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ปิยนชุ สมตน, วรภทัรา  สธุนนนัท์, ธนิยา  เช่ียวชาญ, รัชน ู เจริญพกัตร์ และณฏัฐาณ์ ไทรสาเกต ุนาเลีย้ง 
งานจ่ายยาผู้ ป่วยนอก กลุ่มงานเภสชักรรม สถาบนับ าราศนราดรู 
บทคัดย่อ 

วัตถุประสงค์: เพ่ือศกึษาระบบงานและออกแบบระบบงานในห้องจ่ายยาผู้ ป่วยนอกเพ่ือลดความสญูเปลา่
ในระบบให้สามารถลดระยะเวลารอรับยาของผู้ ป่วยนอกได้  วิธีการศึกษา: เป็นการศกึษาวิจยัเชิงพรรณนา
แบบไปข้างหน้า เก็บข้อมลูระยะเวลาการท างานและระยะเวลารอในแตล่ะขัน้ตอน น ามาวาดภาพสายธาร
คณุค่าเพ่ือระบกิุจกรรมที่เพ่ิมคณุคา่และกิจกรรมที่ไมเ่พ่ิมคณุคา่ตามหลกัการของ Lean แล้ววิเคราะห์ความ
สญูเปลา่ในระบบ ประชมุทีมเพ่ือร่วมกนัออกแบบกระบวนการท างานใหม ่รวมถงึวิเคราะห์ผลกระทบความ
เป็นไปได้และการยอมรับในการน าไปปฏิบตัิงานจริง แจ้งผู้ปฏิบตัใิห้เข้าใจตรงกนั เร่ิมใช้และทดลองงานใหม่ 
ประเมินผลโดยเปรียบเทียบระยะเวลารอรับยาก่อนกบัหลงัปรับปรุงระบบ เก็บข้อมลูโดยเลอืกกลุ่มตวัอย่าง
จากใบสัง่ยาโดยสุ่มอย่างสะดวก ในผู้ป่วยท่ีมารับยาท่ีห้องจ่ายยาผู้ ป่วยนอก ตกึอ านวยการ สถาบนับ าราศ
นราดรู ในช่วง 1 กรกฎาคม 2557 ถงึ 30 กนัยายน 2557 เวลา 08.30 - 13.00 น. ผลการศึกษา: ระยะเวลา
รอรับยาเฉลีย่ก่อนปรับปรุงระบบ คอื  20.31 ± 9.20  นาที โดยพบความสญูเปลา่ในระบบคอื ความสญูเปลา่
เน่ืองจากงานเสีย ในการรอคอย กระบวนการท างานท่ีมากเกินไป การขนส่ง พสัดคุงคลงั การเคลื่อนไหวมาก
เกินความจ าเป็น และเน่ืองจากศกัยภาพของพนกังานไม่ถกูน ามาใช้อย่างเต็มที่ จากนัน้ด าเนินการปรับปรุง
ระบบตามหลกั ECCRRSE โดย E (elimination) ยกเลิกกิจกรรมรับโทรศพัท์ที่ไมเ่ก่ียวข้องกบัค าถามการใช้
ยาในเวลาเร่งดว่น C (change) ก าหนดผู้ รับผิดชอบการแก้ไขชิน้งานหรือรับโทรศพัท์ให้เหมาะสม R 
(reduce) ลด batch size ในกิจกรรมดงึใบสัง่ยาสง่แผนกการเงิน  เพ่ือลดระยะเวลารอโดยไมจ่ าเป็น และ    
R (rearrange) แยก คีย์-จดั-ตรวจเช็ค ยาดว่น 1-2 รายการก่อนยาอายรุกรรมที่มีปริมาณและจ านวนมาก 
พบวา่ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยหลงัการปรับปรุงระบบ คือ 17.34 ± 9.49 นาท ีซึง่พบวา่ระยะเวลาหลงั
ปรับปรุงเฉลี่ยลดลงอย่างมนียัส าคญัทางสถิติ ( P = 0.0013 ) สรุป: การศกึษาระบบงานเพ่ือวิเคราะห์ความ
สญูเปลา่ที่เกิดขึน้ ช่วยลดการท างานที่ไม่กอ่ให้เกิดประโยชน์ในมมุมองของผู้ ป่วย ท าให้สามารถบริหาร
ทรัพยากรที่มีจ ากดัได้อย่างมีประสทิธิภาพมากขึน้ ท าให้เวลารอรับยาลดลง   ค าส าคัญ: ลดความสญูเปลา่, 
เวลารอ, ผู้ ป่วยนอก, ประสิทธิภาพ, แนวคิดลีน 
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Abstract 
Objective: To study and design working system in out-patient pharmacy by waste reduction 
technique to decrease waiting time. Methods: this was a descriptive and prospective study. Time 
of waiting and working in each process was recorded. It was used to draw Value Stream Mapping 
to identify value added activity and non-value added activity for analysis by lean method. New 
system working was designed by team meeting and implement after informing all involving 
parties. Waiting time of the prescriptions were evaluated and compared between before and after 
implementation of new system. The study was done at the out-patient pharmacy, Administration 
Building, Bamrasnaradura Infectious Diseases Institute. Results: Average waiting time before the 
new system was 20.31 ± 9.20   minutes. In the old system, the wastes were from wasting time, 
work defects, waiting for work, excessive processing, transportation, inventory, motion and not 
using staff talent. ECCRRSE was used to develop the new system by Cancel the pick up the 
phone activities not related to the drug use question in rush hour. Determine who is responsible 
for the correct product or pick up the phone appropriately. Reducing batch size in activity drew 
prescription sent the Finance Department to reduce waiting time, it is not necessary. Split key-be-
quick drug inspection 1-2 before sealing internal medicine-volume and many. Under the new 

system, It was found that  average waiting time was 17.34 ± 9.49 minutes. Average waiting time in 
new system was significantly lower than that  in the old system ( P = 0.0013 ). Conclusion: The 
analysis of working system by Lean method can reduce steps of non-value added activity in 
patient aspect and manage limited resource effectively and lead to a decreased waiting time. 
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บทน า 

 ในสว่นการบริการในโรงพยาบาลของรัฐบาล ซึง่มีอตัราก าลงัจ ากดัส่งผลให้ระยะเวลาในการรอรับ
บริการของผู้ ป่วยนานมากขึน้เป็นล าดบั ระบบบริการจ่ายยาผู้ ป่วยนอก เป็นสว่นหนึง่ของระบบบริการสขุภาพ
ซึง่ต้องการ การพฒันาเพื่อให้มปีระสิทธิภาพและตอบสนองความต้องการของผู้ ป่วยได้ดีขึน้เช่นกนั ในระบบ
ประกอบด้วยกิจกรรมหลายกิจกรรมตัง้แตก่ารอา่นและแปลใบสัง่ยา การบนัทึกข้อมลูค าสัง่การรักษาเพ่ือ
ค านวณราคายาและพิมพ์ฉลากยา การจดัยา การตรวจสอบความถูกต้องของยาท่ีจดั และการค้นหาปัญหาที่
เก่ียวข้องกบัการใช้ยา (drug related problem) ก่อนจ่ายยา และกิจกรรมสดุท้ายคือ การจ่ายยา จากขัน้ตอน
ท่ีมากนี ้ส่งผลให้การรับยาเป็นกิจกรรมท่ีผู้ป่วยต้องรอนาน โดยพบวา่ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยตัง้แตผู่้ ป่วยย่ืน
ใบสัง่ยา จนผู้ป่วยรับยาเสร็จเป็นระยะเวลา  25.31 นาทีต่อใบสัง่ยา หากมีกระบวนการที่สามารถลด
ระยะเวลารอรับยาจะท าให้ผู้ ป่วยพึงพอใจต่อระบบบริการมากขึน้ 
 ลีน (Lean) เป็นแนวคิดและเคร่ืองมอืในการบริหารจดัการเพ่ือองค์กรประสบความส าเร็จภายใต้
สภาวการณ์ท่ีเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา โดยมหีลกัการใช้ทกุสิ่งทุกอย่างน้อยลง แตใ่ห้ผลงานมากขึน้และ 
ผลงานใกล้เคยีงความต้องการของผู้ป่วยมากท่ีสดุ สิ่งท่ีน้อยลง คือ ความสญูเปลา่ วงรอบเวลา การใช้แรงคน 
เคร่ืองมือ เวลา และพืน้ท่ีปฏิบติังาน สิง่ที่เพ่ิมมากขึน้ คือ ความรู้และพลงัอ านาจของผู้ปฏิบตังิาน ความ
ยืดหยุ่นและขีดความสามารถขององค์กร ผลิตภาพ ความพงึพอใจของลกูค้า ความส าเร็จระยะยาว1 การ
พฒันาระบบงานตามแนวคิวของลีน ประกอบด้วย การวิเคราะห์กิจกรรมในระบบงานว่ากิจกรรมใดเป็น
กิจกรรมท่ีให้คณุคา่ (value-added activity) และอะไรเป็นความสญูเปลา่ (waste)2 ในระบบ  
 เม่ือวิเคราะห์ระบบแล้ว จงึด าเนินการปรับปรุงระบบ ธ ารงการไหลเลื่อนของกิจกรรมผลิตหรือบริการ
ในระบบเพ่ือลดความสญูเปลา่ด้วยการใช้เคร่ืองมือ ECCRRSE และพฒันาสูค่วามสมบูรณ์แบบเพ่ือให้เกิด
การพฒันาอย่างต่อเน่ือง 
 ในการด าเนินการทัง้หมดสามารถน าเคร่ืองมือหลากหลายมาใช้ประกอบกนัตามความจ าเป็น ทัง้
เคร่ืองมือเพ่ือรับการรับรู้ความต้องการของผู้ รับผลงาน (customer focus tools) เคร่ืองมือส าหรับสายธาร
แห่งคณุค่า เคร่ืองมอืคณุภาพ (quality tool) เคร่ืองมือส าหรับธ ารงการไหลเลื่อน (flow tools) เคร่ืองมือ
ส าหรับระบบดงึ (pull tools) เคร่ืองมือส าหรับความสมบูรณ์แบบ(perfection  tools) และเคร่ืองมอืการ
จดัการ (management tools)3 

วัตถุประสงค์  

 ศกึษาระบบงานและออกแบบระบบงานในห้องจ่ายยาผู้ ป่วยนอกเพ่ือลดความสญูเปลา่ในระบบ 
สง่ผลให้ลดระยะเวลารอรับยาของผู้ ป่วย 

 



วิธีการศึกษา 

การวิจัยนีมี้ขัน้ตอนดังนี ้

1. ศกึษาระบบขัน้ตอนการท างานภายในหน่วยบริการจ่ายยาผู้ ป่วยนอก แล้วน ามาเขียนเป็น 
ขัน้ตอนการด าเนินงาน เพ่ือน าไปเก็บข้อมลูระยะเวลาการท างาน 

2. ทบทวนวรรณกรรมตามแนวคิดของลนี ซึง่มี 8 ประการ คือ ความสญูเปลา่เน่ืองมาจาก งานเสีย 
(defects and reworks) ความสญูเปลา่เนื่องมาจาก การผลติเกินพอดี (0verproduction) ความสญูเปลา่
เน่ืองมาจากการรอคอย (waiting) กระบวนการท างานที่มากเกินไป (excessive processing) ความสญู
เปลา่เน่ืองมาจากการขนสง่  (transportation) ความสญูเปลา่เนื่องมาจาก การขนส่ง (transportation) ความ
สญูเปลา่เน่ืองมาจาก พัสดคุงคลงั (inventory) ความสญูเปลา่เนื่องมาจากการเคลื่อนไหว (motion) และ 
ความสญูเปลา่เนื่องมาจากศกัยภาพของพนกังานไมถ่กูน ามาใช้อย่างเตม็ท่ี (not using staff talent) 

3. ก าหนดประชากรของการศกึษา โดยประชากรคือ ใบสัง่ยาท่ีเข้ามาท่ีห้องจ่ายยาผู้ ป่วยนอก 
อาคารอ านวยการ ชัน้ 1 ช่วงเวลา 08.30-13.00 น. โดยสุ่มกลุ่มตวัอยา่งใบสัง่ยา แบ่งประเภทผู้ ป่วยท่ีรับยา 
1-2 รายการ และรับยามากกว่า 2 รายการ ตามล าดบัทกุคิวที่ลงท้ายด้วยเลข 5 เน่ืองจากกระบวนการ
ให้บริการมีขัน้ตอนแตกตา่งกนัซึง่มีผลต่อระยะเวลารอรับยา จากการค านวณขนาดตวัอย่างโดยใช้ข้อมลูน า
ร่อง (pilot study) ประกอบตามสตูร   n/group   = ( Z α/2+  Z β )2S2 /(X1-X2)2  โดย  Z α/2 = 1.96  และ    
Z β  =1.28 และระยะเวลารอรับยาเฉลี่ย 30.23 นาท ี(จากการเก็บข้อมลูก่อนการศกึษา ) และในการเก็บ
ข้อมลูท่ีมกีารพฒันาระบบอยา่งตอ่เน่ืองในการท างานปกต ิพบระยะเวลาเฉลี่ย 25.31 นาที (SD= 13 ) ดงันัน้
ขนาดตวัอย่าง = (1.96+1.28)2  132  /(30.23 – 25.31)2 = 74  คนต่อกลุม่ เม่ือเผ่ือ drop out 20% ได้ 88 คน
ตอ่กลุ่ม โดยสรุปใช้ใบสัง่ยาประมาณ 88 ใบ รวมทัง้หมด 176 ใบสัง่ยา โดยไมน่บัใบสัง่ยาที่ต้องให้ค าปรึกษา
เฉพาะรายโดยเภสชักร 

4. สุม่ใบสัง่ยาอย่างสะดวกโดยเก็บข้อมลู ระยะเวลารอรับยาของผู้ ป่วยก่อนการปรับปรุงระบบ  
ระยะเวลาการท างานและระยะเวลารอในแตล่ะขัน้ตอน จ านวนผู้ปฏิบตังิานในขัน้ตอนตา่งๆ โดยแบ่งเก็บ
ข้อมลู  6 ขัน้ตอน โดยแบ่งเป็นประเภทดงันี ้1. ขัน้ตอนการออกบตัรคิว    2. การคิดราคายาและพิมพ์ฉลาก  
3. การจดัยาและติดฉลากยา  4. การตรวจเช็คยา  5. ดงึใบสัง่ยาส่งแผนกการเงิน   6. การจ่ายยา      

5. วาดภาพสายธารคณุคา่ น าข้อมลูมาวิเคราะห์หาความสญูเปลา่ในระบบ ร่วมกบัการใช้เคร่ืองมอื  
ECCRRSE ดงันี ้E: elimination, C: change, C: Combine, R: reduce, R: rearrange, S: simply และ     
E: equipment  ประชมุทีมเพ่ือร่วมกนัออกแบบกระบวนการท างานใหมแ่ละไปปฏิบติัจริง  

6. เก็บข้อมลูหลงัการปรับปรุงระบบ โดยสุม่ใบสัง่ยาอย่างสะดวกและเก็บข้อมลูเช่นเดียวกบัก่อน 
การปรับปรุงระบบ 

7. วิเคราะห์ข้อมลูเปรียบเทียบการพฒันาระบบก่อนและหลงั 



การวัดผลลัพธ์ 

1. ระยะเวลาในแตล่ะขัน้ตอน วดัโดยใช้นาฬิกาจบัตามเวลาจริง บนัทกึข้อมลูเป็นนาที และวินาที 
2. Batch size วดัโดยนบัจ านวนงานท่ีผู้ปฏิบติังานหยิบงานนัน้ๆ ขึน้มาท าใน 1 ครัง้ 
3. จ านวนผู้ปฏิบตังิาน วดัโดยนบัจ านวนผู้ปฏิบติังานในขัน้ตอนนัน้ๆ ในเวลาท่ีปฏิบติังานอยู่ 

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถติทิี่ใช้ 

 ข้อมลูทัง้หมดจะน ามาวิเคราะห์ด้วยคอมพิวเตอร์ โดยใช้โปรแกรม EXCEL ในการเก็บข้อมลู
ระยะเวลาในแตล่ะขัน้ตอน ใช้สถิติเชิงพรรณนา (descriptive statistics) ได้แก ่ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  
สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน ฐานนิยม ในการน าเสนอข้อมลูความสญูเปลา่ที่พบในระบบ และใช้สถิติเชิงอนุมาน 
(inference statistics) ได้แก่ t-test ในการเปรียบเทียบระยะเวลารอรับยาของผู้ ป่วยก่อนและหลงัการ
ปรับปรุงระบบ โดยก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิตท่ีิระดบั 0.05 

ผลการศึกษา 

ผลการศกึษาระบบงานบริการจ่ายยาผู้ ป่วยนอก สถาบนับ าราศนราดรู ในระหวา่งวนัท่ี 1 กรกฎาคม 
2557 ถงึ 30 กนัยายน 2557 ระยะเวลารอรับยาของผู้ ป่วยโดยรวมก่อนการปรับปรุงระบบจากจ านวนใบสัง่
ยา 214 ใบ มคี่าเฉลี่ยระยะเวลารอรับยา 20.31 ± 9.20 นาที ส าหรับผู้ป่วยท่ีรับยามากกวา่ 2 รายการ เวลา
เฉลี่ย  24.14 ±  8.59 นาที และ 13.46 ± 5.21 นาที ส าหรับผู้ป่วยท่ีรับยา 1-2 รายการ โดย  เม่ือวิเคราะห์
ระบบตามแนวคิดของลนี พบความสญูเปลา่เน่ืองมาจากงานเสยี (defects and reworks) แฝงอยู่ในรูปของ 
pre-dispensing error ในขัน้จดัยามากท่ีสดุ เฉลี่ย 10.68 ใบตอ่วนั และขัน้คิดราคาเฉลี่ย 5.27 ใบตอ่วนั 
ความสญูเปลา่เนื่องมาจาก การรอคอย (waiting) และกระบวนการท างานที่มากเกินไป (excessive 
processing) เน่ืองจากการรับยาท่ีห้องยาผู้ ป่วยนอกมีทัง้แผนกอายรุกรรม ศลัยกรรมทัว่ไป ศลัยกรรมกระดกู 
กมุารเวชกรรม และฉกุเฉิน ซึง่มีรายการยามากกวา่ 2 รายการ มีสดัสว่นร้อยละ 68.16  ของใบสัง่ยาทัง้หมด 
รวมถงึการรับโทรศพัท์เพ่ือตอบค าถามท่ีเก่ียวและไมเ่ก่ียวกับค าถามการใช้ยา การประเมนิและท าแฟ้มเฝา้
ระวงัและติดตามอาการอนัไมพ่งึประสงค์จากการใช้ยาท าให้เภสชักรต้องหยุดตรวจสอบยาและจ่ายยา
ชัว่ขณะเพื่อท ากิจกรรมดงักล่าว ท าให้ระยะเวลารอตรวจสอบยาและรอเรียกรับยาจากเภสชักรเฉลีย่ 4.59 
นาท ีและ  6.04 นาท ีตามล าดบั  ความสญูเปลา่เนื่องมาจาก การขนส่ง (transportation) และ พสัดคุงคลงั 
(inventory) ท่ีจ ากดั ท าให้ระยะเวลารอจดัยา เฉลี่ยเป็น 2.29 นาท ีความสญูเปลา่เนื่องมาจากการเคลื่อนไหว 
(motion) ได้แก่การน ายาท่ีใช้บ่อยไปไว้ในที่สงูหรือไกล และเภสชักรไมส่ามารถเข้าถึงคอมพิวเตอร์ในจุดจ่าย
ยาต้องเดนิมาค้นจากอีกจดุหนึง่ และความสญูเปลา่เนื่องมาจากศกัยภาพของพนกังานไมถ่กูน ามาใช้อยา่ง
เตม็ที่ (not using staff talent) หมายถงึ การให้เภสชักรรับโทรศพัท์หรือตอบค าถามที่บุคลากรอ่ืนก็สามารถ



ท าได้ สง่ผลกระทบต่อระยะเวลารอตรวจสอบยาจากเภสชักรให้มากขึน้เช่นเดียวกนั เม่ือน าข้อมลูมาวาดภาพ
สายธารแห่งคณุคา่ดงัแสดงในรูปท่ี  1 และ 2  

คิวดว่น 1-199 ระยะเวลาเฉลีย่ตัง้แตรั่บบตัรควิ- รับยา 13.46 นาที 
                                   1.48 min                            1.33 min                       2.21 min                                     4.51 min 

                ~1 sec                     0.36 min                     0.53 min                       0.48 min                                                0.52 min 

คิวธรรมดา 201-899 ระยะเวลาเฉลีย่ตัง้แตรั่บบตัรควิ- รับยา 24.14 นาท ี
                                   1.37 min                            3.00 min                      6.26 min                                      6.44 min 

                ~1 sec                     0.56 min                     2.13 min                       1.46 min                                                1.29 min 

รับคิว  คิดราคายา/
พิมพ์ฉลาก 

   จดัยา/ 
ติดฉลาก 

   เช็คยา   ติดตอ่
การเงิน 

  รับยา 

BZ=1  BZ=1  BZ=1  BZ=1  BZ=3-6  BZ=1 
P/T~1  P/T=0.48  P/T=1.48  P/T=1.29  P/T~5.33  P/T=1.20 

                                    1.41 min                          2.29 min                       4.59 min                                      6.04 min 

                ~1 sec                     0.49 min                     1.44 min                       1.25 min                                                1.16 min 

ระยะเวลาเฉลีย่รวมควิดว่น 1-199 และคิวธรรมดา 201-899  ตัง้แตรั่บบตัรคิว- รับยา 20.31 นาท ี

รูปท่ี 1 ภาพสายธารคณุคา่ในทกุขัน้ตอนก่อนปรับปรุงระบบ 

 
คิวดว่น 1-199 ระยะเวลาเฉลีย่ตัง้แตรั่บบตัรควิ- รับยา 13.14 นาที 

                                   1.45 min                            0.56 min                       1.42 min                                     5.25 min 

                ~1 sec                     0.34 min                     0.57 min                       0.49 min                                                1.03 min 

คิวธรรมดา 201-899 ระยะเวลาเฉลี่ยตัง้แตรั่บบตัรคิว- รับยา 20.34 นาที 
                                   1.26 min                            1.31 min                       4.06 min                                      6.27 min 

                ~1 sec                     1.15 min                     2.11 min                       1.40 min                                                1.52 min 

รับคิว  คิดราคายา/
พิมพ์ฉลาก 

   จดัยา/ 
ติดฉลาก 

   เช็คยา   ติดตอ่
การเงิน 

  รับยา 

BZ=1  BZ=1  BZ=1  BZ=1  BZ=3-6  BZ=1 
P/T~1  P/T=0.59  P/T=1.41  P/T=1.19  P/T~6.02  P/T=1.32 

                                    1.33 min                          1.17 min                       3.07 min                                      6.02 min 

                ~1 sec                     0.59 min                     1.41 min                    1.19 min                                                  1.32 min 

ระยะเวลาเฉลีย่รวมควิดว่น 1-199 และคิวธรรมดา 201-899  ตัง้แตรั่บบตัรคิว- รับยา 17.34 นาท ี

รูปท่ี 2 ภาพสายธารคณุคา่ในทกุขัน้ตอนหลงัปรับปรุงระบบ 

 หลงัจากวิเคราะห์ความสญูเปลา่ของระบบงานตามแนวคิดของลนีแล้ว งานบริการจ่ายยาผู้ป่วยนอก
ได้ประชมุทีมเพ่ือร่วมกนัออกแบบกระบวนการท างานใหม่และไปปฏิบติัจริง โดยการน าเคร่ืองมอื ECCRRSE 
มาใช้ โดย E (elimination) ยกเลิกกิจกรรมรับโทรศพัท์ที่ไมเ่ก่ียวข้องกบัค าถามการใช้ยาในเวลาเร่งดว่น       



C (change) ก าหนดผู้ รับผิดชอบการแก้ไขชิน้งานหรือรับโทรศพัท์ให้เหมาะสม R (reduce) ลด batch size 
ในกิจกรรมแยกส าเนาใบสัง่ยาสง่แผนกการเงิน เพ่ือลดระยะเวลารอโดยไมจ่ าเป็น R (rearrange)  แยก คีย์-
จดั-ตรวจเช็ค ยาดว่น 1-2 รายการก่อนยาอายรุกรรมที่มีปริมาณและจ านวนมาก โดยไมมี่การเปลี่ยนแปลงใน 
C (combine), S (simply) และ  E (equipment) พบวา่ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยลดลง จากจ านวนใบสัง่ยา  
230  ใบ มคีา่เฉลี่ยระยะเวลารอรับยา  17.34 ± 9.49  นาที โดยพบวา่ระยะเวลารอรับยาเฉลีย่ลดลงอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิต (P = 0.0013)  เมื่อท าการวิเคราะห์กลุม่ย่อยพบวา่ ระยะเวลาในกลุม่ก่อนและหลงัการ
ปรับปรุงระบบ เฉพาะผู้ ป่วยท่ีได้รับยา 1-2 รายการ มีคา่เฉลี่ยระยะเวลารอรับยาก่อนการปรับปรุงระบบ จาก
จ านวนใบสัง่ยา 73  ใบ เท่ากบั 13.46 ± 5.21 นาที สว่นคา่เฉลีย่ระยะเวลารอรับยาหลงัการปรับปรุงระบบ
จากจ านวน 95 ใบ พบวา่มคี่าเฉลี่ยของระยะเวลารอรับยาเป็น 13.14 ± 6.50 นาที โดยระยะเวลาหลงัการ
ปรับปรุงระบบลดลงไมแ่ตกต่างกนั (P = 0.9203) ส าหรับกลุม่ท่ีรับยามากกวา่ 2 รายการ พบวา่แตกตา่งกนั
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (P = 0.0020) จากจ านวนใบสัง่ยา 141 ใบ คา่เฉลี่ยระยะเวลารอรับยาเป็น 24.14 
±  8.59 นาที และหลงัปรับปรุงระบบจากจ านวนใบสัง่ยา 135 ใบ มีคา่เฉลี่ยหลงัปรับปรุงระบบ 20.34 ± 
10.27นาที ดงัแสดงในตารางที่ 1 

ตารางท่ี 1 ระยะเวลารอรับยาเฉลี่ยก่อนและหลงัปรับปรุงระบบ 

กลุ่มผู้ ป่วย ระยะเวลารอรับยา( นาที ) 

ก่อนปรับปรุงระบบ    
( N=214 ) 

หลงัปรับปรุงระบบ     
( N=230 ) 

P-value* 

กลุม่ผู้ ป่วยท่ีรับยามากกว่า 2 รายการ (N=141,135) 24.14 ± 8.59 20.34 ± 10.27 0.0020 

กลุม่ผู้ ป่วยท่ีรับยา 1-2 รายการ (N=73,95 ) 13.46 ± 5.21 13.14 ± 6.50 0.9203 
รวม 20.31 ± 9.20 17.34 ± 9.49 0.0013 

*independent t-test 

อภปิรายและสรุปผลการศึกษา  
การออกแบบระบบงานเพ่ือลดระยะเวลารอยา ในระบบบริการจ่ายยาผู้ ป่วยนอก สถาบนับ าราศ     

นราดรู โดยรวมจดัวา่การปรับปรุงระบบตามหลกั ECCRRSE สามารถออกแบบระบบงานใหมเ่พ่ือลดความ
สญูเปลา่ในระบบและมีประโยชน์อย่างมากในการปรับปรุงงาน ช่วยลดขัน้ตอนการท างานที่ไม่กอ่ให้เกิด
ประโยชน์ ท าให้สามารถบริหารทรัพยากรที่มีอยู่อย่างจ ากดัได้อย่างมีประสทิธิภาพมากขึน้ ส่งผลให้
ระยะเวลาในการรอรับยาเฉลี่ยของผู้ ป่วยในภาพรวมลดลง แม้วา่ในการออกแบบระบบจะน าเคร่ืองมือ 
ECCRRSE มาใช้ได้เพียง E (elimination) ยกเลิกกิจกรรมรับโทรศพัท์ที่ไมเ่ก่ียวข้องกบัค าถามการใช้ยาใน
เวลาเร่งดว่น   C (change) ก าหนดผู้ รับผิดชอบการแก้ไขชิน้งานหรือรับโทรศพัท์ให้เหมาะสม R (reduce)  



ลด batch size ในกิจกรรมแยกส าเนาใบสัง่ยาส่งแผนกการเงิน เพ่ือลดระยะเวลารอโดยไมจ่ าเป็น               
R (rearrange)  แยก คีย์-จดั-ตรวจเช็ค ยาดว่น 1-2 รายการก่อนยาอายรุกรรมท่ีมีปริมาณและจ านวนมาก 
โดยไมมี่การเปลี่ยนแปลงใน C (combine), R (rearrange),S (simply) และ  E (equipment) ก็สามารถลด
ระยะเวลารอรับยาของผู้ ป่วยโดยรวมก่อนปรับปรุงระบบจาก 20.31 ± 9.20 นาท ีเป็น 17.34 ± 9.49 นาท ี
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิต (P = 0.0013) จากการปรับปรุงระบบสามารถลดระยะเวลารอจดัยา และรอ
ตรวจสอบยาจากเภสชักรได้อย่างชดัเจน แตย่งัพบความสญูเปลา่เน่ืองจากการรอคอย (waiting) ในภาพรวม
ก่อนและหลงัปรับปรุงระบบมากถงึ 13.25 นาท ีและ 11.59 นาที ตามล าดบั ซึง่มากกวา่ 2 เท่าของระยะเวลา
ปฏิบติังานจริง (Process time) ซึง่มีคา่เฉลี่ยใกล้เคียงกนัเพียง 5.14 นาที และ 5.31 นาที ตามล าดบั ถึงแม้
การเพ่ิมอตัราก าลงัจะสามารถลดความสญูเปลา่จากการรอคอย (waiting) ได้อย่างชดัเจน แตใ่นทางปฏิบติั
เป็นไปได้ยากมาก และไม่ตรงกบัแนวคดิของลีน แตจ่ะท าได้ด้วยการหมนุเวียนอตัราก าลงัในช่วงเร่งดว่น และ
การกระจายช่วงเวลาในการตรวจรักษา ในสว่นของระยะเวลาปฏิบติังานจริง (Process time) กส็ามารถลด
ได้อีกด้วยการสัง่ยาผ่านโปรแกรมคอมพิวเตอร์ หรือด้วยลายมือที่อา่นงา่ย ถกูต้อง ชดัเจน เพ่ือลดขัน้ตอนใน
การย้อนกลบัไปแก้ไขใบสัง่ยา เป็นการลดความสญูเปลา่เน่ืองมาจากงานเสีย (defects and reworks) ซึง่
อาจน าไปสูก่ารปรับปรุงโปรแกรมการสัง่ใช้ยาต่อไปในอนาคต 

กติตกิรรมประกาศ 

 ขอขอบคณุท่านผู้อ านวยการสถาบนับ าราศนราดรู ที่อนุญาตให้ทางกลุม่งานเภสชักรรมได้
ท าการศกึษาวิจยั ขอบคณุนายแพทย์สทุศัน์  โชตนะพนัธ์ เภสชักรหญิงกนกพร  เมืองชนะ เภสชักรอฐิรัฐ 
จนัทร์พานิชเจริญ เภสชักรทนัสิษฐ์  นิลสวุรรณโฆษิต ท่ีสนบัสนนุการท าวิจยั อีกทัง้ให้ค าปรึกษา ข้อเสนอแนะ 
ตลอดการด าเนินการโครงการวิจยั รวมทัง้ขอบคณุเภสชักรและเจ้าหน้าท่ีงานบริการจ่ายยาผู้ ป่วยนอกทกุท่าน
ท่ีให้ความร่วมมือในการด าเนินการวิจยัครัง้นี ้

Referrences 

1. อนวุฒัน์  ศภุชตุิกลุ. Lean & Seamless Healthcare. สถาบนัพฒันาและรับรองคณุภาพ
โรงพยาบาล (พรพ.).นนทบรีุ 2552. 

2. ประดิษฐ์  วงศ์มณีรุ่ง, สมเจตน์  เพ่ิมพูนธญัญะ, พรเทพ  เหลือเหลือทรัพย์สขุ, นภดล  อิ่มเอม.1-2-3 
ก้าวสูล่ีน.กรุงเทพ.สมาคมสง่เสริมเทคโนโลยี (ไทย-ญ่ีปุ่ น),2552. 

3. วิโรจน์  ลกัขณาอดิศร.ลีนอย่างไร...สร้างก าไรให้องค์กร.กรุงเทพ.สมาคมสง่เสริมเทคโนโลยี (ไทย-
ญ่ีปุ่ น),2552. 

4. ทศันยั  ประยรูหงษ์, ไพบูลย์  ดาวสดใส. การศกึษางานและออกแบบงานระบบบริการจ่ายยาผู้ ป่วย
นอก โรงพยาบาลพิมาย นครราชสีมา.วารสารเภสชัศาสตร์อิสาน 2553;4(2):24-35. 


