
ตวัช้ีวดัดา้น IV-1 ผลดา้นการดูแลสุขภาพ 

มิติคุณภาพ (1) ตวัช้ีวดัส าคญัดา้นการดูแลผูป่้วย 
รหสัตวัช้ีวดั 010134 

ช่ือตวัช้ีวดั 34. งานส่งเสริมการใชย้าอยา่งสมเหตุผล (RDU)  

1.โรงพยาบาลท่ีใชย้าอยา่งสมเหตุผล (RDU Hospital) 5 คะแนน 

RDU สีแดง ผา่นเกณฑต์วัช้ีวดั 1-5 ขอ้  
RDU สีเหลือง ผา่นเกณฑต์วัช้ีวดั 6-9 ขอ้  
RDU สีเขียว ผา่นเกณฑต์วัช้ีวดั 10-12 ขอ้  

ค านิยาม  ระดบัการพฒันาสู่การเป็นโรงพยาบาลส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (RDU) ดงัน้ี 

ระดบัสีแดง 

1-4 : อตัราการใชย้าปฏิชีวนะใน 4 กลุ่มโรค ( RI, AD, FTW, APL) 5. การใชย้า RAS Blockade 

ร่วมกนั 2 ชนิด 
ในผูป่้วยความดนัเลือด6. สูงการใชย้า NSAIDs ในผูป่้วยโรคไตเร้ือรังระดบั 3 ข้ึนไป 7. การใชย้า 
Metformin ในผูป่้วยเบาหวาน 8. การใชย้ากลุ่ม NSAIDs ซ ้าซอ้น 9. การใชย้า Inhaled 

corticosteroid ใน 

ผูป่้วยหอบหืด 10. การใชย้ากลุ่ม long-acting benzodiazepine ในผูป่้วยสูงอาย ุ11. การใชย้าตา้นฮิสตา
มีนชนิด non-sedating ในผูป่้วยเดก็ RI 12. การใชย้าหา้มใชใ้นสตรีตั้งครรภ ์

ผา่นตวัช้ีวดั 1-5 ขอ้ 
ระดบัสีเหลือง 

1-4 : อตัราการใชย้าปฏิชีวนะใน 4 กลุ่มโรค ( RI, AD, FTW, APL) 5. การใชย้า RAS Blockade 

ร่วมกนั 2 ชนิดในผูป่้วยความดนัเลือด6. สูงการใชย้า NSAIDs ในผูป่้วยโรคไตเร้ือรังระดบั 3 ข้ึนไป 7. การใชย้า 
Metformin ในผูป่้วยเบาหวาน 8. การใชย้ากลุ่ม NSAIDs ซ ้าซอ้น 9. การใชย้า Inhaled 

corticosteroid ในผูป่้วยหอบหืด 10. การใชย้ากลุ่ม long-acting benzodiazepine ในผูป่้วยสูงอาย ุ
11. การใชย้าตา้นฮิสตามีนชนิด non-sedating ใน 

ผูป่้วยเดก็ RI 12. การใชย้าหา้มใชใ้นสตรีตั้งครรภ ์

ผา่นตวัช้ีวดั 6-9 ขอ้ 
 

ระดบัสีเขียว 

1-4 : อตัราการใชย้าปฏิชีวนะใน 4 กลุ่มโรค ( RI, AD, FTW, APL) 5. การใชย้า RAS Blockade 

ร่วมกนั 2 ชนิดในผูป่้วยความดนัเลือด6. สูงการใชย้า NSAIDs ในผูป่้วยโรคไตเร้ือรังระดบั 3 ข้ึนไป 7. การใชย้า 
Metformin ในผูป่้วยเบาหวาน 8. การใชย้ากลุ่ม NSAIDs ซ ้าซอ้น 9. การใชย้า Inhaled 

corticosteroid ในผูป่้วยหอบหืด 10. การใชย้ากลุ่ม long-acting benzodiazepine ในผูป่้วยสูงอาย ุ
11. การใชย้าตา้นฮิสตามีนชนิด non-sedating ในผูป่้วยเดก็ RI 12. การใชย้าหา้มใชใ้นสตรีตั้งครรภ ์

ผา่นตวัช้ีวดั 10-12 ขอ้ 
ผู้ป่วยตดิเช้ือด้ือยา (Antimicrobial Resistance ; AMR) ในกระแสเลือด 

หมายถึง ผูป่้วยติดเช้ือด้ือยาในกระแสเลือดจากแบคทีเรีย 8 ชนิด ไดแ้ก่ Acinetobacter baumannii, 

Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella pneumonia, Staphylococcus aureus, 

Escherichia coli, Salmonella spp., Enterococcus faecium และ Streptococcus 

pneumonia. 

เกณฑเ์ป้าหมาย ผา่นเกณฑใ์นระดบัสีเขียว (มากกวา่ 10 ตวัช้ีวดั) 

วตัถุประสงค ์ เพ่ือประเมินความเหมาะสมของการใชย้า antimicrobial drugs   

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ผูป่้วยท่ีติดเช้ือด้ือยา 

วธีิการจดัเก็บขอ้มูล รายงานการใชย้า Antimicrobial  

แหล่งขอ้มูล ระบบฐานขอ้มูล HOSxP 

รายการขอ้มูล 1 การผา่นเกณฑ ์RDU 



รายการขอ้มูล 2 ร้อยละความเหมาะสมของการใชย้า 
สูตรค านวณตวัช้ีวดั  

ร้อยละความเหมาะสมการใช้ยา = (จ านวนผูป่้วยท่ีใชย้า AMR อยา่งเหมาะสม/จ านวนผูป่้วยท่ีใชย้า AMR ทั้งหมด)*100 
 

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 

เกณฑก์ารประเมิน :  

Baseline 

data 
หน่วยวดั 

ผลการด าเนินงาน RDU ในปีงบประมาณ  พ.ศ. 2565 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน  รอบ 12 เดือน 

สีเขียว - สีเหลือง สีเขียว   

  ความเหมาะสมการใชย้า Antimicrobial 8 ชนิด 
Tigycycline  100 100   

Colistin  100 100   

Tienam  100 100   

Meropenem  91.40 92.73   

Ertapenem  97.22 94.86   

Tazocin  91.49 91.54   

Sulperazone  100 100   

Unasyn  100 100   

vancomycin  96.08 90.45   

Fosfomycin  100 91.67   

Levofloxacin 

inj  
94.53 95.27   

Levofloxacin 

tab  
96.67 98.33   

Azithromyci

n tab  
100 100   

clarothromyc

in tab  
100 99.21   

 

วธีิการประเมินผล การรายงาน และการวเิคราะห์เปรียบเทียบเกณฑม์าตรฐาน 

ผูใ้หข้อ้มูลทางวชิาการ/ ผู ้
ประสานงานตวัช้ีวดั 

ภญ.วจันา  ตั้งความเพียร 037-211-088 ต่อ 2133, 2149 

โทรศพัทมื์อถือ 081-803-2352  

หน่วยงานประมวลผลและจดัท า
ขอ้มูล 

PTC 

กลุ่มงานเภสชักรรม 

กลุ่มภารกิจดา้นบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ  
โรงพยาบาลเจา้พระยาอภยัภูเบศร 

ผูรั้บผิดชอบการายงาน ผลการ
ด าเนินงาน 

ภญ.วจันา  ตั้งความเพียร 037-211-088 ต่อ 2133, 2149 

โทรศพัทมื์อถือ 081-803-2352      

 

 


