
วงเงินงบประมาณท่ีไดรับจัดสรรและราคากลาง 

1. ช่ือโครงการ : จัดซื้อเวชภัณฑเลขท่ีใบสั่งซื้อ 32008/2566 

    / หนวยงานเจาของโครงการ : กลุมงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลตํารวจ 

2. วงเงินงบประมาณท่ีไดรับจัดสรร : 14,990,336.20 บาท 

3. วันท่ีกําหนดราคากลาง ( ราคาอางอิง ) : 13 ธ.ค. 2565    ราคากลาง : 14,991,739.61 บาท 

ราคาตอหนวย : 

ลําดับ ช่ือยา 
ขนาด
บรรจ ุ จํานวน หนวย ราคา/หนวย แหลงท่ีมาของราคากลาง 

1 AVAMYS 120 DOSE NASAL SPRAY 1 4250 BOX 240.75 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

2 ENANTONE L.P.11.25 MG. INJ. 1 200 BOX 7,383.00 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

3 ENBREL PFS 25 MG. INJ. 
(XE0053)(บัญชี 2) 

2 7 BOX 7,704.00 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

4 FORTEO 600 MCG. INJ. 2.4 ML. 1 240 SYRINGE 14,712.50 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

5 LUCENTIS 10 MG./ML. 0.23 ML. 
(บัญชี 2) 

1 1 BOX 36,380.00 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

6 NORDITROPIN NORDIFLEX  
10 MG. INJ. 1.5 ML.(บัญชี2) 

1 13 BOX 9,806.55 ใชราคาท่ีเคยซื้อครั้งหลังสุดภายในระยะเวลา 2 
ปงบประมาณ ตามสัญญาเลขท่ี 30924/2565 
วันท่ี 5 ก.ย. 2565 

7 OSENI 25/15 MG. TAB. 28 800 BOX 985.32 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

8 OZEMPIC 0.25 MG/DOSE 
2MG/1.5ML. 

1 130 SYRINGE 5,885.00 ใชราคาท่ีเคยซื้อครั้งหลังสุดภายในระยะเวลา 2 
ปงบประมาณ ตามสัญญาเลขท่ี 30921/2565 
วันท่ี 29 ส.ค. 2565 

9 OZEMPIC 1 MG/DOSE 4MG/3ML. 
PF PEN 

1 380 SYRINGE 5,885.00 ใชราคาท่ีเคยซื้อครั้งหลังสุดภายในระยะเวลา 2 
ปงบประมาณ ตามสัญญาเลขท่ี 30922/2565 
วันท่ี 30 ส.ค. 2565 

10 RYBELSUS 7 MG. TAB. 30 100 BOX 6,741.00 ใชราคาท่ีเคยซื้อครั้งหลังสุดภายในระยะเวลา 2 
ปงบประมาณ ตามสัญญาเลขท่ี 30922/2565 
วันท่ี 30 ส.ค. 2565 

11 SMOFKABIVEN 2200 KCAL  
1970 ML. 

1 310 BAG 1,920.60 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

12 SUTENT 12.5 MG. CAP.(บัญชี 2) 28 5 BOX 30,815.96 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 



ลําดับ ช่ือยา 
ขนาด
บรรจ ุ จํานวน หนวย ราคา/หนวย แหลงท่ีมาของราคากลาง 

13 TASIGNA 150 MG.CAP.(บัญชี 2) 28 61 BOX 20,811.56 ประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแหงชาติ 
เรื่องกําหนดราคากลางยา ประกาศฯ 21 ก.ค. 65 

14 TRI-LUMA CREAM 15 GM. 1 10 BOX 1,348.20 ใชราคาท่ีเคยซื้อครั้งหลังสุดภายในระยะเวลา 2 
ปงบประมาณ ตามสัญญาเลขท่ี 30921/2565 
วันท่ี 29 ส.ค. 2565 

15 TRULICITY 1.5 MG./0.5 ML. PEN 
INJ. 

4 420 BOX 5,350.00 ใชราคาท่ีเคยซื้อครั้งหลังสุดภายในระยะเวลา 2 
ปงบประมาณ ตามสัญญาเลขท่ี 50017-5/2565 
วันท่ี 21 ก.ค. 2565 

4. แหลงท่ีมาของราคากลาง ตามขอ 3 
  

5. เจาหนาท่ีผูกําหนดราคากลาง 
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