
ผลการใช้ ้Smart Box ต่่อการลดความคลาดเคล่ื่�อน 
จากการจัดัยา Cefazolin และ Ceftriaxone

ปิิยวรรณ เหลืืองจิิรโณทัยั ภ.บ. 
ฤทัยัรัตัน์ ์อริิยทรัพัย์เ์จริิญ ภ.บ. 
กลุ่่�มงานเภสัชักรรม โรงพยาบาลลำำ�ปาง จังัหวัดัลำำ�ปาง

ติิดต่่อผู้้ �เขีียน: ปิิยวรรณ เหลืืองจิิรโณทัยั  Email: nawayip@gmail.com

บทคัดัย่่อ 	 ความผิดิพลาดในการจััดยาก่่อนจ่่าย หรืือ pre-dispensing error พบมากในกลุ่่�มยาช่ื่�อพ้้องมองคล้้าย โดยเฉพาะ 

คู่่�ยาฉีีด cefazolin และ ceftriaxone จึึงมีแีนวคิิดในการจััดทำำ�ตู้้� เก็บ็ยาป้้องกันัการจััดยาผิดิที่่�ใช้้เทคโนโลยีเข้้ามาช่่วย 

โดยนำำ�เอาเครื่่�องสแกนบาร์์โค้้ดที่่�เช่ื่�อมต่่อกับับอร์์ดควบคุุมกลอนอัตัโนมััติซ่ิึ่�งติดิตั้้�งในตู้้� มาสแกนบาร์์โค้้ดที่่�อยู่่�บนฉลากยา

แล้้วฝาตู้้�จะถููกผลักให้้เปิิดออกมา เรีียกสิ่่�งประดิษิฐ์์นี้้� ว่่า smart box การวิิจััยเชิิงปฏิบิัตัิกิารนี้้�มีวัีัตถุุประสงค์์เพื่่�อศึกึษาผล

การใช้้ smart box ต่่อการลดความคลาดเคลื่่�อนจากการจััดยา cefazolin injection และ ceftriaxone injection 

ประชากรที่่�ศึกึษาคืือใบสั่่�งยาผู้้�ป่วยในที่่�มีกีารสั่่�งใช้้ยาในคู่่�ที่่�ศึกึษา แบ่่งเป็็น 2 ช่่วง ช่่วงแรก 24-28 เมษายน พ.ศ. 

2566 จััดยาปกติ ิและ 1-5 พฤษภาคม พ.ศ. 2566 จััดยาโดยใช้้ smart box คำำ�นวณกลุ่่�มตัวัอย่่างอ้้างอิงิจากการ

ศึกึษาก่่อนหน้้า ได้้กลุ่่�มละ 65 ใบสั่่�ง เก็บ็ข้้อมููล pre-dispensing error (ผิดิชนิด ผิดิจำำ�นวน) เปรียบเทียีบสัดัส่่วนการ

เกิดิความคลาดเคลื่่�อนก่่อนการจ่่ายยา (pre-dispensing error) ระหว่่างการไม่่ใช้้ และใช้้ smart box ในการจััดยา 

วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไป ด้้วยสถิติิเิชิิงพรรณนา เปรียบเทียีบผลลัพธ์ด้์้วยสถิติิ ิ Fisher’s exact probability test ผลการ

ศึกึษาพบว่่า ใบสั่่�งยาส่่วนใหญ่่เป็็นใบสั่่�งยาประเภท continue สัดัส่่วนของใบสั่่�งยาที่่�มียีา cefazolin และ ceftriaxone 

ไม่่แตกต่่างกันั สัดัส่่วนของความคลาดเคลื่่�อนก่่อนการจ่่ายยา (pre-dispensing error) ของกลุ่่�มที่่�ใช้้ smart box น้้อย

กว่่ากลุ่่�มที่่�จััดยาโดยไม่่ใช้้ smart box อย่่างมีนัีัยสำำ�คัญั (4.62 vs 27.69, p=0.001) ประเภทของความผิดิพลาดที่่�พบ 

ในกลุ่่�มที่่�ใช้้ smart box ได้้แก่่ จััดผิดิจำำ�นวน ไม่่พบการจััดยาผิดิชนิด การพััฒนาสิ่่�งประดิษิฐ์์ที่่�ราคาเหมาะสม ตอบโจทย์

และแก้้ไขปัญหาของหน่่วยงาน จึึงเป็็นทางเลืือกที่่�หน่่วยงานสามารถนำำ�มาใช้้ในการพััฒนาตามแนวทางของ smart 

hospital
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บทนำำ�
ความผิิดพลาดในการจััดยาก่่อนจ่่าย หรืือ pre- 

dispensing error หากเกิดิขึ้้�นและไม่่สามารถตรวจสอบ

พบโดยเภสัชักร ส่่งผลให้้เกิดิการจ่่ายยาผิดิพลาด (dis-

pensing error) ทำำ�ให้้เกิดิอันัตรายต่่อผู้้�ป่วย เสียีหายต่่อ

องค์ก์รและหน่่วยงาน โดยเฉพาะกลุ่่�มยาช่ื่�อพ้้องมองคล้้าย 

(look-alike, sound-alike drugs: LASA) ที่่�พบว่่า เป็็น

สาเหตุุสำำ�คััญในการจััดยาผิดิพลาด และจ่่ายยาผิดิพลาด 

ดัังการศึึกษาของ สุุภาพร สนองเดช(1) ทำำ�การศึึกษา

ความคลาดเคลื่่�อนทางยาในงานบริิการเภสัชักรรมผู้้�ป่วยนอก 

ที่่�โรงพยาบาลเลย พบว่่า ความคลาดเคลื่่�อนทางยาใน 

ขั้้�นตอนต่่างๆ เมื่่�อวิิเคราะห์์หาสาเหตุุในกระบวนการ 

ที่่�เกิดิภายในหน่่วยจ่่ายยาคืือ ความคลาดเคลื่่�อนก่่อนจ่่าย

ยา หรืือ Pre-dispensing error และความคลาดเคลื่่�อน

จากการจ่่ายยา หรืือ Dispensing error มีสีาเหตุุจากภาระ

งานมากเกิินไป ขาดความรอบคอบในการทำำ�งาน ขาด

ประสบการณ์ใ์นการทำำ�งาน และยัังมีีสาเหตุุมาจากความ

พ้้องของช่ื่�อยาและความคล้้ายคลึึงกัันของรููปแบบยา 

(look-alike, sound-alike) การศึึกษาของฉััตราภรณ์ ์ 

ชุ่่�มจิิต(2) ศึกึษาการพััฒนาระบบการจััดการความปลอดภััย

ของยาที่่�มีีรููปคล้้าย เสีียงพ้้อง ในโรงพยาบาลของรััฐ  

พบว่่า โรงพยาบาลส่วนใหญ่่ร้้อยละ 82.46 จััดให้้ปััญหา

ยารููปคล้้าย เสียีงพ้้อง เป็็นสาเหตุุอันัดับัหนึ่่�ง ที่่�ทำ ำ�ให้้เกิดิ

ความคลาดเคลื่่�อนทางยา การใช้้ระบบการจััดการด้้านยา

ช่่วยแก้้ไขปัญหายารููปคล้้าย เสียีงพ้้อง พบว่่า วิิธีทีี่่�ใช้้แล้้ว

ประสบความสำำ�เร็จ็มากที่่�สุุดคืือ การแยกสถานที่่�วางยา 

รููปคล้้าย เสียีงพ้้อง ให้้อยู่่�ห่างกันั การศึกึษาของสุุรีรััตน์ 

ลำำ�เลา(3) ทำำ�การพััฒนาระบบก่่อนการจ่่ายยาผู้้�ป่วยในของโรง-

พยาบาลหลวงพ่่อทวีศักัดิ์์� ชุุตินิธโร อุุทิศิ กรุุงเทพมหานคร 

ทำำ�การพััฒนาระบบโดยใช้้ 5 มาตรการ ได้้แก่่ การจััดทำำ�

ระบบเตืือน การปรับปรุุงทะเบีียนช่ื่�อยาในคอมพิิวเตอร์์ 

กาสร้้างระบบจััดยา การสร้้างระบบตรวจสอบ และการจััด

เจ้้าหน้้าที่่�ปฏิบิัตัิงิานทดแทนกรณีขีาด ลา ประชุุม หลัังการ

ปรับปรุุง พบว่่า ความคลาดเคลื่่�อนก่่อนจ่่ายยาลดลงหลััง

พััฒนาระบบ จาก 8.83±2.99 ครั้้�ง เป็็น 3.55±1.66 ครั้้�ง 

(p<0.01) จะเห็น็ได้้ว่่าการศึกึษาส่่วนใหญ่่ในประเทศไทย 

เป็็นการศึกึษาในภาพรวมของระบบการจัดัการด้้านยาต่่อ

การเกิดิความผิดิพลาดในการจััดยาหรืือจ่่ายยา ยัังไม่่พบ

การศึึกษาที่่�จำำ�เพาะเจาะจงในการแก้้ปััญหาคู่่�ยาที่่�อยู่่�ใน

กลุ่่�มช่ื่�อพ้้องมองคล้้าย ดัังเช่่น คู่่�ยาฉีีด cefazolin และ 

ceftriaxone ซึ่่� งผู้้�วิ จััยได้้ใช้้แนวคิิดของการนำำ�เอา

เทคโนโลยีเข้้ามาช่่วยแก้้ปััญหา 

ปััจจุุบัันนวััตกรรมและเทคโนโลยีีด้้านระบบยาได้้รัับ

การพััฒนามาอย่่างต่่อเนื่่�องเพื่่�อลดความคลาดเคลื่่�อนใน

การจััดและจ่่ายยา โดยหนึ่่�งในเทคโนโลยีีที่่�ได้้รัับการ

ยอมรัับอย่่างแพร่่หลาย คืือ ระบบบาร์์โค้้ด (barcode 

technology) ซ่ึ่�งใช้้หลัักการเช่ื่�อมโยงข้้อมููลเฉพาะของยา 

เช่่น ช่ื่�อยา ความแรง และรหััสผลิตภัณัฑ์ ์กับักระบวนการ

ยืืนยัันขณะจััดหรืือจ่่ายยา เพื่่�อให้้สามารถตรวจสอบความ

ถููกต้้องของยาได้้แบบ real time ก่่อนส่่งมอบให้้ผู้้�ป่วย 

เทคโนโลยีบาร์์โค้้ดมีจีุุดเด่่นสำำ�คััญ คืือ เพิ่่�มความแม่่นยำำ�

ในการระบุุตััวตนของยา ลดความเสี่่�ยงจากการหยิิบผิิด

ชนิดหรืือผิิดความแรง และลดการพึ่่�งพาความจำำ�หรืือ

ประสบการณ์ข์องบุุคลากรลง ช่่วยให้้เกิดิระบบควบคุุมที่่�

อิิงข้้อมููลเชิิงระบบมากกว่่าพฤติิกรรมเฉพาะราย(8) จึึง

เหมาะสมในการนำำ�มาแก้้ปััญหาความคลาดเคลื่่�อนโดย

เฉพาะในยากลุ่่�มช่ื่�อพ้้องมองคล้้าย (LASA) ที่่�มีีความ

เสี่่�ยงสููงต่่อการเกิดิความผิดิพลาด

ห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน โรงพยาบาลลำำ�ปาง ใช้้หลายวิิธีี

การในการบริิหารจััดการด้้านยา เพื่่�อลดความผิิดพลาด

ในการจััดยาก่่อนจ่่าย เช่่น Tall man letter บนฉลากยา 

การแยกตำำ�แหน่่งที่่�เก็บ็ยา หรืือ การเปลี่่�ยนบริิษััทที่่�จััดซื้้�อ

ยา เป็็นต้้น อย่่างไรก็ต็าม แม้้จะใช้้วิิธีกีารต่่างๆ เพื่่�อลด

ความผิดิพลาดในการจัดัยาก่่อนจ่่าย เภสัชักรก็ยั็ังคงตรวจ

พบความผิดิพลาดดังักล่่าวอยู่่� คู่่�ยาที่่�จััดยาผิดิพลาดเป็็น

จำำ�นวนมากที่่�สุุดได้้แก่่ คู่่�ยาฉีีด cefazolin injection และ 

ceftriaxone injection ซึ่่�งสถิิติิของห้้องจ่่ายยาผู้้�ป่วยใน 

พบว่่า เกิดิขึ้้�นกว่่า 20 ครั้้�ง ในแต่่ละเดือืน นอกจากจะใช้้

เทคนิิคในการลดความผิดิพลาดในการจััดยาของกลุ่่�มยา

ดังักล่่าวดังัที่่�ได้้กล่่าวไว้้ ยัังได้้จััดทำำ�โครงการ “บ้้านเลขที่่�
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ยา แก้้ปััญหา error” โดยจััดแยกเก็บ็ยา cefazolin injec-

tion และ ceftriaxone injection ติดิป้้ายบ้้านเลขที่่�ให้้เห็น็

ชััดเจน และพิิมพ์์บ้้านเลขที่่�ยาบนฉลากยาที่่�ต้้องการจััด 

โครงการนี้้�แก้้ปััญหาได้้ในระยะแรกเท่า่นั้้�น เภสัชักรตรวจ

ยัังคงตรวจสอบพบการจััดยาผิิดในคู่่�ยาดัังกล่่าว และมีี

บ่่อยครั้้�งที่่�ตรวจสอบไม่่พบความผิดิพลาด เกิดิการจ่่ายยา

ผิดิไปยังหอผู้้�ป่วย

การศึกึษานี้้�มีวัีัตถุุประสงค์์เพื่่�อศึกึษาผลการใช้้ smart 

box ต่่อการลดความคลาดเคลื่่�อนจากการจััดยา

วิิธีีการศึึกษา
การศึึกษาวิิ จััยเชิิงปฏิิบััติิการ โดยพััฒนาสร้้าง

นวััตกรรมสิ่่�งประดิิษฐ์์เป็็นตู้้� เก็บ็ยาที่่�ควบคุุมการเปิิดของ

ฝาตู้้�ด้วยระบบบาร์์โค้้ด โดยฝาตู้้�เก็บ็ยาดังักล่่าว จะควบคุุม

ด้้วยบอร์์ดที่่�เช่ื่�อมต่่อกับัเครื่่�องยิิงบาร์์โค้้ด เมื่่�อนำำ�เครื่่�อง

ยิิงบาร์์โค้้ด ไปยิงบาร์์โค้้ดบนฉลากยาที่่�ต้้องการจััด ก็จ็ะ

ส่่งสัญัญาณไปยังกลอนอัตัโนมััติ ิให้้ผลักฝาตู้้� เปิิดออกมา 

เจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�จัดยาจะหยิิบยาที่่�ถููกต้้องตรงกับัฉลากยามาจััด

ได้้ไม่่ผิิดพลาด และตั้้�งช่ื่�อสิ่่�งนวััตกรรมสิ่่�งประดิิษฐ์์นี้้� ว่่า 

“smart box” 

ประชากร

ประชากรที่่�ศึกึษาเป็็นใบสั่่�งยาผู้้�ป่วยใน ที่่�มีกีารจััดยา

ฉีีด cefazolin หรืือ ceftriaxone ในวัันและเวลาราชการ 

ของช่่วงที่่�ศึึกษา ตั้้�งแต่่วัันที่่� 24 เมษายน ถึึงวัันที่่� 5 

พฤษภาคม พ.ศ. 2566 โดยแบ่่งเป็็น 2 ช่่วงเวลา 

ช่่วงที่่� 1 วัันที่่� 24-28 เมษายน พ.ศ. 2566 จััดยา

ปกติ ิโดยไม่่ใช้้ smart box 

ช่่วงที่่� 2 วัันที่่� 1-5 พฤษภาคม พ.ศ. 2566 จััดยาโดย

ใช้้ smart box

กลุ่่�มตัวัอย่่าง

คำำ�นวณกลุ่่�มตััวอย่่างโดยอ้้างอิิงจากการศึึกษาของ 

ศศิิธร กิจิจารุุวรรณกุุล(5) ซ่ึ่�งได้้พััฒนาชั้้�นวางยาควบคุุม

ด้้วยระบบบาร์์โค้้ด ร่่วมกัับมหาวิิทยาลััยบููรพา พบว่่า 

สามารถลด pre-dispensing error จากร้้อยละ 26.0 เหลืือ

ร้้อยละ 6.45 คำำ�นวณกลุ่่�มตััวอย่่าง โดยใช้้สููตรคำำ�นวณ 

Two independent proportions formular (without con-

tinuity correction)(4-6) เนื่่�องจากการศึึกษานี้้� ผู้้�วิ จััย

ต้้องการเปรียบเทียีบสัดัส่่วนของความคลาดเคลื่่�อนก่่อน

จ่่ายยาระหว่่าง กลุ่่�มที่่�ไม่่ใช้้ smart box กับั กลุ่่�มที่่�ใช้้ smart 

box ซ่ึ่�งเป็็นการเปรียบเทียีบสัดัส่่วนของผลลัพธ์ร์ะหว่่าง 

2 กลุ่่�มที่่�เป็็นอิสิระต่่อกันั โดยคำำ�นวณดังันี้้�

สููตรคำำ�นวณ

โดย

Proportion in group 1 กลุ่่�มควบคุุม (p1) = 0.265

Proportion in group 2 กลุ่่�มทดลอง (p2) = 0.064

ratio (r) = 1.00 

Alpha (α) = 0.05, Z(0.975) = 1.959964 

Beta (β) = 0.20, Z(0.800) = 0.841621

คำำ�นวณได้้ Sample size: Group 1 (n1) = 53, Group 

2 (n2) = 53	

ดัังนั้้�น จึึงใช้้ข้้อมููลใบสั่่�งยาที่่�จะนำำ�จัดยา จำำ�นวน 53 

ใบสั่่�งยา เพื่่�อลดปััญหาการขาดข้้อมููล จึึงเพิ่่�มกลุ่่�มละ 20% 

เป็็นกลุ่่�มละ 65 ใบสั่่�งยาที่่�มีกีารจััดยา cefazolin injection 

หรืือ ceftriaxone injection

เกณฑ์ก์ารคัดัเข้า้

ใบสั่่�งยาที่่�มีรีายการยา cefazolin injection หรืือ cef-

triaxone injection ในวัันและเวลาราชการ

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้ใ้นการวิิจัยั

1. นวัตักรรมสิ่่�งประดิิษฐ์ ์smart box

การศึกึษาครั้้�งนี้้� ได้้รัับความอนุุเคราะห์์จาก ผศ.อนุุกิจิ 

เสาร์์แก้้ว อาจารย์์ประจำำ�สาขาวิิชาเทคโนโลยีีสารสนเทศ 

มหาวิิทยาลััยราชภัฏลำำ�ปาง ในการประดิิษฐ์์นวััตกรรม 

smart box และพััฒนาโปรแกรมร่่วมกัันกัับผู้้�วิจััย ซ่ึ่�ง 

ใช้้หลัักของการนำำ�เทคโนโลยีีมาช่่วยแก้้ไขปัญหาของ

หน่่วยงาน เครื่่�องมืืออุุปกรณ์ห์ลัักๆ ประกอบด้้วย

-	 ตู้้� เก็บ็ยาฉีีด cefazolin และ ceftriaxone ขนาด 34 

x 50 x 121 เซนติเิมตร
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-	 เครื่่�องสแกนบาร์์โค้้ด 

-	 บอร์์ดควบคุุมแยกรหััสยาจากบาร์์โค้้ดเพื่่�อสั่่�งเปิิด

ประตููตู้้�

-	 ไมโครเซอร์์โว (Micro servo) กลอนอััตโนมััติ ิ 

ติิดตั้้�งภายในตู้้�  มีีหน้้าที่่�ผลักบานประตููตู้้� เมื่่�อได้้

รัับคำำ�สั่่�ง

ค่่าใช้้จ่่ายในการผลิตสิ่่�งประดิิษฐ์์ smart box รวม

ทั้้�งหมด 3,915 บาท

1) ตู้้�บานเปิิดเอนกประสงค์์ 3 ชั้้�น ราคา 1,280 บาท

2) Arduino Mega		  ราคา 760 บาท

3)	BDCA11 บอร์์ดแปลงคอนเนคเตอร์์ 

	 ใช้้กับั Barcode		  ราคา 50 บาท

4) Uno screw shield		  ราคา 95 บาท

5) Sevo เปิิดปิิดประตูู 	 ราคา 450 บาท

6) Barcode scan 		  ราคา 1,280 บาท

Smart box เป็็นตู้้�มีีฝาปิิด ในตู้้�แต่่ละชั้้�นใส่่ยาฉีีด  

cefazolin หรืือ ceftriaxone เพีียง 1 รายการ ซ่ึ่�งสามารถ

บรรจุุยาได้้จำำ�นวนตู้้�ละประมาณ 300 ขวด ฝาตู้้�ด้านในติดิ

ตั้้�งกลอนอัตัโนมััติิ บนหลัังตู้้�มีีกล่่องบรรจุุบอร์์ดควบคุุม 

ที่่�เช่ื่�อมต่่อกับัเครื่่�องสแกนบาร์์โค้้ด ดังัภาพที่่� 1

หลักัการทำำ�งานของ smart box

หลัักการทำำ�งานของตู้้�  smart box นี้้� คืือ เมื่่�อนำำ�เอา

เครื่่�องสแกนบาร์์โค้้ด มาสแกนบาร์์โค้้ดที่่�อยู่่�บนฉลากยา 

เครื่่�องสแกนจะเช่ื่�อมต่่อกับับอร์์ดควบคุุมแยกรหััสยาจาก

บาร์์โค้้ด สั่่�งเปิิดประตููตู้้�จัดยาที่่�ติิดตั้้�งกลอนอัตัโนมััติิให้้

ผลักบานประตููตู้้� เมื่่�อได้้รัับคำำ�สั่่�ง รายละเอียีดดังัภาพที่่� 2

การทดสอบเคร่ื่�องมืือก่่อนใช้จ้ริิง

ก่่อนที่่�จะนำำ�ตู้้�  smart box ไปใช้้จริง ได้้มีกีารทดสอบ

ความถููกต้้องและประสิทิธิภิาพของการทำำ�งานของระบบ 

โดยทำำ�การทดลองสแกนบาร์์โค้้ดยาบนฉลาก จำำ�นวน 50 

ภาพที่่� 1 	ภาพนวัตักรรมสิ่่�งประดิิษฐ์ ์Smart box (ซ้า้ย) ยาฉีีด 

Cefazolin หรืือ Ceftriaxone (ขวา)

Cefazolin injection

Ceftriaxone injection

ภาพที่่� 2 หลักัการทำำ�งานของ smart box
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สััญญาณไปยังกลอนอััตโนมััติิซ่ึ่�งติิดตั้้�งในตู้้�ผลักฝาตู้้� ให้้

เปิิดออกมา โดยในตู้้� เก็บ็ยา จะใส่่ยาที่่�ต้้องการจััดได้้แก่่ 

ยาฉีีด cefazolin และ ceftriaxone แยกตู้้�ละ 1 ชนิด โดย

หากเจ้้าหน้้าที่่�ต้้องการจััดยา จะปฏิบิัตัิดิังันี้้�คือื (1) สแกน

บาร์์โค้้ดบนฉลากยา (2) กลอนอัตัโนมััติิผลักฝาตู้้� เปิิด

ออกมา และ (3) เจ้้าหน้้าที่่�หยิิบยาจากตู้้�ที่่�ฝาเปิิด

อย่่างไรก็ต็ามระบบของตู้้�  smart box จะไม่่สามารถ

เก็บ็ข้้อมููลผู้้�สแกนได้้ แต่่ข้้อมููลผู้้�สแกนจะเป็็นข้้อมููลเดีียว

กับัผู้้�จัดยาของใบสั่่�งยานั้้�น ซ่ึ่�งบันัทึกึไว้้ในโปรแกรมบันัทึกึ

การปฏิบิัตัิงิานปกติขิองห้้องจ่่ายยา

2. ข้อ้มููลที่่�ใช้ใ้นการศึึกษา 

เก็บ็รวบรวมข้้อมููลจากแบบเก็บ็ข้้อมููล case record 

form ที่่�จััดทำำ�ขึ้้�น โดยเก็บ็ข้้อมููลการจััดยาในใบสั่่�งยาที่่�มีี

ยาฉีีด cefazolin หรืือ ceftriaxone ตามช่่วงเวลาจนครบ

ตามกลุ่่�มตัวัอย่่างที่่�กำำ�หนดไว้้ ซ่ึ่�งข้้อมููลประกอบด้้วย ชนิด

ของใบสั่่�งยา จำำ�นวนขนานยา (item) ในใบสั่่�งยานั้้�น การ

เกิิดความผิิดพลาดในการจััดยา และรายละเอีียดของ

ความผิดิพลาด 

เพื่่�อควบคุุมตััวแปรกวนจากเจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�จัดยา ผู้้�วิจััย

กำำ�หนดให้้เจ้้าหน้้าที่่�ไม่่ทราบว่่ามีีการเก็บ็ข้้อมููลเพื่่�อการ

ศึกึษาในช่่วงวิิจััย และยัังคงให้้ปฏิบิัตัิงิานตามขั้้�นตอนปกติิ

ของหน่่วยงานโดยไม่่มีีการคััดเลืือกบุุคลากรหรืืออบรม

เฉพาะเพิ่่�มเติิม ทำำ�ให้้ลดอคติิหรืือการปรับเปลี่่�ยน

พฤติกิรรมที่่�อาจเกิดิจากการรู้้�ว่าถููกสังัเกต และสะท้้อนผล

ของการใช้้ smart box ได้้อย่่างเหมาะสม และผู้้�จัดยาทั้้�ง 

2 ช่่วง เป็็นกลุ่่�มบุุคคลเดียีวกันั

ในการศึกึษานี้้� ได้้เก็บ็ข้้อมููล pre-dispensing error ทั้้�ง

กรณีผีิดิชนิด และผิดิจำำ�นวน เนื่่�องจากแม้้ smart box จะ

ถููกออกแบบเพื่่� อป้้องกัันการจััดยาผิิดชนิดผ่่านการ

ควบคุุมการเปิิดตู้้�ด้วยบาร์์โค้้ด แต่่ในการปฏิบิััติิงานจริง

ยัังอาจเกิดิความคลาดเคลื่่�อนด้้านจำำ�นวนยาได้้ ซ่ึ่�งยัังถือื

เป็็น pre-dispensing error ที่่�มีีผลต่อความปลอดภััยของ

ผู้้�ป่วย จึึงมีีการเก็บ็ outcome ผิิดจำำ�นวน ร่่วมด้้วยเพื่่�อ

ประเมินิประสิทิธิผิลของ smart box ในภาพรวม การศึกึษา

ครั้้�งนี้้� ได้้ผ่่านการรัับรองโครงการวิจัิัย จากคณะกรรมการ-

ครั้้�ง เพื่่�อตรวจสอบความสามารถในการจดจำำ�รหััสยาและ

การสั่่�งงานเปิิด-ปิิดตู้้� เก็บ็ยา ผลการทดสอบพบว่่า เมื่่�อ

สแกนบาร์์โค้้ด 50 ครั้้�ง ระบบสามารถสั่่�งให้้ฝาตู้้� เปิิดออก

ได้้ถููกต้้องจำำ�นวน 50 ครั้้�ง คิิดเป็็นร้้อยละ 100 ของความ

ถููกต้้องในการสั่่�งงาน และเมื่่�อทำำ�การทดสอบการสแกน

เมื่่�อประตููตู้้� ปิิดไม่่สนิิทพบว่่า ระบบยัังสามารถสแกนบาร์์

โค้้ดและสั่่�งงานกลอนอัตัโนมััติิได้้ตามปกติิ โดยไม่่มีีการ

ค้้างหรืือผิิดพลาดของระบบ ส่่วนการทดสอบเมื่่�อมีีการ

สแกนพร้้อมกันัสองรายการ ได้้ทำำ�การจำำ�ลองสถานการณ์์

ที่่�เจ้้าหน้้าที่่�สองคนสแกนบาร์์โค้้ดของยา cefazolin และ 

ceftriaxone พร้้อมกันั พบว่่า ระบบตอบสนองตามลำำ�ดับั

การสแกน โดยเปิิดเฉพาะตู้้�ของยาที่่�ได้้รัับคำำ�สั่่�งก่่อน และ

ไม่่พบการเปิิดตู้้�ผิิดชนิดหรืือพร้้อมกันัทั้้�งสองตู้้�  อย่่างไร

ก็ต็าม เพื่่�อป้้องกันัความคลาดเคลื่่�อนที่่�อาจเกิดิจากการ

สแกนบาร์์โค้้ดพร้้อมกันัหลายรายการ ผู้้�วิจััยได้้ออกแบบ

ให้้ smart box ใช้้หััวสแกนบาร์์โค้้ดเพีียง 1 เครื่่�อง เช่ื่�อม

ต่่อกัับบอร์์ดควบคุุม โดยกำำ�หนดให้้ระบบประมวลผล 

คำำ�สั่่�งตามลำำ�ดับัการสแกน (single-input queue) ทำำ�ให้้

ในทางปฏิบิัตัิ ิผู้้�ใช้้จะสามารถสแกนยาได้้ครั้้�งละ 1 รายการ

เท่า่นั้้�น ลดความเสี่่�ยงจากการที่่�เจ้้าหน้้าที่่�หลายคนสแกน

พร้้อมกันัจนเกิดิการเปิิดตู้้�ผิดิลำำ�ดับัหรืือผิดิชนิดของยา 

ระยะเวลาที่่�ใช้้ในการส่่งสัญัญาณ จากการสแกนบาร์์-

โค้้ดจนถึึงการเปิิดฝาตู้้�  ถููกบัันทึึกโดยการจัับเวลาแบบ 

manual พบว่่า มีีค่่าเฉลี่่�ยประมาณ 1 วิินาทีต่ี่อครั้้�ง ซ่ึ่�ง

ถืือว่่ามีีความรวดเร็็วเพีียงพอต่่อการใช้้งานจริงภายใต้้

สภาพแวดล้้อมของห้้องจ่่ายยา ผลการทดสอบ ยืืนยััน

ความถููกต้้อง ความเสถีียร และความพร้้อมของ smart 

box ในการนำำ�ไปใช้้ปฏิบิัตัิงิานจริง รวมถึงึสนัับสนุุนความ

เหมาะสมของนวััตกรรมในการลดความผิดิพลาดจากการ

หยิิบยาผิดิชนิดก่่อนจ่่ายยาในขั้้�นตอนการจััดยา

วิิธีีการใช้ง้าน smart box

บนฉลากยา จะมีีบาร์์โค้้ดที่่�ประกอบด้้วยรหััสยา 7 

หลััก เมื่่�อต้้องการจััดยา จะนำำ�เอาเครื่่�องสแกนบาร์์โค้้ด

มาสแกนบาร์์โค้้ดบนฉลากยา ซ่ึ่�งเครื่่�องสแกนบาร์์โค้้ด จะ

เช่ื่�อมต่่อกัับบอร์์ดควบคุุมแยกรหััสยาจากบาร์์โค้้ด ส่่ง
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เมื่่�อวิิเคราะห์์การจััดยาผิดิพลาดจากประเภทใบสั่่�งยา

ต่่างๆ พบว่่าสัดัส่่วนการเกิดิ pre-dispensing error ได้้แก่่ 

การจัดัยาผิดิชนิด และผิดิจำำ�นวน ในประเภทใบสั่่�งยาเกิดิ

ในสัดัส่่วนที่่�ใกล้้เคีียงกันั ดังัตารางที่่� 2

เมื่่�อเปรียบเทีียบสััดส่่วนของชนิิดยาและขนานยา  

พบว่่า ทั้้�ง 2 กลุ่่�มมีสีัดัส่่วนของยา cefazolin และ ceftriaxone 

ที่่�ไม่่แตกต่่างกันั อย่่างไรก็ต็าม พบว่่า จำำ�นวนขนานยาของ

กลุ่่�มที่่�จััดยาโดยใช้้ smart box มีีจำำ�นวนขนานยามากกว่่า 

(ค่่ามััธยฐาน 4 vs 3) ดังัตารางที่่� 3

พบว่่า สัดัส่่วนของ pre-dispensing error ของกลุ่่�มที่่�

จััดยาโดยใช้้ smart box น้้อยกว่่ากลุ่่�มที่่�จััดยาโดยไม่่ใช้้ 

smart box อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิ ิ(4.62 vs 27.69, 

p=0.001) โดยประเภทของความคลาดเคลื่่�อนทั้้�งหมดที่่�

พบในกลุ่่�มที่่�ใช้้ smart box ได้้แก่่ จััดยาผิดิจำำ�นวน ไม่่พบ

การจััดยาผิิดชนิดหลัังเมื่่�อจััดยาโดยใช้้ smart box ดััง

ตารางที่่� 4 และตารางที่่� 5 ตามลำำ�ดับั

จริยธรรมการวิิจััยเกี่่�ยวกัับมนุุษย์์ โรงพยาบาลลำำ�ปาง  

เลขที่่�โครงการ EC 053/66	

การวิิเคราะห์ข์้อ้มููล

วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปด้วยสถิิติิเชิิงพรรณนา ข้้อมููล

จำำ�นวนประเภทใบสั่่�งยา โดยแจกแจงจำำ�นวน ข้้อมููล

สัดัส่่วนนำำ�เสนอโดย จำำ�นวน (n) และร้้อยละ (%) เปรียบ

เทียีบจำำ�นวนขนานยา (item) ด้้วย ค่่ามััธยฐาน ช่่วงพิิสัยั

ระหว่่างควอไทล์ (median, IQR) (เนื่่�องจากมีกีารกระจาย

ที่่�ไม่่ปกติ)ิ ด้้วยสถิติิ ิWilcoxon rank-sum test วิิเคราะห์์

ข้้อมููลเปรียบเทียีบสัดัส่่วนของการจััดยาผิดิ ด้้วย Fisher’s 

exact probability test ซ่ึ่�งใช้้สำำ�หรัับเปรียบเทียีบสัดัส่่วน 

ของข้้อมููลที่่�เป็็นข้้อมููลเชิิงจััดหมวดหมู่่� (categorical data) 

ระหว่่าง 2 กลุ่่�มที่่�เป็็นอิสิระต่่อกันั 

ผลการศึึกษา
ทำำ�การเก็บ็ข้้อมููลในวัันและเวลาราชการในช่่วงแรก 

กำำ�หนดให้้จััดยาแบบปกติิไม่่ใช้้ smart box เก็บ็ข้้อมููล

ใบสั่่�งยาจนครบตามจำำ�นวนที่่�ต้้องการ ต่่อมา ในช่่วงที่่�สอง

กำำ�หนดให้้จััดยาโดยใช้้ smart box เก็บ็ข้้อมููลใบสั่่�งยาจน

ครบตามจำำ�นวนที่่�ต้้องการ ใบสั่่�งยาที่่�เก็บ็ข้้อมููลทั้้�งหมด 

130 ใบ แบ่่งเป็็นกลุ่่�มใบสั่่�งยาที่่�จััดยาปกติ ิไม่่ใช้้ smart 

box และกลุ่่�มใบสั่่�งยาที่่�จััดยาโดยใช้้ smart box กลุ่่�มละ 

65 ใบสั่่�งยา พบว่่า ส่่วนใหญ่่เป็็นใบสั่่�งยาประเภทยา 

continue รองลงมาได้้แก่่ใบสั่่�งยาที่่�เป็็นคำำ�สั่่�งใหม่่ (new 

order) ตามลำำ�ดับั ซ่ึ่�งทั้้�ง 2 กลุ่่�ม มีีจำำ�นวนประเภทของ

ใบสั่่�งยาที่่�ไม่่แตกต่่างกันั ดังัตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 ข้อ้มููลทั่่ �วไปของใบสั่่ �งยา (N=130)

   ประเภทใบสั่่�งยา (ใบ)        ไม่่ใช้้ smart box  ใช้้ smart box

                                           (n = 65)        (n = 65)

ยาต่่อเนื่่�อง (continue)	 36	 35

ยาคำำ�สั่่�งใหม่่ (new order)	 19	 20

ยากลัับบ้้าน (take home)	 2	 1

ยาขอก่่อน	 8	 9

ตารางที่่� 2 เปรียบเทีียบสัดัส่่วนของการเกิิด Pre-dispensing error แยกตามประเภทใบสั่่ �งยา

            ประเภทใบสั่่�งยา            จำำ�นวน (ใบ)	       ไม่่พบ pre-dispensing error       พบ pre-dispensing error

                                                                               จำำ�นวน          ร้้อยละ              จำำ�นวน         ร้้อยละ

ยาต่่อเนื่่�อง (continue)	 71	 60 	 84.5	 11 	 15.5

ยาคำำ�สั่่�งใหม่่ (new order)	 39	 32 	 82.0	 7 	 18.0

ยากลัับบ้้าน (take home)	 3	 3 	 100	 0 	 0.0

ยาขอก่่อน	 17	 14 	 82.4	 3 	 17.6
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วิิจารณ์์
การศึึกษาครั้้� งนี้้� เป็็นการพััฒนาสิ่่�งประดิิษฐ์์และ

ประเมิินผลของนวััตกรรม smart box ที่่�ออกแบบให้้

บังัคัับการเข้้าถึงึยา ของผู้้�จัดยา ตามรหััสบาร์์โค้้ด เพื่่�อแก้้

ปััญหาความคลาดเคลื่่�อนก่่อนจ่่ายยาในคู่่�ยาช่ื่�อพ้้อง 

มองคล้้าย (LASA) โดยพบว่่า สามารถลดสัดัส่่วนของ 

pre-dispensing error จากร้้อยละ 27.69 เหลืือร้้อยละ 

4.62 ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับทิิศทางของการศึึกษาที่่�มีีการใช้้ 

บาร์์โค้้ดในกระบวนการทำำ�งาน (work flow) ของการจััด–

จ่่าย–ให้้ยา ช่่วยลดข้้อผิดิพลาดได้้อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ โดย

เฉพาะความผิดิพลาดด้้านผิดิชนิดยา ที่่�เกิดิจากการหยิิบ

เลืือกผิดิช่่อง ผิดิชนิดของยา สอดคล้้องกับัการศึกึษาของ 

ศศิธิร กิจิจารุุวรรณกุุล และคณะ(7) ซ่ึ่�งได้้พััฒนาชั้้�นวางยา

ควบคุุมด้้วยระบบบาร์์โค้้ด ในประเทศไทย ซ่ึ่�งใช้้แนวคิิด

บาร์์โค้้ดควบคุุมชั้้�นวางยา โดยออกแบบเพื่่�อป้้องกััน

ความคลาดเคลื่่�อนก่่อนจ่่ายยาที่่�เกิดิจากการจัดัยาผิดิชนิด 

ผิดิรููปแบบ ผิดิความแรง โดยทดลองใช้้กับัยากลุ่่�มช่ื่�อพ้้อง

มองคล้้าย ซ่ึ่�งพบว่่า สามารถลดความคลาดเคลื่่�อนจาก 

ร้้อยละ 26.50 เหลืือร้้อยละ 6.45 และยัังชี้้� ว่่าการเพิ่่�ม 

ขั้้�นตอนสแกนอาจทำำ�ให้้เวลาจัดัยาเพิ่่�มขึ้้�นเล็ก็น้้อย สอดคล้้อง

กับัการศึกึษาของ Poon และคณะ(8) แสดงให้้เห็น็ว่่า ระบบ

บาร์์โค้้ดร่่วมกับั eMAR (electronic medication admin-

istration record) สามารถลดความผิดิพลาดในการให้้ยา 

โดยเฉพาะความผิิดพลาดด้้านผิิดชนิด ผิิดเอกสาร ได้้

อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ เช่่นเดีียวกันักับัผลการศึึกษานี้้�ที่่�พบว่่า 

smart box ซ่ึ่�งใช้้หลัักการสแกนบาร์์โค้้ดเพื่่�อตรวจสอบยา

ก่่อนเปิิดตู้้�  ช่่วยลด pre-dispensing error ด้้านผิดิชนิดยา 

ได้้อย่่างเด่่นชััด อย่่างไรก็ต็าม ทั้้�งสองการศึกึษายัังพบว่่า 

ตารางที่่� 3 เปรียบเทีียบสัดัส่่วนของชนิดิยา และขนานยา

           สัดัส่่วนของชนิดยา และขนานยา	     ไม่่ใช้้ Smart box (n = 65)        ใช้้ Smart box (n = 65)        p-value

                                                                  จำำ�นวน         ร้้อยละ              จำำ�นวน         ร้้อยละ

มียีา Cefazolin (ใบ)	 26 	 40.0	 29 	 44.6	 0.723

มียีา Ceftriaxone (ใบ)	 39 	 60.0	 36 	 55.4	

จำำ�นวนขนานยา (item) (median, IQR)                        3 (2,5)	                             4 (3,6)		  0.010*

* Wilcoxon rank-sum test

ตารางที่่� 4 เปรียบเทีียบสัดัส่่วนการเกิิด pre-dispensing error

                                       	                ไม่่ใช้้ Smart box (n = 65)        ใช้้ Smart box (n = 65)        p-value

                                                                  จำำ�นวน         ร้้อยละ              จำำ�นวน         ร้้อยละ

   Pre-dispensing error	 18 	 27.69	 3 	 4.62	 0.001*

*Fisher’s exact probability test

ตารางที่่� 5 ประเภทของ pre-dispensing error

        ประเภทของ pre-dispensing error (ครั้้�ง)                ไม่่ใช้้ Smart box (n = 65)        ใช้้ Smart box (n = 65)

ผิดิชนิด	 14	 0

ผิดิจำำ�นวน	 4	 3
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การศึกึษานี้้� เก็บ็ข้้อมููล pre-dispensing error ประเภท

ผิดิจำำ�นวนร่่วมด้้วย เพื่่�อประเมินิว่่าการใช้้ smart box ส่่ง

ผลต่อภาพรวมของ pre-dispensing error มากน้้อยเพีียง

ใด รวมถึงึสะท้้อนให้้เห็น็ว่่าการควบคุุมเฉพาะชนิดยาด้้วย

บาร์์โค้้ดยัังคงเหลืือช่่องว่่างของขั้้�นตอนที่่�ต้้องพััฒนา 

เพิ่่�มเติมิ เช่่น การนัับจำำ�นวนยาในตู้้�หรืือการตรวจสอบซ้ำำ��ก่อน

ส่่งมอบ ทั้้�งนี้้�ผลลัพธ์ท์ี่่�พบว่่า กลุ่่�มที่่�ใช้้ smart box ไม่่มีี

ความผิดิพลาดด้้านผิดิชนิด แต่่ยัังพบความคลาดเคลื่่�อน

ด้้านผิิดจำำ�นวน ช่่วยชี้้� ให้้เห็็นว่่าแม้้ smart box จะลด 

pre-dispensing error ด้้านชนิดยาได้้อย่่างมีปีระสิทิธิภิาพ 

แต่่การลดความคลาดเคลื่่�อนด้้านจำำ�นวนยาอาจต้องอาศัยั

การออกแบบกระบวนการเพิ่่�มเติมิควบคู่่�กันัไป ดังันั้้�นการ

บันัทึกึผลลัพธ์ด์ังักล่่าวจึึงทำำ�ให้้การประเมินิผลของ smart 

box ในครั้้�งนี้้�มีีมิิติิที่่�ครอบคลุุมมากขึ้้�น และช่่วยสะท้้อน

ประเด็น็ในระบบงานที่่�จะต้้องปรับปรุุงต่่อไป เพื่่�อให้้การ

ใช้้ smart box สามารถลด pre-dispensing error ได้้อย่่าง

สมบููรณ์ท์ั้้�งด้้านชนิด และจำำ�นวนของยา

Smart box อาจนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้กัับยากลุ่่�มอื่่�นใน 

โรงพยาบาล โดยเฉพาะยาที่่�มีคีวามเสี่่�ยงสููงต่่อความผิดิพลาด 

เช่่น ยาในกลุ่่�ม LASA อื่่�น ๆ ยาที่่�มีหีลายความแรง หรืือ

ยากลุ่่�ม high alert drug รวมถึึงยาในระบบจััดยาที่่�มีี

ปริมาณการใช้้สููงในหอผู้้�ป่วยเฉพาะทาง การขยายขอบเขต

การใช้้งานดัังกล่่าวอาจช่วยลดความผิดิพลาดโดยรวมใน

กระบวนการจััดยา เพิ่่�มความปลอดภััยของผู้้�ป่วย และ

สนัับสนุุนแนวคิิด smart hospital ได้้มากยิ่่�งขึ้้�น อย่่างไร

ก็็ตาม การนำำ�ไปใช้้กัับยาหลายหมวดหมู่่�จำำ�เป็็นต้้อง

พิิจารณาด้้านการออกแบบ ช่่องจัดัเก็บ็ การเติมิและตรวจ

สอบยา ตลอดจนภาระงานของเจ้้าหน้้าที่่�ร่่วมด้้วย เพื่่�อให้้

ระบบมีปีระสิทิธิภิาพและคงความเป็็นไปได้้ในการปฏิบิัตัิิ

งาน(9)

การนำำ�เทคโนโลยีทีี่่�เหมาะสมกับับริิบทของหน่่วยงาน 

มาประยุุกต์์ใช้้เพื่่�อช่่วยลดความผิดิพลาดในการจััดยาเป็็น

แนวทางที่่�ใช้้ได้้จริง ปััจจุุบัันในท้้องตลาดมีีเครื่่�องมืือ

อุุปกรณ์์ในลัักษณะนี้้� วางจำำ�หน่่ายแต่่ยัังมีีราคาที่่�สููง โดย

พบว่่า ตู้้�จัดยาด้้วยระบบบาร์์โค้้ดที่่�สามารถใส่่ยาได้้ 20-

ความผิดิพลาดบางประเภท เช่่น ผิดิจำำ�นวน หรืือความ

ล่่าช้้าในกระบวนการ อาจยัังคงเกิดิขึ้้�น สะท้้อนว่่าการใช้้

บาร์์โค้้ดช่่วยลดข้้อผิดิพลาดได้้ดี ีแต่่ยัังไม่่สามารถป้องกันั

ได้้ทุุกมิติิ ิและจำำ�เป็็นต้้องมีกีารพััฒนาระบบหรืือขั้้�นตอน

สนัับสนุุนเพิ่่�มเติมิเพื่่�อเพิ่่�มประสิทิธิภิาพในการใช้้จริง

ดัังเช่่นการทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบของ 

Bryan และคณะ(9) พบว่่า แนวทางลดความผิดิพลาดใน

ยากลุ่่�ม LASA มีคีวามหลากหลาย ทั้้�งมาตรการด้้านข้้อมููล 

เช่่น Tall Man lettering และการปรับบรรจุุภััณฑ์ ์รวมถึงึ

มาตรการเชิิงระบบ เช่่น การแยกตำำ�แหน่่งเก็บ็ยา หรืือการ

ใช้้เทคโนโลยีีช่่วยตรวจสอบ โดยผลสรุุปชี้้� ว่่า Tall Man 

lettering และการปรับบรรจุุภัณฑ์์เพีียงอย่่างเดีียวมีี

ประสิทิธิผิลจำำ�กัดั ในขณะที่่�การนำำ�เทคโนโลยีเข้้ามาช่่วย 

เช่่น บาร์์โค้้ดหรืือระบบกีีดขวางการเข้้าถึึง (access  

control) มีศีักัยภาพสููงกว่่า ซ่ึ่�งสอดคล้้องกับัการใช้้ smart 

box ในการศึกึษานี้้�  เนื่่�องจาก smart box ใช้้กลไกสแกน

บาร์์โค้้ดควบคุุมการเปิิดตู้้�  ทำำ�ให้้ลด pre-dispensing  

error ประเภทผิดิชนิิดยา ได้้อย่่างชััดเจน อย่่างไรก็ต็าม 

การทบทวนยัังชี้้� ว่่าการแก้้ปััญหา LASA ต้้องใช้้หลาย

มาตรการผสานกันั เพราะเทคโนโลยีไม่่สามารถป้องกันั

ข้้อผิดิพลาดได้้ครบทุุกมิิติิ เช่่นเดีียวกับัผลการศึึกษานี้้�ที่่�

ยัังพบ error ประเภทผิดิจำำ�นวน อยู่่�บ้าง แสดงว่่ายัังต้้อง

มีีการพััฒนากระบวนการเพิ่่�มเติิมร่่วมกัับการใช้้ smart 

box เพื่่�อให้้ครอบคลุุมความผิิดพลาดทุุกรููปแบบ การ

ทบทวนอย่่างเป็็นระบบของ Jeffrey และคณะ(10)  

Automated dispensing cabinets (ADCs) พบว่่า 

เทคโนโลยีตีู้้�จัดยาอัตัโนมัตัิช่ิ่วยลดการให้้ยาล่่าช้้าและการ

ขาดการให้้ยา รวมถึงึเพิ่่�มความเป็็นระเบียีบในกระบวน-

การจััดการยา สอดคล้้องกับัผลการใช้้ smart box ที่่�ช่่วย

ลด pre-dispensing error โดยเฉพาะผิดิชนิดยา อย่่างไร

ก็ต็าม ทั้้�งสองแนวทางยัังไม่่สามารถกำำ�จัดข้้อผิดิพลาดได้้

ทั้้�งหมด เช่่น ความคลาดเคลื่่�อนด้้านปริมาณใน smart box 

หรืือความล่่าช้้าบางส่่วนในการใช้้ ADCs จึึงยัังจำำ�เป็็นต้้อง

ปรับปรุุงกระบวนการหรืือมาตรการเสริิมร่่วมกันัเพื่่�อเพิ่่�ม

ประสิทิธิภิาพในทางปฏิบิัตัิิ
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ข้อ้เสนอแนะในการศึึกษาครั้้�งต่่อไป

1) ต่่อยอดการศึกึษาโดยการใช้้ smart box กับักลุ่่�ม

ยาที่่�ต้้องการความปลอดภััยสููง เช่่น กลุ่่�มยาที่่�เป็็น high 

alert drug

2) ควรศึกึษาประเมินิผลด้านเวลาในการใช้้งาน และ

ประเมิินความพึึงพอใจของผู้้� ใช้้ smart box รวมถึึง 

หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องจากการนำำ� smart box มาใช้้

สรุุป

นวััตกรรมสิ่่�งประดิิษฐ์์ smart box สามารถช่วยลด

ความผิดิพลาดในการจััดยากลุ่่�มช่ื่�อพ้้องมองคล้้ายได้้จริง 

การพััฒนาสิ่่�งประดิิษฐ์์ในราคา 3,915 บาท เป็็นการ

พััฒนาสิ่่�งประดิิษฐ์์ในราคาที่่�เหมาะสม ตอบโจทย์์และ

แก้้ไขปัญหาของหน่่วยงาน จึึงเป็็นทางเลืือกที่่�หน่่วยงาน

สามารถนำำ�มาใช้้ในการพััฒนาตามแนวทางของ smart 

hospital

ข้อ้เสนอแนะ

1) ควรมีีวิิธีีควบคุุมการเติิมยาในตู้้� ให้้ถููกต้้อง 

เนื่่�องจากหากเติิมยาผิดิตั้้�งแต่่แรก อาจทำำ�ให้้เกิดิการจััด

ยาผิิดพลาดแม้้จะสแกนบาร์์โค้้ดหยิิบยาจากตู้้�ที่่�ฝาเปิิด

ก็ต็าม

2) ปรับปรุุงตัวัสแกนบาร์์โค้้ดที่่�นำำ�มาใช้้ในสิ่่�งประดิษิฐ์์

นี้้�  ให้้สามารถสแกนได้้ง่่าย และรวดเร็ว็มากขึ้้�น

3) ปรับปรุุงสิ่่�งประดิิษฐ์์ให้้มีคีวามรััดกุุมและปลอดภััย

มากขึ้้�น อาทิเิช่่น ติิดตั้้�งเซ็น็เซอร์์ที่่�สามารถเตืือนเมื่่�อปิิด

ประตููตู้้�ไม่่สนิิท 

กิิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคุุณ นพ.พงษ์์ศัักด์ิ์�  โสภณ ผู้้ �อำำ�นวยการ- 

โรงพยาบาลลำำ�ปาง ภญ.ภาผอููน โซน่ี่� หััวหน้้ากลุ่่�มงาน

เภสัชักรรม ผศ.อนุุกิิจ เสาร์์แก้้ว  อาจารย์์ประจำำ�สาขา

เทคโนโลยีีสารสนเทศ มหาวิิทยาลัยัราชภัฏัลำำ�ปาง เภสัชักร

และเจ้้ าหน้้าท่ี่�ห้้องจ่่ายยาผู้้ �ป่่ว ยใน ท่ี่�ส่่งเสริิมและสนับัสนุุน

การผลิิตและทดลองใช้้ นวัตักรรมสิ่่� งประดิิษฐ์ ์smart box 

ให้้สำำ�เร็จ็ลุุล่่วงไปได้้ด้้ว ยดีี

30 ช่่องขนาดเล็ก็ ราคาประมาณ 5 แสนบาทต่อตู้้� (10) การ

พััฒนาสิ่่�งประดิษิฐ์์ที่่�ราคาเหมาะสม ตอบโจทย์และแก้้ไข

ปััญหาของหน่่วยงาน จึึงเป็็นทางเลืือกที่่�หน่่วยงานสามารถ

นำำ�มาใช้้ในการพััฒนาตามแนวทางของ smart hospital 

โดยสามารถลด error เชิิงระบบและลดความเสี่่�ยงจาก

มนุุษย์์ และยัังเปิิดช่่องให้้พััฒนาเพื่่�อลดเวลาปฏิบิััติิงาน

และเพิ่่�มความสะดวกในระยะต่่อไป สรุุปได้้ว่่า สิ่่�งประดิษิฐ์์ 

smart box สามารถนำำ�มาใช้้ลดความผิดิพลาดจากการจััด

ยาได้้ ตอบโจทย์ของหน่่วยจััดยา ราคาสมเหตุุผล 

ข้้อจำำ�กัดัของการศึกึษา

1) การออกแบบการศึึกษาเป็็นแบบวััดผลเปรียบ

เทียีบก่่อน-หลััง อาจได้้รัับผลกระทบจากปััจจัยด้้านเวลา 

หรืือการเปลี่่�ยนเปลงในระบบงานที่่�ไม่่สามารถควบคุุมได้้ 

ทำำ�ให้้การเปรียบเทียีบระหว่่าง 2 ช่่วงอาจมีตีัวัแปรกวนอยู่่�

2) ไม่่มีกีารสุ่่�มตัวัอย่่าง และไม่่ปกปิิดตัวัผู้้�ปฏิบิัตัิงิาน

อย่่างสมบููรณ์์ ถึึงแม้้เจ้้าหน้้าที่่�จะไม่่ได้้รัับแจ้้งว่่ามีีการ

ศึึกษาระหว่่างเก็บ็ข้้อมููล แต่่ลัักษณะงานจริงทำำ�ให้้ไม่่

สามารถปกปิิดการใช้้ smart box ได้้ทั้้�งหมด จึึงอาจมีีผล

ต่่อพฤติกิรรมการจััดยา

3) Smart box ช่่วยลดความคลาดเคลื่่�อนด้้านชนิดยา 

แต่่ยัังจำำ�กัดัต่่อการแก้้ปััญหาด้้านจำำ�นวนยา แม้้จะลดการ

จััดยาผิิดชนิดได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ แต่่การจััดยาผิิด

จำำ�นวนยังัคงพบอยู่่� จึึงสะท้้อนว่่า การป้้องกันัความคลาด-

เคลื่่�อนด้้านจำำ�นวนอาจต้องอาศััยกระบวนการอื่่�นในการ

ป้้องกันัแก้้ไขปัญหา

4) ช่่วงเวลาการเก็บ็ข้้อมููลค่อนข้้างสั้้�น อาจไม่่สะท้้อน

ความแปรปรวนตามฤดููกาล การเปลี่่�ยนเวร หรืือความ

เหนื่่�อยล้้าของเจ้้าหน้้าที่่�ในระยะยาว

5) ยัังไม่่ได้้ประเมิินผลด้านเวลาในการปฏิิบััติิงาน

หรืือความพึึงพอใจของผู้้�ใช้้ แม้้ผลลัพธ์์จะชี้้� ว่่าลดความ 

ผิิดพลาด แต่่ไม่่ได้้ประเมิินผลกระทบต่่อความรวดเร็ว็ 

การยอมรัับ หรืือความสะดวกของเจ้้าหน้้าที่่� ซ่ึ่�งมีีความ

สำำ�คััญต่อการนำำ�ไปใช้้จริง
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Abstract:		  Pre-dispensing errors are frequently observed among look-alike, sound-alike (LASA) medications, 

particularly the injectable pair: cefazolin and ceftriaxone. To address this concern, a medication storage 

cabinet incorporating barcode technology was developed. This device, referred to as the “smart box” 

integrates a barcode scanner with an automatic locking mechanism; when the barcode on the medication 

label is scanned, only the corresponding compartment is released. This action research aimed to assess 

the effectiveness of the smart box in reducing pre-dispensing errors involving cefazolin and ceftriaxone 

injections. Inpatient prescriptions for either drug were collected during two periods: routine dispensing  

(24–28 April 2023) and dispensing assisted by the smart box (1–5 May 2023). The sample size, 

based on prior studies, comprised 65 prescriptions per period. Pre-dispensing errors (wrong drug and 

wrong quantity) were recorded. Descriptive statistics were employed for general data analysis, and  

Fisher’s exact probability test was used to compare error proportions between the two dispensing methods. 

Most prescriptions were categorized as continued orders, and the proportions of cefazolin and ceftriaxone 

prescriptions did not differ significantly between the study periods. The smart box period demonstrated a 

significantly lower rate of pre-dispensing errors compared to the routine dispensing (4.62% vs. 27.69%, 

p=0.001). All errors detected in the smart box period were wrong-quantity dispensing; and no wrong-

drug errors were observed. The development of this cost-effective device, the smart box, which addresses 

identified operational challenges, represents a feasible approach to enhance medication-use safety.

Keywords: medication cabinet; pre-dispensing error; look-alike sound-alike (LASA); cefazolin; ceftriaxone


