
MEDICAL JOURNAL OF SRISAKET SURIN BURIRAM HOSPITALS
วารสารการแพทย์์โรงพยาบาลศรีีสะเกษ สุุริินทร์์ บุุรีีรััมย์์ 685

 Vol.40 No.3 September-December 2025ปีีที่่� 40 ฉบัับที่่� 3 กัันยายน-ธัันวาคม 2568 

Original Articlesนิิพนธ์์ต้้นฉบัับ
การพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยง

ประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ
Development of a Recurrent Drug Allergy Prevention System in Hospitals 
by Integrating Online Allergy Histories within the Sisaket Provincial Network

เกศสุุภา พลพงษ์์, ส.ม.*
ธนิิตา จิิตรัักษ์์. ภ.ม.*

ณิิชาพร กตะศิิลา. ภ.ม.*
Ketsupa Ponlapong, M.P.H.*

Tanita Chitruk, Pharm.D.* 
Nichaporn Katasila, Pharm.D.*

*กลุ่่�มงานเภสััชกรรม โรงพยาบาลศรีีสะเกษ จัังหวััดศรีีสะเกษ ประเทศไทย 33000
*Department of Pharmacy, Sisaket Hospital, Sisaket Province, Thailand, 33000

Corresponding author, E-mail address: k.ponlapong@gmail.com
 Received: 24 Jul 2025. Revised: 29 Oct 2025. Accepted: 26 Nov 2025.

บทคััดย่่อ
หลัักการและเหตุุผล 	 :	 การแพ้้ยาซ้้ำส่่งผลกระทบต่่อทั้้�งผู้้�ป่่วย ครอบครััว และสัังคม ปีีงบประมาณ 2565  
		  โรงพยาบาลศรีีสะเกษ มีีผู้้�ป่่วยแพ้้ยาซ้้ำ 1 ราย และพบทุุกปีี ส่่วนใหญ่่เป็็นผู้้�ป่่วยที่่�มีี 
		ป  ระวััติิแพ้้ยาจากโรงพยาบาลในเครืือข่่าย จึึงควรมีีการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์ ์
		  ระหว่่างโรงพยาบาล
วััตถุุประสงค์์	 :	 เพื่่�อพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา 
		  ออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ
วิิธีีการศึึกษา	 :	 เป็็นการวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการ มีีขั้้�นตอนดัังนี้้�  1) วิิเคราะห์์ปััญหา วางแผน  2) พััฒนาการ 
		  เชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายผ่่านโปรแกรมบริิการ HIMPRO.  
		  แบบ real time และให้้การอบรมเภสััชกร 3) วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยโปรแกรม SPSS  
		ส  ถิติิ ิpaired t-test ระยะเวลาการวิิจัยัวัันท่ี่� 1 ตุุลาคม พ.ศ. 2565- วันัท่ี่� 30 กันัยายน พ.ศ.2567  
		กลุ่  ่�มตััวอย่่างในการให้้ความรู้้� 29 คน กลุ่่�มตััวอย่่างในการใช้้งานระบบ 18 คน
ผลการศึึกษา          	 :	 หลัังพััฒนาระบบพบว่่าผู้้�ป่่วยแพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาลลดลงจาก 5 ครั้้�ง เหลืือ 0 ครั้้�ง  
		  แพ้้ยาซ้้ำในภาพรวมลดลงจาก 8 ครั้้�ง เหลืือ 7 ครั้้�ง (พบจากปััจจััยด้้านผู้้�ป่่วย และ 
		บุุ  คลากร) ลดขั้้�นตอนทำประวััติิแพ้้ยาจาก 3 ขั้้�นตอน เหลืือ 1 ขั้้�นตอน ข้้อเสีียคืือ 
		  ไม่่ล็็อกการสั่่�งยาที่่�แพ้้อััตโนมััติิ เภสััชกรผู้้�ใช้้งานมีีความพึึงพอใจในระดัับมาก (ค่่าเฉลี่่�ย  
		  4.2, SD 0.8) มีีคะแนนความรู้้� ( =25.3, SD =1.3) เพิ่่�มขึ้้�นจากก่่อนให้้ความรู้้�  
	 	 ( = 22.9, SD=2.0) ซึ่่�งแตกต่่างอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p< 0.05) (95%CI: 1.6, 3.8) 
สรุุป	 :	ก ารเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายทำให้้ลดอุุบััติิการณ์์แพ้้ยาซ้้ำ 
		  ข้า้มโรงพยาบาลและลดขั้้�นตอนการทำประวััติแิพ้ย้าได้้ โดยผู้้�ใช้ง้านระบบมีีความพึึงพอใจ 
		  ในระดัับมาก
คำสำคััญ  	 :	 การป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำ
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Background        	 :	 Recurrent  drug  allergies  impact patients, families, and society. In fiscal
 		  year 2022, Sisaket Hospital reported one case of repeat drug allergy  
		  Sisaket. Hospital reports annual cases of drug allergies, with some patients  
		  having allergy histories from network hospitals. Thus, online allergy  
		  history linkage between hospitals is crucial to reduce recurrence incidents. 
Objective     	 :	 To develop a recurrent drug allergy prevention system by integrating 
 		  online allergy histories within the Sisaket Provincial Hospital Network.
Methods            	 :	 This action research consisted of three steps: 1. Problem analysis and  
		  planning; 2. Developing a real time online allergy history linkage through  
		  the HIMPRO. service program and conducting pharmacist training;  
		  3. Data analysis using SPSS with paired t-test. The study was conducted  
		  from October 1st., 2022, to September 30th., 2024. The participants  
		  included 29 pharmacists who attended the training and 18 patients  
		  enrolled in the pilot system.
Results	 :	 After system development, cross-hospital drug allergy incidents decreased  
		  from 5 to 0 cases. Overall drug allergies reduced from 8 to 7 cases  
		  (due to patient and healthcare personnel factors). Allergy history  
		  documentation steps reduced from 3 to 1. A limitation was the lack of  
		  automatic medication allergy blocking. Pharmacists showed high  
		  system satisfaction (mean 4.2, SD 0.8). demonstrated significantly increased  
		  knowledge scores (mean = 25.3, SD 1.3) compared to pre-intervention  
	 	 (mean = 22.9, SD 2.0), with statistical significance (p<0.05) (95%CI: 1.6, 3.8).
Conclusions     	 :	 The online drug allergy history linking system within the hospital network  
		  effectively reduced cross-hospital recurrent drug allergy incidents  
		  and streamlined the allergy documentation process, with high user  
		  satisfaction among pharmacists.
Keyword	 :	 Recurrent Drug Allergy Prevention.

หลัักการและเหตุุผล
	 อาการไม่่พึึงประสงค์์จากการใช้้ยา (Adverse 

Drug Reaction: ADR) นัับเป็็นประเด็็นสำคััญใน 

การติิดตามการใช้้ยานอกเหนืือไปจากผลการรัักษาของยา 

โดย ADR จะแบ่่งได้้เป็็น 2 ชนิิดคืือ ADR type A จะเป็็น

อาการไม่่พึึงประสงค์์จากการใช้้ยาที่่�สามารถทำนาย 

การเกิิดได้้ตามฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยาของยา เช่่น กิินยาแก้้แพ้้

แล้้วง่่วงนอน และ type B ที่่� ไม่่สามารถทำนาย 

การเกิิดได้้และไม่่สััมพัันธ์์กัับฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยา  

โดย ADR type B บางครั้้�งจะเรีียกว่่าการแพ้้ยา  

(Drug Allergy) เป็็นอาการไม่่พึึงประสงค์์ที่่�เกิิดจาก

ปฏิิกิิริิยาทางภููมิิคุ้้�มกัันของร่่างกายต่่อยาที่่� ไ ด้้รัับ 

ปััจจััยเส่ี่�ยงในการแพ้้ยาเกิิดจากปัจจััยที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับ 

ตััวผู้้�ป่่วยเอง ไม่่ว่่าจะเป็็น เพศ อายุุ พัันธุุกรรม โรคประจำตััว 

และปััจจัยัที่่�เก่ี่�ยวข้อ้งกับัยา เช่่น โครงสร้างของยา ขนาด

การพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ
Development of a Recurrent Druy Allergy Prevention System in Hospital by Imtegrating 
Online Allergy Histories with in the Sisaket Provincial Network  
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โมเลกุุลของยา อาการแสดงของการแพ้้ยาจะแสดงออก

ทางระบบผิวหนัังมากท่ี่�สุุด(1) ความเส่ี่�ยงท่ี่�สำคััญในการ

ติิดตามเฝ้้าระวัังการแพ้้ยาคืืออุุบัั ติิการณ์์แพ้้ยาซ้้ำ 

ซึ่่�งบางครั้้�งจะเรีียกว่่าเป็็นจำนวนครั้้�งการเกิิดแพ้้ยาซ้้ำ  

หมายถึึง เหตุุการณ์ท์ี่่�ผู้้�ป่ว่ยได้้รับัยาแล้ว้เกิดิอาการแพ้ย้า

ซึ่่�งเป็็นยาชื่่�อสามััญเดีียวกัับที่่�เคยมีีประวััติิแพ้้ ทั้้�งที่่�เคยมีี

ประวััติิและไม่่มีีประวััติิการบัันทึึกในเวชระเบีียนหรืือ

เอกสารของโรงพยาบาลยกเว้้นการตั้้�งใจให้้ยาซ้้ำของ

บุุคลากรทางการแพทย์์หรืือตััวผู้้�ป่่วยเอง(2) 

	อุุ บััติิการณ์์แพ้้ยาซ้้ำเป็็นข้้อมููลตััวชี้้�วััดระดัับ 

โรงพยาบาลที่่�ถููกกำหนดให้้เก็็บข้อมููลเพื่่�อติิดตามและ

ประเมิินผลการปฏิิบััติิงานระบบยาของโรงพยาบาลโดย

มีีเป้้าหมายเท่่ากัับ 0 เนื่่�องจากเป็็นอุุบััติิการณ์์ที่่�สามารถ

ป้อ้งกันัได้้ หากระบบป้องกันัการแพ้้ยาซ้้ำของโรงพยาบาล

เป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิภาพจะต้้องไม่่เกิิดปััญหาการแพ้้

ยาซ้้ำในโรงพยาบาล(3) การแพ้้ยาซ้้ำนัับเป็็นความเสี่่�ยงที่่�

ส่ง่ผลกระทบที่่�ร้า้ยแรงต่อ่ผู้้�ป่ว่ย ส่ง่ผลให้ผู้้้�ป่ว่ยต้อ้งได้ร้ับั

การบำบััดรัักษา บางรายต้้องนอนโรงพยาบาลนานขึ้้�น 

ส่่งผลกระทบต่อครอบครััวและชุุมชนของผู้้�ป่วย ทั้้�งยััง

ทำให้้สููญสีียงบประมาณประเทศชาติิในการดููแลผู้้�ป่่วย

เพิ่่�มขึ้้�น ปััจจััยที่่�ทำให้้เกิิดการแพ้้ยาซ้้ำมีีปัจจััยที่่�สำคััญ  

5 ปััจจััย ได้้แก่่ 1) ปััจจััยด้้านผู้้�ป่่วยและบุุคลากร โดยพบ

ว่่าผู้้�ป่่วยไม่่เห็็นความสำคััญของการแพ้้ยา ไม่่แจ้้งประวััติิ 

หรืือไม่่ยื่่�นบััตรแพ้้ยาเมื่่�อไปรัับบริิการ  บุุคลากรขาด 

ความรู้้�เร่ื่�องการแพ้้ยา ไม่่ซัักถามประวััติิแพ้้ยาก่่อนให้้

บริิการ 2) ปััจจััยด้้านข้้อมููล เช่่น การบัันทึึกข้้อมููลแพ้้ยา 

คลาดเคลื่่�อนเป็็นคนละตััวกัับที่่�ผู้้�ป่วยแพ้้ 3) ปััจจััยด้้าน

กระบวนการทำงาน 4) ด้า้นเครื่่�องมืืออำนวยความสะดวก 

พบว่่าระบบคอมพิิวเตอร์์ในการจััดเก็็บข้้อมููลแพ้้ยา 

แตกต่า่งกันัทำให้เ้ชื่่�อมต่อ่กันัไม่ไ่ด้ ้และ 5) ปัจัจัยัภายนอก 

พบว่่ามาตรฐานของข้้อมููลแพ้้ยาในการบัันทึึกและ 

แปลความหมายข้้อมููลแตกต่่างกััน(4)

	 แ น ว ท า ง ก า ร ป้้ อ ง กัั น ก า ร แพ้้ ย า ซ้้ ำ ใ น 

โรงพยาบาลได้้มีีการแนะนำไว้้หลายแนวทาง เช่่น สมาคม

เภสัชักรรมโรงพยาบาลได้ก้ำหนดกรอบพื้้�นฐานระบบยา

สำหรัับการติิดตามอาการไม่่พึึงประสงค์์จากการใช้้ยา 

และการป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลไว้้ว่่าควรมีี

การกำหนดวิิธีีการ ขั้้�นตอนการสื่่�อสาร การส่่งผู้้�ป่่วยที่่�

สงสัยัการแพ้ย้าให้ไ้ด้ร้ับัการประเมินิ กำหนดรูปูแบบและ

การบัันทึึกประวััติิแพ้้ยาในเวชระเบีียน การออกบััตร 

แพ้ย้า/บัตัรเตืือนเร่ื่�องยาที่่�สื่่�อสารข้อ้มูลูได้อ้ย่า่งครบถ้ว้น 

ถููกต้อง ชััดเจน(5) และพบว่่าการบัันทึึกข้้อมููลการแพ้้ยา

ในระบบเวชระเบีียนอิิเล็็กทรอนิิกส์์ การแจ้้งเตืือนแพทย์์

และพยาบาลถึึงประวััติิการแพ้้ยาของผู้้�ป่่วย และการให้้

ความรู้้�และฝึึกอบรมแก่่บุุคลากรทางการแพทย์์เกี่่�ยวกัับ

การแพ้ย้าและการใช้้เทคโนโลยีีสารสนเทศจะช่ว่ยป้้องกันั

การแพ้้ยาซ้้ำได้้(4) นอกจากนี้้�ยังัพบว่าการเช่ื่�อมโยงประวััติิ

แพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดมีีประสิิทธิิภาพ 

ในการลดอุุบััติิการณ์์แพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาลได้้(6,7)

	 โรงพยาบาลศรีีสะเกษเป็็นโรงพยาบาลศููนย์์

ขนาด 853 เตีียง ที่่�รัับส่งต่่อดููแลรัักษาผู้้�ป่วย จาก 

โรงพยาบาลชุุมชนในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ  

จากผลการดำเนินิงานที่่�ผ่า่นมาของโรงพยาบาลศรีีสะเกษ 

ยัังพบรายงานอุุบััติิการณ์์ผู้้�ป่่วยแพ้้ยาซ้้ำทุุกปีี ในปีี 

งบประมาณ 2561 จำนวน 1 ครั้้�ง  ปีีงบประมาณ 2562 

จำนวน 4 ครั้้�ง  ปีีงบประมาณ 2563 จำนวน 1 ครั้้�ง  

ปีีงบประมาณ 2564 2 ครั้้�ง และในปีีงบประมาณ 2565 

1 ครั้้�ง(8) โดยพบว่าร้้อยละ 70 เป็็นผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีประวัตัิแิพ้้ยา

ในเครืือข่า่ยจังัหวัดัศรีีสะเกษ ซึ่่�งปัจัจุุบันัยังัไม่ม่ีีระบบการ

ส่่งต่่อข้้อมููลแพ้้ยาที่่�เป็็นรููปธรรมในจัังหวััด ดัังนั้้�นทีีม 

ผู้้�วิิจััยจึึงได้้ทำการศึึกษาและพััฒนาให้้มีีระบบการ 

เช่ื่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในโรงพยาบาลเครืือข่่าย 

จัังหวััดศรีีสะเกษที่่�มีีการใช้้โปรแกรมบริิการเดีียวกัันคืือ 

โปรแกรม HiMPRO. ซึ่่�งเป็็นการเช่ื่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา

แบบอััตโนมััติิและ real time ผ่่านเลขบััตรประชาชน 

และประเมินิผลลััพธ์ ์ความพึึงพอใจ ปัญัหา อุุปสรรคและ

ข้อ้เสนอแนะจากเภสัชักรผู้้�ใช้ง้านระบบเพื่่�อนำมาพัฒันา

ปรัับปรุุงให้้ระบบมีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น
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วััตถุุประสงค์์
	 เพื่่�อพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำใน 
โรงพยาบาลด้้วยการเช่ื่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ใน
เครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ

นิิยามศััพท์์เฉพาะ
	 ระบบ HIMPRO. หมายถึงึ ระบบคอมพิวิเตอร์์
เครืือข่่ายของโรงพยาบาลในจัังหวััดศรีีสะเกษ ท่ี่�ใช้้ใน 
การบัันทึึกข้อมููลเวชระเบีียนผู้้�ป่วยรวมถึึงประวััติิแพ้้ยา
ของผู้้�ป่่วย ใช้้ในการประมวลและรายงานผลต่่างๆ  
ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการบำบััดรัักษาผู้้�ป่่วย 
	 การแพ้ย้า (Drug Allergy) หมายถึึง ปฏิกิิิริยิา
ที่่�เกิิดจากภููมิิคุ้้�มกัันของร่่างกายต่่อยาท่ี่�ได้้รัับเข้้าไป โดย
อาการที่่�เกิิดขึ้้�นไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับผลทางเภสััชวิิทยา
ตามปกติิของยาเมื่่�อหยุุดยาอาการมัักจะดีีขึ้้�น อาการ
แสดงของการแพ้้ยา เช่่น ผื่่�น (rash) anaphylaxis  
urticaria และ angioedema
	 การแพ้้ยาซ้้ำ (Recurrent Drug Allergy) 
หมายถึึง เหตุุการณ์ท์ี่่�ผู้้�ป่ว่ยได้้รับัยาแล้ว้เกิดิอาการแพ้ย้า
ซึ่่�งเป็็นยาชื่่�อสามััญเดีียวกัับที่่�เคยมีีประวััติิแพ้้ ทั้้�งที่่�เคยมีี
ประวััติิและไม่่มีีประวััติิการบัันทึึกในเวชระเบีียนหรืือ
เอกสารของโรงพยาบาลยกเว้้นการตั้้�งใจให้้ยาซ้้ำของ
บุุคลากรทางการแพทย์หรืือตััวผู้้�ป่วยเองโดยเป็็น
เหตุุการณ์์ที่่�สามารถป้้องกัันได้้
	 การแพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาล หมายถึึง 
การที่่�ผู้้�ป่่วยมีีประวััติิแพ้้ยาและได้้รัับการบัันทึึกในระบบ 
HIMPRO. ของโรงพยาบาลแล้้ว เมื่่�อไปใช้้บริิการใน 
โรงพยาบาลอื่่�นในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษท่ี่�ใช้้
โปรแกรม HIMPRO. ได้้รัับยาท่ี่�มีีประวััติิแพ้้ซ้้ำแล้้วเกิิด
อาการแพ้้ยาขึ้้�นอีีก
	 การป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำ (Recurrent Drug 
Allergy Prevention) หมายถึึง กระบวนการและ
มาตรการที่่�มุ่่�งป้้องกัันมิิให้้ผู้้�ป่่วยได้้รัับยาที่่�เคยมีีประวััติิ
แพ้้มาแล้้วอีีกครั้้� ง โดยอาศััยการใช้้ข้้อมููลประวััติิ 
การแพ้้ยา ระบบการแจ้้งเตืือนการแพ้้ยาในเวชระเบีียน
อิิเล็็กทรอนิิกส์์ และการตรวจสอบคำสั่่�งจ่่ายยาก่่อน 
การให้้ยา เพื่่�อหลีีกเล่ี่�ยงไม่่ให้้เกิิดเหตุุการณ์์แพ้้ยาซ้้ำ 
ในผู้้�ป่่วย

	 การเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ Online 
Allergy History Integration) หมายถึึง การเชื่่�อมต่่อ
และแลกเปลี่�ยนข้้อมููลประวััติิการแพ้้ยาของผู้้�ป่่วย
ระหว่่างโรงพยาบาลในเครืือข่่ายผ่่านระบบเทคโนโลยีี
สารสนเทศในรููปแบบออนไลน์์ เพื่่�อให้้บุุคลากรทาง 
การแพทย์ส์ามารถเข้า้ถึงึข้อ้มูลูการแพ้้ยาได้อ้ย่า่งรวดเร็ว็
และมีีประสิิทธิภาพ และลดความเส่ี่�ยงของการเกิิด

เหตุุการณ์์แพ้้ยาซ้้ำในผู้้�ป่่วย

วิิธีีการศึึกษา  
	รู ูปแบบการศึึกษา

	ก ารศึึกษานี้้� เ ป็็นการ วิิจััย เ ชิิงปฏิิบัั ติิการ 

(Action research) มีี 4 ขั้้�นตอนคืือ การวางแผน (Plan)     

การปฏิบิัตัิ ิ(Act) การสัังเกตผลจากการปฏิบิัติัิ (Observe) 

แล้้วจึึงสะท้้อนผลที่่�ได้้ (Reflect)

	 ขอบเขตระยะเวลาการวิิจััย 2 ปีีงบประมาณ 

พ.ศ. 2566-2567

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประกอบด้วย 

2 กลุ่่�ม ได้้แก่่

	 1)	 ตััวแทนเภสััชกรที่่�รัับผิดชอบงาน ADR ใช้้

วิิธีีเลืือกอย่่างจำเพาะเจาะจง เกณฑ์์คััดเข้้า (inclusion 

criteria) คืือ เป็็นเภสััชกรผู้้�รัับผิิดชอบงานติิดตามอาการ

ไม่พ่ึึงประสงค์จ์ากการใช้ย้าผู้้�ใช้ง้านระบบเชื่่�อมโยงข้อ้มูลู

ประวััติแิพ้ย้าออนไลน์์มามากกว่า 3 เดืือน ในโรงพยาบาล

ที่่�ใช้้โปรแกรม HIMPRO. ทุุกโรงพยาบาล จำนวน 18 คน 

เกณฑ์์คััดออก (exclusion criteria) คืือ ผู้้�ที่่�ตอบข้้อมููล

ไม่ค่รบหรืือมีีภาวะเจ็บ็ป่วยจนไม่ส่ามารถที่่�จะให้ข้้อ้มููลได้้ 

โดยกลุ่�มตััวอย่่างตอบแบบสอบถามครบทุุกโรงพยาบาล

เป้้าหมายทั้้�ง 18 โรงพยาบาล (ร้้อยละ 100)

	 2)	 เภสััชกรโรงพยาบาลศรีีสะเกษ ใช้้วิิธีีเลืือก

อย่่างจำเพาะเจาะจง เกณฑ์์คััดเข้้า (inclusion criteria) 

คืือ เป็็นเภสััชกรกลุ่�มงานเภสััชกรรมโรงพยาบาล

ศรีีสะเกษที่่�ปฏิบิัตัิงิานมาอย่า่งน้อ้ย 6 เดืือน เกณฑ์ค์ัดัออก 

(exclusion criteria) คืือ มีีภาวะเจ็็บป่่วยจนไม่่สามารถ

ที่่�จะให้้ข้้อมููลได้้ โดยมีีกลุ่�มตััวอย่่างที่่�เข้้ารัับการอบรม 

และทำแบบประเมิินความรู้้�ก่่อน-หลัังการอบรม 29 คน 
จากเภสััชกรที่่�เข้้าเกณฑ์์ทั้้�งหมด 38 คน (ร้้อยละ 76.3) 

การพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ
Development of a Recurrent Druy Allergy Prevention System in Hospital by Imtegrating 
Online Allergy Histories with in the Sisaket Provincial Network  
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การวิิจััยครั้้�งนี้้�ไม่่ได้้มีีการคำนวณขนาดตััวอย่่างล่่วงหน้้า 
แต่่ใช้้กลุ่่�มตััวอย่่างตามความสมััครใจของบุุคลากรใน
หน่่วยงานจริิง

ขั้้�นตอนการทำวิิจััย
	 ดำเนินิงานตามวงล้อ้ของขั้้�นตอนการวิจิัยัเชิงิ
ปฏิิบััติิการ ดัังนี้้�
	 1.	 การวางแผน (Plan) ทีีมผู้้�วิิจััยได้้ร่่วมกัับ
คณะกรรมการสหสาขาวิิชาชีีพทบทวนอุุบััติิการณ์์ 
แพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลศรีีสะเกษ เพื่่�อวิิเคราะห์์หา 
สาเหตุุปัจัจัยัที่่�ทำให้เ้กิดิการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลและ
วางแผนพััฒนา

 	 2.	 การปฏิิบััติิ (Action)  
		  2.1	ทีี มผู้้�วิ ิจััยร่่วมกัับโปรแกรมเมอร์์
พััฒนาการเชื่่�อมโยงข้้อมููลแพ้้ยาออนไลน์์ผ่่านระบบ 
HIMPRO. Online ซึ่่�งเป็็นการเชื่่�อมโยงแบบออนไลน์์ 
และ real time โรงพยาบาลเครืือข่่ายไม่่ต้้องมาค้้นหา
จากฐานข้อ้มูลูกลางของระบบอีีก (ภาพที่่� 1) โดยเป็น็การ
เช่ื่�อมต่่อข้้อมููลด้้วยเลขบััตรประชาชนของผู้้�ป่่วยพบว่า
สามารถแจ้้งเตืือนการแพ้้ยา (Alert) ข้้ามโรงพยาบาลได้้
โดยผู้้�ป่ว่ยต้อ้งเข้า้มารับับริกิารเป็น็ผู้้�ป่ว่ยของโรงพยาบาล
ในเครืือข่่ายก่่อนเม่ื่�อ key เลข HN ของโรงพยาบาล 
จะขึ้้�นประวััติิแพ้้ยาทัันทีี (ภาพที่่� 2)

ภาพที่่� 1 การเชื่่�อมโยงข้้อมููลแพ้้ยาแบบอััตโนมััติิผ่่าน HIMPRO. Online

ภาพที่่� 2 การแจ้้งเตืือนเมื่่�อผู้้�ป่่วยมีีประวััติิแพ้้ยาจากเครืือข่่ายโรงพยาบาลจัังหวััดศรีีสะเกษ
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ภาพที ่1 การเช่ือมโยงข้อมูลแพ้ยาแบบอัตโนมตัิผ่าน HIMPRO. Online 

 

 
ภาพที่ 2 การแจ้งเตือนเมื่อผู้ป่วยมีประวัติแพย้าจากเครือข่ายโรงพยาบาลจังหวัดศรสีะเกษ 

 
 ระบบป้องกันการแพ้ยาซ้ำที่พัฒนาขึ้นประกอบด้วยขั้นตอนสำคัญ 4 ส่วน ได้แก่ การรวบรวมและบันทึก
ประวัติแพ้ยา การเชื่อมโยงและแลกเปลี่ยนข้อมูลออนไลน์  การแจ้งเตือนความเสี่ยงการแพ้ยาซ้ำ และ การ
ตรวจสอบและยืนยันคำสั่งใช้ยา ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 

1) การรวบรวมและบันทึกประวัติแพ้ยา   เภสัชกรเป็นผู้ประเมิน ลักษณะอาการ ความรุนแรง และ
เหตุการณ์แพ้ยาก่อนหน้า พร้อมบันทึกประวัติแพ้ยาลงในระบบเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ตามมาตรฐานวิชาชีพ 
เพ่ือให้ข้อมูลมีความครบถ้วนและถูกต้อง 

2) การเชื่อมโยงประวัติแพ้ยาออนไลน์แบบ Real-time  ระบบ HIMPRO Online ทำหน้าที่
เชื่อมโยงข้อมูลแพ้ยาของผู้ป่วยในทุกโรงพยาบาลในเครือข่ายผ่านเลขประจำตัวประชาชน โดยดึงข้อมูลประวัติ
แพ้ยาที่ถูกบันทึกไว้จากโรงพยาบาลต้นทางมาแสดงที่โรงพยาบาลปลายทางทันทีเมื่อผู้ป่วยมารับบริการ 
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เชื่อมโยงข้อมูลแพ้ยาของผู้ป่วยในทุกโรงพยาบาลในเครือข่ายผ่านเลขประจำตัวประชาชน โดยดึงข้อมูลประวัติ
แพ้ยาที่ถูกบันทึกไว้จากโรงพยาบาลต้นทางมาแสดงที่โรงพยาบาลปลายทางทันทีเมื่อผู้ป่วยมารับบริการ 
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	 ระบบป้องกันัการแพ้้ยาซ้้ำที่่�พััฒนาขึ้้�นประกอบ

ด้้วยขั้้�นตอนสำคััญ 4 ส่่วน ได้้แก่่ การรวบรวมและบัันทึึก

ประวัตัิแิพ้ย้า การเชื่่�อมโยงและแลกเปลี่่�ยนข้อ้มูลูออนไลน์์  

การแจ้้งเตืือนความเส่ี่�ยงการแพ้้ยาซ้้ำและการตรวจสอบ

และยืืนยัันคำสั่่�งใช้้ยา ซึ่่�งมีีรายละเอีียดดัังนี้้�

	 1)	ก ารรวบรวมและบัันทึึกประวััติิแพ้้ยา   

เภสััชกรเป็็นผู้้�ประเมิิน ลัักษณะอาการ ความรุุนแรง  

และเหตุุการณ์แ์พ้้ยาก่อ่นหน้า้ พร้อ้มบันัทึึกประวัตัิแิพ้ย้า

ลงในระบบเวชระเบีียนอิิเล็็กทรอนิิกส์ตามมาตรฐาน

วิิชาชีีพ เพื่่�อให้้ข้้อมููลมีีความครบถ้้วนและถููกต้้อง

	 2)	ก ารเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์แบบ 

Real time  ระบบ HIMPRO. Online ทำหน้้าที่่�เชื่่�อมโยง

ข้้อมููลแพ้้ยาของผู้้�ป่่วยในทุุกโรงพยาบาลในเครืือข่่าย 

ผ่่านเลขประจำตััวประชาชน โดยดึึงข้้อมููลประวััติิแพ้้ยา 

ที่่�ถููกบัันทึึกไว้้จากโรงพยาบาลต้้นทางมาแสดงที่่� 

โรงพยาบาลปลายทางทัันทีีเมื่่�อผู้้�ป่่วยมารัับบริิการ

	 3)	 ระบบแจ้ง้เตืือน (Allergy Alert)  เมื่่�อมีีการ

เข้้าถึึงข้้อมููลผู้้�ป่่วยที่่�เคยมีีประวััติิแพ้้ยา ระบบจะแสดง

สััญญาณแจ้้งเตืือนขึ้้�นอััตโนมััติิในหน้้าจอผู้้�ใช้้งาน เพื่่�อให้้

เภสัชักรและแพทย์ทราบก่อนสั่่�งใช้ย้า โดยแจ้้งชื่่�อยาที่่�แพ้้ 

ประเภทอาการ และวัันที่่�เกิิดเหตุุการณ์์

	 4)	ก ารตรวจสอบและยืืนยัันคำสั่่� ง ใ ช้้ยา  

เภสััชกรทำการตรวจสอบใบสั่่�งยาทุุกครั้้�งก่่อนจ่่ายยา 

หากพบว่ามีีการสั่่�งใช้้ยาท่ี่�อยู่่�ในรายการแพ้้ ระบบแจ้้ง

เตืือนจะถููกใช้้อ้้างอิิงเพื่่�อประเมิินความเส่ี่�ยง ทำให้้

สามารถป้้องกัันการจ่่ายยาซ้้ำได้้อย่่างทัันท่่วงทีี 

	 ระบบทั้้�ง 4 ขั้้�นตอนนี้้�ทำงานร่่วมกัันอย่่าง 

ต่่อเน่ื่�อง ทำให้้ข้้อมููลประวััติิแพ้้ยามีีความเป็็นปััจจุุบััน  

ลดขั้้� นตอนการสอบถามซ้้ ำ ซ้้อน  และ ช่่วย เพิ่่� ม

ประสิิทธิิภาพในการคััดกรองความเส่ี่�ยงก่่อนการสั่่�งใช้้ยา 

ซึ่่�งเป็็นส่่วนสำคััญของการป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำใน 

เครืือข่่ายโรงพยาบาลจัังหวััดศรีีสะเกษ

	 2.2		 อบรมฟ้ื้�นฟููความรู้้�ด้านการประเมิิน 

และจััดการผู้้�ป่ว่ยแพ้้ยาแก่่เภสััชกรโรงพยาบาลศรีีสะเกษ 

และมีีการทำแบบทดสอบก่่อนและหลัังการอบรม

	 2.3		ก ารสัังเกตการณ์์ (Observe) ติิดตามผล 

แก้้ไขปััญหา เก็็บข้้อมููลตามตััวชี้้�วััดเพื่่�อวััดผลการพััฒนา

ได้้แก่่ จำนวนครั้้�งของการแพ้้ยาซ้้ำ ความรู้้�ของเภสััชกร

ก่่อนและหลัังการอบรม ความพึึงพอใจ ความคิิดเห็็น  

และข้้อเสนอแนะของเภสััชกรที่่�ใช้้งานระบบ 

	 2.4		ก ารสะท้้อนผล (Reflect) สรุุปและ

วิิเคราะห์์ประสิิทธิิภาพระบบ HIMPRO. Online ในการ 

Alert เตืือนการแพ้้ยาและวางแผนการแก้้ไขปัญหา  

สรุุปและวิิเคราะห์์ข้้อมููลตามตััวชี้้�วััด

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้  
	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�ประกอบด้้วย 

	 1.	 Web application HIMPRO. Online 

พััฒนาโดยนายประยููร หารเสมอ โปรแกรมเมอร์์

โปรแกรม HIMPRO. ใช้้ในการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา

ออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ

	 2.	 แบบสอบถามเร่ื่�องสำรวจผลลััพธ์ข้อ้คิิดเห็็น

และความพึึงพอใจการพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำ

ในโรงพยาบาล ด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ 

ในเครืือข่่ ายจัั งหวััดศรีีสะเกษ ใช้้ ในการสำรวจ 

จำนวนครั้้�งของการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลเครืือข่่าย 

จัังหวััดศรีีสะเกษและความพึึงพอใจในการใช้้ระบบ 

เชื่่�อมต่่อประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ โดยแบบสอบถามนี้้� 

พััฒนามาจากแบบสอบถามของพััสรีี ศรีีอุุดร เร่ื่�องการ

พััฒนาระบบเพื่่�อป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาล 

ในจัังหวััดร้้อยเอ็็ดโดยเชื่่�อมโยงข้้อมููลแพ้้ยาของผู้้�ป่่วย 

ผ่่านระบบ HOSxP สำหรัับโรงพยาบาลของรััฐใน 

จัังหวััดร้้อยเอ็็ด(6)

	 3.	 แบบประเมิินความรู้้� เภสััชกรด้้านการ

ประเมิินและจััดการผู้้�ป่วยที่่�เกิิดอาการไม่่พึึงประสงค์์ 

จากการใช้้ยา ใช้้ในการประเมิินความรู้้�ของเภสััชกรก่่อน

และหลัังการอบรม โดยพััฒนามาจากแบบประเมิิน 

ความรู้้�ของพััสรีี ศรีีอุุดร(6) มีีข้้อคำถามจำนวน 26 ข้้อ

การพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ
Development of a Recurrent Druy Allergy Prevention System in Hospital by Imtegrating 
Online Allergy Histories with in the Sisaket Provincial Network  
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การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ
	 ผู้้�วิิจััยดำเนิินการตรวจสอบคุุณภาพของเครื่่�อง

มืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้� ดัังรายละเอีียดต่่อไปนี้้�

	 1.	 นำแบบสอบถามท่ี่�ผู้้�วิจััยสร้างขึ้้�นส่่งให้้ 

ผู้้�เชี่่�ยวชาญตรวจสอบความถููกต้้องและความครอบคลุุม

ของเนื้้�อหาที่่�ต้้องการศึึกษา โดยมีีผู้้�เชี่่�ยวชาญจำนวน 

3 ท่่าน ได้้แก่่ ผู้้� เช่ี่�ยวชาญด้้านการติิดตามอาการ 

ไม่พ่ึึงประสงค์จ์ากการใช้ย้า คณะเภสัชัศาสตร์ ์มหาวิทิยาลัยั

อุุบลราชธานีี อาจารย์์ประจำคณะศิิลปศาสตร์และ

วิิทยาศาสตร์ มหาวิิทยาลััยราชภััฏศรีีสะเกษและ 

หััวหน้้ากลุ่่�มงานเภสััชกรรม โรงพยาบาลศรีีสะเกษ

	 2.	 นำแบบประเมิินความรู้้�ที่่�ผ่่านการประเมิิน

โดยผู้้� เชี่่� ยวชาญมาประเมิินความน่่า เชื่่� อถืือหรืือ 

ความสอดคล้อ้งภายในของข้อ้สอบ โดยแบบทดสอบเป็น็

แบบถููก-ผิิด (dichotomous items) จึึงใช้้ค่่า KR-20 

(Kuder-Richardson Formula 20) เป็็นเครื่่�องมืือทาง

สถิิติิท่ี่�ใช้้ เมื่่�อประเมิินแล้้วพบว่่าค่่า KR-20 ของแบบ

ทดสอบมีีค่่าความเชื่่�อมั่่�นเท่่ากัับ 0.734 ซึ่่�งแสดงว่่าแบบ

ทดสอบมีีความน่่าเชื่่�อถืือ

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล
	 1.	ก ารวิิเคราะห์์เหตุุการณ์์แพ้้ยาซ้้ำใช้้วิิธีีการ

นัับความถี่่� (count) เนื่่�องจากเป็็นรููปแบบตััวชี้้� วััด

มาตรฐานของระบบยาในจัังหวััดศรีีสะเกษ และสอดคล้้อง

กัับข้้อมููลที่่�เก็็บในระดัับเครืือข่่าย

	 2.	ข้ อมููลลัักษณะทางประชากรศาสตร์ของ

กลุ่่�มตััวอย่่างใช้้การพรรณนาข้้อมููลโดยวิิธีีการหา 

ค่่าความถี่่� (Frequency) และค่่าร้้อยละ (Percentage)

	 3.	ก ารวิิเคราะห์์เกี่่�ยวกัับความพึึงพอใจและ

ความคิิดเห็็นของกลุ่่�มตััวอย่่างท่ี่�ใช้้งานระบบ ใช้้เกณฑ์์

การแบ่่งระดัับคะแนนของเบสท์์(9) รายงานเป็็นค่่าเฉลี่่�ย

	 4.	 คะแนนความรู้้�ของกลุ่�มตััวอย่่างก่่อน 

และหลัังการอบรม ใช้้สถิติิ paired t-test ในการ

วิิเคราะห์์ผล

จริิยธรรมวิิจััย
	ก ารวิจิัยัครั้้�งนี้้�ผ่า่นการพิจิารณาและรับัรองจาก

คณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ โรงพยาบาล 

ศรีีสะเกษ กระทรวงสาธารณสุุข หมายเลขโครงการ  

033/2567 ลงวัันที่่� 15 สิิงหาคม พ.ศ. 2567 

ผลการศึึกษา
	 1.	ก ารวิิเคราะห์์สถานการณ์์ ปััญหา พบว่่า  

โรงพยาบาลศรีีสะเกษ มีีรายงานอุุบััติิการณ์์ผู้้�ป่่วยแพ้้ยาซ้้ำ

ทุุกปีี  ในปีีงบประมาณ 2561-2562 มีีจำนวน 5 ครั้้�ง  

โดยผู้้�ป่วยร้้อยละ 70 เป็็นผู้้�ป่วยที่่�มีีประวััติิแพ้้ยาใน 

เครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ พบสาเหตุุจากผู้้�ป่่วยไม่่แจ้้ง

ประวััติิแพ้้ยา ผู้้�ป่่วยลืืมว่่าตนเคยแพ้้ยา และบุุคลากร 

ขาดการตรวจสอบประวัตัิแิพ้ย้าในใบส่ง่ตัวั ปีงีบประมาณ 

2563 โรงพยาบาลจึึงได้้มีีการพััฒนาการส่่งต่่อแพ้้ยา 

ในเครืือข่า่ยด้้วยระบบ manual ขึ้้�น โดยการให้้ผู้้�รับัผิดชอบ

ส่่งข้้อมููลเป็็นไฟล์์ excel แล้้วนำไปบัันทึึกในระบบ 

ของแต่ล่ะโรงพยาบาล แต่ม่ีีข้อ้จำกัดัที่่�ข้อ้มูลูล่า่ช้า้ ไม่เ่ป็น็

ปััจจุุบััน ปีีงบประมาณ 2563-2565 ยัังมีีรายงานผู้้�ป่่วย

แพ้้ยาซ้้ำรวมกััน 4 ครั้้�ง จากสาเหตุุเดิิม จึึงได้้มีีแผน

พััฒนาการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่าย

จัังหวััดเพื่่�อแก้้ไขปััญหาดัักล่่าว

	 2.	ผ ลลััพธ์์การพััฒนาระบบป้้องกัันการ 

แพ้้ยาซ้้ำ พบว่า หลัังการพััฒนาระบบป้องกัันการ 

แพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา

ออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษมีีจำนวนครั้้�ง 

ของการแพ้ย้าซ้้ำในภาพรวมลดลงจาก 8 ครั้้�งเหลืือ 7 ครั้้�ง 

และเม่ื่�อวิิเคราะห์์เฉพาะการแพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาล 

ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ พบว่าจำนวนครั้้�งของการ

แพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาลในเครืือข่่ายลดลงจาก 5 ครั้้�ง

เหลืือ 0 ครั้้�ง (ตารางที่่� 1 และตารางที่่� 2)  โดยพบว่่า

สาเหตุุของการแพ้้ยาซ้้ำในภาพรวมหลัังพััฒนาระบบ 

ส่่วนใหญ่่เกิิดจากปััจจััยด้้านผู้้�ป่่วยจำนวน 5 ครั้้�ง และ

ปััจจััยด้้านบุุคลากร 2 ครั้้�ง (ตารางที่่� 3)
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ตารางที่่� 1 จำนวนครั้้�งของการแพ้้ยาซ้้ำก่่อนการพััฒนาระบบและหลัังพััฒนาระบบในภาพรวม

โรงพยาบาล

จำนวนครั้้�งของการแพ้้ยาซ้้ำในภาพร่่วม (ครั้้�ง)
ก่่อนการพััฒนาระบบ

(1 ตุุลาคม พ.ศ. 2565-
30 กัันยายน พ.ศ. 2566)

หลัังการพััฒนาระบบ
(1 ตุุลาคม พ.ศ. 2566-

30 กัันยายน พ.ศ. 2567)
โรงพยาบาลศรีีสะเกษ
โรงพยาบาลในเครืือข่่าย

4
4

2
5

รวม 8 7

โรงพยาบาล

จำนวนครั้้�งของการแพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาลในเครืือข่่าย (ครั้้�ง)
ก่่อนการพััฒนาระบบ

(1 ตุุลาคม พ.ศ. 2565-
30 กัันยายน พ.ศ. 2566)

หลัังการพััฒนาระบบ
(1 ตุุลาคม พ.ศ. 2566-

30 กัันยายน พ.ศ. 2567)
โรงพยาบาลศรีีสะเกษ
โรงพยาบาลในเครืือข่่าย

3
2

0 
0

รวม 5 0

ตารางที่่� 2 จำนวนครั้้�งของการแพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาลในเครืือข่่ายก่่อนการพััฒนาระบบและหลัังพััฒนาระบบ

ตารางที่่� 3 สาเหตุุและจำนวนของการแพ้้ยาซ้้ำหลัังพััฒนาระบบในภาพรวม

ตารางที่่� 4 จำนวนขั้้�นตอนการทำประวััติิแพ้้ยาเมื่่�อผู้้�ป่่วยมีีประวััติิแพ้้ยาจากโรงพยาบาลในเครืือข่่าย

สาเหตุุ จำนวนครั้้�ง (ร้้อยละ)
ปััจจััยด้้านผู้้�ป่่วย ได้้แก่่ ผู้้�ป่่วยลืืมว่่าตนเองเคยมีีประวััติิแพ้้ยา ขาดความรู้้�เรื่่�องยาที่่�ตนแพ้้ 
ไม่่แจ้้งประวััติิ แจ้้งไม่่ครบ
ปััจจััยด้้านบุุคลากรทางการแพทย์์ ได้้แก่่ แพทย์์หรืือพยาบาลลืืมซัักประวััติิแพ้้ยา 
หรืือไม่่ทำตามแนวทางป้้องกัันแพ้้ยาซ้้ำของ รพ.
ปััจจััยด้้านระบบ IT เช่่น ระบบไม่่ล็็อกยาที่่�แพ้้
ปััจจััยด้้านการเชื่่�อมโยงข้้อมููลในเครืือข่่าย เช่่น ขาดการเชื่่�อมโยง หรืือเชื่่�อมโยงแล้้วแต่่ข้้อมููล
ไม่่ครบถ้้วน ผิิดพลาด
ปััจจััยอื่่�นๆ 

5 (71.4%)

2 (28.6%)

0 (0%)
0 (0%)

0(0%)
รวม 7 (100%)

	 หลัังการพััฒนาระบบพบว่าช่่วยลดขั้้�นตอน 

ในการทำประวััติิแพ้้ยาของผู้้�ป่วยท่ี่�มีีประวััติิแพ้้ยา 

จากโรงพยาบาลในเครืือข่า่ยจังัหวัดัศรีีสะเกษ ได้จ้ากเดิมิ  

3 ขั้้�นตอนเหลืือ 1 ขั้้�นตอน (ตารางที่่� 4)

ลำดัับ ขั้้�นตอนก่่อนการพััฒนา ขั้้�นตอนหลัังการพััฒนา

1

2

3

เภสััชกรซัักประวััติิแพ้้ยาผู้้�ป่่วย

เภสััชกรโทรศััพท์สอบถามประวััติแิพ้้ยาของผู้้�ป่ว่ยจาก
โรงพยาบาลในเครืือข่่ายที่่�ผู้้�ป่่วยมีีประวััติิ
เภสััชกรบัันทึึกประวััติิแพ้้ยาของผู้้�ป่่วยในฐานข้้อมููล
โปรแกรมบริิการของโรงพยาบาลตนเอง

เภสััชกรบัันทึึกประวััติิแพ้้ยาของผู้้�ป่่วยในฐานข้้อมููล
โปรแกรมบริิการของโรงพยาบาลตนเอง

รวม 3  ขั้้�นตอน 1 ขั้้�นตอน

การพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ
Development of a Recurrent Druy Allergy Prevention System in Hospital by Imtegrating 
Online Allergy Histories with in the Sisaket Provincial Network  
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	 ในส่่วนความพึึงพอใจในการใช้้งานระบบ 

โดยรวมทุุกหััวข้้ออยู่่�ในระดัับมาก มีีค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 4.2 

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.8 เมื่่�อพิิจารณาความพึึงพอใจ

รายข้้อ มีีความพึึงพอใจเฉล่ี่�ยสููงที่่�สุุดคืือ ความพึึงพอใจ 

ในด้้านความสะดวกและรวดเร็็วของระบบฯ โดยมีีค่า

เฉลี่่�ยเท่่ากัับ 4.4 ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.7 และ 

ความพึึงพอใจในภาพรวมของระบบฯ มีีค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 

4.2 ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 0.8 (ตารางท่ี่� 5 และ 

กลุ่่�มตััวอย่่างมีีข้อเสนอแนะให้้มีีระบบท่ี่�เช่ื่�อมโยงประวััติิ

แพ้้ยาออนไลน์์สามารถล็อกการสั่่� งยาได้้อััตโนมััติ ิ

มากที่่�สุุด (ร้้อยละ 30.0) รองลงมาได้้แก่่ อยากให้้เชื่่�อม

ไปยัังโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบล (รพ.สต.) ได้้  

(ร้้อยละ 10.0) อยากให้้มีีรายละเอีียดการประเมิิน วัันที่่�

ประเมิินให้้ครบถ้วน เพื่่�อความน่่าเช่ื่�อถืือและการนำไปใช้้

ประโยชน์์ (ร้้อยละ 10.0) อยากให้้มีีการจััดประชุุม 

เครืือข่่ายสม่่ำเสมอ (ร้้อยละ 10.0) กรณีีประวััติิซ้้ำกัับ 

ที่่�เคยมีีแล้้วทำให้้ซ้้ำซ้้อน (ร้้อยละ 10.0) และอยากให้้

ระบบเสถีียรตลอดเวลา (ร้้อยละ 10.0) (ตารางที่่� 6)

ตารางที่่� 5 	ค่ ่าเฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐานความพึึงพอใจในการใช้้งานระบบการเชื่่�อมโยง

    		ป  ระวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ 

ประเด็็นความพึึงพอใจในการใช้้งานระบบฯ    ± SD ระดัับความพึึงพอใจ

1. ความสะดวก
2. ความรวดเร็็ว
3. ความถููกต้้องของข้้อมููลประวััติิแพ้้ยา
4. ความสามารถในการลดขั้้�นตอนการจััดทำ
   ประวััติิแพ้้ยาของผู้้�ป่่วยในเครืือข่่ายฯ
5. ความสามารถในการลดเวลาการจััดทำ
   ประวััติิแพ้้ยาของผู้้�ป่่วยในเครืือข่่ายฯ
6. ประโยชน์์ของระบบฯในการนำไปใช้้
7. ความพึึงพอใจในภาพรวมของระบบฯ

4.4 ± 0.7
4.4 ± 0.7
4.1± 0.7
4.2 ± 0.8

3.9 ± 0.8

4.3 ± 0.8
4.2 ± 0.8

มาก
มาก
มาก
มาก

มาก

มาก
มาก

               เฉลี่่�ยโดยรวม 4.2 ± 0.8 มาก

ตารางที่่� 6  	ข้้อเสนอแนะในการพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำในโรงพยาบาลด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา

     		  ออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ

ปััญหา อุุปสรรค ข้้อเสนอแนะ จำนวน (ร้้อยละ)

มีีปััญหาการเชื่่�อมประวััติิแพ้้ยาเด็็กแรกเกิิด
อยากให้้เชื่่�อมไปยััง รพ.สต. ได้้
ประวััติิแพ้้ยาที่่�เชื่่�อมโยงมาแสดงข้้อมููลให้้เห็็นแต่่ยัังไม่่สามารถ
ล็็อกการสั่่�งยาที่่�แพ้้ได้้ อยากให้้มีีระบบล็็อกได้้อััตโนมััติิ
อยากให้้มีีรายละเอีียดการประเมิิน วัันที่่�ประเมิิน ให้้ครบถ้้วน เพื่่�อความน่่าเชื่่�อถืือ
และการนำไปใช้้ประโยชน์์
อยากให้้มีีการจััดประชุุมเครืือข่่ายสม่่ำเสมอ 
กรณีีประวััติิซ้้ำกัับที่่�เคยมีีแล้้ว ทำให้้ซ้้ำซ้้อน
อยากให้้ระบบเสถีียรตลอดเวลา

1 (10.0%)
1 (10.0%)
3 (30.0%)

1 (10.0%)

1 (10.0%)
1 (10.0%)
1 (10.0%)

	 หลังัให้ก้ารอบรมฟื้้�นฟูวูิชิาการด้า้นการประเมินิ

และจัดัการผู้้�ป่ว่ยแพ้ย้าแก่เ่ภสัชักรโรงพยาบาลศรีีสะเกษ 

ทีีมผู้้�วิิจััยคาดหวัังว่่าการบัันทึึกข้อมููลผู้้�ป่่วยแพ้้ยาจะมีี

คุุณภาพมากขึ้้�นโดยประเด็็นหลัักที่่�คาดหวััง ได้้แก่่ 

ความถูกูต้อ้งของระดับัการประเมินิและการบันัทึึกอาการ

แพ้้ยาด้้วยศััพท์์เทคนิิคทางการแพทย์์ ซึ่่�งผลการศึึกษา 
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พบว่าเม่ื่�อประเมิินความถููกต้องของการบันัทึึกด้านระดัับ

การประเมิินและศััพท์เทคนิิคในภาพรวมของโรงพยาบาล 

ก่่อนการอบรมในเดืือนกรกฎาคม - กัันยายน พ.ศ. 2567  

และหลัังการอบรมในเดืือนตุุลาคม-ธัันวาคม พ.ศ. 2567  

ความถููกต้้องด้้านระดัับการประเมิินแพ้้ยาเพิ่่�มขึ้้�นจาก 

ร้้อยละ 86.1 เป็็นร้้อยละ 93.5 และมีีการบัันทึึกประวััติิ

แพ้้ยาด้้วยศััพท์์เทคนิิคเพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 39.3 เป็็น 

ร้้อยละ 59.9 (ตารางที่่� 7)

ตารางที่่� 7 การบัันทึึกข้้อมููลแพ้้ยาก่่อนและหลัังการอบรม

การบัันทึึกข้้อมููลแพ้้ยา ก่่อนอบรม (ร้้อยละ) หลัังอบรม (ร้้อยละ)

ความถููกต้้องของระดัับการประเมิิน
ศััพท์์เทคนิิค

86.1%
39.3%

93.5%
59.9%

	 ในส่่วนของผลการอบรมฟื้้�นฟููวิิชาการแก่่

เภสััชกรในเรื่่�องการประเมิินและจััดการผู้้�ป่วยแพ้้ยา 

พบว่า่กลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นใหญ่เ่ป็น็เพศหญิงิ (ร้อ้ยละ 79.3) 

อายุุการทำงานส่่วนใหญ่่ 5-10 ปี ี(ร้้อยละ 37.9) หลัังจาก

การเข้้าร่่วมกิิจกรรมการอบรมฟ้ื้�นฟููความรู้้�กลุ่�มตััวอย่่าง

มีีคะแนนความรู้้� ( = 25.3, SD =1.3) เพิ่่�มขึ้้�นจาก 

ก่่อนให้้ความรู้้� ( = 22.9, SD=2.0) (ตารางที่่� 8)

ตารางที่่� 8 เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความรู้้�ของกลุ่่�มตััวอย่่างก่่อนและหลัังการอบรมฟื้้�นฟููความรู้้� (n=29)

คะแนนความรู้้� ± SD

ก่่อนการอบรม
หลัังการอบรม

22.9 ± 2.0
25.3 ± 1.3

อภิิปรายผล 
	ผ ลการศึึกษาแสดงให้้เห็็นว่่า การเชื่่�อมโยง

ประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ผ่่านระบบ HIMPRO. แบบ  

real time มีีส่่วนช่่วยลดอุุบััติิการณ์์แพ้้ยาซ้้ำข้้าม 

โรงพยาบาลในเครืือข่า่ยจาก 5 ครั้้�ง เป็น็ 0 ครั้้�ง เนื่่�องจาก

เภสััชกรสามารถตรวจสอบข้อมููลได้้ทัันทีี โดยไม่่ต้้อง

อาศััยการสืืบค้้นข้้อมููลจากแหล่่งอื่่�น ทำให้้ลดความ 

ผิดิพลาดจากการสั่่�งจ่า่ยยา แต่่ระบบยังมีีข้อจำกัดัในการ

ไม่่สามารถล็อกการสั่่�งใช้้ยาท่ี่�ผู้้�ป่วยมีีประวััติิแพ้้ข้้าม 

โรงพยาบาลได้้ นอกจากนี้้�ระบบท่ี่�พััฒนาขึ้้�นยัังช่่วยลด 

ขั้้�นตอนในการทำประวััติิแพ้้ยาของผู้้�ป่่วยจาก 3 ขั้้�นตอน

เหลืือ 1 ขั้้�นตอน ซึ่่�งเป็็นการลดภาระงานและระยะเวลา

ในการทำงานของเภสััชกรซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับการศึึกษา 

ก่่อนหน้้าของพััสรีี ศรีีอุุดร(6) ที่่�ทำการศึึกษาในจัังหวััด

ร้้อยเอ็็ด และ วารุุณีี หวัังเคีียงแสง(7) ที่่�ทำการศึึกษาใน

จังัหวัดัปัตัตานีี โดยทั้้�งสองการศึึกษาเป็น็การพัฒันาระบบ

ป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำด้้วยการเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา

ออนไลน์์ผ่่านโปรแกรม HOSxP ซึ่่�งช่่วยลดอุุบััติิการณ์์ 

แพ้ย้าซ้้ำข้า้มโรงพยาบาลได้้(6,7) และแม้ร้ะบบที่่�พัฒันาขึ้้�น

นี้้�จะช่ว่ยลดอุุบัตัิกิารณ์แ์พ้ย้าซ้้ำข้า้มโรงพยาบาลได้แ้ต่ย่ังั

มีีปััจจััยอ่ื่�นที่่�ทำให้้เกิิดการแพ้้ยาซ้้ำได้้ เช่่น พฤติิกรรม 

ผู้้�ป่่วยและข้้อจำกััดของบุุคลากรทางการแพทย์์ 

	 ในด้า้นของความพึึงพอใจและข้อ้เสนอแนะของ

ผู้้�ใช้้งานระบบพบว่่า มีีความพึึงพอใจในการใช้้งานระบบ

ในระดัับมาก (ค่่าเฉลี่่�ย 4.2) โดยเฉพาะด้้านความสะดวก

และรวดเร็ว็ (ค่า่เฉลี่่�ย 4.4) อย่า่งไรก็ต็าม การลดเวลาการ

จัดัทำประวัตัิแิพ้ย้าของผู้้�ป่ว่ยยัังได้้รับัคะแนนเฉลี่่�ยต่่ำสุุด 

(ค่่าเฉลี่่�ย 3.9) อาจเนื่่�องจากข้อจำกััดของระบบที่่�ยััง

ต้้องการการพััฒนาเพิ่่�มเติิม เช่่น การเพิ่่�มฟัังก์์ชัันการ 

แจ้้งเตืือนหรืือการบููรณาการข้้อมููลระหว่่างหน่่วยงานที่่�

กว้้างขึ้้�น ซึ่่�งสอดคล้้องกัับข้้อเสนอแนะของกลุ่่�มตััวอย่่าง

ที่่�ต้อ้งการให้ร้ะบบสามารถล็อกคำสั่่�งจ่า่ยยาอััตโนมัตัิหิาก

พบว่่าผู้้�ป่่วยมีีประวััติิแพ้้ยา ส่่วนการอบรมฟื้้�นฟููวิิชาการ
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สำหรัับเภสััชกรโรงพยาบาลศรีีสะเกษพบว่า คะแนน 

ความรู้้�หลัังการอบรมเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมีีนัยสำคััญทางสถิติิ  

(p < 0.001) แสดงให้้เห็็นว่่าการอบรมฟื้้�นฟููวิิชาการ 

ช่ว่ยให้้เภสัชักรมีีความรู้้�เพิ่่�มขึ้้�นได้ ้และช่่วยให้้การบันัทึึก

ข้้อมููลประวััติิแพ้้ยาถููกต้้องมากขึ้้�นในด้้านศััพท์์เทคนิิค

และผลการประเมิินในการศึึกษานี้้� 

	 ข้อ้จำกัดัของการศึึกษานี้้� คืือ โอกาสการรายงาน

การแพ้้ยาซ้้ำที่่�ต่่ำกว่าความเป็็นจริิงหรืือการบันัทึึกข้อมููล

ไม่่ครบถ้วน จากบริบทของแต่่ละโรงพยาบาลและ

ประสบการณ์ค์วามเชี่่�ยวชาญของเภสัชักรในการประเมินิ

และบัันทึึกอาการแพ้้ยาในระบบ จึึงควรมีีการตรวจสอบ

ข้้อมููลให้้ถููกต้องก่่อนส่่งข้้อมููลเข้้าสู่่�ระบบเช่ื่�อมโยงและ

พััฒนาระบบการบัันทึึกข้อมููลแพ้้ยาให้้มีีมาตรฐาน

เดีียวกัันทั้้�งเครืือข่่าย  

สรุุป
	ก ารพััฒนาระบบป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำด้้วย 

การเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยาออนไลน์์ในเครืือข่่ายจัังหวััด

ศรีีสะเกษ ผ่่าน HIMPRO. online ทำให้้ลดอุุบััติิการณ์์ 

แพ้้ยาซ้้ำข้้ามโรงพยาบาลในเครืือข่่ายจัังหวััดศรีีสะเกษ

และลดขั้้�นตอนการทำประวัตัิแิพ้ย้าได้โ้ดยผู้้�ใช้ง้านระบบ

มีีความพึึงพอใจในระดัับมาก

ข้้อเสนอแนะ
	ข้ ้อเสนอแนะในการนำผลงานวิิจััยไปใช้้

ประโยชน์์ 

	 1.	 ควรมีีการประยุุกต์ใ์ช้ใ้นการสร้า้งนวัตักรรม

ใหม่่ๆ เช่่น ระบบการตรวจสอบเพื่่�อนำข้้อมููลเข้้าระบบ 

การป้อ้งกันัการแพ้ย้าซ้้ำข้า้มกลุ่่�มยาหรืืออนุุพันัธุ์์�ใกล้เ้คีียง 

การตรวจสอบเพื่่�อป้้องกัันการสั่่�งยาในกลุ่�มแพ้้รุุนแรง 

ระบบการแจ้้งเตืือนเพื่่�อให้้แพทย์ตััดสิินใจในการใช้้ยา 

บางตััวที่่�ประวััติิแพ้้ยาไม่่แน่่ชััดหรืือไม่่รุุนแรง 

	 2.	ก ารนำ Model การเชื่่�อมโยงประวััติิแพ้้ยา

ในเครืือข่า่ยนี้้�ไปใช้้กับัข้อมููลสำคััญเพื่่�อประโยชน์์ทางการ

แพทย์อื่่�นๆ เช่่น ประวััติิยาเดิิม ประวััติิยา/โรคที่่�สำคััญ 

เช่่น ยา warfarin โรคไต 

	ข้ ้อเสนอแนะในการทำงานวิิจััยครั้้�งต่่อไป 

	 1.	 ควรพััฒนาให้้มีีฟังก์์ชัันการล็็อกคำสั่่�งยา

อััตโนมััติิ จะช่่วยป้้องกัันการแพ้้ยาซ้้ำจากปััจจััยด้้าน

บุุคลากรได้้อย่่างสมบููรณ์์ยิ่่�งขึ้้�น 

	 2.	ก ารจััดการปััจจััยด้้านผู้้�ป่่วยและบุุคลากร 

เช่่น การแจ้้งเตืือนแบบ Pop-up ที่่�บัังคัับให้้แพทย์/ 

พยาบาลต้้องยืืนยัันการซัักประวััติิซ้้ำ การพััฒนาสื่่�อ/ 

ช่่องทางส่ื่�อสารกัับผู้้�ป่่วยในเครืือข่่ายเพื่่�อเพิ่่�มความรู้้� 

ความเข้้าใจเรื่่�องยาที่่�ตนเองแพ้้ 

	 3.	ก  า รขยาย เครืื อข่่ า ย เ ช่ื่� อม โย ง ไปยัง 

โรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำบล (รพ.สต.) เพื่่�อให้ข้้อ้มูลู

การแพ้ย้าครบถ้ว้นในทุุกระดับับริกิารปฐมภูมูิ ิซึ่่�งจะช่ว่ย

เพิ่่�มความปลอดภััยให้้แก่่ผู้้�ป่่วยมากยิ่่�งขึ้้�น 

	 4.	พั ฒนาให้้ระบบแสดง รายละเอีียดการ

ประเมิินและการยืืนยัันวัันที่่�ประเมิินของประวััติิแพ้้ยา

อย่่างครบถ้วน เพื่่�อเพิ่่�มความน่่าเชื่่�อถืือของข้้อมููล 
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