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ข้ันตอนที่ 5 สื่อสารรายการยากลับบ้านให้ผู้ป่วย หน่วยงานและ

สถานพยาบาลอื่น ๆ ทราบ

HA





No Notify 
Pharmacist !

ปัญหาที่เกดิขึน้ : 
CC : ผู้ป่วยมาตรวจตามนัด แต่มปัีญหาเร่ืองเดนิเซ แพทย์จึงให้นอน
รพ. 
Reconcile : ผู้ป่วยแจ้งมผ่ืีนขึน้ทัว่ตัว ไม่มกีารลุกลามไปตามเย่ือเมือก 
แพทย์ให้หยุดยา ALLOPURINOL เพราะสงสัยเกดิผ่ืนจากแพ้ยา 
ALLOPURINOL 
แต่แพทย์ไม่ได้ส่งปรึกษาเภสัชกรเพ่ือประเมนิอาการแพ้ยาของผู้ป่วย

กจิกรรม : ทบทวนการทานยาของผู้ป่วย ส่งใบประเมนิ ADR ปรึกษา ภญ.
จันทร์จิรา

ผลที่เกดิขึน้ : ภญ.จันทร์จิราประเมนิแพ้ยา ALLOPURINOL ออกบัตร
แพ้ยาให้ผู้ป่วย



ผู้ป่วยชายไทยคู่ อายุ 82 ปี U/D : DM, HT
ALL : NKDA

Dx. 1st

Hypoglycemia
รายการยากลบับ้าน 

ได้แก่
Amlodipine (5) 1x1 

pc # 30
Enalapril (5) 1x1 

pc # 30
Metformin (500)     1x2 

(Re-Admit) 2st Dx. 
Hypoglycemia

D/C แพทย์หยุด
Metformin

ผู้ป่วยไม่ได้น ายาโรค
เร้ือรังเดมิมารพ.

เภสัชกรเขียนช่ือยาที่ต้อง
หยุดและน าแผงยา
metformin ให้ญาตดูิเป็น



(Re-Admit)  3st Dx. 
Hypoglycemia

จากการสอบถามประวตั+ิดูยาเดมิจาก
ผู้ป่วยและญาต ิ

ทานยา metformin แบบเก่าเป็นแผงบริ
สเตอร์ ตัวอกัษรสีแดง (metformin B) ที่
เหลืออยู่

ทานยา glipizide Lot ใหม่ จากรพ.สค. ที่
เพ่ือนน ามาให้

ผู้ป่วยเคยได้รับยา glipizide Lot เก่า จาก

ผู้ป่วย/ญาติ
ไม่ทราบ
รูปแบบยาที่
เปล่ียน
ทัง้ที่รับจาก
รพ. และจาก
เพื่อน !!!

เอกสารแจ้ง
เปลีย่นรูปแบบ
ยา

รณรงค์น าถุง
ยาทีเ่หลือมารพ. 
ทุกคร้ัง

ท าความ
เข้าใจกบัผู้ป่วย/



ผู้ป่วยหญิงไทยคู่  case HT, Asthma Readmit : Dx. SVT
ผู้ป่วยไม่ได้หยุดทานยา Salbutamol ตามที่แพทย์ส่ังเม่ือ 
D/C จาก ward ครัง้ที่แล้ว



ผู้ป่วยหญิงไทยคู่ case DM with hypoglycemia รับยาที่สอ. บางกระเจ้า

เม่ือกลับบ้าน เขียน note สมุดประจ าตัวโรคเบาหวานของสอ. แพทย์ off ยา DM เดมิ
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มาตรฐานการจัดการยาของ
หอผู้ป่วย

มาตรฐานการส่ังยาเดิม
ของแพทย์ Doct
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ปัญหาและแนวทางการ

พัฒนางาน
• ปัญหาทีพ่บ
1. รายการยาเดมิผู้ป่วยไม่

ครบถ้วน
• Prescription error
• ผู้ป่วยมียาเหลือ/ไม่รับยา

2. Post-Dispensing error
• Key ช่ือผดิคน
• ขนาดยา
• วธีิใช้ยา
• อ่ืน ๆ

3.      ปัญหาเร่ืองรายการยาโอนจาก 
OPD

• แนวทางป้องกนัและแก้ไข
1. ก าหนดมาตรฐานการ key ยากรณทีี่ผู้ป่วยมียาเหลือ 

แพทย์ให้ใช้
ยาน้ันต่อและไม่ได้รับยารายการน้ัน ๆ ในคร้ังนี้ key จ านวน
เป็น “0”
รวมทั้งสร้าง มาตรฐานการยกเลกิใบส่ังยา OPD กรณผู้ีป่วย
ไม่มารับยา

2.      แก้ไขข้อความบนฉลากยา/แก้ไขยา/อธิบายผู้ป่วยและ
ญาติทราบ

3. แจ้งความคลาดเคล่ือนที่เกดิขึน้กบัหน่วยงานที่ดูแล 
Medication 

error เพ่ือด าเนินการแก้ไขต่อไป

4. ประสานงาน IPD & Administrator เพ่ือหาแนวทางการ
จัดการยาเม่ือผู้ป่วยกลบับ้าน

HosX
P



มาตรฐานการ key ใบส่ังยา เพ่ือคงประวตัิยาเดิมผู้ป่วยกรณี
ยงัมียาเหลือ (key เป็น “0”)



มาตรฐานการยกเลกิประวตัิยาโรคเร้ือรัง กรณี
ผู้ป่วยไม่ได้รับยา
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