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บทคดัย่อ 

งานวจิยันี้ศกึษาระบบแถวคอยของแผนกเภสชักรรมของโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่งในอ าเภอหาดใหญ่ 
จงัหวดัสงขลา เพื่อปรบัปรุงประสทิธิภาพของการให้บรกิาร แผนกเภสชักรรมนี้เป็นจุดที่มผีู้มารบับรกิารหนาแน่น
เพราะต้องใหบ้รกิารทัง้ผูป่้วยในและผูป่้วยนอก รวมไปถงึการบรกิารช าระเงนิส าหรบัผูท้ี่ตอ้งรบัยาด้วย ดงันัน้ผูป่้วย
จึงใช้เวลาในการรอรบับรกิารเป็นเวลานาน จึงจ าเป็นที่จะต้องปรบัปรุงการให้บรกิารให้ดียิ่งขึ้น งานวจิยันี้ใช้การ
จ าลองสถานการณ์ดว้ยโปรแกรม Arena จากการจ าลองสถานการณ์ของระบบการใหบ้รกิาร 1. ภายในหอ้งยา และ 2. 
ภายนอกหอ้งยา ผลการศกึษาพบว่าการเพิม่จ านวนเจ้าหน้าทีแ่ละเภสชักร ณ จุดบรกิารต่างๆ สามารถลดเวลาเฉลี่ย
ทีผู่ป่้วยใชใ้นระบบและเวลาเฉลีย่ทีผู่ป่้วยรอคอยในระบบได ้โดยในหอ้งยาแนวทางการปรบัปรุงที ่3 (การเพิม่เภสชักร 
2 คน ณ จุดตรวจสอบการสัง่ยาของแพทยใ์นช่วงเวลา 9.00-14.00 น.) ท าใหเ้วลาที่ใช้โดยเฉลี่ยของผูป่้วยลดลงจาก
เดมิ 19.01 นาท ีเป็น 10.03 นาท ีหรอื คดิเป็นลดลงรอ้ยละ 47.49  ส่วนนอกหอ้งยาแนวทางการปรบัปรุงที่ 3 (การ
เพิม่เจา้หน้าที ่1 คน ณ จุดช าระเงนิ และเพิม่เภสชักร ณ จุดจ่ายยา 1 คน ในช่วงเวลา 9.00-14.00 น.) ท าใหเ้วลารอ
คอยโดยเฉลีย่ลดลงจากเดมิ 12.51 นาท ีเป็น 3.80 นาท ีหรอื คดิเป็นลดลงรอ้ยละ 69.62  
ค าหลกั:  การจ าลองสถานการณ์ ระบบแถวคอย แผนกเภสชักรรม 

 

Abstract 

This research studies a queuing system in a pharmacy division of a private hospital in Hat Yai, 

Songkhla Province, to improve the efficiency of the service system. This pharmacy division is a place where 

there are many visitors because it has to provide both inpatient and outpatient services, including payment 

services for those who need to receive medicine so that the patients spend a long time waiting to receive 
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services. Therefore, it is necessary to improve the service even further. This research applies simulation 

using Arena software. According to the simulation of the service system (1) inside the pharmacy room and 

(2) outside the pharmacy room, the results showed that increasing the number of staffs and pharmacists was 

able to reduce the average total amount of time and waiting time the patients spent in the system. In case 

of the inside the pharmacy room, the scenario 3 (adding two pharmacists at the prescription verification point 

during 9.00-14.00) could reduce the average total amount of time from 19.01 minutes to 10.03 minutes, 

counted for 47.49% reduction. Similarly, the outside the pharmacy room, the scenario 3 (adding a staff at the 

payment point and a pharmacist at the receiving a medicine point during 9.00-14.00) could reduce the average 

amount of waiting time from 12.51 minutes to 3.80 minutes, counted for 69.62% reduction. 

Keywords:  Simulation, Queuing system, Pharmacy division 

 

1. บทน า 

 ในปัจจุบนัโรงพยาบาลหรอืสถานพยาบาลได้ให้
ความส าคญักบัการใหบ้รกิารของผูป่้วย ซึ่งความล่าช้า
ในการใหบ้รกิารเป็นปัจจยัหนึ่งที่มผีลต่อความพงึพอใจ
ของผูท้ีเ่ขา้รบับรกิาร และเป็นตวัสะทอ้นถงึคุณภาพของ
โรงพยาบาลหรอืสถานพยาบาล กรณีศกึษาโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหนึ่งในอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา ซึ่ง
เป็นโรงพยาบาลเอกชนที่มีเตียงรองรบัผู้ป่วยได้ 400 
เตยีง โดยสามารถใหบ้รกิารตรวจวนิิจฉยัและรกัษาโรคที่
มคีวามซบัซ้อนได้อย่างครบวงจรและทนัสมยั มผีู้ป่วย
เขา้มารบับรกิารเป็นจ านวนมาก ไม่ว่าจะเป็นผูร้บับรกิาร
ชาวไทยหรอืผูร้บับรกิารชาวต่างประเทศที่มารบับรกิาร
ปีละกว่า 1,500 คน ถอืได้ว่าเป็นโรงพยาบาลเอกชนทีม่ี
แพทย์และบรกิารทางการแพทย์หลากสาขาครบวงจร
มากที่นึงในภาคใต้ ท าใหม้ปีระชาชนจ านวนมากเขา้มา
ใช้บรกิารอย่างต่อเนื่อง ซึ่งส่งผลต่อประสทิธิภาพของ
การให้บริการผู้ป่วย คือ มีเวลารอคอยเกิดขึ้นในทุกๆ
หน่วยบรกิาร ตัง้แต่การลงทะเบยีน จนถงึการเขา้รบัการ
รักษาโดยแพทย์ รวมไปถึงการรอคอยเพื่อรับยาใน
แผนกเภสชักรรม ซึ่งในปัจจุบันแผนกเภสชักรรมเป็น
งานทีค่รอบคลุมกระบวนการทีเ่กีย่วขอ้งกบัยาของผูป่้วย 
โดยงานหลักของแผนกเภสชักรรมประกอบด้วย งาน
บริการจ่ายยาผู้ป่วยนอก งานบริการจ่ายยาผู้ป่วยใน 
ผูป่้วยส่วนใหญ่ทีม่ารบับรกิารของโรงพยาบาล ก็จะตอ้ง
เขา้ใช้บรกิารของแผนกเภสชักรรม แผนกเภสชักรรมจงึ
เป็นจุดให้บรกิารจุดหนึ่งที่มีความส าคญั และมผีู้มารบั
บรกิารเป็นจ านวนมากกว่าจุดบรกิารอื่นๆ  
 จากการศึกษากระบวนการของโรงพยาบาล

เอกชนแห่งหนึ่งในอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา พบว่า
แผนกเภสชักรรมเป็นจุดที่มผีู้มารบับรกิารมากกว่าจุด
อื่น เพราะต้องใหบ้รกิารทัง้ผูป่้วยในและผูป่้วยนอก รวม
ไปถึงการบริการช าระเงินส าหรับผู้ที่ต้องรับยาด้วย 
ดงันัน้ผูป่้วยจงึใชเ้วลาในการรอรบับรกิารในแผนกเภสชั
กรรมเป็นเวลานาน จึงจ าเป็นที่จะต้องปรับปรุงการ
ให้บริการให้ดียิ่งขึ้น จากการลงพื้นที่เก็บข้อมูลเพื่อ
การศึกษาพบว่า ในช่วงเวลา 9.00 น.-14.00 น. เป็น
ช่วงเวลาที่มผีูป่้วยเขา้มารบับรกิารในแผนกเภสชักรรม
เป็นจ านวนมากทีสุ่ด ท าใหม้ปัีญหาแถวคอยเกดิขึน้ 

 ด้วยเหตุนี้ ผู้วจิยัจึงได้ศึกษาและวเิคราะห์ระบบ
แถวคอยของแผนกเภสชักรรม โรงพยาบาลเอกชนแห่ง
หนึ่งในอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา โดยจะวเิคราะห์
ดว้ยเทคนิคการจ าลองสถานการณ์ดว้ยคอมพวิเตอรท์ีจ่ะ
ช่วยให้สามารถวิเคราะห์สภาพปัญหา และช่วยหา
แนวทางหรอืรูปแบบบรกิารที่เหมาะสมในการปรบัปรุง
ประสทิธิภาพของระบบการใหบ้รกิารแผนกเภสชักรรม
ใหม้ปีระสทิธภิาพดยีิง่ขึน้ 

1.2 วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 

 1.2.1 เพื่อศึกษาและวิเคราะห์ระบบแถวคอย
ปัจจุบัน ข อ งจุด ให้บริการ ข อ งแผ น กเภสัช กร ร ม 
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ง ในอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดั
สงขลา 

 1.2.2 เพื่อจ าลองสถานการณ์ระบบการให้บรกิาร
ปัจจุบันและระบบทางเลือกที่จะ เสนอให้กับทาง
โรงพยาบาลโดยใชโ้ปรแกรม Arena 

1.3 ทฤษฎีและงานวิจยัท่ีเก่ียวข้อง 

 1.3.1 ทฤษฎแีถวคอย 
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 1.3.1.1 ความหมายของทฤษฎแีถวคอย 

  แถวคอยหรือคิว เกิดขึ้นเมื่อมีผู้ที่เข้ามารบั
บรกิารในหน่วยบรกิารเป็นจ านวนมาก และต้องรอการ
รบับรกิาร ท าใหเ้กดิเวลาในการรอคอย A.K. Erlang จงึ
ไดค้ดิคน้ ทฤษฎแีถวคอย (Queuing Theory) เพื่อแกไ้ข
ปัญหาการรอคอยของผูใ้ชบ้รกิาร [1] 
 ทฤษฎีแถวคอย จึงมีความหมายคือ การศึกษา
ทางคณิตศาสตร์ของการรอในแถวคอยเพื่อที่จะท านาย
หรือคาดการณ์ถึงเวลาที่ต้องรอ และความยาวของ
แถวคอยทีเ่กดิขึน้ 

 1.3.1.2 ความส าคญัของทฤษฎแีถวคอย 

  ในการศกึษาทฤษฎแีถวคอยนี้ จะช่วยใหเ้รื่อง
ของตดัสนิใจในการใหบ้รกิาร ว่าจะท าอย่างไรไม่ใหผู้ม้า
รบับรกิารตอ้งรอนานจนเกนิไป จนเกดิการสญูเสยีลูกคา้ 
ซึ่งพบระบบแถวคอยได้หลายประเภทธุรกจิ เช่น ธุรกจิ
การบรกิาร ธุรกจิการขนส่ง รวมไปถงึระบบบรกิารต่างๆ
ในองคก์ร  
 โดยค่าใช้จ่ายของระบบแถวคอย จะประกอบดว้ย 
ค่าใช้จ่ายในการรอคอย และ ค่าใช้จ่ายในการบรกิาร ถ้า
หากลูกคา้ต้องรอนานเกนิไปจะเกดิการสูญเสยีลูกคา้ท า
ใหเ้สยีรายได ้ในขณะทีถ่า้เพิม่จ านวนผูใ้หบ้รกิารให้มาก
ขึน้ก็จะท าใหม้คี่าใช้จ่ายตามมา ดงันัน้จงึเป็นหน้าทีข่อง
ผูท้ีม่อี านาจตดัสนิใจว่า จะท าอย่างไรใหเ้กดิความสมดุล 

 1.3.1.3 องคป์ระกอบพืน้ฐานของระบบแถวคอย 

  โดยทัว่ไปของระบบแถวคอยที่เกดิขึน้ จะมผีู้
ม า รั บ บ ริ ก า ร  ( Arriving customer) ห รื อ  ลู ก ค้ า 
(Customer) เขา้มาในระบบแถวคอย (System) เมื่อผูม้า
รบับรกิารมาถงึและ ไม่ไดร้บัการบรกิารทนัท ีดงันัน้ผูม้า
รบับรกิารจะตอ้งรอ ในบรเิวณรอรบัการบรกิาร (Waiting 

line) เพื่อรอรบัการบรกิารจากผูใ้หบ้รกิาร (Server) และ
เมื่อผูม้ารบับรกิารไดร้บัการบรกิารจนแลว้เสรจ็ กจ็ะออก
จากระบบ (Departing customer) แต่ในบางครัง้ก็จะ
ส่งผลใหผู้ม้ารบับรกิารบางส่วนไม่สามารถเขา้รบับรกิาร 
และออกจากระบบเนื่องจากมกีารจ ากัดความยาวของ
แถวคอย (Blocked customer) จากที่กล่าวมาข้างต้น
ทัง้หมดสามารถแสดงเป็นภาพเพื่อแสดงถงึองคป์ระกอบ
พืน้ฐานของระบบแถวคอย (ดงัภาพที ่1) 

 

 
ภาพที ่1 องคป์ระกอบพื้นฐานของระบบแถวคอย 

 

 1.3.2 การจ าลองสถานการณ์ 

 การจ าลองสถานการณ์ เป็นกระบวนการออกแบบ
แบบจ าลองของระบบงานจรงิแล้วด าเนินการทดลองใช้
แบบจ าลองเพื่อการเรยีนรู้พฤตกิรรมของระบบงาน ใน
ปัจจุบนัมโีปรแกรมการจ าลองบนคอมพวิเตอร์ใหเ้ลอืก
มากมาย เช่น โปรแกรม Arena ซึ่งช่วยใหส้ามารถสรา้ง
แบบจ าลองง่ายขึน้ ท าใหก้ารจ าลองบนคอมพวิเตอรถ์ูก
นิยมใช้กนัอย่างแพร่หลาย เมื่อแบบจ าลองถูกสร้างขึน้
และผ่านการตรวจสอบความถูกต้องแล้ว แบบจ าลอง
ดังกล่าวสามารถน าไปใช้วเิคราะห์สถานการณ์ต่าง ๆ 
ของระบบที่อาจเกิดขึ้นได้ นอกจากนี้แบบจ าลองยัง
สามารถน ามาช่วยในการออกแบบระบบก่อนสรา้งระบบ
จรงิอกีดว้ย [2] โดยขัน้ตอนในการจ าลองมดีงันี้ 
 (1) ก าหนดลกัษณะของปัญหา 

 (2)  ก าหนดวัตถุประสงค์และขอบเขตของ
การศกึษา 

 (3) เก็บรวบรวมขอ้มูลที่เกี่ยวขอ้งกบัตวัแปรของ
ระบบทัง้หมด  
 (4) การสรา้งแบบจ าลองของระบบลงในโปรแกรม
คอมพวิเตอร ์

 (5)  ตรวจสอบความถูกต้องของโปรแกร ม
คอมพิวเตอร์ (Verification) ว่าโปรแกรมที่สร้างนั ้น
สามารถท างานไดห้รอืไม่ 
 (6) ตรวจสอบความถูกต้องของตัวแบบจ าลอง 
(Validation) ว่าโปรแกรมรันผ่านแล้วนั ้นให้ผลลัพธ์
ถูกต้องหรือไม่  โดยการเปรียบเทียบผลลัพธ์กับ
ระบบงานจรงิ  
 (7) วางแผนการทดลองและด าเนินการทดลอง
ตามแผนทีว่างไว ้

 ( 8 )  วิ เ ค ร า ะ ห์ ผ ล ก า ร ท ด ล อ ง ที่ ไ ด้ จ า ก ตัว
แบบจ าลอง 
 ( 9 )  น าร ะ บบที่ เห มาะ ส ม ที่ สุ ด ที่ ไ ด้จ า ก ตัว
แบบจ าลองไปประยุกต์ใชก้บัระบบจรงิ 
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 ก่อนการน าแบบจ าลองของระบบที่สร้างขึ้นไป
ทดลองจ าลองสถานการณ์ของรูปแบบการใหบ้รกิารใน
รูปแบบต่างๆ นัน้ จะต้องท าการตรวจสอบความถูกตอ้ง
ของแบบจ าลองก่อน ซึ่งท าได้โดยใช้แบบจ าลองที่สร้าง
ขึน้จ าลองสถานการณ์ปัจจุบนัของระบบจนกว่าจะเข้าสู่
ส ภ า ว ะ  Steady State แ ล้ ว ใ ช้ ห ลัก ก า ร ท า ง ส ถิติ
เปรยีบเทียบค่าเวลาเฉลี่ยที่เกี่ยวข้องของระบบจรงิกบั
ค่าทีไ่ดจ้ากแบบจ าลองว่ามคี่าแตกต่างกนัหรอืไม่ 
 1.3.3 งานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้ง 

 จารุพงษ์ และคณะ [3] ประยุกต์ใช้เทคนิคการ
จ าลองสถานการณ์ เพื่อลดเวลาการรอคอยของผู้ป่วย
และญาต ิโดยเสนอทางเลอืกส าหรบัการให้บรกิารไว ้3 
ทางเลอืก ไดแ้ก่ (1) การเพิม่เจา้หน้าทีเ่ภสชักรในการจดั
ยา 1 คน (2) การเพิม่เภสชักรในการตรวจสอบยา 1 คน 
และ (3) การเพิ่มเภสชักรในการจ่ายยา 1 คน ในช่วง
เวลา 10.30-14.30 น 

 นิภา และคณะ [4] จ าลองสถานการณ์งานบรกิาร
จ่ายยาผูป่้วยนอก โดยใช้โปรแกรม Arena เพื่อปรบัปรุง
การท างานของบุคลากร  
 ปอแก้ว เรืองเพ็ง [5] ศึกษาระบบแถวคอยของ
การให้บริการ แผนกผู้ป่วยนอก คลินิกอายุรกรรม 
โรงพยาบาลพทัลุง จ านวน 3 งาน คือ งานเวชระเบียน 
งานตรวจโรค และงานเภสชักรรม โดยสรา้งแบบจ าลอง
ดว้ยโปรแกรม Arena  

 รุชดา หล้าจ ิ[6] ศกึษาระยะเวลาในกระบวนการ
ทางเภสัชกรรมที่ส่งผลให้เกิดระยะเวลารอคอยของ
ผู้ป่วยและศึกษาผลของการพัฒนากระบวนการทาง
เภสชักรรมโดยใช้ระบบ lean ที่ส่งผลต่อระยะเวลารอ
คอยของผู้ป่วย ผลการวจิยัพบว่า ปัจจยัที่ส่งผลให้เกิด
ระยะเวลารอคอยในกระบวนการทางเภสชักรรม ได้แก่ 
ดา้นกระบวนการการปฏบิตังิาน ดา้นบุคลากร และระบบ
สารสนเทศโรงพยาบาล 

 เตชิต และคณะ [7] ได้ท าการเพิม่ประสทิธิภาพ
ของระบบการใหบ้รกิารเภสชักรรมผูป่้วยนอก วเิคราะห์
หาปัจจยัที่ส่งผลต่อประสทิธิภาพ และปรบัปรุงขัน้ตอน
การท างาน โดยการเปรียบเทียบการท างานก่อนและ
หลงัการปรบัปรุง โดยใช้โปรแกรม Arena ในการจ าลอง
สถานการณ์  
 Mohammadkarim Bahadori แ ล ะ ค ณ ะ  [ 8 ] 

วิเคราะห์การด าเนินการในโรงพยาบาลทหารในกรุง
เตหะราน ประเทศอิหร่ าน ในปี 2556 เพื่ อ เพิ่ม
ประสิทธิภาพการจัดการแผนกเภสชักรรมผู้ป่วยนอก 
โดยใชก้ารจ าลองสถานการณ์ดว้ยโปรแกรม Arena  

 Mohammed H. Alhaag และ คณะ [9 ]  ศึกษา
ระบบแถวคอยการท างานของแผนกเภสชักรรมผู้ป่วย
นอก KKUH Riyadh KSA เพื่อส ารวจทางเลือกในการ
ออกแบบระบบแถวคอยที่มีประสิทธิภาพของแผนก
เภสัชกรรม โดยใช้โปรแกรม Arena ในการจ าลอง
สถานการณ์  
 จากงานวจิยัที่เกี่ยวขอ้ง ผูว้จิยัได้แนวทางในการ
ปรับปรุงประสิทธิภาพของแผนกเภสัชกรรมของ
โ ร งพ ย าบาล กร ณีศึกษ าโ ดย การ เพิ่มทรัพ ยากร 
(resource) ทัง้เภสัชกรและเจ้าหน้าที่ดังรายละเอียด
แสดงในหวัขอ้ 4. ผลการวจิยั 

 

2. กรอบแนวคิดการวิจยั 

 การจ าลองจะประกอบดว้ย 2 ตอน (stage) ตอนที ่
1 จะเป็นการจ าลองระบบเริม่ตน้ จากนัน้จะวเิคราะหค์อ
ข ว ด (bottleneck) แล้ว เส น อ ทางเลือ ก  ( scenario) 

รูปแบบการให้บริการแบบต่างๆ ตอนที่ 2 ทางเลือก
ต่างๆ จะถูกจ าลองลงในโปรแกรมคอมพิวเตอร์และ
ผลลัพธ์ของแต่ละทางเลือกก็จะถูกเปรียบเทียบจน
น าไปสู่การเลือกรูปแบบการให้บรกิารที่เหมาะสมที่สุด
ใหก้บัแต่ละระบบต่อไป กรอบการวจิยัแสดงไดด้งัภาพที่ 
2 

 

 
ภาพที ่2 กรอบการวจิยั 
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3. วิธีด าเนินการวิจยั 

 เพื่อหาแนวทางในการปรบัปรุงระบบการท างาน
ข อ ง แ ผ น ก เ ภ สัช ก ร ร ม ผู้ ป่ ว ย น อ ก  ก ร ณี ศึ ก ษ า
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่งในอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดั
สงขลา ช่วงเวลา 09.00 น. ถึง 14 .00 น. ซึ่งเป็น
ช่วงเวลาที่มผีูใ้ชบ้รกิารจ านวนมาก จงึมปัีญหาแถวคอย
เกดิขึน้ ดงันัน้จงึไดก้ าหนดล าดบัขัน้ตอนการท างานดงันี้  
 1. ศึกษาขัน้ตอนการด าเนินงานของแผนกเภสชั
กรรมผูป่้วยนอก งานบรกิารจ่ายยาผูป่้วยนอก เป็นงาน
ให้บรกิารจ่ายยาแก่ผู้ป่วยที่มารบัการตรวจแบบผู้ป่วย
นอกจากคลนิิกต่างๆ สามารถเขยีนผงัแสดงการไหลใน
แผนกเภสชักรรมไดด้งันี้ 

 
ภาพที ่3 การไหลในแผนกเภสชักรรมระบบในหอ้งยาและ

ระบบนอกหอ้งยา 

 

เริม่ต้นด้วย(1) การพมิพ์ฉลากยาอตัโนมตั ิ(2) เภสชักร
ตรวจสอบใบสัง่ยาว่าทีแ่พทยส์ัง่มคีวามถูกตอ้งกบัอาการ
ของผูป่้วยหรอืไม่ (3) หากยาที่แพทย์สัง่มคีวามถูกต้อง
กบัอาการของผูป่้วย ผูช้่วยเภสชักรจะท าการจดัยาตาม
ใบสัง่ยา (4) หลงัจากผูช้่วยเภสชักรจดัยาเสรจ็แล้ว ก็จะ
น ายาที่จดัมาใหเ้ภสชักรตรวจสอบความถูกต้อง โดยจะ
แบ่งเป็น 2 กรณี คือ กรณีที่ผ่าน ก็จะต้องรอเพื่อให้
ผูป่้วยมาวางเอกสารหน้าจุดใหบ้รกิารช าระเงนิ และกรณี
ที่ไม่ผ่าน ก็จะต้องกลบัไปจดัยาใหม่แลว้รอเพื่อใหผู้ป่้วย

มาวางเอกสารหน้าจุดใหบ้รกิารช าระเงนิ (5) ผูป่้วยวาง
เอกสารหน้าจุดให้บรกิารช าระเงนิ (6) ช าระค่าบรกิาร
และค่ายา (7) เภสชักรอธิบายการใช้ยา/จ่ายยาให้กบั
ผูป่้วย (8) ผูป่้วยออกจากระบบ 

 2. เกบ็ขอ้มลู การเกบ็ขอ้มลูเพื่อมาท าการวจิยัครัง้
นี้แบ่งออกเป็น 2 กรณี  
      2.1 ภายในห้องยา ใช้ข้อมูลจากทางระบบ
ของโรงพยาบาล  
      2.2 ภายนอกห้องยา ท าการบันทึกเวลา ณ 
จุดบรกิารต่างๆ ลงในแบบฟอร์ม ประกอบด้วยเวลาเมื่อ
ผู้ป่วยมายื่นบตัรที่แผนกการเงนิ เวลาที่ผู้ป่วยรอช าระ
เงิน เวลาที่ผู้ป่วยช าระเงนิ เวลาที่ผู้ป่วยรอรบัยา และ
เวลาทีผู่ป่้วยรบัยา/เภสชัอธบิายการใชย้า  
 3. วิเคราะห์ข้อมูลน าเข้าโดยใช้เครื่องมือ Input 

Analyzer ดงัตารางที่ 1 และท าการจ าลองสถานการณ์
โดยใชโ้ปรแกรม Arena ดงัภาพที ่4 และ 5 

 4. พิจารณาหาแนวทางในการปรับปรุงแก้ไข
ระบบ และจ าลองสถานการณ์โดยใช้โปรแกรม Arena 

และน าเสนอแบบจ าลองทางเลอืก  
 5. วเิคราะห์ผลแบบจ าลองทางเลอืก และน าผลที่
ได้จากการจ าลองมาพจิารณาดูว่าแบบจ าลองทางเลือก
แบบไหนใหผ้ลลพัธด์ทีีสุ่ด  
 6. ส รุปผ ล การด า เนินงาน ห ลังจากจ าลอง
สถานการณ์แลว้ ผูว้จิยัไดเ้ลอืกแบบจ าลองสถานการณ์ที่
เหมาะสมที่สุดมาเป็นแนวทางในการปรับปรุง คือ
พิจารณาจากเวลาที่ใช้ในระบบเฉลี่ยต ่าที่สุด เวลาที่
ผู้ป่วยรอคอยเฉลี่ยต ่ าที่สุด และข้อจ ากัดทางด้าน
ทรพัยากร เช่น บุคลากร สถานที ่เป็นตน้ 

 

 
ภาพที ่4 แบบจ าลองแผนกเภสชักรรมระบบในหอ้งยา 

 

จากภาพที ่4 เริม่ตน้ทีก่ารเขา้มาของใบสัง่ยาทีแ่พทย์สัง่ 
จากนัน้ใบสัง่ยาจะต้องผ่านการตรวจสอบโดยเภสชักร 
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เมื่อตรวจสอบเสรจ็ผูช้่วยเภสชักรจะเริม่จดัยา หลงัจาก
นัน้ เภสชักรจะตรวจสอบความถูกต้องของยา ถ้าการ
ตรวจสอบยาผ่านจะถอืว่าสิ้นสุดระบบในห้องยา แต่ถ้า
การตรวจสอบยาไม่ผ่านยาจะต้องถูกยอ้นกลบัไปจดัใหม่
โดยผู้ช่วยเภสัชกร และจะต้องกลับมาให้เภสัชกร
ตรวจสอบอกีครัง้ 

 

 
ภาพที ่5 แบบจ าลองแผนกเภสชักรรมระบบนอกหอ้งยา 

 

จากภาพที ่5 เริม่ตน้ทีก่ารมาถงึของผูป่้วย โดยผูป่้วยจะ
วางเอกสารหน้าจุดให้บริการช าระเงิน จากนัน้ผู้ป่วย
จะตอ้งช าระเงนิก่อนทีจ่ะไปรบัยา และออกจากระบบ 

4. ผลการวิจยั 

 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลน าเข้าของเวลา ณ จุด
บริการต่าง ๆ ในแผนกเภสัชกรรม โดยใช้เครื่องมือ 
Input Analyzer ในโปรแกรม Arena (ผลดงัตารางที ่1) 
 

ตารางที ่1 รูปแบบการแจกแจงของขอ้มลูเวลาการใหบ้รกิาร
ของแผนกเภสชักรรม 

จุดใหบ้รกิาร รูปแบบการ
แจกแจง 

ฟังก์ชนัการแจกแจง 

ตรวจสอบ
ใบสัง่ยา 

Triangular TRIA(10, 59, 310) 

จดัยา Triangular TRIA(13, 150, 550) 

ตรวจสอบยา Triangular TRIA(4, 110, 500) 

ช าระเงนิ BETA 61 + 1.82 × 103* 

BETA(1.23, 2.69) 

รบัยา Empirical CONT (0.000, 

18.999, … , 1, 
2585.001) 

หมายเหตุ:หน่วยเป็นวนิาท ี

 

 จากตารางที ่1 จุดใหบ้รกิารตรวจสอบใบสัง่ยา จดั
ยา และตรวจสอบยา มีการแจกแจงแบบ Triangular 

ด้วยพารามเิตอร์เท่ากบั (10, 59, 310), (13, 150, 550) 

และ (4, 110, 500) ตามล าดบั จุดให้บรกิารช าระเงนิ มี

การแจกแจงแบบ BETA ด้วยพารามเิตอรเ์ท่ากบั (1.23, 

2.69) จุดบริการรับยา มีการแจกแจงแบบ Empirical 

ด้ ว ย พ า ร า มิ เ ต อ ร์ เ ท่ า กับ  ( 0.000, 18.999, … , 1, 
2585.001) 

 การตรวจสอบความถูกต้องของแบ บจ าลอง
สถานการณ์ (Model Verification) โดยการเปรยีบเทยีบ
ระหว่างกรอบความคิดของแบบจ าลองสถานการณ์ 
(Conceptual Model) และแบบจ าลองสถานการณ์ด้วย
โปรแกรมคอมพิวเตอร์(Computer Model) ส่วนการ
ทดสอบความน่าเชื่อถือของแบบจ าลองสถานการณ์ 
(Model Validation) จะเปรียบเทียบเวลาเฉลี่ยที่ใช้ใน
ระบบ และเวลารอคอยเฉลี่ยที่ได้จากแบบจ าลอง
สถานการณ์กับระบบจริงด้วยการทดสอบสมมติฐาน 
(Hypothesis Testing) ค่าเฉลี่ยส าหรบั 1 กลุ่มตวัอย่าง 
(ผลดงัตารางที2่)  

 การตัง้สมมติฐานของระบบด้านในห้องยาจะ
เปรยีบเทยีบเวลาเฉลี่ยที่ใช้ในระบบจรงิกบัระบบจ าลอง 
และระบบนอกหอ้งยาจะเปรยีบเทียบเวลารอคอยเฉลี่ย
ของระบบจรงิกบัระบบจ าลอง เพื่อทดสอบว่าแบบจ าลอง
สถานการณ์ทีส่รา้งขึน้สามารถเป็นตวัแทนของระบบจรงิ
ไดห้รอืไม่ ดงันี้ 
ระบบด้านในห้องยา 𝐻0 : เวลาที่ใช้ในระบบโดยเฉลี่ยที่ได้จาก
แบบจ าลองเท่ากบั 19.10 นาท ี𝐻1 : เวลาที่ใช้ในระบบโดยเฉลี่ยที่ได้จาก
แบบจ าลองไม่เท่ากบั 19.10 นาท ี

ระบบด้านนอกห้องยา 𝐻0 : เวลารอคอยเฉลี่ยที่ได้จากแบบจ าลอง
เท่ากบั 12.50 นาท ี𝐻1 : เวลารอคอยเฉลี่ยที่ได้จากแบบจ าลอง
ไม่เท่ากบั 12.50 นาท ี

ในการจ าลองสถานการณ์จ าเป็นต้องมีการ
ก าหนดจ านวนรอบของการประมวลผลใหเ้พยีงพอ จาก
สตูร 

 𝑅 = [𝑡𝛼∕2,𝑅0−1𝑆0𝜀 ] 
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โดย 𝑅          คอื จ านวนรอบในการประมวลผล 𝑡𝛼2,𝑅0−1 คือ การแจกแจง 𝑡 ที่ความเชื่อมัน่ 1 −                           𝛼 และองศาอสิระ 𝑅0 − 1 𝑠0          คอื ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน 𝜀             คอื ค่าความผดิพลาดทีย่อมรบัได ้

ซึง่ผูว้จิยัไดด้ าเนินการรนัแบบจ าลอง 30 ครัง้ 
มหีน่วยประมวลผลเป็นนาท ี 
 

ตารางที ่2 ตรวจสอบความถูกตอ้งของระบบจ าลองเทยีบกบั
ระบบจรงิ 

จุด
บรกิาร 

ระบบ
จรงิ 

ระบบ
จ าลอง 

% ความ
แตกต่าง
สมัพทัธ ์

ค่าสถติิ
ทดสอบ 

(t-test) 

P-

value 

เวลา
เฉลีย่ที่
ใชด้า้น
ในหอ้ง

ยา 

19.10 19.01 0.47 -0.095 0.925 

เวลารอ
คอย
เฉลีย่

ดา้นนอก
หอ้งยา 

12.50 12.51 0.08 0.008 0.994 

หมายเหตุ: ระดบันยัส าคญั α 0.1 

 

 จากตารางที่ 2 การทดสอบสมมติฐานของเวลา
เฉลี่ยที่ใช้ในห้องยาระหว่างระบบจริงกับระบบจ าลอง 
สรุปได้ว่ายอมรบัสมมตฐิานหลกั เนื่องจากค่า P-value 

ที่ได้มีค่าเท่ากับ 0.925 ซึ่งมีค่ามากกว่าค่าระดับ
นัยส าคญั α 0.1 หมายความว่า ระบบจ าลองในหอ้งยา
สามารถเป็นตวัแทนของระบบจรงิได้ และการทดสอบ
สมมตฐิานของเวลารอคอยเฉลีย่ดา้นนอกหอ้งยาระหว่าง
ระบบจรงิกบัระบบจ าลอง สรุปได้ว่ายอมรบัสมมติฐาน
หลกั เนื่องจากค่า P-value ที่ได้มคี่าเท่ากบั 0.994 ซึ่งมี
ค่ามากกว่าค่าระดับนัยส าคัญ α 0.1หมายความว่า 
ระบบจ าลองนอกหอ้งยาสามารถเป็นตวัแทนของระบบ
จรงิได ้

 ผูว้จิยัไดน้ าเสนอแบบจ าลองทางเลอืกทีจ่ะช่วยลด
เวลาเฉลี่ยที่ใช้ในระบบ และเวลารอคอยเฉลี่ย โดย

แบ่งเป็นแบบจ าลองทางเลอืกในหอ้งยา และนอกหอ้งยา
ดงันี้ 
ด้านในห้องยา  
 ระบบปัจจุบนั ในช่วงเวลา 9.00-14.00 น. ณ จุด
ตรวจสอบใบสัง่ยาของแพทย์มเีภสชักร 1 คน ณ จุดจดั
ยามผีูช้่วยเภสชักรจ านวน 6 คน และจุดตรวจสอบยามี
เภสชักร 4 คน เวลาทีใ่ชใ้นระบบโดยเฉลีย่ 19.10 นาท ี

 แนวทางปรบัปรุงที่ 1  เพิม่เภสชักร 1 คน ณ จุด
ตรวจสอบใบสัง่ยาของแพทย ์ และลดจ านวนเภสชักร 1 
คน ณ จุดตรวจสอบยา  
 แนวทางปรบัปรุงที่ 2  เพิม่เภสชักร 1 คน ณ จุด
ตรวจสอบใบสัง่ยาของแพทย ์ 
 แนวทางปรบัปรุงที่ 3  เพิม่เภสชักร 2 คน ณ จุด
ตรวจสอบใบสัง่ยาของแพทย์ 
 

ตารางที ่3 เปรียบเทียบผลลัพธ์ระหว่างระบบปัจจุบันและ
ระบบตามแนวทางปรบัปรุงทีน่ าเสนอของดา้นในหอ้งยา 

ทางเลอืกที ่

จ านวน
เภสชักร

ตรวจสอบ
ใบสัง่ยา 

ผูช้่วย
เภสชั

กร 

จ านวนเภสชั
กรที่

ตรวจสอบยา 

เวลาทีใ่ช้
ในระบบ
โดยเฉลีย่ 

(นาท)ี 
ระบบปัจจุบนั 1 6 4 19.01 

แนวทาง
ปรบัปรุงที ่1 

2 6 3 10.44 

แนวทาง
ปรบัปรุงที ่2 

2 6 4 10.35 

แนวทาง
ปรบัปรุงที ่3 

3 6 4 10.03 

 

จากตารางที่ 3 จะเห็นได้ว่าระบบในห้องยา
แนวทางการปรบัปรุงที่ 3 คือการเพิ่มเภสชักร ณ จุด
ตรวจสอบใบสัง่ยาของแพทย์ 2 คน ท าใหเ้วลาที่ใช้โดย
เฉลี่ยลดลงจากเดิม 19.01 นาที เป็น 10.03 นาที แต่
หากพิจารณาการใช้ทรัพยากรให้เหมาะสม  เพื่อลด
ค่าใช้จ่ายในการจ้างบุคลากร ควรเลือกใช้แนวทางการ
ปรบัปรุงที่ 1 คอืเพิม่เภสชักร ณ จุดตรวจสอบใบสัง่ยา
ของแพทย์ 1 คน ท าใหเ้วลาที่ใชโ้ดยเฉลีย่ลดลงจากเดมิ 
19.01 นาท ีเป็น 10.44 นาท ี
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ด้านนอกห้องยา  
 ระบบปัจจุบนั ในช่วงเวลา 9.00-14.00 น. ณ จุด
ช าระเงนิมเีจ้าหน้าที่จ านวน 5 คน ณ จุดจ่ายยามเีภสชั
กรจ านวน 2 คน เวลารอคอยโดยเฉลีย่ 12.51 นาท ี

 แนวทางปรบัปรุงที่ 1 เพิม่เจ้าหน้าที่ ณ จุดช าระ
เงนิ 1 คน  
 แนวทางปรบัปรุงที่ 2 เพิม่เภสชักร ณ จุดจ่ายยา 
1 คน 

 แนวทางปรบัปรุงที่ 3 เพิม่เจ้าหน้าที่ ณ จุดช าระ
เงนิ 1 คน และเพิม่เภสชักร ณ จุดจ่ายยา 1 คน 

 

ตารางที ่4 เปรียบเทียบผลลัพธ์ระหว่างระบบปัจจุบันและ
ระบบตามแนวทางปรบัปรุงทีน่ าเสนอของดา้นนอกหอ้งยา 

ทางเลอืกที ่
จ านวน

เจา้หน้าทีฝ่่าย
การเงนิ 

จ านวนเภสชั
กร ณ จุดจ่าย 

เวลารอคอย
โดยเฉลีย่ 

(นาท)ี 
ระบบ

ปัจจุบนั 
5 2 12.51 

แนวทาง
ปรบัปรุงที ่1 

6 2 6.53 

แนวทาง
ปรบัปรุงที ่2 

5 3 8.75 

แนวทาง
ปรบัปรุงที ่3 

6 3 3.80 

 

 จากตารางที ่4 จะเหน็ไดว้่าระบบนอกหอ้งยาแนว
ทางการปรบัปรุงที่ 3 คอืการเพิม่เจ้าหน้าที่ ณ จุดช าระ
เงนิ 1 คน และเพิม่เภสชักร ณ จุดจ่ายยา 1 คน ท าให้
เวลารอคอยโดยเฉลี่ยลดลงจากเดิม 12.51 นาที เป็น 
3.80 นาท ีแต่หากพจิารณาการใชท้รพัยากรใหเ้หมาะสม 
เพื่อลดค่าใช้จ่ายในการจ้างบุคลากรควรเลือกใช้แนว
ทางการปรบัปรุงที่ 1 คอืการเพิม่เจ้าหน้าที่ ณ จุดช าระ
เงิน 1 คนท าให้เวลารอคอยโดยเฉลี่ยลดลงจากเดิม 
12.51 นาท ีเป็น 6.53 นาท ี

 

5. สรปุและอภิปรายผล  
 การเพิม่จ านวนบุคลากรในการใหบ้รกิารในจุดบรกิาร
ต่างๆ ของระบบในห้องยา และระบบนอกห้องยาจะท าให้
สามารถแก้ปัญหาเวลาเฉลี่ยที่ใช้ในระบบ และเวลาเฉลี่ยที่

ผู้ป่วยรอคอยในระบบได้ โดยระบบในห้องยาแนวทางการ
ปรบัปรุงที่ 3 ท าให้เวลาที่ใช้โดยเฉลี่ยลดลงจากเดิม 19.01 
นาท ีเป็น 10.03 นาท ีหรอื คดิเป็นลดลงรอ้ยละ 47.49  โดย
การเพิม่เภสชักร ณ จุดตรวจสอบการสัง่ยาของแพทย ์2 คน 
ในช่วงเวลา 9.00-14.00 น. ระบบนอกห้องยาแนวทางการ
ปรบัปรุงที ่3 ท าใหเ้วลารอคอยโดยเฉลีย่ลดลงจากเดมิ 12.51 
นาที เป็น 3.80 นาที หรอื คดิเป็นลดลงร้อยละ 69.62 โดย
การเพิม่เจา้หน้าที ่ณ จุดช าระเงนิ 1 คน และเพิม่เภสชักร ณ 
จุดจ่ายยา 1 คน ในช่วงเวลา 9.00-14.00 น. 
5.1 ข้อเสนอแนะ 

 นอกจากการเพิม่จ านวนบุคลากรในจุดบรกิารต่างๆที่
ช่วยในการลดเวลาเฉลี่ยที่ผู้ป่วยรอคอยในระบบ และเวลา
เฉลี่ยที่ใช้ในระบบ อาจจะต้องปรบัปรุงในเรื่องเวลาการนัด
ของผู้ป่วยที่มาพบแพทย์ ให้กระจายเข้ารบับรกิารในช่วง
บ่ายมากขึ้น เนื่องจากผู้ป่วยเข้ามารบับริการในช่วงเช้า
มากกว่าช่วงบ่าย และในกรณีทีต่อ้งจา้งบุคลากรมาเพิม่ ควร
พจิารณาตน้ทุนทีเ่กีย่วขอ้งกบัการจา้งบุคลากรดว้ย    
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