
     

 

รายงานฉบับสมบูรณ 

โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพ

อุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 

 

 

 

 

 

 

โดย รองศาสตราจารย ดร.รุงชัย ชวนไชยะกูล และคณะ 

ธันวาคม 2560 

 

 

 
 



 
สัญญาเลขท่ี RDG5650052 

 

รายงานวิจัยฉบบัสมบูรณ 

 

โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยา

และวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 

 

ภายใตแผนงานพัฒนาระบบโลจิสติกสและการจัดการโซอุปทาน

อุตสาหกรรมวัสดุอปุกรณทางการแพทย ระยะที่ 2 

 

 

 คณะผูวิจัย             สังกัด 

1. รองศาสตราจารย ดร.รุงชัย ชวนไชยะกูล  มหาวิทยาลัยมหิดล 

2. นายอนันตชัย    อินทรธิราช  มหาวิทยาลัยมหิดล 

3. นายนนทพจน อิสสริยะกุล  มหาวิทยาลัยมหิดล 

4. นางสาวนิธิมา พิสุทธิพันธุ  มหาวิทยาลัยมหิดล 

 

 

สนับสนนุโดยสํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ (วช.) 

สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.) 
 



 

บทสรุปผูบริหาร 

ความสําคัญและท่ีมาของปญหา 
วัคซีน เปนเครื่องมือท่ีมีประสิทธิภาพและความคุมทุนมากท่ีสุดในการปองกันและควบคุมโรคติดตอท่ีเปน

ปญหาตอสุขภาพของประชาชนท่ัวโลก ประเทศไทยไดใชวัคซีนเปนเครื่องมือท่ีสําคัญในการปองกันโรคติดตอท่ี
ปองกันไดดวยวัคซีนอยางเปนระบบและกวางขวางมาตั้งแตป 2520 มีวัตถุประสงคท่ีจะลดอัตราปวยและอัตราตาย
ดวยโรคติดตอท่ีปองกันไดดวยวัคซีน ไดแก โรควัณโรค ตับอักเสบบี คอตีบ บาดทะยัก ไอกรน โปลิโอ หัด หัด
เยอรมัน คางทูม และไขสมองอักเสบเจอี โดยการใหวัคซีนแกประชากร กลุมเปาหมายดวยการผสมผสานเขากับ
งานบริการสาธารณสุขตามปกติ ตลอดระยะเวลาท่ีผานมาไดพัฒนาเรงรัดและปรับปรุงการดําเนินงานเสมอมา โดย
มีการเพ่ิมชนิดของวัคซีนใหมากข้ึน มีการปรับปรุงระบบบริหารจัดการแกผูมารับวัคซีนเพ่ือใหมีความครอบคลุม
กลุมเปาหมายไดสูงสุด ผลจากความพยายามดังกลาวทําใหประเทศไทยประสบความสําเร็จในการควบคุมโรคติดตอ
ท่ีปองกันไดดวยวัคซีนเปนอยางมาก กลาวคือ ความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนในกลุมเปาหมายอยูในเกณฑดี 
จากผลการสํารวจความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนข้ันพ้ืนฐานครบชุดในเด็กอายุครบ 1 ป และหญิงมีครรภ ป 
2551 พบวา ในภาพรวมของประเทศอยูในระดับเกินกวารอยละ 90 ทุกชนิด สงผลใหสามารถลดอัตราปวยอัตรา
ตายดวยโรคคอตีบ ไอกรน บาดทะยักในทารกแรกเกิด และหัด ลงไดมากกวารอยละ 90 เม่ือเปรียบเทียบกับระยะ
กอน มีการดําเนินการท่ีสําคัญ ไมพบผูปวยโปลิโอมาเปนเวลาเกือบ 11 ปแลว อยางไรก็ตาม การรักษาระดับความ
ครอบคลุมของการไดรับวัคซีนใหคงสูงอยูตลอดไป ยังคงเปนภารกิจท่ีตองดําเนินการอยางตอเนื่องเพ่ือใหประชากร
กลุมเปาหมายมีภูมิคุมกันตอโรคติดตอตางๆดังกลาวอยูในระดับท่ีสูงพอตอการปองกันโรค 

โรคติดตอท่ีปองกันดวยวัคซีนยังคงเปนปญหาสาธารณสุขของประเทศไทยบางโรคเม่ือปวยความรุนแรงถึง
พิการเสียชีวิตได แผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศไทย ไดดําเนินการเพ่ือปองกันควบคุมโรคติดตอท่ี
เปนปญหาในประชาชนกลุมเปาหมายท้ังเด็กและสตรีมีครรภอยางครบถวนและครอบคลุมมาตั้งแตป 2520 การ
บริหารจัดการงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยมีวัตถุประสงคใหประชากรกลุมเปาหมายไมปวยเปนโรคติดตอท่ี
ปองกันไดดวยวัคซีน มีความจําเปนท่ีจะตองเขาใจถึงข้ันตอนตางๆ รวมท้ังความสอดคลองเก่ียวเนื่องกัน ตั้งแตการ
ประมาณความตองการใชวัคซีนของประชากรท่ีเขารับการรักษา เปาหมาย การจัดหา การขนสง เก็บรักษาวัคซีน 
เทคนิคการใหบริการ การจัดทําทะเบียน/รายงานท่ีเก่ียวของท้ังในสวนของการปฏิบัติงานและความครอบคลุมของ
การไดรับวัคซีน รวมถึงแนวทางการควบคุมโรคเม่ือมีการระบาด ในสภาพการปจจุบัน พบวา มีการปรับเปลี่ยน
ผูรับผิดชอบงานในแตละระดับ ในดานการจัดหา ขนสง เก็บรักษาวัคซีนนั้น กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
เปนผูจัดซ้ือและจัดหาวัคซีนท่ีมีคุณภาพดีและมีประสิทธิภาพ เพ่ือสนับสนุนใหหนวยงานสาธารณสุข ผานสํานักงาน
ปองกันควบคุมโรค เนื่องจากวัคซีนเปนวัตถุท่ีไวตอความรอน บางชนิดไวตอความเย็น บางชนิดไวตอแสง รวมท้ังยา
บางชนิด จึงมีความจําเปนตองจัดเก็บในระบบลูกโซความเย็นอยางถูกตองและมีมาตรฐาน ดังนั้น ระบบลูกโซความ
เย็นจึงเปนเรื่องท่ีมีความสําคัญมากในการท่ีจะบริหารจัดการวัคซีนใหคงคุณภาพดีจากผูผลิตจนถึงผูรับบริการ คือ 
วัคซีนทุกชนิดจะตองอยูในอุณหภูมิท่ีเหมาะสม มีความเย็นเพียงพอท่ีจะคงคุณภาพได ตลอดเวลาท่ีเก็บรักษาและ
ขนสงจากจุดหนึ่งไปยังจุดหนึ่งเพ่ือใหวัคซีนมีคุณภาพดีเพียงพอแกผูมารับบริการ 

ดังนั้น งานวิจัยนี้จึงมีข้ึนเพ่ือกระตุนใหบุคลากรหรือผู มีสวนเก่ียวของไดตระหนักและเล็งเห็นถึง
ความสําคัญในการบริหารจัดการยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น โดยดําเนินการศึกษาถึงแนวทางการ
ปฏิบัติงานและจุดวิกฤติท่ีเกิดข้ึน อันสงผลกระทบตอเนื่องกันไปภายในระบบลูกโซความเย็น รวมถึงการเสวนาและ
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ปรึกษาหารือถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนรวมกันระหวางหนวยงานในแตละภาคสวน พรอมนําเสนอขอเสนอแนะและ
แนวทางในการแกไขและพัฒนาระบบฯ เพ่ือลดและควบคุมความรุนแรงของปญหา อีกท้ังยังเปนการสงเสริมและ
เพ่ิมประสิทธิภาพใหระบบฯ สามารถตอบสนองและใชงานไดอยางสมบูรณ 

กรอบแนวความคิดการวิจัย 
 ในปงบประมาณ 2552 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) ไดสนับสนุนงบประมาณในการนํา
รองการจัดหาและกระจายวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยมีหนวยบริการท่ีเขารวมโครงการนํารองท้ังหมด 28 
จังหวัด ซ่ึงกลไกการกระจายของวัคซีนมีองคการเภสัชเปนศูนยกลางสงตอไปยังโรงพยาบาลแมขาย/หนวยบริการ
ประจํา (Contracting Unit for Primary care, CUP) ซ่ึงจะสงตอไปยังหนวยบริการปฐมภูมิ (Primary Care 
Unit, PCU) โดยจะจัดสงเดือนละครั้ง ผานระบบ VMI (Vendor Managed Inventory) เปนการใหอํานาจในการ
คุมคลังสินคา ออกคําสั่งซ้ือใหกับผูขาย ซ่ึงแนวคิดนี้จะประสบความสําเร็จได ตองมีการแบงปนขอมูลรวมกัน
ระหวางผูซ้ือ (หนวยบริการประจํา, CUP) กับผูขาย (องคการเภสัชกรรม, GPO) ซ่ึงในปจจุบันมี CUP ท่ีกระจาย
ผานระบบ VMI ท้ังหมด 1,033 CUPs ซ่ึงมีทิศทางการขนสงวัคซีน ดังแผนภาพท่ี 1.1 

 

แผนภาพท่ี 1 ทิศทางการขนสงวัคซีน  

 
ปญหาในการกระจายยาและการใหบริการวัคซีน แบงออกไดเปน 2 ประเด็น คือ 
 1) มาตรฐานการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น เกิดจากการจัดซ้ือจัดหา การบริหาร
คลังสินคา เนื่องจากมีการประเมินจุดสั่งซ้ือและปริมาณการซ้ือแตละครั้งไมแมนยํา ทําใหปริมาณวัคซีนไมเพียงพอ
ตอความตองการ หรือการมีคลังหลายระดับทําใหมีการสํารองมากเกินไป มีวัคซีนคงเหลือเยอะ รวมถึงการไมมี
ระบบแจงเตือนวัคซีนท่ีใกลหมดอายุ มีการระยะเวลาในการจัดสงกระจายวัคซีนไปถึงหนวยบริการท่ีนานทําใหได
วัคซีนท่ีใกลหมดอายุ มีการเก็บรักษาวัคซีนท่ีไมถูกตองตามคูมือ/แนวทางการปฏิบัติท่ีทางกรมควบคุมโรคไดจัดทํา 



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

3 
 

 2) มาตรฐานคุณภาพการใหบริการวัคซีน มีการติดตามผูมาไดรับบริการไมครบไมครอบคลุม ซ่ึงการ
บริหารจัดการวัคซีนและการใหบริการวัคซีนท่ีไมดีพอ จะนําไปสูความครอบคลุมของวัคซีนท่ีลดลง ทําใหโรค
ระบาดเกิดอุบัติข้ึนมาใหม 
 แนวทางแกไขปญหาดังกลาว คือ การศึกษาระบบการขนสงและการกระจายวัคซีนไปสูผูไดรับบริการใน
หนวยบริการปฐมภูมิ แลวกําหนดจุดเสี่ยง/จุดเฝาระวัง ท่ีวัคซีนอาจจะมีการเสื่อมคุณภาพลง รวมถึงการพัฒนา
ระบบสารสนเทศเพ่ือชวยในการคํานวณปริมาณวัคซีนคงคลังและขอมูลของผูมารับบริการ เพ่ือใหปริมาณวัคซีนท่ี
สํารองในแตละคลังมีความเหมาะสม ลดการสูญเสียวัคซีนและคาใชจายในการเก็บรักษา ท้ังยังเปนการสนองตอบ 
"นโยบายและแผนยุทธศาสตรวัคซีนแหงชาติ" ท่ีมุงสรางเสริมศักยภาพในการบริหารจัดการ การพัฒนา การผลิต
วัคซีน การประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีน ตลอดจนการบริการและสรางเสริมภูมิคุมกันโรคอยางปลอดภัยและมี
คุณภาพแกประชาชนชาวไทย ซ่ึงมีรายละเอียด ดังนี้ 

นโยบายและแผนยุทธศาสตรวัคซีนแหงชาติ (สถาบันวัคซีนแหงชาติ, 2555) 
  (1) นโยบาย 
   ขอท่ี 1: รัฐบาลจะสงเสริมการพัฒนาความสามารถดานวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีเพ่ือ
การวิจัยพัฒนาวัคซีนท่ีมีความจําเปนในการปองกันโรคของประเทศ และเพ่ือปรับปรุงการประกันและควบคุม
คุณภาพวัคซีน โดยสนับสนุนดานงบประมาณและการลงทุนรวมกับการสงเสริมการผลิตและพัฒนาบุคลากรท่ี
เก่ียวของกับงานดานวัคซีน ท้ังในภาครัฐและเอกชน 

ขอท่ี 2: รัฐบาลจะสงเสริมอุตสาหกรรมการผลิตวัคซีนในประเทศใหอยูรอดและเติบโต 
สามารถผลิตวัคซีนท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานสากลในปริมาณเพียงพอ ท่ีจะสนองความตองการใชวัคซีนของ
ประเทศและภูมิภาค เพ่ือเพ่ิมความสามารถพ่ึงตนเองของประเทศดานวัคซีน ลดการนําเขา และมีศักยภาพในการ
แขงขันในตลาดสากล โดยสงเสริมการลงทุนท้ังในภาครัฐและเอกชนอยางเหมาะสม 
   ขอท่ี 3: รัฐบาลจะใหบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคพ้ืนฐานแกประชาชน เพ่ือการ
ปองกันโรคซ่ึงเปนปญหาสําคัญของประเทศอยางท่ัวถึงและเสมอภาค  โดยสนับสนุนดานงบประมาณและการ
บริหารจัดการอยางเพียงพอ 
   ขอท่ี 4: รัฐบาลจะสนับสนุนการประสานความรวมมือระหวางหนวยงานท่ีเก่ียวของกับ
วัคซีนท้ังในภาครัฐและเอกชนและระหวางประเทศ เพ่ือผลักดันการสรางเสริมศักยภาพดานวัคซีนของประเทศ ท้ัง
ในการวิจัยพัฒนา การผลิต การประกันและควบคุมคุณภาพ การตลาด ตลอดจนการใหบริการวัคซีน โดยจัดตั้ง
หนวยงานและกลไกระดับชาติเพ่ือประสานดานนโยบาย ยุทธศาสตร แผนและการดําเนินงานใหบรรลุเปาหมาย
ของประเทศในทิศทางท่ีสงเสริมกันอยางมีประสิทธิภาพและมีความตอเนื่อง 
  (2) ยุทธศาสตรดานการประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีน 
   - พัฒนาหนวยงานและระบบงานดานการประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีนใหมี
มาตรฐานและไดรับการรับรองจากองคการอนามัยโลก (WHO) เพ่ือใหสามารถรองรับและสงเสริมการวิจัยพัฒนา 
และการผลิตวัคซีนท่ีมีคุณภาพและสามารถแขงขันในตลาดโลกได 
   - สงเสริมผลักดันใหมีการใชมาตรฐานคุณภาพ ไดแก Good Laboratory Practice 
(GLP) Good Clinical Practice (GCP) Good Manufacturing Practice (GMP) อยางครบวงจรของการประกัน
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และควบคุมคุณภาพวัคซีนท่ีเหมาะสมสําหรับประเทศ ในการวิจัยพัฒนาการทดสอบทางคลินิก การผลิต การ
ตรวจสอบรับรองเพ่ือออกใบอนุญาตผลิตและนําเขารวมท้ังการข้ึนทะเบียนวัคซีนท่ีใชในประเทศ 
   - พัฒนาบุคลากรและจัดหาผูเชี่ยวชาญดานการประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีน          

การศึกษาและวิเคราะหถึงแนวทางการบริหารจัดการวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 
 จากการออกแบบสอบถามและแบบสัมภาษณเชิงลึกสําหรับการศึกษาวิจัยและเก็บขอมูล ประชากรและ
กลุมตัวอยางท่ีไดดําเนินการเก็บขอมูลเปนเจาหนาท่ีและบุคลากรผูปฏิบัติงานในสวนการบริหารจัดการยาและ
วัคซีนในหนวยงานหรือสถานพยาบาลท่ีมีการจัดการยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น โดยคัดเลือกประชากร
และกลุมตัวอยางในแตละระดับ ซ่ึงไมจํากัดจํานวนตัวอยาง ดังนี้ 

1) คลังวัคซีนสวนกลางและคลังวัคซีนระดับจังหวัด ใชการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 
Sampling) เปนการเลือกกลุมตัวอยางโดยพิจารณาจากการตัดสินใจของผูวิจัยเอง ลักษณะของกลุมท่ีเลือกเปนไป
ตามวัตถุประสงคของการวิจัย การเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจงจึงตองอาศัยความรอบรู ความชํานาญและ
ประสบการณในเรื่องนั้นๆ ของผูคัดเลือกและผูถูกคัดเลือก  

คลังวัคซีนสวนกลาง ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก  
- องคการเภสัชกรรม 
- กรมควบคุมโรค  
- สํานักงานปองกันควบคุมโรค (สคร.) 

คลังวัคซีนระดับจังหวัด ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก 
  - โรงพยาบาลพระนั่งเกลา อ.เมือง จ.นนทบุรี 
 
2) คลังวัคซีนระดับอําเภอ ใชการเลือกสุมตัวอยางแบบงาย (Simple random Sampling) เปนการสุม

ตัวอยางโดยถือวาทุกๆ หนวย หรือ ทุกๆ สมาชิกในประชากรมีโอกาสในการถูกเลือกเทาๆกัน การสุมวิธีนี้จะตองมี
รายชื่อประชากรท้ังหมดและมีการใหเลขกํากับ วิธีการอาจใชวิธีการจับสลากโดยทํารายชื่อประชากรท้ังหมด หรือ
ใชตารางเลขสุมโดยมีเลขกํากับหนวยรายชื่อท้ังหมดของประชากร 

คลังวัคซีนระดับอําเภอ ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก 
- โรงพยาบาลบางบัวทอง อ.บางบัวทอง จ.นนทบุรี 
- โรงพยาบาลระโนด อ.ระโนด จ.สงขลา 

3) หนวยบริการปฐมภูมิ ใชการเลือกสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน (2 Multi-stage Sampling) เปนการ
สุมตัวอยางประชากรโดยแบงประชากรออกเปนลําดับชั้นแบบลดหลั่น เชน ภาค จังหวัด อําเภอ ตําบล หมูบาน 
เปนตน โดยทําการสุมประชากรจากหนวยหรือลําดับชั้นท่ีใหญกอน และสุมหนวยท่ีมีลําดับใหญรองลงไปทีละชั้นๆ 
จนถึงกลุมตัวอยางในชั้นท่ีตองการ การสุมแบบนี้จึงมีลักษณะการกระจายเปนรางแหท่ีขยายออกไปเรื่อยๆ จนถึง
หนวยของตัวอยางท่ีตองการเก็บรวบรวมขอมูล 

หนวยบริการปฐมภูมิ ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก 
- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทาทราย อ.เมือง จ.นนทบุรี 
- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานเขาตะพ้ัน อ.ทามะกา จ.กาญจนบุรี 
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จุดวิกฤติท่ีควรเฝาระวังและแนวทางการแกไขท่ีเหมาะสม 
 จากการเก็บขอมูลผานแบบสอบถามและการสัมภาษณเชิงลึกจากบุคลากรและผูเกี่ยวของในระบบ
ลูกโซความเย็น อาทิ เจาหนาที่และบุคลากรผูปฏิบัติงาน ผูมีความเชี่ยวชาญและชํานาญการในระบบลูกโซ
ความเย็น ในหนวยงานทั้งภาครัฐและเอกชน โดยสอบถามถึงบทบาทหนาที่และความรับผิดชอบในการ
ดําเนินงาน แนวทางการทํางาน และประเด็นปญหาที่เกิดขึ้นในระหวางการปฏิบัติงาน เพื่อนํามาวิเคราะหหา
จุดวิกฤติท่ีควรเฝาระวัง พรอมศึกษาและหาแนวทางในการแกไขท่ีเหมาะสมตอบทบาทหนาท่ีในการทํางานของ
แตละหนวยงาน เพ่ือควบคุมและลดปญหาท่ีเกิดข้ึนในระบบลูกโซความเย็น ดังตารางท่ี 1 
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ตารางท่ี 1 สรุปภาระงาน ปญหา และขอเสนอแนะจากการปฏิบัติงานในระบบลูกโซความเย็น  

หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

องคการเภสัชกรรม 1. จัดหาและสนองความตองการ
ดานวัคซีนและเซรุม ใหแก
หนวยงานในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข 

2. จัดสงและกระจายวัคซีน โดย 
- จัดหาวัคซีนจากผูผลิตและ

ตัวแทนจําหนาย  
- เก็บรักษาวัคซีนไวในคลังของ

องคการเภสัชกรรม 
- กระจายสูหนวยบริการประจําท่ัว

ประเทศภายใตระบบลูกโซความ
เย็นท่ีมีประสิทธิภาพ 

1. รอบการจัดสงท่ีไมกระจายตัว 
ทําใหเกิดภาระงานท่ีไมสมดุล 

- การกรอกยอดการใชวัคซีนผาน
ระบบ VMI ท่ีลาชากวากําหนด 
สงผลกระทบตอแผนการทํางาน 

- ภาระการจัดสงจะมาหนักในชวง
ทายเดือน (overload) 

2. คาใชจายในการขนสงระหวาง
รอบการเบิก 

- มีคาใชจายเพ่ิมเปนเทาตัวในการ
จัดเตรียมกลองบรรจุ ไอซแพค/
เจลแพค ฟองนํ้ากันกระแทก 
และคาจดัสง เปนตน 

- เปนภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึนจากงาน
ปกติ 

1. จัดทําแผนการดําเนินการท่ีมีการ
กํากับควบคุมเวลาในการกรอก
ขอมูลผานระบบ VMI เพ่ือชวย
ใหเกิดการจดัรอบ/ลําดับการ
ขนสงอยางเปนระเบียบ 

กรมควบคุมโรค 

2. จัดทําข้ันตอนการดําเนินงานท่ีมี
เง่ือนไขชัดเจนในการเบิก ยืม 
และการตีกลับวัคซีน เพ่ือลด
ภาระงานท่ีซ้ําซอนจากการ
สื่อสารท่ีคลาดเคลื่อน 

กรมควบคุมโรค 

3. ในโรงพยาบาลรายท่ีมีการเบิก
ระหวางรอบเปนประจํา เสนอให
มีการแจงขอเพ่ิมยอดคงคลังใน
ระบบ VMI กับทางสํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
(สปสช.) เพ่ือลดการเบิกระหวาง
รอบ 

องคการเภสัชกรรมและ
โรงพยาบาลแมขาย 
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หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

หนวยบริการประจํา  
(โรงพยาบาลแมขาย) 

1. ใหบริการดานการรักษาพยาบาล 
สรางเสริมสุขภาพ รวมไปถึงการ
ควบคุมและปองกันโรค 

2. เปนคลังรับวัคซีนจากองคการ
เภสัชกรรม เพ่ือกระจายสูหนวย
บริการปฐมภูมิ ในเขต พ้ืน ท่ี ท่ี
รับผิดชอบ 

3. ตรวจสอบและควบคุมคุณภาพใน
การขนสง วัคซีนแก เจาหนา ท่ี
ประจํา รพ.สต. 

4. ให คํ าปรึ กษา ในการบริ ห าร
จั ด ก า รแ ล ะ กํ า กั บ ดู แ ล ก า ร
ใหบริการวัคซีนท่ีถูกตองตาม
มาตรฐาน 

1. ดานคุณภาพวัคซีน 
- ไดรับวัคซีนท่ีใกลหมดอายุ 
- วัคซีนจากบางบริษัทมีปริมาณไม

ตรงตามปริมาตรขางขวด 
- รพ.สต. บางแหง ไมปฏิบัติตาม

แนวทางการจัดการ วัคซีน ท่ี
ถูกตอง อันนําไปสูการเสื่ อม
คุณภาพของวัคซีน 

2. ดานการบริหารจัดการ 
- มีชวงเวลาการรับ-จายวัคซีนท่ีไม

สัมพันธกัน อาทิ รับวัคซีนตน
เดือน แตตองรอนําจายสิ้นเดือน 
ทําใหวัคซีนอยูในคลังนานเกินไป 

1. จั ด ทํ า แ ผ น ก า ร อ บ ร ม แ ล ะ
ถ า ย ท อ ด ค ว า ม รู ภ า ย ใ น
โรงพยาบาล เพ่ือใหบุคลากรเกิด
ค ว า ม รู ค ว า ม เ ข า ใ จ ใ น ก า ร
ปฏิบัติงานท่ีถูกตอง เปนการเพ่ิม
อัตรากําลังในการปฏิบัติงาน ทุก
คนสามารถปฏิบัติงานแทนกันได 

กรมควบคุมโรค 

2. จัดการประ ชุมติ ดตามแลก 
เปลี่ยนขาวสารระหวางหนวย
บริการปฐมภูมิภายใตการดูแล 
เพ่ือความเขาใจท่ีถูกตองและ
เปนไปในทิศทางเดียวกัน 

โรงพยาบาลแมขายและ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล 

3. จัดทําแผนการดําเนินงานท่ีมี
การกํากับควบคุมเวลาในการ
เ บิ ก วั ค ซี น  เ พ่ื อ ค ว า ม เ ป น
ระเบียบ สามารถติดตามและ
ท ร า บ ถึ ง ส ถ า น ะ ใ น ก า ร
ดําเนินการของลูกขาย 

 

 

 

กรมควบคุมโรค 

หนวยบริการปฐมภูมิ 
(โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล) 

1. ดําเนินการบริการสาธารณสุข
ผสมผสาน ไดแก 

- การสรางเสริมสุขภาพ 
- การควบคุมและปองกันโรค 
- การรักษาพยาบาล 

1. ขาดแคลนบุคลากรท่ีมีความ
เช่ียวชาญในระบบลูกโซความ
เย็น 

2. ขาดแคลนวัสดุ อุปกรณและ
เครื่องมือท่ีใช ในระบบ อาทิ 

1. จั ด ทํ า แ ผ น ก า ร อ บ ร ม แ ล ะ
ถายทอดความรูภายใน รพ.สต. 
เพ่ือใหบุคลากรทุกทานมีความรู
ความเขาใจในการปฏิบัติงานท่ี
ถูกตอง 

กรมควบคุมโรค 
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หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

- การฟนฟูสภาพ 
- การจัดการปจจัยเสี่ยงตอ

สุขภาพ ท้ังในระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน และสังคมใน
พ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบ 

เทอรโมมิเตอรวัดอุณหภูมิใน
ช อ งแช แ ข็ ง  ก ร ะติ ก วั คซี น
สําหรับแยก OPV และวัคซีนอ่ืน 
เปนตน และเมื่อมีการชํารุด ไม
มีการจัดหาใหใหม 

3. ขา ด ค ว า ม ต อ เ น่ื อ ง ใ น ก า ร
ควบคุมคุณภาพในกระบวนการ
ดําเนินการตลอดลูกโซความเย็น 

4. ขาดการเ ช่ือมโยงขอมูลของ
ปริมาณการใชวัคซีนท่ีถูกตอง
ชัดเจน การบันทึกขอมูลท่ีไม
ครบถวน 

5. ไมมีการจัดสรรงบประมาณใน
การขนสงและใหบริการวัคซีน 

2. เสริมสรางจรรยาบรรณและ
ความรับผิดชอบ ตระหนักถึง
ความสําคัญของระบบลูกโซ
ความเย็น 

สถาบันวัคซีน 

3. จัดทําคูมือและแบบตรวจสอบท่ี
สะดวกตอการนําไปปฏิบัติและ
เตือนความจํ า เ พ่ือลดความ
ผิดพลาดในการดําเนินงาน รวม
ไปถึงการใชงานและบํารุงรักษา
อุปกรณท่ีใชในระบบ 

กรมควบคุมโรค 

4. เ ส น อ ใ ห มี ก า ร จั ด ส ร ร
งบประมาณหรือพาหนะสําหรับ
ขนสงวัคซีนจากองคการเภสัช
กรรมสู โรงพยาบาลสงเสริม
สุ ข ภ า พ ตํ า บ ล โ ด ยต ร ง  ใ น
รูปแบบเดียวกับการขนสงนํ้ายา
ลางไตทางชองทอง (CAPD) 
ดวยระบบ VMI 

องคการเภสัชกรรม 

กรมควบคุมโรค 1. พัฒนาองคความรู ศึกษาวิจัย
ดานการดาํเนินงานสรางเสริม
คุมกันโรค (รวมท้ังการบริหาร
วัคซีนและระบบลูกโซความเย็น) 

2. จัดทํามาตรฐานการดําเนินงาน
สรางเสริมคุมกันโรค 

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากร 
4. จัดซื้อและจัดหาวัคซีน เพ่ือ 
- การรณรงคตามโครงการเฉพาะกิจ 

1. ไมสามารถตรวจติดตามและ
ประเมิน รพ.แมขาย และ รพ.
สต. ไดท้ังหมดใน 1 ป 
เน่ืองจาก รพ. ดังกลาวมีจํานวน
มาก    

1. เสนอใหเจาหนาท่ีของสาธารสุข
จังหวัด (สสจ.) และสาธารสุข
อําเภอ (สสอ.) ท่ีผานการอบรม 
นําความรูและประสบการณไป
ถายทอดใหหนวยงานในเขต
พ้ืนท่ีของตน และทําการ
ประเมินมาตรฐานการ
ดําเนินงานสรางเสริมภมูิคุมกัน
โรคของหนวยงานดังกลาวอยาง

สาธารณสุขระดับจังหวัด
และอําเภอ 
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หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

- รองรับการระบาดของโรค 

- บริการแกผูเดินทาง 
- บุคลากรสาธารณสุข 
5. ประเมินมาตรฐานการ

ดําเนินงานสรางเสริมภมูิคุมกัน
โรค ในรพ.แมขายและรพ.สต. 

6. ตรวจเยีย่มและนิเทศติดตาม  
7. พัฒนาการประเมินมาตรฐาน

การดําเนินงานสรางเสรมิ
ภูมิคุมกันโรคไปสูการมอบ
ใบรับรองฯ ใหหนวยบริการท่ี
ผานเกณฑ 

8. ใหคําปรึกษา การดาํเนินงาน
สรางเสริมภูมิคุมกันโรค 

ท่ัวถึง 
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อยางไรก็ตาม แมวาขอเสนอแนะเชิงนโยบายและแนวทางการแกปญหาจะถูกนําเสนอตอหนวยงานท่ี
เก่ียวของ เพื่อรวมผลักดันใหเกิดการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นใหมีประสิทธิภาพ สามารถ
ควบคุมและลดปญหาที่เกิดขึ้นแลว การสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นก็นับเปนสิ่งสําคัญ ที่ชวยลด
จุดออนและเพ่ิมจุดแข็งในระบบฯ ใหมีคุณภาพมากยิ่งข้ึน  

 
เครื่องมือและส่ือการเรียนรูท่ีทันสมัย 

จากแนวคิดขางตน จึงนํามาสูการออกแบบและจัดทําเครื่องมือและสื่อการเรียนรูที่ทันสมัย สําหรับ
นํามาประยุกตใชในการทํางาน ชวยอํานวยความสะดวกและตรวจสอบความถูกตองในระหวางการปฏิบัติงาน 
ไดแก  

1. คูมือ Cold Chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว ท่ีสรุปความรูและหลักการปฏิบัติงานในการจัดเก็บและ
ขนสงวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น ในขนาดท่ีกะทัดรัดและสะดวกตอการพกพาใชงาน ซ่ึงจะมีประสิทธิภาพมาก
ยิ่งข้ึนเม่ือใชงานคูมือฯ รวมกับแบบตรวจสอบ Check List : Cold Chain เรื่องงายๆ ทําไดไมยาก 

 

ภาพท่ี 1 คูมือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 

 
 
 

2. แบบตรวจสอบ Check List : Cold Chain เรื่องงายๆ ทําไดไมยาก ที่จัดทําเปนรายการปฏิบัติใน
แตละข้ันตอนของการจัดการวัคซีน อาทิ การตรวจรับ การจัดเก็บ เปนตน พรอมแบบตรวจสอบความถูกตอง
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ในระหวางการดําเนินการ รวมไปถึงแนวทางการปฏิบัติงานในกรณีที่เกิดภาวะฉุกเฉิน เพื่อชวยลดความ
ผิดพลาดและระยะเวลาในการดําเนินการ ทั้งยังประกอบไปดวยแบบตรวจสอบการบํารุงรักษาและใชงาน
อุปกรณและเครื่องมือในระบบลูกโซความเย็น เพ่ือใหผูปฏิบัติสามารถใชงานเครื่องมือไดอยางเต็มประสิทธิภาพ 
ท้ังยังเปนการชวยยืดอายุการใชงานอีกดวย 

 

ภาพท่ี 2 แบบตรวจสอบการจัดการวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็น 

 

3. บล็อกเผยแพรความรู Cold Chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว (http://coldchain.exteen.com) 
เปนการนําเอาเทคโนโลยีที่ทันสมัยมาประยุกตใชเปนสื ่อในการนําเสนอและประชาสัมพันธขอมูลความรู
เ กี ่ยวกับลูกโซความเย็น เปนการเพิ ่มพื้นที ่และชองทางการเรียนรู  รวมถึงการแลกเปลี ่ยนและแบงปน
ประสบการณระหวางผูปฏิบัติงาน 
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ภาพท่ี 3 e-learning ในรูปแบบบล็อก “Cold chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว” 

 จากนั้นจึงจัดงานประชุมสัมมนารวมกันระหวางผูมีสวนเกี่ยวของและปฏิบัติงานดานการจัดการวัคซีน
ภายใตระบบลูกโซความเย็น จากท้ังหนวยงานภาครัฐและเอกชน เพื่อนําเสนอถึงปญหาและแนวทางการแกไข 
เพ่ือใหทุกทานตระหนักและเห็นถึงความสําคัญของระบบลูกโซความเย็น ผลักดันใหเกิดการแลกเปลี่ยนปญหา
และแนวทางการแกไข ทั้งยังเผยแพรประชาสัมพันธเครื่องมือและสื่อการเรียนรูที่สามารถนําไปประยุกตใชใน
การปฏิบัติงาน พรอมสอบถามความคิดเห็นและคําแนะนําจากผูปฏิบัติงาน เพื่อนําไปสูการปรับปรุงและพัฒนา
เครื่องมือและสื่อการเรียนรูท่ีตอบสนองตอการใชงานจริงไดอยางมีประสิทธิภาพ 

       

 

 
 
 

 
 



คํานํา 
 

 โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความ
เย็น จัดทําขึ้นเพื่อมุงศึกษาและพัฒนาการบริหารจัดการวัคซีนและแนวทางการปฏิบัติงานภายใตระบบ
ลูกโซความเย็นใหมีคุณภาพเปนไปตามมาตรฐานการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยดําเนินการศึกษาวิจัยแนว
ทางการปฏิบัติงานจากการสอบถามและสัมภาษณเชิงลึกจากผูเชี่ยวชาญและมีประสบการณในระบบลูกโซ
ความเย็น ซึ่งเปนตัวแทนของหนวยงานทุกภาคสวน เพื่อนํามาวิเคราะหและจัดทําเปนจุดวิกฤติที่ควรเฝา
ระวังและปองกัน อาทิ  ปญหาดานการพัฒนาศักยภาพบุคลากร รอบการจัดสงที่ไมกระจายตัว ทําใหเกิด
ภาระงานท่ีไมสมดุล ขาดแคลนบุคลากรท่ีมีความเชี่ยวชาญในระบบลูกโซความเย็น ขาดแคลนวัสดุอุปกรณ
และเครื่องมือท่ีใชในระบบ ขาดความตอเนื่องในการควบคุมคุณภาพในกระบวนการดําเนินการตลอดลูกโซ
ความเย็น เปนตน อันนําไปสูขอเสนอแนะและแนวทางการแกไขเชิงนโยบายรวมกัน เพื่อใหไดแนวทางการ
ปฏิบัติท่ีถูกตองเหมาะสม และตอบสนองตอการใชงาน พรอมท้ังจัดทําเครื่องมือและสื่อการเรียนรู เพื่อเพิ่ม
และสงเสริมองคความรูและแนวทางการปฏิบัติงาน ในรูปแบบของคูมือและแบบตรวจสอบความถูกตองใน
การดําเนินงานในรูปแบบท่ีสะดวกกะทัดรัด รวมถึงการนําเอาเทคโนโลยีท่ีทันสมัยเขามาประยุกตใช เพ่ือให
เกิดชองทางการเขาถึงขอมูลขาวสารที่รวดเร็วฉับไว ดวยการจัดทําสื่อการเรียนรูในรูปแบบ e-learning 
ผานเครือขายอินเทอรเน็ต สําหรับนําไปปรับปรุงและพัฒนาใหไดแนวทางการปฏิบัติงานท่ีไดมาตรฐานและ
ตอบสนองตอการใชงานไดจริงอยางเต็มประสิทธิภาพ 

ทางคณะผูวิจัยหวังเปนอยางยิ่งวา ผลลัพธท่ีไดจากการวิจัยนี้จะเปนประโยชนตอบุคลากรและ
ผูปฏิบัติงานในหนวยงานภาครัฐ หนวยงานภาคเอกชน ตลอดจนกลุมผูบริโภค ในการอํานวยความสะดวกใน
การปฏิบัติงาน กระตุนใหเกิดการตะหนักถึงความสําคัญของระบบลูกโซความเย็น พรอมท้ังผลักดันใหเกิดความ
รวมมือรวมใจในการสงเสริมและพัฒนาใหระบบลูกโซความเย็นมีประสิทธิภาพ เพ่ือเพ่ิมศักยภาพใหแก
อุตสาหกรรมยาและวัคซีนไทย ใหเกิดความสะดวกสบายในการดําเนินกิจกรรมทางดานอุตสาหกรรมวัสดุ
อุปกรณทางการแพทยอยางมีประสิทธิภาพ  
 

คณะผูวิจัย 
ธันวาคม 2560 

 

 
     
 
  
 



บทคัดยอ 
 

 วัคซีน เปนเครื่องมือสําคัญในกระบวนการเสริมสรางภูมิคุมกันโรค ตามแผนงานการสรางเสริม
ภูมิคุมกันโรคของกระทรวงสาธารสุขจากอดีตจนถึงปจจุบัน ท่ีประสบความสําเร็จในการปองกัน กําจัด และ
กวาดลางโรคติดตอที่ควบคุมไดดวยวัคซีนใหหมดไป ทั้งยังสรางเสริมใหประชาชนชาวไทยมีสุขภาพท่ี
แข็งแรงและปลอดโรค แตเปนท่ีทราบกันดีวา วัคซีน เปนสารชีววัตถุที่มีความไวและเสื่อมสลายไดงายเมื่อ
สัมผัสกับความรอน ความเย็นเยือกแข็ง และแสง ในระยะเวลาท่ีนานเกินควร  
 การบริหารจัดการวัคซีนภายใตการดําเนินงานของสํานักหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ผาน
หนวยงานที่มีสวนเกี่ยวของ ไดแก องคการเภสัชกรรม กรมควบคุมโรค หนวยบริการประจํา รวมไปถึง
หนวยบริการระดับปฐมภูมิ จึงมีการจัดการวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น ที่ควบคุมใหวัคซีนอยูในชวง
อุณหภูมิ 2-8 เซลเซียส และ -15 ถึง -25 องศาเซลเซียส ตลอดเสนทางการใชงาน เพื่อรักษาคุณภาพและ
ยืดอายุการใชงานวัคซีน โดยควบคุมใหการดําเนินงานเปนไปตามมาตรฐานการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  
 จากการศึกษาวิจัยแนวทางการปฏิบัติงานเพื่อวิเคราะหปญหาที่เกิดขึ้นในระหวางการปฏิบัติงาน 
เพื่อกําหนดเปนจุดวิกฤติที ่ควรเฝาระวังและปองกันไมใหเกิดปญหา โดยการเก็บรวบรวมขอมูลจาก
แบบสอบถามและการสัมภาษณเชิงลึกจากผูเชี่ยวชาญและมีประสบการณการปฏิบัติงานในระบบลูกโซ
ความเย็น จากตัวแทนของหนวยงานทุกภาคสวนในลูกโซความเย็นนี้ ทําใหทราบถึงปญหาดานการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร รอบการจัดสงที่ไมกระจายตัว ทําใหเกิดภาระงานที่ไมสมดุล ขาดแคลนบุคลากรที่มี
ความเชี ่ยวชาญในระบบลูกโซความเย็น ขาดแคลนวัสดุอุปกรณและเครื ่องมือที่ใชในระบบ อาทิ 
เทอรโมมิเตอรวัดอุณหภูมิในชองแชแข็ง กระติกวัคซีนสําหรับแยก OPV และวัคซีนอื่น เปนตน และเมื่อมี
การชํารุด ไมมีการจัดหาใหใหม ขาดความตอเนื่องในการควบคุมคุณภาพในกระบวนการดําเนินการตลอด
ลูกโซความเย็น ตรวจติดตามและประเมิน เปนตน อันนําไปสูขอเสนอแนะและแนวทางการแกไขเชิง
นโยบายรวมกัน เพ่ือใหไดแนวทางการปฏิบัติท่ีถูกตองและเหมาะสม ตอบสนองตอการใชงานและแกปญหา
ที่เกิดขึ ้นไดอยางแทจริง นอกจากนี ้ การมุงสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นที่มีอยู เดิมใหมี
ประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น โดยการจัดทําเครื่องมือและสื่อการเรียนรู เพื่อเพิ่มและสงเสริมองคความรูและแนว
ทางการปฏิบัติงาน ในรูปแบบของคูมือและแบบตรวจสอบความถูกตองในการดําเนินงานในรูปแบบท่ี
สะดวกกะทัดรัด รวมถึงการนําเอาเทคโนโลยีที่ทันสมัยเขามาประยุกตใช เพื่อใหเกิดชองทางการเขาถึง
ขอมูลขาวสารที่รวดเร็วฉับไว ดวยการจัดทําสื ่อการเรียนรู ในรูปแบบ e-learning ผานเครือขาย
อินเทอรเน็ต สําหรับนําไปปรับปรุงและพัฒนาใหไดแนวทางการปฏิบัติงานท่ีไดมาตรฐานและตอบสนองตอ
การใชงานไดจริง ท้ังยังเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนท่ีบริหารจัดการดวยระบบลูกโซความเย็นได
อยางมีประสิทธิภาพ 
 
 
 



Abstract 
 

 Vaccine is an important tool used for Expanded Program on Immunization of 

Ministry of Public Health, Thailand since many years ago until present. It success in 

prevent and diminish communicable diseases which can be controlled by vaccine and 

strengthen Thai population. It has been known that vaccine is the biological substance 

which is sensitive and simple to degrade when contact with heat, freeze and light for a 

long time. 

 Vaccine management is under National Health Security Office (NHSO) through 

related organizations: The Government Pharmaceutical Organization (GPO), Department 

of Disease Control and Primary Care Unit. Cold chain is implemented for vaccine 

management to control temperature in range 2-8 degree Celsius and -15 through -25 

degree Celsius through the supply chain for keeping quality and extend useful life as 

identify in the standard of immunization.  

 According to the study of the way of operation to analyze the occurred problem 

during the operation and identify the critical point and prevent the problem occur, the 

questionnaires and in-depth interviews with experts in the area of cold chain system is 

performed. The problem about improving the working capacity and effectiveness of its 

staff, undistributed transportation rate is found. The work load is not balanced. The 

human resource who expert in cold chain and the equipment, such as thermometer in 

freezing compartment, vaccine bucket for OPV, is not enough. When the equipment is 

broken, there are not be provided and lack of continuously quality control and 

traceability through the cold chain. It leads to policy suggestion and guidelines to solve 

problems together. Moreover, the improvement of present cold chain by developed 

tools and knowledge media to increase knowledge and operation guideline in form of 

manual and check-list.  The up-to-date technology in form of e-learning is implemented 

to access to the information quickly and increase potential of medicine and vaccine 

industry which is managed by cold chain efficiently. 
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บทที่ 1  
บทนํา 

1.1 ความสําคัญและท่ีมาของปญหา 
วัคซีนเปนเครื่องมือท่ีมีประสิทธิภาพและความคุมทุนมากท่ีสุดในการปองกันและควบคุมโรคติดตอท่ีเปน

ปญหาตอสุขภาพของประชาชนท่ัวโลก ประเทศไทยไดใชวัคซีนเปนเครื่องมือท่ีสําคัญในการปองกันโรคติดตอท่ี
ปองกันไดดวยวัคซีนอยางเปนระบบและกวางขวางมาตั้งแตป 2520 มีวัตถุประสงคท่ีจะลดอัตราปวยและอัตราตาย
ดวยโรคติดตอท่ีปองกันไดดวยวัคซีน ไดแก โรควัณโรค ตับอักเสบบี คอตีบ บาดทะยัก ไอกรน โปลิโอ หัด หัด
เยอรมัน คางทูม และไขสมองอักเสบเจอี โดยการใหวัคซีนแกประชากร กลุมเปาหมายดวยการผสมผสานเขากับ
งานบริการสาธารณสุขตามปกติ ตลอดระยะเวลาท่ีผานมาไดพัฒนาเรงรัดและปรับปรุงการดําเนินงานเสมอมา โดย
มีการเพ่ิมชนิดของวัคซีนใหมากข้ึน มีการปรับปรุงระบบบริหารจัดการแกผูมารับวัคซีนเพ่ือใหมีความครอบคลุม
กลุมเปาหมายไดสูงสุด ผลจากความพยายามดังกลาวทําใหประเทศไทยประสบความสําเร็จในการควบคุมโรคติดตอ
ท่ีปองกันไดดวยวัคซีนเปนอยางมาก กลาวคือ ความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนในกลุมเปาหมายอยูในเกณฑดี 
จากผลการสํารวจความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนข้ันพ้ืนฐานครบชุดในเด็กอายุครบ 1 ป และหญิงมีครรภ ป 
2551 พบวา ในภาพรวมของประเทศอยูในระดับเกินกวารอยละ 90 ทุกชนิด สงผลใหสามารถลดอัตราปวยอัตรา
ตายดวยโรคคอตีบ ไอกรน บาดทะยักในทารกแรกเกิด และหัด ลงไดมากกวารอยละ 90 เม่ือเปรียบเทียบกับระยะ
กอน มีการดําเนินการท่ีสําคัญ ไมพบผูปวยโปลิโอมาเปนเวลาเกือบ 11 ปแลว อยางไรก็ตาม การรักษาระดับความ
ครอบคลุมของการไดรับวัคซีนใหคงสูงอยูตลอดไป ยังคงเปนภารกิจท่ีตองดําเนินการอยางตอเนื่องเพ่ือใหประชากร
กลุมเปาหมายมีภูมิคุมกันตอโรคติดตอตางๆดังกลาวอยูในระดับท่ีสูงพอตอการปองกันโรค 

โรคติดตอท่ีปองกันดวยวัคซีนยังคงเปนปญหาสาธารณสุขของประเทศไทยบางโรคเม่ือปวยความรุนแรงถึง
พิการเสียชีวิตได แผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศไทย ไดดําเนินการเพ่ือปองกันควบคุมโรคติดตอท่ี
เปนปญหาในประชาชนกลุมเปาหมายท้ังเด็กและสตรีมีครรภอยางครบถวนและครอบคลุมมาตั้งแตป 2520 การ
บริหารจัดการงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยมีวัตถุประสงคใหประชากรกลุมเปาหมายไมปวยเปนโรคติดตอท่ี
ปองกันไดดวยวัคซีน มีความจําเปนท่ีจะตองเขาใจถึงข้ันตอนตางๆ รวมท้ังความสอดคลองเก่ียวเนื่องกัน ตั้งแตการ
ประมาณความตองการใชวัคซีนของประชากรท่ีเขารับการรักษา เปาหมาย การจัดหา การขนสง เก็บรักษาวัคซีน 
เทคนิคการใหบริการ การจัดทําทะเบียน/รายงานท่ีเก่ียวของท้ังในสวนของการปฏิบัติงานและความครอบคลุมของ
การไดรับวัคซีน รวมถึงแนวทางการควบคุมโรคเม่ือมีการระบาด ในสภาพการปจจุบัน พบวา มีการปรับเปลี่ยน
ผูรับผิดชอบงานในแตละระดับ ในดานการจัดหา ขนสง เก็บรักษาวัคซีนนั้น กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
เปนผูจัดซ้ือและจัดหาวัคซีนท่ีมีคุณภาพดีและมีประสิทธิภาพ เพ่ือสนับสนุนใหหนวยงานสาธารณสุข ผานสํานักงาน
ปองกันควบคุมโรค เนื่องจากวัคซีนเปนวัตถุท่ีไวตอความรอน บางชนิดไวตอความเย็น บางชนิดไวตอแสง รวมท้ังยา
บางชนิด จึงมีความจําเปนตองจัดเก็บในระบบลูกโซความเย็นอยางถูกตองและมีมาตรฐาน ดังนั้น ระบบลูกโซความ
เย็นจึงเปนเรื่องท่ีมีความสําคัญมากในการท่ีจะบริหารจัดการวัคซีนใหคงคุณภาพดีจากผูผลิตจนถึงผูรับบริการ คือ 
วัคซีนทุกชนิดจะตองอยูในอุณหภูมิท่ีเหมาะสม มีความเย็นเพียงพอท่ีจะคงคุณภาพได ตลอดเวลาท่ีเก็บรักษาและ
ขนสงจากจุดหนึ่งไปยังจุดหนึ่งเพ่ือใหวัคซีนมีคุณภาพดีเพียงพอแกผูมารับบริการ 
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ดังนั้น  งานวิจัยนี้จึงมีข้ึนเพ่ือกระตุนใหบุคลากรหรือผู มีสวนเก่ียวของไดตระหนักและเล็งเห็นถึง
ความสําคัญในการบริหารจัดการยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น โดยดําเนินการศึกษาถึงแนวทางการ
ปฏิบัติงานและจุดวิกฤติท่ีเกิดข้ึน อันสงผลกระทบตอเนื่องกันไปภายในระบบลูกโซความเย็น รวมถึงการเสวนาและ
ปรึกษาหารือถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนรวมกันระหวางหนวยงานในแตละภาคสวน พรอมนําเสนอขอเสนอแนะและ
แนวทางในการแกไขและพัฒนาระบบฯ เพ่ือลดและควบคุมความรุนแรงของปญหา อีกท้ังยังเปนการสงเสริมและ
เพ่ิมประสิทธิภาพใหระบบฯ สามารถตอบสนองและใชงานไดอยางสมบูรณ 

1.2 วัตถุประสงคการวิจัย 
1.2.1 ศึกษาแนวทางการปฏิบัติในการเก็บรักษายาและเวชภัณฑดวยความเย็นท้ังในระดับภูมิภาคและ

สากล 
1.2.2 กําหนดจุดวิกฤติ/จุดเฝาระวัง เพ่ือใชในการติดตาม ตรวจสอบ ประสิทธิภาพของระบบโลจิสติกส

สําหรับวัคซีน 
1.2.3 ออกแบบและพัฒนาระบบสารสนเทศสําหรับการบริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น 
1.2.4 กําหนดปริมาณการเก็บสํารองวัคซีนท่ีเหมาะสมตลอดหวงโซอุปทาน 
1.2.5 จัดทําคูมือการปฏิบัติงาน 

1.3 กรอบแนวความคิดการวิจัย 
 ในปงบประมาณ 2552 สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) ไดสนับสนุนงบประมาณในการนํา
รองการจัดหาและกระจายวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยมีหนวยบริการท่ีเขารวมโครงการนํารองท้ังหมด 28 
จังหวัด ซ่ึงกลไกการกระจายของวัคซีนมีองคการเภสัชเปนศูนยกลางสงตอไปยังโรงพยาบาลแมขาย/หนวยบริการ
ประจํา (Contracting Unit for Primary care, CUP) ซ่ึงจะสงตอไปยังหนวยบริการปฐมภูมิ (Primary Care 
Unit, PCU) โดยจะจัดสงเดือนละครั้ง ผานระบบ VMI (Vendor Managed Inventory) เปนการใหอํานาจในการ
คุมคลังสินคา ออกคําสั่งซ้ือใหกับผูขาย ซ่ึงแนวคิดนี้จะประสบความสําเร็จได ตองมีการแบงปนขอมูลรวมกัน
ระหวางผูซ้ือ (หนวยบริการประจํา, CUP) กับผูขาย (องคการเภสัชกรรม, GPO) ซ่ึงในปจจุบันมี CUP ท่ีกระจาย
ผานระบบ VMI ท้ังหมด 1,033 CUPs 

1.3.1 ปญหาในการกระจายยาและการใหบริการวัคซีน แบงออกไดเปน 2 ประเด็น คือ 
  1) มาตรฐานการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น เกิดจากการจัดซ้ือจัดหา การ
บริหารคลังสินคา เนื่องจากมีการประเมินจุดสั่งซ้ือและปริมาณการซ้ือแตละครั้งไมแมนยํา ทําใหปริมาณวัคซีนไม
เพียงพอตอความตองการ หรือการมีคลังหลายระดับทําใหมีการสํารองมากเกินไป มีวัคซีนคงเหลือเยอะ รวมถึงการ
ไมมีระบบแจงเตือนวัคซีนท่ีใกลหมดอายุ มีการระยะเวลาในการจัดสงกระจายวัคซีนไปถึงหนวยบริการท่ีนานทําให
ไดวัคซีนท่ีใกลหมดอายุ มีการเก็บรักษาวัคซีนท่ีไมถูกตองตามคูมือ/แนวทางการปฏิบัติท่ีทางกรมควบคุมโรคได
จัดทํา 
  2) มาตรฐานคุณภาพการใหบริการวัคซีน มีการติดตามผูมาไดรับบริการไมครบไมครอบคลุม ซ่ึง
การบริหารจัดการวัคซีนและการใหบริการวัคซีนท่ีไมดีพอ จะนําไปสูความครอบคลุมของวัคซีนท่ีลดลง ทําใหโรค
ระบาดเกิดอุบัติข้ึนมาใหม 
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 แนวทางแกไขปญหาดังกลาวคือการศึกษาระบบการขนสงและการกระจายวัคซีนไปสูผูไดรับบริการใน
หนวยบริการปฐมภูมิ แลวกําหนดจุดเสี่ยง/จุดเฝาระวัง ท่ีวัคซีนอาจจะมีการเสื่อมคุณภาพลง รวมถึงการพัฒนา
ระบบสารสนเทศเพ่ือชวยในการคํานวณปริมาณวัคซีนคงคลังและขอมูลของผูมารับบริการ เพ่ือใหปริมาณวัคซีนท่ี
สํารองในแตละคลังมีความเหมาะสม ลดการสูญเสียวัคซีนและคาใชจายในการเก็บรักษา ท้ังยังเปนการสนองตอบ 
"นโยบายและแผนยุทธศาสตรวัคซีนแหงชาติ" ท่ีมุงสรางเสริมศักยภาพในการบริหารจัดการ การพัฒนา การผลิต
วัคซีน การประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีน ตลอดจนการบริการและสรางเสริมภูมิคุมกันโรคอยางปลอดภัยและมี
คุณภาพแกประชาชนชาวไทย ซ่ึงมีรายละเอียด ดังนี้ 

1.3.2 นโยบายและแผนยุทธศาสตรวัคซีนแหงชาติ (สถาบันวัคซีนแหงชาติ, 2555) 
  (1) นโยบาย 
   ขอท่ี 1: รัฐบาลจะสงเสริมการพัฒนาความสามารถดานวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีเพ่ือ
การวิจัยพัฒนาวัคซีนท่ีมีความจําเปนในการปองกันโรคของประเทศ และเพ่ือปรับปรุงการประกันและควบคุม
คุณภาพวัคซีน โดยสนับสนุนดานงบประมาณและการลงทุนรวมกับการสงเสริมการผลิตและพัฒนาบุคลากรท่ี
เก่ียวของกับงานดานวัคซีน ท้ังในภาครัฐและเอกชน 

ขอท่ี 2: รัฐบาลจะสงเสริมอุตสาหกรรมการผลิตวัคซีนในประเทศใหอยูรอดและเติบโต 
สามารถผลิตวัคซีนท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานสากลในปริมาณเพียงพอ ท่ีจะสนองความตองการใชวัคซีนของ
ประเทศและภูมิภาค เพ่ือเพ่ิมความสามารถพ่ึงตนเองของประเทศดานวัคซีน ลดการนําเขา และมีศักยภาพในการ
แขงขันในตลาดสากล โดยสงเสริมการลงทุนท้ังในภาครัฐและเอกชนอยางเหมาะสม 
   ขอท่ี 3: รัฐบาลจะใหบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคพ้ืนฐานแกประชาชน เพ่ือการ
ปองกันโรคซ่ึงเปนปญหาสําคัญของประเทศอยางท่ัวถึงและเสมอภาค  โดยสนับสนุนดานงบประมาณและการ
บริหารจัดการอยางเพียงพอ 
   ขอท่ี 4: รัฐบาลจะสนับสนุนการประสานความรวมมือระหวางหนวยงานท่ีเก่ียวของกับ
วัคซีนท้ังในภาครัฐและเอกชนและระหวางประเทศ เพ่ือผลักดันการสรางเสริมศักยภาพดานวัคซีนของประเทศ ท้ัง
ในการวิจัยพัฒนา การผลิต การประกันและควบคุมคุณภาพ การตลาด ตลอดจนการใหบริการวัคซีน โดยจัดตั้ง
หนวยงานและกลไกระดับชาติเพ่ือประสานดานนโยบาย ยุทธศาสตร แผนและการดําเนินงานใหบรรลุเปาหมาย
ของประเทศในทิศทางท่ีสงเสริมกันอยางมีประสิทธิภาพและมีความตอเนื่อง 
  (2) ยุทธศาสตรดานการประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีน 
   - พัฒนาหนวยงานและระบบงานดานการประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีนใหมี
มาตรฐานและไดรับการรับรองจากองคการอนามัยโลก (WHO) เพ่ือใหสามารถรองรับและสงเสริมการวิจัยพัฒนา 
และการผลิตวัคซีนท่ีมีคุณภาพและสามารถแขงขันในตลาดโลกได 
   - สงเสริมผลักดันใหมีการใชมาตรฐานคุณภาพ ไดแก Good Laboratory Practice 
(GLP) Good Clinical Practice (GCP) Good Manufacturing Practice (GMP) อยางครบวงจรของการประกัน
และควบคุมคุณภาพวัคซีนท่ีเหมาะสมสําหรับประเทศ ในการวิจัยพัฒนาการทดสอบทางคลินิก การผลิต การ
ตรวจสอบรับรองเพ่ือออกใบอนุญาตผลิตและนําเขารวมท้ังการข้ึนทะเบียนวัคซีนท่ีใชในประเทศ 
   - พัฒนาบุคลากรและจัดหาผูเชี่ยวชาญดานการประกันและควบคุมคุณภาพวัคซีน      
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1.4 ขอบเขตการวิจัย 
โครงการนี้เปนการวิจัยเพ่ือพัฒนาระบบโลจิสติกสของการจัดการระบบลูกโซความเย็น โดยการพัฒนา

ระบบสารสนเทศชวยในการตรวจสอบ ติดตาม การจัดสงวัคซีน และการเขาถึงวัคซีน การระบุปริมาณสํารองของ
วัคซีนและยาโดยใชหลักการทางสถิติ (Statistical Inventory Model) เพ่ือชวยใหมีประสิทธิภาพ รวมไปถึงการ
ถายทอดองคความรูไปสูบุคลากรและผูปฏิบัติงานในหนวยงานท่ีเก่ียวของ  

1.5 วิธีการดําเนินงานวิจัย 
 การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง (Cross - Sectional Studies Survey) โดยอาศัย
แบบสอบถาม และแบบสังเกตเปนเครื่องมือในการเก็บและวิเคราะหขอมูล โดยสุมเลือกสถานพยาบาลท่ีมีการ
บริหารจัดการยาและเวชภัณฑดวยระบบลูกโซความเย็น สําหรับใชในการบริหารจัดการวัคซีนและลูกโซความเย็น 
มาเปนประชากรท่ีใชในการศึกษาวิจัย สัมภาษณเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบดูแลระบบลูกโซความเย็นพรอมท้ัง
สังเกตการณในสถานท่ีทํางาน ประมวลผลและวิเคราะหขอมูลเชิงสถิติพรรณนา เพ่ือนํามาจัดทําเปนรูปแบบและ
คูมือการจัดการระบบลูกโซความเย็นท่ีมีประสิทธิภาพและใชงานไดจริง 

1.6 แผนการดําเนนิงานวิจัย ( 15 สิงหาคม 2556 - 14 สิงหาคม 2557) 

กิจกรรม 
เดือน 

สค กย ตค พย ธค มค กพ มีค เมย พค มิย กค 
1. ทบทวนเอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวของ             
2. จัดทํารายงานความ กาวหนา รอบ 2 เดือน             
3. เก็บขอมูลเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง โดยอาศัย
แบบสอบถาม แบบสังเกตเปนเครื่องมือ 

            

4. ประมวลผลขอมูลและวิเคราะหขอมูลทางสถิติ 
เชิงพรรณนา 

            

5. จัดทํารายงานความกาวหนา รอบ 6 เดือน             
6. ออกแบบและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น             
7. จัดทําคูมือการจัดการระบบลูกโซความเย็น             
8. จัดทําแนวทางและขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 
การบริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น 

            

9. จัดทํารายงานฉบับสมบูรณ             

หมายเหตุ:  กิจกรรมท่ีเสนอในขอเสนอโครงการ      กิจกรรมท่ีดําเนินการจริง    
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1.7 ผลท่ีคาดวาจะไดรับ 
ขอมูลสําหรับการออกแบบโปรแกรมท่ีมีมาตรฐาน มีความยืดหยุนสูง และใชงานไดงาย เพ่ือใชในการ

แจงเตือนการใหบริการวัคซีน และการคํานวณปริมาณสั่งซ้ือท่ีเหมาะสม 

ผลท่ีคาดวาจะไดรับ สาเหตุและการแกไขท่ีดําเนินการ 
ในกรณีลาชา (ผลสําเร็จไมถึง 100%) กิจกรรม ผลสําเร็จ (%) 

1. ศึกษารูปแบบการปฏิบัติงาน ข้ันตอน วิธีการบริหาร
จัดการยาและวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็นท้ังใน
และนอกสถานพยาบาลตลอดหวงโซ 

100 - 

2. รางแบบสอบถามและแบบสัมภาษณเชิงลึก สําหรับ
การสํารวจติดตามระบบลูกโซความเย็น ประเมิน
ปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนจริงในปจจุบัน 

100 - 

3. จัดทํารายงานความกาวหนา งวด 6 เดือน 100 - 
4. จัดทําแนวทางและขอเสนอแนะเชิงนโยบายการ
บริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น 

100 - 

5. ออกแบบและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น 100 - 
6. จัดทําแนวทางและขอเสนอแนะเชิงนโยบายการ
บริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น 
 

100 - 

7. จัดคูมือการจัดการระบบลูกโซความเย็นและแบบ
ตรวจสอบการปฏิบัติงานในระบบลูกโซความเย็น 

100 - 

8. จัดทํารายงานฉบับสมบูรณ   

1.8 เปาหมายของผลผลิต (Output) 
1.8.1 รูปแบบการปฏิบัติงาน ข้ันตอน วิธีการบริหารจัดการยาและเวชภัณฑควบคุมความเย็นท้ังในและ

นอกสถานพยาบาล 
1.8.2 การกําหนดและจัดแบงพ้ืนท่ีชัดเจนแบบ One way 
1.8.3 ระบบตรวจสอบคุณภาพยาและเวชภัณฑท่ีตองควบคุมความเย็น 
1.8.4 ระบบการตรวจสอบคุณภาพงานทุกข้ันตอน ดวยเทคโนโลยีสารสนเทศ 
1.8.5 ระบบการควบคุมการปฏิบัติงานตามหลักของระบบลูกโซความเย็นสรางความปลอดภัยแกผูปวย 
1.8.6 แนวทางการพัฒนาระบบสารสนเทศการจัดการระบบลูกโซความเย็น ในสถานพยาบาล  

1.9 เปาหมายของผลลัพธ (Outcome) 
1.9.1 พัฒนาหนวยจายกลางใหมีศักยภาพสูงสุดในการใหบริการอุปกรณและเครื่องมือท่ีมีมาตรฐานสูงสุด

แบบสากล 
1.9.2 แนวทางปฏิบัติระบบหนวยงานกลางยาและเวชภัณฑท่ีเก็บรักษาดวยความเย็น 
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1.9.3 บุคลากรทางการแพทยท่ีเก่ียวของมีความรูความเขาใจในการรับผิดชอบดูแลอุปกรณ/เครื่องมือทาง
การแพทยใหปราศจากเชื้ออยางถูกตอง ครบถวน รวดเร็ว เพียงพอและพรอมใชงาน ใหแก
หนวยงานตางๆในโรงพยาบาลและสถานบริการระดับรองในยามปกติและฉุกเฉินหรือมีภัยพิบัติ 

1.9.4 ลดข้ันตอนการเบิกจายยาและเวชภัณฑควบคุมความเย็น 
1.9.5 ลดความเสี่ยงในการเกิดความคลาดเคลื่อนในข้ันตอนการเบิกจายยาและเวชภัณฑควบคุมความเย็น 

1.10 แผนการถายทอดเทคโนโลยีหรือผลการวิจัย 
1.10.1 จัดสัมมนาถายทอดความรูเก่ียวกับการจัดการดานโลจิสติกสในระบบหวงโซความเย็น1 ครั้ง โดย

เชิญผูท่ีเก่ียวของกับระบบลูกโซความเย็น ไดแก เจาหนาท่ีจากองคการเภสัชกรรม สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ กรมควบคุมโรค 

1.10.2 จัดทําเว็บไซตเพ่ือเปนชองทางการกระจายขอมูล ชองทางแจกเอกสารอิเล็กทรอนิกส
ประชาสัมพันธงานท่ีเก่ียวกับเวชภัณฑ ฯลฯ 

1.11 นิยามศัพท 
1.11.1 ระบบลูกโซความเย็น (Cold  chain  system) หมายถึง ระบบท่ีใชในการจัดเก็บและกระจาย

วัคซีนใหคงคุณภาพดี จากผูผลิตถึงผูรับบริการ สรางเสริมภูมิคุมกันโรคโดยวัคซีนทุกชนิดจะตอง
อยูในอุณหภูมิท่ีเหมาะสมเพ่ือรักษาใหวัคซีนคงคุณภาพอยูไดตลอดเวลาท่ีเก็บรักษาและขนสงจาก
จุดหนึ่งไปยังอีกจุดหนึ่ง เนื่องจากอุณหภูมิท่ีสูงข้ึนหรือลดลงจะทําใหวัคซีนเสื่อมสภาพได 

1.11.2 ระบบโลจิสติกส หมายถึง กระบวนการในการจัดการวางแผน จัดสายงานและควบคุมกิจกรรม 
ท้ังในสวนท่ีมีการเคลื่อนยายและไมมีการเคลื่อนยายในการอํานวยความสะดวกของกระบวนการ
ไหลของวัคซีน ตั้งแตจุดเริ่ม จัดหาวัตถุดิบไปถึงจุดท่ีมีการบริโภคโลจิสติกส ประกอบดวย 
กิจกรรม 2 ลักษณะ คือ  

1) กิจกรรมหลัก เปนกิจกรรมท่ีมีผลกระทบตอตนทุนและการใหบริการของสินคา ไดแก การ
ขนสงวัคซีน  การสินคาคงคลัง  กระบวนการสั่งซ้ือวัคซีน 

2) กิจกรรมสนับสนุน เปนกิจกรรมท่ีมีสวนในกระบวนการกระจายวัคซีน ไดแก การจัดการ
ดานคลังวัคซีน การยกขน การหีบหอวัคซีน การจัดซ้ือจัดหาวัคซีน และการจัดการดานขอมูล  

1.11.3 หวงโซอุปทาน (Supply  chain) หมายถึง การใชระบบของหนวยงาน คน เทคโนโลยี กิจกรรม
ขอมูลขาวสาร และทรัพยากร มาประยุกตเขาดวยกัน เพ่ือการเคลื่อนยายวัคซีนจากผูจัดหาไปยัง
ผูใชวัคซีน  

1.11.4 การพัฒนาระบบสารสนเทศ (Information System Development) หมายถึง  การสราง
ระบบงานใหม หรือ การปรับเปลี่ยนระบบงานเดิมท่ีมีอยูแลว ใหสามารถทํางายเม่ือมีปญหาการ
ดําเนินธุรกิจได ตามความตองการของผูใชงานและเจาของระบบ โดยอาจนําคอมพิวเตอรมาชวย
ในการนําขอมูลเขาสูระบบเพ่ือประมวลผล เรียบเรียง เปลี่ยนแปลง และจัดเก็บ ใหไดผลลัพธตาม
ความตองการไดอยางมีประสิทธิภาพ   

 



บทที่ 2  
ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ 

2.1 วัคซีน 
2.1.1 ความหมายและประเภทของวัคซีน 

 วัคซีน หมายถึง ชีววัตถุท่ีผลิตมาจากเชื้อโรคหรือพิษของเชื้อโรคท่ีถูกทําใหไมสามารถกอโรคในคนได เพ่ือ
นํามาใชในการกระตุนรางกายใหสรางภูมิคุมกันตอโรค วัคซีนจําแนกได 3 ประเภท ดังนี้ (สํานักโรคติดตอท่ัวไป, 
2556) 

 (1) ท็อกซอยด (toxoid) เปนวัคซีนท่ีทําจากพิษ (toxin) ของเชื้อแบคทีเรียท่ีนํามาทําใหสิ้นพิษ 
แตยังสามารถกระตุนรางกายใหสรางภูมิคุมกันในการปองกันโรคท่ีเกิดจากพิษของแบคทีเรียได เชน วัคซีนคอตีบ
(Diphtheria toxoid : D หรือ d) และวัคซีนบาดทะยัก (tetanus toxoid : T) 

 (2) วัคซีนชนิดเช้ือตาย (Inactivated vaccine หรือ killed vaccine) ไดแก 
 (2.1) วัคซีนท่ีทําจากแบคทีเรียท้ังตัวหรือไวรัสท้ังอนุภาคท่ีทําใหตายแลว (whole cell 

vaccine หรือ whole virion vaccine) เชน วัคซีนไอกรน (pertussis vaccine : P) วัคซีนไข
สมองอักเสบเจอี(japanese encephalitis vaccine : JE) และวัคซีนโปลิโอชนิดฉีด 
(Inactivated poliomyelitis vaccine : IPV) 

 (2.2) วัคซีนท่ีทําจากบางสวนของแบคทีเรียหรือไวรัสท่ีเก่ียวกับการสรางภูมิคุมกัน 
(subunit vaccine) เชน วัคซีนตับอักเสบบี (hepatitis B vaccine : HB) วัคซีนไอกรนชนิดไร
เซลล (acellular pertussis vaccine : aP) และวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ  (Influenza  
vaccine) 

 (3) วัคซีนชนิดเช้ือเปนออนฤทธิ์ (Live attenuated vaccine) เปนวัคซีนท่ีทําจากเชื้อท่ีมี
ชีวิต แตทําใหออนฤทธิ์ลงแลว เชน วัคซีนโปลิโอชนิดรับประทาน (oral polio vaccine : OPV) วัคซีนหัด 
(Measles vaccine : M) วัคซีนรวมหัด - คางทูม - หัดเยอรมัน (Measles Mumps and Rubella vaccine : 
MMR) และวัคซีนวัณโรค (Bacillus Calmette Guerin vaccine : BCG)   

2.1.2 คุณสมบัติของวัคซีน 
วัคซีนเปนชีววัตถุท่ีไวตอการเปลี่ยนแปลงของอุณหภูมิและเสื่อมสภาพไดงายท้ังในระหวางการขนสงและ

การจัดเก็บวัคซีน โดยมีปจจัยสําคัญท่ีสงผลตอคุณภาพของวัคซีน ดังนี้  
 (1) ความรอน วัคซีนทุกชนิดจะสูญเสียคุณภาพถาสัมผัสกับความรอนท่ีนานเกินไป ซ่ึงวัคซีนแต

ละชนิดจะไวตอความรอนไมเทากัน โดยสามารถเรียงลําดับความไวตอความรอน (Heat sensitivity) ไดดังนี้ 
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แผนภาพท่ี 2.1 ระดับความไวตอความรอนของวัคซีนแตละชนิด  

 
 ดังนั้น วัคซีน OPV ควรเก็บในชองแชแข็ง สวนวัคซีน MMR BCG และ JE ผงแหง ควรเก็บท่ีอุณหภูมิ 2-8 
องศาเซลเซียส (หามเก็บในถาดรองใตชองแชแข็ง เพ่ือไมใหสัมผัสความเย็นท่ีมากเกินไป และปองกันไมใหกลอง
วัคซีนเปยกนํ้าหรือฉลากหลุดลอก) 
  (2) ความเย็นจัด วัคซีนบางชนิดโดยเฉพาะวัคซีนชนิดเชื้อตายท่ีมีแอนติเจน (antigen) จับกับ
สารชวยกระตุนภูมิคุมกัน (adjuvant) เชน วัคซีน HB DTP-HB DTP และ dT วัคซีนเหลานี้นอกจากจะไวตอความ
รอนแลวยังไวตอความเย็นจัดอีกดวย โดยอุณหภูมิท่ีต่ํากวา 0 องศาเซลเซียส จะทําใหวัคซีนเหลานี้แข็งตัว ซ่ึงทําให
การจับกันของแอนติเจนและสารชวยกระตุนภูมิคุมกันแตกออก วัคซีนจึงสูญเสียความแรงและเสื่อมสภาพทันที ทํา
ใหไมสามารถกระตุนใหเกิดภูมิคุมกันโรคได โดยสามารถเรียงลําดับความไวตอความเย็นจัด (Freeze  sensitivity) 
ไดดังนี้ 

 

แผนภาพท่ี 2.2 ระดับความไวตอความเย็นจดัของวัคซีนแตละชนิด 

 
 ดังนั้น การเก็บยา/วัคซีนท่ีไวตอความเย็นจัด ไดแก วัคซีนในกลุมคอตีบ ไอกรน บาดทะยัก (DTP) กลุม
ไวรัสตับอักเสบ (HepA และ HepB) ไขหวัดใหญ หรือเยื่อหุมสมองอักเสบ ควรเก็บยาในภาชนะแกว และเก็บท่ี
อุณหภูมิ 2-8 องศาเซลเซียสเทานั้น ควรจัดวางไวบริเวณกลางตูเย็นและไมควรเก็บในถาดใตชองแชแข็งโดยตรง 
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  (3) วัคซีนเชื้อเปนชนิดผงแหง (Freeze dried vaccine) ไดแก วัคซีน BCG Measles MMR  
MR และ Rubella วัคซีนเหลานี้จะไวตอความรอนและแสง ท้ังแสงจากดวงอาทิตยและแสงจากหลอดฟลูออเรส-
เซนส โดยมีความไวตอแสง (Light sensitivity) ไมแตกตางกัน จึงตองเก็บวัคซีนเหลานี้ลงในกลองใหพนแสง
ตลอดเวลา เชน กลองกระดาษหรือซองสีชาท่ีปองกันแสงได โดยเฉพาะวัคซีนท่ีผสมน้ํายาละลาย (reconstitution) 
แลวจะเสื่อมสภาพไดเร็ว องคการอนามัยโลกแนะนําใหเก็บวัคซีนชนิดเชื้อเปนท่ีผสมแลวไวในอุณหภูมิ 2 ถึง 8 
องศาเซลเซียส ไมเกิน 6 ชั่วโมง เวนแตวัคซีน BCG ท่ีผลิตโดยสถานเสาวภา สภากาชาดไทย ผูผลิตแนะนําใหเก็บ
ไวไมเกิน 2 ชั่วโมง 

ตารางท่ี 2.1 สรุปผลกระทบของอุณหภูมิและแสงท่ีมีตอวัคซีนเช้ือตายและวัคซีนเช้ือเปนออนฤทธิ์ได 

วัคซีนเชื้อตาย  
(Inactivated vaccine) 

วัคซีนเชื้อเปนออนฤทธิ์  
(Live attenuated vaccine) 

1. เสื่อมสภาพทนัทีเมื่ออยูในอุณหภูมิต่ําจนทาํใหวัคซีนแข็งตัว 
2. อยูในอุณหภูมิหองไดในชวงระยะเวลาหนึ่ง 

1. ทนตอการแชแข็งหรือความเย็นจัด 
2. อยูในอุณหภูมิหองไดไมนาน 
3. แสงทาํใหวัคซีนเสื่อมคุณภาพได 

  
องคการอนามัยโลกไดสรุปขอมูลความคงตัวของวัคซีนแตละชนิดท่ีใชในและนอกแผนงานสรางเสริม

ภูมิคุมกันโรคไวตามตารางท่ี 2.2 และ 2.3 ดังนี้ 

ตารางท่ี 2.2 ความคงตัว (stable) โดยท่ัวไปของวัคซีนในโปรแกรมการฉีดวัคซีนแหงชาติ (National 
Immunization Program (NIP)) 

Vaccine อุณหภูมิจัดเก็บ (องศาเซลเซียส) 
2 - 8 20 - 25 37 > 45 แชแข็ง 

Tetanus and diphtheria 
toxoid, monovalent หรือ 
components of combined 
vaccine  

> 3 ป 2-3 เดือน 2-3 เดือน เสื่อมสภาพเมื่อ
อุณหภูมิ > 55oC 

เสื่อมสภาพ 

Hepatitis B vaccine > 4 ป 2-3 เดือน 2-3 สัปดาห อยูไดที ่45oC เปน
เวลา 2-3 วัน 

เสื่อมสภาพ 

Measles, mumps, rubella 
vaccines 

2 ป ไมเกิน 1 
เดือน 

อยางนอย 1 
สัปดาห 

เสื่อมสภาพ แชแข็งได 

Yellow fever มากกวา 
2 ป 

2-3 เดือน 2 สัปดาห เสื่อมสภาพ แชแข็งได 

Pertussis vaccine 18 - 24 
เดือน 

2 สัปดาห 1 สัปดาห 10% หรือมากกวา
นั้น จะเสื่อมสภาพ
ไดภายในหนึ่งวัน 

เสื่อมสภาพ 

BCG vaccine 1 - 2 ป 2-3 เดือน ไ ม เ กิ น  1 เสื่อมสภาพ แชแข็งได 
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Vaccine อุณหภูมิจัดเก็บ (องศาเซลเซียส) 
2 - 8 20 - 25 37 > 45 แชแข็ง 

 
 
 
 

เดือน (หลัง 1 
เ ดื อ น  อ า จ
เสื่ อมสภาพ
ถึง 20%) 

Oral poliovirus vaccine ไมเกิน 1 
ป 

2 - 3 
สัปดาห 

2 วัน เสื่อมสภาพ แชแข็งได 

Inactived poliovirus vaccine 1 - 4 ป 2 - 3 
สัปดาห 

2 - 3 สัปดาห ขอมูลไมเพียงพอ เสื่อมสภาพ 

Polysaccharide vaccines 
(meningitis, pneumococcal) 

2 ป ไมเกิน 1 
เดือน 

ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล เสื่อมสภาพ 

Conjugate polysaccharide 
vaccines (meningitis, Hib, 
pneumococcal) 

มากกวา 
2 ป 

มากกวา 
2 ป 

ข้ึนอยูกับการ
ใชงาน 

เสื่อมสภาพ หากมีการผสม
กับตัวทํา

ละลายวัคซีน
แลว หามแช

แข็งจะ
เสื่อมสภาพ 

ตารางท่ี 2.3 ความคงตัว (stable) ของวัคซีนสายพันธุอ่ืนๆ และวัคซีนเช้ือเปน 

Vaccine Storage  temperature, o c 
2 - 8 20 - 25 37 >45 Freezing 

Hepatitis A vaccine 2 ป ไมมีขอมูล 1 - 3 
สัปดาห 
หรือ

มากกวา 

ไมมีขอมูล เสื่อมสภาพ 

Human diploid cell rabies 
vaccine 

3 - 5 ป 18 เดือน 4 สัปดาห หลายสัปดาห  แชแข็งได  

Japanese encephalitis B 
vaccine, inactivated 

1 ป 28 สัปดาห 4 สัปดาห เสื่อมสภาพ แชแข็งได 

Japanese encephalitis B 
vaccine, live 

1 ปคร่ึง 4 เดือน 7 - 10 วัน เสื่อมสภาพ แชแข็งได 

Inactivated cholera and 
typhoid vaccines 

มากกวา 
2 ป 

2-3 ป 6 เดือน ไมมีขอมูล เสื่อมสภาพ 

Live attenuated cholera 
and typhoid vaccines 

1 ป 7 วัน 12 ชั่วโมง เสื่อมสภาพ แชแข็งได 
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Vaccine Storage  temperature, o c 
2 - 8 20 - 25 37 >45 Freezing 

Influenza, inactivated ไมเกิน 1 
ป 

ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล 

Influenza, live 60 ชั่วโมง 
 

เสื่อมสภาพ เสื่อมสภาพ เสื่อมสภาพ แชแข็งได (หาก
เปดใชแลว ไม
ควรนํากลับไป
แชแข็งอีก) 

Varicella vaccine 1 ป ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล แชแข็งได (หาก
เปดใชแลว ไม
ควรนํากลับไป
แชแข็งอีก) 

Rotavirus vaccine มากกวา 
2 ป 

2 ป ไมมีขอมูล ไมมีขอมูล แชแข็งได 

 

2.1.3 นํ้ายาหรือสารทําละลายยา/วัคซีน  
 น้ํายา หรือ สารทําละลาย เชน น้ํากลั่น จะมีความไวตออุณหภูมินอยกวาตัวยา/วัคซีนเอง โดยท่ัวไปควร
เก็บท่ีอุณหภูมิ 2 - 8 องศาเซลเซียส น้ํายาทําละลายตางชนิดกันจะนํามาใชแทนกันไมได หรือแมแตชนิดเดียวกัน
แตผลิตจากผูผลิตตางกันจะนํามาใชแทนกันไมได นอกจากนี้หามนํายา/วัคซีนชนิดของเหลวมาทําละลายแทนน้ํายา
ทําละลายท่ีติดมาคูกับยา/วัคซีนนั้น สําหรับยา/วัคซีนท่ีตองแยกเก็บในชองแช (-20 OC หรือต่ํากวา) ตองแยกเอา
น้ํายาทําละลายออกมาเก็บไวท่ีชองเย็นธรรมดา (2 - 8 OC) กอน น้ํายาทําละลายยา/วัคซีนมีวันหมดอายุ ดังนั้น 
ควรตรวจสอบวันหมดอายุทุกครั้งกอนใช 

2.1.4 การกําหนดวันหมดอายุของยา/วัคซีนและความหมาย 
 ยา/วัคซีนเปนชีววัตถุท่ีไวตอการเปลี่ยนแปลงของอุณหภูมิ ในการกําหนดอายุ (shelf-life) ของวัคซีน 
ผูผลิตตองมีการศึกษาความคงตัวของวัคซีนในอุณหภูมิท่ีแนะนําไปจนถึงวันท่ีท่ีผลิต (real time stability study) 
ยังคงตัวตามคุณลักษณะ (specification) ท่ีกําหนดไว เชน วัคซีน OPV ในอุณหภูมิ -15 ถึง -25 องศาเซลเซียส 
วัคซีนชนิดเชื้อตายและวัคซีนชนิดเชื้อผงแหงในอุณหภูมิ 2 ถึง 8 องศาเซลเซียส เพ่ือทราบวาวัคซีนท่ีศึกษาสามารถ
เก็บในอุณหภูมิท่ีเหมาะสมไดนานเทาใด แลวนําขอมูลจากการศึกษาความคงตัวมาใชในการกําหนดวันหมดอายุ 
(expiry date) ของวัคซีน และใชประกอบการขอข้ึนทะเบียนตํารับยา โดยผูผลิตจะระบุวันผลิตและวันหมดอายุไว
ในฉลากท่ีติดบนขวดวัคซีน และกลองบรรจุวัคซีน โดยระบุเปน "วัน เดือน และป พ.ศ. หรือ ค.ศ." ผูผลิตบางราย
อาจระบุเปน "เดือน และป พ.ศ. หรือ ค.ศ." ซ่ึงหมายถึงหมดอายุในวันสิ้นเดือนของเดือนนั้นๆ ถาจัดเก็บใน
อุณหภูมิและปองกันแสงตามท่ีผูผลิตระบุไวในเอกสารกํากับยาท่ีข้ึนทะเบียนไวกับสํานักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา (สํานักโรคติดตอท่ัวไป กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2556) 
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 แมวาจะทําการจัดเก็บยา/วัคซีนไวในอุณหภูมิท่ีเหมาะสม แตเม่ือเวลาผานไป คุณภาพอาจลดลงไปตามวัน
เวลา ในการใชงานจึงควรใหความสําคัญกับวันหมดอายุท่ีระบุไวขางขวด ซ่ึงวันหมดอายุ คือ วันสุดทายท่ีสามารถ
ใชยา/วัคซีนนั้นได ซ่ึงในระหวางการเก็บรักษา หากถูกทําลายโดยความรอน เก็บไมถูกตอง หรือสาเหตุอ่ืนๆแลว 
คุณภาพของยา/วัคซีนจะลดลงกอนท่ีจะถึงวันหมดอายุท่ีแสดงไว อยางไรก็ตาม ยา/วัคซีนบางชนิดอาจไมมีวัน
หมดอายุท่ีขางขวด ซ่ึงสามารถใชไดหลายป (กองชีววัตถุ กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข, 2552) 

2.1.5 รูปแบบและระบบการกระจายวัคซีนของประเทศไทย 
 กระทรวงสาธารณสุขโดยกรมควบคุมโรคมีระบบกระจายวัคซีนตั้งแตเริ่มแผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค
ในป พ.ศ. 2520 - 2552 โดยมีคลังวัคซีนในระดับสวนกลาง เขต จังหวัด และอําเภอ เพ่ือกระจายวัคซีนใหหนวย
บริการ ดังแผนภาพท่ี 2.3 และ 2.4 
 ปงบประมาณ 2552 กระทรวงสาธารณสุข โดยสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) จัดสรร
งบประมาณใหกรมควบคุมโรค ดําเนินงานโครงการนํารองในการจัดหาและกระจายวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 
(EPI) ผานระบบ VMI (Vendor Managed Inventory) ขององคการเภสัชกรรม ซ่ึงระบบ VMI หมายถึง ระบบท่ี
ผูขายเขาไปชวยดูแลบริหารสินคาคงคลังใหแกผูซ้ือ เพ่ือใหผูซ้ือมีปริมาณสินคาคงคลังท่ีเหมาะสม โดยนําสินคาไป
เติมเต็มใหเม่ือถึงจุดสั่งซ้ือ (Reorder Point) โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาระบบจัดสง กระจายวัคซีน การจัดการ
คลังวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น (Cold chain management) ใหมีประสิทธิภาพ มีหนวยบริการเขารวม
โครงการนํารอง รวมท้ังสิ้น 28 จังหวัด ตอมาปงบประมาณ 2553 สปสช. เปนผูรับผิดชอบการบริหารระบบการ
จัดหาและการกระจายวัคซีนสรางเสริมภูมิคุมกันโรคผานระบบ VMI ขององคการเภสัชกรรม คณะทํางานรวม
ระหวางกรมควบคุมโรค สปสช. และองคการเภสัชกรรมไดมีมติรวมกันในการปฏิรูประบบการบริหารจัดการวัคซีน
พรอมกันท่ัวประเทศ โดยปรับบทบาทของเภสัชกรในหนวยบริการประจําเปนผูรับผิดชอบทําหนาท่ีดูแลการบริหาร
คลังวัคซีน และกํากับคุณภาพหวงโซความเย็นในการจัดเก็บและกระจายวัคซีนสูหนวยบริการระดับปฐมภูมิ ชวย
สรางระบบการประกันคุณภาพวัคซีน และการติดตามความปลอดภัยจากการใชวัคซีนใหประชาชนในระบบ
หลักประกันสุขภาพ นอกจากนี้ ยังไดจัดหาอุปกรณในการเก็บรักษาและใชในการขนสง และกําหนดใหมีการ
ติดตามอุณหภูมิของลูกโซความเย็นจากโรงพยาบาลท่ีกระจายตอไปยังหนวยบริการปฐมภูมิ (รพ.สต.) โดยใช
อุปกรณ data logger ครอบคลุมท่ัวประเทศ เพ่ือนําขอมูลมาปรับปรุงระบบลูกโซความเย็นใหไดมาตรฐานและ
รักษาประสิทธิภาพของวัคซีน 
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แผนภาพท่ี 2.3 ระบบการเบิกวัคซีนของหนวยบริการในตางจังหวัด 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพท่ี 2.4 ระบบการเบิกวัคซีนของหนวยบริการในกรุงเทพมหานคร 

แผนภาพท่ี 2.4 ระบบการเบิกวัคซีนของหนวยบริการในกรุงเทพมหานคร 

 

2.1.6 การกระจายวัคซีนผานระบบ VMI     
จากอดีต การเก็บรักษาและขนสงวัคซีนแบบเดิม (แผนภาพท่ี 2.5) ท่ีไมเหมาะสมลวนสงผลใหเกิดการ

เสื่อมสภาพของวัคซีนได ฉะนั้น การบริหารจัดการระบบวัคซีนจึงตองการระบบหวงโซอุปทานและโลจิสติกสท่ีดี 
เพ่ือเปนหลักประกันท่ีจะได ผลิตภัณฑท่ีมีคุณภาพ ระบบหวงโซอุปทานและโลจิสติกสดั้งเดิมของการบริหารจัดการ
วัคซีนแหงชาติมี แนวโนมดอยประสิทธิภาพอันเนื่องมาจากมีข้ันตอนจํานวนมากในการกระจายวัคซีน ทําใหเกิด
ความ สูญเสียอันเนื่องมาจากวัคซีนหมดอายุ  

จนกระท่ังเดือนมีนาคม พ.ศ. 2552 ไดเริ่มมีการนําระบบการบริหาร คลังสินคาโดยผูขาย (Vendor 
managed inventory; VMI) (แผนภาพท่ี 2.6) มาใชทดแทนระบบเดิม และขยายการดําเนินงานไปท่ัวประเทศใน
ปลายป พ.ศ. 2553 โดยวัตถุประสงคของระบบ VMI คือการทําใหการดําเนินงานหวงโซอุปทานมีความกระชับ
คลองตัวมากข้ึนท้ังผูจัดหาและลูกคา โดยลดเสนทางการขนสงทําใหลดระยะเวลาท่ีวัคซีนจะสัมผัสสภาพแวดลอมท่ี
ไมเหมาะสมได ชวยใหระบบการกระจายมีประสิทธิภาพมากข้ึน ซ่ึงรวมท้ังการลดความสูญเสียของวัคซีน (vaccine 
wastage) (PATH, World Health Organization, Health Systems Research Institute and Mahidol 
University, 2011)   

ระบบ VMI เปนระบบท่ีมีกระบวนการดําเนินการ โดยเริ่มจากวัคซีนท่ีเก็บรักษาไวภายในคลังขององคการ
เภสัชกรรม กอนสงวัคซีนไปใหโรงพยาบาลแมขายทุกเดือน และหนวยบริการในเครือขายของโรงพยาบาลนั้นก็จะมี
การเบิก-รับวัคซีนทุกเดือนจากโรงพยาบาลเอง  แตกตางจากระบบเดิมท่ีองคการเภสัชกรรมสงวัคซีนไปเก็บท่ีสํานัก
โรคติดตอท่ัวไป กรมควบคุมโรค หลังจากนั้นจึงสงตอไปท่ีสํานักงานปองกันควบคุมโรคระดับเขต กอนจะสงตอไป
ไวท่ีสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด แลวจึงกระจายไปยังโรงพยาบาลและหนวยบริการตางๆ ซ่ึงผานหลายข้ันตอน
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กวาจะถึงโรงพยาบาล ซ่ึงระบบ VMI นี้จะชวยลดข้ันตอนการขนสง ลดตนทุน และลดปจจัยเสี่ยง เชน การควบคุม
ระบบลูกโซความเย็นท่ีไมมีประสิทธิภาพ ซ่ึงอาจเกิดจากการขนยายหลายข้ันตอนลงได 
  

 
 

แผนภาพท่ี 2.5 ระบบการบริหารจัดการขนสงวัคซีนแบบเดมิ 
 

 
 

แผนภาพท่ี 2.6 ระบบการบริหารจัดการขนสงวัคซีนดวย VMI 
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2.1.7 การบริหารจัดการคลังวัคซีน 
 องคการอนามัยโลกกําหนดเกณฑการบริหารจัดการคลังวัคซีนท่ีมีประสิทธิภาพ 10 ขอ ดังนี้                        
(สํานักโรคติดตอท่ัวไป, 2556) 

 (1) วิธีปฏิบัติกอนการนําเขาและการเขามาของวัคซีนท่ีทําใหม่ันใจในการนําเขาวัคซีนทุกครั้งเม่ือ
มีการรับวัคซีนท่ีคลังในสวนกลาง 

 (2) วัคซีนทุกชนิดถูกจัดเก็บในชวงอุณหภูมิตามท่ี องคการอนามัยโลกแนะนํา 
 (3) คลังวัคซีนมีความจุเพียงพอตามความตองการ 
 (4) มีอาคาร  อุปกรณในระบบลูกโซความเย็นและการขนสงท่ีทําใหคลังวัคซีนมีการจัดการได

อยางมีประสิทธิภาพ 
 (5) อาคาร  อุปกรณ  และการขนสงมีการบํารุงรักษาอยางถูกตอง 
 (6) การบริหารจัดการวัคซีนคงคลังท่ีมีประสิทธิภาพ 
 (7) การสงวัคซีนถึงคลังในระดับถัดไปอยางถูกตอง 
 (8) การกระจายวัคซีนมีความเสียหายเกิดข้ึนนอยท่ีสุด 
 (9) มีการดําเนินงานตามมาตรฐานวิธีการปฏิบัติงานของคลังวัคซีน 
 (10) มีบุคลากรและงบประมาณเพียงพอ 

2.2 ระบบลูกโซความเย็น 
2.2.1 ความหมายของระบบลูกโซความเย็น (Cold Chain) 

 ระบบลูกโซความเย็น หมายถึง ระบบท่ีใชในการบริหารจัดการวัคซีนใหคงคุณภาพดีจากผูผลิตไปจนถึง 
ผูรับบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยวัคซีนทุกชนิดจะตองอยูในอุณหภูมิท่ีเหมาะสมตลอดเวลาท้ังในขณะจัดเก็บ
และขนสง เพ่ือรักษาคุณภาพของวัคซีนใหคงอยูไดตลอดอายุการใชงาน  
 ระบบนี้ประกอบดวยการจัดเก็บและการขนสงท่ีเชื่อมตอกัน  และถูกออกแบบใหวัคซีนอยูในอุณหภูมิท่ี
ถูกตองเหมาะสมจนถึงผูรับบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ดังแผนภาพท่ี 2.7 
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แผนภาพท่ี 2.7 ระบบลูกโซความเย็น 

2.2.2 ความสําคัญของระบบลูกโซความเย็น 
 วัคซีน เปนผลิตภัณฑท่ีเสื่อมสภาพไดงายเม่ือมีการบริหารจัดการไมถูกตอง ตั้งแตการรับวัคซีนเขาคลัง 
การจัดเก็บและการกระจายวัคซีน รวมท้ังการเสื่อมสภาพของอุปกรณในระบบลูกโซความเย็น ทําใหเกิดการสูญเสีย
งบประมาณจํานวนมาก ดังนั้น การบริหารจัดการคลังวัคซีนและระบบลูกโซความเย็นท่ีไดมาตรฐานสากล ท้ังคลัง
สวนกลาง คลังระดับอําเภอ และหนวยบริการเปนสิ่งท่ีมีความสําคัญ การจัดอบรมเจาหนาท่ีท่ีรับผิดชอบใหมี
ความรูและทักษะในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็นเปนระยะ จะทําใหเกิดความม่ันใจวามีการ
บริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็นท่ีถูกตองตั้งแตโรงงานผลิตจนถึงผูใชวัคซีน นอกจากนี้ การประเมิน
โดยผูบริหารหรือบุคคลภายนอกในเรื่องการบริหารจัดการท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานอยางตอเนื่อง เพ่ือเปน
หลักประกันวาวัคซีนยังคงคุณภาพดีตลอดลูกโซความเย็น 

2.2.3 การจัดการระบบลูกโซความเย็น 
 การเตรียมพรอมระบบลูกโซความเย็น เพ่ือใหการจัดการระบบลูกโซความเย็นมีประสิทธิภาพควร
ดําเนินการเตรียมการดังนี้ 
  (1) แตงตั้งเจาหนา ท่ีผูรับผิดชอบระบบลูกโซความเย็น โดยเจาหนาท่ีดังกลาวควรผานการ
ฝกอบรมหรือไดรับการสอนและฝกปฏิบัติจนมีความรูและความเขาใจท่ีถูกตองเก่ียวกับระบบลูกโซความเย็น 
  (2) สํารวจและจัดเตรียมอุปกรณท่ีใชในการขนสงและเก็บรักษาวัคซีนใหเพียงพอและอยูในสภาพ     
ท่ีพรอมใชงานไดอยางดีตลอดเวลา อุปกรณท่ีสําคัญประกอบดวย หองเย็น รถตูเย็น ตูเย็น เครื่องกําเนิดไฟฟา
สํารอง หีบเย็น กระติก ice pack และเทอรโมมิเตอร 
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Vaccines 
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National Store 

Regional store 

Provincial store 

District store 

Health center 

Child and mother 

Transit storage facilities (+2 OC to +8 OC) 

Cold room (+2 OC to +8 OC) and freeze room (-15 OC to -25 

 

Refrigerators (+2 OC to +8 OC) and freeze room (-15 OC to -25 

 

Cold room (+2 OC to +8 OC) and freeze room (-15 OC to -25 

 

Refrigerators (+2 OC to +8 OC) and cold boxes 

Refrigerators (+2 OC to +8 OC) and cold boxes or 
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  (3) จัดทําแผนการดูแลรักษาและซอมแซมอุปกรณ ดวยการจัดทําตารางเวลาการตรวจสอบ
อุปกรณแตละชนิด การสํารองอะไหลสําหรับซอมแซม และการประสานชางซอมบํารุง 
  (4) จัดทําแผนการเบิกจายวัคซีน ดวยการจัดทําตารางเวลาการสํารวจปริมาณวัคซีนในคลังหรือ
ตูเย็นท่ีจัดเก็บวัคซีน รวมท้ังจัดทําระเบียบแบบแผนในการรับจายวัคซีน และการใชวัคซีน เพ่ือใหมีวัคซีนเพียงพอ
ตอการใหบริการตลอดเวลาโดยไมมีวัคซีนท่ีเปดใชแลวเหลือท้ิง และไมมีวัคซีนหมดอายุตกคางในคลังหรือตูเย็นท่ี
จัดเก็บ 
  (5) จัดทําแผนในกรณีเหตุฉุกเฉิน เชน ไฟฟาดับ พาหนะขนสงวัคซีนเสียระหวางทาง อุปกรณให
ความเย็นไมเพียงพอ เจาหนาท่ีท่ีรับผิดชอบประจําไมสามารถปฏิบัติงานได หรือ อุปกรณตางๆ ไมสามารถใชงาน
ได หรือ ทํางานผิดปกติ จะมีข้ันตอนหรือวิธีการแกไขเหตุฉุกเฉินในแตละกรณีอยางไร เพ่ือรักษาวัคซีนใหมีคุณภาพ
ดีดังเดิม หรือไมเกิดความสูญเสียในปริมาณมาก 

2.2.4 แนวทางปฏิบัติการนําระบบลูกโซความเย็นมาใชในการรักษาคุณภาพของวัคซีน แบงเปน 3  
ระดับ ดังนี้ 

  (1) คลังวัคซีนระดับสวนกลาง เขต หรือจังหวัด 
   (1.1) การกําหนดหรือแตงตั้งผูรับผิดชอบในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ 
   ความเย็น มีเภสัชกรหรือนักวิชาการท่ีผานการอบรมเรื่องการบริหารจัดการวัคซีนและ 
   ระบบลูกโซความเย็น และไดเขาอบรมฟนฟูความรูเปนระยะ ทําหนาท่ีรับผิดชอบโดย 
   ไดรับมอบหมายเปนลายลักษณอักษร 
   (1.2) การมีและใชเอกสาร/คูมือ/หนังสือ/ตําราในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบ 
   ลูกโซความเย็น ไดแก คูมือการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น ตํารา 
   วัคซีนและการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค และมาตรฐานวิธีการปฏิบัติงานตามแนวทางของ 
   องคการอนามัยโลก 
   (1.3) การจัดหา/การเบิกวัคซีน 
    (1.3.1) การจัดหาวัคซีน  คลังวัคซีนทําการประมาณการจํานวนวัคซีนท่ีตอง 
   จัดหา  และควรมีการสํารองวัคซีนเพ่ิมไว 6-12 เดือน  โดยมีสูตรในการคํานวณ  
   ดังนี้ 
 
   
 

 (1.3.2) การเบิกวัคซีน  วัคซีนท่ีใชใน EPI routine สํานักโรคติดตอท่ัวไปแจง
ผาน สปสช. เพ่ืออนุมัติใหองคการเภสัชกรรมจัดสงผานระบบ VMI สวนวัคซีนท่ีใช
รณรงคกําจัดกวาดลางโรค ไดแก MMR และ OPV กรมควบคุมโรคจะกระจายวัคซีนผาน
ระบบ VMI ขององคการเภสัชกรรม 

   (1.4) การตรวจรับวัคซีน องคการเภสัชกรรมหรือสํานักโรคติดตอท่ัวไปในฐานะผูจัดหา 
   และกระจายวัคซีน ควรตรวจรับวัคซีนตามรายการ ดังนี้ 

จํานวนวัคซีน (ขวด)  =       กลุมเปาหมาย (คน) X จํานวนครั้ง X 100 
           (100 - อัตราสูญเสียวัคซีน) X ขนาดบรรจุตอขวด 



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

 

2-12 
 

    (1.4.1) ยานพาหนะท่ีใชในการขนสง เปนรถยนตหองเย็นท่ีควบคุมอุณหภูมิ 
   ในชวง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส หรือรถยนตมีหลังคาและควบคุมอุณหภูมิในหอง 
   บรรทุกท่ี +25 องศาเซลเซียส หรือรถไฟหรือรถโดยสารปรับอากาศ โดย  
   กลองโฟมท่ีบรรจุวัคซีนตองอยูในสภาพดี และสงถึงตามวันและเวลาท่ีระบุไว  
   หนากลอง 
    (1.4.2) วัคซีนสงมาในอุณหภูมิตามมาตรฐานท่ีกําหนด หรือตามท่ีระบุไวหนา 
    กลองโฟม และซองน้ําแข็ง (icepack) หรือ gel pack ยังละลายไมหมด 
    (1.4.3) จํานวนวัคซีนและน้ํายาละลายวัคซีนครบถวนตามท่ีระบุในใบนําสง 
    วัคซีน 
    (1.4.4) วัคซีนและน้ํายาละลายวัคซีน มีรุนการผลิต (Lot number) และวัน 
    หมดอายุตรงตามท่ีระบุในใบนําสงวัคซีน 
    (1.4.5) มีเอกสารรับรองรุนการผลิต (Lot release certificate) โดยสถาบัน 
    ชีววัตถุ กรมวิทยาศาสตรการแพทย และเอกสารแสดงผลการตรวจวิเคราะห 
    คุณภาพ (Certificate of analysis) โดยผูผลิต 
    (1.4.6) ไมมีวัคซีนหรือน้ํายาละลายวัคซีนแตกเสียหาย 
    (1.4.7) เครื่องหมาย VVM (Vaccine vial monitor) ท่ีอยูขางขวดวัคซีนบาง 
    ชนิดยังมีสีในสี่เหลี่ยมออนกวาสีในวงกลมท่ีอยูลอมรอบ 
    (1.4.8) ของเหลวสีน้ําเงินในกระเปาะของ Freeze watch ตองไมแตก ในกรณี 
    เปนวัคซีนไวตอความเย็น 
    (1.4.9) เม่ือตรวจรับแลวใหนําวัคซีนเขาหองเย็น หองแชแข็ง หรือตูเย็นทันที   
    ถามีปญหาใหรีบแจงผูผลิต ผูนําเขา ผูแทนจําหนาย องคการเภสัชกรรม หรือ 
    สํานักโรคติดตอท่ัวไป 
 
 
   (1.5) การจัดทําทะเบียนรับ - จายวัคซีน 
    (1.5.1) จัดทําทะเบียนรับ - จายวัคซีน จําแนกตามรายชนิดวัคซีน 
    (1.5.2) ลงบันทึกการรับวัคซีนโดยระบุวันเดือนป ชื่อหนวยงานท่ีสงวัคซีน  
    จํานวนท่ีรับ ยอดคงเหลือหลังรับวัคซีน แยกตามรุนการผลิตวัคซีนและวัน 
    หมดอายุใหครบถวนและถูกตอง 
    (1.5.3) ลงบันทึกการจายวัคซีน โดยระบุวันเดือนป ชื่อหนวยงานท่ีจาย (แยก 
    เปนรายหนวยงาน) จํานวนท่ีจาย ยอดคงเหลือหลังจายวัคซีน แยกตามรุนการ 
    ผลิตวัคซีนและวันหมดอายุใหครบถวนและถูกตอง 
    (1.5.4) จายวัคซีนตามหลัก FEFO (First Expire First Out) 
    (1.5.5) ยอดคงคลังของวัคซีนเปนปจจุบัน 
   (1.6) การจัดเตรียมอุปกรณในระบบลูกโซความเย็น 
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           (1.6.1) อาคารท่ีเปนคลังวัคซีน สถานท่ีตั้งคลังวัคซีนกวางขวาง อยูในท่ี  
    ปลอดภัย เจาหนาท่ีปฏิบัติงานและยานพาหนะท่ีใชในการขนสงสามารถเขาถึง 
    ได คลังวัคซีนตองมีโครงสรางถาวรท่ีไดมาตรฐาน มีการบํารุงรักษาท่ีดี   
    ปลอดภัยจากอัคคีภัย และการโจรกรรม 

   (1.6.2) อุปกรณและสิ่งอํานวยความสะดวกในอาคารท่ีเปนคลังวัคซีน 
     - บริเวณท่ีติดตั้งหองเย็น หองแชแข็ง หรือตูแชแข็งกวางขวางเพียงพอ  
    อยูใกลบริเวณท่ีบรรจุวัคซีน มีการระบายอากาศดี และงายตอการบํารุงรักษา 
     - บริเวณท่ีใชการบรรจุวัคซีนกวางขวางเพียงพอ และควรมีอุณหภูมิ 
    ในชวง +15 ถึง +25 องศาเซลเซียส แสงแดดสองไมถึง เพราะมีผลกระทบ 
    ตอวัคซีนท่ีไวตอแสง และเปนตัวเรงปฏิกิริยาของเครื่องหมาย VVM ดวย  
    และการบรรจุวัคซีนมีความเชื่อมโยงกับหลายกิจกรรม ดังนั้น จึงควรอยูใน 
    บริเวณเดียวกับคลังวัคซีน และบริเวณท่ีขนถายวัคซีนข้ึน - ลงยานพาหนะ  
    ตามแผนผังของคลังวัคซีนตามแผนภาพท่ี 2.8 

 

แผนภาพท่ี 2.8 แผนผังการคลังวัคซีน 

    (1.6.3) อุปกรณท่ีใชในระบบลูกโซความเย็น ควรมีมาตรฐานดังตอไปนี้  

 

 

 

Note : 
1. Size of packing area depends upon 
number of icepacks and icepack freezes 
required for maximum daily workload 
2. Provide adequate lay out space for icepack 
conditioning. 25 icepacks require about 1.0 
m2 of work space.  
3. The Vaccine packing room should be            
air-conditioned  in hot climates and heated 
in cold climates. 
4. Direct sunlight should be excluded using 
external shading. curtains or blinds. 
 

Vaccine store Packing  

 

Packing  area 

Storekeeper's  
office Loading  bay 

Materials 

Supervisio
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ตารางท่ี 2.3 มาตรฐานหองเย็น / หองแชแข็ง และตูแชแข็ง 

หองเย็น หองแชแข็ง ตูแชแข็ง 
ควรรักษาอุณหภูมิใหอยูในชวง +2 
ถึง +8 องศาเซลเซียส ท้ังในสภาวะ
ท่ีมีวัคซีนอยูเต็มหรือไมมีวัคซีน 

ควรรักษาอุณหภูมิใหอยูในชวง -15 
ถึง -25 องศาเซลเซียสท้ังในสภาวะ
ท่ีมีวัคซีนอยูเต็มหรือไมมีวัคซีน 

สามารถรักษาอุณหภูมิอยู ในชวง            
-15 ถึง -25 องศาเซลเซียส ท้ังใน
สภาวะท่ีมีวัคซีนอยู เต็มหรือไมมี
วัคซีน 

ควรมีระบบทําความเย็นหองละ 2 
ชุดโดยการทํางานของระบบทํา
ความเย็นแตละชุดสามารถคงความ
เย็นในชวงอุณหภูมิท่ีตองการไดโดย
อิสระตอกัน 

ควรมีระบบทําความเย็นหองละ 2 
ชุดโดยการทํางานของระบบทํา
ความเย็นแตละชุดสามารถคงความ
เย็นในชวงอุณหภูมิท่ีตองการไดโดย
อิสระตอกัน 

มีเทอรโมมิเตอรวางไวบนวัคซีนและ
เชื่อมตอกับเครื่องบันทึกอุณหภูมิ
แบบ multi-channelถาเปนไปได
ควรมี electronic thermometer 
logger วางไวกับวัคซีนสําหรับแต
ละตู  และควรมีการดาวน โหลด
ข อ มูลจาก  logger พิมพ เ ก็บ ไ ว
สัปดาหละ 1 ครั้งตั้งคาใหมและนํา
กลับไปวางไวในตูแชแข็ง 

ค ว ร มี เ ค รื่ อ ง บั น ทึ ก อุ ณ ห ภู มิ
แ บ บ ต อ เ นื่ อ ง แ ล ะ มี  dial 
thermometer ท่ีมีความเท่ียงตรง 
±0.5 องศาเซลเซียส 

ค ว ร มี เ ค รื่ อ ง บั น ทึ ก อุ ณ ห ภู มิ
แ บ บ ต อ เ นื่ อ ง แ ล ะ มี  dial 
thermometer ท่ีมีความเท่ียงตรง 
±0.5 องศาเซลเซียส 

ควรติดตั้งอุปกรณบันทึกอุณหภูมิท่ี
มีความเท่ียงตรง ±0.5 องศา
เซลเซียส 

ชั้นลางสุดของชั้นวางวัคซีนควรสูง
จากพ้ืนหองเย็นไมนอยกวา 20 ซม. 

ชั้นลางสุดของชั้นวางวัคซีนควรสูง
จากพ้ืนหองเย็นไมนอยกวา 20 ซม. 

ปลั๊กไฟตูแชแข็งตองติดแนนกับ
เตาเสียบตลอดเวลา 

ตองมีการติดตั้งระบบทําความรอน
(heater circuit) เพ่ือไมใหอุณหภูมิ
ต่ํากวา +2 องศาเซลเซียสและไม
ควรปดสวิทซระบบทําความรอนใน
วันหยุดสุดสัปดาห 

- - 

ตูแชแข็งซองน้ําแข็งควรมีความจุ
เ พียงพอกับความตองการใช ใน
ปริมาณสูงสุด 

ตูแชแข็งซองน้ําแข็งควรมีความจุ
เ พียงพอกับความตองการใช ใน
ปริมาณสูงสุด 

ตูแชแข็งซองน้ําแข็งควรมีความจุ
เ พียงพอกับความตองการใช ใน
ปริมาณสูงสุด 

สารทําความเย็นตองเปนชนิด CFC-
free 

สารทําความเย็นตองเปนชนิด CFC-
free 

สารทําความเย็นตองเปนชนิด CFC-
free 

มีสัญญาณเตือนเม่ือกระแสไฟฟา
หลักหายไปหรือเม่ืออุณหภูมิต่ํากวา 
+2 องศาเซลเซียสหรือสูงกวา +8 

มีสัญญาณเตือนเม่ือกระแสไฟฟา
หลักหายไปหรือเม่ืออุณหภูมิต่ํากวา 
-25 องศาเซลเซียสหรือสูงกวา  

มีสัญญาณเตือนเม่ือกระแสไฟฟา
หลักหายไป หรือเม่ืออุณหภูมิในตู
แชแข็งต่ํากวา -25 องศาเซลเซียส
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หองเย็น หองแชแข็ง ตูแชแข็ง 
องศา เซล เ ซี ยสและ เ จ าหน า ท่ี
ติดตาม/เฝาระวังสัญญาณเตือน 24 
ชั่วโมง 

-15 องศาเซลเซียส และ เจาหนาท่ี
ติดตาม/เฝาระวังสัญญาณเตือน 24 
ชั่วโมง 

หรือสูงกวา -15 องศาเซลเซียส 
และ เจาหนาท่ีติดตาม/เฝาระวัง
สัญญาณเตือน 24 ชั่วโมง 

 
    (1.6.4) การจัดการดานการขนสงวัคซีนจากคลังวัคซีนสวนกลางถึงคลังในระดับ 
    ถัดไป และการควบคุมอุณหภูมิในระหวางการขนสงใหถูกตองตามมาตรฐาน  
    ดังนี้  
     - การขนสงท่ีมีการบรรจุวัคซีนในหีบเย็น ควรมีอายุความเย็น (Cold  
    life) เพียงพอตลอดระยะทางท่ีไกลสุด โดยเจาหนาท่ีตองปฏิบัติตามวิธีการ 
    บรรจุวัคซีนในหีบเย็นโดยทําใหซองน้ําแข็งมีอุณหภูมิกลับมาท่ี 0 องศาเซลเซียส 
    (Conditioning icepack) หรือการใช Chilled water pack 
     - กรณีใชรถยนตหองเย็นในการขนสง ควรมีศูนยซอมบํารุง และสอน 
    พนักงานขับรถยนตในเรื่องการใชอุปกรณตางๆ และการดูแลรักษาวัคซีนตลอด 
    การเดินทาง/กรณีท่ีมีเหตุฉุกเฉิน นอกจากนี้ตองติดตั้งอุปกรณท่ีใหกระแสไฟฟา 
    กับหองเย็นในระหวางหยุดพักคางคืน ในสภาพอากาศหนาวเย็นหองเย็นตอง 
    ติดตั้งระบบทําความรอนเพ่ือปองกันวัคซีนท่ีไวตอความเย็นจัด  
   (1.7) การเก็บรักษายา/วัคซีน 
    คลังวัคซีนในสวนกลาง เขต และจังหวัด ตองเก็บรักษาวัคซีนในอุณหภูมิตาม 
   คําแนะนําขององคการอนามัยโลก (ตารางท่ี 2.4) และตั้งเปาหมายการสูญเสียวัคซีนไม 
   เกินรอยละ 1 ตอป 

  (1.8) การบํารุงรักษาอาคาร อุปกรณในระบบลูกโซความเย็น และการขนสงวัคซีน 
    (1.8.1) มีแผนการดูแลรักษาเชิงปองกันตอตัวอาคาร อุปกรณในระบบลูกโซ 
    ความเย็นและการขนสง 

   (1.8.2) การซอมฉุกเฉินท่ีสามารถดําเนินการไดทันที 
   (1.8.3) มีอะไหลและวัสดุอุปกรณสํารองเพียงพอ 
  (1.9) การจัดทําแผนเตรียมความพรอมกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็น 
   คลังวัคซีนสวนกลาง/เขตหรือจังหวัด ตองมีเจาหนาท่ีรับผิดชอบท่ีสามารถ 

   ตอบสนองตอเหตุการณท่ีมีอุณหภูมิผิดปกติ เชน ไฟฟาดับ หรือ อุปกรณทําความเย็น 
   เสีย เปนตน 
    (1.9.1) มีแผนเตรียมความพรอมกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินในระบบลูกโซความ 
    เย็น 
    (1.9.2) มีผังควบคุมกํากับการปฏิบัติงานกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินในระบบ 
    ลูกโซความเย็น ติดไวในท่ีมองเห็น โดยระบุชื่อและเบอรโทรศัพทของ  
    ผูรับผิดชอบและหนวยงานหรือบริษัทท่ีทําหนาท่ีซอมบํารุง 
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    (1.9.3) มีการซอมเตรียมความพรอมกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็นอยาง 
    นอยปละ 1 ครั้ง 

ตารางท่ี 2.4 เง่ือนไขในการเก็บรักษาวัคซีนขององคการอนามัยโลก (WHO)  

Vaccine primary Intermediate Health 
center 

Health post 
 region district 

6 months 3 months 1 months 1 months Daily  use 
OPV -15 OC ถึง -25 OC  
BCG องคการอนามัยโลกแนะวาการ

เก็บวัคซีนชนิดผงแหงท่ีอุณหภูมิ    
-20 OC ไมเปนอันตรายตอ
คุณภาพวัค ซีน  แต ไม มี ความ
จําเปน ควรเก็บรักษาในตู เย็น 
และขนสงภายในชวงอุณหภูมิ  
+2 OC ถึง +8 OC ก็พอ  

 
Measles  
MMR  
MR  
Yellow fever  
Hib freeze-dried                          

               +2 OC ถึง +8 OC หามแชแข็ง 
HB                                                               

 
                                                     

DTP-HB, DTP-Hib 
Hib liquid 
DTP, DT 
TT, Td 
หามแชแข็งนํ้ายาหรือสารทําละลายยา/วัคซีนเดด็ขาด เมื่อส่ังซ้ือวัคซีนผงแหง จะไดรับน้ํายาทําละลายวัคซีนติดมาดวยเปนชุด ใหจัดเก็บวัคซีนทั้งชุด
น้ันไวที่อุณหภูมิ +2 OC ถึง +8 OC ผูผลิตบางแหงอาจแยกจําหนายน้ํายาทําละลายกับวัคซีนออกจากกันและเก็บรักษาที่อุณหภูมิ +2 OC ถึง +8 OC 
เพื่อควบคุมใหระบบลูกโซความเย็นมีประสิทธิภาพ 

  (2) คลังวัคซีนระดับอําเภอ 
   (2.1) การกําหนดหรือแตงตั้งผูรับผิดชอบในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ 
   ความเย็น มีเภสัชกรท่ีไดรับการอบรม เรื่อง ระบบลูกโซความเย็น และการกระจาย 
   วัคซีนดวยระบบ VMI ไดเขาอบรมฟนฟูความรูเปนระยะ ทําหนาท่ีรับผิดชอบโดยไดรับ 
   มอบหมายเปนลายลักษณอักษร มีการนิเทศงานผูรับผิดชอบในระดับเครือขาย 1 ครั้ง/ป 
   เพ่ือพัฒนาเครือขาย 
   (2.2) การมีและใชเอกสาร/คูมือ/หนังสือ/ตําราในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบ 
   ลูกโซความเย็น ไดแก คูมือการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น และตํารา 
   วัคซีนและการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  
   (2.3) การเบิกและรับ - จายวัคซีน  
    (2.3.1) การเบิกวัคซีน บันทึกขอมูลผานระบบ VMI เดือนละครั้ง ตาม 
    กําหนดเวลา 
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    (2.3.2) การรับวัคซีน ตรวจรับวัคซีนท่ีองคการเภสัชกรรมจัดสงใหตามรายการ 
     - รถยนตมีหลังคา และกลองโฟมอยูในสภาพดี  
                     - สงถึงตามวันและเวลาท่ีระบุไวหนากลอง  
                     - วัคซีนสงมาในอุณหภูมิตามท่ีระบุไวหนากลอง  
                     - ซองนาแข็งยังละลายไมหมด  
                     - จํานวนวัคซีน เลขท่ีผลิตและวันหมดอายุครบถวนและตรงตามท่ีระบุ 
    ในใบนําสงวัคซีน  
                     - ไมมีวัคซีนแตกเสียหาย  
                     - เครื่องหมาย VVM ท่ีอยูขางขวดวัคซีนบางชนิดยังมีสีในสี่เหลี่ยมออน 
    กวาสีในวงกลมท่ีอยูลอมรอบ 
    (2.3.3) เม่ือตรวจรับวัคซีนแลว นําวัคซีนเขาตูเย็นทันที ถามีปญหาในการ 
    ตรวจรับวัคซีนตองรีบแจงองคการเภสัชกรรมตามแนวทางท่ีสํานักงานหลัด 
    ประกันสุขภาพแหงชาติกําหนด 
    (2.3.4) การจายวัคซีน ฝายเภสัชกรรมตองตรวจสอบความครบถวนถูกตอง 
    ของใบเบิกของหนวยบริการใหเรียบรอยกอนจายวัคซีน 
   (2.4) การจัดทําทะเบียนรับ - จายวัคซีน 
    - จัดทําทะเบียนรับ - จาย จําแนกตามรายชนิดวัคซีน 
    - ลงบันทึกการรับวัคซีน โดยระบุวัน/เดือน/ป ชื่อหนวยงานท่ีสงวัคซีน จํานวนท่ี 
   รับ ยอดคงเหลือหลังรับวัคซีน แยกตามรุนการผลิตและวันหมดอายุใหครบถวนถูกตอง 
    - ลงบันทึกการจายวัคซีน โดยระบุวัน/เดือน/ป ชื่อหนวยงานท่ีจาย จํานวนท่ี 
   จาย ยอดคงเหลือหลังจายวัคซีน แยกตามรุนการผลิตและวันหมดอายุใหครบถวน 
   ถูกตอง 
    - จายวัคซีนตามหลัก first expire first out 
    - ยอดคงคลังของวัคซีนเปนปจจุบัน (ในตูเย็นตรงกับทะเบียนรับ - จายวัคซีน)  
   โดยจําแนกเปนรายรุนการผลิตวัคซีนและวันหมดอายุไดถูกตอง 
   (2.5) การจัดเตรียมอุปกรณในระบบลูกโซความเย็น 

   จัดหาวัสดุอุปกรณระบบลูกโซความเย็นตามคุณลักษณะ (specification) ท่ีกําหนด   
   ดังนี้ 
    (2.5.1) ตูเย็นเก็บวัคซีนโดยเฉพาะ อยางนอย 1 ตู ท่ีมีลักษณะ ดังนี้ 
     - ตูเย็นชนิด 2 ประตู ฝาประตูทึบแสง แยกชองแชแข็งและชอง 
    อุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 
     - ขนาดความจุไมต่ํากวา 18 คิว (หรือมีตูเย็นชนิด 2 ประตู มากกวา 1  
    ตู ท่ีมีความจุรวมกัน ไมต่ํากวา 18 คิว) 
     - ฉนวนกันความรอนหนาไมนอยกวา 30 มิลลิเมตร 
     - มีอายุใชงานนอยกวา 10  ป 
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     - ใชจัดเก็บวัคซีนอยางเดียว 
     - วางตูเย็นในบริเวณท่ีไมมีแสงแดดสองถึง บนขาตั้งและหางจากฝา 
    ผนังประมาณ 6-12 นิ้วเพ่ือใหอากาศรอบตูเย็นหมุนเวียนไดสะดวก  
    (2.5.2) กระติกวัคซีนใบใหญ อยางนอย 1 ใบ ท่ีมีลักษณะ ดังนี้ 
     - มีความหนาของฉนวนไมต่ํากวา 30 มิลลิเมตร 
     - ปริมาตรความจุภายใน ไมต่ํากวา 20 ลิตร   
     - ไมมีรอยแตกท้ังดานในและดานนอก สะอาด ฝากระติกปดล็อคได 
    สนิท  
     - รักษาอุณหภูมิใหอยูระหวาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส อยางนอย  
    24 ชั่วโมง 
    (2.5.3) กลองโฟมใบใหญ  อยางนอย 1 ใบ ท่ีมีลักษณะ ดังนี้ 
     - มีความหนาของฉนวนไมต่ํากวา 25 มิลลิเมตร 
     - ปริมาตรความจุภายใน ไมต่ํากวา 20 ลิตร   
     - ไมมีรอยแตกท้ังดานในและดานนอก, สะอาด, ฝาปดไดสนิท  
     - รักษาอุณหภูมิใหอยูระหวาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส อยางนอย  
    24 ชั่วโมง 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
ภาพท่ี 2.1 กระติกวัคซีนใบใหญและกลองโฟมใบใหญ 

    (2.5.4) กระติกวัคซีนใบเล็ก มีลักษณะ ดังนี้ 
     - มีความหนาของฉนวนไมต่ํากวา 30 มิลลิเมตร 
     - ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน (Vaccine Storage Capacity)   
    ประมาณ 1.7 ลิตร   
     - ไมมีรอยแตกท้ังดานในและดานนอก สะอาด ฝากระติกปดล็อคได 
    สนิท  
     - สามารถบรรจุซองน้ําแข็งไดพอดีครบ 4 ดาน 
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     - รักษาอุณหภูมิใหอยูระหวาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส อยางนอย  
    24 ชั่วโมง 
     - จํานวนกระติกท่ีตองสํารอง ข้ึนกับจํานวนของหนวยบริการลูกขาย  
    หากจํานวนหนวยบริการลูกขายไมเกิน 15 แหง ใชกระติกอยางนอย 1 ใบ ถา 
    มากกวา 15 แหง ใชกระติกอยางนอย 2 ใบ 

 
ภาพท่ี 2.2 กระติกวัคซีนใบเล็ก 

    (2.5.5) ซองน้ําแข็ง พรอมใช อยางนอย 12 อัน 
    (2.5.6) เทอรโมมิเตอร ท่ีมีการสอบเทียบแลวปละ 1 ครั้ง อยางนอย 1 อัน 

                                         

    ภาพท่ี 2.3 เทอรโมมเิตอรท่ีไดรับการสอบเทียบ 

   (2.6) การเก็บรักษายา/วัคซีน 
    (2.6.1) การจัดเก็บในตูเย็น  
     - อุณหภูมิของตูเย็นในชองธรรมดาควรอยูในชวง 2-8 องศาเซลเซียส  
    และชองแชแข็งควรต่ํากวา 15 องศาเซลเซียส ชองเย็นและชองแชแข็งควรอยู 
    แยกกัน 
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     - ควรจัดวางยา/วัคซีนตามหลัก "First Expire First Out" คือ           
    ยา/วัคซีนท่ีรับมากอนและหมดอายุการใชงานกอนควรวางไวดานนอก สวน 
    ยา/วัคซีนท่ีรับเขามาใหมควรจัดเก็บไวดานใน 
     - จัดเก็บวัคซีนโดยแยกเปนสัดสวน มีปายแสดงชื่อวัคซีนแตละชนิด  
     - จัดเก็บในตะกราโปรงหรือกลองใสวัคซีน และจัดวางใหมีชองวาง 
    ระหวางกลองเพ่ือใหความเย็นไหลเวียนไดท่ัวถึง 
     - ไมควรเก็บยาไวในถาดใตชองแชแข็ง ชิดผนังและบริเวณฝาตูเย็น 
     - ควรเลือกใชตูเย็นประเภทท่ีมีไฟสํารองฉุกเฉิน และมี alarm รอง 
    เตือนเม่ืออุณหภูมิไมอยูในชวงท่ีเหมาะสม  
     - ท่ีชั้นลางสุดหรือบริเวณประตูตูเย็น ควรมีขวดบรรจุน้ําเปลาผสม 
    เกลือแชไวเพ่ือชวยควบคุมอุณหภูมิใหคงท่ี 
     - จัดทําตารางการละลายน้ําแข็งอยางสมํ่าเสมอ น้ําแข็งท่ีเกาะในชอง 
    แชแข็งตองไมหนาเกิน 5 มิลลิเมตร 

    - ดูแลความสะอาดของตูเย็นท้ังภายนอกและภายใน  
    - ดูแลสภาพขอบยางใหอยูในสภาพใชงานไดดีเสมอ โดยใช  

    แผนกระดาษ A4 สอดท่ีบานประตูและปดประตูใหสนิท จากนั้นออกแรงดึง 
    กระดาษ ถาสามารถดึงออกมาไดงาย แสดงใหเห็นวา ขอบยางอยูในสภาพเสื่อม 
    แลว 
     - จัดทําแบบบันทึกอุณหภูมิตูเย็น โดยจัดวางเทอรโมมิเตอรไวบริเวณ 
    สวนกลางของตูเย็น บันทึกวันละ 2 ครั้ง เชาเวลา 8.30-9.30 น. และเย็น 
    เวลา 15.30-16.30 น. ควรมอบหมายใหมีผูรับผิดชอบโดยตรง 1 คน และ 
    สํารองอีก 1 คน  
     - มี icepack ในชองแชแข็ง และมีขวดใสน้ําวางไวในชองลางของตูเย็น 
    เพ่ือชวยเก็บรักษาความเย็น ติดปายวา “หามดึงปลั๊กตูเย็น” 
     - การเก็บวัคซีนท่ีเปดใชแลว วัคซีนชนิดผงแหงท่ีผสมแลวเก็บใน 
    อุณหภูมิ 2 OC - 8 OC  ไดไมเกิน 6 ช.ม. ยกเวน BCG เก็บไดไมเกิน 2   
    ช.ม. วัคซีนชนิดน้ํา ไดแก HB DTP และ dt เปดใชแลวเก็บในอุณหภูมิ  
    2 OC - 8 OC ได 8 ช.ม. หรือภายในวันท่ีใหบริการ 
    (2.6.2) การจัดเก็บในกระติก (48 ชม.) หรือหีบเย็น (2 - 7 วัน) 
     - จัดวาง ice pack หรือ gel pack ท่ีเริ่มละลายเล็กนอย (เขยาแลวได 
    ยินเสียงน้ํา) ไวบริเวณขอบท้ัง 4 ดานของภาชนะ หากภาชนะมีขนาดใหญ  
    สามารถวาง ice pack/ gel pack รองไวท่ีกนภาชนะได 
     - หอยา/วัคซีนในกลองหรือพลาสติกกันน้ํา เพ่ือปองกันการกระแทก  
    และปองกันฉลากเปยกน้ํา 
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     - วัดอุณหภูมิภายในภาชนะดวยเทอรโมมิเตอร เม่ืออุณหภูมิอยูในชวง  
    2 - 8 องศาเซลเซียสแลว วางหอยา/วัคซีนลงตรงกลางภาชนะโดยมีกระดาษ 
    หนาหรือแผนพลาสติกหนาวางก้ันระหวางกลองยา/วัคซีนและซองน้ําแข็ง หาก 
    ภาชนะมีขนาดใหญ ใหซองน้ําแข็งบนกลองยา โดยมีกระดาษหรือพลาสติกหนา 
    รองบนกลองยาดวยเชนกัน หามวางยา/วัคซีนสัมผัส กับซองน้ําแข็งโดยตรง  
     - ปดฝาใหสนิท ระบุหนากลองภาชนะวา "ยา/วัคซีนเก็บในตูเย็น" ระบุ 
    ชื่อและเบอรโทรศัพทติดตอเม่ือมีปญหาไวขางกลองและวางไวในท่ีรม   
     - ระหวางใหบริการ หามวางวัคซีนบนซองน้ําแข็งท่ียังเปนน้ําแข็ง ให 
    วางวัคซีนในแผนโฟมท่ีอยูในกระติก 
      (2.6.3) การจัดเก็บในระหวางใหบริการ 
     - ใหวัคซีนอยูในระบบลูกโซความเย็นตลอดเวลา 
     - ใหบริการวัคซีนในท่ีรม 
     - เปดฝากระติกวัคซีนเม่ือจําเปนเทานั้น และควรปดใหสนิท 
   (2.7) การเคล่ือนยายยา/วัคซีน 
    (2.7.1) ใชกลองโฟม หรือภาชนะท่ีมีฉนวนกันความรอน 
    (2.7.2) ใสซองน้ําแข็ง ไวรอบๆกลองโฟม เวนพ้ืนท่ีตรงกลางเพ่ือ  
    บรรจุยา/วัคซีน 
    (2.7.3) มีเทอรโมมิเตอรใสไวเพ่ือตรวจสอบอุณหภูมิระหวางการเคลื่อนยาย  
    ควรรอจนกระท่ังอุณหภูมิภายในลดต่ําลงกวา 8 องศาเซลเซียส จึงเริ่มบรรจุ 
    ยา/วัคซีนลงในกลอง 
    (2.7.4) ควรหอหุมยา/วัคซีนดวยหอกระดาษหรือพลาสติกเพ่ือปองกันกลอง 
    ยา/วัคซีนเปยก และฉลากยา/วัคซีนลบเลือน และปองกันไมใหยา/วัคซีนสัมผัส 
    กับซองน้ําแข็งโดยตรง  
    (2.7.5) ระบุหนากลองโฟม วา "ยา/วัคซีนเก็บในตูเย็น" ระบุชื่อและเบอร 
    โทรศัพทติดตอเม่ือมีปญหาไวขางกลอง 
   (2.8) การควบคุมอุณหภูมิในตูเย็น 
    (2.8.1) ปรับอุณหภูมิของตูเย็นในชองธรรมดาใหอยูในชวง +2 ถึง +8 องศา 
    เซลเซียส และชองแชแข็งใหต่ํากวา -15 องศาเซลเซียส 
    (2.8.2) ใสซองน้ําแข็งในชองแชแข็ง(อยางนอย 12 อัน) และขวดน้ําท่ีมีฝาปด  
    (ปริมาณน้ําไมต่ํากวา 3 ใน 4 ของขวด) หรือ chilled water pack ไวใหเต็ม 
    ชองแชผัก หรือฝาประตูตูเย็น เพ่ือเก็บรักษาอุณหภูมิตูเย็นใหไดตามมาตรฐานท่ี 
    กําหนด 
    (2.8.3) ตรวจสอบอุณหภูมิเชา (8.30 - 9.30 น.) และเย็น (15.30 - 16.30 น.)  
    อยางตอเนื่องทุกวัน และควบคุมอุณหภูมิของตูเย็นในชองธรรมดาใหอยูในชวง  
    +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 
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    (2.8.4) บันทึกอุณหภูมิท่ีตรวจสอบใหถูกตองตามความเปนจริง และเก็บไวเพ่ือ 
    ตรวจสอบการทํางานของตูเย็นไมนอยกวา 6 เดือน 
 
   (2.9) การบํารุงรักษาอาคารอุปกรณในระบบลูกโซความเย็น 
    (2.9.1) ตูเย็น 
     - วางตูเย็นตั้งตรง และใหผนังตูท้ัง 3 ดาน หางจากฝาผนังหองหรือ 
    อุปกรณอ่ืนๆ ไมต่ํากวา 6 นิ้ว และไมควรวางผาคลุมตูเย็น เพ่ือใหตูเย็นระบาย 
    ความรอนไดดี 
     - ทําความสะอาดรอบนอกตูเย็นและขอบยางของประตูตูเย็น ไมใหมี 
    ฝุนหรือเชื้อราเกาะติด 
     - ประตูตูเย็นปอดไดสนิท ปองกันไมใหความเย็นออก ตรวจสอบไดโดย 
    ใชกระดาษ A4 สอดเขาไปแลวปดฝาประตู หากสามารถดึงกระดาษออกไดงาย  
    แสดงวา ขอบยางเสื่อมและอาจทําใหฝาตูเย็นปดไมสนิท 
     - ปลั๊กตูเย็น มีลักษณะอยางใดอยางหนึ่งตอไปนี้ 

• มี Breaker เฉพาะของตูเย็น และคาดเทปกาวไวใหอยู
ในตําแหนง "on" ตลอดเวลา 

• ปลั๊กตูเย็นใชกับเตาเสียบชนิดเดี่ยว (ไมใชปลั๊กตอพวง) 
พันเทปกาวปดทับใหแนน 

• ปลั๊กตูเย็นใชกับหลายเตาเสียบ (ไมใชปลั๊กตอพวง) 
พันเทปกาวปดทับใหแนน และใชเทปกาวปดชองท่ี
เหลือ 

     - ละลายน้ําแข็งในชองแชแข็ง เม่ือน้ําแข็งเกาะหนาเกิน 5 มิลลิเมตร  
    (2.9.2) กระติกหรือกลองโฟม 
     - หลังการใชงาน ลางทําความสะอาด แลวเปดฝาไวในท่ีรมใหแหง เพ่ือ 
    ปองกันเชื้อราเกาะ เม่ือแหงสนิทแลวปดฝาเก็บไวในท่ีรม เพ่ือปองกันการ 
    แตกราว 
     - ตรวจสอบรอยแตกราว ถามีผลตอการเก็บรักษาอุณหภูมิ จําเปนตอง 
    จัดหาใหม  
    (2.9.3) ซองน้ําแข็ง (icepack) 
     - เก็บในชองแชแข็ง เพ่ือหมุนเวียนออกไปใช เม่ือสงกลับมา ให 
    ตรวจสอบรอยแตกราววาไมรั่วซึม 
     - ระดับน้ําในซองน้ําแข็งตองไมมากกวาระดับท่ีกําหนด   
   เพราะน้ําท่ีแข็งตัวจะขยายออกจนทําใหซองน้ําแข็งแตกราวได 
    (2.9.4) เทอรโมมิเตอร 
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     - แขวนหรือวางไวชั้นกลางตูเย็น บริเวณท่ีเก็บวัคซีนท่ีไวตอความเย็น 
    จัดมากท่ีสุด (HB และ DTB-HB) 
     - ระวังอยาใหหลุดหรือหลนกระแทกพ้ืนตูเย็นหรือพ้ืนหอง เม่ือเวลา 
    เปด - ปดตูเย็น 
     - สอบเทียบหรือเทียบเคียงกับเทอรโมมิเตอรท่ีไดมาตรฐานแลว ปละ  
    1 ครั้ง 
    (2.10) การจัดทําแผนเตรียมความพรอมกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็น 
    คลังเก็บวัคซีนในระดับอําเภอและหนวยบริการ ตองมีเจาหนาท่ีรับผิดชอบ 
   สามารถบริหารจัดการเม่ือเกิดเหตุการณอันไมพึงประสงค ทําใหอุณหภูมิในระบบลูกโซ 
   ความเย็นผิดปกติ เชน ไฟฟาดับ ตูเย็นเสีย เปนตน คลังเก็บวัคซีนในระดับอําเภอและ 
   หนวยบริการ จึงควรจัดใหมีกิจกรรม ดังนี้ 
    (2.10.1) มีแผนเตรียมความพรอมกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินในระบบลูกโซความ 
    เย็น 

(2.10.2) มีผังควบคุมกํากับการปฏิบัติงานกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินในระบบ 
 ลูกโซความเย็น ติดไว ในท่ีมองเห็น โดยระบุชื่อและเบอรโทรศัพทของ
ผูรับผิดชอบ       

    (2.10.3) มีการซอมเตรียมความพรอมกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็นอยาง 
    นอยปละ 1 ครั้ง 
    (2.10.4) มีเครื่องกําเนิดไฟฟาสํารอง มีการทดสอบการใชงานอยางนอย 1 ครั้ง 
    ตอสัปดาห ครั้งละไมนอยกวา 15 นาที และมีการตรวจสอบและซอมบํารุง 
    เครื่องกําเนิดไฟฟาสํารอง อยางนอย 1 ครั้งตอป 
    (2.10.5) กรณีไฟฟาดับ  ถาเครื่องกําเนิดไฟฟาสํารอง  ไมสามารถใชงานได 
    ภายใน 3 ชั่วโมง  ใหยายวัคซีนท้ังหมดไปเก็บไวในกระติกหรือกลองโฟมท่ีมี 
    อุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

  (3) คลังวัคซีนระดับหนวยบริการ 
   (3.1) การกําหนดหรือแตงตั้งผูรับผิดชอบในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ 
   ความเย็น มีนักวิชาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ หรือเจาพนักงานสาธารณสุขชุมชน 
   ท่ีผานการอบรม เรื่อง การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น และไดเขา 
   อบรมฟนฟูความรูเปนระยะ ทําหนาท่ีรับผิดชอบโดยไดรับมอบหมายเปนลายลักษณ 
   อักษร 
   (3.2) การมีและใชเอกสาร/คูมือ/หนังสือ/ตําราในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบ 
   ลูกโซความเย็น ไดแก คูมือการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น และคูมือ 
   สรางเสริมภูมิคุมกันโรค  
   (3.3) การเบิกและรับ - จายวัคซีน  
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    (3.3.1) การเบิกวัคซีน จัดทําใบเบิกวัคซีนตามแบบฟอรมท่ีกําหนดให จากนั้น 
    นําสงใบเบิกใหสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ หรือ ฝายเภสัชกรรมตาม  
    กําหนดเวลาท่ีคลังวัคซีนแตละแหงกําหนด หรือกอนมารับวัคซีนอยางนอย 1  
    สัปดาห เพ่ือใหฝายเภสัชกรรมตรวจสอบความครบถวนถูกตองของใบเบิก และ 
    จัดเตรียมวัคซีนใหเพียงพอกอนจายวัคซีน  

    (3.3.2) การตรวจรับวัคซีน  
     - กรณีคลังวัคซีนของโรงพยาบาลนําสงใหหนวยงานบริการ หนวย 
    บริการจะตองตรวจความเรียบรอยของกระติกหรือกลองโฟม ซองน้ําแข็ง  
    จํานวนวัคซีน รุนการผลิตและวันหมดอายุตรงตามท่ีระบุในใบนําสงหรือใบเบิก 
    วัคซีน เครื่องหมาย VVM สมบูรณ 
     - กรณีหนวยบริการมารับวัคซีนเอง ฝายเภสัชกรรมตองตรวจสอบ 
    อุปกรณท่ีมารับวัคซีน โดยตรวจสอบกระติกวามีสภาพสมบูรณ ไดมาตรฐาน  
    ซองน้ําแข็งมีสภาพดีและมีการทํา conditioning icepack กอนบรรจุ 
   (3.4) การจัดทําทะเบียนรับ - จายวัคซีน 
    (3.4.1) จัดทําทะเบียนรับ - จาย จําแนกตามรายชนิดวัคซีน 
    (3.4.2) ลงบันทึกการรับวัคซีน โดยระบุวัน/เดือน/ป ชื่อหนวยงานท่ีสงวัคซีน  
    จํานวนท่ีรับ ยอดคงเหลือหลังรับวัคซีน แยกตามรุนการผลิตและวันหมดอายุให 
    ครบถวนถูกตอง 
    (3.4.3) ลงบันทึกการจายวัคซีน โดยระบุวัน/เดือน/ป ชื่อหนวยงานท่ีจาย  
    จํานวนท่ีจาย ยอดคงเหลือหลังจายวัคซีน แยกตามรุนการผลิตและวันหมดอายุ 
    ใหครบถวนถูกตอง 
    (3.4.4) ใชวัคซีนตามหลัก first expire first out 
    (3.4.5) ยอดคงคลังของวัคซีนเปนปจจุบัน (ในตูเย็นตรงกับทะเบียนรับ - จาย 
    วัคซีน) โดยจําแนกเปนรายรุนการผลิตวัคซีนและวันหมดอายุไดถูกตอง 
   (3.5) การจัดเตรียมอุปกรณในระบบลูกโซความเย็น 
    (3.5.1) ตูเย็นเก็บวัคซีนโดยเฉพาะ จํานวน 1 ตู  ท่ีมีลักษณะ ดังนี้ 
     - ขนาดความจุไมต่ํากวา 5 คิว  
     - ตูเย็นชนิด 1 หรือ 2 ประตู ฝาประตูทึบแสง แยกระหวางชองแชแข็ง 
    และชองอุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 
     - ฉนวนกันความรอนหนาไมนอยกวา 30 มิลลิเมตร 
    (3.5.2) กระติก (Vaccine carrier) จํานวน 1 ใบ ท่ีมีลักษณะ ดังนี้ 
     - มีความหนาของฉนวนไมต่ํากวา 30 มิลลิเมตร 
     - ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน (Vaccine Storage Capacity) ไมนอย 
    กวา 1.7 ลิตร 



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

 

2-25 
 

     - ไมมีรอยแตกท้ังดานในและดานนอก สะอาด ฝากระติกปดล็อคได 
    สนิท  
     - สามารถบรรจุซองน้ําแข็งไดพอดีครบ 4 ดาน 
     - รักษาอุณหภูมิใหอยูระหวาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส อยางนอย  
    24 ชั่วโมง 
    (3.5.3) ซองน้ําแข็งท่ีพอดีกับกระติก พรอมใชอยางนอย 4 อัน ไมมีรอย 
    แตกราว  ไมรั่วซึม 
     - ตูเย็นขนาด 5 คิว ควรมี icepack อยางนอย 4 อัน 
     - ตูเย็นขนาด 5 - 10 คิว ควรมี icepack อยางนอย 8 อัน 
     - ตูเย็นขนาด 10 คิวข้ึนไป ควรมี icepack อยางนอย 16 อัน 
    (3.5.4) เทอรโมมิเตอร ท่ีมีการสอบเทียบหรือเทียบเคียงแลวปละ 1 ครั้ง  
    จํานวน 2 อัน 
   (3.6) การเก็บรักษายา/วัคซีน 
    (3.6.1) การจัดเก็บยา/วัคซีนในตูเย็น  
     - อุณหภูมิของตูเย็นในชองธรรมดาควรอยูในชวง 2-8 องศาเซลเซียส  
    และชองแชแข็งควรต่ํากวา 15 องศาเซลเซียส ชองเย็นและชองแชแข็งควรอยู 
    แยกกัน 
     - ควรจัดวางยา/วัคซีนตามหลัก "First Expire First Out" คือ           
    ยา/วัคซีนท่ีรับมากอนและหมดอายุการใชงานกอนควรวางไวดานนอก สวน 
    ยา/วัคซีนท่ีรับเขามาใหมควรจัดเก็บไวดานใน 
     - จัดเก็บวัคซีนโดยแยกเปนสัดสวน มีปายแสดงชื่อวัคซีนแตละชนิด  
     - จัดเก็บในตะกราโปรงหรือกลองใสวัคซีน และจัดวางใหมีชองวาง 
    ระหวางกลองเพ่ือใหความเย็นไหลเวียนไดท่ัวถึง 
     - ไมควรเก็บยาไวในถาดใตชองแชแข็ง ชิดผนังและบริเวณฝาตูเย็น 
     - ควรเลือกใชตูเย็นประเภทท่ีมีไฟสํารองฉุกเฉิน และมี alarm รอง 
    เตือนเม่ืออุณหภูมิไมอยูในชวงท่ีเหมาะสม  
     - ท่ีชั้นลางสุดหรือบริเวณประตูตูเย็น ควรมีขวดบรรจุน้ําเปลาผสม 
    เกลือแชไวเพ่ือชวยควบคุมอุณหภูมิใหคงท่ี 
     - จัดทําตารางการละลายน้ําแข็งอยางสมํ่าเสมอ น้ําแข็งท่ีเกาะในชอง 
    แชแข็งตองไมหนาเกิน 5 มิลลิเมตร 

    - ดูแลความสะอาดของตูเย็นท้ังภายนอกและภายใน  
    - ดูแลสภาพขอบยางใหอยูในสภาพใชงานไดดีเสมอ โดยใช  

    แผนกระดาษ A4 สอดท่ีบานประตูและปดประตูใหสนิท จากนั้นออกแรงดึง 
    กระดาษ ถาสามารถดึงออกมาไดงาย แสดงใหเห็นวา ขอบยางอยูในสภาพเสื่อม 
    แลว 
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     - จัดทําแบบบันทึกอุณหภูมิตูเย็น โดยจัดวางเทอรโมมิเตอรไวบริเวณ 
    สวนกลางของตูเย็น บันทึกวันละ 2 ครั้ง เชาเวลา 8.30-9.30 น. และเย็น 
    เวลา 15.30-16.30 น. ควรมอบหมายใหมีผูรับผิดชอบโดยตรง 1 คน และ 
    สํารองอีก 1 คน  
     - มีซองน้ําแข็งในชองแชแข็ง และมีขวดใสน้ําวางไวในชองลางของ 
    ตูเย็น เพ่ือชวยเก็บรักษาความเย็น ติดปายวา “หามดึงปลั๊กตูเย็น” 
     - การเก็บวัคซีนท่ีเปดใชแลว วัคซีนชนิดผงแหงท่ีผสมแลวเก็บใน 
    อุณหภูมิ 2 OC - 8 OC  ไดไมเกิน 6 ช.ม. ยกเวน BCG เก็บไดไมเกิน 2 ช.ม.  
    วัคซีนชนิดน้ํา ไดแก HB DTP และ dt เปดใชแลวเก็บในอุณหภูมิ   
    2 OC - 8 OC ได 8 ช.ม. หรือภายในวันท่ีใหบริการ 
    (3.6.2) การจัดเก็บในกระติก (48 ชม.) หรือหีบเย็น (2 - 7 วัน) 
     - จัดวาง ice pack หรือ gel pack ท่ีเริ่มละลายเล็กนอย (เขยาแลวได 
    ยินเสียงน้ํา) ไวบริเวณขอบท้ัง 4 ดานของภาชนะ หากภาชนะมีขนาดใหญ  
    สามารถวาง ice pack/ gel pack รองไวท่ีกนภาชนะได 
     - หอยา/วัคซีนในกลองหรือพลาสติกกันน้ํา เพ่ือปองกันการกระแทก  
    และปองกันฉลากเปยกน้ํา 
     - วัดอุณหภูมิภายในภาชนะดวยเทอรโมมิเตอร เม่ืออุณหภูมิอยูในชวง  
    2 - 8 องศาเซลเซียสแลว วางหอยา/วัคซีนลงตรงกลางภาชนะโดยมีกระดาษ 
    หนาหรือแผนพลาสติกหนาวางก้ันระหวางกลองยา/วัคซีนและ icepack/ gel  
    pack หากภาชนะมีขนาดใหญ ใหวาง icepack/ gel pack บนกลองยา โดยมี 
    กระดาษหรือพลาสติกหนารองบนกลองยาดวยเชนกัน หามวางยา/วัคซีนสัมผัส 
    กับ icepack/ gel pack โดยตรง  
     - ปดฝาใหสนิท ระบุหนากลองภาชนะวา "ยา/วัคซีนเก็บในตูเย็น" ระบุ 
    ชื่อและเบอรโทรศัพทติดตอเม่ือมีปญหาไวขางกลองและวางไวในท่ีรม   
     - ระหวางใหบริการ หามวางวัคซีนบนซองน้ําแข็งท่ียังเปนน้ําแข็งให 
    วางวัคซีนในแผนโฟมท่ีอยูในกระติก 
      (3.6.3) การจัดเก็บในระหวางใหบริการ 
     - ใหวัคซีนอยูในระบบลูกโซความเย็นตลอดเวลา 
     - ใหบริการวัคซีนในท่ีรม 
     - เปดฝากระติกวัคซีนเม่ือจําเปนเทานั้น และควรปดใหสนิท 
   (3.7) การเคล่ือนยายยา/วัคซีน 
    (3.7.1) ใชกลองโฟม หรือภาชนะท่ีมีฉนวนกันความรอน 
    (3.7.2) ใสซองน้ําแข็งไวรอบๆกลองโฟม เวนพ้ืนท่ีตรงกลางเพ่ือบรรจุยา/วัคซีน 
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    (3.7.3) มีเทอรโมมิเตอรใสไวเพ่ือตรวจสอบอุณหภูมิระหวางการเคลื่อนยาย  
    ควรรอจนกระท่ังอุณหภูมิภายในลดต่ําลงกวา 8 องศาเซลเซียส จึงเริ่มบรรจุ 
    ยา/วัคซีนลงในกลอง 
    (3.7.4) ควรหอหุมยา/วัคซีนดวยหอกระดาษหรือพลาสติกเพ่ือปองกันกลอง 
    ยา/วัคซีนเปยก และฉลากยา/วัคซีนลบเลือน และปองกันไมใหยา/วัคซีนสัมผัส 
    กับ icepack/ gel pack โดยตรง  
    (3.7.5) ระบุหนากลองโฟม วา "ยา/วัคซีนเก็บในตูเย็น" ระบุชื่อและเบอร 
    โทรศัพทติดตอเม่ือมีปญหาไวขางกลอง 
   (3.8) การควบคุมอุณหภูมิในตูเย็น 
    (3.8.1) ปรับอุณหภูมิของตูเย็นในชองธรรมดาใหอยูในชวง +2 ถึง +8 องศา 
    เซลเซียส และชองแชแข็งใหต่ํากวา -15 องศาเซลเซียส 
    (3.8.2) ใสซองน้ําแข็งในชองแชแข็ง(อยางนอย 12 อัน) และขวดน้ําท่ีมีฝาปด  
    (ปริมาณน้ําไมต่ํากวา 3 ใน 4 ของขวด) หรือ chilled water pack ไวใหเต็ม 
    ชองแชผัก หรือฝาประตูตูเย็น เพ่ือเก็บรักษาอุณหภูมิตูเย็นใหไดตามมาตรฐานท่ี 
    กําหนด 
    (3.8.3) ตรวจสอบอุณหภูมิเชา (8.30 - 9.30 น.) และเย็น (15.30 - 16.30 น.)  
    อยางตอเนื่องทุกวัน และควบคุมอุณหภูมิของตูเย็นในชองธรรมดาใหอยูในชวง  
    +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 
    (3.8.4) บันทึกอุณหภูมิท่ีตรวจสอบใหถูกตองตามความเปนจริง และเก็บไวเพ่ือ 
    ตรวจสอบการทํางานของตูเย็นไมนอยกวา 6 เดือน 
   (3.9) การบํารุงรักษาอาคารอุปกรณในระบบลูกโซความเย็น 
    (3.9.1) ตูเย็น 
      - วางตูเย็นตั้งตรง และใหผนังตูท้ัง 3 ดาน หางจากฝาผนังหองหรือ 
    อุปกรณอ่ืนๆ ไมต่ํากวา 6 นิ้ว และไมควรวางผาคลุมตูเย็น เพ่ือใหตูเย็นระบาย 
    ความรอนไดดี 
     - ทําความสะอาดรอบนอกตูเย็นและขอบยางของประตูตูเย็น ไมใหมี 
    ฝุนหรือเชื้อราเกาะติด 
     - ประตูตูเย็นปอดไดสนิท ปองกันไมใหความเย็นออก ตรวจสอบไดโดย 
    ใชกระดาษ A4 สอดเขาไปแลวปดฝาประตู หากสามารถดึงกระดาษออกไดงาย  
    แสดงวา ขอบยางเสื่อมและอาจทําใหฝาตูเย็นปดไมสนิท 
     - ปลั๊กตูเย็น มีลักษณะอยางใดอยางหนึ่งตอไปนี้ 

• มี Breaker เฉพาะของตูเย็น และคาดเทปกาวไวใหอยู
ในตําแหนง "on" ตลอดเวลา 

• ปลั๊กตูเย็นใชกับเตาเสียบชนิดเดี่ยว (ไมใชปลั๊กตอพวง) 
พันเทปกาวปดทับใหแนน 
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• ปลั๊กตูเย็นใชกับหลายเตาเสียบ (ไมใชปลั๊กตอพวง) 
พันเทปกาวปดทับใหแนน และใชเทปกาวปดชองท่ี
เหลือ 

     - ละลายน้ําแข็งในชองแชแข็ง เม่ือน้ําแข็งเกาะหนาเกิน 5 มิลลิเมตร 
 
 
    (3.9.2) กระติกหรือกลองโฟม 
     - หลังการใชงาน ลางทําความสะอาด แลวเปดฝาไวในท่ีรมใหแหง เพ่ือ 
    ปองกันเชื้อราเกาะ เม่ือแหงสนิทแลวปดฝาเก็บไวในท่ีรม เพ่ือปองกันการ 
    แตกราว 
     - ตรวจสอบรอยแตกราว ถามีผลตอการเก็บรักษาอุณหภูมิ จําเปนตอง 
    จัดหาใหม  
    (3.9.3) ซองน้ําแข็ง (icepack) 
     - เก็บในชองแชแข็ง เพ่ือหมุนเวียนออกไปใช เม่ือสงกลับมา ให 
    ตรวจสอบรอยแตกราววาไมรั่วซึม 
     - ระดับน้ําในซองน้ําแข็ง (icepack) ตองไมมากกวาระดับท่ีกําหนด  
    เพราะน้ําท่ีแข็งตัวจะขยายออกจนทําใหซองน้ําแข็งแตกราวได 
    (3.9.4) เทอรโมมิเตอร 
     - แขวนหรือวางไวชั้นกลางตูเย็น บริเวณท่ีเก็บวัคซีนท่ีไวตอความเย็น 
    จัดมากท่ีสุด (HB และ DTB-HB) 
     - ระวังอยาใหหลุดหรือหลนกระแทกพ้ืนตูเย็นหรือพ้ืนหอง เม่ือเวลา 
    เปด - ปดตูเย็น 
     - สอบเทียบหรือเทียบเคียงกับเทอรโมมิเตอรท่ีไดมาตรฐานแลว ปละ  
    1 ครั้ง 
   (3.10) การจัดทําแผนเตรียมความพรอมกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็น 
    คลังเก็บวัคซีนในระดับอําเภอและหนวยบริการ ตองมีเจาหนาท่ีรับผิดชอบ 
   สามารถบริหารจัดการเม่ือเกิดเหตุการณอันไมพึงประสงค ทําใหอุณหภูมิในระบบลูกโซ 
   ความเย็นผิดปกติ เชน ไฟฟาดับ ตูเย็นเสีย เปนตน คลังเก็บวัคซีนในระดับอําเภอและ 
   หนวยบริการ ควรจัดใหมีกิจกรรม ดังนี้ 
    (3.10.1) มีแผนเตรียมความพรอมกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินในระบบลูกโซความ 
   เย็น 
    (3.10.2) มีผังควบคุมกํากับการปฏิบัติงานกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินในระบบ 
   ลูกโซความเย็น ติดไวในท่ีมองเห็น โดยระบุชื่อและเบอรโทรศัพทของผูรับผิดชอบ 
    (3.10.3) มีการซอมเตรียมความพรอมกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็นอยาง 
   นอยปละ 1 ครั้ง 
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    (3.10.4) กรณีไฟฟาดับไมเกิน 3 ชั่วโมง ใหปดประตูตูเย็นไว หามเปดเด็ดขาด  
   และสอบถามการไฟฟาวาจะจายกระแสไฟฟาไดภายใน 3 ชั่วโมงหรือไม 
    (3.10.5) กรณีไฟฟาดับเกิน 3 ชั่วโมง ใหยายวัคซีนท้ังหมดไปเก็บไวในกระติก 
   หรือกลองโฟมท่ีอุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

2.2.5 แนวทางปฏิบัติในการจัดวางเทอรโมมิเตอรและการควบคุมอุณหภูมิอุณหภูมิ  
  เพ่ือท่ีจะคงคุณภาพและการประกันวาวัคซีนมีประสิทธิภาพ จําเปนตองมีระบบการตรวจสอบการ
ทํางานของหองเย็น/ตูเย็น/หองแชแข็งและตูแชแข็ง โดยมีแนวทางดังตอไปนี้ 
      (1) จัดวางเทอรโมมิเตอรไวท่ีชองกลางของตูเย็น เพ่ือใหมีอุณหภูมิระหวาง 2 OC - 8 OC 
หลีกเลี่ยงการวางท่ีตําแหนงอ่ืน เชน ท่ีบานประตูตูเย็น เพราะจะทําใหอุณหภูมิท่ีบันทึกไดสูงกวาความเปนจริง ซ่ึง
เปนจุดท่ีสัมผัสกับอากาศภายนอกมากวาบริเวณอ่ืนเม่ือเปดตูเย็น  
     (2) บันทึกอุณหภูมิอยางนอยวันละ 2 ครั้ง เวลา 8.30 - 9.30 น. และเวลา 15.30 - 16.30 น. ทุก
วันไมเวนวันหยุดราชการ และลงลายมือชื่อกํากับเสมอ 
  (3) หากพบวาอุณหภูมิท่ีบันทึกมีคาเกินกวาท่ีกําหนด ใหคนหาสาเหตุท่ีอาจเปนไปได เชน เพ่ิงมี
การเปดตูเย็นนํายา/วัคซีนออกมาใช หรือตําแหนงของตูเย็นมีแสงแดดสองตลอดเวลา แนวทางใน การแกไขปญหา
เบื้องตน คือ ปลอยท้ิงไวประมาณ 10 นาที แลวกลับมาตรวจสอบอุณหภูมิอีกครั้ง หากพบวาอุณหภูมิเกินกวาท่ี
กําหนด คือ อุณหภูมิ > 8 OC ใหปรับหมุนปุมทําความเย็นไปดาน cold มากข้ึน หรือถา อุณหภูมิ < 2 OC ใหปรับ
หมุนปุมทําความเย็นไปดาน warm มากข้ึน และติดตอชางไฟฟาเพ่ือมาดําเนินการแกไข หากมาสามารถแกไขได
ภายใน 1 ชั่วโมง ใหปฏิบัติตามแนวทางเม่ือไฟดับหรือตูเย็นเสีย 
  (4) ควรตรวจสอบการทํางานของเทอรโมมิเตอร โดยเปรียบเทียบกับเทอรโมมิเตอรท่ีผานการ
ตรวจความเท่ียงตรง (calibrate) แลว อยางนอยปละครั้ง 

2.2.6 สรุปแนวทางการเก็บรักษาวัคซีนในระบบลูกโซความเย็น 

ตารางท่ี 2.5 แนวทางการเก็บรักษาวัคซีนในสถานะตาง ๆ 

แนวทางการเก็บรักษาวัคซีน 
หองเย็น ตูเย็น กระติกวัคซีน กรณีไฟฟาดับ 

จัดเรียงวัคซีนแตละชนิด
เปนแถวๆ ให มี ช องว า ง
ระหวางแถวเพ่ือใหความ
เย็นไหลเวียนไดท่ัวถึง วาง
ใหหางจากผนัง 

ไมควรวางวัคซีนไวในชอง
แชแข็ง ถาดใตชองแชแข็ง 
และควรวางหางจากฐาน
อยางนอย 20 ซม. 

นําซองน้ําแข็งท่ีแชแข็งแลว
ออกมาวางนอกตู เย็นจน
ดานนอกของซองน้ําแข็ง 
เริ่มเปยก เรียงลงในกระติก
วัคซีนไวดานขางท้ังสี่ดาน 

ถาทราบลวงหนาวาจะดับ
ไม เ กิน 3  ชม.  ใหนํ าซอง
น้ําแข็ง หรือขวดน้ํา ท่ีแช
แข็งมาวางไวชั้นลางของ
ตู เย็น แลวปดประตูตู เย็น
จนกวาไฟฟาจะมา 

วัคซีนท่ีหามแชแข็งควรวาง
ใหหางจากจุดทําความเย็น 
เพราะอาจทําใหวัคซีนถูก

หามเก็บวัคซีนทุกชนิดท่ีฝา
ตูเย็น 

ว า ง เ ท อ ร โ ม มิ เ ต อ ร ล ง 
กระติกวัคซีน แลวปดฝา
ประมาณ 10 – 15 นาที 

หากดับเกิน 3 ชม. ใหยาย
ไ ป เ ก็ บ ไ ว ใ น ก ร ะ ติ ก
วัคซีน พรอมเทอรโมมิเตอร
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แนวทางการเก็บรักษาวัคซีน 
หองเย็น ตูเย็น กระติกวัคซีน กรณีไฟฟาดับ 

แชแข็งได ตรวจอุณหภู มิ ให ได  2  –
 8 OC 

สํ าหรับวั ด อุณหภู มิ  เ พ่ิม
น้ํ า แ ข็ งหรื อ เปลี่ ย นซอง
น้ําแข็ง เม่ือพบวาอุณหภูมิ
สูงกวา 8 OC 

วัคซีนท่ีหมดอายุกอน ให
จัดเรียงไวดานนอก สวน
วัคซีนท่ีเบิกมาใหมใหเก็บไว
ดานใน ดูแลใหมีการจัดสง
หรือใชแบบ First Expire 
First Out 

วัคซีนท่ีเบิกมาใหมใหเก็บไว
ในสวนลึก หรือดานในของ
ตูเย็น และดูแลใหมีการใช
แบบ First Expire First 
Out 

นําวัคซีนใสถุงพลาสติก / 
ใชกระดาษหอ เพ่ือปองกัน
ฉลากหลุดลอกและไมให
ขวดวัค ซีนสัมผัส กับซอง
น้ําแข็งหรือน้ําแข็งโดยตรง 
กอนนําไปใสกระติกวัคซีน 

 

บันทึกอุณหภูมิอยางนอยวัน
ละ 2 ครั้ง เชา – เย็น ทุก
วัน เพ่ือใหม่ันใจวาวัคซีนอยู
ใ น อุณหภู มิ ท่ี เ หม าะสม
ตลอดเวลา 
 

จัดเรียงวัคซีนแตละชนิด
เปนแถวๆ และใหมีชองวาง
ระหวางแถวเพ่ือใหความ
เย็นไหลเวียนไดท่ัวถึง 

วาง icepack ทับบนถุงหรือ
หอวัคซีนแลวปดฝา กระติก
วัคซีนแลวล็อคฝาใหแนน 

 

ถาอุณหภูมิหองเย็นผิดปกติ 
ตองแจงใหชางมาตรวจเช็ค 
หากแกไขไมไดตองทําการ
ยายวัคซีนไปเก็บในหองเย็น
อ่ืน ตู เย็น หรือหีบเย็น ท่ี
บ ร ร จุ ซ อ ง น้ํ า แ ข็ ง ไ ว
เ รี ย บ ร อ ย แ ล ว  แ ล ะ
ดําเนินการซอมโดยดวน 

บันทึกอุณหภูมิอยางนอยวัน
ละ 2 ครั้ง เชา – เย็น ทุก
วัน 

ตรวจสอบรอยรั่ว ถามีใหให
ผาเทปปดใหสนิท 

 

 ถาตูเย็นมีอุณหภูมิผิดปกติ 
ตองยายวัค ซีนไปเก็บใน
ตู เ ย็ น อ่ื น ท่ี ค ว าม เย็ น ไ ด
มาตรฐาน หรือในกระติก
วัคซีนท่ีบรรจุซองน้ําแข็ง 
และดําเนินการซอมตู เย็น
โดยดวน 

กรณีไมมีซองน้ําแข็งใหใช
น้ํ า แ ข็ ง แ ท น  แ ต ต อ ง มี
ปริมาณมากพอท่ีจะทําให
อุณหภู มิอยู ร ะหว า ง  2–
8 OC โดยใชเทอรโมมิเตอร
ตรวจสอบ 

 

 ไมควรวางวัคซีนไวในชอง
แชแข็ง ถาดใตชองแชแข็ง 
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แนวทางการเก็บรักษาวัคซีน 
หองเย็น ตูเย็น กระติกวัคซีน กรณีไฟฟาดับ 

และควรวางหางจากฐาน
อยางนอย 20 ซม. 

 
 2.2.7 เครื่องมือท่ีใชในการควบคุมคุณภาพของระบบลูกโซความเย็น 
  (1) Thermometer 
  เครื่องมือท่ีใชวัดอุณหภูมิ มีอยูหลากหลายชนิดและการใชงาน อาทิ แบบเข็ม แบบดิจิตอล แบบ
อินฟราเรด แบบฟลม หรือแบบกระเปาะแกวท่ีภายในเปนปรอทหรือแอลกอฮอลผสมสีจะขยายตัวและเคลื่อนท่ีไป
ตามหลอดแกวเม่ือไดรับความรอนและหดตัวลงเม่ืออุณหภูมิกลับลงมาเหมือนเดิม เปนตน เทอรโมมิเตอรบางชนิด
สามารถวัดคาอุณหภูมิไดท้ังคาบวกคาลบ บางชนิดจะมีชวงของอุณหภูมิแตกตางกันไปข้ึนอยูกับการออกแบบ
เพ่ือใหเหมาะสมตอการใชงาน เม่ือเวลาผานไปความแมนยําของเครื่องมือจะลดลง จึงควรสอบเทียบ (Calibrate) 
ปละครั้งหรือนําไปเทียบเคียงกับเทอรโมมิเตอรท่ีผานการสอบเทียบมาแลว 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 2.4 Thermometer  
 

  (2) Log Tag / Data logger (อุปกรณตรวจวัดอุณหภูมิ) 
  เปนเครื่องมือท่ีชวยในการบันทึกขอมูลของอุณหภูมิในแตละชวงเวลาท่ีตองการทราบได โดยการ
ตั้งคาการทํางานตามท่ีตองการ และแสดงผลขอมูลเปนกราฟอุณหภูมิตอวันและเวลา หรือแสดงผลขอมูลออกมา
ทางสถิติได บางบริษัทออกแบบใหสามารถสั่งการและอานขอมูลผานทางระบบคอมพิวเตอรไดเพ่ือใหงายตอการใช
งาน เชน หากตองการทราบอุณหภูมิภายในตูเย็นทุกชั่วโมง เปนระยะเวลา 15 วัน เม่ือตั้งคาการใชงาน เครื่องจะ
เริ่มบันทึกขอมูลจากนั้น เม่ือครบเวลาเราสามารถนํามาอานผลผานซอฟแวร 
  เครื่องมือนี้ จะชวยใหทราบอุณหภูมิในชวงเวลาและระยะเวลาท่ีเราตองการ เพ่ืองายและสะดวก
ตอการติดตามผล ในระบบลูกโซความเย็นนี้ สามารถนําไปประยุกตใชในการบันทึกอุณหภูมิตูเย็นในข้ันตอนการ
จัดเก็บยา/วัคซีน การใชบันทึกอุณหภูมิในกระติกวัคซีน กลองโฟม หรือภายในรถตูเย็นในข้ันตอนการขนสง หรือ
นําไปใชในการเตรียมตูเย็นกอนนํามาใชในระบบลูกโซความเย็น เปนตน  
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ภาพท่ี 2.5 Log Tag / Data logger 

 
  (3) Vaccine Vial monitor (VVM) 
  VVM จะติดอยูกับขวดบรรจุยา/วัคซีนในขณะท่ีทําการผลิต VVM จะคอยๆเปลี่ยนสีไปเรื่อยๆ 
และเตือนใหเจาหนาท่ีทราบไดวา ยา/วัคซีนสัมผัสกับอุณหภูมิท่ีสูงเกินไป ซ่ึงยา/วัคซีนขวดนั้นจะไมสามารถ
นํามาใชไดอีก VVM ไดถูกออกแบบใหเปลี่ยนสีตามขอบเขตของความปลอดภัย (Safety margin) ตามขอเรียกรอง
ขององคการอนามัยโลก (WHO) กลาววา 
 

 
  
 
  
 
 
 
 
 
 
 

  "...ขอเรียกรองขององคการอนามัยโลก 

•  ในเดือนมีนาคม 2539, วัคซีนโปลิโอชนิดหยอด (OPV) ท่ีจัดจําหนายผานองคการทุน
เพ่ือเด็กแหงสหประชาชาติ หรือ ยูนิเซฟ (UNICEF) ตองมีเครื่องหมาย VVM กํากับไว
ทุกหลอด  

•  ในตนเดือนมกราคม 2544, วัคซีนทุกชนิดท่ีจัดจําหนายผาน UNICEF ถูกรองขอใหมี
เครื่องหมาย VVM กํากับเอาไวดวย..." 
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ภาพท่ี 2.6 การอานคา Vaccine Vial Monitor 

 
  (4) Vaccine Cold Chain Monitor (VCCM) 
  ใชเปนเครื่องมือในการตรวจสอบวายา/วัคซีนสัมผัสความรอนมาอยางไรในระยะเวลาท่ีผานมา 
เพ่ือประกอบการตัดสินใจของผูควบคุม/ดูแลยา/วัคซีน ซ่ึงแบงการตัดสินไดเปน 3 กรณี 

• ใชไดตามปกติ แตมีกําหนดเวลาสําหรับยา/วัคซีนท่ีไวตอความรอน 

• ใชยา/วัคซีนบางชนิดโดยมีกําหนดเวลาและสงทดสอบยา/วัคซีนบางชนิดท่ีไวตอความ
รอน 

• หยุดใชยา/วัคซีนทุกชนิด 
  ตามปกติผูผลิตจะใส VCCM ไวในกลองยา/วัคซีนทุกกลองท่ีขนสงมาจากตางประเทศ แผน 
VCCM นี้ ถาใสไวในหองเย็น/ตูเย็น จะสามารถตรวจสอบระบบลูกโซความเย็นของหองเย็นและตูเย็นนั้นๆได 
นอกจากนี้ สามารถสอดแผน VCCM ไวกับยา/วัคซีนซ่ึงบรรจุไวในกลอง บริเวณตําแหนงท่ีคิดวาภาชนะจะสัมผัส
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ความรอนมากกวากลองอ่ืนๆ หากเปนคลังยา/วัคซีนท่ีมียา/วัคซีนมาก อาจมีตําแหนงท่ีอาจสัมผัสความรอนหลาย
จุดในตูเดียวกัน ก็ใส VCCM ไดหลายอันเชนกัน 
  การใช VCCM จะตองใชคูกันกับการจดบันทึกอุณหภูมิ ซ่ึงตองมีเทอรโมมิเตอรอยูในระบบลูกโซ
ความเย็นดวย จึงจะทราบวายา/วัคซีนท่ีอยูในระบบลูกโซความเย็นนั้น อยูในอุณหภูมิเทาใด เปนเวลานานเทาใด
แลว 

    
ภาพท่ี 2.7 Vaccine Cold Chain Monitor แบบกระดาษ 

 
   (4.1) ลักษณะของ VCCM  
    เปนแผนกระดาษ ขนาดประมาณครึ่งหนึ่งของกระดาษ A4 แบงตามขวาง หนา 
   เทากับกระดาษทําปกรายงาน ซ่ึงประกอบดวย 3 สวน คือ 
    สวนท่ี 1 สวนหัวของกระดาษ เปนตารางสําหรับบันทึกการใช VCCM 

Vaccine Cold Chain Monitor 
Date in Index Location Date out Index 

     

     

   ภาพท่ี 2.8 สวนหัวกระดาษของ VCCM 

 
    ชอง Date in ใสวัน เดือน ป ท่ีนํา VCCM กํากับยา/วัคซีน 
    ชอง Index (I) ใสสถานะของ A หรือ B หรือ C หรือ D กอนนําเขากํากับ 
    ชอง Location ระบุวา VCCM นี้เก็บท่ีหองเย็น/ตูเย็น ในหนวยงานระดับใด  
      หรือวางอยูในตําแหนงใดของระบบลูกโซความเย็น 
    ชอง Date out ใสวัน เดือน ป ท่ีนํา VCCM ออกจากระบบลูกโซความเย็น 
    ชอง Index (II) ใสสถานะของ A หรือ B หรือ C หรือ D เม่ือนํา VCCM ออก 
      จากระบบลูกโซความเย็น 
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    สวนท่ี 2 สวนกลางของกระดาษ เปนแถบ Indicator สําหรับบอกสถานะของ 
   ยา/วัคซีนคาดติดอยู แถบ Indicator นี้ ประกอบไปดวยชอง A B และ C เปนรูป 
    สี่เหลี่ยมผืนผาและชอง D เปนรูปวงกลม แตละชองจะมี Indicator ซ่ึงหากยัง 
   ไมเคยสัมผัสความรอนมากอน Indicator จะมีสีขาว 

 
ภาพท่ี 2.9 สวน Indicator ของ VCCM 

    สวนท่ี 3 สวนทายของกระดาษ เปนสวนท่ีบอกวิธีปฏิบัติเม่ือ Indicator  
   เปลี่ยนไป  

 

ภาพท่ี 2.10 สวนทายของ VCCM 

 
   (4.2) การอานผล VCCM มี 8 ประเภท ดังนี้ 
    (4.2.1) ถา Indicator A B C และ D เปนสีขาวท้ัง 4 ชอง ดังรูป a แสดงวา 
   ระบบลูกโซความเย็นดี ใชไดทุกยา/วัคซีน 
    (4.2.2) ถา Indicator A เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินบางสวน แต B, C และ D เปนสี 
   ขาวท้ัง 3 ชอง ดังรูป b แสดงวา อุณหภูมิเกิน 10 OC เปนเวลา 1 วัน ยา/วัคซีนทุกชนิด 
   สามารถใชงานได 
    (4.2.3) ถา Indicator A เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินเต็มชอง แต B, C และ D เปนสี 
   ขาวท้ัง 3 ชอง ดังรูป c แสดงวา อุณหภูมิเกิน 10 OC เปนเวลา 3 วัน ยา/วัคซีน OPV 
   สามารถ ใชไดภายใน 3 เดือน สวนยา/วัคซีนอ่ืนๆใชไดตามปกติ 
    (4.2.4) ถา Indicator A เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินเต็มชอง B เปลี่ยนเปนสีน้ําเงิน 
   บางสวน แต C และ D เปนสีขาวท้ัง 2 ชอง ดังรูป d แสดงวา อุณหภูมิเกิน 10 OC เปน 
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   เวลา 5 วัน ยา/วัคซีน OPV สามารถใชไดภายใน 3 เดือน สวนยา/วัคซีนอ่ืนๆใชไดตาม 
   ปกต ิ
    (4.2.5) ถา Indicator A และ B เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินเต็มชอง แต C และ D เปน 
   สีขาวท้ัง 2 ชอง ดังรูป e แสดงวา อุณหภูมิเกิน 10 OC เปนเวลา 8 วัน ใหทดสอบ 
   ยา/วัคซีน OPV กอนนําไปใช แตสามารถใชยา/วัคซีนหัด MMR และหัดเยอรมันได 
   ภายใน 3 เดือน สวนยา/วัคซีนอ่ืนๆใชไดตามปกติ 
    (4.2.6) ถา Indicator A และ B เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินเต็มชอง C เปลี่ยนเปนสีน้ํา 
   เงินบางสวน แต D เปนสีขาว ดังรูป f แสดงวา อุณหภูมิเกิน 10 OC เปนเวลา 10 วัน ให 
   ทดสอบยา/วัคซีน OPV, หัด, MMR และหัดเยอรมันกอนนําไปใช และใชยา/วัคซีน DTP 
   และ BCG ไดภายใน 3 เดือน สวนยา/วัคซีน dT และ TT ใชไดตามปกติ 
    (4.2.7) ถา Indicator A B และ C เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินเต็มชอง แต D เปนส ี
   ขาว ดังรูป g แสดงวา อุณหภูมิเกิน 10 OC เปนเวลา 12 วัน ใหทดสอบยา/วัคซีน OPV,  
   หัด, MMR และหัดเยอรมันกอนนําไปใช และใชยา/วัคซีน DTP และ BCG ไดภายใน 3  
   เดือน สวนยา/วัคซีน dT และ TT ใชไดตามปกติ 
    (4.2.8) ถา Indicator A B C และ D เปลี่ยนเปนสีน้ําเงินเต็มชอง ดังรูป h  
   แสดงวา อุณหภูมิเกิน10 OC เปนเวลา 14 วัน และเกิน 34 OC เปนเวลามากกวา 2  
   ชั่วโมง ใหทดสอบทุกยา/วัคซีนกอนนําไปใช 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 

   ภาพท่ี 2.11 การอานคา Vaccine Cold Chain Monitor 

a 

c 

h 

e 

g 

f 

b 

d 
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ภาพท่ี 2.11 การอานคา Vaccine Cold Chain Monitor 

    VCCM อาจมีลักษณะการแตกตางกันไปข้ึนอยูกับบริษัทผูผลิตและจําหนาย  
   อาทิ บริษัท 3M จะผลิตจากแผนลามิเนตสี่เหลี่ยมผืนผาขนาดเล็ก เม่ือยา/วัคซีนสัมผัส 
   ความรอนไปเรื่อยๆ สารประกอบสีน้ําเงินก็จะเคลื่อนท่ีไปตามระยะเวลาและอุณหภูมิ 
   สัมผัส 

   

    ภาพท่ี 2.12 ลักษณะ VCCM ของบริษัท 3M 

  (5) Freeze Watch (FW) 
  ใชเปนเครื่องมือตรวจสอบวาในระหวางการขนสงสารยา/วัคซีนนั้น ยา/วัคซีนมีการสัมผัสกับ
อุณหภูมิเย็นจัดมาหรือไม มักใชวางกํากับกับยา/วัคซีน หรือยา/วัคซีนท่ีมีความไวตอความเย็นจัด อาทิ 

• กลุม HB, Hib liq., DTP-HB, DTP-HB-Hib (freezing point -0.5 OC) 

• Influenza (freezing point -0.8 OC) 

• DTP, TT, dT (freezing point -6.5 OC) 

   (5.1) ลักษณะของ Freeze Watch 
    เปนกระเปาะท่ีภายในบรรจุสารละลาย indicator ท่ีมีความไวตออุณหภูมิท่ี 
   กําหนด เม่ือ FW สัมผัสกับอุณหภูมิท่ีทําใหแข็งตัว ทําใหกระเปาะแตกและสารละลาย 
   ภายในจะซึมออกมาบนแผนกระดาษสีขาวท่ีรองรับอยู ทําใหกระดาษเปลี่ยนสีตาม 
   สารละลายนั้น (สีของสารละลายมีหลายสี ข้ึนอยูกับบริษัทท่ีผลิต อาทิ น้ําเงิน แดง  
   และดํา) 
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   ภาพท่ี 2.13 ลักษณะและการอานคาของ Freeze Watch 

 
    การใช FW เพ่ือใหทราบวายา/วัคซีนมีการสัมผัสกับอุณหภูมิเย็นจัดหรือจุด 
   เยือกแข็งมาหรือไมเทานั้น แตไมควรนําไปใชเปนตัวตัดสินคุณภาพ การนําไปใช หรือคัด 
   ท้ิงยา/วัคซีน เม่ือตรวจพบวา FW ผานการ freezing มา ใหเพียงสงสัยวายา/วัคซีนมี 
   การสัมผัสกับจุดเยือกแข็งมากอน เพ่ือใหแนใจตองทําการทดสอบลักษณะทางกายภาพ  
   (shake test) เพ่ือยืนยันผล 
 
   (5.2) การทดสอบลักษณะทางกายภาพ  
    เม่ือตองสงสัยวายา/วัคซีนผานการถูกแชแข็งมาหรือไม ทําไดโดยการนํา 
   ยา/ท่ีผลิตจากรอบการผลิตเดียวกันและผูผลิตเดียวกันมาแชแข็งใหเต็มท่ีแลวนําออกมา 
   ตั้งท้ิงไวใหละลาย เพ่ือใชเปนตัวควบคุมเปรียบเทียบกับยา/วัคซีนท่ีตองสงสัย เม่ือ 
   ยา/วัคซีน (ควบคุม) ละลายแลว เขยา และสังเกตการตกตะกอนเปรียบเทียบกับ 
   ยา/วัคซีน(ตองสงสัย) ถาชุดตองสงสัยมีการตกตะกอนในอัตราเร็วเทากันหรือชากวาชุด 
   ควบคุมแสดงวา ยา/วัคซีนท่ีตองสงสัยยังสามารถนําไปใชงานตอได ดังภาพ 2.14 

 
  
 
 
 
 
  
  
 
 
  

แผนภาพท่ี 2.9 การทดสอบและอานผลทางกายภาพ 

 
    จากรูป แสดงการเปรียบเทียบการตกตะกอนระหวางยา/วัคซีนท่ีผานการแช 
   แข็งมาแลวและยา/วัคซีนท่ีสงสัยวาอาจะถูกแชแข็งมา จะพบวายา/วัคซีนท่ีสงสัย (ใน 
   ความเปนจริงคือไมไดผานการแชแข็งมาแตอาจผานอุณหภูมิเย็นจัดมาจน FW ทํางาน)  
   เม่ือเขยาแลวเนื้อยายังคงเปนเนื้อเดียวกันอยูและตกตะกอนชา ในขณะท่ียา/วัคซีนท่ี 
   ทราบแนนอนแลววาผานการถูกแชแข็งมา หลังจากเขยาแลวพบวาเนื้อยาไมกระจายตัว 
   และตกตะกอนอยางรวดเร็ว แสดงใหเห็นวายา/วัคซีนนั้นไมมีประสิทธิภาพในการ 
   นํามาใชงาน 
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 2.2.8 ภาวะระบบลูกโซความเย็นขาด (Cold chain break)  
  หมายถึง ภาวะเหตุการณท่ีทําใหอุณหภูมิในระบบลูกโซความเย็นท้ังในระหวางการขนสงและการ
 จัดเก็บยา/วัคซีน สูงผิดปกติหรือต่ํากวา 0 องศาเซลเซียส ซ่ึงเปนเหตุใหยา/วัคซีน หรือยา/วัคซีนเสียหาย
 หรือเสื่อมสภาพจากความรอน ความเย็น หรือแสงได 
  (1) แนวทางการปองกันกรณีอุอุณหภูมิสูงกวาปกติ 
   (1.1) การจัดเก็บ 
    (1.1.1) จัดทําตารางการละลายน้ําแข็ง เม่ือน้ําแข็งเกาะหนา >5 องศาเซลเซียส 
    (1.1.2) ไมเก็บยาหรืออาหารอ่ืนไวในตูเย็น 
    (1.1.3) ไมจัดเก็บวัคซีนหนาแนนเกินไป เพราะอาจบังชองระบายการเย็น 
    (1.1.4) ตรวจสอบปลั๊กตูเย็น "ปลั๊กแนน" "ไมใชปลั๊กรวมกับเครื่องใชไฟฟาอ่ืน"  
    "ไมใชปลั๊กพวง" 
    (1.1.5) ติดปายระบุ "หามถอดปลั๊ก" หรือ "หามปดสวิทชเบรกเกอรตูเย็น" ไว 
    บริเวณปลั๊กไฟตูเย็น 
    (1.1.6) ระบุชื่อ ชนิด หรือประเภทยา/วัคซีนไวหนาตูเย็น เพ่ือลดความถ่ีในการ 
    เปดปดตูเย็นโดยไมจําเปน ควรระบุชื่อและเบอรโทรศัพทติดตอเม่ือมีปญหาไว 
    ดวย 
    (1.1.7) ตรวจสอบขอบยา/วัคซีนท่ีประตูตูเย็น โดยนํากระดาษวางระหวางขอบ 
    ประตู เม่ือปดประตูแลวทดสอบดึงกระดาษ กระดาษตองไมหลุดออกมา 
   (1.2) การขนสง 
    (1.2.1) ใชกระติก/หีบเย็นท่ีไดมาตรฐาน 
    (1.2.2) ใชระยะเวลาในการขนสงนอย 
    (1.2.3) ตรวจเช็คสภาพซองน้ําแข็งกอนการใชงานทุกครั้ง 
    (1.2.4) รถขนสงตองมีหลังคา 
    (1.2.5) ในระหวางการเคลื่อนยายยา/วัคซีน ตองมีการแชเย็นไปเสมอ 
  (2) แนวทางการปองกันกรณีอุอุณหภูมิต่ํากวาปกติ 
   (2.1) การจัดเก็บ 
    (2.1.1) ตั้ง thermostat ในเชาของวันท่ีอากาศเย็นใหสูงข้ึน 2-4 องศา  
    เซลเซียส 
    (2.1.2) เม่ืออุณหภูมิสูงกวา 8 องศาเซลเซียส อยาเพ่ิงปรับ thermostat ทันที 
    (2.1.3) วาง thermometer ไวชั้นกลางของตูเย็น ท่ีจัดเก็บยา/วัคซีนท่ีไวตอ 
    ความเย็น 
    (2.1.4) Thermometer ท่ีใชงานตองมีการสอบเทียบ หรือเทียบเคียงปละครั้ง 
    (2.1.5) จัดทําตารางบันทึกอุณหภูมิทุกวัน วันละ 2 ครั้ง เชาและเย็น 
   (2.2) การขนสง 
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    (2.2.1) ตรวจสอบวามีการทํา conditioning icepack กอนบรรจุกลองยา/ 
    วัคซีน 
    (2.1.1) มีการใชฉนวนก้ันระหวางกลองยา/วัคซีน ไมใหมีการสัมผัสซองน้ําแข็ง  
    โดยตรง 
   (3) แนวทางการปองกันกรณีอุอุณหภูมิต่ํากวาปกติ 
   (3.1) การจัดเก็บ/ขนสง 
    (3.1.1) บรรจุ ยา/วัคซีน ลงในกลองหรือซองกันแสง เพ่ือปองกันแสงตลอดการ 
    จัดเก็บและขนสง 
 
2.3 ระบบสารสนเทศการจัดการระบบลูกโซความเย็นในสถานพยาบาล 
 2.3.1 สารสนเทศ  
 สารสนเทศการจัดการระบบลูกโซความเย็นในสถานพยาบาลของกระทรวงสาธารณสุข แบงเปน 6 
ประเภท ดังนี้   
   (1) แบบประเมินการบริหารจัดการวัคซีน และระบบลูกโซความเย็นในระดับคลังอําเภอ 
(รพศ. รพท. และ รพช.) เปนแบบประเมินตนเอง  ประเมินอยางนอยปละครั้ง 
  (2) แบบประเมินการปฏิบัติงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคในระดับหนวยบริการ (โรงพยาบาล/ 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล/ ศูนยสุขภาพชุมชน (PCU)) เปนแบบประเมินตนเอง ประเมินอยางนอยปละครั้ง 
  (3) โปรแกรม HosXP และ JHCIS ในการบันทึกการใหบริการแกกลุมเปาหมาย และบันทึกการ
รับ - จายวัคซีน สงฐานขอมูลอิเล็คโทรนิกสใหคลังขอมูลระดับอําเภอทุกวัน 
  (4) ใบเบิกวัคซีนของหนวยบริการ (แบบฟอรม ว.3/1) หนวยบริการจัดทําใบเบิกวัคซีนสงคลัง
วัคซีนระดับอําเภอเดือนละ 1 ครั้ง 
  (5) แบบบันทึกอุณหภูมิตูเย็น ใชบันทึกอุณหภูมิตูเย็นวันละ 2 ครั้ง ชวงเชาเวลา 8.30-9.30 น. 
และชวงบายเวลา 15.30-16.30 น. 
  (6) การบันทึกขอมูลอุณหภูมิของ data logger ปจจุบันยังไมมีแนวทางการประมวลผลท่ีชัดเจน 
 2.3.2 การพัฒนาระบบสารสนทศ (Information System Development)   
 การพัฒนาระบบสารสนเทศ คือ การสรางระบบงานใหมหรือการปรับเปลี่ยนระบบงานเดิมท่ีมีอยูแลวให
สามารถบริหารจัดการไดงายข้ึนเม่ือเกิดปญหาในการดําเนินธุรกิจไดตามความตองการของผูใชงานและเจาของ
ระบบ โดยใชคอมพิวเตอรมาชวยในการนําขอมูลเขาสูระบบเพ่ือประมวลผล เรียบเรียง เปลี่ยนแปลง และจัดเก็บ 
ใหไดผลลัพธตามความตองการไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 ในการพัฒนาระบบสารสนเทศนั้น มีการดําเนินการอยูภายใน “วงจรการพัฒนาระบบ" (System 
Development Life Cycle SDLC) ซ่ึงหมายถึง กระบวนการความคิดในการพัฒนาระบบสารสนเทศ เพ่ือ
แกปญหาทางธุรกิจและตอบสนองความตองการของผูใช โดยภายในวงจรนั้น  
  (1) วงจรการพัฒนาระบบ จะแบงกระบวนการพัฒนาออกเปน 4 ระยะ ดังนี้  
   (1.1) ระยะการวางแผน  
   (1.2) ระยะการวิเคราะห  
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   (1.3) ระยะการออกแบบ  
   (1.4) ระยะการสรางและการพัฒนาโดย 
  แตระยะจะประกอบไปดวยข้ันตอนหรือกิจกรรมตางๆ ซ่ึงแตละโครงการพัฒนาระบบจะมีการ
แบงเวลาและข้ันตอนในแตละระยะท่ีแตกตางกัน ทําใหปจจุบันมีรูปแบบของวงจรการพัฒนาระบบแตกแขนง
ออกไปมาก  จากนั้นไดมีการคิดคนวิธีการท่ีจะทําใหกระบวนการพัฒนาระบบสารสนเทศ สามารถนําไปใชปฏิบัติ
ใหสําเร็จลุลวงจนกลายเปนระบบท่ีสามารถใชงานไดอยางมีประสิทธิภาพมากมายหลายวิธี เรียกวิธีการนี้วา 
“Methodology” โดยแตละวิธีตองอาศัยแบบจําลอง เทคนิค และเครื่องมือ ในการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
ในการทํางาน เพ่ือพัฒนาระบบในวงจร SDLC แบบ Adapted Waterfall 
  (2) วงจร SDLC แบบ Adapted Waterfall แบงเปน 7 ข้ันตอน ดังนี้  
   (2.1) การคนหาเลือกสรรโครงการ  
   (2.2) การจัดตั้งและวางแผนโครงการ  
   (2.3) การวิเคราะหระบบ  
   (2.4) การออกแบบเชิงตรรกะ  
   (2.5) การออกแบบเชิงกายภาพ  
   (2.6) การพัฒนาและติดตั้งระบบ  
   (2.7) การซอมบํารุงระบบ  
  ไมวานักวิเคราะหระบบจะใช Methodology รูปแบบใดก็ตามในการพัฒนาระบบสารสนเทศ 
นักวิเคราะหระบบจะมีหลักในการพัฒนาระบบ ซ่ึงเปนสิ่งท่ีนักวิเคราะหระบบจะคํานึงถึงเสมอ ท้ังนี้เพ่ือใหการ
พัฒนาระบบนั้นสามารถสําเร็จลุลวงไดดวยดี  
  (3) หลักในการพัฒนาระบบ มีดังนี้ 
   (3.1) การคํานึงเจาของระบบและผูใชระบบ  
   (3.2) การพยามแกไขปญหาใหตรงตามจุด  
   (3.3) การกําหนดข้ันตอนในการทํางาน  
   (3.4) กําหนดมาตรฐานในการพัฒนา 
   (3.5) การจัดทําเอกสารประกอบในทุกข้ันตอน  
   (3.6) การพัฒนาระบบคือการลงทุน  
   (3.7) การเตรียมความพรอมโครงการตองถูกยกเลิกหรือทบทวนใหม  
   (3.8) การแตกระบบใหญใหเปนระบบยอย 
   (3.9) การออกแบบระบบเพ่ือรองรับการเติบโตและการเปลี่ยนแปลงในอนาคต 
  ปจจุบันมีซอรฟแวรท่ีชวยในการพัฒนาระบบสารสนเทศใหมีความสะดวกและรวดเร็วมากข้ึน 
ดวยการเตรียมฟงกชันการทํางานท่ีชวยในการสรางแผนภาพ ตัวตนแบบ รายงาน และแบบฟอรม โคดโปรแกรม 
เอกสารรายละเอียดของโปรแกรม เอกสารรายละเอียดของระบบ พจนานุกรม ขอมูล ตลอดจนชวยตรวจสอบ
ความถูกตองของแผนงานท่ีสรางข้ึน และรายงานผลขอผิดพลาดท่ีเกิดข้ึนไดอีกดวย เรียกซอรฟแวรประเภทนี้วา 
“เครื่องมือสนับสนุนการพัฒนาระบบ (Computer-Aided System Engineering : CASE Tools)”  
 2.3.3 กรณีศึกษา : การประมวลผลขอมูลจาก Data logger 
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  Data logger  คือ อุปกรณท่ีใชสําหรับเก็บบันทึกขอมูลท่ีเปนสัญญาณชนิดตางๆ โดย Data 
logger จะมี Memory สําหรับเก็บคาท่ีวัดไดของสัญญาณตามชวงเวลาการบันทึกท่ีกําหนดไวโดยอัตโนมัติ   
สามารถใชเครื่องคอมพิวเตอรในการอานขอมูลจาก Memory ของ Data logger มานําเสนอบนหนาจอได 
 

 

แผนภาพท่ี 2.10 ระบบการทํางานของ Data logger 

 (1) ระบบการทํางานของ Data logger 
  Data logger จะรับคาท่ีจะบันทึกจากตัว Sensor นํามาผาน Signal Convertor เพ่ือ

ทําการแปลงสัญญาณท่ีรับมาใหเปนสัญญาณท่ี A/D ของ Data logger สามารถนํามาใชในการแปลงใหเปนขอมูล 
Digital ได หลังจากนั้น Data logger อาจนําขอมูล Digital นั้นมาประมวลผล หรือ นําขอมูลมาเช็คเพ่ือทําการสง 
Alarm ไปเตือนผูใชวาขอมูลมีคามากไปหรือนอยไป จากนั้นจึงนําขอมูลท่ีไดไปเก็บบันทึกใน Memory ของ Data  
logger หรือ นํามาแสดงผลบนหนาปดของ Data logger หรือ บนหนาจอคอมพิวเตอรได 
  (2) เครื่องคอมพิวเตอรมีหนาท่ีสําคัญ ตอการใชงาน Data logger ดังนี้ 
    (2.1) เพ่ือใชกําหนด Communication กับ Data logger โดยสวนใหญจะติดตอผาน 
  ทาง Serial Port RS232 
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   (2.2) เพ่ือใชกําหนดรูปแบบการทํางาน (Configuration) ของ Data logger 
   (2.3) เพ่ือใชในการแสดงคาของขอมูลแบบ Real Time หรืออานขอมูลท่ีเก็บบันทึกไวใน 
  Data logger มานําเสนอในภายหลัง 
   (2.4) เพ่ือใชในการวิเคราะหและประมวลผลขอมูล 
   (2.5) สรางรายงาน รูปภาพ กราฟ สําหรับนํามาแสดงผลบนหนาจอหรือพิมพออกมาได 

 

ภาพท่ี 2.14 ตัวอยางหนาจอของ Data logger 

 
2.4 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 ศิริรัตน และคณะ (2547) ทําการศึกษาคุณภาพของวัคซีนและระบบลูกโซความเย็นของหนวยงาน
สาธารณสุขของรัฐ ในเขตพ้ืนท่ีสาธารณสุข 12 เขต โดยใชเครื่องมือ computerized data logger และ freeze 
watch เปนอุปกรณบันทึกและติดตามอุณหภูมิ ระหวางการขนสงวัคซีนปองกันโรคหัด (M) และตับอักเสบบี (HB) 
จากคลังวัคซีนสวนกลางไปยังสถานีอนามัย จํานวน 48 เสนทาง พบวา การเก็บวัคซีนในคลังจังหวัด คลังอําเภอ 
และสถานีอนามัย ท่ีมีอุณหภูมิต่ํากวา 0 องศาเซลเซียส รอยละ 50.0 29.2 และ 27.9 ตามลําดับ การขนสงวัคซีน
จากคลังสวนกลางไปคลังเขต คลังเขตไปคลังจังหวัด คลังจังหวัดไปคลังอําเภอ และคลังอําเภอไปสถานีอนามัย ท่ีมี
อุณหภูมิต่ํากวา 0 องศาเซลเซียส รอยละ 8.3 8.3 37.5 และ7.0 ตามลําดับ 50.0 29.2 และ 27.9 ตามลําดับ ท่ี
อุณหภูมิสูงกวา 22.0 องศาเซลเซียส พบในการเก็บรักษาวัคซีนท่ีสถานีอนามัยและคลังอําเภอ รอยละ 7.0 และ 
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4.2 ตามลําดับ เม่ือตรวจสอบคุณภาพวัคซีน M จํานวน 108 ตัวอยาง พบวาผานเกณฑมาตรฐานท้ังหมด ในสวน
ของวัคซีน HB กรณีท่ีพบ freeze watch แตก จํานวน 26 แหง เม่ือทําการ shake test เพ่ือสังเกตลักษณะทาง
กายภาพของวัคซีน พบวา ผานการทดสอบท้ังหมดเชนกัน จากการศึกษาสรุปไดวา ในภาวะอุณหภูมิท่ีต่ํากวา 0 
องศาเซลเซียส สงผลตอคุณภาพของวัคซีนชนิดน้ําเปนจํานวนมากในคลังจังหวัดและการขนสงจากจังหวัดไปอําเภอ 
ซ่ึงอาจเกิดจากความผิดพลาดจากอุปกรณ หรือในระหวางกระบวนการดําเนินงาน ดังนั้น เพ่ือเปนการตรวจสอบ
คุณภาพของวัคซีนกอนนําไปใหบริการ จึงควรใชอุปกรณตรวจสอบ หรือในกรณีนี้ คือ freeze watch รวมกับ
เทอรโมมิเตอรมาชวยในการควบคุมอุณหภูมิในระหวางการขนสงและการจัดเก็บวัคซีนชนิดน้ําท่ีไวตอความเย็นจัด 

จากรายงานวิจัยภายใตความรวมมือของสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข รวมกับองคกร PATH และองคการ
อนามัยโลก จึงมอบหมายให คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล (PATH, World Health Organization, 
Health Systems Research Institute and Mahidol University, 2011) ไดดําเนินการโครงการวิจัยเพ่ือใหเกิด
ความเขาใจในระบบหวงโซอุปทานวัคซีนของประเทศไทยมากข้ึน โดยเริ่มศึกษาและประเมินผลการดําเนินงานของ
ระบบ VMI เปรียบเทียบกับระบบการกระจายวัคซีนแบบเดิม ในชวงระหวางเดือนมีนาคม พ.ศ. 2553 จนถึง 
กรกฎาคม พ.ศ. 2554 ในพ้ืนท่ี 12 จังหวัด ไดแก อางทอง สระบุรี ตราด กาญจนบุรี สุรินทร เลย อุบลราชธานี 
อุทัยธานี พิษณุโลก ลําพูน พังงา และตรัง โดยใชวิธีผสมระหวางการวิจัยเอกสาร และ การวิจัยเชิงสํารวจซ่ึงทําการ
สัมภาษณท้ังระดับ ผูบริหารและผูปฏิบัติ รวมท้ังการวิเคราะหทางเศรษฐศาสตร ซ่ึงผลการศึกษาในครั้งนี้ ได
ขอสรุปวา การดําเนินงานระบบ VMI ประสบความสําเร็จ ผูมีสวนเก่ียวของกับระบบการจัดการวัคซีนประเมินวา
การเปลี่ยนผานจากระบบเดิมเปนระบบ VMI เปนไปอยางนาพอใจ ปญหาท่ีพบในชวงแรกของระบบ VMI ไดรับ
การแกไขไปไดดวยดี เทคโนโลยีสารสนเทศท่ีมีการนํามาใชในระบบ VMI อยูในระดับนาพึงพอใจและสามารถ
พัฒนาใหระบบมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึนได การวิเคราะหทางเศรษฐศาสตรเพ่ือเปรียบเทียบระบบท้ังสอง พบวา ระบบ 
VMI มีการใชทรัพยากรอยางเต็มประสิทธิภาพมากกวาระบบเดิม จากการท่ีสามารถลดตนทุนและลดปริมาณวัคซีน
ในระบบไดถึงหนึ่งในหาของชวงปแรกของการดําเนินงาน จากผลการศึกษาครั้งนี้สรุปไดวามีปจจัยหลายประการท่ี
นําไปสูความสําเร็จของการเปลี่ยนแปลง จากระบบเดิมไปสูระบบ VMI ของประเทศไทย การเปลี่ยนผานเกิดข้ึนมา
จากปญหาของระบบเดิม และ ประสบการณของการใชระบบ VMI ในการกระจายยาเอดสโดยองคการเภสัชกรรม 
การมีโครงสรางระบบ บริการสุขภาพและเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีเหมาะสม รวมท้ังการสนับสนุนเชิงนโยบาย 
ระบบ VMI ไดทําใหระบบหวงโซอุปทานนั้นสั้นลง การปรับปรุงการสื่อสาร โครงสรางพ้ืนฐาน และเพ่ิมขีด
ความสามารถของบุคลากร ดานสารสนเทศ เปนตน  

แมวาระบบ VMI จะประสบความสําเร็จตามท่ีตองการ แตก็ยังมีประเด็นปญหาท่ียังคงเปนขอบกพรอง
หลักของระบบ VMI สองประการ ไดแก 1) การขาดการควบคุมในการปฏิบัติงาน และ 2) บทบาทความรับผิดชอบ
ของแตละสวนงานท่ีเก่ียวของในระบบวัคซีนยังไมชัดเจน ไดแก การสนับสนุนระบบบริหารจัดการหวงโซอุปทาน 
โดยรวม ประเด็นทางคลินิกและเทคนิคของวัคซีนและระบบการใหภูมิคุมกัน ในระบบ VMI สํานักงาน หลักประกัน
สุขภาพแหงชาติรับผิดชอบการจัดหาและกระจายวัคซีน โดยท่ีการกําหนดนโยบายและการปฏิบัติดานการสราง
เสริมภูมิคุมกันยังเปนหนาท่ีของกรมควบคุมโรค อยางไรก็ดีเม่ือมีปญหาเกิดข้ึนจึงทําใหไมสามารถกําหนดแนว
ทางการแกปญหาอยางเปนระบบได นอกจากนี้ยังรวมไปถึง บทบาทหนาท่ีในการประสานงาน ติดตาม และให
คําแนะนําของเจาหนาท่ีในระดับกรม เขต และจังหวัด ลดลงเนื่องจากตองไปรับผิดชอบงานอ่ืนหลังจากการ
เปลี่ยนแปลงไปเปนระบบ VMI  
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นอกจากนี้ จากรายงานวิจัยยังเสนอประเด็นเพ่ือการพัฒนาระบบ VMI ใหดียิ่งข้ึน ดังนี้ 
- การเพ่ิมประสิทธิภาพของระบบ VMI โดยการปรับปรุงระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ ไดแก การพัฒนา

เว็บไซทของ VMI โปรแกรมการบริหารคลังวัคซีน และระบบอินเทอรเนตท่ีมีคุณภาพและรวดเร็ว การขยายระบบ
เบิกจายผานอินเทอรเนตไปสูสถานีอนามัย การปรับปรุงคุณภาพการกระจายวัคซีนระหวางองคการเภสัชกรรมและ
คลังอําเภอ โดยควรมีระบบการควบคุมคุณภาพ เชนการกําหนดระบบคุณภาพ และแนวทางการปฏิบัติดานการ 
กระจาย (Good Distribution Practice Guidelines) เปนตน 

- การปรับปรุงคุณภาพการบริหารวัคซีนท่ีคลังอําเภอและสถานีอนามัย ซ่ึงตองการการอบรมและการ
ติดตามใหคําแนะนํา 

- การขยายระบบสารสนเทศไปยังระดับสถานีอนามัยเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ 
- การปรับปรุงระบบการบริหารท่ีสวนกลาง เพ่ือใหมีระบบหวงโซอุปทานท่ีดีข้ึน การสนับสนุนทาง

วิชาการดานเทคนิคและคลินิก โดยเฉพาะอยางยิ่งการกําหนดบทบาทความรับผิดชอบระหวางผูเก่ียวของ ไดแก 
กําหนดใหกรมควบคุมโรคเปนผูจัดการโครงการสรางเสริมภูมิคุมกันและกําหนดใหสํานักงานหลักประกันสุขภาพ
แหงชาติทําหนาท่ีจัดหาและกระจายวัคซีน โดยมีองคการเภสัชกรรมรับชวงในฐานะผูรับจาง เปนตน 

พิชญา และคณะ (2554) ศึกษาติดตามอุณหภูมิระหวางการเก็บรักษาวัคซีนและการขนสงของระบบลูกโซ
ความเย็นในคลังวัคซีนระดับอําเภอและตําบล จากโรงพยาบาล 9 แหง และสถานีอนามัย 44 แหง และหา
ความสัมพันธของปจจัยตางๆ ของการเก็บรักษาและขนสงวัคซีนท่ีมีผลตออุณหภูมิ จากการศึกษาพบวา รอยละ 40 
ของตูเย็นในคลังวัคซีนมีอุณหภูมิอยูนอกชวง 2-8 OC ซ่ึงในโรงพยาบาลมีอุณหภูมิเฉลี่ยอยูในชวง 0.2 ถึง 14.8 OC 
และสถานีอนามัยอยูในชวง -7.1 ถึง 26.7 OC โดยมีอายุการใชงาน การปดประตูตูเย็นใหสนิท ขนาดตูเย็น (คิว) 
ระบบละลายน้ําแข็ง และระดับความเย็น เปนปจจัยท่ีสงผลตออุณหภูมิการเก็บรักษาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ใน
สวนของการขนสง พบวา อุณหภูมิระหวางการขนสงอยูนอกชวง 2-8 OC มากกวารอยละ 50 ของเสนทางการ
ขนสงท้ังหมด มีอุณหภูมิเฉลี่ยอยูในชวง -1.5 ถึง 26.7 OC โดยมีปริมาณซองน้ําแข็ง ปริมาณวัคซีน และระยะเวลา
การขนสง เปนปจจัยท่ีสงผลตออุณหภูมิการขนสงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
  จากรายงานการศึกษาของพนิดา (2555) ไดติดตามอุณหภูมิของวัคซีน DPT และ HB โดยใช data 
logger เปนเครื่องมือในการบันทึกและกํากับอุณหภูมิ ในปงบประมาณ 2554-2555 พ้ืนท่ีสํานักงานหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ เขต 1 ไดแก จังหวัดเชียงใหม เชียงราย แมฮองสอน แพร นาน พะเยา ลําปาง และลําพูน ทําการ
วิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรม Log tag analyzer และ SPSS window version 17.0 พบวา ในปงบประมาณ 
2555 มีการสงกลับของขอมูล คิดเปนรอยละ 26.9 ขอมูลอุณหภูมิของวัคซีน DPT และ HB ท่ีต่ํากวา 2 องศา
เซลเซียส คิดเปนรอยละ 86.9 และ 78.5 ตามลําดับ ท่ีสูงกวา 8 องศาเซลเซียส 8 องศาเซลเซียส คิดเปนรอยละ 
90.4 และ 92.5 ตามลําดับ ท้ังในปงบประมาณ 2554-2555 ชนิดของหนวยบริการไมมีผลตอการควบคุมอุณหภูมิ
ของวัคซีนใหอยูในชวงท่ีเหมาะสมตามมาตรฐานขององคการอนามัยโลก แตพบวาระยะเวลาท่ีขอมูลอุณหภูมิจาก 
data logger อยูนอกชวงท่ีเหมาะสมตามมาตรฐานขององคการอนามัยโลกแตกตางกันในแตละฤดูกาล ใน
การศึกษานี้พบปญหาการใชงาน data logger ของผูใชงานท่ีตั้งคาการใชงานไมตรงตามท่ีระบุไวในคูมือการใชงาน 
เพ่ือนําไปสูการใชงาน data logger ท่ีมีประสิทธิภาพมากข้ึนในอนาคต 
 

 



บทที่ 3  
วิธีการดําเนินงานและผลการวิจัย 

3.1 แบบสอบถามและแบบสัมภาษณเชิงลึก 
การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง (Cross - Sectional Studies Survey) โดยอาศัย

แบบสอบถามและแบบสังเกตเปนเครื่องมือในการเก็บขอมูล ดังภาพท่ี 3.1 
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3.2 คัดเลือกประชากรและกลุมตัวอยาง 
 จากการออกแบบสอบถามและแบบสัมภาษณเชิงลึกสําหรับการศึกษาวิจัยและเก็บขอมูล ประชากรและ
กลุมตัวอยางท่ีไดดําเนินการเก็บขอมูลเปนเจาหนาท่ีและบุคลากรผูปฏิบัติงานในสวนการบริหารจัดการยาและ
วัคซีนในหนวยงานหรือสถานพยาบาลท่ีมีการจัดการยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น โดยคัดเลือกประชากร
และกลุมตัวอยางในแตละระดับ ซ่ึงไมจํากัดจํานวนตัวอยาง ดังนี้ 

3.2.1 คลังวัคซีนสวนกลางและคลังวัคซีนระดับจังหวัด ใชการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 
Sampling) เปนการเลือกกลุมตัวอยางโดยพิจารณาจากการตัดสินใจของผูวิจัยเอง ลักษณะของกลุมท่ีเลือกเปนไป
ตามวัตถุประสงคของการวิจัย การเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจงจึงตองอาศัยความรอบรู ความชํานาญและ
ประสบการณในเรื่องนั้นๆ ของผูคัดเลือกและผูถูกคัดเลือก  

คลังวัคซีนสวนกลาง ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก  
- องคการเภสัชกรรม 
- กรมควบคุมโรค  
- สํานักงานปองกันควบคุมโรค (สคร.) 

คลังวัคซีนระดับจังหวัด ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก 
- โรงพยาบาลพระนั่งเกลา อ.เมือง จ.นนทบุรี 

3.2.2 คลังวัคซีนระดับอําเภอ ใชการเลือกสุมตัวอยางแบบงาย (Simple random Sampling) เปนการ
สุมตัวอยางโดยถือวาทุกๆ หนวย หรือ ทุกๆ สมาชิกในประชากรมีโอกาสในการถูกเลือกเทาๆกัน การสุมวิธีนี้
จะตองมีรายชื่อประชากรท้ังหมดและมีการใหเลขกํากับ วิธีการอาจใชวิธีการจับสลากโดยทํารายชื่อประชากร
ท้ังหมด หรือใชตารางเลขสุมโดยมีเลขกํากับหนวยรายชื่อท้ังหมดของประชากร 

คลังวัคซีนระดับอําเภอ ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก 
- โรงพยาบาลบางบัวทอง อ.บางบัวทอง จ.นนทบุรี 
- โรงพยาบาลระโนด อ.ระโนด จ.สงขลา 

3.2.3 หนวยบริการปฐมภูมิ ใชการเลือกสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน (2 Multi-stage Sampling) เปน
การสุมตัวอยางประชากรโดยแบงประชากรออกเปนลําดับชั้นแบบลดหลั่น เชน ภาค จังหวัด อําเภอ ตําบล 
หมูบาน เปนตน โดยทําการสุมประชากรจากหนวยหรือลําดับชั้นท่ีใหญกอน และสุมหนวยท่ีมีลําดับใหญรองลงไปที
ละชั้นๆ จนถึงกลุมตัวอยางในชั้นท่ีตองการ การสุมแบบนี้จึงมีลักษณะการกระจายเปนรางแหท่ีขยายออกไปเรื่อยๆ 
จนถึงหนวยของตัวอยางท่ีตองการเก็บรวบรวมขอมูล 

หนวยบริการปฐมภูมิ ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก 
- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทาทราย อ.เมือง จ.นนทบุรี 
- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานเขาตะพ้ัน อ.ทามะกา จ.กาญจนบุรี 

3.3 ดําเนินการศึกษาวิจัยและเก็บขอมูล 
 ศึกษาวิจัยและเก็บขอมูลจากประชากรและกลุมตัวอยางท่ีคัดเลือก ไดแก เจาหนาท่ี/บุคลากรภายใน
หนวยงาน/สถานพยาบาลของท้ังภาครัฐและเอกชน ผูซ่ึงมีความรูความชํานาญ มีภาระรับผิดชอบหรือมีสวน
เก่ียวของในการปฏิบัติงานดานการบริหารจัดการยาและวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็น โดยไมจํากัดจํานวน
ประชากรจากแตละกลุมตัวอยางในการศึกษา ผานเครื่องมือท่ีใชในการศึกษา 2 ชนิด ดังนี้ 
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3.3.1 ผลการวิจัยจากแบบสอบถาม  
การใชแบบสอบถามในการเก็บขอมูล กลุมประชากรท่ีทําการศึกษาจะมีความหลากหลายในดานภาระงาน

และความเชี่ยวชาญในระบบลูกโซความเย็น ทําการเก็บขอมูลโดยการสุมแจกแบบสอบถามแกประชากรในกลุม
ตัวอยางท่ีทราบสังกัดและหนวยงานท่ีมีความเก่ียวของในระบบลูกโซความเย็น โดยไมระบุตัวตน ตําแหนงและ
ภาระงานท่ีชัดเจนกอนดําเนินการ ผลการศึกษาท่ีไดถูกนําวิเคราะหในรูปแบบของสถิติเชิงพรรณนา ดังนี้ 

 รายละเอียดของผูใชงานระบบลูกโซความเย็น 
 ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีศึกษา เปนผูปฏิบัติงานและมีความเก่ียวของกับระบบลูกโซความเย็นท้ังใน
หนวยงานภาครัฐและเอกชน ไดแก โรงพยาบาลเฉพาะทาง โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย โรงพยาบาลศูนย และ
บริษัทเอกชนผูใหบริการดานการขนสงสินคาและผูใหการสนับสนุนการบริการทางการแพทย ซ่ึงในดานความรู
ความชํานาญเก่ียวกับระบบลูกโซความเย็นของผูใหขอมูลนั้น เคยผานการปฏิบัติงานภายใตระบบลูกโซความเย็น 
เพียงรอยละ 14 เทานั้น อีกรอยละ 84 เคยผานการอบรมและสัมมนาใหความรู ไปจนถึงรูจักและไดยินเก่ียวกับ
ระบบฯ ในสัดสวนเทาๆ กัน  

ในแตละหนวยงานท้ังภาครัฐและเอกชน จะมีผูมีความรูและชํานาญในระบบลูกโซความเย็น เฉลี่ย 3-4 คน 
โดยแตงตั้งใหมีภาระหนาท่ีในการรับผิดชอบและดูแลระบบฯ ซ่ึงสวนใหญเปนเภสัชกร รอยละ 33 พยาบาลวิชาชีพ 
รอยละ 17 และผูมีความรูความชํานาญดานระบบการขนสง (logistic) อาทิ ตําแหนง external logistic เปนตน 

เอกสารและคูมือการใชงานระบบลูกโซความเย็น 
ในกระบวนการทํางาน ในทุกหนวยงานท่ีมีการชําระบบลูกโซความเย็น จะมีกระบวนการและการกําหนด

ทิศทางการไหลในระบบฯ ท่ีชัดเจน โดยปฏิบัติงานตามแนวทางท่ีกําหนดไวในเอกสารความรูและคูมือการใชงาน
ภายใตระบบลูกโซความเย็น ซ่ึงใหขอมูลและแนวทางท่ีชัดเจนในการปฏิบัติงาน รวมไปถึงแผนการเตรียมความ
พรอมสําหรับกรณีฉุกเฉินท่ีอาจเกิดข้ึน  

จากการสอบถาม พบวา หนวยงานของรัฐบาลทุกแหงไดมีการจัดเตรียมคูมือการใชงานท่ีไดรับหรือจัดทํา
จากหนวยงานรัฐบาลท่ีเก่ียวของ ในขณะท่ีหนวยงานเอกชนจะจัดทําคูมือสําหรับดําเนินการและปฏิบัติงานโดย
ผูเชี่ยวชาญและมีประสบการณในระบบลูกโซความเย็นแทน ซ่ึงเอกสารและคูมือฯ ลวนมีความสําคัญในการ
ปฏิบัติงานภายใตระบบลูกโซความเย็นอยางมาก 

อยางไรก็ตาม หลายทานยังมีมุมมองในการพัฒนาใหระบบลูกโซความเย็นมีการดําเนินงาน รวมไปถึงการ
จัดการคูมือและแนวทางท่ีทันสมัยมากยิ่งข้ึน อาทิ การอัพเดทขอมูลขาวสารใหมีความทันสมัยตลอดเวลา การนํา
เทคโนโลยีมาใชเปนสื่อในการเรียนรูและจัดการขอมูล เปนตน โดยตองการใหมีการพัฒนาใหเกิดสื่อการเรียนรูท่ี
ทันสมัย อยาง e-learning ถึงรอยละ 55 และการพัฒนาและอัพเดทขอมูลในสวนของเอกสารและคูมือ รอยละ 28 
โดยมีความพรอมตอการเปลี่ยนแปลงอันนําไปสูการพัฒนาระบบฯ อยางมีประสิทธิภาพ ถึงรอยละ 83     

คุณภาพการปฏิบัติงานภายในระบบลูกโซความเย็น 
ในระบบลูกโซความเย็นท่ีใช สวนใหญ รอยละ 50 ถูกนํามาใชในการขนสงผลิตภัณฑ รองลงมา คือ การ

จัดเก็บผลิตภัณฑ และการใชงานดานอ่ืนๆ ดังแผนภูมิท่ี 1 ซ่ึงอุณหภูมิท่ีใชจะอยูในชวง 2-8 องศาเซลเซียส โดยมี
อุปกรณบันทึกติดตามอุณหภูมิเพียง 3 ชนิด ท่ีนิยมท่ีสุด คือ data logger รองลงมา คือ thermometer และ 
freeze watch ในสวนของอุปกรณท่ีใชในระบบลูกโซความเย็น รอยละ 66 มีจํานวนเพียงพอตอการใชงาน แตไม
สามารถบงบอกถึงคุณภาพไดวาอุปกรณท่ีใชมีคุณภาพตรงตามมาตรฐานท่ีไดรับการรับรองหรือไม โดยพบวา ท่ีมี



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

 

3-7 
 

คุณภาพตรงตามมาตรฐานมีเพียง รอยละ 33 เทานั้น ในดานความพรอมสําหรับการรับมือตอกรณีฉุกเฉิน โดยเฉลี่ย
พบวามีการจัดทําแผนผังสําหรับเตรียมความพรอม พรอมเครื่องปนไฟสํารองการใชงานเปนหลัก รองลงมาคือ การ
ตรวจบํารุงรักษาอุปกรณ และการซอมเตรียมความพรอม ดังแผนภูมิท่ี 2   

 

 
แผนภูมิท่ี 3.1 สัดสวนการใชงานระบบลูกโซความเย็นในกิจกรรมตางๆ 

 

 
แผนภูมิท่ี 3.2 กิจกรรมการเตรียมความพรอมสําหรับรับมือในกรณฉุีกเฉิน 
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ปญหาท่ีมีในระบบลูกโซความเย็น 
อยางไรก็ดี ในการปฏิบัติงานยอมเกิดปญหาและอุปสรรคอันนําไปสูการดําเนินงานท่ีลาชาและติดขัดได 

ดังนั้น การศึกษาเพ่ือหาสาเหตุของปญหาท่ีเกิดข้ึน ยอมนําไปสูแนวทางในการแกปญหาและพัฒนาท่ีเหมาะสมและ
ตอบโจทยไดอยางแทจริง  

จากการสอบถามถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนในการปฏิบัติการ หรือ การบริหารจัดการภายใตระบบลูกโซความเย็น
นั้น สามารถสรุปประเด็นปญหาท่ีมีความสําคัญและเปนผลกระทบหลักท่ีควรเรงดําเนินการจัดการแกไข ดังนี้ 

- ปญหาดานอุปกรณท่ีใชในระบบลูกโซความเย็น อาทิ รถขนสงวัคซีน กระติกวัคซีน กลองโฟม         
ไอซแพค/เจลแพค เปนตน พบวา แมจะประสบปญหาในเรื่องของความขาดแคลนนอย แตอุปกรณ
สวนใหญก็ยังประสบปญหาในเรื่องของคุณภาพ อาทิ ชํารุด ไมพรอมใชงาน ไมมีความทันสมัย เปนตน 

 
แผนภูมิท่ี 3.3 ปญหาดานอุปกรณการใชงานในระบบลูกโซความเย็น 

- ปญหาดานเครื่องมือท่ีใชในการควบคุมติดตามระบบลูกโซความเย็น อาทิ thermometer, data 
logger, vaccine vial monitor (VVM) vaccine cold chain monitor (VCCM) และ Freeze 
watch พบวา สวนใหญเครื่องมือเหลานี้ไมเพียงพอตอการใชงานท้ังในดานการควบคุมอุณหภูมิใน
ระหวางการจัดเก็บ หรือการใชติดตามในระหวางการขนสงก็ตาม     



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

 

3-9 
 

 
แผนภูมิท่ี 3.4 ปญหาดานเครื่องมอืควบคุมติดตามคณุภาพระบบลูกโซความเย็น 

- ปญหาดานการเตรียมความพรอมกรณีฉุกเฉิน ในการบริหารจัดการดวยระบบลูกโซความเย็น ถือ
เรื่องอุณหภูมิเปนสิ่งสําคัญ ดังนั้น หากระบบเกิดความขัดของหรือขาดความตอเนื่องข้ึน ยอมสงผลเสีย
ตอคุณภาพของสินคา ไมวาจะเปนยาและเวชภัณฑ อาหาร หรือ เครื่องสําอาง เปนตน การจัดทําแผน
เตรียมความพรอมเพ่ือรับมือในกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉินตางๆ อาทิ ไฟฟาดับ หรือเกิดภัยธรรมชาติ 
เปนตน ยอมเปนสิ่งสําคัญ จากการสอบถามพบวา หลายหนวยงานประสบปญหาในดานการจัดเตรียม
ความพรอม โดยขาดการจัดเตรียมและการใหความสําคัญในปจจัยสําคัญหลายๆ อยาง ดังแผนภาพ  

 
แผนภูมิท่ี 3.5 ปญหาดานการเตรยีมความพรอมกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในระบบลูกโซความเย็น 
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- ปญหาดานบุคลากร ในระบบลูกโซความเย็น บุคลากรนับเปนองคประกอบหนึ่งท่ีมีความสําคัญ เพราะ
เปนผูปฏิบัติงานและดําเนินการจัดการใหระบบไหลลื่นไปไดอยางมีประสิทธิภาพ ปญหาท่ีเกิดข้ึนใน
ดานบุคลากรจึงเปนปญหาท่ีควรใสใจและเรงดําเนินการแกไข โดยประเด็นปญหาสวนใหญท่ีพบคือ 
การขาดแคลนบุคลากรท่ีมีความรูความเชี่ยวชาญในระบบลูกโซความเย็น และขาดแคลนแรงงานใน
การปฏิบัติงาน 

 
แผนภูมิท่ี 3.6 ปญหาดานบุคลากรในระบบลูกโซความเย็น 

 
- ปญหาดานการใชเทคโนโลยีสารสนเทศ ในการจัดการระบบลูกโซความเย็น ในหลายหนวยงานไดมี

การนําเอาเทคโนโลยีสารสนเทศเขามาชวยอํานวยความสะดวกในการจัดการขอมูล รวมไปถึงการ
สื่อสาร การติดตอประสานงานรวมกันภายในองคกร ซ่ึงในสวนของประสิทธิภาพของเทคโนโลยี อาทิ 
สื่อหรือโปรแกรมท่ีใช สวนใหญมีประสิทธิภาพและตอบสนองการใชงานไดดี ปญหาท่ีเกิดในดานนี้สวน
ใหญจึงเกิดจากการขาดทักษะในการใชงานระบบของแตละองคกรหรือหนวยงาน เปนเหตุใหเกิด
ปญหาในการติดตอประสานงาน หรือ การเชื่อมโยงขอมูลระหวางองคกรหรือหนวยงาน อาทิ การไดรับ
ขอมูลลาชาและคลาดเคลื่อน เปนตน  
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แผนภูมิท่ี 3.7 ปญหาดานการใชงานเทคโนโลยีสารสนเทศในระบบลูกโซความเย็น 

 
 จากการศึกษาวิจัยและเก็บรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถาม ทําใหทราบถึงประเด็นปญหาท่ีมีความสําคัญ
และสงผลกระทบตอระบบลูกโซความเย็นไดดวยกันท้ังสิ้น จากการวิเคราะหขอมูลทําใหทราบถึงจุดวิกฤติของ
ปญหาท่ีควรใสใจและใหความสําคัญในการเรงดําเนินการแกไขและพัฒนา เพ่ือใหระบบลูกโซความเย็นคงไวซ่ึง
ประสิทธิภาพในการควบคุมและรักษาคุณภาพของสินคาตอไปในอนาคต 
 

3.3.2 ผลการวิจัยจากการสัมภาษณเชิงลึก 
การดําเนินการสัมภาษณเชิงลึก มุงศึกษาวิจัยจากประชากรและกลุมตัวอยางท่ีทําการคัดเลือกไวแลววา

เปนผูมีความรูความชํานาญ ปฏิบัติงาน รวมไปถึงมีสวนเก่ียวของในทุกภาคสวนของโซอุปทานในระบบลูกโซความ
เย็น โดยศึกษาถึงบทบาทและแนวทางในการปฏิบัติงานจริง ภาระหนาท่ีความรับผิดชอบ รวมไปถึงปญหาท่ีเกิดข้ึน
จริงในระหวางการปฏิบัติงานในมุมมองความคิดท่ีหลากหลายของแตละหนวยงาน 

โดยเลือกศึกษาถึงระบบการบริหารจัดการวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็นภายใตการบริหารจัดการของ
กระทรวงสาธารณสุข ท่ีมีการดําเนินงานอยางตอเนื่องกันไปเสมือนดังสายโซความเย็น อันประกอบไปดวย
หนวยงานท่ีมีความสําคัญตามทิศทางการไหลหรือกระจายวัคซีน ดังแผนภาพ 
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แผนภาพท่ี 3.1 ทิศทางการไหลของวัคซีน 

 
จากการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญซ่ึงเปนตัวแทนจากหนวยงานท่ีมีความสําคัญในระบบการบริหารจัดการ

วัคซีน อาทิ องคการเภสัชกรรม กรมควบคุมโรค สํานักงานปองกันควบคุมโรค โรงพยาบาลระดับจังหวัด อําเภอ 
จนถึงโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล รวมถึงหนวยงานท่ีมีบทบาทสําคัญในการสงเสริมและพัฒนาวัคซีนในดาน
การวิจัยและการเพ่ิมพูนองคความรูแกบุคลากรอยางสถาบันวัคซีนแหงชาติอีกดวย โดยไดกําหนดขอบเขตการ
สัมภาษณใหครอบคลุมพ้ืนท่ีการดําเนินงานท่ีหลากหลาย ไดแก ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมามณฑล 
กาญจนบุรี เชียงใหม และสงขลา ดังแสดงใน ภาคผนวก ก 

 
สรุปใจความสําคัญออกเปน 2 สวน ไดแก 1) ภาระงานและบทบาทหนาท่ี และ 2) ปญหาและอุปสรรคท่ี

เกิดข้ึนในการดําเนินงาน ดังนี้ 
 

ตารางท่ี 3.1 ภาระงานและบทบาทหนาท่ี 

หนวยงาน ภาระงานและบทบาทหนาท่ี 
องคการเภสัชกรรม 1. จัดหาและสนองความตองการดานวัคซีนและเซรุม ใหแกหนวยงานในสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข 
2. จัดสงและกระจายวัคซีน โดย 

- จัดหาวัคซีนจากผูผลิตและตัวแทนจําหนาย  
- เก็บรักษาวัคซีนไวในคลังขององคการเภสัชกรรม 

- กระจายสูหนวยบริการประจําท่ัวประเทศภายใตระบบลูกโซความเย็นท่ีมี
ประสิทธิภาพ 

หนวยบริการประจํา 
หรือโรงพยาบาลแมขาย 

1. ใหบริการดานการรักษาพยาบาล สรางเสริมสุขภาพ รวมไปถึงการควบคุมและ
ปองกันโรค 
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2. เปนคลังรับวัคซีนจากองคการเภสัชกรรม เพ่ือกระจายสูหนวยบริการปฐมภูมิใน
เขตพ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบ 

3. ตรวจสอบและควบคุมคุณภาพในการขนสงวัคซีนแกเจาหนาท่ีประจํา รพ.สต. 
4. ใหคําปรึกษาในการบริหารจัดการและกํากับดูแลการใหบริการวัคซีนท่ีถูกตอง

ตามมาตรฐาน  
หนวยบริการปฐมภูมิ 
หรือ โรงพยาบาล 

สงเสริมสุขภาพตําบล 

1. ดําเนินการบริการสาธารณสุขผสมผสาน ไดแก 
   - การสรางเสริมสุขภาพ 
   - การควบคุมและปองกันโรค 
   - การรักษาพยาบาล 
   - การฟนฟูสภาพ 
   - การจัดการปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพ ท้ังในระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน และ
สังคมในพ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบ 
 
 
 

หนวยงาน ภาระงานและบทบาทหนาท่ี 
กรมควบคุมโรค 1. พัฒนาองคความรู ศึกษาวิจัยดานการดําเนินงานสรางเสริมคุมกันโรค (รวมท้ัง

การบริหารวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น) 
2. จัดทํามาตรฐานการดําเนินงานสรางเสริมคุมกันโรค 
3. พัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการดําเนินงานสรางเสริมคุมกันโรค 
4. จัดซ้ือและจัดหาวัคซีน เพ่ือ 

- การรณรงคตามโครงการเฉพาะกิจ 
- รองรับการระบาดของโรค 
- บริการแกผูเดินทาง 
- บุคลากรสาธารณสุข 

5. ประเมินมาตรฐานการดําเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ในรพ.แมขายและ   
รพ.สต. 

6. ตรวจเยี่ยมและนิเทศติดตาม รพ.แมขายและรพ.สต. 
7. พัฒนาการประเมินมาตรฐาน การดําเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคไปสูการ

มอบใบรับรองฯ ใหหนวยบริการท่ีผานเกณฑ 
8. ใหคําปรึกษา การดําเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 
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ตารางท่ี 3.2 ปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนในการดําเนินงาน 

 
จากการเก็บรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามและสัมภาษณเชิงลึก ทําใหทราบถึงความรูความเขาใจในการ

บริหารจัดการคลังยาและวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็นในสถานการณจริง ปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดในระหวาง

หนวยงาน ปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนในการดําเนนิงาน 
องคการเภสัชกรรม 1. รอบการจัดสงท่ีไมกระจายตัว ทําใหเกิดภาระงานท่ีไมสมดุล 

- การกรอกยอดการใชวัคซีนผานระบบ VMI ท่ีลาชากวากําหนด สงผลกระทบตอ
แผนการทํางาน 
- ภาระการจัดสงจะมาหนักในชวงทายเดือน (overload) 

2. คาใชจายในการขนสงระหวางรอบการเบิก 
- มีคาใชจายเพ่ิมเปนเทาตัวในการจัดเตรียมกลองบรรจุ ไอซแพค/เจลแพค 
ฟองน้ํากันกระแทก และคาจัดสง เปนตน 
- เปนภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึนจากงานปกติ 
 
 

หนวยงาน ปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนในการดําเนนิงาน 
หนวยบริการประจํา 

หรือโรงพยาบาลแมขาย 
1. ดานคุณภาพวัคซีน 

- ไดรับวัคซีนท่ีใกลหมดอายุ 
- วัคซีนจากบางบริษัทมีปริมาณไมตรงตามปริมาตรขางขวด 
- รพ.สต. บางแหง ไมปฏิบัติตามแนวทางการจัดการวัคซีนท่ีถูกตอง อันนําไปสู
การเสื่อมคุณภาพของวัคซีน 

2. ดานการบริหารจัดการ 
- มีชวงเวลาการรับ-จายวัคซีนท่ีไมสัมพันธกัน อาทิ รับวัคซีนตนเดือน แตตองรอ
นําจายสิ้นเดือน ทําใหวัคซีนอยูในคลังนานเกินไป 

หนวยบริการปฐมภูมิ 
หรือ โรงพยาบาล 

สงเสริมสุขภาพตําบล 

1. ขาดแคลนบุคลากรท่ีมีความเชี่ยวชาญในระบบลูกโซความเย็น 
2. ขาดแคลนวัสดุอุปกรณและเครื่องมือท่ีใชในระบบ อาทิ เทอรโมมิเตอรวัด

อุณหภูมิในชองแชแข็ง กระติกวัคซีนสําหรับแยก OPV และวัคซีนอ่ืน เปนตน 
และเม่ือมีการชํารุด ไมมีการจัดหาใหใหม 

3. ขาดความตอเนื่องในการควบคุมคุณภาพในกระบวนการดําเนินการตลอดลูกโซ
ความเย็น 

4. ขาดการเชื่อมโยงขอมูลของปริมาณการใชวัคซีนท่ีถูกตองชัดเจน การบันทึก
ขอมูลท่ีไมครบถวน  

5. ไมมีการจัดสรรงบประมาณในการขนสงและใหบริการวัคซีน 
กรมควบคุมโรค 1. ไมสามารถตรวจติดตามและประเมิน รพ.แมขาย และ รพ.สต. ไดท้ังหมดใน 1 ป 

เนื่องจาก รพ. ดังกลาวมีจํานวนมาก    
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การปฏิบัติงานอันสงผลกระทบตอภาวะลูกโซความเย็นขาด นับเปนจุดวิกฤติสําคัญท่ีควรตระหนักและเฝาระวัง 
รวมถึงใหความใสใจในการควบคุมและปองกันไมใหเกิดปญหาข้ึน พรอมท้ังรวมวิเคราะหและหารือถึงแนวทางการ
แกปญหาท่ีจะเปนประโยชนสูงสุดตอหนวยงานหรือผูเก่ียวของตลอดระบบลูกโซความเย็นนี้ เพ่ือเปนการแบงเบา
ภาระหนาท่ีและยังสะดวกตอการตรวจสอบและติดตามกระบวนการดําเนินการอีกดวย 

3.4 นําเสนอปญหาและแนวทางการแกไขผานเวทีงานประชุมสัมมนา 
 เม่ือศึกษาถึงแนวทางการปฏิบัติงานและจุดวิกฤติท่ีเกิดข้ึน อันสงผลกระทบตอเนื่องกันไปภายในระบบ
ลูกโซความเย็น การเสวนาและปรึกษาหารือถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนรวมกันระหวางหนวยงานในแตละภาคสวน ผานการ
เสวนาในหัวขอ “การเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น” ท่ีจัดข้ึน ณ ศูนยการเรียนรู 
มหาวิทยาลัยมหิดล ในวันท่ี 3 เมษายน 2557 เพ่ือใหเกิดการตระหนักความสําคัญของระบบลูกโซความเย็น รับรู
ถึงปญหาท่ีเกิดข้ึน และรวมกันหาแนวทางและวิธีการรับมืออยางเหมาะสม 

3.4.1 การประชุมเสวนา เรื่อง “การเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น” 
จัดข้ึน ณ ศูนยการเรียนรู มหาวิทยาลัยมหิดล ในวันท่ี 3 เมษายน 2557 
วิทยากรรวมในการเสวนา ไดแก  

1) ภญ.ศิริรัตน เตชะธวัช  สถาบันวัคซีนแหงชาติ (องคการมหาชน) 
2) ภก.สิทธิ์ ถิระภาคภูมิอนันต องคการเภสัชกรรม 
3) ภก.สมศักดิ์ พ่ึงเศรษฐดี กรมควบคุมโรค 

ดําเนินรายการโดย รศ.พต.ดร.รุงชัย ชวนไชยกุล หัวหนาโครงการวิจัย 

 

ภาพท่ี 3.2 งานประชุมเสวนา “การเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซนีดวยระบบลูกโซความเย็น”    

มีวัตถุประสงคเพ่ือสงเสริมใหบุคลากรและผูมีสวนเก่ียวของ รวมไปถึงผูมีความสนใจและปฏิบัติงานภายใต
ระบบลูกโซความเย็นเกิดความตระหนักถึงความสําคัญของระบบฯ เขาใจและทราบถึงแนวทางการปฏิบัติงานท่ีถูก
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วิธี ทราบถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนในระหวางปฏิบัติการ พรอมท้ังแลกเปลี่ยนและแบงปนประสบการณและวิธีการในการ
แกไขและรับมือกับปญหาท่ีเกิดเฉพาะหนาไดอยางเหมาะสม (ภาคผนวก ข) 

3.5 ขอเสนอแนะในการแกไขปญหาและแนวทางการสงเสริมและพัฒนา 
 เม่ือศึกษาถึงแนวทางการปฏิบัติงานและจุดวิกฤติท่ีเกิดข้ึน อันสงผลกระทบตอเนื่องกันไปภายในระบบ
ลูกโซความเย็น รวมถึงการเสวนาและปรึกษาหารือถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนรวมกันระหวางหนวยงานในแตละภาคสวน 
พรอมนําเสนอขอเสนอแนะและแนวทางในการแกไขและพัฒนาระบบฯ เพ่ือลดและควบคุมความรุนแรงของปญหา 
อีกท้ังยังเปนการสงเสริมและเพ่ิมประสิทธิภาพใหระบบฯ สามารถตอบสนองและใชงานไดอยางสมบูรณ ซ่ึงจะ
กลาวถึงในบทท่ี 4 ขอเสนอแนะเชิงนโยบายและแนวทางการสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น 
 
 

 
  

 



บทที่ 5  
สรุปผลการดําเนินงานศึกษาวิจัย 

 จากการเก็บขอมูลผานแบบสอบถามและการสัมภาษณเชิงลึกจากบุคลากรและผูเกี่ยวของในระบบ
ลูกโซความเย็น อาทิ เจาหนาที่และบุคลากรผูปฏิบัติงาน ผูมีความเชี่ยวชาญและชํานาญการในระบบลูกโซ
ความเย็น ในหนวยงานทั้งภาครัฐและเอกชน โดยสอบถามถึงบทบาทหนาที่และความรับผิดชอบในการ
ดําเนินงาน แนวทางการทํางาน และประเด็นปญหาที่เกิดขึ้นในระหวางการปฏิบัติงาน เพื่อนํามาวิเคราะหหา
จุดวิกฤติท่ีควรเฝาระวัง พรอมศึกษาและหาแนวทางในการแกไขท่ีเหมาะสมตอบทบาทหนาท่ีในการทํางานของ
แตละหนวยงาน เพ่ือควบคุมและลดปญหาท่ีเกิดข้ึนในระบบลูกโซความเย็น ดังตารางท่ี 5.1  
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ตารางท่ี 5.1 สรุปภาระงาน ปญหา และขอเสนอแนะจากการปฏิบัติงานในระบบลูกโซความเย็น  

หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

องคการเภสัชกรรม 1. จัดหาและสนองความตองการ
ดานวัคซีนและเซรุม ใหแก
หนวยงานในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข 

2. จัดสงและกระจายวัคซีน โดย 
- จัดหาวัคซีนจากผูผลิตและ

ตัวแทนจําหนาย  
- เก็บรักษาวัคซีนไวในคลังของ

องคการเภสัชกรรม 
- กระจายสูหนวยบริการประจําท่ัว

ประเทศภายใตระบบลูกโซความ
เย็นท่ีมีประสิทธิภาพ 

1. รอบการจัดสงท่ีไมกระจายตัว 
ทําใหเกิดภาระงานท่ีไมสมดุล 

- การกรอกยอดการใชวัคซีนผาน
ระบบ VMI ท่ีลาชากวากําหนด 
สงผลกระทบตอแผนการทํางาน 

- ภาระการจัดสงจะมาหนักในชวง
ทายเดือน (overload) 

2. คาใชจายในการขนสงระหวาง
รอบการเบิก 

- มีคาใชจายเพ่ิมเปนเทาตัวในการ
จัดเตรียมกลองบรรจุ ไอซแพค/
เจลแพค ฟองนํ้ากันกระแทก 
และคาจดัสง เปนตน 

- เปนภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึนจากงาน
ปกติ 

1. จัดทําแผนการดําเนินการท่ีมีการ
กํากับควบคุมเวลาในการกรอก
ขอมูลผานระบบ VMI เพ่ือชวย
ใหเกิดการจดัรอบ/ลําดับการ
ขนสงอยางเปนระเบียบ 

กรมควบคุมโรค 

2. จัดทําข้ันตอนการดําเนินงานท่ีมี
เง่ือนไขชัดเจนในการเบิก ยืม 
และการตีกลับวัคซีน เพ่ือลด
ภาระงานท่ีซ้ําซอนจากการ
สื่อสารท่ีคลาดเคลื่อน 

กรมควบคุมโรค 

3. ในโรงพยาบาลรายท่ีมีการเบิก
ระหวางรอบเปนประจํา เสนอให
มีการแจงขอเพ่ิมยอดคงคลังใน
ระบบ VMI กับทางสํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
(สปสช.) เพ่ือลดการเบิกระหวาง
รอบ 

องคการเภสัชกรรมและ
โรงพยาบาลแมขาย 
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หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

หนวยบริการประจํา  
(โรงพยาบาลแมขาย) 

1. ใหบริการดานการรักษาพยาบาล 
สรางเสริมสุขภาพ รวมไปถึงการ
ควบคุมและปองกันโรค 

2. เปนคลังรับวัคซีนจากองคการ
เภสัชกรรม เพ่ือกระจายสูหนวย
บริการปฐมภูมิ ในเขต พ้ืน ท่ี ท่ี
รับผิดชอบ 

3. ตรวจสอบและควบคุมคุณภาพใน
การขนสง วัคซีนแก เจาหนา ท่ี
ประจํา รพ.สต. 

4. ให คํ าปรึ กษา ในการบริ ห าร
จั ด ก า รแ ล ะ กํ า กั บ ดู แ ล ก า ร
ใหบริการวัคซีนท่ีถูกตองตาม
มาตรฐาน 

1. ดานคุณภาพวัคซีน 
- ไดรับวัคซีนท่ีใกลหมดอายุ 
- วัคซีนจากบางบริษัทมีปริมาณไม

ตรงตามปริมาตรขางขวด 
- รพ.สต. บางแหง ไมปฏิบัติตาม

แนวทางการจัดการ วัคซีน ท่ี
ถูกตอง อันนําไปสูการเสื่ อม
คุณภาพของวัคซีน 

2. ดานการบริหารจัดการ 
- มีชวงเวลาการรับ-จายวัคซีนท่ีไม

สัมพันธกัน อาทิ รับวัคซีนตน
เดือน แตตองรอนําจายสิ้นเดือน 
ทําใหวัคซีนอยูในคลังนานเกินไป 

1. จั ด ทํ า แ ผ น ก า ร อ บ ร ม แ ล ะ
ถ า ย ท อ ด ค ว า ม รู ภ า ย ใ น
โรงพยาบาล เพ่ือใหบุคลากรเกิด
ค ว า ม รู ค ว า ม เ ข า ใ จ ใ น ก า ร
ปฏิบัติงานท่ีถูกตอง เปนการเพ่ิม
อัตรากําลังในการปฏิบัติงาน ทุก
คนสามารถปฏิบัติงานแทนกันได 

กรมควบคุมโรค 

2. จัดการประ ชุมติ ดตามแลก 
เปลี่ยนขาวสารระหวางหนวย
บริการปฐมภูมิภายใตการดูแล 
เพ่ือความเขาใจท่ีถูกตองและ
เปนไปในทิศทางเดียวกัน 

โรงพยาบาลแมขายและ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล 

3. จัดทําแผนการดําเนินงานท่ีมี
การกํากับควบคุมเวลาในการ
เ บิ ก วั ค ซี น  เ พ่ื อ ค ว า ม เ ป น
ระเบียบ สามารถติดตามและ
ท ร า บ ถึ ง ส ถ า น ะ ใ น ก า ร
ดําเนินการของลูกขาย 

 

 

 

กรมควบคุมโรค 

หนวยบริการปฐมภูมิ 
(โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล) 

1. ดําเนินการบริการสาธารณสุข
ผสมผสาน ไดแก 

- การสรางเสริมสุขภาพ 
- การควบคุมและปองกันโรค 
- การรักษาพยาบาล 

1. ขาดแคลนบุคลากรท่ีมีความ
เช่ียวชาญในระบบลูกโซความ
เย็น 

2. ขาดแคลนวัสดุ อุปกรณและ
เครื่องมือท่ีใช ในระบบ อาทิ 

1. จั ด ทํ า แ ผ น ก า ร อ บ ร ม แ ล ะ
ถายทอดความรูภายใน รพ.สต. 
เพ่ือใหบุคลากรทุกทานมีความรู
ความเขาใจในการปฏิบัติงานท่ี
ถูกตอง 

กรมควบคุมโรค 
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หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

- การฟนฟูสภาพ 
- การจัดการปจจัยเสี่ยงตอ

สุขภาพ ท้ังในระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน และสังคมใน
พ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบ 

เทอรโมมิเตอรวัดอุณหภูมิใน
ช อ งแช แ ข็ ง  ก ร ะติ ก วั คซี น
สําหรับแยก OPV และวัคซีนอ่ืน 
เปนตน และเมื่อมีการชํารุด ไม
มีการจัดหาใหใหม 

3. ขา ด ค ว า ม ต อ เ น่ื อ ง ใ น ก า ร
ควบคุมคุณภาพในกระบวนการ
ดําเนินการตลอดลูกโซความเย็น 

4. ขาดการเ ช่ือมโยงขอมูลของ
ปริมาณการใชวัคซีนท่ีถูกตอง
ชัดเจน การบันทึกขอมูลท่ีไม
ครบถวน 

5. ไมมีการจัดสรรงบประมาณใน
การขนสงและใหบริการวัคซีน 

2. เสริมสรางจรรยาบรรณและ
ความรับผิดชอบ ตระหนักถึง
ความสําคัญของระบบลูกโซ
ความเย็น 

สถาบันวัคซีน 

3. จัดทําคูมือและแบบตรวจสอบท่ี
สะดวกตอการนําไปปฏิบัติและ
เตือนความจํ า เ พ่ือลดความ
ผิดพลาดในการดําเนินงาน รวม
ไปถึงการใชงานและบํารุงรักษา
อุปกรณท่ีใชในระบบ 

กรมควบคุมโรค 

4. เ ส น อ ใ ห มี ก า ร จั ด ส ร ร
งบประมาณหรือพาหนะสําหรับ
ขนสงวัคซีนจากองคการเภสัช
กรรมสู โรงพยาบาลสงเสริม
สุ ข ภ า พตํ า บ ล โ ด ยต ร ง  ใ น
รูปแบบเดียวกับการขนสงนํ้ายา
ลางไตทางชองทอง (CAPD) 
ดวยระบบ VMI 

องคการเภสัชกรรม 

กรมควบคุมโรค 1. พัฒนาองคความรู ศึกษาวิจัย
ดานการดาํเนินงานสรางเสริม
คุมกันโรค (รวมท้ังการบริหาร
วัคซีนและระบบลูกโซความเย็น) 

2. จัดทํามาตรฐานการดําเนินงาน
สรางเสริมคุมกันโรค 

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากร 
4. จัดซื้อและจัดหาวัคซีน เพ่ือ 
- การรณรงคตามโครงการเฉพาะกิจ 

1. ไมสามารถตรวจติดตามและ
ประเมิน รพ.แมขาย และ รพ.
สต. ไดท้ังหมดใน 1 ป 
เน่ืองจาก รพ. ดังกลาวมีจํานวน
มาก    

1. เสนอใหเจาหนาท่ีของสาธารสุข
จังหวัด (สสจ.) และสาธารสุข
อําเภอ (สสอ.) ท่ีผานการอบรม 
นําความรูและประสบการณไป
ถายทอดใหหนวยงานในเขต
พ้ืนท่ีของตน และทําการ
ประเมินมาตรฐานการ
ดําเนินงานสรางเสริมภมูิคุมกัน
โรคของหนวยงานดังกลาวอยาง

สาธารณสุขระดับจังหวัด
และอําเภอ 
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หนวยงาน ภาระงาน ปญหา ขอเสนอแนะ ผูท่ีเกี่ยวของ 

- รองรับการระบาดของโรค 

- บริการแกผูเดินทาง 
- บุคลากรสาธารณสุข 
5. ประเมินมาตรฐานการ

ดําเนินงานสรางเสริมภมูิคุมกัน
โรค ในรพ.แมขายและรพ.สต. 

6. ตรวจเยีย่มและนิเทศติดตาม  
7. พัฒนาการประเมินมาตรฐาน

การดําเนินงานสรางเสรมิ
ภูมิคุมกันโรคไปสูการมอบ
ใบรับรองฯ ใหหนวยบริการท่ี
ผานเกณฑ 

8. ใหคําปรึกษา การดาํเนินงาน
สรางเสริมภูมิคุมกันโรค 

ท่ัวถึง 
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อยางไรก็ตาม แมวาขอเสนอแนะเชิงนโยบายและแนวทางการแกปญหาจะถูกนําเสนอตอหนวยงานท่ี
เก่ียวของ เพื่อรวมผลักดันใหเกิดการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นใหมีประสิทธิภาพ สามารถ
ควบคุมและลดปญหาที่เกิดขึ้นแลว การสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นก็นับเปนสิ่งสําคัญ ที่ชวยลด
จุดออนและเพ่ิมจุดแข็งในระบบฯ ใหมีคุณภาพมากยิ่งข้ึน จากแนวคิดขางตน จึงนํามาสูการออกแบบและจัดทํา
เครื่องมือและสื่อการเรียนรูที่ทันสมัย สําหรับนํามาประยุกตใชในการทํางาน ชวยอํานวยความสะดวกและ
ตรวจสอบความถูกตองในระหวางการปฏิบัติงาน ไดแก  

1. คูมือ Cold Chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว ท่ีสรุปความรูและหลักการปฏิบัติงานในการจัดเก็บและ
ขนสงวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น ในขนาดท่ีกะทัดรัดและสะดวกตอการพกพาใชงาน ซ่ึงจะมีประสิทธิภาพมาก
ยิ่งข้ึนเม่ือใชงานคูมือฯ รวมกับแบบตรวจสอบ Check List : Cold Chain เรื่องงายๆ ทําไดไมยาก 

 

ภาพท่ี 5.1 คูมือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 

 
2. แบบตรวจสอบ Check List : Cold Chain เรื่องงายๆ ทําไดไมยาก ที่จัดทําเปนรายการปฏิบัติใน

แตละข้ันตอนของการจัดการวัคซีน อาทิ การตรวจรับ การจัดเก็บ เปนตน พรอมแบบตรวจสอบความถูกตอง
ในระหวางการดําเนินการ รวมไปถึงแนวทางการปฏิบัติงานในกรณีที่เกิดภาวะฉุกเฉิน เพื่อชวยลดความ
ผิดพลาดและระยะเวลาในการดําเนินการ ทั้งยังประกอบไปดวยแบบตรวจสอบการบํารุงรักษาและใชงาน
อุปกรณและเครื่องมือในระบบลูกโซความเย็น เพ่ือใหผูปฏิบัติสามารถใชงานเครื่องมือไดอยางเต็มประสิทธิภาพ 
ท้ังยังเปนการชวยยืดอายุการใชงานอีกดวย 
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ภาพท่ี 5.2 แบบตรวจสอบการจัดการวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็น 

 

3. บล็อกเผยแพรความรู Cold Chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว (http://coldchain.exteen.com) 
เปนการนําเอาเทคโนโลยีที่ทันสมัยมาประยุกตใชเปนสื ่อในการนําเสนอและประชาสัมพันธขอมูลความรู
เ กี ่ยวกับลูกโซความเย็น เปนการเพิ ่มพื้นที ่และชองทางการเรียนรู  รวมถึงการแลกเปลี ่ยนและแบงปน
ประสบการณระหวางผูปฏิบัติงาน 
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ภาพท่ี 5.3 e-learning ในรูปแบบบล็อก “Cold chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว” 

 จากนั้นจึงจัดงานประชุมสัมมนารวมกันระหวางผูมีสวนเกี่ยวของและปฏิบัติงานดานการจัดการวัคซีน
ภายใตระบบลูกโซความเย็น จากท้ังหนวยงานภาครัฐและเอกชน เพื่อนําเสนอถึงปญหาและแนวทางการแกไข 
เพ่ือใหทุกทานตระหนักและเห็นถึงความสําคัญของระบบลูกโซความเย็น ผลักดันใหเกิดการแลกเปลี่ยนปญหา
และแนวทางการแกไข ทั้งยังเผยแพรประชาสัมพันธเครื่องมือและสื่อการเรียนรูที่สามารถนําไปประยุกตใชใน
การปฏิบัติงาน พรอมสอบถามความคิดเห็นและคําแนะนําจากผูปฏิบัติงาน เพื่อนําไปสูการปรับปรุงและพัฒนา
เครื่องมือและสื่อการเรียนรูท่ีตอบสนองตอการใชงานจริงไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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รายงานการสัมภาษณเชิงลึก 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

องคการเภสัชกรรม : เภสัชกรผูดูและและปฏิบัติการดานการบริหารจัดการและขนสงวัคซีน 

ประเด็นจากการสัมภาษณ 

แผนผังการขนสงวัคซีนในประเทศไทย 
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ในการบริหารจัดการวัคซีน มีเสนทางการขนสง ดังนี้ 
 1. สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (NHSO) จะมอบหมายให องคการเภสัชกรรม (GPO) 
ดําเนินการจัดซ้ือจัดหาวัคซีนใหเปนไปตาม โปรแกรมการใหวัคซีนพ้ืนฐาน (EPI) 
 2. องคการเภสัชกรรม จะจัดหาและสั่งซ้ือวัคซีนจากตัวแทนจําหนายวัคซีนเอกชนและของรัฐบาล 
(องคการเภสัชกรรม สภากาชาดไทย) โดยตองผานการอนุมัติจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  
 3. วัคซีนท่ีตกลงสั่งซ้ือ จะถูกสงไวท่ีคลังวัคซีนขององคการเภสัชกรรม (GPO warehouse)  
 4. เม่ือมีการเบิกวัคซีนผานโดยเภสัชกรจากโรงพยาบาลแมขาย (CUP) ประจําจังหวัดและอําเภอ 
(provincial or district hospital) ผานระบบ vendor managed inventory (VMI) ทางองคการเภสัชกรรม จะ
ดําเนินการจัดจางบริษัทขนสงเอกชน (logistic company) เพ่ือนําวัคซีนไปสงโรงพยาบาลแมขายประจําจังหวัด
และอําเภอนั้นๆ วัคซีนจะถูกเก็บรักษาไวในคลังวัคซีนของโรงพยาบาล 
 5. เม่ือมีการเบิกวัคซีนผานเจาหนาท่ีประจําหนวยบริการปฐมภูมิ (PCU) ไดแก โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล สถานีอนามัย หรือ เทศบาล โดยยื่นผานแบบฟอรม ว3/1 หรือ อีเมล (ตามขอตกลงรวมกันระหวาง
โรงพยาบาลแมขาย-หนวยบริการปฐมภูมิ (ลูกขาย)) กอนวันใหบริการวัคซีน (vaccination day) ทางโรงพยาบาล
แมขายจะจัดเตรียมวัคซีนตามใบเบิก และทําการจัดสงใหแกหนวยบริการปฐมภูมิ หรือหนวยบริการปฐมภูมิจะ
ดําเนินการจัดเตรียมพาหนะและภาชนะมารับวัคซีนเอง (ข้ึนอยูกับขอตกลงรวมกัน)  

การขนสงวัคซีนขององคการเภสัชกรรม 
 การขนสงวัคซีนขององคการเภสัชกรรม จะมีระบบ VMI หรือ ระบบท่ีผูขายเขาไปชวยดูแลสินคาคงคลัง

ใหแกผูซ้ือ โดยผูขายจะนําสินคาไปเติมเขาคลังใหถึงจุดสั่งซ้ือท่ีกําหนดไว (re-order point) โดยขอบเขตของการ
ใหบริการขนสงนั้น ครอบคลุมถึงโรงพยาบาลแมขาย ท้ังระดับจังหวัดและอําเภอท่ัวประเทศไทย 
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 ดังนั้น เม่ือโรงพยาบาลแมขายมีการจายวัคซีนออกจากคลัง จะตองมีการบันทึกการขอมูลวัคซีนคงคลังทุก
เดือนผานระบบ VMI ในเวปไซตขององคการเภสัชกรรม ซ่ึงทางโรงพยาบาลจะตองกรอกขอมูลวัคซีนท่ีมีอยูในคลัง 
อาทิ lot. number, ชนิดวัคซีน, จํานวนวัคซีนท่ีเหลือคงคลัง บันทึกเก็บไว แลวสงขอมูลไปใหองคการเภสัชกรรม 
หากพบวาวัคซีนท่ีมีอยูในคลังต่ํากวาจุดสั่งซ้ือท่ีกําหนดไว ทางองคการเภสัชกรรมจะเติมวัคซีนตามยอดปริมาณสวน
ตาง (Ship QTY = จํานวนมากสุดท่ีคลังเก็บไวได - จํานวนวัคซีนคงคลัง) ตามท่ีระบบคํานวณใหอัตโนมัติ  
 โดยโรงพยาบาลแมขายตองเขามาบันทึกขอมูลกอนถึงกําหนดการแจงรับวัคซีน 7 วันทําการ ทางองคการ
เภสัชกรรมจะจัดสงวัคซีนภายใน 7 วัน จะทําใหไดรับวัคซีนเพียงพอตอการใหบริการ หากเขามาบันทึกขอมูลชา 
ทางระบบจะคํานวณวันสงวัคซีนจากวันบันทึกออกไปอีก 7 วันใหโดยอัตโนมัติ 
รอบการขนสงวัคซีนขององคการเภสัชกรรม 
 ภายใน 48 ชั่วโมง วัคซีนตองเดินทางออกจากคลังวัคซีนองคการเภสัชกรรม (GPO Warehouse) ไปถึง
โรงพยาบาลแมขายหรือหนวยบริการประจํา (the Hospitals) ซ่ึงในระหวางขนสงจะไมมีการเปลี่ยนแปลงหีบหอ
บรรจุวัคซีน  

 

กรมควบคุมโรค : นักวิชาการ 
ประเด็นจากการสัมภาษณ 

 วัคซีนในประเทศท่ีมีการใหบริการ แบงออกเปน 2 กลุม ใหญๆ คือ 

- กลุมโครงการสรางเสริมสุขภาพ EPI มี 2 ประเภท คือ  

o EPI routine (ใหในเด็กอายุต่ํากวา 5 ป และในสตรีมีครรภ)  

o EPI student (ใหในเด็กนักเรียนระดับ ป.1 และ ป.6) 
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โดยมีรูปแบบการกระจาย ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาระหนาท่ีและการดําเนินการ 

- นิเทศและติดตาม ควบคุมและกํากับดูแลคุณภาพของการบริหารจัดการวัคซีนภายใตลูกโซความเย็น 
โดยมีขอบเขตการดูแลตั้งแตโรงพยาบาลแมขายไปจนถึง รพ.สต. และ สถานีอนามัย (โดย สคร. เปนผูดําเนินการ
สุมประเมิน) 

- เปนคลังสําหรับสํารองวัคซีนท่ีจัดซ้ือจัดหาเองตามการรณรงคเฉพาะกิจ อาทิ โปลิโอตามโครงการกําจัด
กวาดลางโปลิโอ, คางทูม, หัดเยอรมัน และวัคซีนอ่ืนๆในกลุมงานวิจัยนํารอง (นอกเหนือจากกลุม EPI) เชน rota 
rotavirus vaccine รวมไปถึงวัคซีนไขหวัดใหญในชวงท่ีมีการระบาด โดยสํารองไวท่ีสํานักงานปองกันและควบคุม
โรค (สคร.) ท้ัง 12 เขต เพ่ือรองรับในกรณีท่ีมีการใหบริการจํานวนมาก 

- จัดซ้ือจัดหาวัคซีนไขหวัดใหญสําหรับบริการบุคลากรและเจาหนาท่ีราชการ แตจัดจางใหองคการเภสัช
กรรมเปนผูจัดสง 

- จัดสงวัคซีนบางชนิดท่ีอยูภายใตการจัดซ้ือจัดหาของกรมควบคุมโรคเอง (เนื่องจากงบประมาณมีจํากัด) 

รายละเอียดการดําเนินงาน 

กรมควบคุมโรคจะดําเนินการฝกอบรมและใหความรูเก่ียวกับระบบลูกโซความเย็น เทคนิคการฉีดวัคซีน

ใหแกผูมารับบริการ รวมไปถึงการบันทึกและรายงานผลการใหบริการวัคซีนท่ีถูกตองแกเจาหนาท่ีประจํา สคร. 

เพ่ือให สคร. มีความรูความเขาใจท่ีถูกตอง สามารถตรวจประเมินและใหคําแนะนําท่ีถูกตองแกเจาหนาท่ีผูดูแลคลัง

วัคซีนแตละสถานพยาบาล 

การเลือกสถานพยาบาลเพ่ือเขาตรวจประเมิน จะสุมเลือกจํานวนสถานพยาบาลใหไดสัดสวนรอยละ  50 

ของพ้ืนท่ีรับผิดชอบ จากนั้นจึงสุมเลือกสถานพยาบาลในระดับท่ีแตกตางกัน อาทิ ใน สคร. เขตหนึ่งมีพ้ืนท่ีดูแล 8 

รพ.สต. และ สอ. 

โรงพยาบาลแมขาย 

องคการเภสัชกรรม 

สงมาเก็บในคลัง 

จัดสงตามระบบ VMI 

จัดสงตามใบเบิก 

 

 

สปสช. 

ดูแลการทํางาน 

ประมาณการยอดวัคซีน 

และเขียนเบิกผานใบ ว.3/1 

ประมาณยอดวัคซีนจากลูกขาย 

และกรอกขอมูลคงคลังผาน VMI 

กรมควบคุมโรค 

นิเทศและติดตาม 

วัคซีน (จากนอกและในประเทศ) 



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

 

ก-5 
 

จังหวัด จะทําการสุมตรวจประเมิน 4 จังหวัด และในพ้ืนท่ี 4 จังหวัด ในแตละจังหวัดจะสุมเลือกอําเภอสําหรับ

ตรวจสอบ 2 อําเภอ จากนั้นในแตละอําเภอจะสุมเลือกโรงพยาบาลในระดับท่ีแตกตางกัน เชน โรงพยาบาลประจํา

อําเภอ และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) โดยมีความถ่ีในการสุมตรวจประเมิน 1 ครั้งตอป และ

จัดสรรใหมีการสุมตรวจประเมินสถานพยาบาลในแตละปคละกันไป เพ่ือชวยใหสถานพยาบาลท้ังหมดไดรับการ

ตรวจประเมินควบคุมคุณภาพครบถวน (ท่ีไมสามารถตรวจประเมินไดหมด เนื่องจากงบประมาณไมเพียงพอ) 

ในข้ันตอนการตรวจประเมิน ประกอบไปดวย การตรวจประเมินคุณภาพและการบริหารจัดการภายใน

สถานพยาบาล อบรมและใหความรูท้ังในดานวิชาการและการปฏิบัติ เม่ือพบการปฏิบัติท่ีไมถูกตองจําดําเนินการ

ปรับแกและแนะนําวิธีการปฏิบัติท่ีถูกตองให จากนั้นจึงติดตามการปฏิบัติงาน ผลการประเมินท่ีไดจะคิดคํานวณ

เปนภาพรวมของหนวยบริการท้ังหมด โดยในหนวยบริการนั้น จะตองมีสถานพยาบาลท่ีมีการบริหารจัดการท่ีได

มาตรฐาน จํานวนรอยละ 70 ของจํานวนสถานพยาบาลในหนวยบริการท้ังหมด จึงนับวาหนวยบริการนั้นผาน

เกณฑการประเมิน เพ่ือใหไดคุณภาพท่ีเปนภาพรวมของท้ังหนวยบริการ ผลการประเมินท่ีไดจะถูกแจงกลับไปท่ี

สถานพยาบาลระดับจังหวัด เพ่ือกระตุนใหสถานพยาบาลทุกแหงเกิดการตื่นตัวและใหความสําคัญตอการบริหาร

จัดการวัคซีนอยางมีคุณภาพ 

ปญหาท่ีพบในระหวางการดําเนินการ 

- ไมสามารถนิเทศและติดตามโรงพยาบาลแมขายไดครบทุกแหงในระยะเวลา 1 ป เนื่องจากมีปริมาณมาก 

 

สาเหตุหลักอันนําไปสูผลการประเมินท่ีไมผานเกณฑของสถานพยาบาลท่ีไดรับการตรวจประเมิน 

- การบันทึกขอมูลการเบิก/ยอดคงเหลือไมเปนปจจุบัน 

- เจาหนาท่ีไมกรอกผลการใหบริการวัคซีน 

- จัดเก็บวัคซีนไมถูกวิธี เชน วางวัคซีนในตําแหนงท่ีไมเหมาะสมกับประเภทของวัคซีน 

- ไมเตรียมความพรอมหรือแผนการปฏิบัติในกรณีเกิดเหตุการณฉุกเฉิน (เปนประเด็นสําคัญเนื่องจากใน 

รพ.สต. ไมมีเครื่องสํารองไฟ) 

- เม่ือเกิดปญหาในการทํางาน ทางเภสัชกรหรือเจาหนาท่ีจะโทรศัพทสอบถามมาทางกรมควบคุมโรค เพ่ือ

ขอคําแนะนําในการแกไขปญหา เนื่องจากเจาหนาท่ีขาดความม่ันใจในการตัดสินใจ 

ขอเสนอแนะเพ่ิมเติมจากกรมควบคุมโรค 

- ไมอยากให รพ.สต. จัดเก็บหรือสต็อควัคซีนไวมาก อยางนอยไมควรสต็อคไวเกิน 1 เดือน เนื่องจาก

หลีกเลี่ยงการเสื่อมคุณภาพของวัคซีนในกรณีท่ีเกิดไฟฟาดับหรือขัดของ 
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โรงพยาบาล : เภสัชกรและพยาบาลผูดูแลคลังวัคซีนประจําโรงพยาบาล 
 
 ในคลังยาจะมีผูดูแล คือ เภสัชกร และพยาบาลวิชาชีพ ซ่ึงข้ันตอนการรับ-สงวัคซีน ดังนี้ 

องคการเภสัชกรรม รพ. บางบัวทอง รพ.สต. 14 แหง /เทศบาล 1 แหง 

สงวัคซีนมาใหแก รพ.บางบัวทอง ตรวจรับวัคซีนจาก อภ. 

เภสัชกร : ตรวจรับ/นับจํานวน/

จัดเก็บวัคซีน 

พยาบาลวิชาชีพ : เปนผูชวยใน

ระหวางปฏิบัติงาน 

 

จายวัคซีนแก รพ.สต. 

เภสัชกร : จายวัคซีนใหแก รพ.สต. 

 

- เบิกวัคซีน เดือนละ 1 ครั้ง 

- เบิกวัคซีนจากการคํานวณและ

คาดประมาณจํานวนผูมารับ

วัคซีนในแตละเดือนท่ีผานมา 

(ในพ้ืนท่ีและอกเขตพ้ืนท่ี)  

- สงใบเบิกมาท่ี รพ.บางบัวทอง 

ผานทางอีเมล  

- หนวยบริการจะเดินทางมารับ

เอง โดยจะมารับในวันท่ี 9 และ

ใหบริการฉีดในวันท่ี 10 ของ

ทุกเดือน 

- เจาหนาท่ี รพ.สต. เปนผูตรวจ

รับวัคซีนรวมกับเภสัชกรผูจาย

วัคซีนให 

  

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล : พยาบาลผูดูแลคลังวัคซีนประจําโรงพยาบาล 
 
รายงานการเก็บขอมูลจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานเขาตะพ้ัน จ. กาญจนบุรี 
สถานท่ี  : หมูท่ี 8 ต.โคกตะบอง อ.ทามะกา จ.กาญจนบุรี 
ผูใหสัมภาษณ : พยาบาลผูดูแลและใหบริการวัคซีน 
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ข้ันตอนการเบิก-รับ-ใหบริการวัคซีน (1 เดือน) ต. บานเขาตะพ้ัน จ. กาญจนบุรี  
 

สัปดาหท่ี รพ.สต. สสอ. รพ. 
1 (วันท่ี 1-7)   

รับใบเบิกและจาย
ยาให สสอ. 

2 (วันท่ี 8-14) 

ทุกอังคาร: ไปรับวัคซีนท่ี 
สสอ. เตรียมวัคซีนเพ่ือจาย

ใหกับ รพ.สต. ทุก
ตําบล ทุกพุธ: ใหบริการวัคซีนท่ี 

รพ.สต. 

3 (วันท่ี 15-21) 
ประเมินปริมาณวัคซีนและ
สงใบเบิกกอนวันท่ี 18 ของ
เดือน 

รวบรวมใบเบิกวัคซีน
จาก รพ.สต.               
(เตรียมจายเดือนตอไป) 

4 (วันท่ี 22-28)   

5 (วันท่ี 29-31) 

- จัดทําเวชระเบียนผูมารับ
บริการวัคซีน (HOSxP) สง
รายงานกอนวันท่ี 31 ของ
เดือน 

 

 
อธิบายเปนลําดับข้ันตอน ดังนี้ 

1. รพ.สต. จะประเมิณปริมาณวัคซีนในคลังและสงใบเบิกวัคซีนไปให สสอ. กอนวันท่ี 18 ของเดือน 
2. สสอ. จะรวบรวมใบเบิกวัคซีนจาก รพ.สต. สงไปให รพ.  
3. รพ. จะจายวัคซีนตามใบเบิกกลับมาท่ี สสอ. 
4. สสอ. จัดเตรียมวัคซีนสําหรับจายให รพ.สต. ในวันอังคารท่ีสองของเดือน 
5. รพ.สต. จะเดินทางไปรับวัคซีนท่ี สสอ. 
6. รพ.สต. จัดใหบริการวัคซีนแกประชาชนท่ี รพ.สต. ทุกวันพุธท่ีสองของเดือน  
7. จัดทําเวชระเบียนผูมารับบริการวัคซีน ผาน HOSxP และสงรายงานกอนวันท่ี 31 ของเดือน 

 
ข้ันตอนการเตรียมอุปกรณและการเดินทางไปรับวัคซีนจากโรงพยาบาล 

1. เจาหนาท่ี คือ ผอ. รพ.สต. และพยาบาลผูดูแลวัคซีน จะเตรียมกระติกวัคซีน (ไดรับแจกจากกระทรวง
สาธารณสุข) ไปรอรับวัคซีนท่ี สสอ. 

2. บรรจุ icepack ในกระติกใหเรียบรอย (ไมทําให conditioning icepack เพราะในระหวางเดินทาง 
น้ําแข็งจะละลายอยูแลว) 

3. เม่ือถึง สสอ. ตรวจเช็คสภาพวัคซีนและวันหมดอายุ บรรจุวัคซีนไวในหีบหอใชแผนพลาสติกก้ันระหวาง
วัคซีนและ icepack ไมใหสัมผัสกันโดยตรง แตเก็บวัคซีนชนิดท่ีตองแชเย็นธรรมดาและแชแข็งไวใน
กระติกวัคซีนเดียวกันหมดเลย เนื่องจากมีกระติกเพียงใบเดียว 
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4. เม่ือถึง รพ.สต. จัดเก็บวัคซีนเขาตูเย็นตามหมวดหมูท่ีไดจัดแบงไว  
 
การใหบริการและการอบรมเพ่ิมความรู 

1. ในการใหบริการวัคซีน จะบันทึกไปดวยวาบุคคลนี้ฉีดวัคซีนอะไร? lot การผลิตท่ีเทาไหร? วันหมดอายุ
เทาไหร? เพ่ือใหสามารถตรวจสอบกลับไดเม่ือมีเหตุจําเปน 

2. โดยปกติ จะจัดใหบริการวัคซีนใน รพ.สต. เอง โดยจะประกาศแจง/ประชาสัมพันธ ใหชุมชนรูและมารับ
บริการ จะออกนอกสถานท่ีในกรณีท่ีตองไปฉีดใหนักเรียนตามโรงเรียน เพราะเด็กเยอะ 

3. โดยจะใหบริการวัคซีนในกลุม 
 - วัคซีนพ้ืนฐาน 
 - วัคซีนตามฤดูกาล 
 - วัคซีนสําหรับหญิงมีครรภหลังคลอด (เพราะสวนใหญแลวหญิงท่ีกําลังตั้งครรภมักจะเขารับการตรวจ

และรับวัคซีนท่ี รพ. ท่ีฝากครรภไวอยูแลว) 
 ** กรณีวัคซีนฉุกเฉิน เชน โรคพิษสุนัขบา หรือ บาดทะยัก จะรีบนําสงโรงพยาบาลทันที 
4. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด จะจัดอบรมวัคซีนและระบบลูกโซความเย็นเปนประจํา แตโดยสวนใหญ

แลวผูเขาอบรมมักเปนเจาหนาท่ี/ตัวแทนคนเดิมของหนวยงานนั้นๆ ทําใหขาดบุคลากรท่ีมีความรูความ
เขาใจ ซ่ึงจะสามารถทํางานทดแทนกันได 

     
การจัดเก็บและการบันทึกขอมูล 

1. มีการใช thermometer บันทึกอุณหภูมิในชองเย็นธรรมดาเปนเวลาเชา-เย็น ของทุกวัน แตในชองแช
แข็งไมมี 

2. ไมมีการใชอุปกรณควบคุม/บันทึกอุณหภูมิอ่ืนๆ นอกจาก thermometer 
3. ทางโรงพยาบาล เคยนํา data logger มาใชเพ่ือตรวจสอบคุณภาพ แลวเก็บคืน 
4. ตูเย็นมีการแยกสวนของชองเย็นธรรมดาและสวนของชองแชแข็งไวเปนสัดสวนชัดเจน และมีการแยก

เตาเสียบสําหรับเสียบปลั๊กตูเย็นเพียงอยางเดียวไมรวมกับเครื่องใชไฟฟาอ่ืน 
5. มีคูมือ "มาตรฐานการดําเนินงานดานคลังและการเก็บรักษาวัคซีน" ท่ีไดรับจาก สํานักโรคติดตอท่ัวไป 

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
6. มีการจัดทําบอรดเตือนวันหมดอายุ เพ่ือใหทุกคนทราบและจัดการยาและวัคซีนไดถูกตอง 

 
ประเด็นปญหาท่ีเกิดข้ึนใน รพ.สต. 

1. บางครั้ง เจาหนาท่ีเองก็ไม ม่ันใจวา วัคซีนท่ีไดรับมานั้นมีคุณภาพดีอยูหรือไม? เพราะไมทราบ
กระบวนการขนสงจาก รพ. หรือ จาก สสอ. หรือ จาก รพ.สต. เองเชนกัน และในระหวางการเดินทางไม
สามารถตรวจติดตามอุณหภูมิไดเลย 

2. อุปกรณการบันทึกอุณหภูมิ เชน data logger บางอําเภอมีใช บางอําเภอไมมีใช 
3. รพ.สต. บางท่ีก็ไมมีระบบระเบียบการจัดการตามท่ีไดรับการฝกอบรมมา (เพราะมีการแลกเปลี่ยนและ

ประเมินระหวาง รพ.สต. ดวยกัน) 
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ภาพกิจกรรมการดําเนินการ 
 
 

  
 
 
 
 
 

กระติกสําหรับรับ-สง และใหบริการวัคซีน 

 
 
 
 
 
 
 
 

สมุดบันทึกอุณหภมูิตูเย็นเวลา 8.30น. และ 16.30น. ทุกวัน 

 
    
 
 
 
 
 
 
 

ตูเย็น : มีเตาเสียบเฉพาะสําหรับตูเย็น ภายในตูเย็นมีการจัดเรียงวัคซีนอยางเปนหมวดหมูชัดเจน 
ดานขางไมวางของมากเกินความจาํเปน จัดวางคูมือมาตรฐานฯ ไวหลังตูเย็น เพ่ือใหสะดวกตอการหยบิใช 
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ดานลางของตูเย็น สําหรับจัดเก็บวัคซีน OPV และ BCG (วัคซีนมีเครือ่งหมาย VVM)  
และแชแข็ง ice pack 

 
 

  
 
 
 
 
 
 

ภายในตูเย็นมีการวาง thermometer ไวตลอดเวลา เพ่ือเอาไวเช็คอุณหภูมภิายในตูเย็นได 

 

  
บอรดสําหรับแจงเตือนเดือนปท่ียา/วัคซีนแตละชนิดหมดอายุ ทําใหงายตอการตรวจสอบและใชงาน 
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รายงานการเก็บขอมูลจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทาทราย จ. นนทบุรี 
สถานท่ี  : หมูท่ี 1 ต.ทาทราย อ.เมืองนนทบุรี จ.นนทบุรี 
ผูใหสัมภาษณ : พยาบาลวิชาชีพผูดูแลและใหบริการวัคซีน 

 

 
 
ข้ันตอนการเบิก-รับ-ใหบริการวัคซีน (1 เดือน) ต. ทาทราย จ. นนทบุรี  

ขั้นตอน รายละเอียดการดําเนินงาน 
1 กําหนดวันใหบริการวัคซีน (ชวงวันที่ 12 หรือ 13 ของทุกเดือน) 

2 
สงใบเบิกวัคซีนไปที่ รพ.พระนั่งเกลา ทางโทรสาร (fax) กอนวันใหบริการ 2-3 วัน 
- ประเมินปริมาณวัคซีนที่ตองการเบิก (สํารองไว 2-3 ขวดบรรจุ) 
- วัคซีนที่เบิกเปนลักษณะ single use คือ ใหผูรับ 1 คน ตอ 1 ขวดบรรจ ุ

3 
ประชาสัมพันธวันเวลาที่ใหบริการวัคซีนแกประชาชนใน/นอกพื้นที่ 
- อสม. ชวยประชาสัมพันธ 
- ลงพื้นที่เอง (เก็บขอมูลเชิงรุก/ศึกษาชุมชน) 

4 
เดินทางไปรับวัคซีนที่ รพ. พระนั่งเกลา 
- ใชกระติกวัคซีน โดยจัดแบงพื้นที่ภายในใหเหมาะสมตอการเก็บรักษาวัคซีนทั้งชนิดแชเย็นและแชแข็ง  
- ตรวจเช็คคุณภาพวัคซีน ติดฉลาก และจัดเก็บตามหลัก first in - first out  

5 

เปดใหบริการวัคซีนตามวันเวลาที่กําหนด (เดือนละคร้ัง) 
- ผูขอรับวัคซีนตองพกสมุดวัคซีนมาดวย (เอกสาร 1) 
- ซักประวัติผูขอรับวัคซีน รวมไปถึงขอมูลสุขภาพทั่วไป (เอกสาร 2) 
- พิมพใบสั่งยาหรือวัคซีน (เอกสาร 3) เจาหนาที่จะจายยาใหกอนรับวัคซีน เมื่อพบวาผูรับวัคซีนมีอาการเจ็บปวย 
- รอรับการฉีดวัคซีน (ตองมีเอกสารครบทั้ง 3 ชิ้น)  
- ขอคืนใบซักประวัติ (เอกสาร 2) เพื่อนํามาบันทึกขอมูลเขาระบบ JHCIS 

6 จัดทํารายงานการใหบริการวัคซีน 

   
การเตรียมเบิกและการจัดเก็บวัคซีน  

1. เจาหนาท่ีจะประเมินปริมาณวัคซีนท่ีตองการเบิก โดยจะสํารองเผื่อไวประมาณ 2-3 ขวดบรรจุ ซ่ึง
วัคซีนท่ีเบิกสวนใหญจะบรรจุเปนลักษณะ single use คือ ใหผูรับ 1 คน ตอ 1 ขวดบรรจุ จึงไมคอย
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พบปญหาวัคซีนเหลือท้ิง หรือ การเสื่อมเสียจากการเบิกปริมาณวัคซีนมาเกิน และหากเกิดปญหา
วัคซีนไมเพียงพอ จะทําการขอยืมจาก รพ.สต. ขางเคียงแทน  

2. จัดสงใบเบิกวัคซีนไปท่ี รพ.พระนั่งเกลา ทางโทรสาร (fax) กอนวันใหบริการวัคซีน  
2-3 วัน 

3. จัดเตรียมกระติกวัคซีน (ซ่ึงไดรับจากกระทรวงสาธารณสุข) ท่ีบรรจุ ice pack เรียบรอย โดยทุก
ข้ันตอนท่ีสัมผัสกับวัคซีนตองใชความรวดเร็วในการดําเนินการ 

4. ภายในกระติก จะจัดแบงพ้ืนท่ีภายในใหเหมาะสมตอการเก็บรักษาวัคซีนท้ังชนิดแชเย็นและแชแข็ง 
 

   

ภายในกระติกวัคซีนจะมีชองและแผนโฟมเพ่ือล็อคตําแหนง ice pack (ซาย) 
และเมื่อบรรจุวัคซีนแลวดานบนจะปดดวยแผนฟองนํ้าเพ่ือชวยเก็บรักษาความเย็นภายใน (ขวา) 

 
5. เม่ือไดรับวัคซีนแลว ตรวจเช็คคุณภาพวัคซีน โดยตรวจสอบสภาพบรรจุภัณฑ ขวดบรรจุ วันท่ีผลิต วัน

หมดอายุ เลขท่ีการผลิต รวมไปถึงวัสดุท่ีบอกคุณภาพยา เชน เครื่องหมาย vaccine vial monitor 
(vvm) เปนตน 

    

ลักษณะของขวดยาท่ีมีสภาพเรยีบรอย ฉลากไมขาด และไมมรีอยแตกราวขางขวด (ซาย) 
วัคซีนท่ีไวตอแสงจะถูกบรรจุมาในซองสีนํ้าตาลกันแสง (ขวา) 

6. ติดฉลากวัคซีน โดยจัดเตรียมฉลากท่ีระบุวันหมดอายุ เลขท่ีการผลิตเอาไวลวงหนา เพ่ือลดระยะเวลา
การอยูนอกระบบ cold chain และจัดเก็บตามหลัก first in - first out โดยเขียนเลขท่ีระบุลําดับ
กอน-หลังสําหรับใชงานวัคซีน   
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วัคซีนท่ีติดฉลากและมีเครื่องหมาย vvm ท่ีสมบูรณ 

 
7. จัดเก็บวัคซีนใสตูเย็นใหเปนระเบียบเรียบรอย สะดวกรวดเร็วตอการใชงาน 

 

 

วัคซีนถูกจัดวางอยางเปนระเบียบในตูเย็น 

 
การใหบริการและการประชาสัมพันธ 

1. ทาง รพ.สต. ทาทราย จะจัดใหบริการวัคซีนใน รพ.สต. เอง เดือนละหนึ่งครั้ง ในวันท่ี 12 หรือ 13 ของ
ทุกเดือน (ไมมีบริการนอกสถานท่ี) หากมีผูประสงคขอรับวัคซีนนอกวันท่ีกําหนด จะใหบริการ
คําปรึกษาและขอมูลเก่ียวกับการรับบริการวัคซีนเพ่ิมเติมแทน 

2. เม่ือกําหนดวันรับบริการแลว ทาง รพ.สต. และ อสม. จะดําเนินการประชาสัมพันธใหลูกบานรับทราบ
และมาเขารับบริการ ท้ังติดตั้งบอรดประชาสัมพันธใน รพ.สต. เอง และลงพ้ืนท่ี 

 

   

บอรดประชาสัมพันธ เพ่ือแจงวันใหบริการวัคซีนในแจละเดือน (ซาย)  
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และใหความรูเก่ียวกับโรคและวัคซีน (ขวา) 

 
3. โดยมีข้ันตอนในการดําเนินการ ดังนี้ 

3.1 ผูขอรับวัคซีนตองพกสมุดวัคซีน (เลมสีชมพู) มาดวย (เอกสาร 1) 
3.2 ซักประวัติผูขอรับวัคซีน รวมไปถึงขอมูลสุขภาพท่ัวไป (เอกสาร 2) อาทิ สุขภาพฟน การใหนม 

(ในกรณีเด็กแรกเกิด) อาการโรคท่ัวไป เปนตน  

   

แบบฟอรมใบซักประวัติ (ซาย) และตัวอยางใบซักประวัติท่ีกรอกขอมูลแลว (ขวา) 

  
3.3 พิมพใบรับวัคซีน (เอกสาร 3) ใหผูขอรับวัคซีนถือเพ่ือรอคิว  
3.4 รอรับการฉีดวัคซีน (ตองมีเอกสารครบท้ัง 3 ชิ้น) 
3.5 หากตรวจพบวามีอาการปวยหรือไมสบาย เจาหนาท่ีจะจายยาใหในระหวางรอเขารับการฉีด

วัคซีน  
3.6 เม่ือรับวัคซีนเรียบรอยแลว เจาหนาท่ีผูฉีดจะกรอกเลขท่ีการผลิตและวันหมดอายุของวัคซีน

เพ่ิมเติมลงในใบซักประวัติ 
3.7 จากนั้น เจาหนาท่ีจะขอใบซักประวัติคืน เพ่ือนํามาบันทึกขอมูลเขาระบบ JHCIS และจัดทําเปน

รายงานตอไป  
การเก็บรักษาวัคซีนในระบบลูกโซความเย็น 

1. ในการเก็บรักษาวัคซีนในตูเย็น ตูเย็นท่ีใชงานมีการแบงชองเย็นธรรมดาและชองแชแข็งออกเปน
สัดสวนชัดเจน ดานหนามีแผนภาพสําหรับแสดงพ้ืนท่ีการจัดเก็บวัคซีนแตละชนิด เพ่ือใหสะดวกตอ
การใชงาน มีการแยกเตาเสียบสําหรับเสียบปลั๊กตูเย็นเพียงอยางเดียว ไมรวมกับเครื่องใชไฟฟาอ่ืน 
พรอมระบุปายกํากับเพ่ือเตือนไมใหถอดปลั๊กตูเย็น 
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ตูเย็นท่ีใชจัดเก็บวัคซีน มแีผนภาพแสดงตําแหนงการวางวัคซีนระบุไว (ซาย) 
และบรเิวณเตาเสียบมีปายกํากับชัดเจน (ขวา) 

 

2. จัดเก็บ ice pack สําหรับใชในการขนสงวัคซีน และวางภาชนะใสน้ําไวดานลางเพ่ือชวยรักษาอุณหภูมิ
ภายในตูเย็น 

 

   

ice pack สําหรับใชในงานขนสง (ซาย) และภาชนะใสนํ้าเพ่ือชวยควบคุมอุณหภูมิภายในตูเย็น (ขวา) 
 

3. ในชองเย็นธรรมดา ใชเทอรโมมิเตอร (thermometer) ในการบันทึกอุณหภูมิ เวลาเชา-เย็น ของทุกวัน 
โดยวางไวท่ีสวนกลางของตูเย็น แตในชองแชแข็งไมมีอุปกรณบันทึกอุณหภูมิ 
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เทอรโมมเิตอรท่ีวางไวบริเวณกลางตูเย็น (ซาย) สําหรับบันทึกขอมูลลงในตารางบันทึกอุณหภูมิ (ขวา) 

 
4. มีแผนผังเตรียมความพรอมติดไวหนาตูเย็น สําหรับดําเนินการหากมีกรณีฉุกเฉินเกิดข้ึน 

 

 

แผนผังการเตรยีมความพรอมกรณีฉุกเฉิน 

 
การเขาอบรมระบบลูกโซความเย็น 
 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ไดจัดใหมีการอบรมและปฏิบัติการเก่ียวกับการจัดการระบบลูกโซความเย็น 
เปนระยะเวลาสองครั้งในหนึ่งป นอกจากนั้น สวนใหญจะเปนการอบรมใหความรูท่ัวไปเก่ียวกับวัคซีน 
ประเด็นปญหาท่ีเกิดข้ึนใน รพ.สต. 

1.  เจาหนาท่ีทุกคนเปนพยาบาลวิชาชีพ สามารถฉีดวัคซีนใหแกผูขอรับวัคซีนได แตในสวนของการจัดการ
วัคซีนในระบบลูกโซความเย็นนั้น จะมีเพียงผูท่ีดูแลวัคซีนโดยเฉพาะเทานั้น ท่ีจะสามารถจัดการวัคซีน
ใหอยูในระบบไดอยางมีประสิทธิภาพ  

2.  มีอุปกรณการบันทึกอุณหภูมิท่ียังไมทันสมัยและครอบคลุมตอการใชงาน แตดวยสภาพแวดลอมและ
การใหบริการท่ีเอ้ือตอการทํางาน ทําใหไมเกิดปญหารุนแรงในการขนสงวัคซีน แตในระยะยาวอาจมีผล
ตอคุณภาพของวัคซีน หากอุณหภูมิในตูเย็นเกิดความเปลี่ยนแปลงไปตามอายุการใชงาน  

3.  ทางโรงพยาบาล เคยนํา data logger มาใชเพ่ือตรวจสอบคุณภาพ แลวเก็บคืนเนื่องจากไมมีการอบรม
และอธิบายวิธีการอานผลขอมูลใหแกเจาหนาท่ี 

 

 

 

 



 

 

 

 

ภาคผนวก ข 

รายงานการประชุมเสวนา เรื่อง 

“การเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น” 
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รายงานการประชุมสัมมนา เรื่อง “การเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น” 
จัดข้ึนเม่ือวันท่ี 3 เมษายน พ.ศ. 2557 ณ ศูนยการเรียนรู มหาวิทยาลัยมหิดล ศาลายา 

วิทยากรผูบรรยาย 3 ทาน คือ 
 1. ภญ.ศิริรัตน เตชะธวัช   สถาบันวัคซีนแหงชาติ (องคการมหาชน) 
 2. ภก.สิทธิ์ ถิระภาคภูมิอนันต  องคการเภสัชกรรม 
 3. ภก.สมศักดิ์ พ่ึงเศรษฐดี   กรมควบคุมโรค 

ผูดําเนินรายการ 
 รศ.พต.ดร.รุงชัย ชวนไชยกุล  มหาวิทยาลัยมหิดล 

ประเด็นการเสวนา 
 ภญ.ศิริรัตน และ ภก.สิทธิ์ ไดกลาวเทาความถึงความสําคัญและท่ีมาท่ีไปของระบบ vaccine logistic ของ
หนวยงานภาครัฐ วา วัคซีน คือ สารชีววัตถุท่ีมีความสําคัญและมีคุณคามหาศาลตอการปองกันตนใหหางไกลจาก
โรค โดยวัคซีนท่ีดีและมีประสิทธิภาพนั้น จะตองคงคุณสมบัติท้ังทางกายภาพและชีวภาพท่ีสมบูรณ สามารถ
กระตุนใหรางกายตอบสนองและสรางภูมิคุมกันโรคข้ึนมาได อยางไรก็ตาม วัคซีนเปนสารท่ีเสื่อมเสียไดงาย เม่ืออยู
ในสภาพแวดลอมท่ีไมเหมาะสม อาทิ อุณหภูมิท่ีรอน หรือเย็นจัด หรือการสัมผัสแสงแดดหรือแสงไฟนีออนเปน
ระยะเวลานาน เปนตน 
 ในการบริหารจัดการวัคซีนขณะขนสงและจัดเก็บ อุณหภูมิและแสงจึงเปนปจจัยสําคัญท่ีควรคํานึงถึง ซ่ึง
ชวงของอุณหภูมิท่ีเหมาะสมตอการขนสงและจัดเก็บวัคซีน ไดแบงออกเปน 2 ชวง คือ  
  1. วัคซีนท่ีเก็บในอุณหภูมิเย็น 2 ถึง 8 °C  
  2. วัคซีนท่ีเก็บในอุณหภูมิเยือกแข็ง -15 ถึง -20 °C 
 ดังนั้น การจัดการและควบคุมอุณหภูมิในระหวางการขนสงและจัดเก็บวัคซีนใหอยูในชวงท่ีเหมาะสม จึง
ตองอาศัย “ระบบโซความเย็น” ในการกํากับควบคุม เพ่ือใหการจัดการวัคซีนเปนไปอยางมีประสิทธิภาพตลอดโซ
อุปทาน ตั้งแตตนน้ําจนถึงปลายน้ํา หรือจากผูผลิตไปจนถึงผูรับบริการนั่นเอง 
 แหลงผลิตวัคซีนของหนวยงานภาครัฐในประเทศไทย มี 2 แหง คือ สถานเสาวภา และ องคการเภสัช
กรรม ซ่ึงดําเนินการผลิตและกระจายวัคซีนออกสูสถานพยาบาลท่ัวประเทศ  
 ในอดีต ทางภาครัฐไดดําเนินการการกระจายวัคซีนออกสูสถานพยาบาล โดยมีเสนทางการขนสงผาน
หนวยงานท่ีเก่ียวของเปนจํานวนมาก ภายหลังจาก ป พ.ศ. 2552 จนถึงปจจุบัน ไดมีการแบงกลุมการดูแลและ
กระจายวัคซีนออกเปน 2 กลุม ดังนี้ 
  กลุมท่ี 1 การกระจายวัคซีนจากผูผลิต - รพ.แมขาย โดยมีองคการเภสัชกรรมเปนผูกํากับดูแล 
วัคซีนท่ีผลิตออกมาจะถูกเก็บรักษาในคลังและกระจายสู รพ. แมขาย จัดเปนระดับตนน้ํา ไป กลางน้ํา  
  กลุมท่ี 2 การกระจายวัคซีนจาก รพ. แมขาย - รพ.ชุมชน หรือ รพ.สต โดยมีกระทรวง
สาธารณสุข เปนหนวยงานท่ีทําหนาท่ีกํากับดูแล รับผิดชอบการขนสงและกระจายวัคซีนจาก รพ. แมขาย ออกสู 
รพ. ชุมชน หรือ ผูมารับบริการ จัดเปนระดับกลางน้ํา ไป ปลายน้ํา  
  ซ่ึงท้ังสองกลุมไดนําระบบบันทึก VMI เขามาชวยในการจัดการขอมูล 



โครงการการพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเยน็ 

 

ข-3 
 

 จากการปรับรูปแบบการกระจายวัคซีนดังกลาว เปนผลใหเสนทางการกระจายสั้นลง ลดความเสี่ยงและ
แนวโนมการเสื่อมเสียจากการขนสงวัคซีนแบบเดิมท่ีวัคซีนกระจายออกจากแหลงผลิตศูนยกลางเพียงแหงเดียว ทํา
ใหเกิดการกระจุกรวมกันท่ีเดียวเปนเวลานาน ท้ังยังชวยลดการใชงบประมาณและทรัพยากรเกินความจําเปน 
นอกจากนี้ ระยะเวลาท่ีใชในการขนสงยังรวดเร็วข้ึนอีกดวย การกระจายวัคซีนดวยวิธีนี้จึงทําใหการดําเนินการเปน
ระบบระเบียบมากยิ่งข้ึน 
 อยางไรก็ตาม ในการดําเนินการท่ีเปนระบบระเบียบของการกระจายวัคซีนท้ัง 2 ระดับ คือ ระดับตนน้ําไป
กลางน้ํา และ ระดับกลางน้ําไปปลายน้ํา ยังคงเกิดปญหาเก่ียวกับระบบโซความเย็นข้ึนท้ังสิ้น ซ่ึงปญหาท่ีเกิดนั้น
แตกตางกันไปตามลักษณะการดําเนินการของแตละหนวยงาน ดังนี้ 
  1. ปญหาท่ีเกิดข้ึนในระดับคลังยา หรือ ระดับตนน้ําไปกลางน้ํา ในระดับคลังยานี้ ทางองคการ
เภสัชกรรมจะมีการกระจายยาสู รพ. แมขาย ท่ัวประเทศ ซ่ึงมีระยะทางใกลไกลแตกตางกัน ปญหาท่ีเกิดสวนใหญ 
คือ อุณหภูมิท่ีสูงเกินไประหวางการขนสง บางพ้ืนท่ีตองขนสงวัคซีนผานทางเรือเทานั้น ทําใหวัคซีนสัมผัสกับ
แสงแดดและความรอนในระยะเวลาท่ีมากเกินไป สงผลใหวัคซีนเสื่อมประสิทธิภาพและอายุการใชงานสั้นลงดวย 
ซ่ึงทางองคการเภสัชกรรมไดแกไขปญหาดังกลาว โดยการวางแผนการศึกษาทดลองเสนทางการขนสงทุกเสนทาง
ใหมีการจัดการอุณหภูมิและระยะเวลาอยูภายใตเง่ือนไขของระบบโซความเย็น ทําใหสามารถควบคุมอุณหภูมิใหอยู
ในชวงท่ีเหมาะสมไดตลอดเสนทาง อาทิ การศึกษาเสนทางการขนสงหนึ่งๆ จะมีการคํานวณถึงปริมาณของซอง
น้ําแข็ง (icepack) ท่ีใช การปรับเทอรโทสตัท (thermostat) เพ่ือควบคุมอุณหภูมิในตูเย็นหรือรถเย็น การใชระบบ
คอมพิวเตอรเขามาชวยติดตามอุณหภูมิขณะเดินทาง การนัดหมายและประสานงานกันระหวางการขนสง การ
คํานวณระยะเวลาท่ีใชตลอดเสนทางและหนวงเวลาไวหากเกิดเหตุการณฉุกเฉิน เชน การจราจรติดขัด เปนตน โดย
การดําเนินการเหลานี้อยูภายใตการกํากับดูแลของฝายโลจิสติกสขององคการเภสัชกรรม 
  อยางไรก็ตาม ภก.สิทธิ์ ไดกลาววา แมกระบวนการดังกลาวจะชวยลดปญหาท่ีเกิดข้ึนในการ
กระจายวัคซีนไปไดมาก แตทางผูเก่ียวของทุกฝายไมควรหยุดคิดคนและหาแนวทางการพัฒนาใหระบบโซความเย็น
มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน เพราะการเปลี่ยนแปลงเกิดข้ึนไดตลอดเวลา จึงควรเรงพัฒนาบุคลากรใหมีความรูความเขาใจ
เบื้องตนเก่ียวกับวัคซีน เชน ความคงตัวและภาวะการเสียสภาพของวัคซีน ความรูดานชีวเคมี โครงสรางโมเลกุล 
ตลอดจนสายพันธุของจุลินทรียท่ีใชในการผลิตวัคซีนชนิดตางๆ เปนตน และระบบโซความเย็น เชน การบรรจุ 
(vaccine packaging) และจัดเก็บวัคซีนอยางถูกวิธี การอบรมและใหความรูเก่ียวกับมาตรฐานระบบโซความเย็น 
ตลอดจนการฝกทักษะและข้ันตอนการใชเครื่องมืออยางถูกตอง การเฝาระวังและสอบสวนอาการภายหลังไดรับ
การสรางเสริมภูมิคุมกันโรค (AEFI) เปนตน นอกจากนี้ หากมีการศึกษาและประยุกตใช ตลอดจนนําเอาเทคโนโลยี
หรือวิทยาการตางๆ มาชวยในการตรวจติดตามระบบโซความเย็นได จะชวยควบคุมใหการบริหารจัดการวัคซีนมี
ประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
  2. ปญหาท่ีเกิดข้ึนในระดับหนวยบริการ หรือ ระดับกลางน้ําไปปลายน้ํา เริ่มจากการกระจาย
วัคซีนจาก รพ.แมขาย สู รพ.ชุมชน นั่นเอง ซ่ึงในระดับการกระจายนี้ อยูภายใตการกํากับดูแลของกระทรวง
สาธารณสุข โดยควบคุมดูแลการกระจายวัคซีนจาก รพ. แมขาย กวา 900 แหง ออกสู รพ.ชุมชน หรือ รพ.สต. 
กวา 13,000 แหง ท่ัวประเทศ ซ่ึงมีปริมาณมากและมีเสนทางการขนสงท่ีหลากหลาย การควบคุมและติดตามใน
เรื่องของคุณภาพจึงดําเนินการไดลําบาก อีกท้ังลักษณะพ้ืนฐานของสภาพภูมิประเทศ ภูมิอากาศ ทรัพยากรและ
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สภาพแวดลอมของแตละพ้ืนท่ีมีความแตกตางกัน ทําใหเกิดปญหาการกระจายวัคซีนไมเปนไปตามระบบโซความ
เย็นอยูบอยครั้ง  
 ทางกระทรวงสาธารณสุขจึงกําหนดใหมีการบันทึกและรายงานปญหาท่ีเกิดข้ึนในระหวางการดําเนินการ 
เพ่ือเรงหาวิธีการแกไขท่ีเหมาะสมกับแตละสภาพพ้ืนท่ี นอกจากนี้ ยังจัดอบรมและใหความรูเก่ียวกับมาตรฐานการ
จัดการคลังยาและวัคซีน มีอุปกรณท่ีจําเปนท่ีแจกใหกับ รพ. แมขาย และ รพ. ชุมชน ทุกแหงท่ัวประเทศ อาทิ 
คูมือและมาตรฐานการจัดการคลังยาและวัคซีน กระติกวัคซีน ซองน้ําแข็ง เปนตน  
 อยางไรก็ตาม จากการศึกษาวิจัยภายใตการกํากับดูแลของ รศ.ดร.รุงชัย ซ่ึงขอความอนุเคราะหในการ
ดําเนินศึกษาติดตามการจัดการระบบโซความเย็นของ รพ.สต. บางพ้ืนท่ี พบวา หลายแหงยังคงเกิดปญหาในการ
ขนสงและจัดเก็บวัคซีนอยูมาก ซ่ึงเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบไมสามารถติดตามดูแลการดําเนินการไดตลอดหวงโซจาก
กลางน้ําไปยังปลายน้ํา การขาดความรูความชํานาญการ และขาดเครื่องมือและอุปกรณท่ีทันสมัยกวาระบบคลังยา
สวนกลางอยูมาก หลายครั้งพบปญหาโดยรูเทาไมถึงการณ คือ ไมทราบวาสิ่งนั้นอาจเปนปจจัยหนึ่งท่ีสงผลกระทบ
ตอระบบ จึงไมมีการรายงานถึงปญหาท่ีเกิดข้ึนตอหนวยงานท่ีกํากับดูแล ปญหาท่ีพบจึงนอยกวาความเปนจริง ซ่ึง
สามารถสรุปประเด็นปญหาท่ีเกิดข้ึนได ดังนี้ 

1. ขาดแคลนบุคลากรท่ีมีความรูความสามารถในการจัดการวัคซีนใหอยูในระบบโซคามเย็นได
อยางมีประสิทธิภาพ 

  2. ขาดความตอเนื่องในการควบคุมคุณภาพในกระบวนการดําเนินการตลอดโซความเย็น 
  3. ขาดแคลนอุปกรณสําหรับบันทึกและตรวจติดตามอุณหภูมิของวัคซีนตลอดเสนทางการขนสง  
 การดําเนินงานของ รพ.สต. แตละแหง มีรูปแบบการจัดการท่ีแตกตางกันไปตามความเหมาะสมและ
เง่ือนไขเฉพาะพ้ืนท่ี อาทิ การใหบริการวัคซีน การขนสงและการจัดเก็บ การจัดบันทึกขอมูล ทะเบียนผูมารับ
บริการ บัญชีวัคซีนคงคลังและคงเหลือ การจัดทําระบบคลังวัคซีน เปนตน แมจะมีวิธีการดําเนินงานท่ีแตกตางกัน 
แตทุกวิธีลวนมีเปาหมายเดียวกัน คือ มุงหวังใหวัคซีนถูกสงตอจากผูผลิตไปจนถึงมือผูรับบริการอยางมี
ประสิทธิภาพมากท่ีสุด ภายใตระบบโซความเย็นท่ีมีการศึกษาแลววาสามารถชวยควบคุมใหวัคซีนคงไวซ่ึงคุณภาพ
และคุณสมบัติท่ีดีไดตลอดเสนทาง  
 รพ. สต. หลายแหง มีการบริหารจัดการวัคซีนใหอยูภายใตระบบโซความเย็นไดอยางมีประสิทธิภาพ โดย
ดําเนินการตามข้ันตอนและมาตรฐานท่ีกระทรวงฯ แนะนํา เม่ือตรวจติดตามและเกิดปญหาข้ึน จึงสามารถจัดการ
แกไขไดทันทวงที ทําใหลดระยะเวลาและการสูญเสียท่ีอาจเกิดข้ึนได อาทิ รพ.สต. หนองบัวแดง จ.ชัยภูมิ ได
ดําเนินการจัดทําบันทึกและติดตามอุณหภูมิระหวางการขนสงวัคซีนโปลิโอชนิดรับประทาน (OPV) ซ่ึงตองจัดเก็บ
ในอุณหภูมิเยือกแข็ง (-15 ถึง -20 °C) เม่ือพบวาการขนสงแบบเดิมไมสามารถควบคุมใหอุณหภูมิอยูในชวงท่ี
ตองการได จึงนํากลองไอศกรีมมาดัดแปลงและใชในการขนสงวัคซีน เม่ือติดตามผลอีกครั้งพบวาอุณหภูมิท่ีไดอยู
ในชวงท่ีตองการ เปนการลดการเสื่อมเสียของวัคซีน และใชทรัพยากรท่ีมีอยูอยางคุมคาอีกดวย 
 และจากการศึกษาวิจัย ทําใหไดแนวทางท่ีควรเรงดําเนินการจัดการ ดังนี้ 
  1. การจัดทําแผนการดําเนินงาน คูมือ หรือ เครื่องมือสื่อสาร โดยจัดทําใหอยูในรูปแบบท่ีมีความ
ชัดเจนและอํานวยความสะดวกในการทํางาน มีรูปแบบสวยงามดึงดูดใจ 
  2. การออกแบบและจัดวางระบบการควบคุมสั่งการ (monitoring system) ซ่ึงครอบคลุมถึงการ
จัดเก็บ ขนสง ติดตาม และควบคุมคุณภาพ การจัดทําบันทึกและทะเบียนบัญชีผูมารับบริการ การจัดทําทะเบียน
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วัคซีน เปนตน รวมถึงการนําเอาเทคโนโลยีและเครื่องมือท่ีทันสมัยเขามาชวยในการควบคุมและติดตามใหระบบโซ
ความเย็นดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 
  3. การผลิตบุคลากรท่ีมีความสามารถในการจัดการระบบโซความเย็น โดยจัดอบรมใหความรูและ
ฝกทักษะการทํางานแกบุคลากรในหนวยงาน ใหสามารถปฏิบัติการและดําเนินการแกไขปญหาในสภาวะฉุกเฉิน
หรือขาดแคลนบุคลลากรได เพ่ือใหกระบวนการดําเนินงานเคลื่อนไปตางราบรื่น      

ประเด็นสําคัญท่ีควรใหความสนใจ 
 จากประเด็นการเสวนาเก่ียวกับการจัดการการกระจายและคลังวัคซีนภายใตระบบโซความเย็น ความรอน
และอุณหภูมิท่ีสูงเกินไป นับเปนปจจัยสําคัญท่ีผูดําเนินการหลายทานสนใจและระมัดระวังในการขนสงและจัดเก็บ
วัคซีน อยางไรก็ดี ภาวะอุณหภูมิท่ีต่ําหรือเย็นจนเกินไปนั้น กลับเปนอีกหนึ่งปจจัยสําคัญท่ีแอบแฝงอยูภายใตความ
ไมรูของเจาหนาท่ีและบุคลากร  
 ภาวะการแข็งตัวของวัคซีนท่ัวไป (ท่ีไมตองเก็บรักษาในอุณหภูมิเยือกแข็ง) เม่ือขนสงและจัดเก็บไวใน
อุณหภูมิท่ีต่ําจนเขาสูภาวะเยือกแข็ง จนทําใหวัคซีนแข็งเปนไตและเสียสภาพ ไมสามารถนํามาใชงานได ซ่ึงผลเสีย
ดังกลาวสรางความรุนแรงและความเสียหายมากกวาความเสื่อมของวัคซีนท่ีเกิดจากการสัมผัสความรอนท่ีนาน
เกินไปและการสัมผัสแสง 
 นอกจากนี้ ภายหลังจากการกระจายและใหบริการวัคซีนแลว การเฝาระวังและติดตามอาการหลังไดรับ
วัคซีนลวนเปนสิ่งสําคัญ เนื่องจากหากผูมารับบริการวัคซีนมีการเจ็บปวยเกิดข้ึนหลังจากการไดรับวัคซีนท่ีเสื่อม
ประสิทธิภาพ ตลอดจนวิธีการดําเนินการท่ีอาจเกิดความผิดพลาด ในเบื้องตนจึงตองดําเนินการสอบสวนเพ่ือหา
ขอเท็จจริงท่ีระบุไดวาอาการปวยท่ีเกิดข้ึนนั้น เกิดจากวัคซีนท่ีเสื่อมคุณภาพจริงหรือไม หากสอบสวนยอนกลับแลว
พบวา ความผิดพลาดดังกลาวเกิดข้ึนจากวัคซีนท่ีไมมีประสิทธิภาพ ตลอดจนการปฏิบัติการใหวัคซีนท่ีมีความ
ผิดพลาด ทางหนวยงานท่ีรับผิดชอบจึงตองเรงหาแนวทางการแกไขและจัดการกับผูปวย รวมไปถึงการชะลอการใช
งาน เรียกคืน และกําจัดวัคซีนชนิดนั้นอยางรวดเร็ว     
 ดังนั้น ประเด็นสําคัญดังกลาว ลวนเปนขอเท็จจริงท่ีควรถายทอดและเผยแพรขอมูลความรูสูหนวยงาน
และบุคลากรรับผิดชอบในการบริหารจัดการวัคซีน เพ่ือใหเกิดการเฝาระวัง การเตรียมพรอมและหาแนวทางวิธีการ
ในการรับมือหากเกิดภาวะดังกลาวข้ึน  

ประเด็นคําถามจากการเสวนา 

 1. หากเกิดความผิดพลาดในการใหบริการวัคซีน หรือ วัคซีนมีการเส่ือมประสิทธิภาพ จะดําเนินการ
เรียกกลับคืนวัคซีนไดอยางไร? 
 ตอบ ภญ.ศิริรัตน ไดอธิบายภาวะความผิดพลาดท่ีเกิดจากการใหบริการวัคซีน หรือ ตัววัคซีนเองท่ีเสีย
ประสิทธิภาพ จนเปนเหตุใหผูมารับบริการเกิดอาการเจ็บปวย ในเบื้องตนจะตองสอบสวนถึงท่ีมาท่ีไปของวัคซีนท่ี
ผูปวยนั้นไดรับ โดยสามารถตรวจสอบไดจากบันทึกการใหบริการวัคซีนของสถานพยาบาลนั้น ซ่ึงจะระบุวาผูมารับ
วัคซีนคือใคร รับจากวัคซีนจากขวดไหน จัดสงมาล็อตเดียวกันหรือไม เลขลําดับการผลิตท่ีเทาไร แลวทําการ
รวบรวมวัคซีนล็อตนั้นมารวมกันท่ี รพ. แมขาย กอน และติดฉลาก "ระงับใชชั่วคราว" ไว จากนั้นเม่ือทําการ
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ตรวจสอบแลวพบวาวัคซีนนั้นเปนตนเหตุของ AEFI จริง จึงดําเนินการกําจัดตอไป ซ่ึงการกําจัดมีท้ังการแจงผู
จําหนายวัคซีนมารับวัคซีนไปกําจัดท้ิง หรือ กําจัดเองอยางถูกวิธีข้ึนอยูกับชนิดของวัคซีนนั้นๆ 
 ในการเรียกคืนวัคซีนจะมีอยูเพียงกรณีเดียวเทานั้น คือ วัคซีนนั้นเปนเหตุใหเกิด AEFI ท่ีรุนแรง และ
ตรวจสอบแลววาเกิดจากวัคซีนในลําดับการผลิตใด ล็อตใด ท่ีชัดเจนและสามารถเรียกคืนไดถูกตอง 
 อยางไรก็ตาม ประเด็นการตรวจติดตามวัคซีนนี้ ก็เปนอีกประเด็นหนึ่งท่ีนาสนใจ หากสามารถหาแนวทาง
ท่ีจะชวยตรวจสอบติดตามวัคซีนไดรวดเร็วและถูกตองแมนยําข้ึน รวมถึงข้ันตอนและวิธีการในการตรวจสอบ
คุณภาพวัคซีน ซ่ึงชวยลดระยะเวลาดําเนินการและสามารถเรียกคืนวัคซีนไดทันเวลากอนเกิดความเสียหายข้ึน 

 2. ในการขนสงท่ีมีการใชรถเย็น 25 °C แลวจะม่ันใจไดอยางไรวาภายในหองเย็นนั้น จะสามารถ
ควบคุมอุณหภูมิใหอยูในชวงท่ีตองการไดทุกจุด อาทิ บริเวณตรงกลางจะมีอุณหภูมิเย็นตามท่ีตองการ แตสวน
พ้ืนลางของหองอาจจะมีอุณหภูมิสูงข้ึนก็ได  
 ตอบ คุณจิดาภา ฝายโลจิสติกส องคการเภสัชกรรม ไดชี้แจงวาภายในรถเย็น 25 °C นั้น เปนไปไดยากท่ี
จะควบคุมใหอุณหภูมิท้ังหองเย็นเทากันทุกจุด แตรถเย็นท่ีใชบริการไดถูกออกแบบใหผนังของหองเย็นมีลักษณะ
โคงเวาเปนลอนคลื่น เพ่ือใหอากาศเย็นสามารถหมุนเวียนภายในหองเย็นไดอยางท่ัวถึง ท้ังยังศึกษาคํานวณปริมาณ
ซองน้ําแข็งใหพอดีตลอดเสนทางขนสง การออกแบบและจัดวางหีบหอวัคซีนใหเปนระเบียบ มีระยะหางสําหรับให
ความเย็นไหลผานอยางท่ัวถึง ไมทับซอนกันจนเกิดการแตกหักหรือฉีกขาด  
 นอกจากนี้ ยังดําเนินการติดตามอุณหภูมิในระหวางการขนสงดวย data logger พบวา ภายในหีบหอและ
บรรจุภัณฑวัคซีนยังคงรักษาอุณหภูมิไดตรงตามท่ีตองการ คือ 2 ถึง 8 °C และภายในหองเย็น คือ 25 °C โดยสุม
ตรวจติดตามเปนประจําทุกเดือน       

สรุปประเด็นท่ีไดจากการเสวนา 
 จากการรวมเสวนาระหวางหนวยงานและผูท่ีเก่ียวของและสนใจ รศ.ดร.รุงชัย ไดกลาวสรุปถึงประเด็นการ
เสวนาไว 4 ประเด็น ดังนี้ 
  1. การบริหารจัดการวัคซีนภายใตระบบโซความเย็นตลอดตนน้ํายังปลายน้ํา ใหเปนไปตาม
มาตรฐานของระบบฯ เพ่ือพัฒนาใหคลังยาและวัคซีนตลอดจนการขนสงและกระจายสูชุมชนมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล การรวมมือกันระหวางหนวยงานท่ีเก่ียวของจึงเปนสิ่งสําคัญและแรงผลักดันใหเกิดการตัดสินใจและ
แนวทางในการพัฒนาตอไป โดยเนนการศึกษาและหาแนวทางแกไขในชวงกลางน้ําไปปลายน้ํา ซ่ึงยังคงมีลักษณะ
การดําเนินงานท่ีกระจัดกระจายไมเปนตามมาตรฐานดวยเง่ือนไขและขอจํากัดหลายอยาง การรวมเสวนาและหา
แนวทางการจัดการ การเพ่ิมชองทางในการแลกเปลี่ยนทัศนคติระหวางกันตลอดตนน้ํายังปลายน้ําจึงเปนประโยชน
ตอการพัฒนาระบบโซความเย็นใหไดมาตรฐานตลอดโซอุปทาน  
  2. การจัดตั้งหลักสูตรการเรียนรูและฝกทักษะ (training program) ใหแกเจาหนาท่ีและบุคลากร 
โดยจัดทําหัวขอการอบรมท่ีมีความหลากหลายและทันสมัย สรางพ้ืนท่ีสําหรับแลกเปลี่ยนขอมูลความรูในการ
ทํางานระหวางสถานพยาบาล แบงปนประสบการณและแนวทางการแกปญหา และผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนกัน
ประเมินคุณภาพการบริหารจัดการระบบโซความเย็นของแตละสถานพยาบาล เพ่ือใหเห็นถึงปญหาและกอใหเกิด
การพัฒนาระบบอยางมีประสิทธิภาพ 
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  3. การจัดทําขอกําหนดและรายละเอียดเก่ียวกับการติดตามสอบกลับและเรียกคืนวัคซีนท่ีเสื่อม
คุณภาพ (vaccine tracking) เพ่ือปองกันความสูญเสียท่ีเกิดข้ึนจากความผิดพลาดในการจายวัคซีน หรือ การให
วัคซีนท่ีเสื่อมสภาพ  
  4. การจัดหาแนวทางและวิธีการเพ่ือปรับปรุงและพัฒนาระบบโซความเย็นในการขนสงวัคซีนใหมี
ประสิทธิภาพ ควบคุมคุณภาพและยืดอายุการใชงานวัคซีนใหคงอยูไดยาวนาน 

ภาพบรรยากาศภายในงานประชุม 
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ภาพบรรยากาศภายในงานประชุม (ตอ) 
 

 

 

 
สรุปรายงานการประชุมโดย 

นางสาวสุธีรา ศรีสมัย 



 

   

(คู่มือเล่มน้ียังไม่ผ่านการตรวจสอบ ห้ามนําไปใช้งาน)  
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คํานาํ 

 ปัจจุบัน วัคซีนเป็นเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพและคุ้มทุนในการป้องกัน
และควบคุมโรคติดต่อที่เป็นปัญหาต่อสุขภาพของประชากรทั่วโลก ประเทศไทย
ได้ใช้วัคซีนเป็นเครื่องมือสําคัญในการป้องกันโรคติดต่ออย่างกว้างขวางและเป็น
ระบบมาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2520 โดยมีวัตถุประสงค์ที่จะลดอัตราการป่วยและตาย
ด้วยโรคติดต่อที่ป้องกันได้วัคซีน ทั้งยังได้ดําเนินการพัฒนาและปรับปรุงการ
ให้บริการ การเพิ่มชนิดของวัคซีน การบริหารจัดการวัคซีน ส่งผลให้ประเทศ
ไทยประสบความสําเร็จการควบคุมโรค และประชากรเองก็ได้รับภูมิคุ้มกันโรค
และมีสุขภาพอนามัยที่ดีตลอดระยะเวลาที่ผ่านมาอย่างไรก็ดี การบริหารจัดการ
เกี่ยวกับการเคล่ือนย้ายและจัดเก็บวัคซีนยังคงประสบกับปัญหาที่ต้องเร่ง
ดําเนินการแก้ไข เน่ืองจากระบบการจัดการคลังวัคซีนในสถานพยาบาลแต่ละ
ระดับและแต่ละพื้นที่มีความแตกต่างกันไป การเข้าดูแลและควบคุมจาก
หน่วยงานส่วนกลางเพื่อให้ได้มาตรฐานที่ตรงกันจึงเป็นไปได้ยาก  
 ดังนั้น การจัดทําคู่มือเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนด้วย
ระบบลูกโซ่ความเย็น จึงมีขึ้นเพื่อส่งเสริมและให้ความรู้ความเข้าใจถึงขั้นตอน
ต่างๆ ในการบริหารจัดการวัคซีน หวังเป็นอย่างยิ่งว่าคู่มือเล่มนี้ จะเป็น
ประโยชน์ต่อผู้ใช้บริการ รวมไปถึงหน่วยงานที่เกี่ยวข้องไม่มากก็น้อย เพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการบริหารจัดการวัคซีนภายใต้ลูกโซ่ความเย็น ควรใช้งาน
ควบคู่กับแบบตรวจสอบ Check List : Cold Chain เรือ่งง่าย ทําไดท้กุคน   

ด้วยความปรารถนาด ี
คณะผู้จัดทํา 

กุมภาพันธ์ 2557 



คู่มือเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเยน็  

3 
 

 ระบบลูกโซ่ความเย็น (Cold Chain)                                       ) 

 หมายถึง ระบบที่ใช้ในการจัดเก็บรักษายาและวัคซีนให้อยู่ในสภาพ

เย็นตลอดกระบวนการขนส่ง ประกอบด้วยการจัดเก็บและการขนส่งที่เชื่อมต่อ

กันตั้งแต่ผู้ผลิตไปจนถึงผู้รับบริการยาและวัคซีน เพื่อให้ผลิตภัณฑ์นั้นๆ อยู่

ในช่วงอุณหภูมิที่เหมาะสม คือ อุณหภูมิเย็น 2 ถึง 8 °C และอุณหภูมิ -15 ถึง -

20 °Cและยังคงไว้ซึ่งคุณภาพและคุณลักษณะในการป้องกันและรักษาโรคได้

ตรงตามวัตถุประสงค์การใช้งาน 

 

 วัคซีน (Vaccine)                                                           ) 

วัคซีน เป็นผลิตภัณฑ์ทางการแพทย์ที่สําคัญ ผลิตจากเช้ือโรคหรือพิษ
ของเชื้อโรคที่ถูกทําให้ไม่สามารถก่อโรคในคนได้ เพื่อนํามาใช้ในการกระตุ้น
ร่างกายให้สร้างภูมิคุ้มกันต่อโรควัคซีนจําแนกได้ 3 ประเภท ดังนี้ (สํานัก
โรคติดต่อทั่วไป, 2556) 

1. ท็อกซอยด์ (Toxoid) เป็นวัคซีนที่ทําจากพิษ (Toxin) ของเช้ือ
แบคทีเรียที่นํามาทําให้ส้ินพิษ แต่ยังสามารถกระตุ้นร่างกายให้สร้างภูมิคุ้มกันใน
การป้องกันโรคที่เกิดจากพิษของแบคทีเรียได้ เช่น วัคซีนคอตีบ (Diphtheria 
toxoid : D หรือ d) และวัคซีนบาดทะยัก (Tetanus toxoid : T) 

2. วัคซีนชนิดเชื้อตาย (Inactivated vaccine หรือ killed 
vaccine) ได้แก่ 

 2.1 วัคซีนที่ทําจากแบคทีเรียทั้งตัวหรือไวรัสทั้งอนุภาคที่ทํา
ให้ตายแล้ว (Whole cell vaccine หรือ Whole virion vaccine) เช่น วัคซีน
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ไอกรน (Pertussis vaccine : P) วัคซีนไข้สมองอักเสบเจอี (Japanese 
encephalitis vaccine : JE) และวัคซีนโปลิโอชนิดฉีด (Inactivated 
poliomyelitis vaccine : IPV) 

 2.2 วัคซีนที่ทําจากบางส่วนของแบคทีเรียหรือไวรัสที่
เกี่ยวกับการสร้างภูมิคุ้มกัน (Subunit vaccine) เช่น วัคซีนตับอักเสบบี 
(Hepatitis B vaccine : HB) วัคซีนไอกรนชนิดไร้เซลล์ (Acellular pertussis 
vaccine : aP) และวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ (Influenza  vaccine) 
 3. วัคซีนชนิดเชื้อเป็นอ่อนฤทธิ์ (Live attenuated vaccine) 
เป็นวัคซีนที่ทําจากเชื้อที่มีชีวิต แต่ทําให้อ่อนฤทธิ์ลงแล้ว เช่น วัคซีนโปลิโอชนิด
รับประทาน (Oral polio vaccine : OPV) วัคซีนหัด (Measles vaccine : M) 
วัคซีนรวมหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน (Measles Mumps and Rubella vaccine 
: MMR) และวัคซีนวัณโรค (Bacillus Calmette Guerin vaccine : BCG) 
 การนํามาใช้ให้เกิดคุณประโยชน์สูงสุด ตัวผลิตภัณฑ์เองนั้นต้องคงไว้
ซึ่งคุณภาพและคุณสมบัติไปจนถึงมือผู้รับบริการ ยาและวัคซีนมีการเส่ือมสภาพ
ได้ง่าย ไวต่อแสง ความร้อน และอุณหภูมิที่เย็นจัด ซึ่งปัจจัยดังกล่าวล้วนส่งผล
ให้ประสิทธิภาพและอายุการใช้งานของยาและวัคซีนลดลงได้ 
 

 ปัจจัยสําคัญที่ส่งผลต่อคุณภาพยาและวัคซีน                            ) 

เนื่องจากยาและวัคซีนเป็นผลิตภัณฑ์ชีวภาพที่ ไวต่ออุณหภูมิที่
เปล่ียนแปลง จึงต้องเก็บยาและวัคซีนไว้ในอุณหภูมิที่เหมาะสมตลอดเวลา โดย
อุณหภูมิที่เหมาะสมดังกล่าว จะแปรผันไปตามชนิดของแอนติเจนและสารเสริม
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ฤทธิ์ (Adjuvant) ที่นํามาผลิตวัคซีน (จันทรา, 2554) ซึ่งปัจจัยที่มีผลกระทบต่อ
คุณภาพของยาและวัคซีน ประกอบด้วย 

1. ความร้อน วัคซีนทุกชนิดจะสูญเสียคุณภาพถ้าสัมผัสกับความร้อน
ที่นานเกินไป ซึ่งวัคซีนแต่ละชนิดจะไวต่อความร้อนไม่เท่ากัน โดยสามารถ
เรียงลําดับความไวต่อความร้อน (Heat sensitivity) ได้ดังนี้ 

ภาพที่ 1 ระดับความไวต่อความร้อนของวัคซีนแต่ละชนิด 
 

 ดังนั้น วัคซีน OPV ควรเก็บในช่องแช่แข็งส่วนวัคซีน MMR BCG และ 
JE ผงแห้ง ควรเก็บที่อุณหภูมิ 2 ถึง 8 °C (ห้ามเก็บในถาดรองใต้ช่องแช่แข็งเพื่อ 
ไม่ให้สัมผัสความเย็นที่มากเกินไป และป้องกันไม่ให้กล่องวัคซีนเปียกน้ําหรือ 

 

ความไวต่อความร้อน 

ไวมากที่สุด 

ไวน้อยท่ีสุด 

 

• OPV 

•  Measles, 
MMR 

• DTP, DTP-HB, 
YF 
DTP-HB-Hib 

•  BCG 

• Hib(liquid), 
DT 

• dT, TT, HB, JE 
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ฉลากหลุดลอก) 
 2. ความเย็นจัด วัคซีนบางชนิดโดยเฉพาะวัคซีนชนิดเช้ือตายที่มี
แอนติเจน (Antigen) จับกับสารช่วยกระตุ้นภูมิคุ้มกัน (Adjuvant) เช่น วัคซีน 
HB, DTP-HB, DTP และ dT วัคซีนเหล่านี้นอกจากจะไวต่อความร้อนแล้วยังไว
ต่อความเย็นจัดอีกด้วย โดยอุณหภูมิที่ต่ํากว่า 0 °C จะทําให้วัคซีนเหล่านี้
แข็งตัว ซึ่งทําให้การจับกันของแอนติเจนและสารช่วยกระตุ้นภูมิคุ้มกันแตกออก 
วัคซีนจึงสูญเสียความแรงและเส่ือมสภาพทันที ทําให้ไม่สามารถกระตุ้นให้เกิด
ภูมิคุ้มกันโรคได้ โดยสามารถเรียงลําดับความไวต่อความเย็นจัด (Freeze  
sensitivity) ได้ ดังนี้ 
 

 
 

 
ภาพที่ 2 ระดับความไวต่อความเย็นจัดของวัคซีนแต่ละชนิด 

 

 

ความไวต่อความเย็นจัด

ไวมากที่สุด

ไวน้อยท่ีสุด

•  HB

• Hib(liqui
d) 

• DTP, 
DTP-HB 

•  DTP-HB-
Hib 

•  DT 

• dT 
•  TT 
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 ดังนั้น การเก็บยา/วัคซีนที่ไวต่อความเย็นจัด ได้แก่ วัคซีนในกลุ่มคอ
ตีบ ไอกรน บาดทะยัก กลุ่มไวรัสตับอักเสบ (HepA, HepB) ไข้หวัดใหญ่ หรือ
เยื่อหุ้มสมองอักเสบ เป็นต้น ควรเก็บยาในภาชนะแก้ว และเก็บที่อุณหภูมิ 2 ถึง 
8 °C เท่านั้น ควรจัดวางไว้บริเวณกลางตู้เย็นและไม่ควรเก็บในถาดใต้ช่องแช่
แข็งโดยตรง 
 3. วัคซีนเชื้อเป็นชนิดผงแห้ง (Freeze dried vaccine) ได้แก่ 
วัคซีน BCG, Measles, MMR, MR และ Rubella วัคซีนเหล่านี้จะไวต่อความ
ร้อนและแสง ทั้งแสงจากดวงอาทิตย์และแสงจากหลอดฟลูออเรสเซนต์ โดยมี
ความไวต่อแสง (Light sensitivity) ไม่แตกต่างกัน จึงต้องเก็บวัคซีนเหล่านี้ลง
ในกล่องให้พ้นแสงตลอดเวลา เช่น กล่องกระดาษ หรือ ซองสีชาที่ป้องกันแสง
ได้ โดยเฉพาะวัคซีนที่ผสมน้ํายาละลาย (Reconstitution) แล้วจะเส่ือมสภาพ
ได้เร็ว องค์การอนามัยโลกแนะนําให้เก็บวัคซีนชนิดเชื้อเป็นที่ผสมแล้วไว้ใน
อุณหภูมิ 2 ถึง 8 °C ไม่เกิน 6 ชั่วโมง เว้นแต่วัคซีน BCG ที่ผลิตโดย        
สถานเสาวภา สภากาชาดไทย ผู้ผลิตแนะนําให้เก็บไว้ไม่เกิน 2 ชั่วโมง 
 

 น้ํายา หรือ สารทําละลายวัคซีน (Reconstitution)                   ) 

 น้ํายา หรือ สารทําละลายวัคซีน เช่น น้ํากล่ัน จะมีความไวต่ออุณหภูมิ
น้อยกว่าตัวยา/วัคซีนเอง โดยทั่วไปควรเก็บที่อุณหภูมิ 2 ถึง 8 °C น้ํายาทํา
ละลายต่างชนิดกันจะนํามาใช้แทนกันไม่ได้ หรือแม้แต่ชนิดเดียวกันแต่ผลิตจาก
ผู้ผลิตต่างกันจะนํามาใช้แทนกันไม่ได้ นอกจากน้ี ห้ามนํายา/วัคซีนชนิด
ของเหลวมาทําละลายแทนนํ้ายาทําละลายที่ติดมาคู่กับยา/วัคซีนนั้น สําหรับ
ยา/วัคซีนที่ต้องแยกเก็บในช่องแช่ (-20  °C หรือต่ํากว่า) ต้องแยกเอานํ้ายาทํา
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ละลายออกมาเก็บไว้ที่ช่องเย็นธรรมดา (2 ถึง 8  °C) ก่อน น้ํายาทําละลายยา/
วัคซีนมีวันหมดอายุ ดังนั้น ควรตรวจสอบวันหมดอายุทุกครั้งก่อนใช้ 
 

 การกําหนดวันหมดอายุของยา/วัคซีน และความหมาย                ) 

 ยาและวัคซีน เป็นชีววัตถุที่ไวต่อการเปล่ียนแปลงของอุณหภูมิ ในการ
กําหนดช่วงอายุการเก็บรักษา (Shelf-life) ของวัคซีน ผู้ผลิตต้องมีการศึกษา
ความคงตัวของวัคซีนในอุณหภูมิที่แนะนําไปจนถึงวันที่ที่ผลิต (Real time 
stability study) ยังคงตัวตามคุณลักษณะ (Specification) ที่กําหนดไว้ เช่น 
วัคซีน OPV ควรเก็บในอุณหภูมิ -15 ถึง -25 °C วัคซีนชนิดเชื้อตายและชนิด
เชื้อผงแห้งควรเก็บในอุณหภูมิ 2 ถึง 8 °C เพื่อให้ทราบว่าวัคซีนที่ศึกษาสามารถ
เก็บในอุณหภูมิที่เหมาะสมได้นานเท่าใด แล้วนําข้อมูลจากการศึกษามาใช้ใน
การกําหนดวันหมดอายุ (Expiry date) ของวัคซีน และประกอบการขอขึ้น
ทะเบียนตํารับยา โดยผู้ผลิตจะระบุวันผลิตและวันหมดอายุไว้ในฉลากที่ติดบน
ภาชนะและกล่องบรรจุยา/วัคซีน โดยระบุเป็น "วัน เดือน และปี พ.ศ. หรือ 
ค.ศ." ผู้ผลิตบางรายอาจระบุเป็น "เดือน และปี พ.ศ. หรือ ค.ศ." ซึ่งหมายถึง
หมดอายุในวันส้ินเดือนของเดือนนั้นๆ เมื่อจัดเก็บภายใต้เงื่อนไขของอุณหภูมิที่
เหมาะสม และมีการควบคุมการสัมผัสแสง ตามที่ผู้ผลิตระบุไว้ในเอกสารกํากับ
ยา ที่ขอขึ้นทะเบียนไว้กับสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กรมควบคุม
โรค, 2555) 
 แม้ว่าจะทําการจัดเก็บยา/วัคซีนไว้ในอุณหภูมิที่เหมาะสม แต่เมื่อเวลา
ผ่านไป คุณภาพอาจลดลงไปตามวันเวลา ในการใช้งานจึงควรให้ความสําคัญกับ
วันหมดอายุที่ระบุไว้ข้างขวด ซึ่งวันหมดอายุ คือ วันสุดท้ายที่สามารถใช้ยา/
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วัคซีนนั้นได้ โดยในระหว่างการเก็บรักษา หากยา/วัคซีนถูกทําลายด้วยความ
ร้อน เก็บรักษาไม่ถูกวิธี หรือสาเหตุอื่นๆแล้ว คุณภาพของยา/วัคซีนจะลดลง
ก่อนที่จะถึงวันหมดอายุที่แสดงไว้ อย่างไรก็ตาม ยา/วัคซีนบางชนิดอาจไม่มีวัน
หมดอายุที่ข้างขวด ซึ่งสามารถใช้ได้หลายปี (กองชีววัตถุ, 2552) 
 
 การประยุกต์ใช้ระบบลูกโซ่ความเย็นในการรักษาคุณภาพของยา/วัคซีน  ) 

 เพื่อให้การบริหารจัดการยา/วัคซีน สามารถคงคุณภาพยา/วัคซีนไว้ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ การนําเอาระบบลูกโซ่ความเย็นมาประยุกต์ใช้ในการเก็บ
รักษาและการกระจายยา/วัคซีนตลอดกระบวนการใช้งาน จึงเป็นการช่วยยืด
อายุการใช้งานและเพ่ิมศักยภาพในการสร้างเสริมภูมิคุ้มกัน การป้องกัน และ
ควบคุมโรคอีกด้วย ซึ่งการจัดการระบบลูกโซ่ความเย็นนั้น แบ่งออกเป็น 2 
ระบบ ดังนี้ 
  
 1. ระบบการจัดเก็บ ได้แก่ 
 1.1 การจัดเก็บในตู้เย็น  

1.1.1 อุณหภูมิของตู้เย็นในช่องธรรมดาควรอยู่ในช่วง 2 ถึง 
8 °C และช่องแช่แข็งควรต่ํากว่า 15 °C ทั้งนี้ ช่องเย็นและช่องแช่แข็งควรอยู่
แยกกันเป็นสัดส่วนชัดเจน 

1.1.2 ควรจัดวางยาและวัคซีนตามหลัก "First Expire First 
Out" คือ ยาและวัคซีนที่รับมาก่อนและหมดอายุการใช้งานก่อนควรวางไว้ด้าน
นอก ส่วนยาและวัคซีนที่รับเข้ามาใหม่ควรจัดเก็บไว้ด้านใน 
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1.1.3 จัดเก็บวัคซีนโดยแยกเป็นสัดส่วนมีป้ายแสดงชื่อ
วัคซีนแต่ละชนิด 

1.1.4 จัดเก็บในตะกร้าโปร่งหรือกล่องใส่วัคซีน และจัดวาง
ให้มีช่องว่างระหว่างกล่องเพื่อให้ความเย็นไหลเวียนได้ทั่วถึง 

1.1.5 ไม่ควรเก็บยาไว้ในถาดใต้ช่องแช่แข็ง ชิดผนัง และ
บริเวณฝาตู้เย็น 

1.1.6 ควรเลือกใช้ตู้เย็นประเภทที่มีไฟสํารองฉุกเฉิน และมี
สัญญาณร้องเตือน (alarm) เมื่ออุณหภูมิไม่อยู่ในช่วงที่เหมาะสม  

1.1.7 ควรมีขวดบรรจุน้ําเปล่าผสมเกลือแช่ไว้ที่ชั้นล่างสุด
หรือบริเวณประตูตู้เย็น เพื่อช่วยควบคุมอุณหภูมิให้คงที่ 

1.1.8 จัดทําตารางการละลายน้ําแข็งอย่างสม่ําเสมอ 
1.1.9 จั ดทํ า แบบบั นทึ กอุณห ภูมิ ตู้ เ ย็ น  โ ดยจั ด ว า ง

เทอร์โมมิเตอร์ไว้บริเวณส่วนกลางของตู้เย็น บันทึกวันละสองครั้งในเวลาเช้า
และเย็น ควรมอบหมายให้มีผู้รับผิดชอบโดยตรง 1 คน และสํารองอีก 1 คน 
 ข้อห้ามในการจัดเก็บยา/วัคซีนในตู้เย็น มีดังนี้ 

× ห้ามเก็บวัคซีนไว้ที่ประตูตู้เย็น 

× ห้ามเปิด – ปิด ประตูตู้เย็นโดยไม่จําเป็น 

× ห้ามนําส่ิงของหรืออาหารมาเก็บร่วมกับวัคซีน เพื่อ
ป้องกันการปนเปื้อน 

ตามมาตรฐานการดําเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค (กรม
ควบคุมโรค, 2555) ได้กําหนดแผนผังการจัดวางวัคซีนแต่ละชนิดรวมไปถึง
นํ้ายาทําละลายวัคซีนในตู้เย็นอย่างเป็นสัดส่วน ดังน้ี 
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ภาพที่ 3 แผนผงัตําแหน่งการจัดวางวัคซีนที่เหมาะสมในตู้เย็นเก็บวัคซีน 
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ตารางท่ี 1 ตําแหน่งและการจัดวางวัคซีนท่ีเหมาะสมภายในตู้เย็น 
 

วัคซีน 

ความไว (ไวต่อ) 
อุณหภูมิ
จัดเก็บ 

ตําแหน่งท่ี 

ความร้อน 
ความเย็น

จัด 
แสง (ตามแผนผัง) 

OPV ช่องแช่แข็ง 

 

 

-15 °C ถึง  

-25 °C 

ช่องแช่แข็ง 

(ชั้นท่ี 1) 

MMR ห้ามเก็บใน
ถาดรอง

น้ําแข็งหรือ
ชั้นใต้ช่องแช่

แข็ง 

ใส่กล่องทึบ
แสงหรือ
ซองสีชา 

2 °C ถึง 8 °C 

ช่องเย็น
ธรรมดา 

(ชั้นท่ี 2) 

M 

BCG 

JE ผงแห้ง 

 

DTP     ช่องเย็น
ธรรมดา 

(ชั้นท่ี 3) 

DTP-HB 

HB 

dT ช่องเย็น
ธรรมดา 

(ชั้นท่ี 4) 

TT 

JE ชนิดน้ํา 

น้ํายาทําละลาย 
เก็บท่ีอุณหภูมิ 2 °C ถึง 8 °C  

(กรณีคลังวัคซีนโรงพยาบาลสามารถจัดวางนอกตู้เย็นได้) 
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   1.2 การจัดเก็บในกระติกวัคซีน (48 ชม.) หรือหีบเย็น (2-7 วัน) 
1.2.1 จัดวางไอซ์แพค (ice pack) หรือเจลแพค (gel pack) 

ที่เริ่มละลายเล็กน้อย (เขย่าแล้วได้ยินเสียงน้ํา) ไว้บริเวณขอบทั้ง 4 ด้านของ
ภาชนะ หากภาชนะมีขนาดใหญ่ สามารถวาง ice pack/gel pack รองไว้ที่ก้น
ภาชนะได้ 

1.2.2 ห่อยาและวัคซีนในกล่องหรือพลาสติกกันน้ํา เพื่อ
ป้องกันการกระแทก และป้องกันฉลากเปียกน้ํา 

1.2.3 วัดอุณหภูมิภายในภาชนะ เมื่ออุณหภูมิอยู่ในช่วง 2 
ถึง 8 °C แล้ว วางห่อยาและวัคซีนลงตรงกลางภาชนะ โดยมีกระดาษหนาหรือ
แผ่นพลาสติกหนาวางกั้นระหว่างกล่องยา/วัคซีนและ ice pack/gel pack 
หากภาชนะมีขนาดใหญ่ให้วาง ice pack/gel pack บนกล่องยา โดยมีกระดาษ
หรือพลาสติกหนารองบนกล่องยาด้วยเช่นกัน ห้ามวางยาและวัคซีนสัมผัสกับ 
ice pack/gel pack โดยตรง 

1.2.4 ปิดฝาให้สนิท ระบุหน้ากล่องภาชนะว่า "ยาและวัคซีน
เก็บในตู้เย็น" ระบุชื่อและเบอร์โทรศัพท์ติดต่อเมื่อมีปัญหา โดยติดไว้ข้างกล่อง
ในบริเวณที่เห็นชัดเจน และกล่องภาชนะวางไว้ในที่ร่ม 

 
 2. ระบบการขนส่ง 
 2.1 การตรวจรับยา/วัคซีน 

2.1.1 ตรวจรับยาและวัคซีนทันทีที่มาถึง หากไม่สามารถ
ตรวจสอบได้ทันที ไม่ควรเปิดกล่องภาชนะ 
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2.1.2 น้ําแข็งที่แช่มาภายในกล่องไม่ควรละลายหมด หาก
พบว่านํ้าแข็งมีการละลายจนหมด ควรแยกเก็บยา/วัคซีนชนิดนั้นไว้ก่อนเพื่อรอ
ตรวจสอบ ห้ามนําจ่ายทันที 

2.1.3 พาหนะขนส่งต้องมีหลังคา  
2.1.4 กล่องยาและวัคซีนอยู่ ในสภาพดี วัคซีนไม่ชํารุด

เสียหาย 
2.1.5 ตรวจเช็ควัน เวลา และอุณหภูมิ ที่ได้รับ ต้องตรง

ตามที่ระบุไว้หน้ากล่อง  
2.1.6 จํานวนวัคซีน เลขที่ผลิต และวันหมดอายุครบถ้วน

และถูกต้องตรงตามที่ระบุในใบนําส่ง 
2.1.7 เครื่องหมาย Vaccine vial monitor (VVM) ที่ติดไว้

บนผลิตภัณฑ์ สีในช่องส่ีเหล่ียมจะต้องอ่อนกว่าสีในวงกลมที่ล้อมรอบอยู่เสมอ 
หากสีในช่องส่ีเหล่ียมเข้มกว่า แสดงว่า วัคซีนนั้นมีการสัมผัสกับความร้อน
มาแล้วในระดับหน่ึง ไม่ควรนํามาใช้งาน แต่ VVM ไม่สามารถตรวจสอบในกรณี
ที่ผลิตภัณฑ์มีโอกาสสัมผัสกับอุณหภูมิเย็นจัดได้ 

 
 2.2 การเคลื่อนย้ายยา/วัคซีน 

2.2.1 ใช้กล่องโฟม หรือ ภาชนะที่มีฉนวนกันความร้อน 
2.2.2 ใส่ ice pack/gel pack ไว้รอบๆ ภายในกล่องโฟม 

โดยเว้นพื้นที่ตรงกลางไว้บรรจุยาและวัคซีน ควรรอจนกระทั่งอุณหภูมิภายใน
ลดต่ําลงกว่า 8 °C จึงเริ่มบรรจุยาและวัคซีนลงในกล่อง 
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2.2.3 ใส่เทอร์โมมิเตอร์ไว้ เพื่อตรวจสอบอุณหภูมิระหว่าง
การเคลื่อนย้าย 

2.2.4 ควรห่อหุ้มยาและวัคซีนด้วยห่อกระดาษหรือพลาสติก 
เพื่อป้องกันกล่องยาและวัคซีนเปียก และฉลากยาและวัคซีนลบเลือน และ
ป้องกันไม่ให้ยาและวัคซีนสัมผัสกับ ice pack/gel pack โดยตรง  

2.2.5 ระบุหน้ากล่องโฟม ว่า "ยาและวัคซีนเก็บในตู้เย็น" 
ระบุชื่อและเบอร์โทรศัพท์ติดต่อเมื่อมีปัญหาไว้ข้างกล่อง 
 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการควบคุมคุณภาพของระบบลูกโซ่ความเย็น              ) 

 ตลอดการบริหารจัดการภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็น การจัดการให้
ระบบเป็นไปอย่างสมบูรณ์และมีประสิทธิภาพน้ัน จําเป็นต้องมีการควบคุมดูแล 
โดยเน้นในเรื่องของอุณหภูมิเป็นสําคัญ การดูแลจัดการให้อุณหภูมิภายในระบบ
อยู่ในช่วงที่ต้องการ จึงจําเป็นต้องอาศัยเครื่องมือในการควบคุมดูแล ดังต่อไปนี้ 
 1. Thermometer (เทอร์โมมิเตอร์) 
 คือ เครื่องมือที่ใช้วัดอุณหภูมิ มีอยู่หลากหลายชนิดและการใช้งาน 
อาทิ แบบเข็ม แบบดิจิตอล แบบอินฟราเรด แบบฟิล์ม หรือแบบกระเปาะแก้ว
ที่ภายในเป็นปรอทหรือแอลกอฮอล์ผสมสีจะขยายตัวและเคล่ือนที่ไปตาม
หลอดแก้วเมื่อได้รับความร้อนและหดตัวลงเม่ืออุณหภูมิกลับลงมาเหมือนเดิม 
เป็นต้นเทอร์โมมิเตอร์บางชนิดสามารถวัดค่าอุณหภูมิได้ทั้งค่าบวกค่าลบ บาง
ชนิดจะมีช่วงของอุณหภูมิแตกต่างกันไปขึ้นอยู่กับการออกแบบเพื่อให้เหมาะสม
ต่อการใช้งาน เมื่อเวลาผ่านไปความแม่นยําของเครื่องมือจะลดลง จึงควรสอบ
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เทียบ (Calibrate) ปีละครั้งหรือนําไปเทียบเคียงกับเทอร์โมมิเตอร์ที่ผ่านการ
สอบเทียบมาแล้ว 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 4  Thermometer  
(ที่มา: http://www.berlinger.ch/en/berlinger/main/ambient-tag/temperature-

monitoring/chemical-indicators.html) 

2. Log Tag / Data logger (อุปกรณ์ตรวจวัดและบันทึกอุณหภูมิ) 
 คือ เครื่องมือที่ช่วยในการบันทึกข้อมูลของอุณหภูมิในแต่ละช่วงเวลา
ที่ต้องการทราบได้ โดยการตั้งค่าการทํางานตามที่ต้องการ และแสดงผลข้อมูล
เป็นกราฟอุณหภูมิต่อวันและเวลา หรือแสดงผลข้อมูลออกมาทางสถิติได้ บาง
บริษัทออกแบบให้สามารถส่ังการและอ่านข้อมูลผ่านทางระบบคอมพิวเตอร์ได้
เพื่อให้ง่ายต่อการใช้งาน เช่น หากต้องการทราบอุณหภูมิภายในตู้เย็นทุกช่ัวโมง 
เป็นระยะเวลา 15 วัน เมื่อตั้งค่าการใช้งาน เครื่องจะเริ่มบันทึกข้อมูลจากนั้น 
เมื่อครบเวลาเราสามารถนํามาอ่านผลผ่านซอฟแวร์ 
 เครื่องมือนี้ จะช่วยให้ทราบอุณหภูมิในช่วงเวลาและระยะเวลาที่เรา
ต้องการ เพื่อง่ายและสะดวกต่อการติดตามผล ในระบบลูกโซ่ความเย็นนี้ 
สามารถนําไปประยุกต์ใช้ในการบันทึกอุณหภูมิตู้เย็นในขั้นตอนการจัดเก็บยา
และวัคซีน การใช้บันทึกอุณหภูมิในกระติกวัคซีน กล่องโฟม หรือภายในรถ
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ตู้เย็นในขั้นตอนการขนส่ง หรือนําไปใช้ในการเตรียมตู้เย็นก่อนนํามาใช้ในระบบ
ลูกโซ่ความเย็น เป็นต้น  
 

 
 
 
 
 

ภาพที่ 5  Log Tag / Data logger (ที่มา: สถาบันวัคซีน, 2555) 
 

3. Vaccine Vial monitor (VVM) 
 VVM จะติดอยู่กับขวดบรรจุยา/วัคซีนในขณะที่ทําการผลิต VVM จะ
ค่อยๆเปล่ียนสีไปเรื่อยๆ และเตือนให้เจ้าหน้าที่ทราบได้ว่า ยา/วัคซีนสัมผัสกับ
อุณหภูมิที่สูงเกินไป ซึ่งยา/วัคซีนขวดนั้นจะไม่สามารถนํามาใช้ได้อีก VVM ได้
ถูกออกแบบให้เปล่ียนสีตามขอบเขตของความปลอดภัย (Safety margin) 
เป็นไปตามข้อกําหนดของ WHO 
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 VVM ทําจากวัสดุที่ไวต่อความร้อน ผลิตภัณฑ์ที่ดีจะพบว่าสีในช่อง
ส่ีเหล่ียมจะอ่อนกว่าสีในวงกลมที่ล้อมรอบอยู่เสมอ หากสีในช่องส่ีเหล่ียมเข้มขึ้น
แสดงว่าวัคซีนมีการสัมผัสกับความร้อน และควรนํายา/วัคซีนนั้น มาตรวจสอบ
ก่อนใช้งาน อย่างไรก็ตาม VVM ไม่สามารถใช้ควบคุมคุณภาพยา/วัคซีนใน
สภาวะที่สัมผัสกับอุณหภูมิที่เย็นจัดได้ 
 

 
ภาพที่ 6  การอ่านค่า Vaccine Vial Monitor (ที่มา: กองชีววัตถุ, 2552) 
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4. Vaccine Cold Chain Monitor (VCCM) 
 คือ เครื่องมือในการตรวจสอบยา/วัคซีนสัมผัสความร้อนมาอย่างไรใน
ระยะเวลาที่ผ่านมา เพื่อประกอบการตัดสินใจของผู้ควบคุม/ดูแลยา/วัคซีนซ่ึง
แบ่งการตัดสินได้เป็น 3 กรณี ดังนี้ 
 1. ใช้ได้ตามปกติ แต่มีกําหนดเวลาสําหรับยา/วัคซีนที่ไวต่อความร้อน 
 2. ใช้ยา/วัคซีนบางชนิดโดยมีกําหนดเวลาและส่งทดสอบยา/วัคซีน
บางชนิดที่ไวต่อความร้อน 
 3. หยุดใช้ยา/วัคซีนทุกชนิด 
 ตามปกติ ผู้ผลิตจะใส่ VCCM  ไว้ในกล่องยา/วัคซีนทุกกล่องที่ขนส่ง
มาจากโรงงานที่ผลิต โดยแผ่น VCCM นี้ เมื่อใส่ไว้ในห้องเย็น/ตู้เย็น จะสามารถ
ตรวจสอบระบบลูกโซ่ความเย็นของห้องเย็นและตู้เย็นนั้นๆ ได้ 
 นํา VCCM วางไว้กับยา/วัคซีนซึ่งบรรจุไว้ในกล่อง บริเวณตําแหน่งที่
คาดว่า ยา/วัคซีนจะสัมผัสความร้อนมากกว่า หากเป็นคลังยา/วัคซีนที่มีปริมาณ
มาก อาจมีตําแหน่งที่มีโอกาสสัมผัสความร้อนหลายจุดในพาหนะขนส่งเดียวกัน 
ก็สามารถวาง VCCM เพื่อควบคุมไว้หลายอันได้ 
 การใช้ VCCM จะต้องใช้ควบคู่กับการจดบันทึกอุณหภูมิ ซึ่งต้องมี
เทอร์โมมิเตอร์อยู่ในระบบลูกโซ่ความเย็นด้วย จึงจะทราบว่ายา/วัคซีนที่อยู่ใน
ระบบลูกโซ่ความเย็นนั้น อยู่ในอุณหภูมิเท่าใด เป็นเวลานานเท่าใดแล้ว 
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ภาพที่ 7 การกรอกข้อมูลและการอ่านผลVaccine Cold Chain Monitor  
(ที่มา: จันทรา และคณะ, 2555) 
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 VCCM มีลักษณะเป็นแผ่นกระดาษ ขนาดประมาณครึ่งหนึ่งของ
กระดาษ A4 แบ่งตามขวาง หนาเท่ากับกระดาษทําปกรายงาน ซึ่งมี
ส่วนประกอบอยู่ด้วยกัน 3 ส่วน ดังนี้  
 ส่วนที่ 1 ส่วนหัวของกระดาษ เป็นตารางสําหรับบันทึกการใช้ VCCM 
 
ตารางท่ี 2 การกรอกข้อมูลและรายละเอียดของยา/วัคซีน 
 

Vaccine Cold Chain Monitor 
Date in Index (I) Location Date out Index (II) 

     
     

 

ช่อง Date in ใส่วัน เดือน ปี ที่นํา VCCM กํากับชีววัตถุ 
ช่อง Index (I) ใส่สถานะของ A หรือ B หรือ C หรือ D ก่อนนําเข้า

 กํากับ 
ช่อง Location ระบุว่า VCCM นี้เก็บที่ห้องเย็น/ตู้เย็น ในหน่วยงาน

 ระดับใด หรือวางอยู่ในตําแหน่งใดของระบบลูกโซ่
 ความเย็น 

ช่อง Date out ใส่วัน เดือน ปี ที่นํา VCCM ออกจากระบบลูกโซ่
 ความเย็น 

ช่อง Index (II) ใส่สถานะของ A หรือ B หรือ C หรือ D เมื่อนํา 
 VCCM ออกจากระบบลูกโซ่ความเย็น 
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 ส่วนที่ 2 ส่วนกลางของกระดาษ เป็นแถบ Indicator สําหรับบอก
สถานะของชีววัตถุคาดติดอยู่ แถบ Indicator นี้ ประกอบไปด้วยช่อง A, B, C 
เป็นรูปส่ีเหล่ียมผืนผ้า และช่อง D เป็นรูปวงกลม แต่ละช่องจะมี Indicator ซึ่ง
หากยังไม่เคยสัมผัสความร้อนมาก่อน Indicator จะมีสีขาว 

 
ภาพที่ 8 แถบ Indicator สําหรับอ่านค่า ซ่ึงสารสีจะเคลื่อนไปตามแถบ Indicator 

ตามอุณหภูมิและระยะเวลาท่ีเปลี่ยนไป (ที่มา: กองชีววัตถุ, 2552)  
  

 ส่วนที่ 3 ส่วนท้ายของกระดาษ VCCM เป็นส่วนที่บอกถึงวิธีการ
จัดการกับยา/วัคซีน เมื่อแถบสีใน Indicator เปล่ียนไป ซึ่งแต่ละช่วงของ 
Indicator นั้น จะมีเงื่อนไขกํากับ ดังนี้  

 

ภาพที่ 9 ส่วนของการอ่านผล โดยอ่านจากสีท่ีเปลี่ยนไปตามแถบ Indicator นั้น 
(ที่มา: กองชีววัตถุ, 2552) 
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 การอ่านผล VCCM มี 8 ประเภท ดังนี้ 
 1. ถ้า Indicator A, B, C และ D เป็นสีขาวทั้ง 4 ช่อง ดังรูป 1 แสดง
ว่าระบบลูกโซ่ความเย็นดี สามารถใช้ยา/วัคซีนได้ทุกชนิด 
 2. ถ้า Indicator A เปล่ียนเป็นสีน้ําเงินบางส่วน แต่ B, C และ D เป็น
สีขาวทั้ง 3 ช่อง ดังรูป 2 แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 10 °C เป็นเวลา 1 วัน ยา/
วัคซีนทุกชนิดสามารถใช้งานได้ 
 3. ถ้า Indicator A เปล่ียนเป็นสีน้ําเงินเต็มช่อง แต่ B, C และ D เป็น
สีขาวทั้ง 3 ช่อง ดังรูป 3 แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 10 °C เป็นเวลา 3 วัน วัคซีน 
OPV สามารถใช้ได้ภายใน 3 เดือน ส่วนยา/วัคซีนอื่นๆ ใช้ได้ตามปกติ 
 4. ถ้า Indicator A เปล่ียนเป็นสีน้ําเงินเต็มช่อง, B เปล่ียนเป็นสีน้ํา
เงินบางส่วนแต่ C และ D เป็นสีขาวทั้ง 2 ช่อง ดังรูป 4 แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 
10 °C เป็นเวลา 5 วัน วัคซีน OPV สามารถใช้ได้ภายใน 3 เดือน ส่วนยา/วัคซีน
อื่นๆ ใช้ได้ตามปกติ 
 5. ถ้า Indicator A และ Bเปล่ียนเป็นสีน้ําเงินเต็มช่อง แต่ C และ D 
เป็นสีขาวทั้ง 2 ช่อง ดังรูป 5 แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 10 °C เป็นเวลา 8 วัน ให้
ทดสอบวัคซีน OPV ก่อนนําไปใช้ แต่สามารถใช้วัคซีนหัด MMR และหัด
เยอรมันได้ภายใน 3 เดือน ส่วนยา/วัคซีนอื่นๆ ใช้ได้ตามปกติ 
 6. ถ้า Indicator A และ Bเปล่ียนเป็นสีน้ําเงินเต็มช่อง, C เปล่ียนเป็น
สีน้ําเงินบางส่วน แต่ D เป็นสีขาว ดังรูป 6 แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 10 °C เป็น
เวลา 10 วัน ให้ทดสอบวัคซีน OPV หัด MMR และหัดเยอรมันก่อนนําไปใช้ 
และใช้วัคซีน DTP และ BCG ได้ภายใน 3 เดือน ส่วนวัคซีน dT และ TT ใช้ได้
ตามปกติ 
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 7. ถ้า Indicator A B และ Cเปล่ียนเป็นสีน้ําเงินเต็มช่องแต่ D เป็นสี
ขาว ดังรูป 7 แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 10 °C เป็นเวลา 12 วัน ให้ทดสอบวัคซีน 
OPV หัด MMR และหัดเยอรมันก่อนนําไปใช้ และใช้วัคซีน DTP และ BCG ได้
ภายใน 3 เดือน ส่วนวัคซีน dT และ TT ใช้ได้ตามปกติ 
 8. ถ้า Indicator A B Cและ D เปล่ียนเป็นสีน้ําเงินเต็มช่อง ดังรูป 8 
แสดงว่า อุณหภูมิเกิน 10 °C เป็นเวลา 14 วัน และเกิน 34 °C เป็นเวลา
มากกว่า 2 ชั่วโมง ให้ทดสอบยา/วัคซีนทุกชนิดก่อนนําไปใช้ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
ภาพที่ 10 การเปลี่ยนสีของ Indicator เม่ือยา/วัคซีนสัมผัสความร้อนท่ีเพ่ิมข้ึนไป

ตามอุณหภูมิและระยะเวลา (ที่มา: กองชีววัตถุ, 2552) 

รูป 1 

รูป 3 

รูป 8 

รูป 5 

รูป 7 

รูป 6 

รูป 2 

รูป 4 
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 VCCM อาจมีลักษณะการแตกต่างกันไป ข้ึนอยู่กับบริษัทผู้ผลิตและจัด

จําหน่าย อาทิ บริษัท 3M จะผลิตจากแผ่นลามิเนตสี่เหลี่ยมผืนผ้าขนาดเล็ก เม่ือยา/
วัคซีนสัมผัสความร้อนไปเรื่อยๆ สารประกอบสีน้ําเงินก็จะเคลื่อนท่ีไปตามระยะเวลา

และอุณหภูมิท่ีสัมผัส 

 
 

ภาพที่ 11 ลักษณะ VCCM ท่ีพัฒนาข้ึนเพ่ือความสะดวกในการใช้งาน  
(ที่มา: http://www.berlinger.ch/en/berlinger/main/ambient-tag/temperature-

monitoring/chemical-indicators.html)  

 

5. Freeze Watch (FW) 
 คือ เครื่องมือตรวจสอบว่าในระหว่างการขนส่งยา/วัคซีนนั้น มีการ
สัมผัสกับอุณหภูมิเย็นจัดมาหรือไม่ มักใช้วางกํากับไปกับยา/วัคซีนที่มีความไว
ต่อความเย็นจัด อาทิ 

- HB, Hib liq., DTP-HB, DTP-HB-Hib (freezing point -0.5 °C) 
 - Influenza (freezing point - 0.8 °C) 
 - DTP, TT และ dT (freezing point - 6.5 °C) 
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 ลักษณะของ FW เป็นซองกระดาษ ที่ภายในบรรจุกระเปาะ
สารละลายสี indicator ที่มีความไวต่ออุณหภูมิที่กําหนด เมื่อ FW สัมผัสกับ
อุณหภูมิเยือกแข็งที่ทําให้ยา/วัคซีนแข็งตัว อุณหภูมิดังกล่าวจะทําให้กระเปาะ
แตก และสารละลายสีที่อยู่ภายในจะซึมออกมาบนแผ่นกระดาษสีขาวที่รองรับ
อยู่ ทําให้กระดาษเปล่ียนสีไปตามสารละลายน้ัน (สีของสารละลายมีหลายสี 
ขึ้นอยู่กับบริษัทที่ผลิต อาทิ น้ําเงิน แดง และดํา) 
 
 
 
  
 
 

ภาพที่ 12 ลักษณะFreeze Watch และการอ่านผล (ที่มา: สถาบันวัคซีน, 2555) 
 

 การใช้ FW เพื่อให้ทราบว่ายา/วัคซีนมีการสัมผัสกับอุณหภูมิเย็นจัด
หรือจุดเยือกแข็งมาหรือไม่เท่านั้น ไม่ควรนํามาใช้เป็นตัวตัดสินคุณภาพ การ
นําไปใช้ หรือคัดทิ้งของยา/วัคซีน เมื่อตรวจพบว่า FW ผ่านการ freezing มา 
ให้เพียงสงสัยว่ายา/วัคซีนดังกล่าว มีการสัมผัสกับจุดเยือกแข็งมาก่อน เพื่อให้
แน่ใจในคุณภาพยา/วัคซีน จึงต้องทําการทดสอบลักษณะทางกายภาพ (shake 
test) เพื่อยืนยันผล 
 การทดสอบลักษณะทางกายภาพ หรือ ภาวะความคงตัว 
 เมื่อต้องสงสัยว่า ยา/วัคซีนนั้นผ่านการถูกแช่แข็งมาหรือไม่ ทําได้โดย
การนํายาและวัคซีนที่ผลิตจากรอบการผลิตเดียวกันและผู้ผลิตเดียวกัน มาแช่
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แข็งให้เต็มที่ แล้วนําออกมาตั้งทิ้งไว้ให้ละลาย เพื่อใช้เป็นตัวควบคุม (Positve 
control) เปรียบเทียบกับยา/วัคซีนที่ต้องสงสัย (Test) เมื่อยา/วัคซีนควบคุม 
ละลายแล้ว ให้เขย่าและสังเกตการตกตะกอนเปรียบเทียบกับยา/วัคซีนต้อง
สงสัย ถ้ายา/วัคซีนต้องสงสัยมีการตกตะกอนในอัตราเร็วเท่ากันหรือช้ากว่าชุด
ควบคุม แสดงว่า ยา/วัคซีนที่ต้องสงสัย ยังคงสามารถนํามาใช้งานต่อได้ ดัง
แผนภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพท่ี 1 การทดสอบลักษณะทางกายภาพของยา/วัคซีน  
(ที่มา: สถาบันวัคซนี, 2555) 

 

 จากแผนภาพ แสดงการเปรียบเทียบการตกตะกอนระหว่างยา/วัคซีน
ควบคุมที่ผ่านการแช่แข็งมาแล้ว และยา/วัคซีนต้องสงสัยว่าอาจจะผ่านอุณหภูมิ
แช่แข็งมา จะพบว่าเม่ือเขย่ายา/วัคซีนต้องสงสัยแล้ว แล้วเนื้อยายังคงเป็นเนื้อ
เดียวกันอยู่และตกตะกอนช้า ในขณะที่ยา/วัคซีนที่ทราบแน่นอนแล้วว่าผ่าน
การถูกแช่แข็งมา หลังทําการเขย่าพบว่าเนื้อยาไม่กระจายตัวและตกตะกอน
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อย่างรวดเร็ว ไม่มีประสิทธิภาพในการนํามาใช้งานได้แล้ว แสดงให้เห็นว่ายา/
วัคซีนต้องสงสัยนั้น ไม่ได้ผ่านการแช่แข็งมา แต่อาจผ่านอุณหภูมิเย็นจัดมาจน 
FW เปล่ียนสี จึงควรรีบนําไปใช้งาน 
 

 ภาวะฉุกเฉินในระบบลูกโซ่ความเย็น (Cold Chain Break)                ) 
 หมายถึง ภาวะเหตุการณ์ที่ทําให้อุณหภูมิในระบบลูกโซ่ความเย็นทั้ง
ในระหว่างการขนส่งและการจัดเก็บยา/วัคซีน สูงผิดปกติหรือต่ํากว่า 0 °C ซึ่ง
เป็นเหตุให้ยา/วัคซีนเสียหาย หรือเส่ือมสภาพจากความร้อน ความเย็น หรือ
จากการสัมผัสแสงได้ นอกจากนี้ ยังรวมไปถึงสถานการฉุกเฉินอื่นๆ อาทิ ไฟฟ้า
ดับ ตู้เย็นเสีย ปล๊ักตู้เย็นหลุด/หลวม หรือขอบยางประตูเส่ือม เป็นต้น (สถาบัน
วัคซีนแห่งชาติ, 2555) 
 เมื่อพบเหตุการณ์ดังกล่าว ให้รีบเคล่ือนย้ายยา/วัคซีนไปเก็บในตู้เย็น 
หีบเย็น หรือกระติกวัคซีนที่จะช่วยรักษาอุณหภูมิให้ยา/วัคซีนนั้นอยู่ในช่วง
อุณหภูมิที่เหมาะสม และตรวจสอบข้อมูลความคงตัวของวัคซีนแต่ละชนิดจาก
ผู้ผลิต/ผู้นําเข้า หรือ สํานักโรคติดต่อทั่วไป กรมควบคุมโรค เพื่อตัดสินใจว่าจะ
ใช้วัคซีนนั้นต่อหรือไม่ โดยตรวจสอบข้อมูลที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 
 1. อุณหภูมิที่พบเป็นเท่าใด และเหตุการณ์เกิดขึ้นนานกี่ชั่วโมง/วัน 
 2. มีวัคซีนชนิดใดบ้าง ชื่อผู้ผลิต/ผู้นําเข้า เลขที่ผลิต วันหมดอายุ และ
จํานวนที่มีอยู่ในตู้เย็น 
 3. วัคซีนที่มีเครื่องหมาย VVM มีการเปล่ียนแปลงอย่างไร ยังใช้ได้
หรือไม่ 
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 แนวทางการป้องกันภาวะฉุกเฉินในระบบลูกโซ่ความเย็น              ) 
 เพื่อป้องกันการสูญเสียทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพของยา/วัคซีน จึง
ควรเตรียมความพร้อมและหาแนวทางในการรับมือกับภาวะฉุกเฉินที่อาจส่งผล
ให้ระบบลูกโซ่ความเย็นขาดช่วงไป ซึ่งครอบคลุมถึงสถานการหลักที่ส่งผลให้
เกิดการขาดช่วงของระบบลูกโซ่ความเย็น ดังนี้ 
 1. แนวทางการป้องกัน กรณีเกิดภาวะอุณหภูมิสูงกว่าปกติ ได้แก่ 
 1.1 การจัดเก็บ 

1.1.1 จัดทําตารางการละลายน้ําแข็ง เมื่อน้ําแข็งเกาะหนา
มากกว่า > 5 °C  

1.1.2 ไม่เก็บยาหรืออาหารอ่ืนไว้ในตู้เย็น 
1.1.3 ไม่จัดเก็บวัคซีนหนาแน่นเกินไป เพราะอาจบังช่อง

ระบายความเย็น 
1.1.4 ตรวจสอบปล๊ักตู้เย็น "ปล๊ักแน่น" "ไม่ใช้ปล๊ักร่วมกับ

เครื่องใช้ไฟฟ้าอื่น" และ "ไม่ใช้ปล๊ักพ่วง" 
1.1.5 ติดป้ายระบุ "ห้ามถอดปล๊ัก" หรือ "ห้ามปิดสวิทช์

เบรกเกอร์ตู้เย็น" ไว้บริเวณปล๊ักไฟตู้เย็น 
1.1.6 ระบุชื่อ ชนิด หรือประเภทยา/วัคซีนไว้หน้าตู้เย็น 

เพื่อลดความถี่ในการเปิดปิดตู้เย็นโดยไม่จําเป็น ควรระบุชื่อและเบอร์โทรศัพท์
ติดต่อเมื่อมีปัญหาไว้ด้วย 

1.1.7 ตรวจสอบขอบยา/วัคซีนที่ประตูตู้ เย็น โดยนํา
กระดาษวางระหว่างขอบประตู เมื่อปิดประตูแล้วทดสอบดึงกระดาษ กระดาษ
ต้องไม่หลุดออกมา 
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 1.2 การขนส่ง 
1.2.1 ใช้กระติก/หีบเย็นที่ได้มาตรฐาน 
1.2.2 ใช้ระยะเวลาในการขนส่งน้อย 
1.2.3 ตรวจเช็คสภาพ ice pack ก่อนการใช้งานทุกครั้ง 
1.2.4 รถขนส่งต้องมีหลังคา 
1.2.5 ในระหว่างการเคลื่อนย้าย ต้องมีการแช่เย็นไปเสมอ 

 2. แนวทางการป้องกัน กรณีภาวะอุณหภูมิตํ่ากว่าปกติ  
 2.1 การจัดเก็บ 

2.1.1 ตั้ง thermostat ในเช้าของวันที่อากาศเย็นให้สูงขึ้น 
2 ถึง 4 °C  

2.1.2 เมื่ออุณหภูมิสูงกว่า 8 °C อย่าเพิ่งปรับ thermostat 
ทันที 

2.1.3 วาง thermometer ไว้ชั้นกลางของตู้เย็น ที่จัดเก็บ
ยา/วัคซีนที่ไวต่อความเย็น 

2.1.4 Thermometer ที่ใช้งานต้องมีการสอบเทียบ หรือ
เทียบเคียงปีละครั้ง 

2.1.5 จัดทําตารางบันทึกอุณหภูมิทุกวัน วันละ 2 ครั้ง เช้า
และเย็น 
 2.2 การขนส่ง 

2.2.1 ตรวจสอบว่ามีการทํา conditioning icepack ก่อน
บรรจุกล่องยา/วัคซีน 
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2.2.2 มีการใช้ฉนวนกั้นระหว่างกล่องยา/วัคซีน ไม่ให้มีการ
สัมผัสกับ icepack/gel pack โดยตรง 
 
 3. แนวทางการป้องกัน กรณีภาวะเสื่อมต่อการสัมผัสแสงแดดหรือ
ฟลูออเรสเซนต์ (ยาและวัคซีนไวต่อแสง) 
 การจัดเก็บและการขนส่ง มีแนวทางในการปฏิบัติ ดังนี้ 
 บรรจุ ยา/วัคซีน ลงในกล่องหรือซองทึบกันแสง เพื่อป้องกันการสัมผัส
แสงตลอดการจัดเก็บและขนส่ง จากนั้นจึงจัดเก็บไว้ในอุณหภูมิที่เหมาะสมต่อ
ชนิดยา/วัคซีนนั้น 
  
 นอกจากนี้ เพื่อรองรับเหตุการณ์ฉุกเฉินที่อาจเกิดขึ้น จึงควรจัดเตรียม
อุปกรณ์ที่เกี่ยวข้องให้พร้อมใช้งาน และกําหนดขั้นตอนในการปฏิบัติงาน หรือ 
ผังการเตรียมความพร้อมกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซ่ความเย็น รวมถึงเบอร์
โทรศัพท์สําหรับติดต่อในกรณีฉุกเฉิน โดยติดไว้ในบริเวณที่มองเห็นได้ง่าย    
พร้อมทั้งให้การอบรมและซักซ้อมความเข้าใจแก่เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง 
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คูมือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลกูโซความเย็น 

“Cold Chain : เร่ืองงายๆ ใกลตัว” 

 

 

 

 

 

 

       



 



   

Check List : Cold Chain เรือ่งง่าย ทําไดท้กุคน 

 

  

 

ปัจจุบัน วัคซีนเป็นเคร่ืองมือที่มีประสิทธิภาพและคุ้มทุนในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อที่เป็น
ปัญหาต่อสุขภาพของประชากรทั่วโลก ประเทศไทยได้ใช้วัคซีนเป็นเคร่ืองมือสําคัญในการป้องกันโรคติดต่อ
อย่างกว้างขวางและเป็นระบบมาต้ังแต่ปี พ.ศ. 2520 โดยมีวัตถุประสงค์ที่จะลดอัตราการป่วยและตายด้วย
โรคติดต่อที่ป้องกันได้วัคซีน ทั้งยังได้ดําเนินการพัฒนาและปรับปรุงการให้บริการ การเพ่ิมชนิดของวัคซีน การ
บริหารจัดการวัคซีน ส่งผลให้ประเทศไทยประสบความสําเร็จการควบคุมโรค และประชากรเองก็ได้รับ
ภูมิคุ้มกันโรคและมีสุขภาพอนามัยที่ดีตลอดระยะเวลาที่ผ่านมาอย่างไรก็ดี การบริหารจัดการเก่ียวกับการ
เคลื่อนย้ายและจัดเก็บวัคซีนยังคงประสบกับปัญหาที่ต้องเร่งดําเนินการแก้ไข เน่ืองจากระบบการจัดการคลัง
วัคซีนในสถานพยาบาลแต่ละระดับและแต่ละพ้ืนที่มีความแตกต่างกันไป การเข้าดูแลและควบคุมจาก
หน่วยงานส่วนกลางเพ่ือให้ได้มาตรฐานที่ตรงกันจึงเป็นไปได้ยาก  
 ดังน้ัน การจัดทําแบบตรวจสอบการจัดการวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็น จึงมีขึ้นเพ่ืออํานวยความ
สะดวกในการใช้งาน เปรียบเสมือนการสรุปแนวทางการปฏิบัติจากตําราออกมาเป็นคู่มือที่ง่ายต่อการใช้งาน 
ทั้งยังช่วยตรวจสอบความถูกต้องในระหว่างการปฏิบัติงานเพ่ือลดความผิดพลาดและระยะเวลาในการทํางาน 
รวมถึงแนวทางในการบํารุงรักษาวัสดุอุปกรณ์ในระบบ เพ่ือยืดอายุการใช้งานและเพ่ือให้การบริหารจัดการ
เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ หวังเป็นอย่างย่ิงว่าคู่มือเล่มน้ี จะเป็นประโยชน์ต่อผู้ใช้งานรวมถึงหน่วยงานที่
เก่ียวข้องไม่มากก็น้อย เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการบริหารจัดการวัคซีนภายใต้ลูกโซ่ความเย็น ควรใช้งาน
ควบคู่กับคู่มือ Cold Chain : เรือ่งง่ายๆ ใกลต้วั 
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Check List : Cold Chain เรือ่งง่าย ทําไดท้กุคน 

 

 

 การบริหารจัดการวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็นอย่างมีประสิทธิภาพ แบ่งตามข้ันตอนการ

ปฏิบัติงาน ออกเป็น 3 ขั้นตอนใหญ่ๆ ดังน้ี 

 

  การตรวจรับวัคซีน คือ ขั้นตอนเบ้ืองต้นที่มีความสําคัญต่อการบริหารจัดการวัคซีน การตรวจ

รับวัคซีนจะเกิดขึ้นเมื่อหน่วยบริการปฐมภูมิได้รับวัคซีนจากหน่วยบริการประจํา หรือ หน่วยบริการประจํา

ได้รับวัคซีนจากหน่วยงานกลาง การตรวจสอบเบ้ืองต้นทางกายภาพของวัคซีนจึงนับเป็นขั้นตอนสําคัญในการ

ควบคุมดูแลคุณภาพวัคซีน  

 

  การจัดเก็บวัคซีนไว้ในคลัง ได้แก่ ตู้เย็นหรือห้องเย็นที่มีการควบคุมอุณหภูมิภายในให้อยู่

ในช่วง 2-8 องศาเซลเซียส สําหรับเก็บรักษาวัคซีนและนํ้ายาทําละลายวัคซีน และอุณหภูมิ -15 ถึง -25 องศา

เซลเซียส สําหรับวัคซีน oral polio vaccine หรือ OPV ซึ่งต้องเก็บรักษาไว้ที่อุณหภูมิเยือกแข็งเท่าน้ัน 

  ตามมาตรฐานการดําเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ได้กําหนดแผนผังการจัดวางวัคซีนแต่

ละชนิดรวมไปถึงนํ้ายาทําละลายวัคซีนในตู้เย็นอย่างเป็นสัดส่วน รวมไปถึงการจัดทําบันทึกอุณหภูมิเพ่ือ

ตรวจสอบและติดตามอุณหภูมิในระหว่างการเก็บรักษาวัคซีน ช่วยรักษาและควบคุมคุณภาพของวัคซีน รวมไป

ถึงช่วยยืดอายุการใช้งาน ให้วัคซีนมีคุณภาพและประสิทธิภาพพร้อมให้บริการแก่ประชาชนต่อไป 

 

 

การจัดเก็บวัคซีน  

การตรวจรับวัคซีน  

การบริหารจัดการวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็นอย่างมีประสิทธิภาพ 



   

Check List : Cold Chain เรือ่งง่าย ทําไดท้กุคน 

 

  

 

  การขนส่งและเคลื่อนย้ายวัคซีน มีวัตถุประสงค์เพ่ือการกระจายวัคซีนจากหน่วยงานกลางไปสู่

หน่วยบริการประจํา หรือจากหน่วยบริการประจําไปสู่หน่วยบริการปฐมภูมิ รวมไปถึงการให้บริการวัคซีนจาก

หน่วยบริการปฐมภูมิสู่ชุมชนที่เขตพ้ืนที่ให้บริการ  

นอกจากน้ี ยังรวมไปถึงภาวะฉุกเฉินอันนําไปสู่ cold chain break (ระบบลูกโซ่ความเย็นที่

เกิดการชะงัก หรือ ลูกโซ่ขาด คือไม่สามารถควบคุมให้อยู่สภาวะความเย็นที่ต้องการได้) อาทิ ไฟฟ้าดับ ตู้เย็ฯ

เสียหรือไม่สามารถควบคุมอุณหภูมิได้ รวมไปถึงในระหว่างการขนส่งเอง อาทิ รถเย็นสําหรับขนส่งเสีย หรือไม่

สามารถควบคุมความเย็นได้  

ขั้นตอนการขนส่งและเคลื่อนย้ายวัคซีนจึงนับเป็นจุดสําคัญที่ควรเฝ้าระวัง เน่ืองจากเป็น

ช่วงเวลาที่วัคซีนมีการสัมผัสกับสภาพแวดล้อมภายนอกมากที่สุด การบริหารจัดการและปฏิบัติที่ถูกต้องเหมะ

สมและเป็นระบบระเบียบจึงเป็นแนวทางอันจะนําไปสู่การป้องกันความเสื่อมเสียที่อาจเกิดขึ้น 

 

 ดังที่กล่าวมา จะเห็นได้ว่าขั้นตอนการบริหารจัดการวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็นน้ัน มีหลัก

ปฏิบัติที่สําคัญและแนวทางการตรวจสอบติดตามในทุกขั้นตอนของการปฏิบัติงาน เพ่ือช่วยอํานวยความ

สะดวกและลดความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นในระหว่างการดําเนินการ 

 ดังน้ัน วัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในการบริหารจัดการวัคซีน ได้แก่ ตู้เย็น กระติกวัคซีน กล่องโฟม ไอซ์แพคและ

เจลแพค รวมไปถึงเคร่ืองมือตรวจวัดและบันทึกอุณหภูมิ อาทิ เทอร์โมมิเตอร์ ย่อมมีความสําคัญต่อการควบคุม

และรักษาคุณภาพของวัคซีน อันนําไปสู่การให้บริการวัคซีนแก่ชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 

การขนส่งและการเคลื่อนย้ายวัคซีน 

การบํารงุรักษาวัสดุอุปกรณใ์นระบบลูกโซ่ความเย็น 
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ประเด็นการเสวนา 
 ในการเสวนาไดแบงหัวขอการเสวนาออกเปน 3 สวน ดังนี้ 

1. ลูกโซความเย็นในปจจุบัน กลาวถึง 
- การทํางานของหนวยงานในระบบลูกโซความเย็น 
- ประเด็นปญหาและขอเสนอแนะ 

2. การสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น กลาวถึง 
- ลูกโซความเย็นยุคใหม 
- สื่อการเรียนรูท่ีทันสมัย 

3. รวมแลกเปล่ียนทัศนคติและแนวทางการสงเสริมและพัฒนา 

1. ลูกโซความเย็นในปจจุบัน 
สืบเนื่องจากการประชุมสัมมนา “การเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น” จัดข้ึน

เม่ือวันท่ี 3 เมษายน 2557 ณ ศูนยการเรียนรู มหาวิทยาลัยมหิดล โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือกระตุนใหผูสนใจและผูมี
สวนเก่ียวของในระบบลูกโซความเย็น รวมไปถึงหนวยงานตางๆ ไดตระหนักถึงความสําคัญและประโยชนท่ีไดรับ
จากลูกโซความเย็นในการบริหารจัดการวัคซีนอยางจริงจัง รวมถึงการแลกเปลี่ยนปญหาและแนวทางปฏิบัติท่ี
ถูกตอง ซ่ึงผลตอบรับท่ีไดนับวาประสบความสําเร็จไปดวยดี จึงนํามาสูการประชุมสัมมนา “การสงเสริมระบบลูกโซ
ความเย็นยุคใหม” ซ่ึงมีวัตถุประสงคในการสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 

เปนท่ีทราบกันดีวาการบริหารจัดการวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็นท่ีมีประสิทธิภาพ เพ่ือควบคุมและ
รักษาใหวัคซีนถูกสงจากผูผลิตไปจนถึงมือผูรับอยางปลอดภัยและยังคงไวซ่ึงคุณภาพท่ีดี ผูมีหนาท่ีในการปฏิบัติงาน
ของทุกหนวยงานท่ีเก่ียวของตลอดโซอุปทานความเย็นนี้ จึงลวนมีความสําคัญเพ่ือใหระบบลูกโซมีการดําเนินไป
ตามมาตรฐานอยางตอเนื่อง ดังนั้น ปญหาและอุปสรรคท่ีมีข้ึนในระหวางการปฏิบัติงาน ยอมสงผลกระทบตอความ
ม่ันคงของลูกโซท้ังทางตรงและทางออมไดดวยกันท้ังสิ้น 
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แผนภาพท่ี จ.1 การกระจายวัคซนีดวยระบบ VMI ตลอดโซอุปทานลูกโซความเย็น 

 
การศึกษาวิจัยถึงภาระหนาท่ีในการดําเนินงาน ปญหาและอุปสรรค ท่ีเกิดข้ึนระหวางการปฏิบัติงานภายใต

ระบบลูกโซความเย็นของแตละหนวยงานตลอดสายโซอุปทาน เริ่มตั้งแตการกระจายของวัคซีนจากคลังของ
องคการเภสัชกรรม สูหนวยบริการประจําหรือโรงพยาบาลแมขาย และหนวยบริการปฐมภูมิหรือโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบล ภายใตการควบคุมดูแลของกรมควบคุมโรคใหเปนไปตาม “มาตรฐานการดําเนินงานสราง
เสริมภูมิคุมกันโรค” ตลอดจนสถาบันวัคซีนแหงชาติท่ีมุงสงเสริมวิจัยและพัฒนาองคความรูไปจนถึงบุคลลากร
ผูปฏิบัติงานดานวัคซีน เพ่ือเปนการแลกเปลี่ยนทัศนคติและมุมมองถึงประเด็นปญหาท่ีเกิดข้ึน รวมไปถึง
ขอเสนอแนะแนวทางแกไขรวมกัน จึงเปนสิ่งสําคัญอันจะนําไปสูการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงเพ่ือใหเกิดแนวทาง
ปฏิบัติท่ีมีประสิทธิภาพและตอบสนองตอการใชงานไดจริงในภายภาคหนา 

 
  

ตารางท่ี จ.1 ภาระหนาท่ี ปญหา และขอเสนอแนะของหนวยงานท่ีดําเนินการตลอดสายโซอุปทาน 

หนวยงาน ภาระหนาท่ี ปญหาและอุปสรรค ขอเสนอแนะ 
องคการเภสัชกรรม 1. จัดหาและสนองความ

ตองการดานวัคซีนและ
เซรุม ใหแกหนวยงานใน
สั ง กั ด ก ร ะ ท ร ว ง
สาธารณสุข 

1. ร อ บ ก า ร จั ด ส ง ท่ี ไ ม
กระจายตัว ทําใหเกิด
ภาระงานท่ีไมสมดุล 
- การกรอกยอดการใช

วัคซีนผานระบบ VMI 

1. จั ด ทํ า แ ผ น ก า ร
ดํ า เ นิ น ก า ร ท่ี มี ก า ร
กํากับควบคุมเวลาใน
การกรอกขอมูลผ าน
ระบบ VMI เพ่ือชวยให
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หนวยงาน ภาระหนาท่ี ปญหาและอุปสรรค ขอเสนอแนะ 
2. จัดสงและกระจายวัคซีน 

โดย 

- จัดหาวัคซีนจากผูผลิต
และตัวแทนจําหนาย  

- เก็บรักษาวัคซีนไวในคลัง
ขององคการเภสัชกรรม 

- กระจายสูหนวยบริการ
ป ร ะ จํ า ท่ั ว ป ร ะ เ ท ศ
ภายใตระบบลูกโซความ
เย็นท่ีมีประสิทธิภาพ 

ท่ี ล าช ากว า กํ าหนด 
ส ง ผ ล ก ร ะ ท บ ต อ
แผนการทํางาน 

- ภาระการจัดสงจะมา
หนักในชวงทายเดือน 
(overload) 

2. คาใชจายในการขนสง
ระหวางรอบการเบิก 
- มีคาใชจายเพ่ิมเปน

เ ท า ตั ว ใ น ก า ร
จัดเตรียมกลองบรรจุ 
ไอซ แพค/ เ จลแพค 
ฟองน้ํ า กันกระแทก 
และคาจัดสง เปนตน 

- เปนภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึน
จากงานปกติ 

เกิดการจัดรอบลําดับ
การขนส งอย า ง เป น
ระเบียบ 

2. จั ด ทํ า ข้ั น ต อ น ก า ร
ดําเนินงานท่ีมีเง่ือนไข
ชัดเจนในการเบิก ยืม 
และการตีกลับวัคซีน 
เ พ่ื อ ล ด ภ า ร ะ ง า น ท่ี
ซํ้าซอนจากการสื่อสาร
ท่ีคลาดเคลื่อน  

3. ในโรงพยาบาลรายท่ีมี
การเบิกระหวางรอบ
เปนประจํา เสนอใหมี
การแจงขอเพ่ิมยอดคง
คลังในระบบ VMI กับ
ท า ง สํ า นั ก ง า น
หลั กประ กันสุขภาพ
แหงชาติ (สปสช.) เพ่ือ
ลดการเบิกระหวางรอบ 

 
 
 
 

หนวยบริการประจํา 
(โรงพยาบาลแมขาย) 

1. ใ ห บ ริ ก า ร ด า น ก า ร
รักษาพยาบาล สรางเสริม
สุขภาพ รวมไปถึงการ
ควบคุมและปองกันโรค 

2. เป นคลั ง รั บวั ค ซีนจาก
องคการเภสัชกรรม เพ่ือ
กระจายสูหนวยบริการ
ปฐ ม ภู มิ ใ น เ ขต พ้ื น ท่ี ท่ี
รับผิดชอบ 

3. ตรวจสอบและควบคุม
คุ ณ ภ า พ ใ น ก า ร ข น ส ง

1. ดานคุณภาพวัคซีน 
   - ไดรับวัคซีนท่ีใกล

หมดอายุ 
   - วัคซีนจากบางบริษัทมี

ป ริ ม า ณ ไ ม ต ร ง ต า ม
ปริมาตรขางขวด 

   - รพ.สต. บางแหง ไม
ปฏิบัติตามแนวทางการ
จัดการวัคซีนท่ีถูกตอง 
อันนํ า ไปสู กา ร เสื่ อม
คุณภาพของวัคซีน 

1. จัดทําแผนการอบรม
และถายทอดความรู
ภ าย ใน โ ร งพยาบาล 
เ พ่ือ ใหบุ คล ากร เ กิ ด
ความรูความเขาใจใน
การปฏิบัติงานท่ีถูกตอง 
เปนการเพ่ิมอัตรากําลัง
ในการปฏิบัติงาน ทุก
คนสามารถปฏิบัติงาน
แทนกันได 

2. จัดการประชุมติดตาม
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หนวยงาน ภาระหนาท่ี ปญหาและอุปสรรค ขอเสนอแนะ 
วัคซีนแกเจาหนาท่ีประจํา 
รพ.สต. 

4. ใหคําปรึกษาในการบริหาร
จัดการและกํากับดูแลการ
ใหบริการวัคซีนท่ีถูกตอง
ตามมาตรฐาน  

 

2. ดานการบริหารจัดการ 
   - มีชวงเวลาการรับ-จาย

วัคซีนท่ีไมสัมพันธกัน 
อาทิ รับวัคซีนตนเดือน 
แตตองรอนําจ ายสิ้น
เดือน ทําใหวัคซีนอยูใน
คลังนานเกินไป    

 
 
 
 

แลกเปลี่ ยนข า วสาร
ระหวางหนวยบริการ
ปฐมภูมิภายใตการดูแล 
เ พ่ื อ ค ว า ม เ ข า ใ จ ท่ี
ถูกตองและเปนไปใน
ทิศทางเดียวกัน  

3. จั ด ทํ า แ ผ น ก า ร
ดํ า เ นิ น ง า น ท่ี มี ก า ร
กํากับควบคุมเวลาใน
การ เบิ ก วั ค ซี น  เ พ่ื อ
ค ว า ม เ ป น ร ะ เ บี ย บ 
สามารถติดตามและ
ทราบถึงสถานะในการ
ดําเนินการของลูกขาย 

 
 
 
 

หนวยบริการปฐมภูมิ
(โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล) 

1. ดํ า เ นิ น ก า ร บ ริ ก า ร
สาธารณสุขผสมผสาน 
ไดแก 

   - การสรางเสริมสุขภาพ 
   - การควบคุมและปองกัน

โรค 
   - การรักษาพยาบาล 
   - การฟนฟูสภาพ 
   - การจัดการปจจัยเสี่ยงตอ

สุขภาพ ท้ังในระดับบุคคล 
ครอบครัว  ชุมชน และ
สั ง ค ม  ใ น พ้ื น ท่ี ท่ี
รับผิดชอบ 

 

1. ขาดแคลนบุคลากรท่ีมี
ค ว า ม เ ชี่ ย ว ช า ญ ใ น
ระบบลูกโซความเย็น 

2. ขาดแคลนวัสดุอุปกรณ
และเครื่องมือท่ีใช ใน
ร ะ บ บ  อ า ทิ 
เ ท อ ร โ ม มิ เ ต อ ร วั ด
อุณหภูมิในชองแชแข็ง 
กระติกวัคซีนสําหรับ
แยก OPV และวัคซีน
อ่ืน เปนตน และเม่ือมี
ก า ร ชํ า รุ ด  ไ ม มี ก า ร
จัดหาใหใหม 

3. ขาดความตอเนื่องใน
การควบคุมคุณภาพใน
กระบวนการดําเนินการ

1. จัดทําแผนการอบรม
และถายทอดความรู
ภายใน รพ.สต. เพ่ือให
บุ ค ล า ก ร ทุ ก ท า น มี
ความรูความเขาใจใน
การปฏิบัติงานท่ีถูกตอง  

2.  เ ส ริ ม ส ร า ง
จรรยาบรรณและความ
รับผิดชอบ ตระหนักถึง
ความสําคัญของระบบ
ลูกโซความเย็น 

3. จั ด ทํ า คู มื อและแบบ
ตรวจสอบท่ีสะดวกตอ
การนําไปปฏิบัติและ
เตือนความจําเพ่ือลด
ความผิดพลาดในการ
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หนวยงาน ภาระหนาท่ี ปญหาและอุปสรรค ขอเสนอแนะ 
ตลอดลูกโซความเย็น 

 
ดําเนินงาน รวมไปถึง
ก า ร ใ ช ง า น แ ล ะ
บํารุงรักษาอุปกรณท่ีใช
ในระบบ 

4. เสนอให มีการจัดสรร
ง บ ป ร ะ ม า ณ ห รื อ
พาหนะสําหรับขนสง
วัคซีน 

 
 
 
 
 

กรมควบคุมโรค 1. พั ฒ น า อ ง ค ค ว า ม รู 
ศึ ก ษ า วิ จั ย ด า น ก า ร
ดําเนินงานสรางเสริมคุม
กั น โ ร ค  ( ร ว ม ท้ั ง ก า ร
บริหารวัคซีนและระบบ
ลูกโซความเย็น) 

2. จั ด ทํ า ม า ต ร ฐ า น ก า ร
ดําเนินงานสรางเสริมคุม
กันโรค 

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากร
ดานการดําเนินงานสราง
เสริมคุมกันโรค 

4. จัด ซ้ือและจัดหาวัค ซีน 
เพ่ือ 
- การรณรงคตามโครงการ
เฉพาะกิจ 
- รองรับการระบาดของ
โรค 
- บริการแกผูเดินทาง 

 - บุคลากรสาธารณสุข 
5. ประเมินมาตรฐาน การ

1. ไมสามารถตรวจติดตาม
และประเมิน รพ.แม
ขาย และ รพ.สต. ได
ท้ังหมดใน 1 ป 
เนื่องจาก รพ. ดังกลาว
มีจํานวนมาก    

 

1. ใหเจาหนาท่ีของสาธาร
สุขจังหวัด (สสจ.) และ
สาธารสุขอําเภอ (สสอ.) 
ท่ีผ านการอบรม  นํ า
ค ว า ม รู แ ล ะ
ป ร ะ ส บ ก า ร ณ ไ ป
ถายทอดใหหนวยงาน
ใน เ ขต พ้ื น ท่ี ข อ ง ต น 
และทําการประเ มิน
ม า ต ร ฐ า น ก า ร
ดําเนินงานสรางเสริม
ภู มิ คุ ม กั น โ ร ค ข อ ง
หนวยงานดังกลาวอยาง
ท่ัวถึง  
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หนวยงาน ภาระหนาท่ี ปญหาและอุปสรรค ขอเสนอแนะ 
ดํ า เ นิ น ง านสร า ง เสริ ม
ภูมิคุมกันโรค ในรพ.แม
ขายและรพ.สต. 

6. ตร ว จ เ ยี่ ย ม และนิ เ ทศ
ติดตาม รพ.แมขายและ
รพ.สต. 

7. พั ฒ น า ก า ร ป ร ะ เ มิ น
มาตรฐาน การดําเนินงาน
สรางเสริมภูมิคุมกันโรค
ไปสูการมอบใบรับรองฯ 
ให หน วยบริ การ ท่ีผ าน
เกณฑ 

8. ใ ห คํ า ป รึ ก ษ า  ก า ร
ดํ า เ นิ น ง านสร า ง เสริ ม
ภูมิคุมกันโรค 
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2. การสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น 
 จากการนําเสนอถึงภาระงาน ปญหาและขอเสนอแนะขางตน การสงเสริมและพัฒนาเพ่ือใหระบบลูกโซ
ความเย็นมีประสิทธิภาพเพ่ิมมากข้ึนก็เปนสิ่งสําคัญ จึงไดมีการนําเสนอสื่อการเรียนรูท่ีทันสมัยใหเหมาะสมกับ
สังคมไทยในปจจุบัน ท่ีสื่อและเทคโนโลยีตางๆ ไดสอดแทรกเขามามีบทบาทในการดําเนินชีวิตประจําวัน ไดแก 
การจัดทําคูมือและแบบตรวจสอบการปฏิบัติงาน รวมถึงสื่อการเรียนรูสําหรับใหความรูเก่ียวกับระบบลูกโซความ
เย็น ในรูปแบบของบล็อก (Blog) เพ่ือเปนแนวทางในการปฏิบัติงานท่ีไดมาตรฐาน ชวยอํานวยความสะดวกและ
ตรวจทานความถูกตองใหแกผูปฏิบัติงาน ท้ังยังชวยเพ่ิมขอบเขตและชองทางการเรียนรูอีกดวย 
 ส่ือการเรียนรูท่ีทันสมัย มีดังนี้ 

2.1  คูมือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 
 

 
ภาพท่ี จ.1 คูมือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น 
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2.2  แบบตรวจสอบการจัดการวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็น 
 

 
ภาพท่ี จ.2 แบบตรวจสอบการจัดการวัคซีนภายใตระบบลูกโซความเย็น 
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2.3  บล็อกเผยแพรความรูเก่ียวกับระบบลูกโซความเย็น 
 

 
 

ภาพท่ี จ.3 e-learning ในรูปแบบบล็อก “Cold Chain : เรื่องงายๆ ใกลตัว” 

3. การรวมแลกเปลี่ยนทัศนคติและแนวทางการสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น 
 จากประเด็นการเสวนาขางตน การรวมรับฟงและแลกเปลี่ยนทัศนคติในมุมมองท่ีแตกตางจากตัวแทนของ
องคกรและหนวยงานท่ีมีบทบาทในการบริหารจัดการวัคซีนภายใตลูกโซความเย็น ไดแก 

1. ภญ.จิดาภา เสนหนุช  จาก องคการเภสัชกรรม 
2. ภญ.สุนทริยา รงรองเมือง จาก โรงพยาบาลบางบัวทอง จ.นนทบุรี 
3. คุณจันทรทิพย เมืองประดิษฐ จาก โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทาทราย จ.นนทบุรี 
4. ภก.สมศักดิ์ พ่ึงเศรษฐดี จาก กรมควบคุมโรค 
5. ภญ.ศิริรัตน เตชะธวัช  จาก สถาบันวัคซีนแหงชาติ (องคการมหาชน) 
รวมถึงผูเขารวมประชุมสัมมนาทุกทาน อาทิ เจาหนาท่ีผูปฏิบัติงานเก่ียวกับระบบลูกโซความเย็น ท้ังใน

สถานพยาบาล หนวยงานรัฐบาลและเอกชน เปนตน ไดแสดงความคิดเห็นและชี้แจงถึงประเด็นปญหาท่ีเกิดข้ึนจริง
ในระหวางการปฏิบัติการ ซ่ึงปญหาดังกลาวลวนสงผลกระทบตอกันไปเปนทอดๆ ตลอดหวงโซ จากการแลกเปลี่ยน
ทัศนคติและมุมมอง ทําใหทุกทานทราบถึงบทบาทหนาท่ีของตนเองและหนวยงานอ่ืนท่ีเก่ียวของ ตระหนักถึงความ
รุนแรงของปญหาท่ีเกิดข้ึน และรวมกันเสนอแนวทางการแกไขเพ่ือใหไดแนวทางในการแกปญหาท่ีตอบสนองตอ
ความตองการของทุกหนวยงานไดอยางเหมาะสม ท้ังยังนําไปสูชองทางการพัฒนาท่ีหลากหลาย อาทิ เครื่องมือและ
อุปกรณท่ีทันสมัยในการตรวจติดตามอุณหภูมิ หรือแมกระท่ังองคความรูใหมๆ ท่ีเกิดข้ึนจากงานวิจัย เปนตน  

การเสวนาเพ่ือสงเสริมและพัฒนาระบบลูกโซความเย็นยุคใหมนี้ จึงเปรียบเสมือนพ้ืนท่ีในการแบงปนและ
แลกเปลี่ยนมุมมองความคิดรวมกันระหวางทุกฝายท่ีมีความเก่ียวของในการบริหารจัดการวัคซีนภายใตลูกโซความ
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เย็น เพ่ือชวยใหระบบฯ ขับเคลื่อนไปในทิศทางท่ีถูกตองและตอเนื่องอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล และมี
ความคิดเห็นวาสมควรจัดใหมีพ้ืนท่ีสําหรับการแลกเปลี่ยนเรียนรูในลักษณะนี้เพ่ิมข้ึน 

ภาพบรรยากาศภายในงานประชุม 
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สรุปรายงานการประชุมโดย 
นางสาวสุธีรา ศรีสมัย 



สัญญาเลขท่ี RDG5650052 

โครงการยอยท่ี 1  

"การพัฒนาศึกษาและวิจัยเพ่ือเพ่ิมศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนดวยระบบลูกโซความเย็น" 

ภายใต “แผนงานพัฒนาระบบโลจิสติกสและการจัดการโซอุปทาน 

อุตสาหกรรมวัสดุอุปกรณทางการแพทย ระยะท่ี 2” 

สรุปรายงานฉบับสมบูรณ 

 

สวนที่ 1 ขอมูลโครงการ 
หัวหนาโครงการ  รองศาสตราจารย ดร.รุงชัย ชวนไชยะกูล 
สถานท่ีติดตอ  วิทยาลัยวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีการกีฬา มหาวิทยาลัยมหิดล 
โทรศัพท   089-199-3193        
E-mail    gmrungchai@gmail.com 
 
นักวิจัย 1  นายนนทพจน อิสสริยะกุล 
สถานท่ีติดตอ  มหาวิทยาลัยมหิดล 
โทรศัพท    086-543-5311 
E-Mail    nontapot@gmail.com 
  
นักวิจัย 2  นางสาวนิธิมา พิสุทธิพันธุ 
สถานท่ีติดตอ  มหาวิทยาลัยมหิดล 
โทรศัพท    081-473-9350 
E-Mail   nithipi@gmail.com 
 
โครงการเริ่มเม่ือวันท่ี 15 ส.ค. 2556 รวมเวลาท่ีทําวิจัยท้ังสิ้น 12 เดือน 
รายงานความกาวหนาครั้งท่ี  2 (รอบ 12 เดือน) ในชวงตั้งแตวันท่ี 15 ส.ค. 2556 ถึง 14 ส.ค. 2557 

  
 

 



สวนที่ 2 รายงานเนื้อหา 

1. ความกาวหนาในงวดนี้  

1.1 ออกแบบและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น 

จากศึกษาคนควาเอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวของกับระบบลูกโซความเย็น รูปแบบการ

ปฏิบัติงาน ข้ันตอน วิธีการบริหารจัดการยาและเวชภัณฑควบคุมความเย็นท้ังในและนอกสถานพยาบาล ทราบ

ถึงประเด็นปญหา หรือ ขอดอยบางประการของระบบลูกโซความเย็นท่ีเกิดข้ึนท้ังภายในประเทศและ

ตางประเทศ และไดนําปญหาของระบบมาออกแบบพัฒนาเพ่ือสงเสริมใหระบบลูกโซความเย็นมีประสิทธิภาพ 

1.1 จัดทําคูมือการจัดการระบบลูกโซความเย็น 

ใชในการแจงเตือนการใหบริการวัคซีน และการคํานวณปริมาณสั่งซ้ือท่ีเหมาะสม 

1.2 จัดทําแนวทางและขอเสนอแนะเชิงนโยบายการบริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น  

1.3 จัดทํารายงานความกาวหนา รอบ 12 เดือน 

2. ตารางแผนงาน 

2.1 แผนการดําเนินงานตลอดโครงการฯ ( 15 สิงหาคม 2556 - 14 สิงหาคม 2557) 
 

กิจกรรม 
เดือน 

สค กย ตค พย ธค มค กพ มีค เมย พค มิย กค 

1. ทบทวนเอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวของ             

2. จัดทํารายงานความ กาวหนา รอบ 2 เดือน             

3. เก็บขอมูลเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง โดย

อาศัยแบบสอบถาม แบบสังเกตเปนเครื่องมือ 

            

4. ประมวลผลขอมูลและวิเคราะหขอมูลทาง

สถิติเชิงพรรณนา 

            

5. จัดทํารายงานความกาวหนา รอบ 6 เดือน             

6. ออกแบบและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น             

7. จัดทําคูมือการจัดการระบบลูกโซความเย็น             

8. จัดทําแนวทางและขอเสนอแนะเชิงนโยบาย

การบริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น 

            

9. จัดทํารายงานฉบับสมบูรณ             

หมายเหตุ:  กิจกรรมท่ีเสนอในขอเสนอโครงการ      กิจกรรมท่ีดําเนินการจริง    
  
 
 
 



2.2 กิจกรรมและผลท่ีจะไดรับ (Output) จากการดําเนินการวิจัย (งวด 12 เดือน) 
 

Output 
สาเหตุและการแกไขท่ีดําเนินการ 

ในกรณีลาชา (ผลสําเร็จไมถึง 100%) กิจกรรม 
ผลสําเร็จ 

(%) 
1. ศึกษารูปแบบการปฏิบัติงาน ข้ันตอน วิธีการ
บริหารจัดการยาและวัคซีนภายใตระบบลูกโซความ
เย็นท้ังในและนอกสถานพยาบาลตลอดหวงโซ 

100 - 

2. รางแบบสอบถามและแบบสัมภาษณเชิงลึก 
สําหรับการสํารวจติดตามระบบลูกโซความเย็น 
ประเมินปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนจริงในปจจุบัน 

100 - 

3. จัดทํารายงานความกาวหนา งวด 6 เดือน 100 - 
4. ประมวลผลขอมูลและวิเคราะหขอมูล ตรวจสอบ
ความถูกตองแลความสมบูรณและนํามาลงรหัสขอมูล
การวิเคราะหขอมูลทางสถิติเชิงพรรณนา 

100 - 

5. ออกแบบและพัฒนาระบบลูกโซความเย็น 100 - 
6. จัดทําแนวทางและขอเสนอแนะเชิงนโยบายการ
บริหารจัดการระบบลูกโซความเย็น 

100 - 

7. จัดคูมือการจัดการระบบลูกโซความเย็นและแบบ
ตรวจสอบการปฏิบัติงานในระบบลูกโซความเย็น 

100 - 

8. จัดทํารายงานฉบับสมบูรณ 100 - 
 

3. ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะอ่ืนๆ ตอ สกว. 

 ประชุมกับ ผูชวยวิจัย เพ่ือหารือการทําวิจัย 
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	ภาพที่ 3.1 (ต่อ) แบบสอบถามและแบบสังเกต สำหรับเก็บข้อมูลในพื้นที่ดำเนินการวิจัย
	ภาพที่ 3.1 (ต่อ) แบบสอบถามและแบบสังเกต สำหรับเก็บข้อมูลในพื้นที่ดำเนินการวิจัย
	ภาพที่ 3.1 (ต่อ) แบบสอบถามและแบบสังเกต สำหรับเก็บข้อมูลในพื้นที่ดำเนินการวิจัย
	3.2 คัดเลือกประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	จากการออกแบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์เชิงลึกสำหรับการศึกษาวิจัยและเก็บข้อมูล ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ได้ดำเนินการเก็บข้อมูลเป็นเจ้าหน้าที่และบุคลากรผู้ปฏิบัติงานในส่วนการบริหารจัดการยาและวัคซีนในหน่วยงานหรือสถานพยาบาลที่มีการจัดการยาและวัคซีนด้วยระบบลูก...
	3.2.1 คลังวัคซีนส่วนกลางและคลังวัคซีนระดับจังหวัด ใช้การเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) เป็นการเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยพิจารณาจากการตัดสินใจของผู้วิจัยเอง ลักษณะของกลุ่มที่เลือกเป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย การเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงจึงต้...
	คลังวัคซีนส่วนกลาง ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่คัดเลือก ได้แก่
	- องค์การเภสัชกรรม
	- กรมควบคุมโรค
	- สำนักงานป้องกันควบคุมโรค (สคร.)
	คลังวัคซีนระดับจังหวัด ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่คัดเลือก ได้แก่
	- โรงพยาบาลพระนั่งเกล้า อ.เมือง จ.นนทบุรี
	3.2.2 คลังวัคซีนระดับอำเภอ ใช้การเลือกสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (Simple random Sampling) เป็นการสุ่มตัวอย่างโดยถือว่าทุกๆ หน่วย หรือ ทุกๆ สมาชิกในประชากรมีโอกาสในการถูกเลือกเท่าๆกัน การสุ่มวิธีนี้จะต้องมีรายชื่อประชากรทั้งหมดและมีการให้เลขกำกับ วิธีการอาจใช...
	คลังวัคซีนระดับอำเภอ ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่คัดเลือก ได้แก่
	- โรงพยาบาลบางบัวทอง อ.บางบัวทอง จ.นนทบุรี
	- โรงพยาบาลระโนด อ.ระโนด จ.สงขลา
	3.2.3 หน่วยบริการปฐมภูมิ ใช้การเลือกสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน (2 Multi-stage Sampling) เป็นการสุ่มตัวอย่างประชากรโดยแบ่งประชากรออกเป็นลำดับชั้นแบบลดหลั่น เช่น ภาค จังหวัด อำเภอ ตำบล หมู่บ้าน เป็นต้น โดยทำการสุ่มประชากรจากหน่วยหรือลำดับชั้นที่ใหญ่ก่อน...
	หน่วยบริการปฐมภูมิ ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่คัดเลือก ได้แก่
	- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลท่าทราย อ.เมือง จ.นนทบุรี
	- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านเขาตะพั้น อ.ท่ามะกา จ.กาญจนบุรี
	3.3 ดำเนินการศึกษาวิจัยและเก็บข้อมูล
	ศึกษาวิจัยและเก็บข้อมูลจากประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่คัดเลือก ได้แก่ เจ้าหน้าที่/บุคลากรภายในหน่วยงาน/สถานพยาบาลของทั้งภาครัฐและเอกชน ผู้ซึ่งมีความรู้ความชำนาญ มีภาระรับผิดชอบหรือมีส่วนเกี่ยวข้องในการปฏิบัติงานด้านการบริหารจัดการยาและวัคซีนภายใต้ระบบล...
	3.3.1 ผลการวิจัยจากแบบสอบถาม
	การใช้แบบสอบถามในการเก็บข้อมูล กลุ่มประชากรที่ทำการศึกษาจะมีความหลากหลายในด้านภาระงานและความเชี่ยวชาญในระบบลูกโซ่ความเย็น ทำการเก็บข้อมูลโดยการสุ่มแจกแบบสอบถามแก่ประชากรในกลุ่มตัวอย่างที่ทราบสังกัดและหน่วยงานที่มีความเกี่ยวข้องในระบบลูกโซ่ความเย็น โดย...
	รายละเอียดของผู้ใช้งานระบบลูกโซ่ความเย็น
	ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา เป็นผู้ปฏิบัติงานและมีความเกี่ยวข้องกับระบบลูกโซ่ความเย็นทั้งในหน่วยงานภาครัฐและเอกชน ได้แก่ โรงพยาบาลเฉพาะทาง โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย โรงพยาบาลศูนย์ และบริษัทเอกชนผู้ให้บริการด้านการขนส่งสินค้าและผู้ให้การสนับสนุนการบริก...
	ในแต่ละหน่วยงานทั้งภาครัฐและเอกชน จะมีผู้มีความรู้และชำนาญในระบบลูกโซ่ความเย็น เฉลี่ย 3-4 คน โดยแต่งตั้งให้มีภาระหน้าที่ในการรับผิดชอบและดูแลระบบฯ ซึ่งส่วนใหญ่เป็นเภสัชกร ร้อยละ 33 พยาบาลวิชาชีพ ร้อยละ 17 และผู้มีความรู้ความชำนาญด้านระบบการขนส่ง (logi...
	เอกสารและคู่มือการใช้งานระบบลูกโซ่ความเย็น
	ในกระบวนการทำงาน ในทุกหน่วยงานที่มีการชำระบบลูกโซ่ความเย็น จะมีกระบวนการและการกำหนดทิศทางการไหลในระบบฯ ที่ชัดเจน โดยปฏิบัติงานตามแนวทางที่กำหนดไว้ในเอกสารความรู้และคู่มือการใช้งานภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็น ซึ่งให้ข้อมูลและแนวทางที่ชัดเจนในการปฏิบัติงาน ...
	จากการสอบถาม พบว่า หน่วยงานของรัฐบาลทุกแห่งได้มีการจัดเตรียมคู่มือการใช้งานที่ได้รับหรือจัดทำจากหน่วยงานรัฐบาลที่เกี่ยวข้อง ในขณะที่หน่วยงานเอกชนจะจัดทำคู่มือสำหรับดำเนินการและปฏิบัติงานโดยผู้เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ในระบบลูกโซ่ความเย็นแทน ซึ่งเอกสารแ...
	อย่างไรก็ตาม หลายท่านยังมีมุมมองในการพัฒนาให้ระบบลูกโซ่ความเย็นมีการดำเนินงาน รวมไปถึงการจัดการคู่มือและแนวทางที่ทันสมัยมากยิ่งขึ้น อาทิ การอัพเดทข้อมูลข่าวสารให้มีความทันสมัยตลอดเวลา การนำเทคโนโลยีมาใช้เป็นสื่อในการเรียนรู้และจัดการข้อมูล เป็นต้น โดย...
	คุณภาพการปฏิบัติงานภายในระบบลูกโซ่ความเย็น
	ในระบบลูกโซ่ความเย็นที่ใช้ ส่วนใหญ่ ร้อยละ 50 ถูกนำมาใช้ในการขนส่งผลิตภัณฑ์ รองลงมา คือ การจัดเก็บผลิตภัณฑ์ และการใช้งานด้านอื่นๆ ดังแผนภูมิที่ 1 ซึ่งอุณหภูมิที่ใช้จะอยู่ในช่วง 2-8 องศาเซลเซียส โดยมีอุปกรณ์บันทึกติดตามอุณหภูมิเพียง 3 ชนิด ที่นิยมที่สุ...
	แผนภูมิที่ 3.1 สัดส่วนการใช้งานระบบลูกโซ่ความเย็นในกิจกรรมต่างๆ
	แผนภูมิที่ 3.2 กิจกรรมการเตรียมความพร้อมสำหรับรับมือในกรณีฉุกเฉิน
	ปัญหาที่มีในระบบลูกโซ่ความเย็น
	อย่างไรก็ดี ในการปฏิบัติงานย่อมเกิดปัญหาและอุปสรรคอันนำไปสู่การดำเนินงานที่ล่าช้าและติดขัดได้ ดังนั้น การศึกษาเพื่อหาสาเหตุของปัญหาที่เกิดขึ้น ย่อมนำไปสู่แนวทางในการแก้ปัญหาและพัฒนาที่เหมาะสมและตอบโจทย์ได้อย่างแท้จริง
	จากการสอบถามถึงปัญหาที่เกิดขึ้นในการปฏิบัติการ หรือ การบริหารจัดการภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็นนั้น สามารถสรุปประเด็นปัญหาที่มีความสำคัญและเป็นผลกระทบหลักที่ควรเร่งดำเนินการจัดการแก้ไข ดังนี้
	- ปัญหาด้านอุปกรณ์ที่ใช้ในระบบลูกโซ่ความเย็น อาทิ รถขนส่งวัคซีน กระติกวัคซีน กล่องโฟม         ไอซ์แพค/เจลแพค เป็นต้น พบว่า แม้จะประสบปัญหาในเรื่องของความขาดแคลนน้อย แต่อุปกรณ์ส่วนใหญ่ก็ยังประสบปัญหาในเรื่องของคุณภาพ อาทิ ชำรุด ไม่พร้อมใช้งาน ไม่มีความทันสม�
	แผนภูมิที่ 3.3 ปัญหาด้านอุปกรณ์การใช้งานในระบบลูกโซ่ความเย็น
	- ปัญหาด้านเครื่องมือที่ใช้ในการควบคุมติดตามระบบลูกโซ่ความเย็น อาทิ thermometer, data logger, vaccine vial monitor (VVM) vaccine cold chain monitor (VCCM) และ Freeze watch พบว่า ส่วนใหญ่เครื่องมือเหล่านี้ไม่เพียงพอต่อการใช้งานทั้งในด้านการควบคุมอุณหภูมิในร�
	แผนภูมิที่ 3.4 ปัญหาด้านเครื่องมือควบคุมติดตามคุณภาพระบบลูกโซ่ความเย็น
	- ปัญหาด้านการเตรียมความพร้อมกรณีฉุกเฉิน ในการบริหารจัดการด้วยระบบลูกโซ่ความเย็น ถือเรื่องอุณหภูมิเป็นสิ่งสำคัญ ดังนั้น หากระบบเกิดความขัดข้องหรือขาดความต่อเนื่องขึ้น ย่อมส่งผลเสียต่อคุณภาพของสินค้า ไม่ว่าจะเป็นยาและเวชภัณฑ์ อาหาร หรือ เครื่องสำอาง เป็นต้น�
	แผนภูมิที่ 3.5 ปัญหาด้านการเตรียมความพร้อมกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในระบบลูกโซ่ความเย็น
	- ปัญหาด้านบุคลากร ในระบบลูกโซ่ความเย็น บุคลากรนับเป็นองค์ประกอบหนึ่งที่มีความสำคัญ เพราะเป็นผู้ปฏิบัติงานและดำเนินการจัดการให้ระบบไหลลื่นไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ ปัญหาที่เกิดขึ้นในด้านบุคลากรจึงเป็นปัญหาที่ควรใส่ใจและเร่งดำเนินการแก้ไข โดยประเด็นปัญหาส่วนใ	
	แผนภูมิที่ 3.6 ปัญหาด้านบุคลากรในระบบลูกโซ่ความเย็น
	- ปัญหาด้านการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ ในการจัดการระบบลูกโซ่ความเย็น ในหลายหน่วยงานได้มีการนำเอาเทคโนโลยีสารสนเทศเข้ามาช่วยอำนวยความสะดวกในการจัดการข้อมูล รวมไปถึงการสื่อสาร การติดต่อประสานงานร่วมกันภายในองค์กร ซึ่งในส่วนของประสิทธิภาพของเทคโนโลยี อาทิ สื่อหรื	
	แผนภูมิที่ 3.7 ปัญหาด้านการใช้งานเทคโนโลยีสารสนเทศในระบบลูกโซ่ความเย็น
	จากการศึกษาวิจัยและเก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถาม ทำให้ทราบถึงประเด็นปัญหาที่มีความสำคัญและส่งผลกระทบต่อระบบลูกโซ่ความเย็นได้ด้วยกันทั้งสิ้น จากการวิเคราะห์ข้อมูลทำให้ทราบถึงจุดวิกฤติของปัญหาที่ควรใส่ใจและให้ความสำคัญในการเร่งดำเนินการแก้ไขและพัฒนา เพื...
	3.3.2 ผลการวิจัยจากการสัมภาษณ์เชิงลึก
	การดำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึก มุ่งศึกษาวิจัยจากประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ทำการคัดเลือกไว้แล้วว่าเป็นผู้มีความรู้ความชำนาญ ปฏิบัติงาน รวมไปถึงมีส่วนเกี่ยวข้องในทุกภาคส่วนของโซ่อุปทานในระบบลูกโซ่ความเย็น โดยศึกษาถึงบทบาทและแนวทางในการปฏิบัติงานจริง ภาระหน...
	โดยเลือกศึกษาถึงระบบการบริหารจัดการวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเย็นภายใต้การบริหารจัดการของกระทรวงสาธารณสุข ที่มีการดำเนินงานอย่างต่อเนื่องกันไปเสมือนดังสายโซ่ความเย็น อันประกอบไปด้วยหน่วยงานที่มีความสำคัญตามทิศทางการไหลหรือกระจายวัคซีน ดังแผนภาพ
	แผนภาพที่ 3.1 ทิศทางการไหลของวัคซีน

	จากการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญซึ่งเป็นตัวแทนจากหน่วยงานที่มีความสำคัญในระบบการบริหารจัดการวัคซีน อาทิ องค์การเภสัชกรรม กรมควบคุมโรค สำนักงานป้องกันควบคุมโรค โรงพยาบาลระดับจังหวัด อำเภอ จนถึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล รวมถึงหน่วยงานที่มีบทบาทสำคัญในการส่ง...
	สรุปใจความสำคัญออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ 1) ภาระงานและบทบาทหน้าที่ และ 2) ปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นในการดำเนินงาน ดังนี้
	ตารางที่ 3.1 ภาระงานและบทบาทหน้าที่
	ตารางที่ 3.2 ปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นในการดำเนินงาน
	จากการเก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถามและสัมภาษณ์เชิงลึก ทำให้ทราบถึงความรู้ความเข้าใจในการบริหารจัดการคลังยาและวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็นในสถานการณ์จริง ปัญหาและอุปสรรคที่เกิดในระหว่างการปฏิบัติงานอันส่งผลกระทบต่อภาวะลูกโซ่ความเย็นขาด นับเป็นจุดวิกฤต...
	3.4 นำเสนอปัญหาและแนวทางการแก้ไขผ่านเวทีงานประชุมสัมมนา
	เมื่อศึกษาถึงแนวทางการปฏิบัติงานและจุดวิกฤติที่เกิดขึ้น อันส่งผลกระทบต่อเนื่องกันไปภายในระบบลูกโซ่ความเย็น การเสวนาและปรึกษาหารือถึงปัญหาที่เกิดขึ้นร่วมกันระหว่างหน่วยงานในแต่ละภาคส่วน ผ่านการเสวนาในหัวข้อ “การเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนด้วยระบบลูกโ...
	3.4.1 การประชุมเสวนา เรื่อง “การเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเย็น”
	จัดขึ้น ณ ศูนย์การเรียนรู้ มหาวิทยาลัยมหิดล ในวันที่ 3 เมษายน 2557
	วิทยากรร่วมในการเสวนา ได้แก่
	1) ภญ.ศิริรัตน์ เตชะธวัช  สถาบันวัคซีนแห่งชาติ (องค์การมหาชน)
	2) ภก.สิทธิ์ ถิระภาคภูมิอนันต์ องค์การเภสัชกรรม
	3) ภก.สมศักดิ์ พึ่งเศรษฐดี กรมควบคุมโรค
	ดำเนินรายการโดย รศ.พต.ดร.รุ่งชัย ชวนไชยกุล หัวหน้าโครงการวิจัย
	ภาพที่ 3.2 งานประชุมเสวนา “การเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเย็น”
	มีวัตถุประสงค์เพื่อส่งเสริมให้บุคลากรและผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง รวมไปถึงผู้มีความสนใจและปฏิบัติงานภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็นเกิดความตระหนักถึงความสำคัญของระบบฯ เข้าใจและทราบถึงแนวทางการปฏิบัติงานที่ถูกวิธี ทราบถึงปัญหาที่เกิดขึ้นในระหว่างปฏิบัติการ พร้อมทั้...
	3.5 ข้อเสนอแนะในการแก้ไขปัญหาและแนวทางการส่งเสริมและพัฒนา

	12mo coldchain บทที่ 5
	อย่างไรก็ตาม แม้ว่าข้อเสนอแนะเชิงนโยบายและแนวทางการแก้ปัญหาจะถูกนำเสนอต่อหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เพื่อร่วมผลักดันให้เกิดการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาระบบลูกโซ่ความเย็นให้มีประสิทธิภาพ สามารถควบคุมและลดปัญหาที่เกิดขึ้นแล้ว การส่งเสริมและพัฒนาระบบลูกโซ่ความเย็นก...
	1. คู่มือ Cold Chain : เรื่องง่ายๆ ใกล้ตัว ที่สรุปความรู้และหลักการปฏิบัติงานในการจัดเก็บและขนส่งวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเย็น ในขนาดที่กะทัดรัดและสะดวกต่อการพกพาใช้งาน ซึ่งจะมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้นเมื่อใช้งานคู่มือฯ ร่วมกับแบบตรวจสอบ Check List : Cold Cha�
	2. แบบตรวจสอบ Check List : Cold Chain เรื่องง่ายๆ ทำได้ไม่ยาก ที่จัดทำเป็นรายการปฏิบัติในแต่ละขั้นตอนของการจัดการวัคซีน อาทิ การตรวจรับ การจัดเก็บ เป็นต้น พร้อมแบบตรวจสอบความถูกต้องในระหว่างการดำเนินการ รวมไปถึงแนวทางการปฏิบัติงานในกรณีที่เกิดภาวะฉุกเฉิน เ�
	3. บล็อกเผยแพร่ความรู้ Cold Chain : เรื่องง่ายๆ ใกล้ตัว (http://coldchain.exteen.com) เป็นการนำเอาเทคโนโลยีที่ทันสมัยมาประยุกต์ใช้เป็นสื่อในการนำเสนอและประชาสัมพันธ์ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับลูกโซ่ความเย็น เป็นการเพิ่มพื้นที่และช่องทางการเรียนรู้ รวมถึงการแลกเ�
	ภาพที่ 5.3 e-learning ในรูปแบบบล็อก “Cold chain : เรื่องง่ายๆ ใกล้ตัว”
	จากนั้นจึงจัดงานประชุมสัมมนาร่วมกันระหว่างผู้มีส่วนเกี่ยวข้องและปฏิบัติงานด้านการจัดการวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็น จากทั้งหน่วยงานภาครัฐและเอกชน เพื่อนำเสนอถึงปัญหาและแนวทางการแก้ไข เพื่อให้ทุกท่านตระหนักและเห็นถึงความสำคัญของระบบลูกโซ่ความเย็น ผล...

	12mo coldchain บรรณานุกรม
	12mo coldchain ภาคผนวก ก
	องค์การเภสัชกรรม : เภสัชกรผู้ดูและและปฏิบัติการด้านการบริหารจัดการและขนส่งวัคซีน
	กรมควบคุมโรค : นักวิชาการ
	โรงพยาบาล : เภสัชกรและพยาบาลผู้ดูแลคลังวัคซีนประจำโรงพยาบาล
	โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล : พยาบาลผู้ดูแลคลังวัคซีนประจำโรงพยาบาล
	รายงานการเก็บข้อมูลจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลบ้านเขาตะพั้น จ. กาญจนบุรี
	รายงานการเก็บข้อมูลจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลท่าทราย จ. นนทบุรี
	สถานที่  : หมู่ที่ 1 ต.ท่าทราย อ.เมืองนนทบุรี จ.นนทบุรี

	12mo coldchain ภาคผนวก ข
	รายงานการประชุมเสวนา เรื่อง
	“การเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเย็น”

	12mo coldchain ภาคผนวก ค คู่มือ coldchainA5 v7
	12mo coldchain ภาคผนวก ค
	คู่มือเพิ่มศักยภาพอุตสาหกรรมยาและวัคซีนด้วยระบบลูกโซ่ความเย็น
	“Cold Chain : เรื่องง่ายๆ ใกล้ตัว”

	12mo coldchain ภาคผนวก ง CheckList
	12mo coldchain ภาคผนวก ง
	แบบตรวจสอบการจัดการวัคซีนภายใต้ระบบลูกโซ่ความเย็น
	“Check list : Cold Chain เรื่องง่ายๆ ทำได้ไม่ยาก”

	12mo coldchain ภาคผนวก จ
	รายงานการประชุมสัมมนา เรื่อง
	“การส่งเสริมและพัฒนาระบบลูกโซ่ความเย็นยุคใหม่”

	12mo coldchain สรุปรายงานฉบับสมบูรณ์

