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หลักการและเหตุผล
ในปัจจุบัน ข้อมูลข่าวสารสุขภาพเป็นปัจจัยที่มีความสำาคัญยิ่งต่อการวางแผนและการ

บริหารงานดา้นสาธารณสุข การมีข้อมูลทีม่ีความถูกต้อง แน่นอน เชื่อถือได้ ครบถ้วน และเป็น
ปัจจุบัน จะส่งผลให้การตัดสินใจและวางแผนของผู้บริหารมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล และ
ช่วยให้การดำาเนินงานขององค์กร/หน่วยงานมีความสะดวก รวดเร็วมากข้ึน ดงันัน้ องค์กร/
หน่วยงานต่างๆ ทง้ัภาครัฐ และภาคประชาชน เห็นถึงความสำาคัญในการจัดการและพัฒนา
ระบบข้อมูลที่ได้มีการจัดเก็บ และได้พยายามพัฒนาวิธีการจัดเก็บข้อมูลและพัฒนาระบบฐาน
ข้อมูลของแต่ละหน่วยงานนัน้ๆ โดยใช้ระบบคอมพิวเตอร์ แต่ยังคงเป็นไปในลักษณะที่แต่ละ
หน่วยงานต่างดำาเนินการ โดยขาดการประสานงานกัน ส่งผลให้เกิดการซ้ำาซ้อนของข้อมูล การ
วิเคราะห์ข้อมูลเป็นไปแบบแยกส่วน ไม่ไดม้ีการดำาเนินการในภาพรวม ทำาให้การแก้ไขปัญหา
สุขภาพของประชาชนในพ้ืนที่ไม่เป็นไปในทิศทางเดียวกัน จึงมคีวามจำาเป็นอย่างยิ่งในการ
พัฒนาระบบการจัดการข้อมูลสุขภาพในภาพรวม โดยศึกษารูปแบบฐานข้อมูลและการจัดการ
ระบบฐานข้อมูล เพ่ือพัฒนาระบบดังกล่าวให้เกิดประโยชน์ในการวางแผนและพัฒนาด้าน
สาธารณสุขได้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล อีกทัง้ยังสามารถเชื่อมโยงฐานข้อมูลดัง
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กล่าวเพ่ือให้หน่วยงานอื่นๆ ทีเ่ก่ียวข้อง สามารถเข้าถึงข้อมูล และนำาข้อมูลไปใช้ประโยชน์ เพ่ือการ
วางแผนการดำาเนินงานและแก้ไขปัญหาได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม ต่อไป

ข้อมูลเบือ้งต้นที่เกี่ยวข้อง
สถาบันวิจัยระบบสุขภาพภาคใต้ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ (2550) ได้สนับสนุนให้มีการ

ศึกษาระบบข้อมูลสุขภาพทัง้ในส่วนขององค์กรภาครัฐและภาคประชาสังคมในจังหวัดสงขลา โดย
ทำาการรวบรวมข้อมูลต่างๆ ทีเ่ก่ียวข้อง ประกอบด้วย แหล่งข้อมูลสุขภาพ ประเภทข้อมูลสุขภาพที่
จัดเก็บ วิธีการที่ใช้ในการจัดเก็บ โปรแกรม / software ที่ใช้ รวมถึงโครงสร้างของโปรแกรม / 
software ดงักล่าว นอกจากน้ียังศึกษาถึงรูปแบบการวิเคราะห์ข้อมูลสุขภาพที่ได้จัดเก็บและการนำา
ไปใช้ประโยชน์ โดยพบผลการศึกษาดงัน้ี
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1. ระบบข้อมูลสุขภาพของหน่วยงานภาครัฐในจังหวัดสงขลา
การศึกษารวบรวมข้อมูลสุขภาพที่มีการจัดเก็บขององค์กรภาครัฐในจังหวัดสงขลาใช้วิธีการ

ศึกษาสถานการณ์ในพ้ืนที่และรวบรวมข้อมูลจากเอกสารและข้อมูลในระบบรายงาน ซ่งึงานข้อมูล
ข่าวสาร กลุ่มพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดสงขลา เป็นผู้รับผิดชอบ
หลัก พบผลการศึกษาโดยสรุป ดงัน้ี

การจัดบริการสุขภาพของจังหวัดสงขลา แบ่งตามระดับการให้บริการ (Level of Care) เป็น 
5 ระดับ คือ การดูแลสุขภาพด้วยตนเองในระดับครอบครัว (Self Care Level) การบริการ
สาธารณสุขมูลฐาน (Primary Health of Care Level : PHC) การจัดบริการสุขภาพระดับต้น 
(Primary Care Level หรือ Primary Medical Care : PMC) การจัดบริการสุขภาพในระดับกลาง 
(Secondary Care Level หรือ Secondary Medical Care : SMC) การจัดบริการสุขภาพระดับสูง 
(Tertiary Care หรือ Tertiary Medical Care : TMC) และแบ่งระดับสถานบริการเพ่ือรองรับกับการ
จัดสถานบริการตาม GIS (Geographic Information System) โดยใช้เกณฑ์มาตรฐานการบริหาร
จัดการเป็นเครือข่าย (Network) ของกระทรวงสาธารณสุข ตามระบบข้อมูลทางภูมิศาสตร์ แบ่งเป็น 
6 ระดับ คือ หน่วยบริการปฐมภูมิ ระดับ 1 (Main PCU) โรงพยาบาลชุมชน ระดับ 2.1 โรงพยาบาล
ชุมชน ระดับ 2.2 โรงพยาบาลชุมชน ระดับ 2.3 โรงพยาบาลศูนย์/ทัว่ไป ระดับ 3.1 และโรงพยาบาล
ระดับ Excellence Center ระดับ 3.2

ระบบข้อมูลสุขภาพ ในระดับบริการปฐมภูมิจัดตามมาตรฐานการจัดระบบบริการปฐมภูมิ ที่
ทำาให้พิจารณาความต่อเนื่องของการมารับบริการได้ชัดเจน มีมาตรฐานการบริการ และระบบการ
ตรวจสอบที่ทำาให้บริการมีความต่อเนื่อง การเก็บข้อมูลผู้ใช้บริการอย่างเป็นระบบ ครบถ้วน และต่อ
เนื่อง มกีารบันทึกข้อมูลที่จำาเป็นของผู้รับบริการตามลำาดับเวลา มีการบันทึกข้อมูลที่เก่ียวกับ
พฤติกรรมเส่ียง หรือพฤติกรรมที่เก่ียวข้อง เช่น การสูบบุหร่ี การด่ืมแอลกอฮอล์ สภาพน้ำาหนัก 
ภาวะโภชนาการ มีการเก็บข้อมูลผู้ป่วยเป็นความลับตามกฎหมาย และระเบียบที่เก่ียวข้อง ระบบ
การจัดระบบเก็บข้อมูลที่มีการปรับข้อมูลให้ทันสมัยตลอดเวลา มีระบบป้องกันการสูญหาย การ
สื่อสารข้อมูล ความรู้ให้แก่ผู้ใช้บริการ เพ่ือให้เข้าใจถึงการมารับบริการที่สถานพยาบาลน้ี และการ
ดูแลปัญหาสุขภาพที่พบบ่อย จากข้อกำาหนดตามมาตรฐานดงักล่าว จึงเป็นหลักการสำาคัญที่ใช้ในการ
ออกแบบและพัฒนาระบบข้อมูลเพ่ือการให้บริการในสถานบริการ และบริการต่อเนื่องที่บ้าน ซึ่งเป็น
ข้อมูลทัง้ในระดับรายบุคคลและครอบครัว เป้าหมายสำาคัญ คอื การทำาให้มีข้อมูลทางดา้นสุขภาพ
อย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต สำาหรับสมาชิกทุกคน เพ่ือทำาให้เห็นการเชื่อมโยงของเหตุการณ์ต่างๆ ทาง
ด้านสุขภาพ ซึ่งเหตุการณ์เหล่าน้ีถูกแยกออกจากกันด้วยการดำาเนินไปของเวลา

ระบบข้อมูลในหน่วยบริการทุติยภูมิ, ตติยภูมิหรือระดับโรงพยาบาล ส่วนใหญ่ได้มีการพัฒนา
โปรแกรมเพ่ือบันทึกข้อมูลบริการและข้อมูลอื่นๆ ที่เก่ียวข้องสำาหรับใช้เพ่ือการบริหารจัดการและ
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กิจกรรมต่างๆ โปรแกรมที่ถูกพัฒนาข้ึนสำาหรับใช้ในโรงพยาบาลเพ่ือเก็บข้อมูลผู้ป่วยและช่วย
บุคลากรทางการแพทย์ในการให้บริการผู้ป่วย มีลักษณะเป็น Hospital Information System มี
ระบบงานย่อย ดงัน้ี ระบบงานเวชระเบียนผู้ป่วยนอก (Register) ระบบงานซักประวัติ (Screening) 
ระบบงานตรวจรักษา (Doctor) ระบบงานทันตกรรม (Dental) ระบบงานห้องจ่ายยา (Dispensary) 
ระบบงานชันสูตร (Laboratory) ระบบงานห้องฉุกเฉิน (Emergency) ระบบงานแผนกผู้ป่วยใน (In 
Patient) ระบบงานห้องชำาระเงิน (Cashier) ระบบงานรังสีวินิจฉัย (Radiology) ระบบงานบริหาร
เวชภัณฑ์ (Inventory) ระบบงานสารบรรณ (E-Document) ระบบงานจัดการตารางนัดหมาย 
(Appointment and Personal Information Management) ระบบการแสดงประวัติผู้ป่วยผ่าน 
WEB ระบบเจ้าหน้าที่ผู้ดูแลระบบ ระบบงานสำารองข้อมูล (Data Backup/Recovery) 

การนำาไปใช้ประโยชน์ จัดทำาเป็นคลังข้อมูล (Data warehouse) รวบรวมข้อมูลที่เกิดข้ึนใน
ระบบปฏิบัติการ (Operation) จากทุกหน่วยทุกแผนกในหน่วยงาน ซ่ึงข้อมูลที่ผ่านการกลัน่กรอง
แล้วจะถูกนำามาจัดเก็บไว้ในระบบฐานข้อมูลกลาง และข้อมูลที่รวบรวมได้จะถูกใช้ในการทำารายงาน
และวิเคราะห์ข้อมูล เพ่ือช่วยในการตัดสินใจของผู้บริหารทุกระดับ โดยข้อมูลในระบบงานต่างๆ 
สามารถเขา้ถึงและนำามาใช้ประโยชน์ไดง้่าย ข้อมูลมีความเชื่อถือได้ ข้อมูลมีระบบการป้องกันให้
เฉพาะผู้ที่ได้รับสิทธิในการเข้าถึงข้อมูล นอกจากจะนำาข้อมูลมาใช้ประโยชน์ในการให้บริการรักษา
พยาบาลหรือบริการต่างๆ ที่เก่ียวข้อง และตรวจสอบประวัติการรักษาของผู้ป่วยแล้ว ยงัสามารถ
วิเคราะห์ข้อมูลต่างๆ เพ่ือการบริหารจัดการเพ่ือการตัดสินใจในการวางแผนพัฒนา หรือแก้ไขปัญหา 
เช่น ข้อมูลคา่ใช้จ่ายต่อหัว ผูป่้วยที่ต้องเฝ้าระวัง ผูป่้วยที่มารับบริการมากที่สุด ผู้มารับบริการจำาแนก
ตามสิทธิ สิทธิใดมคี่าใช้จ่ายสูงสุด แพทยค์นไหนตรวจผู้ป่วยน้อยที่สุด มลูค่าการใช้ยา 20 อันดับ
แรกของโรงพยาบาล จำานวนผู้ป่วยที่รับบริการแผนกใด ช่วงเวลาไหนมากที่สุด ดงัแสดงเป็นแผนที่
ข้อมูล ต่อไปน้ี (รายละเอียด ตามภาคผนวกที่ 1)
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ภาพที่ 1 แผนที่องค์ประกอบข้อมูลสุขภาพ
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ภาพที่ 2 แผนที่ข้อมูลสุขภาพของสำานักงานสาธารณสุขจังหวัดสงขลา
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ภาพที่ 3 แผนที่ข้อมูลสุขภาพของหน่วยบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิ



2. ระบบข้อมูลสุขภาพขององค์กรภาคประชาชนในจังหวัดสงขลา
การศึกษารวบรวมข้อมูลสุขภาพเบื้องต้นขององค์กรภาคประชาชนในจังหวัดสงขลา 

ทำาการศึกษาองค์กรภาคประชาชนที่เข้าร่วมจัดทำาแผนสุขภาพจังหวัดสงขลา จำานวน 28 
องค์กร จากทัง้หมด 44 องค์กร โดยใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลพ้ืน
ฐานขององค์กรจากผู้รับผิดชอบข้อมูลขององค์กร รวมทัง้การสนทนากลุ่มย่อย พบผลการ
ศึกษา ดังน้ี

สถานการณ์ของการจัดการข้อมูลขององค์กรภาคประชาชน
1. ข้อมูลที่องค์กรภาคประชาชนจัดเก็บประกอบด้วยข้อมูลพ้ืนฐานขององค์กร เช่น 

รายชื่อสมาชิก, รายชื่อองค์กรที่เก่ียวข้อง, รายชื่อคน, แบบฟอร์ม, ภาพถ่าย ฯลฯ 
ข้อมูลที่เป็นองคค์วามรู้ ทัง้บทความ เอกสารทางวิชาการและองคค์วามรู้ที่
สังเคราะห์ข้ึนมา

2. ข้อมูลที่องค์กรภาคประชาชนมีอยู่ส่วนใหญ่เป็นข้อมูลทางสุขภาพทางอ้อม เพราะ
องค์กรภาคประชาชนส่วนใหญ่มีประเด็นการทำางานเพ่ือสร้างเสริมสุขภาวะที่ดีข้ึน 
ไมไ่ด้ทำางานในลักษณะของการบริการสุขภาพโดยตรง มีบางองค์กรที่เก็บข้อมูล
ทางสุขภาพอยู่บ้างเช่นชมรมผู้ปกครองเด็กพิเศษ (ชมรมสานฝันปันรัก) มีการ
บันทึกพฤติกรรมและพัฒนาการของเด็กกลุ่มพิเศษ, กลุ่มคนพิการ, กลุ่มสัจจะวัน
ละ 1 บาท (มีการบันทึกการเบิกเงินสวัสดิการ แต่ไม่ได้บันทึกอาการของโรค)

3. การจัดเก็บข้อมูลมีทัง้การบันทึกในกระดาษหรือสมุด และการบันทึกด้วย
คอมพิวเตอร์ ซึ่งส่วนใหญ่จะบันทึกเป็นไฟล์เอกสาร เช่น เวิร์ด เอ็กเซล มีองค์กร
น้อยมากที่บันทึกด้วยโปรแกรมสำาเร็จรูปที่สร้างข้ึนมาเพ่ือการจัดการข้อมูลโดย
เฉพาะ

4. ข้อมูลพ้ืนฐานส่วนใหญ่นำาไปใช้ในการติดต่อสื่อสาร ประชาสัมพันธ์ การจัดกิจกรรม 
และการทำางานตามภาระกิจขององค์กร

5. องคค์วามรู้ที่องค์กรรวบรวมและสังเคราะห์ข้ึนมา มกีารนำาไปใช้ในการพัฒนา
ศักยภาพในการทำางานขององค์กรและเผยแพร่ให้ความรู้แก่สมาชิกและบุคคล
ภายนอก

6. ภาคประชาชนส่วนใหญ่มักเน้นการทำากิจกรรมที่เก่ียวข้องกับประเด็นที่กลุ่มมีความ
สนใจ เช่น การทำาการเกษตร การออมทรัพย์ จึงขาดความรู้ในการจัดการข้อมูล
ภายในองค์กร และวิธีการสื่อสารข้อมูล ทำาให้การเข้าถึงข้อมูลจากภายนอกยงัอยู่ใน
รูปแบบที่เข้าถึงได้ยาก ขาดช่องทางในการเผยแพร่ผา่นสื่อต่างๆ

7. กิจกรรมในเชิงพัฒนาระบบฐานข้อมูลยังมีน้อย เนื่องจากการขาดบุคลากรและ
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เครื่องมือในการทำางาน องค์กรส่วนใหญ่เร่ิมให้ความสำาคัญในการจัดการฐานข้อมูล 
บางองค์กรเร่ิมวางแผนในการพัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอร์เพ่ือจัดการระบบงานให้
มคีวามคล่องตัวมากข้ึน

8. ยงัไม่มีองค์กรหลักที่เป็นศูนย์กลางในการประสานงานและเป็นศูนย์ในการรวบรวม
ข้อมูล ทำาให้ข้อมูลมีกระจายอยู่ทุกองค์กร ทำาให้การเขา้ถึงไม่สะดวก

ดงัแสดงเป็นแผนที่ข้อมูล ต่อไปน้ี (รายละเอียด ตามภาคผนวกที่ 2)
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ภาพท่ี 4 แผนที่ข้อมูลสุขภาพในภาคประชาสังคม จงัหวัดสงขลา
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วัตถุประสงค์
1. พัฒนาระบบการเชื่อมประสานข้อมูล การสังเคราะห์ข้อมูล เพ่ือนำาไปใช้ประโยชน์ในการ

วางแผน และเผยแพร่
2. พัฒนาระบบการจัดการข้อมูลสุขภาพจังหวัดสงขลา โดยใช้กลไกการจัดการข้อมูลผา่น

ศูนย์ประสานงานข้อมูลหรือสื่อเพ่ือเป็นช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล ซ่ึงเชื่อมโยงเครือ
ขา่ยผู้ปฏิบัติงานด้านข้อมูลสุขภาพในหน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชน

เครือข่ายที่เกี่ยวข้อง
1. ภาครัฐ ได้แก่ องค์การบริหารส่วนจังหวัดสงขลา (ภายใต้แผนสุขภาพจังหวัดสงขลา) 

และสำานักงานสาธารณสุขจังหวัดสงขลา
2. ภาคประชาสังคม ได้แก่ องค์กร/กลุ่มที่เข้าร่วมจัดทำาแผนสุขภาพจังหวัดสงขลา
3. ภาคนักวิชาการ ได้แก่ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์

กรอบแนวคิดการดำาเนินงาน
การดำาเนินงานเพ่ือพัฒนาระบบการจัดการข้อมูลสุขภาพจังหวัดสงขลา ประกอบด้วย 3 ขัน้

ตอน ดงัน้ี
ขัน้ตอนที่ 1 การสร้างคณะทำางานเพ่ือร่วมกันพัฒนาระบบการจัดการข้อมูล โดยการจัด

ประชุมเชิงปฏิบัติการระหว่างผู้บริหาร ผู้ปฏิบัติงานทัง้ภาครัฐ และภาคประชาสังคม รวมถึงนัก
วิชาการ เพ่ือหาแนวทางการพัฒนาระบบการจัดการข้อมูลสุขภาพ พร้อมทัง้จัดอบรมให้ความรู้และ
พัฒนาศักยภาพของบุคลากรที่มีหน้าที่รับผิดชอบด้านข้อมูลสุขภาพในหน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง

ขัน้ตอนที่ 2 การพัฒนาระบบ/กลไกการจัดการข้อมูลสุขภาพในรูปแบบเครือข่าย/ศูนย์
ประสานงานข้อมูลสุขภาพ และพัฒนาเครื่องมือในการจัดการข้อมูลสุขภาพ พร้อมทัง้จัดทำาฐาน
ข้อมูลสุขภาพภาคประชาสังคมขององค์กรที่เก่ียวข้อง

ขัน้ตอนที่ 3 การจัดตัง้ศูนย์ประสานงานข้อมูลสุขภาพ เพ่ือเป็นช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล
และทำาการสังเคราะห์ข้อมูลเพ่ือการเผยแพร่ ทัง้ในรูปของส่ิงพิมพ์ เว็บไซต์ และวิทยุชุมชน



ศักยภาพของคน

ศักยภาพขององค์กร

นโยบายท่ีให้ความ
สำาคัญกับระบบการ
จัดการข้อมูล

INPUT OUTPUT

วัตถปุระสงค์
จัดทำาเส้นทางการไหลของ
ข้อมูลท่ีมีอยู่ในระบบ
หารูปแบบสารสนเทศท่ีผู้ใช้
ต้องการ
วิเคราะห์รูปแบบการจัดการ
ข้อมูลเพ่ือให้ได้สารสนเทศท่ี
ต้องการ 

วิธีดำาเนินงาน
การประชุมระดมสมอง 3 กลุ่ม ในกลุ่มผู้
บริหาร กลุ่มผู้ปฏิบัติงาน และกลุ่ม
ตัวแทนผู้บริโภค เพ่ือหารูปแบบ
สารสนเทศท่ีต้องการ
วิเคราห์เทียบเคียงสาระสนเทศท่ีต้องการ
กับข้อมูลสุขภาพท่ีมีอยู่ เพ่ือสังเคราะห์
เป็นรูปแบบการจัดการข้อมูลตัง้ต้น

PROCESS

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Stand alone

online

EMS/IS
PIS
PROVIS
HRD 2006
UC_TOOL
EPIDEM
Healthy Thailand
E-inspection
0110 รง.5
GIS
รายงานทรัพยากร
รายงานการตาย
อาหารและยา

ระดับทุติยภูมิ, ตติย
HOSxp
Hospital 
MIT-

ข้อมูลระดับครัว
ข้อมูลระดับชุมชน
ข้อมูลบริการ 
ข้อมูลบริการโรง
ข้อมูลจากการประมวล

ระดับปฐมภูมิ HCIS

Health Serviceแผนท่ีขอ้มูล 
ด้าน

Health Resource

Health Outcome

จปฐ.
แผนท่ีเดิน
ดิน
ผังเครือ
ญาติ

แผนท่ีข้อมูล
ด้านชุมชน

Community 

Family 

แผนท่ีข้อมูลภาค
ประชาสังคม

ข้อมูลเครือ
ข่าย

ข้อมูลองค์ความ
ข้อมูลพ้ืนฐานท่ี
เก่ียวข้องกับ
สุขภาพ

Paper 
WorkMS-Office

ความต้องการใช้ข้อมูล

Policy Maker

ผู้ปฏิบัติงาน

- ใช้วางแผน

- ต้องการระบบท่ีจัดการ
งา่ย : การป้อนและการ
บันทึกข้อมูล
- ต้องการผลการ

ชุมชน - การเข้าถึงข้อมูล
สถานการณ์
- ชุดความรู้จากการ

ภาคประชา
สังคม

- การเข้าถึงข้อมูล
สถานการณ์ ความรู้เพ่ือ
การดำาเนินงานและเผย
แพร่
- การจัดการข้อมูลท่ีเป็น
ระบบ : Software

วัตถปุระสงค์
พัฒนารูปแบบระบบการจัดการข้อมูลร่วมกับผู้บริหาร และผู้ปฏิบัติงาน
ทดลองใช้ และปรับปรุงระบบ ให้สามารถดำาเนินการอย่างต่อเนื่อง เป็นท่ีพอใจของผู้ใช้สารสนเทศ และผู้
ปฏบิัติงาน

วิธีดำาเนินงาน
ประชุมระดมสมองร่วมกับผู้บริหาร และผู้ปฏิบัติเพ่ือร่างพิมพ์เขียวระบบการจัดการข้อมูล จากระบบตัง้ต้นในระยะ
ท่ี 1 
พัฒนาศักยภาพผู้ปฏบิัติงานในส่วนท่ียังไม่มี หรือยังขาดอยู่
ทดลองระบบ ประเมินผล และปรับปรุงระบบ จนกว่าจะทำางานได้อย่างต่อเนื่อง

วัตถปุระสงค์
การมีศูนย์ข้อมูลทำาหน้าท่ี ดำาเนินการระบบท่ีได้
ทดลองในระยะท่ี 2 
มีสื่อเพ่ือการเข้าถึงข้อมูลและความรู้จากการ
สังเคราะห์ข้อมูล

วิธีดำาเนินงาน
วิเคราะห์งาน เพ่ือระบุทรัพยากรท่ีต้องใช้จาก
ระบบท่ีได้ทดลองใช้
ประชุมพูดคุยกับผู้บริหารท่ีมีอำานาจในการตัดสิน
ใจถึงความเป็นไปได้
ออกแบบข้อเสนอโครงสร้างศูนย์ข้อมูลท่ีเป็นไปได้
ในทางปฏิบัติ โดยได้รับความเห็นชอบจากผู้
บริหารแล้ว
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การวิจัยนีแ้บ่งขัน้ตอนการวิจัยออกเป็น 3 ระยะ

ระยะที่ 1 เตรียมปัจจัยนำาเข้า ( 6 เดือน)
3. วิเคราะห์ความเชื่อมโยง แผนทีข่้อมูล และการไหลของข้อมูลสุขภาพที่มีอยู่

วิธีการศึกษา ศึกษาจากเอกสาร การทำางานจริง และการสัมภาษณ์
กลุ่มตัวอย่าง ผูป้ฏิบัติงานที่เก่ียวข้องกับข้อมูลสุขภาพ
ผลลัพธ์ที่พงึได ้ 

- แหล่งข้อมูลดิบ วิธีการเก็บ และรูปแบบการจัดเก็บข้อมูล
- เส้นทางการไหลของข้อมูล และลักษณะข้อมูลที่ส่งต่อ ครอบคลุม

ข้อมูลอะไร ส่งต่อในรูปแบบใด ส่งต่อไปยังใคร ความถ่ีในการส่งต่อ 
- ความเป็นไปได้ในการเชื่อมโยงกับแหล่งข้อมูลอื่นๆ 

4. ศึกษารูปแบบสารสนเทศที่ต้องการ
วิธีการศึกษา การอภิปรายกลุ่ม (focus group)
กลุ่มตัวอย่าง ผูติ้ดสินใจเชิงนโยบาย ผูป้ฏิบัติงานด้านสาธารณสุข และตัวแทนผู้บริโภค
ผลลัพธ์ที่พงึได้

- รูปแบบสารสนเทศที่พึงประสงค์ของกลุ่มผู้ใช้ข้อมูล 
- รูปแบบ และวิธีการแสดงสารสนเทศที่ช่วยให้กลุ่มผู้ใช้เข้าถึงข้อมูล

งา่ยที่สุด
ขัน้ตอนการดำาเนินการ

- ดำาเนินการอภิปรายกลุ่ม 3 ครัง้ กับกลุ่มผู้ใช้งานระบบ 3 กลุ่ม 
ได้แก่ กลุ่มผู้ตัดสินใจเชิงนโยบาย กลุ่มผู้ปฏิบัติงานสารณสุข และ
กลุ่มตัวแทนผู้บริโภค

- การอภิปราย ผู้ดำาเนินการอภิปรายถามคำาถามปลายเปิดให้ร่วม
ระดมสมอง แสดงความคิดเห็นถึงรูปแบบสารสนเทศ และช่อง
ทางการนำาเสนอที่จะเป็นประโยชน์ต่อการทำางานของแต่ละกลุ่มมาก
ที่สุดโดยไม่ต้องคำานึงถึงสถานการณ์ข้อมูลในปัจจุบัน

การวิเคราะห์ข้อมูล
ผูวิ้จัยนำาข้อมูลที่ได้จากการศึกษา 2 เรื่องข้างต้นมาวิเคราะห์ เทียบเคียง และแยกแยะข้อมูล
ออกเป็น 3 กลุ่มหลัก คือ
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1) กลุ่มสารสนเทศที่กลุ่มผู้ใช้ข้อมูลต้องการ และสามารถเตรียมได้จากข้อมูลที่มีการ
จัดเก็บอยู่แล้วในปัจจุบัน 

a. กำาหนดรายการข้อมูล และแหล่งข้อมูลที่ต้องนำามาใช้
2) กลุ่มสารสนเทศที่กลุ่มผู้ใช้ข้อมูลต้องการ และสามารถเตรียมข้ึนได้จากข้อมูลที่มี

การจัดเก็บอยู่แล้วแต่ต้องมีการปรับปรุงรูปแบบข้อมูล หรือต้องการการเชื่อมโยง
ข้อมูลทางเทคนิคเพิ่มเติม

3) กลุ่มสารสนเทศที่กลุ่มผู้ใช้ข้อมูลต้องการ แต่ยงัไม่มีการจัดเก็บข้อมูลดิบในปัจจุบัน 
หรือมีการจัดเก็บข้อมูล แต่ต้องอาศัยการเชื่อมโยงซ่ึงไม่สามารถทำาได้

5. พัฒนารูปแบบการจัดการข้อมูลเพ่ือให้ได้สารสนเทศที่ต้องการ
วิธีการศึกษา ประชุมระดมสมอง
กลุ่มตัวอย่าง ผูบ้ริหารซ่ึงมอีำานาจในการตัดสินใจเก่ียวกับข้อมูลที่หน่วยงานจัดเก็บ ผู้ปฏิบัติ
งานดา้นข้อมูลสุขภาพที่จะเป็นเครือข่ายความร่วมมือ
ผลลัพธ์ที่พงึได้ รูปแบบการจัดการข้อมูลที่มคีวามเป็นไปได้ในทางปฏิบัติสำาหรับเตรียม
เป็นสารสนเทศในรูปแบบซ่ึงผู้ใช้ข้อมูลต้องการ

ขัน้ตอนการดำาเนินการ
- ประชุมระดมสมองร่วมกับผู้บริหารซ่ึงมอีำานาจในการตัดสินใจเก่ียว

กับข้อมูลสุขภาพที่หน่วยงานจัดเก็บ เพ่ือบรรลุวัตถุประสงค์ 
o สร้างความเข้าใจ ตระหนักในความสำาคัญของการเชื่อมโยงข้อมูลที่

มีอยู่ และเห็นประโยชน์ของการใช้ข้อมูลซ่งึสามารถเตรียมเป็น
สารสนเทศเพ่ือการตัดสินใจเชิงนโยบายอย่างถูกต้อง แม่นยำา ทัน
เวลา

o หารือถึงรูปแบบการจัดการข้อมูล ความร่วมมือในรูปแบบเครือข่ายที่
เป็นไปได้ระหว่างแหล่งข้อมูลสุขภาพต่างๆ สำาหรับสารสนเทศทัง้ 3 
กลุ่ม

- ประชุมระดมสมองร่วมกับผู้ปฏิบัติงานในการเก็บ และจัดเก็บข้อมูล
สุขภาพ เพ่ือนำาเอารูปแบบการจัดการข้อมูลซ่ึงได้จากการระดม
สมองกับผู้บริหาร มาทำาความเขา้ใจ และพิจารณารายละเอียดใน
ทางปฏิบัติ 
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- สรุปรูปแบบการจัดการ และเชื่อมโยงข้อมูลที่ได้จากการระดมสมอง
ทัง้สองครัง้ วิเคราะห์ความพร้อมดา้นต่างๆ ในการปฏิบัติตามรูป
แบบที่ได้ เช่น ทักษะที่จำาเป็นต้องใช้ แต่ผู้ปฏิบัติงานในระบบยังไม่ม ี
ช่องทางการเชื่อมโยง และใช้ข้อมูลร่วมกัน เป็นต้น

ระยะที่ 2 ดำาเนินการเช่ือมโยงข้อมูล และทดลองระบบ (1 ปี 3 เดือน)
วิธีการศึกษา การวิจัยแบบดำาเนินการ 
กลุ่มต้วอย่าง ผูป้ฏิบัติงาน และผู้ใช้ข้อมูล

ผลลัพธ์ที่พงึได้ การเกิดข้ึนของระบบการเชื่อมโยงข้อมูลสุขภาพ และการจัดการข้อมูล
ให้อยู่ในรูปของสระสนเทศที่ผู้ใช้ข้อมูลต้องการ อย่างต่อเนื่อง
เครื่องมือที่ใช้ แบบวัดความพงึพอใจของผู้ใช้ข้อมูล และผู้ปฏิบัติงาน

แบบเก็บปัญหาการเชื่อมโยง การใช้สารสนเทศ และความถ่ีในการเข้าใช้สารสนเทศ
วิธดีำาเนินการ

- ฝึกอบรมทักษะที่จำาเป็นให้กับผู้ปฏิบัติงาน รวมถึงวิธีการเขา้ถึง และ
ใช้งานช่องทางการเชื่อมโยง และการนำาข้อมูลมาใช้ร่วมกัน

- ทำาการเชื่อมโยงข้อมูลที่มีอยู่แล้ว เพ่ือเตรียมเป็นสารสนเทศกลุ่มที่ 
1 ก่อน เพ่ือแสดงผลให้ผู้ใช้ข้อมูลนำาไปใช้ เก็บข้อมูลอุปสรรค และ
ปัญหาในการดำาเนินการจากผู้ปฏิบัติงาน และความคิดเห็นเก่ียวกับ
สารสนเทศจากผู้ใช้ข้อมูล

- นำาข้อคิดเห็น และปัญหาอุปสรรคใช้ในการปรับปรุงระบบให้ดีข้ึน 
และทดลองใช้ใหม่จนกระทัง่ผู้ปฏิบัติงาน และผู้ใช้ข้อมูลพึงพอใจ

- สื่อสารทำาความเข้าใจกับผู้ปฏิบัติงานดา้นข้อมูลให้ดำาเนินการปรับ
เปล่ียนรูปแบบ และวิธีการเชื่อมโยงข้อมูลทางเทคนิคที่จะใช้เพ่ือ
เตรียมเป็นสารสนเทศกลุ่มที่ 2 ตามรูปแบบการจัดการข้อมูลที่ได้
จากการระดมสมอง

- นำาข้อมูลที่เตรียมเป็นสาระสนเทศเพ่ือให้ผู้ใช้ข้อมูลได้ทดลองใช้ 
ประเมินความพงึพอใจทัง้ของผู้ปฏิบัติงาน และผู้ใช้ข้อมูล ตลอดจน
ข้อคดิเห็นถึงปัญหา และอุปสรรคในการปฺฎิบัติงาน การเขา้ถึงข้อมูล 
และการนำาข้อมูลไปใช้
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- นำาผลการประเมิน และข้อคดิเห็นมาปรับปรุงระบบให้ดีข้ึน ทดลอง
ใช้ ประเมิน ปรับปรุงระบบ จนความพึงพอใจของผู้ปฏิบัติงาน และผู้
ใช้ข้อมูลอยู่ในระดับดี

- ในขณะที่พัฒนาระบบสารสนเทศกลุ่มที่ 1 และ 2 นัน้ จะต้อง
ติดตามการดำาเนินการให้มีการจัดเก็บข้อมูลที่ยังไม่มี หรือปรับปรุง
โครงสร้างทีเ่ป็นอุปสรรคต่อการเชื่อมโยงข้อมูลเพ่ือเตรียมเป็น
สารสนเทศกลุ่มที่ 3 จากผู้บริหาร และผู้ปฏิบัติงานที่เก่ียวข้อง ตาม
รูปแบบการจัดการข้อมูลที่ได้จากการระดมสมอง

- นำาข้อมูลที่เตรียมเป็นสาระสนเทศเพ่ือให้ผู้ใช้ข้อมูลได้ทดลองใช้ 
ประเมินความพงึพอใจทัง้ของผู้ปฏิบัติงาน และผู้ใช้ข้อมูล ตลอดจน
ข้อคดิเห็นถึงปัญหา และอุปสรรคในการปฺฎิบัติงาน การเขา้ถึงข้อมูล 
และการนำาข้อมูลไปใช้

- นำาผลการประเมิน และข้อคดิเห็นมาปรับปรุงระบบให้ดีข้ึน ทดลอง
ใช้ ประเมิน ปรับปรุงระบบ จนความพึงพอใจของผู้ปฏิบัติงาน และผู้
ใช้ข้อมูลอยู่ในระดับดี

ระยะที่ 3 การสร้างศูนย์ข้อมูล (6 เดือน)
วิธีการศึกษา อภิปรายกลุ่ม
กลุ่มต้วอย่าง ผู้ปฏิบัติงาน และผู้บริหาร
ผลลัพธที่พงึได้ เกิดศูนย์ข้อมูลที่ทำาหน้าที่เชื่อมโยง และเตรียม

ข้อมูลเป็นสารสนเทศตามรูปแบบการจัดการข้อมูลที่ได้
ทดลองในระยะที่ 2

วิธีการดำาเนินการ
- สรุป และวิเคราะห์งานทัง้หมดที่เกิดข้ึนในระยะที่ 2 เป็น

บทบาท และหน้าที่ของศูนยข์้อมูล
- วิเคราะห์งาน และประเมินทรัพยากรที่ต้องการในการดำาเนิน

กิจกรรมตามรูปแบบที่ทดลองทัง้ในเรื่องของเงิน คน เครื่องมือ
เครื่องใช้ และตังบ่งช้ีผลการปฏิบัติงานของศูนย์ข้อมูล

- อภิปรายกลุ่มร่วมกับผู้ปฏิบัติงาน เพ่ือให้ได้รูปแบบ หรือกลไกที่
ทำาให้เกิดความยัง่ยืนของการเชื่อมโยงข้อมูลจากแหล่งข้อมูล
สุขภาพต่างๆ โดยใช้ศูนย์ข้อมูลเป็นตัวกลาง
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- อภิปรายกลุ่มร่วมกับผู้บริหาร เพ่ือนำาเสนอรูปแบบของศูนย์
ข้อมูล พร้อมบทบาท และหน้าที่ พิจารณาถึงแหล่งทรัพยากรที่
เป็นไปได้ ให้ศูนย์ข้อมูล และเครือขา่ยสามารถดำาเนินการไป
อย่างต่อเนื่อง และยัง่ยืน 

- จัดทำาข้อเสนอแผนการจัดตัง้ศูนย์ข้อมูลด้วยกรอบเวลาแน่นอน 
และได้รับความเห็นชอบจากผู้บริหารที่มีอำานาจในการตัดสินใจ
แล้ว ให้กับผู้รับผิดชอบดำาเนินการต่อไป

กรอบแนวคิดเพื่อพัฒนาระบบการจัดการข้อมูลสุขภาพจังหวัดสงขลา

18 แฟ้มมาตรฐาน

12 แฟ้มมาตรฐานโรงพยาบาลชุมชน
ฐานข้อมลู

ขอ้มูลบริการสุขภาพ

ขอ้มูลสถานะสุขภาพ

ขอ้มูลทรัพยากร
สุขภาพ
ขอ้มูลโรคตดิตอ่/NCD

โรงพยาบาลศนูย์/
โรงพยาบาลทัว่ไป

สร้าง Website การเชื่อมขอ้มูล/
การเผยแพร่ขอ้มูล

สถานีอนามัย

Data Center

Policy Maker GIS Dataประชาชน/ผูบ้ริโภค

ขอ้มูลครัวเรือน/ชุมชน

ขอ้มูลอื่นๆ...

ทีม IT
IT สสจ.
IT รพศ./รพท./รพช.
IT  สสอ./CUP
IT หน่วยอื่นๆ ท่ีเกีย่วขอ้ง
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ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
1. เกิดเว็บไซต์และรูปแบบการจัดการระบบข้อมูลสุขภาพจังหวัดสงขลาผ่านเครือข่ายหรือ

ศูนย์ประสานงานข้อมูลสุขภาพสงขลา ที่มีบทบาทในการรวบรวมข้อมูล การเชื่อมโยง
ข้อมูลระหว่างหน่วยงานต่างๆ ที่เก่ียวข้อง การวิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อมูล และการนำา
เสนอข้อมูล อันจะนำาไปสู่การใช้ประโยชน์ข้อมูลเพ่ือสนับสนุนการดำาเนินงานของภาคี
หน่วยงานที่เก่ียวข้อง รวมถึงการวางแผนป้องกัน แก้ไขปัญหาสุขภาพในจังหวัดสงขลา 

2. มีระบบและกลไกที่จะทำางานอย่างต่อเน่ือง ในการจัดการข้อมูลและพัฒนาข้อมูลสุขภาพ
ในระดับจังหวัด

3. หน่วยงาน ภาคีที่เก่ียวข้อง รวมถึงประชาชนที่สนใจ สามารถเข้าถึงข้อมูล และนำาข้อมูล
ไปใช้ประโยชน์ได้

ระยะเวลาดำาเนินงาน เมษายน 2551 – มีนาคม 2553 (24 เดือน)

คณะทำางาน

1. นายสุจิตร  คงจันทร์
ตำาแหน่ง: 
นักวิชาการสาธารณสุข 7 งานข้อมูลข่าวสาร ฝ่ายแผนงาน สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดสงขลา
ตัง้แต่ พ.ศ. 2520 จนถึงปัจจุบัน
โทร 08 9735 7680, 0 7444 0722, 0 7432 6091 ต่อ 406
แฟกซ์ 0 7431 1929, 0 7432 6098 
อีเมล์ ksujit@health2.moph.go.th   ,   jitkongjun@hotmail.com   ,   ksujit_hsrd@yahoo.com  

การศึกษา:
วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาการวิจัยและพัฒนาระบบสาธารณสุข (Health System Research and Development) 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ 

งานเอกสารด้านการบริหารจัดการด้านสุขภาพ : 

mailto:wiwat.s@psu.ac.th
mailto:jitkongjun@hotmail.com
mailto:ksujit_hsrd@yahoo.com
mailto:ksujit@health2.moph.go.th
mailto:jitkongjun@hotmail.com
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การประเมินผลบุคลากรในด้านการจัดการข้อมูลการบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิในจังหวัด
สงขลา วิทยานิพนธ์วิทยาศาสตร์มหาบัณฑิต สาขาการวิจัยและพัฒนาระบบสาธารณสุข 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 2543 
การวิเคราะห์ต้นทุนสถานีอนามัยจังหวัดสงขลา สุจิตร  คงจันทร์ งานข้อมูลขา่วสาร สำานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดสงขลา

กจิกรรมพิเศษ: 
• ผูป้ระสานงานโครงการปฏิรูประบบบริการสาธารณสุข จังหวัดสงขลา และร่วมประเมิน

ผลการปฏิรูประบบบริการปฐมภูมิในจังหวัดสงขลา  ระยะที่ 1, 2540 - 2543
• ร่วมเป็นคณะทำางานพัฒนาระบบข้อมูลและเทคโนโลยีสารสนเทศจงหวัดสงขลา 
• วิทยากรและอาจารย์พเิศษการพัฒนาระบบข้อมูลสารสนเทศ มหาวิทยาลัยทักษิณ 

มหาวิทยาลัยราชภัฎ สงขลา วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา
• อาจารย์พเิศษนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์บัณฑิต (ต่อเนื่อง 2 ปี) 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ รายวิชาการบริหารระบบข้อมูลข่าวสารสาธารณสุข

2. อาจารย์มงคล ควรหาเวช

ตำาแหน่ง 
อาจารย์ ภาควิชาบริหารธุรกิจ คณะวิทยาการจัดการ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์

ผลงานวิจัยตีพิมพ์ มดีังน้ี
1. มงคล ควรหาเวช และคณะ, รายงานการวิจัยเรื่อง การพัฒนาโปรแกรมระบบการ

จัดการฐานข้อมูลแบบรีเลชัน (ฉบับสมบูรณ์), ศูนย์คอมพิวเตอร์ มหาวิทยาลัยสงขลา
นครินทร์, 2537.

2. มงคล ควรหาเวช, ระบบงานทะเบียนนักศึกษามหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, ศูนย์
คอมพิวเตอร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 2533.

3. มงคล ควรหาเวช, การเขียนโปรแกรมทางธุรกิจ, ภาควิชาบริหารธุรกิจ คณะวิทยาการ
จัดการมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 2544.

4. มงคล ควรหาเวช, การเขียนโปรแกรมทางธุรกิจ, ภาควิชาบริหารธุรกิจ คณะวิทยาการ
จัดการมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 2548.
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5. มงคล ควรหาเวช, ของฝากสำาหรับโปรแกรมเมอร์ ตอน การจัดการกับเครื่องพิมพ,์ 
วารสารวิทยาการจัดการ 23,2 (ก.ค.-ธ.ค.2548) 69-76.

6. มงคล ควรหาเวช, การเขียนโปรแกรมทางธุรกิจ, ภาควิชาบริหารธุรกิจ คณะวิทยาการ
จัดการมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 2548.

3. ดร.ศิริพา อดุมอักษร
ตำาแหน่ง 

อาจารย์ ภาควิชาบริหารเภสัชกิจ คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์

4. นายภาณุมาศ นนทพันธ์
การศึกษา:
วิศวกรรมไฟฟ้า คณะวิศวกรรมศาสตร์
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ 
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ภาคผนวกที่ 1

รายงานการศึกษาสถานการณ์ข้อมูลสุขภาพองค์กรภาครัฐในจังหวัดสงขลา

โดย

นายสจุิตร  คงจันทร์
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มีนาคม 2550
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ภาคผนวกที่ 2

การรวบรวมข้อมูลเบือ้งต้นขององค์กรภาคประชาชนเพื่อจัดทำาฐานข้อมูล
สุขภาพ

โดย

นายภาณุมาศ  นนทพันธ์
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มีนาคม 2550


