1. ชื่อโครงการ 


โรงพยาบาลอ่างทอง
     /หน่วยงานเจ้าของโครงการ
โรงพยาบาลอ่างทอง
2. ลงเงินงบประมาณที่ได้รับจัดสรร
168,504.48

บาท
3. วันที่กำหนดราคากลาง (ราคาอ้างอิง)
15 พฤศจิกายน 2556
    เป็นเงิน
177,317.90

บาท  ราคา/หน่วย(ถ้ามี)



    1. ยา BROWN MIXTURE ยาแก้ไอน้ำดำ 60 ML  ไม่มีราคากลาง มีราคาอ้างอิงจากเคยซื้อใน 2 ปี    8 บาท/ขวด
    2. ยา FORMADEHYDE SOLUTION 450 ML ไม่มีราคากลาง มีราคาอ้างอิงจากเคยซื้อใน 2 ปี 32.10 บาท/ขวด

    3. ยา IBUPROFEN SUSP 100MG/5 ML มีราคากลาง 10.70 บาท/ขวด
    4. ยา POVIDONE IODINE SOLUTION 10 % W/V 4.5 L มีราคากลาง 670.89 บาท/4.5L
    5. ยา KETOCONAZOLE TAB 200 MG มีราคากลาง 480.43 บาท/250เม็ด
    6. ยา PARACETAMOL TAB 500 MG มีราคากลาง 110.21/500เม็ด
    7. ยา CHLOROQUINE PHOSPHATE TAB 250 MG มีราคากลาง 441.91/1000เม็ด

    8. ยา PROPRANOLOL HCL TAB10 MG มีราคากลาง 125.19/500เม็ด
    9. ยา OMEPRAZOLE CAP มีราคากลาง 217.21 บาท/350เม็ด
    10. ยา AMIKACIN SULFATE 500MG/2ML INJ มีราคากลาง 32.10 บาท/vial
    11. ยา LIDOCAINE HCI  INJ 2 % W/V 50 ML มีราคากลาง 32.10 บาท/vial
    12. ยา PENICILLIN V TAB 250 MG มีราคากลาง 379.85 บาท/500เม็ด
    13. ยา ALLOPURINOL  TAB 100 MG มีราคากลาง 190.46 บาท/500เม็ด
4. แหล่งที่มาของราคากลาง (ราคาอ้างอิง)
    4.1. ยา BROWN MIXTUREยาแก้ไอน้ำดำ 60MLจากราคาอ้างอิงจากเคยซื้อครั้งหลังสุดภายใน 2 ปี 
    4.2. ยา FORMADEHYDE SOLUTION 450 ML จากราคาอ้างอิงจากเคยซื้อครั้งหลังสุดภายใน 2 ปี
    4.3. ยา IBUPROFEN SUSP 100MG/5 ML จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓ 

    4.4. ยา POVIDONE IODINE SOLUTION 10 % W/V 4.5 L จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    4.5. ยา KETOCONAZOLE TAB 200 MG จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓ 

    4.6. ยา PARACETAMOL TAB 500 MG จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓ 

    4.7. ยา CHLOROQUINE PHOSPHATE TAB 250 MG จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓ 

    4.8. ยา PROPRANOLOL HCL TAB10 MG จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    4.9 ยา OMEPRAZOLE CAP จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    4.10. ยา AMIKACIN SULFATE 500MG/2ML INJ จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    4.11. ยา LIDOCAINE HCI  INJ 2 % W/V 50 ML จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    4.12. ยา PENICILLIN V TAB 250 MG จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    4.13. ยา ALLOPURINOL  TAB 100 MG จากประกาศราคากลางของคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม ๒๕๕๓
    5. รายชื่อเจ้าหน้าที่ผู้กำหนดราคากลาง (ราคาอ้างอิง) ทุกคน

1. นายสมชาย  สุทธิพงศ์เกียรติ
นายแพทย์เชี่ยวชาญ

ประธานกรรมการ

2. นายบรรจบ  นิมิตพรสุขโข

นายแพทย์เชี่ยวชาญ

กรรมการ

3. นายณรงค์  คันธกุลดุษฎี

นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ
กรรมการ

4. นายภาษิต  ศิลประเสริฐ

นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ
กรรมการ


5. นายประกิต  ชัยกิจอุราใจ

นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ
กรรมการ

6. นางสาวเยาวเรศ กิตติธเนศวร
นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ
กรรมการ

7. นางศิริสุดา  อัญญะโพธิ์

นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ
กรรมการ

8. นางสาวสุนันทา  ค้าทวี

เภสัชกรชำนาญการ

กรรมการ

9. นางพนารัตน์  ชุติมานุกูล

เภสัชกรชำนาญการ
กรรมการและเลขานุการ

10. นางสาวณัฐธิดา  จินดาพล

เภสัชกรปฏิบัติการ
กรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ

