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ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
กระทรวงสาธารณสุขไดมีการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ  ตั้งแตป พ.ศ. 2541 เปนตนมา 

สืบเนื่องจากการที่ประเทศไทยเกิดวิกฤตทางเศรษฐกิจ  กอใหเกิดผลกระทบดานราคายาท่ีเปน
สินคานําเขา ยาสําเร็จรูปและวัตถุดิบในการผลิตยาปรับราคาสูงข้ึน  ซ่ึงเปนผลจากจากการออนตัว
ของคาเงินบาท รัฐบาลจึงไดปรับลดงบประมาณรายจายประจําป 2541 ลงเปนจํานวนมาก และได
กําหนดมาตรการตางๆ เพื่อลดคาใชจายของสวนราชการ (คณะกรรมการโครงการศึกษาวิเคราะห
ระบบยาของประเทศไทย, 2545) รวมถึงการเกิดปญหาทุจริตในการจัดซ้ือเวชภัณฑ ซ่ึงมีความรุนแรง
เกิดเปนปญหาท่ัวประเทศในป พ.ศ. 2541 เนื่องจากกระบวนการจัดหาเวชภัณฑมีผลประโยชน
แอบแฝง การใหผลตอบแทนแกผูส่ังซ้ือหรือผูส่ังใช นําไปสูการจัดซ้ือเวชภัณฑราคาแพงและไม
เหมาะสม รวมถึงเกิดความแตกตางของราคาเวชภัณฑชนิดเดียวกัน (สุนันทา โอศิริ, 2546)  

การจัดซ้ือเวชภัณฑของโรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขในระดับตางๆ        
ท่ีผานมานั้น  เปนการแยกกันจัดซ้ือสําหรับใชในหนวยงานของตนเทานั้น ทําใหเกิดปญหาท่ีสําคัญ
สองประการ คือ ประการแรกจะทราบไดอยางไรวาเวชภัณฑท่ีจัดซ้ือไดเปนเวชภัณฑท่ีมีคุณภาพ 
และประการที่สองเวชภัณฑท่ีจัดซ้ือมีราคาเหมาะสมหรือไม โดยเฉพาะอยางยิ่งเวชภัณฑท่ีมีผู
จําหนายมากราย  หรือมีการแขงขันคอนขางเสรี  เวชภัณฑเหลานี้จะมีราคาแปรผันมาก  กระทรวง
สาธารณสุขจึงไดดําเนินการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑ  ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน มี
วัตถุประสงคเพื่อใหไดเวชภัณฑท่ีมีคุณภาพมาตรฐานในราคาท่ีเหมาะสม สามารถประหยัด
งบประมาณในการจัดซ้ือได  รวมท้ังการปองกันการทุจริต  และการรับผลประโยชนจากการจัดซ้ือ
เวชภัณฑ โดยกําหนดใหโรงพยาบาลในสังกัดทุกแหงดําเนินการตามมาตรการบริหารจัดการดาน
เวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑ “รวมกัน” หรือเรียกวา “การจัดซ้ือแบบรวมกลุม” (Group 

Purchasing) ตั้งแตป พ.ศ.2541 เปนตนมา ซ่ึงมีขอกําหนดตางๆ เพิ่มเติมจากระเบียบสํานัก
นายกรัฐมนตรีวาดวยการพัสดุท่ีเคยถือปฏิบัติอยูเดิม เชน การกําหนดจํานวนรายการยาสูงสุดสําหรับ
โรงพยาบาลแตละระดับ สัดสวนจํานวนรายการยาในบัญชียาหลักแหงชาติ และการจัดซ้ือเวชภัณฑ
รวมกันในระดับจังหวัด เปนตน (สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, 2542)   

กอนท่ีกระทรวงสาธารณสุขจะมีการกําหนดมาตรการบริหารจัดการดานเวชภัณฑ       
ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกันนั้น  มีบางจังหวัด เชน จังหวัดลําปาง จังหวัดนครศรีธรรมราช 
จังหวัดพัทลุง  จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  จังหวัดลําพูน ไดมีการดําเนินการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน   
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จังหวัดลําพูนเปนอีกจังหวัดหนึ่งไดมีการบริหารจัดการดานเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกันกอนท่ีจะมี “มาตรการปฏิรูประบบบริหารเวชภัณฑของกระทรวงสาธารณสุข ใน
ป พ.ศ.2541” ซ่ึงไดเร่ิมดําเนินการต้ังแต พ.ศ. 2531 เปนตนมา มีการดําเนินการเฉพาะรายการ
เวชภัณฑท่ีมีมูลคาการใชรวมกันท้ังจังหวัด สูงเทานั้น เชน น้ําเกลือ อีกท้ังกระบวนการในการ
บริหารจัดการมิไดมีข้ันตอนท่ีมีรายละเอียดมากนัก จนกระท่ังกระทรวงสาธารณสุขกําหนด
มาตรการดังกลาวข้ึนในป พ.ศ. 2541 จึงไดเร่ิมดําเนินการอยางจริงจังและเพ่ิมรายการเวชภัณฑท่ีจัดซ้ือ
รวมกันใหมากข้ึน ครอบคลุมในเวชภัณฑ 4  ประเภท  คือ ยา  วัสดุการแพทย  วัสดุวิทยาศาสตร  
วัสดุทันตกรรม โดยการบริหารจัดการดานเวชภัณฑ  ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกันระดับ
จังหวัดในปงบประมาณ 2541 พบวา  สามารถประหยัดงบประมาณในการจัดซ้ือเวชภัณฑไดถึง 
1,619,546.41บาท  คิดเปนรอยละ 20.46  ( สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน, 2542)มีกระบวนการ
บริหารจัดการตามแนวทางที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนด โดยมีกลุมงานคุมครองผูบริโภค 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน รับผิดชอบในการบริหารจัดการดังกลาวรวมกับโรงพยาบาล
ทุกแหงในจังหวัดลําพูน   

เพื่อใหการบริหารจัดการ ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน  มีประสิทธิภาพและเกิด
ความยั่งยืน  จึงตองใหความสําคัญกับกระบวนการบริหารจัดการเปนอยางสูง หากมีกระบวนการ
บริหารจัดการท่ีดี  เวชภัณฑท่ีไดจากการจัดซ้ือยอมมีคุณภาพท่ีดีเปนไปตามเกณฑท ี่กําหนดไว และมี
ราคาเหมาะสม  จากขอมูลดังกลาว  ผูศึกษาซ่ึงเปนผูปฏิบัติงานดานการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกันของ
จังหวัดลําพูน  จึงมีความสนใจที่จะศึกษากระบวนการบริหารจัดการเวชภัณฑ ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกัน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน โดยการศึกษาคร้ังนี้จะใชยาฉีดอินสุลิน
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วัตถุประสงคของการศึกษา   

1. เพื่อศึกษาบริบทของการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  ของสถานบริการสาธารณสุข 
ในจังหวดัลําพูน  

2. เพื่อศึกษากระบวนการบริหารจัดการฉีดยาอินสุลิน  ของสถานบริการสาธารณสุข   
ในจังหวดัลําพูน  
 
 
คําถามของการศึกษา 

สถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน  มีบริบทและกระบวนการบริหารจัดการยา
ฉีดอินสุลิน เปนอยางไร 
 
คําจํากัดความท่ีใชในการศึกษา  

การบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  หมายถึง กระบวนการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน  
ระหวางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน กับ โรงพยาบาลลําพูน และโรงพยาบาลชุมชน  6 แหง
ในจังหวัดลําพูน โดยการจัดซ้ือดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑรวมกัน 
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ยาฉีดอินสุลิน หมายถึง ยาฉีดอินสุลินชนิดไอโซเฟน อินสุลิน ฮิวแมน100 ยูนิต 
(Isophane Insulin Human 100 IU) ซ่ึงเปนเวชภัณฑท่ีมีใชในสถานบริการสาธารณสุขใน
จังหวัดลําพูน และอยูในกระบวนการบริหารจัดการของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน  

สถานบริการสาธารณสุข หมายถึง  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน โรงพยาบาล
ลําพูน  โรงพยาบาลชุมชนท้ัง  6 แหงในจังหวัดลําพูน  ท่ีมีบทบาทหนาท่ีรับผิดชอบกระบวนการ
บริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ชนิดไอโซเฟน อินสุลิน ฮิวแมน 100 ยูนิต  ของจังหวัดลําพูน 

โรงพยาบาลชุมชน  6 แหง หมายถึง โรงพยาบาลปาซาง โรงพยาบาลล้ี โรงพยาบาล
บานโฮง โรงพยาบาลทุงหัวชาง โรงพยาบาลแมทา และโรงพยาบาลบานธิ 
 
ขอบเขตในการศึกษา   

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเกี่ยวกับการบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือ
เวชภัณฑรวมกัน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน ท่ีมีการจัดซ้ือในชวงปงบประมาณ 
2549 เทานั้น   
 
ประโยชนท่ีไดรับจากการศึกษา 

1.  มีขอมูลท่ีสามารถนําไปปรับปรุง  แกไข  กระบวนการบริหารจัดการท่ีเปนขอจํากัด
ตอการดําเนินงานจัดซ้ือยาฉีดอินสุลินรวมกันของจังหวัดลําพูน 

2.  ไดแนวทางการพัฒนาระบบบริหารจัดการยาฉีดอินสุลิน ดวยวิธีการจัดซ้ือเวชภัณฑ
รวมกัน ของสถานบริการสาธารณสุขในจังหวัดลําพูน ใหมีประสิทธิภาพและเกิดความยั่งยืนตอไป 


