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๑. วัตถุประสงค์ (Objectives)  
๑) เพื่อลดโอกาสเกิดความคลาดเคล่ือนทางยาท่ีทำให้ผู้ป่วยไม่ได้รับยาท่ีจำเป็น หรือได้รับ

ยาซ้ำซ้อน หรือยาท่ีมีอันตรกิริยาต่อกัน  
๒) เพื่อความต่อเนื่องของการรักษา ทำให้ผู้ป่วยได้ใช้ยาอย่างต่อเนื่อง และสอดคล้องกับทุก

สภาวะโรคท่ีเป็นอยู่ เช่น ยาเดิมในอดีตก่อนมาโรงพยาบาล การส่งต่อการใช้ยาระหว่าง
หอผู้ป่วย เป็นต้น  

๓) เพื่อเก็บข้อมูล ส่ือสารเก่ียวกับยา และติดตามการเปล่ียนแปลงคำส่ังใช้ยาเพื่อให้ผู้ป่วย
ได้รับยาอย่างถูกต้อง เหมาะสม  

๔) เพื่อลดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ท่ีเกิดจากยา 
๒. ขอบเขต (Scope)  

ครอบคลุมถึงกระบวนการประสานรายการยาท่ีผู้ป่วยใช้อย่างต่อเนื่องตั้งแต่แรกรับระหว่าง
ย้ายหอ ผู้ป่วย ไปจนถึงย้ายสถานพยาบาล หรือจำหนา่ยผู้ป่วยออกจากโรงพยาบาล  

๓. คำจำกัดความ (Definition) 
Medication reconciliation (การประสานรายการยา) เป็นกระบวนการท่ีจะให้ได้มาซ่ึง

ข้อมูลรายการยาท่ีผู้ป่วยใช้ท่ีบ้านก่อนเข้ามารับการ รักษาตัวในโรงพยาบาลให้ได้สมบูรณ์ท่ีสุดเท่าท่ีจะ
สามารถทำไดใ้นกรอบเวลาท่ีกำหนด ท้ังช่ือยา ขนาดรับประทาน ความถ่ีและ วิถีใช้ยานั้น ๆ (รวมถึง
ยาท่ีผู้ป่วยซ้ือมารับประทานเอง ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร และสมุนไพร) หลังจากท่ีได้ข้อมูลรายการยาท่ี 
ผู้ป่วยใช้อย่างต่อเนื่องแล้วต้องมีการเปรียบเทียบกับรายการยาท่ีแพทย์ส่ังเมื่อแรกรับ ขณะอยู่
โรงพยาบาล ช่วงท่ีมีการย้ายหอ ผู้ป่วย และรายการยาในวันกลับบ้าน หากพบความแตกต่างของ
รายการยาต้องมีการบันทึกเหตุผลเพื่อส่ือสารข้อมูลกับผู้ท่ีเก่ียวข้อง ซ่ึงรายการยาดังกล่าวนี้ต้อง
ติดตามผู้ป่วยไปทุกรอยต่อของการให้บริการท้ังในสถานพยาบาลเดียวกันและต่างสถานพยาบาล เพือ่
ทำให้ผู้ป่วยเกิดความปลอดภัยสูงสุดในการใช้ยา 
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กระบวนการ Medication Reconciliation ประกอบด้วยองค์ประกอบหลักดังนี้  

๑) Verification ตรวจสอบและรวบรวมบันทึกประวัติการใช้ยา อาหารเสริม สมุนไพร ท่ีผู้ป่วยได้รับ
ก่อน เข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล  

๒) Clarification ทวนสอบความถูกต้องของรายการยาท่ีบันทึก เพื่อให้มั่นใจว่ายาและขนาดยาท่ี
ผู้ป่วย ได้รับอยู่นั้นเหมาะสม  

๓) Reconciliation เปรียบเทียบรายการยาท่ีผู้ป่วยได้รับใหม่กับรายการยาท่ีผู้ป่วยเคยได้รับและ
บันทึกการ เปล่ียนแปลงในคำส่ังใช้ยาพร้อมเหตุผล  

๔) Transmission เมื่อจำหน่ายผู้ป่วยให้ส่ือสารรายการยาล่าสุดท่ีผู้ป่วยได้รับกับตัวผู้ป่วยเองหรือ
กับผู้ดูแล ในกรณีท่ีผู้ป่วยย้ายแผนกหรือย้ายหอผู้ป่วยก็ควรส่งต่อข้อมูลรายการยาไปยังหน่วยงาน
ใหม่ด้วย 

 
๔. หน้าที่ความรับผิดชอบ (Responsibilities) 

๑) แพทย์ส่ังใช้ยา โดยดูข้อมูลจากใบส่งตัว, ยาเดิมท่ีผู้ป่วยนำมาด้วย, ใบสรุปรายการ, สมุด
ประจำตัว 

๒) พยาบาลซักประวัติสอบถามเก่ียวกับยาโรคประจำตัว สถานท่ีรับยาประจำ วันท่ีมารับยา
ล่าสุด 

๓) เภสัชกรสอบถามเก่ียวกับยาโรคประจำตัว สถานท่ีรับยาประจำ วันท่ีมารับยาล่าสุด และ
ตามประวัติยาจากสถานพยาบาลอ่ืน 
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๕. ขั้นตอนการปฏิบัติหรือระเบียบปฏิบัติ (Procedure)  

กระบวนการ Medication reconciliation ของแผนกผู้ป่วยนอก (OPD) 

 
 

แผนภาพที่ 1 แสดงขั้นตอนการ Medication reconciliation ของแผนกผู้ป่วยนอก (OPD) 
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๑) พยาบาลท่ีจุดซักประวัติสอบถามประวัติยาโรคประจำตัวของผู้ป่วย หากพบว่ามีประวัติ

รับยาโรคประจำตัวจากสถานพยาบาลอ่ืนด้วย ให้ดูว่ามียาเดิม, สมุดประจำตัว, ใบส่งตัว 
หรือใบสรุปรายการยามาด้วยหรือไม่ หากมีให้ส่งพบแพทย์เลย หากไม่มีให้เภสัชกรช่วย
ตามประวัติยา 

๒) เมื่อเภสัชกรตามประวัติยาได้แล้ว ให้ส่งข้อมูลรายการยาโรคประจำตัวของผู้ป่วยจาก
สถานพยาบาลอ่ืนให้กับแพทย์พิจารณาการรักษา โดยแพทยืก็สอบถามประวัติยาจาก
ผู้ป่วยอีกครั้ง และดูประวัติยาใน HOSxP ของโรงพยาบาลเทียบไปด้วย 
 

๓) เมื่อแพทย์แพทย์พิจารณารายการยาโรคประจำตัวท้ังหมด และตดัสินใจได้แล้ว จึงส่ังยา 
๔) เภสัชกรท่ีห้องจ่ายยาสอบถามการรับยาโรคประจำตัวจากสถานพยาบาลอีกครั้งจาก

ผู้ป่วยหรือผู้ดูแล หากพบปัญหารายการยาไม่ตรงกับท่ีแพทย์ตั้งใจจะส่ัง ให้ทำการ 
consult แพทย์  

๕) เมื่อรายการยาถูกต้องครบถ้วนสมบูรณ์สามารถจ่ายยาได้ตามปกติ 
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กระบวนการ Medication reconciliation ของแผนกผู้ป่วยใน (IPD) แรกรับ (admit) 

 
แผนภาพที่ ๒ แสดงขั้นตอนการ Medication reconciliation ของแผนกผู้ป่วยใน(IPD) แรกรับ(admit)  
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กระบวนการ Medication reconciliation ของแผนกผู้ป่วยใน (IPD) จำหน่าย (discharge) 

 
แผนภาพที่ ๓ แสดงขั้นตอนการ Medication reconciliation ของแผนกผู้ป่วยใน (IPD) 

จำหน่าย (discharge) 
๑) เมื่อผู้ป่วยจะถูกจำหน่าย แพทย์ส่ังยา Home medication (ยากลับบ้าน) 
๒) เภสัชกรทำการเปรียบเทียบรายการยา Home medication เทียบกับรายการยาท่ีผู้ป่วย

รับการรักษาในโรงพยาบาล และรายการยาเดิมก่อนเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
๓) หากพบว่ามีปัญหาจากการส่ังยา เช่น รายการยาไม่ถูกต้องหรือตรงตามท่ีแพทย์ตั้งใจจะ

ส่ัง ให้ทำการ consult แพทย ์เมื่อรายการยาถูกต้องเรียบร้อยสมบูรณ์แล้วจ่ายยาให้กับ
ผู้ป่วยหรือญาติ อาจสอบถามถึงวันนัดของสถานพยาบาลอ่ืน เพื่อท่ีจะจ่ายยาไปให้พอดี
ถึงวันนัด 

๖. เอกสารอ้างอิง (Reference Document) 
- 
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