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บทคัดย่อ
บทนำ: โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล (รพ.สต.) ไม่มีเภสัชกรประจำ ทำให้การควบคุมความเสี่ยงด้านยาอาจไม่ครอบคลุม จำเป็นต้องมีระบบป้องกันก่อนเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ กระบวนการวิเคราะห์ความล้มเหลวและผลกระทบ (Failure Mode and Effects Analysis: FMEA) เป็นเครื่องมือบริหารความเสี่ยงเชิงรุกที่ช่วยระบุ วิเคราะห์ และจัดลำดับความสำคัญของความเสี่ยง เพื่อกำหนดมาตรการป้องกันอย่างเหมาะสม
วัตถุประสงค์: 1) เพื่อพัฒนาระบบบริหารความเสี่ยงด้านยาเชิงรุกใน รพ.สต.โดยใช้ FMEA 2) เพื่อลดและป้องกันความคลาดเคลื่อนทางยา 3) เพื่อเพิ่มความรู้ของบุคลากร
วิธีการศึกษา: การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม ดำเนินการใน รพ.สต. แห่งหนึ่ง ในเขตอำเภอเมือง                    จังหวัดศรีสะเกษ ระหว่างเดือนมกราคม – ธันวาคม 2568 ผู้ร่วมปฏิบัติการประกอบด้วยบุคลากรในหน่วยบริการ 10 คน แพทย์เวียน 1 คน และเภสัชกรเวียน 1 คน ร่วมกันวิเคราะห์กระบวนการใช้ยา 6 ขั้นตอน ระบุ Failure Modes 18 รายการ ให้คะแนนความรุนแรง (Severity), โอกาสเกิด (Occurrence), ความสามารถในการตรวจจับ (Detection) (ระดับ 1–10) และคำนวณค่า RPN เปรียบเทียบก่อนและหลังการดำเนินมาตรการควบคุมเชิงระบบและอบรมบุคลากร วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและ Paired t-test
ผลการศึกษา: หลังพัฒนาระบบ ค่า RPN เฉลี่ยลดลงจาก 184±39 เหลือ 61±18 (ลดลงร้อยละ 66.8; p<0.001) อัตราความคลาดเคลื่อนทางยาลดลงจาก 14.14 เหลือ 6.57 ต่อ 1,000 ใบสั่งยา (ลดลงร้อยละ 53.5) ขณะที่การรายงาน Near miss เพิ่มขึ้นจาก 12 เป็น 28 ครั้ง คะแนนความรู้บุคลากรเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 62 เป็น 88 (p<0.001) 
สรุป: การประยุกต์ใช้ FMEA ในบริบท รพ.สต. สามารถลดความเสี่ยงด้านยาเชิงระบบได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติและเสริมสร้างวัฒนธรรมความปลอดภัยด้านยาในหน่วยบริการปฐมภูมิ ควรขยายผลในระดับเครือข่ายต่อไป
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