
แบบสรุปข้อมูลระเบียบวาระการประชุม  
ประชุมคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัด จังหวัดศรีสะเกษ ครั้งที ่๑๑/๒๕๖๘ 

        ในวันที่ ๒๘ พฤศจิกายน 256๘         
ณ ห้องประชุม ชั้น ๒ อาคารส่งเสริมสุขภาพ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

วาระแจ้งเพื่อทราบ   

๑. ชื่อเรื่อง  การดำเนินงาน ONE PROVINCE ONE HOSPITAL ONE PHARMACY  

๑.๑ ที่มา   
  ตามที่ กระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายการดำเนินงานปี 2569 เพ่ิมประสิทธิภาพระบบบริการ
สุขภาพเชิงพ้ืนที่ ลดเหลื่อมล้ำ ภายใต้แนวคิด One Region One Province One Hospital สามารถบริหาร
ทรัพยากรร่วมกันระหว่างโรงพยาบาล ในระดับเขต ระบบส่งต่อ ระบบข้อมูล และบริหารกำลังคน  
เพ่ือตอบสนองนโยบายการดำเนินงานของกระทรวงสาธารณสุขนี้ เมือวันที่ ๑๒ พฤศจิกายน ๒๕๖๘ มีการ
ประชุมคณะทำงานพัฒนางานตามนโยบาย ณ ห้องประชุมกลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
ผ่านระบบ Zoom meeting เพ่ือร่วมกันพัฒนาแนวทางการดำเนินงานและกำหนดกิจกรรมการติดตาม 
ผลการดำเนินงานของจังหวัดศรีสะเกษตามนโยบาย One Province One Hospital One pharmacy โดยมี
ตัวแทนโปรแกรมเมอร์ผู้พัฒนาระบบ Smart EMR จากเขตสุขภาพที่ 10 เข้าร่วมประชุม 

๑.๒ ผลการดำเนินงาน  
  การดำเนินงาน One Province One Hospital One pharmacy จังหวัดศรีสะเกษ มีเป้าหมาย 
เน้นการพัฒนาระบบ ๒ ส่วน ซึ่งมีความก้าวหน้าในการดำเนินงาน ได้แก่  

1. พัฒนาระบบคลังเวชภัณฑ์ ; คลังยาร่วมกัน (One Stock)  
  จากปัญหาที่โรงพยาบาล Refer ผู้ป่วยกลับ แล้วไม่มียารองรับผู้ป่วย ทำให้เจ้าหน้าที่ต้องกลับมา           
เบิกยา/ยืมยา ซึ่งจากการเก็บข้อมูลจำนวนครั้งในการเบิกยา/ยืมยา โรงพยาบาลศรีสะเกษของโรงพยาบาล
ชุมชน  ในช่วงไตรมาสแรก พบว่า ปีงบประมาณ ๒๕๖๘ โรงพยาบาลชุมชน มีการเบิกยา/ยืมยา โรงพยาบาล
ศรีสะเกษ จำนวน 34 ครั้ง และจากปัญหาที่ โรงพยาบาล มีรายการยาไม่ เพียงพอ รองรับโครงการ                  
แพทย์สัญจร จึงเกิดการพัฒนาระบบ One stock ขึ้น  ซึ่ งระบบ One stock เป็นการพัฒนาระบบ                      
คลังเวชภัณฑ์ยา ให้สามารถเชื่อมโยงข้อมูลการสำรองรายการยา แบบเป็นปัจจุบันและออนไลน์ทุกคลังยา          
ในจังหวัดศรีสะเกษ จุดประสงค์เพ่ือให้สามารถบริหารจัดการยาได้อย่างต่อเนื่องระหว่างหน่วยบริการ เชื่อมโยง 
แบ่งปัน แลกเปลี่ยนได้ทั้งจังหวัด และสามารถตอบสนองต่อภาวะฉุกเฉิน เช่น อุทกภัย หรือภัยสงคราม                 
ได้อย่างทันท่วงที  มียาเพียงพอพร้อมใช้  รองรับผู้ป่ วยที่  refer กลับ รองรับโครงการแพทย์สัญจร                    
โดยทุกโรงพยาบาลสามารถเข้าถึงข้อมูลได้ เพ่ือใช้วางแผนการใช้ยาในภาวะต่างๆได้ ลดปัญหายาหมดอายุ  
ขาดคลัง และประหยัดงบประมาณในการสำรองยา เบื้องต้นจังหวัดศรีสะเกษได้เริ่มจัดทำ One stock                  
ในกลุ่มยาในผู้ป่วยวิกฤติ (ICU) ยาห้องผ่าตัด (OR) และยาห้องคลอด (LR)   
  การติดตามความก้าวหน้าการดำเนินงาน  ได้จัดทำกรอบรายการยา รองรับ One Province                  
One Formula ครบทั้ง ๒๒ โรงพยาบาล ลงทะเบียนรหัสยาจากโปรแกรมคลังโรงพยาบาล  เรียบร้อย                    
21 โรงพยาบาล เชื่อมโยงข้อมูลคลังยา แสดงรายงานผ่าน Dashboard โดยความถี่ในการรายงานข้อมูลคลัง 
ให้รายงานทุก 15 วัน 



2. พัฒนาระบบความปลอดภัยด้านยา ; เชื่อมโยงข้อมูลยาร่วมกัน (One Data) ข้อมูล
รายงานอาการไม่พึงประสงค์จากยาจังหวัดศรีสะเกษ จากระบบ HPVC ปีงบประมาณ ๒๕๖๖ - ๒๕68 พบว่า
มีการรายงานจำนวน 435 , 411  และ 345 รายงาน ส่วนใหญ่เป็นระดับความรุนแรงต้องเข้ารับการรักษา
นานขึ้นถึง 191 รายงาน รองลงมาเป็นระดับอันตรายถึงชีวิต 35 รายงาน เสียชีวิต 3 รายงาน และพิการ
ถาวร/ไร้ความสามารถ 1 รายงาน ซึ่งสาเหตุมาจากสุขภาวะของผู้ป่วย และส่วนหนึ่งคือการเชื่อมโยงข้อมูลยา 
ที่ล่าช้าและไม่ครบถ้วนเพียงพอต่อการรักษา มติที่ประชุมคณะทำงานพัฒนาระบบการจัดการอาการ 
ไม่พึงประสงค์ด้านยา จังหวัดศรีสะเกษ ตกลงใช้โปรแกรม Smart EMR ในการเชื่อมโยงแบ่งปันข้อมูลยา 
และประวัติการรักษา ซึ่งสามารถทราบข้อมูลการแพ้ยา ประวัติการใช้ยา warfarin ประวัติผลการตรวจ 
ทางห้องปฏิบัติการ รวมทั้งประวัติการรักษาทั้งแบบผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน สามารถประมวลผลข้อมูลผู้ป่วย 
refer ได้แบบ real time ทั้งเขตสุขภาพที่ ๑๐ เพ่ือแก้ไขปัญหาอาการไม่พึงประสงค์จากยาที่สามารถป้องกัน
ได้ของจังหวัดศรีสะเกษ และดำเนินการภายใต้แนวคิดนโยบาย One Region One Province One Hospital 
ทั้งนี้  ผู้ พัฒนาโปรแกรมSmart EMR เพ่ิมการพัฒนาโปรแกรมให้สามารถแจ้งเตือนกรณีผู้ป่วยตั้งครรภ์  
และประวัติการฉีดวัคซีนเพ่ิมเติม โดยเภสัชกรทุกโรงพยาบาลสามารถเข้าใช้งานโปรแกรมได้ทั้ง ๒๒ แห่งแล้ว 
(ร้อยละ ๑๐๐) การ update ข้อมูลที่เป็นปัจจุบันมีการดำเนินการ ๒๐ แห่ง (ร้อยละ ๙๐.๙๑)  ในการติดตาม
ความก้าวหน้าของการดำเนินงาน กำหนดให้มีการรายงานความคลาดเคลื่อนทางยาที่เกี่ยวข้องกับข้อมูล
ประวัติยาเดิมหรือประวัติแพ้ยาตามแบบรายงานออนไลน์ของจังหวัดทุกสิ้นเดือน  

๑.๓ ข้อเสนอ 
๑. ขอทุกอำเภอ ดำเนินการ configuration ข้อมูลในโปรแกรม Smart EMR เพ่ือ Updateข้อมูลให้

เป็นปัจจุบัน (โดยสามารถประสาน IT เขตสุขภาพที่ 10 คุณจุรีรัตน์ สิงห์คำ นักวิชาการคอมพิวเตอร์
ปฏิบัติการ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี ) 

๒. ขอให้แจ้ง API Key (Client_ID และ Secret )เพ่ือเชื่อมข้อมูลการแจ้งเตือนผู้ป่วย Refer ใน
โปรแกรม Line  

๓. รายงานความก้าวหน้าผลการดำเนินงาน ทุก 1 เดือน 

 
๑.๔ วัตถุประสงค์ที่แจ้ง    แจ้งเพ่ือให้ทุกอำเภอรับทราบ 

 


