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บทคัดยอ 
 

 การศึกษาเร่ือง ความรวมมือของเภสัชกรและทีมสหวิชาชีพในการจัดการระบบการติดตาม
การใหยาท่ีตองระมัดระวังสูงของแผนกผูปวยใน  โรงพยาบาลสารภี  จังหวัดเชียงใหม  มี
วัตถุประสงคเพื่อวิเคราะหปญหา อุปสรรค และแนวทางการแกไขปญหาการติดตามการใหยาท่ีตอง
ระมัดระวังสูง และเปรียบเทียบความคลาดเคล่ือนและผลของการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวัง
สูงกอนและหลังการดําเนินกิจกรรมพัฒนา รวมถึงเพื่อศึกษาความคิดเห็นของผูปฏิบัติงานท่ีมีตอ
กิจกรรมพัฒนาระบบการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง ของแผนกผูปวยใน โรงพยาบาล
สารภี จังหวัดเชียงใหม โดยในการศึกษาไดแบงการศึกษาเปน 3 ระยะ ระยะท่ี 1 เปนการวิจัยเชิง
คุณภาพโดยวิธีสนทนากลุมทีมสหวิชาชีพการดูแลผูปวย เพื่อศึกษาปญหา อุปสรรค และแนวทาง
การแกไขปญหาการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง อันนํามาซ่ึงกิจกรรมพัฒนาท่ีจะนําไปใช
ในระยะท่ี 2  สวนระยะท่ี 2 เปนการวิจัยกึ่งทดลอง เพื่อเปรียบเทียบความคลาดเคล่ือนและผลของ
การติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง กอนและหลังการดําเนินกิจกรรมพัฒนา สวนระยะท่ี3 เปน
การวิจัยเชิงคุณภาพโดยใชวิธีสัมภาษณแบบมีโครงสราง เพื่อศึกษาความคิดเห็นของผูปฏิบัติงานท่ีมี
ตอกิจกรรมการพัฒนา ภายหลังการดําเนินกิจกรรมพัฒนา  
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 ผลจากการสนทนากลุมในระยะท่ี 1 พบวาปญหาและอุปสรรคของการติดตามการใหยาท่ี
ตองระมัดระวังสูงท่ีผานมาของแผนกผูปวยใน โรงพยาบาลสารภี คือ 1) ผูปฏิบัติท่ีเกี่ยวของยังมีการ
ปฏิบัติท่ีไมถูกตองและไมเปนแนวทางเดียวกัน 2) การประสานงานระหวางสายงานยังไมมี
ประสิทธิภาพเทาท่ีควร 3) การบันทึกขอมูลการติดตามในเวชระเบียนผูปวยในยังไมสมบูรณ ซ่ึงใน
การสนทนากลุม ทีมสหวิชาชีพไดมีการกําหนดนโยบาย บทบาทวิชาชีพ และแนวทางการปฏิบัติ 
รวมถึงพัฒนาแบบบันทึกการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูงรวมกัน พรอมท้ังไดมีการจัดหา
กิจกรรมพัฒนาระบบ อันไดแก การจัดอบรมความรูและความเขาใจ การจัดทําคูมือการปฏิบัติท่ี
ครอบคลุมแนวทางการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง การจัดใหมีแนวทางการติดตามการให
ยาท่ีตองระมัดระวังสูงในเวปไซดของโรงพยาบาล และการจัดทําแผนขอมูลการติดตามติดในจุดท่ี
เอ้ือตอการปฏิบัติงาน ซ่ึงเม่ือไดมีการจัดทํากิจกรรมพัฒนาแลว ผลการประเมินประสิทธิภาพของ
การติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง (ระยะท่ี 2) พบวาความคลาดเคลื่อนในกลุมของการ
ติดตามคาพารามิเตอร การติดตามอาการไมพึงประสงค  และการเฝาระวังการเกิดความคลาดเคล่ือน
จากการใหยา มีอัตราลดลงจากกอนการดําเนินกิจกรรมพัฒนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p value < 
0.01) สวนความคลาดเคล่ือนในกลุมของการปรับอัตราการใหยาตามการตอบสนองของผูปวย และ
การรายงานแพทย พบวามีแนวโนมของอัตราการเกิดความคลาดเคล่ือนท่ีลดลง แตอัตราความคลาด
เคล่ือนท่ีลดลงนี้ไมสามารถสรุปผลไดอยางชัดเจนทางสถิติ สําหรับผลของการติดตามการใหยาท่ี
ตองระมัดระวังสูงพบวาการเกิดอาการไมพึงประสงคจากการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูงมีแนวโนมท่ี
จะมีอัตราเพิ่มข้ึน ในขณะท่ีการเกิดเหตุการณไมพึงประสงคจากความคลาดเคล่ือนของการติดตาม
การใหยาท่ีตองระมัดระวังสูงในชวงหลังการดําเนินกิจกรรมพัฒนา มีแนวโนมท่ีจะมีอัตราลดลง ผล
การสัมภาษณความค ิดเห็นของผูปฏิบัติงานท่ีมีตอกิจกรรมพัฒนา (ระยะท่ี 3) พบวาสวนใหญ
ผูปฏิบัติงานมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาท่ีไดจัดทําข้ึน และมีความเห็นวากิจกรรมพัฒนานั้นมีความ
เหมาะสม และกอใหเกิดประโยชนตอการปฏิบัติงานดานการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง 
ยกเวนเพียงกิจกรรมการจัดใหมีแนวทางการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูงลงในเวปไซด
โรงพยาบาล ท่ีมีผูปฏิบัติงานไดใชประโยชนนอยท่ีสุด  
 การมีสวนรวมของทีมนําสหวิชาชีพท่ีเกี่ยวของ ในการรวมกันวางแผน จัดหาแนวทางการ
ปฏิบัติท่ีเปนมาตรฐาน และจัดหาเคร่ืองมือหรือกิจกรรมท่ีจะใชในการพัฒนาระบบ รวมถึงการ
ประเมินผลการดําเนินกิจกรรมท่ีทางทีมไดจัดทําลงไปอยางสม่ําเสมอ ถือเปนปจจัยสําคัญท่ีมีผลตอ
ความสําเร็จของการพัฒนาระบบการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูงในโรงพยาบาล ซ่ึงผลของ
การศึกษานี้คาดวาจะเปนประโยชนตอการพัฒนาระบบการติดตามการใหยาท่ีตองระมัดระวังสูง
ของโรงพยาบาลอ่ืน และอาจสามารถนําไปประยุกตใชกับการศึกษาอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวของตอไป 
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ABSTRACT 
 
 This study aimed to develop the High Alert Drugs (HADs) monitoring system at Sarapee 
Hospital, Chiang Mai Province by using the collaboration of the healthcare team, and to assess 
the system’s effectiveness.  The study consisted of three phases.  Phase 1 used focus groups 
interview to learn about problems, barriers, and facilitators of the previous system, and to seek 
collaborative methods to develop a new HADs monitoring system for Sarapee Hospital among 
the healthcare personnel.  Phase 2 used a quasi-experimental research method (pre-test and post-
test) to assess the new monitoring system’s effectiveness.  Phase 3 used structural interviews to 
gain the health care provider’s opinions about the monitoring systems.  In phase 1, the focus 
group interview revealed that, the problems and barriers of the previous HADs monitoring were 
1) incorrect and inconsistent practice among the healthcare providers, 2) ineffectiveness of the 
inter-division collaboration system, and 3) incomplete recording system.  The healthcare teams 
developed the HADs policy of the hospital, roles of each health care professional, practices 
guideline, and HADs monitor recording form.  In addition, the team designed an educational 
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program about the new HADs monitoring program for hospital personnel, HADs monitoring 
guideline on hospital’s website, and quick reviewing charts posted at working areas. 
 After implementing the programs, the results findings of Phase 2 shown that the errors 
regarding parameter’s monitoring, adverse reaction monitoring and surveillance administration 
were decreased from pre-system implementation period significantly (p value <0.01).  For the 
errors regarding dose adjustment and physician reports, the findings showed that medication error 
rate trended to be decreased.  In addition, the results of HADs monitoring shown that the number 
of adverse drug reaction trended to be increased while the adverse events due to HADs 
monitoring had trended to be decreased.  The findings of health care provider’s opinions about the 
new HADs system (phase 3) revealed that, the majority of health care personnel had participated 
in the development programs and thought that development programs were appropriated and 
useful for monitoring HADs  
 Collaboration of healthcare team by the initiation of pharmacists who had a facilitator 
role in planning, providing practice guideline and system development programs was an 
important factor in developing HADs monitoring systems in hospital. The results of this study 
were expected to be benefit for other hospitals who wanted to develop the HADs monitoring 
system and other system performance development.  
 


