏิบัติหนาท่ีจัดซ้ือเวชภัณฑ  มี 4 กระบวนการ ดังนี้   

3.2.1 กระบวนการหารายการเวชภัณฑและปริมาณท่ีจะจัดซ้ือรวมกัน 
  การดําเนินการในกระบวนการหารายการและปริมาณที่จะจัดซ้ือรวมกันระดับ
จังหวัด  พบวา  ฝายเลขานุการคณะกรรมการบริหารเวชภัณฑระดับจังหวัด มีการแจงให
โรงพยาบาลจัดสงแผนการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินประจําป (รอยละ 100) และโรงพยาบาลทุกแหงมี
การจัดทําแผนการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน  ประจําปของหนวยงาน(รอยละ 100) (ตารางที่ 15 
ภาคผนวก ง) ซ่ึงเปนไปตามแนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข 
(สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542) 
 

3.2.2 กระบวนการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินของโรงพยาบาล 
การจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินของโรงพยาบาล  โดยเภสัชกรที่ปฏิบัติหนาท่ีจัดซ้ือ

เวชภัณฑของโรงพยาบาลทุกแหง มีการดําเนินการครบทุกข้ันตอน  ซ่ึงเปนไปตามแนวทางการ
พัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 
2542)  ไมมีการสงยาฉีดอินสุลินตรวจวิเคราะหคุณภาพ เนื่องจากยาฉีดอินสุลินไมเคยพบปญหา
ดานคุณภาพเปนยาท่ีมีมูลคาสูง และบริษัทผูผลิตเปนบริษัทที่นาเช่ือ ซ่ึงสอดคลองกับตารางท่ี 15 
ภาคผนวก ง พบวา  คณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวม ไมมีการแจงใหหนวยงานเก็บตัวอยางยาอินสุลิน 
สงตรวจวิเคราะหคุณภาพหลังจากท่ีมีการจัดซ้ือแลว และไมการแจงผลการตรวจวิเคราะหคุณภาพ
ของยาฉีดอินสุลิน หลังจากท่ีตรวจวิเคราะหเสร็จส้ินแลว (รอยละ 46.40 และรอยละ 55.50 
ตามลําดับ)  

 
3.2.3 กระบวนการควบคุม กํากับ ติดตาม ประเมินผล 

จากการศึกษา พบวา คณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑ มี
การนิเทศติดตามการดําเนินงานเปนประจําทุกป โดยมีการนิเทศ  ติดตาม ปละ 1 คร้ัง (รอยละ 100) 
และในกรณีท่ีพบปญหาในการดําเนินงานการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน โรงพยาบาลสามารถขอ
คําปรึกษา  จากคณะกรรมการติดตามและพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑได  ซ่ึงกลุมประชากรสวน
ใหญเห็นวา การแกไขปญหาของคณะกรรมการตางๆ ท่ีเกี่ยวของฯ ดําเนินการไดอยางรวดเร็ว 
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3.2.4 กระบวนการรายงานผลการดําเนินการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน  ดวยวิธีการจัดซ้ือ

เวชภัณฑรวมกัน 
  จากการศึกษา  พบวา สวนใหญเภสัชกรที่ปฏิบัติหนาท่ีจัดซ้ือเวชภัณฑมีการจดัทํา
รายงานสรุปการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินฯ ใหฝายเลขานุการคณะกรรมการจัดหาเวชภัณฑรวมกัน
จังหวัด (ตารางท่ี 15 ภาคผนวก ง)  ซ่ึงเปนไปตามแนวทางการพัฒนาระบบบริหารเวชภัณฑของ
กระทรวงสาธารณสุข (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542) 
 
สวนท่ี 4 คุณภาพและราคาของยาฉีดอินสุลิน ท่ีไดจากการบริหารจัดการ ของสถานบริการ
สาธารณสุขในจังหวัดลําพูน 

จากการศึกษา พบวา คณะกรรมการตางๆ ท่ีเกี่ยวของเห็นวาคุณภาพของยาฉีดอินสุลินท่ี
ไดจากการบริหารจัดการ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน เปนไปตามคุณลักษณะท่ีคณะทํางาน
เสนอขอมูลคุณภาพดานยากําหนดไว  สวนราคาของยาฉีดอินสุลินนั้น เปนราคาท่ียังคงเทากบัราคา
ท่ีมีการจําหนายทั่วไป และเทากับราคากลางท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนดไว  เนื่องจากเปนยาที่
ผลิตจากบริษัทท่ีมีผูจําหนายนอยราย แตมีเภสัชกร ท่ีปฏิบัติหนาท่ีจัดซ้ือเวชภัณฑ บางสวน มีความ
คิดเห็นวา การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน ทําใหไดยาที่มีราคา
แพงกวาราคาท่ีโรงพยาบาลจัดซ้ือเอง เนื่องจากบริษัทท่ีจําหนายมีนอยราย  กอใหเกิดการผูกขาด
ดานราคา (รอยละ 9.10) และการจัดซ้ือฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการดังกลาว ไมสามารถประหยัด
งบประมาณในการจัดซ้ือได (รอยละ 9.10) 

ถึงแมวาราคายาฉีดอินสุลินท่ีไดจากการจัดซ้ือ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน 
เทากับราคากลางและที่มีการจําหนายท่ัวไป แตคณะกรรมการตางๆ ท่ีเกี่ยวของสวนใหญเห็นวา  
ควรท่ีจะมีการจัดซ้ือยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการดังกลาว เนื่องจากเกิดผลดีในดานของการมีอํานาจ
การตอรองกับบริษัท  เพราะบริษัทจะมียาท่ีแถมใหทดแทนการลดราคา รวมถึงการไดรับบริการท่ี
ดีจากบริษัทผูจําหนาย  อีกท้ังเปนการควบคุมราคาราคายาฉีดอินสุลิน ไมใหบริษัทผูจําหนายข้ึน
ราคาอยางไมสมเหตุสมผล  นอกจากนี้ยังทําใหการบริหารจัดการดานยาของจังหวัดเปนไปใน
ทิศทางเดียวกัน เชน การบริหารคลังเวชภัณฑ  การติดตามประสิทธิภาพของยา และความปลอดภัย
ในการใชทําไดงายข้ึน  และกอใหเกิดผลดีในดานความเสมอภาคของผูปวยท่ีไดยาฉีดอินสุลินท่ี
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สวนท่ี 5 ปญหาและอุปสรรคในการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ของสถานบริการสาธารณสุขใน
จังหวัดลําพูน 

การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวม ของสถานบริการ
สาธารณสุขในจังหวัดลําพูน มีปญหาและอุปสรรค  เภสัชกรเกิดความไมม่ันใจในคุณภาพของยา
ฉีดอินสุลิน   ท่ีเปนบริษัทผูจําหนายรายใหม  เนื่องจากไมมีโอกาสไดเห็นยาฉีดอินสุลินชนิดใหม 
และไมเคยจายยายาชนิดนี้ใหผูปวยมากอน  และยาฉีดอินสุลินมีมูลคาการจัดซ้ือสูง  เม่ือจัดหาดวย
วิธีการประกวดราคา หรือสอบราคา  จึงใชเวลานาน   ตลอดจนบริษัทท่ีจําหนายยาฉีดอินสุลินมี
นอยราย  ทําใหการจัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวม  นอกจากจะใชเวลานานแลว ยังไดราคาท่ี
เทากับท่ีบริษัทจําหนาย และไมเคยไดรับการลดราคายาจากบริษัทผูจําหนายเลย  และการ
ใหบริการหลังการจําหนายยาฉีดอินสุลินใหโรงพยาบาล มีการใหบริการท่ีไมดีนัก  เชน ไมมีการ
สนับสนุนเอกสารเพื่อใชประกอบการสอนวิธีการฉีดยาท่ีถูกตองสําหรับผูปวย  และการจัดสงยา
ฉีดอินสุลินซ่ึงเปนยาที่ตองเก็บรักษาตองมีการควบคุมอุณหภูมิใหมีความเหมาะสม  บริษัทผู
จําหนายสงยาใหกับโรงพยาบาลท่ีอยูไกล ดวยวิธีการฝากไปกับรถประจําทาง อาจจะทําใหยาเส่ือม
คุณภาพได  
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ขอเสนอแนะ 
ขอแสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช 

1) การแตงตั้งคณะกรรมการตางๆที่เกี่ยวของ ในการบริหารจัดการเวชภัณฑ  ของ
สถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน ควรมีการกําหนดคุณสมบัติเฉพาะของกรรมการใหมี
ความสอดคลองกับบทบาทหนาท่ีของกรรรมการดวย  และควรมีการกําหนดวาระการดํารง
ตําแหนงของกรรมการไวใหชัดเจน 

2) ควรมีการอบรมใหความรูดานกฎ  ระเบียบตางๆ  ท่ีมีความเก่ียวของในการ
บริหารจัดการ  แกเจาหนาท่ีท่ีเกี่ยวของทุกระดับ  

3) ควรมีการกํากับติดตามดานคุณภาพ การสุมตรวจวิเคราะหของยาฉีดอินสุลิน 
อยางตอเนื่อง เพื่อเปนการประกันคุณภาพของยาฉีดอินสุลิน ท่ีจัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑ
รวมกัน 

 
ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 

1) เนื่องจากการศึกษาคร้ังนี้ มีขอจํากัดของระยะเวลาในการศึกษา  ผูศึกษาจึง
ทําการศึกษาเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณไปพรอมกัน  หากจะทําการศึกษาในประเด็นนี้ในคร้ังตอไป  
ควรทําการศึกษาเชิงปริมาณกอน  เพื่อนําผลการศึกษาท่ีไดเปนแนวทางในการศึกษาเชิงคุณภาพ  

2) ควรมีการศึกษาประสิทธิผล ความคุมคา คุมทุน การบริหารจัดการเวชภัณฑ  
ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูนเพื่อจะใหสามารถ
กําหนดแนวทาง ปรับปรุงแกไข ระบบการบริหารจัดการท่ีเหมาะสมกับบริบทของสถานบริการ
สาธารณสุขในจังหวัดลําพูน   

3) ควรมีการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม (Participatory Action Research) 
ในการพัฒนาระบบริหารจัดการเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  ของสถานบริการ
สาธารณสุขในจังหวัดลําพูนทุกระดับ 
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