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บทท่ี 3
วิธีดำเนินการวิจัย

การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณา (Descriptive Research) มุ่งดีกษาถึงผลจาก 
การประเมินผลมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์ ในโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป 
เฉพาะโรงพยาบาลในส่วนท่ีสังกัดกองโรงพยาบาลภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข รวมท้ังสิน 92 แห่ง 
โดยรูปแบบการประเมินใช้ข้อมูลจากรายงานผลการปฏิบ้ติงานตามมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวช 
ภัณฑ์ตามรูปแบบรายงานที่กองโรงพยาบาลภูมิภาคกำหนดให้ อันมีสักษณะเป็นข้อมูลทุติยภูม ิ
(Secondary Data) และใช้ข้อมูลจากแบบลอบถามผู้ปฏิปติงานตามมาตรการปฏิรูประบบบริหาร 
เวชภัณฑ์ ซ่ึงเป็นหัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลท่ัวไป โดยใช้แบบสอบ 
ถามท่ีสร้างข้ึนเป็นเคร่ืองมือในการเก็บข้อมูล

ระเบียบวิธีวิจัย

3.1. ขอบเขตการคิกษ'า
การดีกษาน้ีเป็นการประเมินผลมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์ในแผนแม่บท 

การพัฒนาสุขภาพดีด้วยต้นทุนต่ํา (good health at low cost) โดยการดีกษาจากข้อมูลทุติยภูมิ 
จากรายงานผลการปฏิบัติงานตามมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์ ของโรงพยาบาลศูนย์/โรง 
พยาบาลท่ัวไปทุกแห่ง รวมท้ังล้ิน 92 แห่ง ท่ีส่งให้กองโรงพยาบาลภูมิภาค และ ประเมินผลความ 
คิดเห็น ความพึงพอใจ ปัญหา และอุปสรรคของการปฏิป้ติตามมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวช 
ภัณฑ์ ของหัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลท่ัวไปทุกแห่ง จำนวน 92 แห่ง 
ต่อการกำหนดแนวทาง วิธีปฏิบัติตามมาตรการ ปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์โดยใช้แบบประเมิน 
ผลท่ีสร้างข้ึน

3.2 ข้ันตอนและวิธีการดำเนินการวิจัย
วิธีการดำเนินการวิจัยสามารถแบ่งออกเป็น 3 ข้ันตอน ดังน้ี
ข้ันตอนท่ี 1 ข้ันตอนการเตรียมการและวางแผนโครงการ
ข้ันตอนท่ี 2 เร่ิมดำเนินการจัดเก็บข้อมูล
ข้ันตอนท่ี 3 ข้ันตอนการประมวลผลและสรุปผลการดำเนินงานและข้อเสนอแนะ
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ข้ันตอนท่ี ข้ันตอนการเตรียมการและวางแผนโครงการ 
การเตรียมการและวางแผนโครงการมีข้ันตอนดังน้ี
1.1. ทบทวนเอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง เพ่ือเตรียมความพร้อมของผู้ 

วิจัยในด้านความรู้ ความเข้าใจให้สามารถวิเคราะห์ และวางแนว 
ทางการดำเนินงานให้เป็นไปอย่างเหมาะสม รัดกุม โดยผู้วิจัยสืกษา 
มาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์ในแผนแม่บทการพัฒนาสุข 
ภาพดีด้วยด้นทุนต่ํา ตามคำดังท่ี สธ 0211/09/Q.70 ลงวันท่ี 5 
กุมภาพันธ์ 2541 (รายละเอียดตามภาคผนวก ข หน้า 93) ในด้าน 
แนวความคิด หดักการ เหตุผล เป้าหมาย และรูปแบบการดำเนินการ

1.2. คัดเลือกกลุ่มประชากรดัวอย่าง โดยใชโรงพยาบาลศูนย์/โรง 
พยาบาลท่ัวไป ดังกัดกองโรงพยาบาลภูมิภาค ทุกแห่ง จำนวน 92 
แห่ง เน่ืองจากผู้วิจัยเห็นว่าจำนวนโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลท่ัว 
ไป ครอบคลุมกลุ่มท่ีจะได้รับผลกระทบจากมาตรการดังกล่าวท่ัว 
ประเทศ

1.3. การดัดเลือกประเด็นมาตรการฯ ท่ีสืกษา โดยทำการดัดเลือก 4 
ประเด็นมาตรการฯ ซ่ึงเป็นดัวช้ีวัดจากท้ังหมด 8 ประเด็นมาตรการฯ 
(รายละเอียดตามภาคผนวก ข หน้า 99) ที่โรงพยาบาลศูนย์ และ 
โรงพยาบาลท่ัวไป ต้องถือปฏิบ้ติ เน่ืองจาก 4 ประเด็นมาตรการฯ น้ี 
มีข้อมูลท่ีครบถ้วน และสมบูรณ์ในชีวงท่ีดำเนินการเก็บข้อมูล โดย 
ดัดเลือกประเด็น ดังต่อไปน้ี
1.3.1. ประเด็นมาตรการท่ี 1. บัญชีรายการยาของสถานพยาบาล
1.3.2. ประเด็นมาตรการท่ี 3.1. มูลค่าการจัดหายา
1.3.3. ประเด็นมาตรการท่ี 3.2. การจัดหายาร่วม
1.3.4. ประเด็นมาตรการที่5. การสำรองยา

1.4. เตรียมเคร่ืองมือในการเก็บข้อมูลได้แก่แบบฟอร์มต่าง  ๆดังราย 
ละเอียดต่อไปน้ี
1.4.1. แบบฟอร์มรวบรวมข้อมูล จำนวนรายการยาท้ังหมดของ 

รพศ. และ รพท. จำแนกตามประเภทยา ED และ NED
1.4.2. แบบฟอร์มรวบรวมรายงานยอดเงินบำรุงและเงินงบ 

ประมาณท่ีจัดซ้ือยาใน และ นอกบัญชียาหดักแห่งชาติ
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1.4.3. แบบฟอร์มรายงานสรุปการดำเนินการจัดหาเวชภัณฑ์ร่วมกัน
1.4.4. แบบฟอร์มรวบรวมรายงานมูลค่ายาคงคลังรายไตรมาสเทียบ 

กับปริมาณการบริโภคยาในไตรมาสเดียวกัน
1.4.5. แบบฟอร์มการสรุปผลจากการเก็บข้อมูล
1.4.6. แบบประเมินผล ท่ีสร้างเป็นแบบสอบถาม โดยผู้วิจัยสร้างข้ึน 

การสร้างแบบประเมินผลกระทบของมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์ ซ่ึงเป็นแบบสอบ 
ถามท่ีได้ผ่านการพัฒนาตามข้ันตอนต่างๆ เรียบร้อยแล้ว ดังน้ี

1. กำหนดเน้ือหาและดัวช้ีวัด โดยสืกษาค้นคว้าจากทฤษฎี ตำรา เอกสารอ้างอิง 
ต่าง  ๆ ตลอดจนผลงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง

2. นำเน้ือหาองค์ประกอบและดัวช้ีวัดมาประยุกต์เป็นข้อคำถาม โดยสืกษาเน้ือหา 
เพ่ิมเติมจากตำรา เอกสาร และวิทยานิพนธ์

3. สร้างเคร่ืองมือซ่ึงเป็นลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบประมาณค่า 5 ระดับ 
ตามแนวคิดของสิเคท (Likert Scale) ซึ่งมืข้อความท่ีแสดงความเห็นด้วยและไม่ 
เห็นด้วย 5 ระดับคือ เห็นด้วยอย่างย่ิง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็น 
ด้วยอย่างย่ิง โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนดังน้ื

ระดับความเห็น คะแนน
เห็นด้วยอย่างมากท่ีสุด 5
เห็นด้วยอย่างมาก 4
ไม่แน่ใจ 3
ไม่เห็นด้วยอย่างมาก 2
ไม่เห็นด้วยอย่างมากท่ีสุด 1
เกณฑ์การแปลความหมายของความคิดเห็นกำหนดดังน้ื (สุชาติ ประสิทธ้ิรัฐ
สินรุ, 2538)

<ol «รคะแนนเฉลย หมายถง
4.50 - 5.00 เห็นด้วยอย่างมากท่ีสุด
3.50 - 4.49 เห็นด้วยอย่างมาก
2.50 - 3.49 ไม่แน่ใจ
1.50 - 2.49 ไม่เห็นด้วยอย่างมาก
1.00 - 1.49 ไม่เห็นด้วยอย่างมากที'สุด
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4. นำเคร่ืองมือท่ีสร้างข้ึนเรียบร้อยแล้ว ไปสอบความตรงของเน้ือหา (Content 
Validity) และ การหาความเช่ือม่ัน (Reliability) ก่อนเม่ือเข้าเกณฑ์ท่ีกำหนด 
จึงจะนำแบบสอบถามน้ืไปใช้ต่อไปได้

5. ผู้วิจัยได้นำแบบสอบถามท่ีผ่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา และได้รับ 
การปรับปรุงแก้ไขแล้ว ไปทดลองสอบถามผู้ปฏิบัติงานท่ีมีลักษณะได้รับผล 
กระทบโดยตรง เช่นเดียวกับกลุ่มตัวอย่างท่ีจะดีกษา ได้แก่หัวหน้าฝ่ายเภลัชกรรม 
โรงพยาบาลชุมชน จำนวน15คนและมีได้รับแบบสอบถามท่ีครบถ้วนสามารถ 
ประเมินผลได้ จำนวน 12 ฉบับ จากน้ันได้นำคะแนนท่ีได้ไปคำนวนหาค่าความ 
เช่ือม่ัน โดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์ค่าความแปรปรวนของ ฮอยฑ์ (Hoyt’s 
analysis of variance) ได้ค่าความเช่ือม่ันของแบบสอบถาม เท่ากับ 0.86 ซ่ึงมาก 
กว่า 0.80 จึงถือว่าแบบสอบถามชุดน้ือยู่ในเกณฑ์ดีสามารถนำไปใช้ได้ (ดังมีราย 
ละเอียดการคำนวนตาม ภาคผนวก ง หน้า 115) และแบบสอบถามประกอบ 
ด้วย 5 เร่ือง ดังน้ื

เร่ืองท่ี 1 ข้อมูลท่ี'วไป ได้แก่ ช่ือโรงพยาบาล จังหวัด ขนาดเตียง ประสบ
การณ์ท่ีทำงานท่ีโรงพยาบาล (ปี) ระดับการดีกษาสูงสุด
ของผู้ตอบแบบสอบถาม

เร่ืองท่ี 2 ความคิดเห็นต่อมาตรการปฏิรุประบบบริหารเวชภัณฑ์ซ่ึงครอบ
คลุมประเด็นต่าง  ๆตามตัวข้ี'วัด และวัตถุประสงค์ที่ต้ังไว้ได้แก่
ประเด็นต่าง  ๆดังน้ื
2.1. บัญชีรายการยาของโรงพยาบาล
2.2. การดัดเลือกยา
2.3. การจัดหาและการประกันคุณภาพยา
2.4. การผลิต
2.5. การสำรองยาและการกระจายยา
2.6. การใช้ยา

เร่ืองท่ี 3 ผลกระทบของการใช้มาตรการฯ ในเร่ืองอ่ืน  ๆได้แก่
3.1. การประหยัดงบประมาณ
3.2. การได้ยาคุณภาพดี
3.3. ความพึงพอใจของผู้บริหารระดับสูง (ผู้อำนวยการโรง

พยาบาล)
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3.4. ความพึงพอใจของผู้ท่ังใช้ยา
3.5. ความพึงพอใจของผู้ป่วย
3.6. ความพึงพอใจของผู้จ่ายยา
3.7. ความสะดวกในการบริหารเวชภัณฑ์ (ใ.[รมาณคนลดลง) 

เร่ืองท่ี 4 การบรรลุวัตถุประสงค์ท่ีกำหนดไว้
4.1. ได้ยามีคุณภาพ
4.2. ได้ยาราคาประหยัด
4.3. มีการท่ัง'ใช้ยาอย่างลมเหตุสมผล 

เร่ืองท่ี 5 ปัญหา/อุปสรรค/ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ

ขนตอนที่ 2 การดำเนินการจัดเก็บข้อมูล แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดังน้ี
2.1. เก็บข้อมูลผลตามดัวซ้ีวัดการดำเนินการของมาตรการฯจำนวน4 

ประเด็น
2.2. เก็บข้อมูลของการประเมินผลกระทบมาตรการฯ โดยใช้แบบ 

ประเมินผล 34 ข้อ
2.2.1. เก็บข้อมูลผลตามดัวซ้ีวัดการดำเนินการของมาตรการฯ 

จำนวน 4 ประเด็น ดังท่ีได้ดัดเลือกไว้ โดยรวบรวมข้อมูล 
จากการรายงานผลของโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลท่ัวไป 
ซ่ึงส่งมายังกองโรงพยาบาลภูมิภาค 3 คร้ังโดยการแบ่งเดือน 
ของงวดงบประมาณ (การรายงานผลการดำเนินการบริหาร 
เวชภัณฑ์โดยปกติ ต้องการให้สอดคล้องกับแผนการบริหาร 
เวชภัณฑ์จัดช้ือยา ซ่ึงแบ่งเดือนสำหรับการทำแผนเป็น 4 
งวดงบประมาณใน 1 ปี
โดย งวดท่ี 1 เร่ิมวันท่ี 1 ตุลาคม 2540 - 31 ธันวาคม 2540 

งวดท่ี 2 เร่ิมวันท่ี 1 มกราคม 2541 - 31 มีนาคม 2541 
งวดท่ี 3 เร่ิมวันท่ี 1 เมษายน 2541 - 30 มิถุนายน 2541 

และงวดท่ี 4 เร่ิมวันท่ี 1 กรกฎาคม 2541 - 30 กันยายน 2541) 
ดังน้ันการรายงานข้อมูลคร้ังท่ี 1 แบ่ง ดังน้ี รายงานเร่ิมจากวันท่ี 
มาตรการฯประกาศใช้จนถึงวันท่ีหมดงวดงบประมาณท่ี 2 (เน่ือง 

' จากวันที่เริ่มประกาศใช้คือ 5 กุมภาพันธ์2541 เร่ิมเข้างวดงบ 
ประมาณท่ี 2 แล้ว) การรายงานผลคร้ังท่ี 2 ใช้ข้อมูลของงวดงบ
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ประมาณท่ี 3 และ การรายงานผลคร้ังท่ี 3 ใช้ข้อมูลของงวดงบ 
ประมาณท่ี 4 การเก็บข้อมูลรายงานโดยสรุป ดังน้ี 
คร้ังท่ี า ได้แก่ วันท่ี 5 กุมภาพันธ์2541 - 31 มีนาคม 2541 
คร้ังท่ี 2 ได้แก่ วันท่ี 1 เมษายน 2541 - 30 มิถุนายน 2541 
คร้ังท่ี 3 ได้แก่ วันท่ี 1 กรกฎาคม 2541 - 30 กันยายน 2541 
แต่ละคร้ังดำเนินการเก็บข้อมูลดังต่อไปน้ี
2.1.1. ประเด็นมาตรการท่ี 1.บัญชีรายการยาของ 

สถานพยาบาล
2.1.1.1. จัดเก็บข้อมูลจำนวนรายการยาท้ังหมดของ 

รพศ. และ รพท. โดยใช้แบบฟอร์มรวบรวมข้อ 
มูล จำนวนรายการยาท้ังหมดของ รพศ./รพท.

2.1.1.2. จัดเก็บข้อมูล รายการยา ED และ NED ใน 
บัญชีของ รพศ. และ รพท. โดยใช้แบบฟอร์ม 
รวบรวมข้อมูลเดียวกันกับข้อ 2.1.1.1.

2.1.2. ประเด็นมาตรการท่ี 3.1 มูลค่าการจัดหายา
2.1.2.1. จัดเก็บข้อมูลรายงานยอดเงินบำรุง และเงินงบ 

ประมาณ ท่ีจัดซ้ือยา ED และ NED โดยใช้ 
แบบฟอร์มท่ีรวบรวมรายงานยอดเงินบำรุงและ 
เงินงบประมาณท่ีจัดซ้ือยา ED และ NED ท้ัง 
รพศ./ รพท.

2.1.2.2. จัดเก็บข้อมูลการใช้เงินบำรุงจัดซ้ือยา ED โดย 
ใช้แบบฟอร์มรวบรวมข้อมูล เดียวกันกับข้อ
2.1.2.1.

2.1.3. ประเด็นมาตรการ 3.2. การจัดหายาร่วม
2.1.3.1. จัดเก็บจำนวนรายการยาราคายาต่อหน่วย 

บริษัทผู้จำหน่ายและประมาณการปริมาณท่ีจะ 
จัดซ้ือร่วมกัน โดยใช้ แบบฟอร์มรายงานสรุป 
การ ดำเนินการจัดหาเวชกัณฑ์ร่วมกัน

2.1.3.2. จัดเก็บสรุปจำนวนและมูลค่ารวมท่ีมีการจัดซ้ือ 
จริงเม่ือส้ินปีงบประมาณหรือหมดระยะเวลาท่ี 
ตกลงกับบริษัท เทียบกับประมาณการในการ
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จัดซ้ือเดิม โดยใช้แบบฟอร์มรวบรวมข้อมูล 
เดียวกันกับข้อ 2.1.3.1.

2.1.3.3. จัดเก็บดัชนีราคายาที'จัดซ้ือยารวมเปรยบ
เทียบจังหวัดต่าง  ๆ กับค่าเฉล่ียของประเทศ 
โดยใช้แบบฟอร์มรวบรวมข้อมูลเดียวกันกับ 
ข้อ 2.1.3.1

2.1.4. ประเด็นมาตรการท่ี 5. การสำรองยา
2.1.4.1. จัดเก็บข้อมูลมูลค่ายาและเวชภัณฑ์คงคลัง 

รายไตรมาส และปริมาณการบริโภคยาใน 
ไตรมาสเดียวกัน โดยใช้ แบบฟอร์มรวบ 
รวมรายงานมูลค่ายาคงคลังรายไตรมาส 
เทียบกับปริมาณการปริโภคยาในไตรมาส 
เดียวกัน

2.1.4.2. จัดเก็บข้อมูลจำนวน รพศ./รพท. และอัตรา 
การสำรองยา โดยใช้แบบฟอร์มรวบรวมข้อ 
มูลเดียวกันกับข้อ21.4.1.

2.2. เก็บข้อมูลของการประเมินผลกระทบมาตรการฯ จำนวน 34 ข้อ โดยเก็บ 
ข้อมูลจากเภสัชกรที,เป็นหัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลศูนย์/ 
โรงพยาบาลท่ัวไป รวมท้ังส้ิน 92 แห่ง โดยมีวิธีการจัดเก็บดังน้ี
2.2.1. จัดส่งแบบประเมินผลที,สร้างข้ึนทางไปรษณีย์กึงหัวหน้า 

กลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลศูนย์ และโรงพยาบาลท่ัวไป 
92 แห่ง

2.2.2. ติดตามผลหลังจากท่ีทำการส่งเอกสารแล้ว เป็นเวลา 4 
สัปดาห์โดยส่ง1ไปรษณียบัตรเตือน 1 คร้ัง หากเลยกำหนดน้ี 
ผู้ท่ียังไม่ได้ตอบกลับมาผู้วิจัยจะติดตามโดยใช้โทรดัพท์ 1 คร้ัง 
อย่างน้อย'ให่ใด้ร้อยละ 80 ของจำนวนท้ังหมด

ขนดอนท่ี 3 การประมวลผล วิเคราะห์ และสรุปผลการดำเนินงาน
3.1.ข้อมูลผลตามดัวซ้ืวัดการดำเนินการของมาตรการฯจำนวน4 ประเด็น 

มาตรการฯ ท่ีเป็นมาตรการฯ ที,ดีกษาทำการสรุปเม่ือดำเนินการจัดเก็บ 
ครบ 3 คร้ัง แล้วจะนำมาเปรยบเทียบกับเกณฑ์ท่ีมาตรการฯ กำหนด
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ตามแต่ละมาตรการฯ แล้วทำการวิเคราะห์ และสรุปข้อมูลบันทึกลง 
แบบฟอร์มเก็บข้อมูลสรุปผลรวบรวมผลรายงานตามแบบฟอร์มท่ีสรุป 
รายงานที,สร้างข้ึน

3.2. ข้อมูลของการประเมินผลกระทบมาตรการฯ โดยเก็บข้อมูลจาก๓ สัซกร 
ท่ีเป็นห์วหน้ากลุ่มงาน๓ ล้ชกรรม โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลท่ัวไป 
โดยนำข้อมูลส่วนท่ีเป็นคะแนน ความคิดเห็น ความพึงพอใจ มา 
วิเคราะห์ข้อมูล โดยแบ่งเป็น 2 ลักษณะ มีรายละเอียด ดังน้ี
3.2.1. ข้อมูลท่ัวไป วิเคราะห์ด้วยค่าสถิติ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย (mean)
3.2.2. ข้อมูลท่ีเก่ียวกับความคิดเห็นความพึงพอใจ วิเคราะห์ด้วยค่า 

สถิติ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
(standard deviation) ตามแบบประเมินผล

3.3. สรุปผลและให้ข้อเสนอแนะต่าง  ๆจากการประเมินผลหลังใช้มาตรการฯ 
โดยการรวบรวมความคิดเห็น ในภาพรวม ปัญหาอุปสรรคและแนว 
ทางแก้ไข จากแบบประเมินผลท่ีรวบรวมได้เสนอเป็นข้อมูลต่อผู้ 
บริหารระดับสูงต่อไป

การวิเคราะห์ข้อมูล

ผู้วิจัยได้วิเคราะห์ข้อมูลท้ังหมดโดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS/PC (Statistical Package 
for Social Science/ Personal Computor) ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี

1. ข้อมูลทุติยภูมิท่ีจัดเก็บจากรายงานของ โรงพยาบาลศูนย์ และ โรงพยาบาลท่ัวไป ท่ีจัด 
ส่งรายงานให้กองโรงพยาบาลภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข

2. ข้อมูลจากแบบประเมินผลท่ีเป็นแบบสอบถามท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึน 1

1. ข้อมูลทุติยภูมิ
1.1. วิเคราะห์ไนส่วนข้อมูลท่ัวไปของโรงพยาบาลท่ีรายงาน
1.2. วิเคราะห์ข้อมูลประเด็นมาตรการฯท่ีผูวิจัยได้ดัดเลือกไว้ 4 ประเด็น ได้แก่

1.2.1.ประเด็นมาตรการท่ี 1. บัญชีรายการยาของสถานพยาบาล
1.2.1.1.รวบรวมจำนวนของ รพศ. และ รพท.ท่ีลามารถกำหนดจำนวนบัญชี 

รายการยาท่ีจัดชีอ ของโรงพยาบาลได้ตามท่ีมาตรการฯ กำหนดไว้ 
โดย รพศ. และ รพท. ไม่มากกว่า 650 และ 500 รายการ ตามลำดับ
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1.2.1.2. รวบรวมจำนวนของ รพศ. และ รพท.ท่ีสามารถกำหนดสัดส่วน 
รายการยา ED ซองโรงพยาบาลได้ตามท่ีมาตรการฯ กำหนด 
ไว้ โดย รพศ. และรพท.ไม่น้อยกว่าร้อยละ 70 และ 60 
ตามลำดับ

1.2.2. ประเด็นมาตรการท่ี 3.1. มูลค่าการจัดหายา
1.2.2.1. รวบรวมมูลค่ายอดเงินบำรุงและเงินงบประมาณจัดซ้ือยาในบัญชี 

ยาหสักแห่งชาติในสัดส่วนท่ีสูงข้ึน ของท้ัง รพศ. และ รพท. เม่ือ 
เปรียบเทียบกับก่อนประกาศใช้มาตรการฯ

1.2.2.2. รวมรวมจำนวนรพศ. และ รพท.ท่ีลามารถดำเนินการใช้เงินบำรุง 
จัดซ้ือยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ ในสัดส่วนตามท่ีมาตรการฯ 
กำหนดไว้โดย รพศ. และ รพท. ไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 และ 70 
ตามลำดับ

1.2.3. ประเด็นมาตรการท่ี 3.1. การจัดหายาร่วม
1.2.3.1. รวบรวมจำนวนรายการยา ราคายาต่อหน่วย บริษัทผู้จำหน่าย 

และประมาณการบริมาณท่ีจะจัดซ้ือร่วมกัน
1.2.3.2. รวบรวมและสรุปจำนวนและมูลค่ารวมท่ีมีการจัดซ้ือจริงเม่ือสินปี 

งบประมาณหรือหมดระยะเวลาท่ีตกลงกับบริษัท เทียบกับ 
ประมาณการในการจัดซ้ือเดิม

1.2.3.3. คำนวนดัชนีราคายาที,จัดซ้ือยารวม โดยเปรียบเทียบ จังหวัด 
ต่าง  ๆ กับค่าเฉล่ียของประเทศ

1.2.4. ประเด็นมาตรการท่ี 5. การสำรองยา
1.2.4.1. คำนวนมูลค่ายาและเวชกัณฑ์คงคลังรายไตรมาสเทียบกับ 

ปริมาณการบริโภคยาในไตรมาสเดียวกัน ของ รพศ. และ รพท.
1.2.4.2. รวบรวมจำนวนรพศ. และ รพท. ท่ีสำรองยาได้ตามท่ีมาตรการฯ 

กำหนดไว้ โดย รพศ. และ รพท. มีอัตราการสำรองยาไม่เกิน
2 เดือน
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2. ข้อมูลจากแบบประเมินผลท่ีเป็นแบบสอบถาม

2.1. วิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่างได้แก่ เพศวุฒิการสืกษาประลบการณ์ที่ทำงาน 
ในโรงพยาบาลเป็นปี จำนวนเตียงของโรงพยาบาลท่ีปฎิบ้ติงาน นำมาแจกแจงความถ่ี 
และหาคาร้อยละ

2.2. หาค่าเฉล่ียร้อยละ และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนความคิดเห็นในหัวข้อ ดังต่อ 
ไปนี้
2.2.1. เร่ืองผลกระทบของมาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ์โดยตรง ได้แก่

2.2.1.1. บัญชีรายการยาของโรงพยาบาล
2.2.1.2. การดัดเลือกยา
2.2.1.3. การจัดหาและประกันคุณภาพยา
2.2.1.4. การผลิตยา
2.2.1.5. การสำรองยาและการกระจายยา
2.2.1.6. การไข้ยา

2.2.2. เร่ืองผลกระทบของการไข้มาตรการฯ ในเร่ืองอ่ืน  ๆได้แก่
2.2.2.1. การประหยัดงบประมาณ 
2.2.22. การได้ยาคุณภาพตี
2.2.2.3. ความพึงพอใจของผู้บริหารระดับสูง (ผู้อำนวยการโรงพยาบาล)
2.2.2.4. ความพึงพอใจของแพทย์ผู้ท่ังใช้ยา 
2.22.5. ความพึงพอใจของผู้ป่วย
2.2.2.6. ความพึงพอใจของผู้จ่ายยา
22.2.7. ความพึงพอใจของผู้ดำเนินการจัดหาเวชภัณฑ์

2.2.3. เร่ืองการบรรลุวัตถุประสงค์ของมาตรการฯ
2.2.3.1. ได้ยา มีคุณภาพ
2.2.3.2 ได้ยา ราคาประหยัด
2.2.3.3 การท่ังใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล

2.2.4. เร่ืองปัญหา/อุปสรรค/ข้อเสนอแนะอ่ืน  ๆท่ีเก่ียวข้องกับมาตรการฯ
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