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บทที่ 1                                                                            

บทนํา 

1.1 ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

การบริการสาธารณสุขเปนสิทธิขั้นพ้ืนฐานของประชาชนทุกคน โดยกระทรวง
สาธารณสุขมีแนวทางการดําเนินงาน ดวยหลักการสาธารณสุขมูลฐานที่ประกอบไปดวย สี่สวน
หลักคือ การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพ โดยการ
สงเสริมสุขภาพและการปองกันโรคจะเรียกรวมกันวา การสรางเสริมสุขภาพซึ่งเปนการควบคุม
ในระดับปจจัยกอนการเกิดโรค คือการที่สถานพยาบาลหรือหนวยงานทางสาธารณสุขเขาไป
ใหบริการแกประชาชนเพื่อลดโอกาสการเกิดโรครวมถึงปจจัยเสี่ยงที่มีผลตอการเกิดโรค ถือเปน
การลดอุบัติการณและผลกระทบของโรคที่จะเกิดขึ้นในอนาคต  และในสวนของการ
รักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพจะเรียกรวมกันวา การซอมสุขภาพ ถือเปนการควบคุมใน
ระดับการเกิดโรคเปนบริการที่ใหหลังจากการเกิดโรคแลว ซึ่งเชื่อกันวาการสรางสุขภาพจะมี
ประสิทธิผลดีกวาและประหยัดกวาการซอมสุขภาพ เพราะการสรางสุขภาพเปนการจัดการเชิง
รุก ซึ่งหมายถึงกระบวนการเพิ่มสมรรถนะใหคนมีความสามารถเพิ่มขึ้นในการควบคุม และการ
สงเสริมใหสุขภาพของตนเองดีขึ้น โดยสามารถเปลี่ยนแปลง หรือปรับตนใหเขากับสิ่งแวดลอม 
รวมทั้งมีมาตรการลดความเสี่ยงในการเกิดโรค การสรางภูมิคุมกันเฉพาะโรคดวยวิธีการตางๆ 
เพ่ือมิใหเกิดโรค และเพื่อใหการบริการสาธารณสุขเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ จึงจําเปนตองมี
ขอมูลเพื่อใชในการวางแผนการดําเนินการ โดยหนวยงานที่ใหบริการซึ่งก็คือสถานพยาบาลจะมี
หนาที่เก็บขอมูลขณะที่ผูปวยเขามารับบริการ และนําขอมูลที่ไดเหลานี้มาสรุปเปนรายงานหรือ
สถิติที่สามารถใชสนับสนุนการทํางานของสถานพยาบาล เชน อัตราการปวย อัตราการตาย ของ
ผูมารับบริการ ใชในการจัดลําดับสาเหตุการปวย การตาย และการเฝาระวังโรคที่สําคัญ เพ่ือใช
ในการวางแผนการใหบริการ และการจัดเตรียมทรัพยากร นอกจากนี้หนวยงานในระดับนโยบาย 
เชนกระทรวงสาธารณสุขสามารถรวมรวมขอมูลที่เกิดจากสถานพยาบาลแตละแหงเขาดวยกัน
และนํามาประมวลผลเปนรายงาน สถิติ และดัชนีชี้วัดทางสุขภาพ เพ่ือใชสําหรับดูแนวโนมทาง
สุขภาพอนามัยของประชาชน เชนการใชขอมูลของผูปวยในเรื่องพฤติกรรมที่เสี่ยงตอการเกิด
โรค มากําหนดนโยบายและโครงการทางสุขภาพ การจัดสรรงบประมาณ รวมทั้งใชสนับสนุน
การออกกฎหมายหรือพระราชบัญญัติเกี่ยวกับสุขภาพหรือสาธารณสุข เชนการสงเสริมการออก
กําลังกาย โครงการปลอดบุหร่ี การออกกฎหมายตอตานบุหร่ี ทั้งนี้เพ่ือใหการบริการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรคเปนไปอยางมีทิศทางและมีเปาหมายที่ชัดเจน 
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หนวยงานทางสุขภาพภายใตกระทรวงสาธารณสุขแตละหนวยงานมีหนาที่และ
วัตถุประสงคในการทํางานที่แตกตางกัน เชนกระทรวงสาธารณสุข มีหนาที่หลักในการกําหนด
นโยบายทางสุขภาพของประเทศ สําหรับสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ สํานักงาน
ประกันสังคมและกรมบัญชีกลาง จะรับผิดชอบในเรื่องสิทธิการรักษาและการบริหารกองทุน
หลักประกันสุขภาพตามสิทธิการรักษาที่ใช สําหรับสถานพยาบาลซึ่งไดแกโรงพยาบาลและ
สถานีอนามัยจะรับผิดชอบในสวนของการใหบริการแกประชาชนในเรื่องของการรักษา สงเสริม 
ปองกันและฟนฟูสุขภาพ หนวยงานที่ไดกลาวมานั้นมีความตองการใชขอมูลเพ่ือสนับสนุนการ
ทํางานเพื่อบรรลุเปาหมายที่แตกตางกัน แตพบวาวัตถุประสงคหลักของแตละหนวยงานมีความ
คลายคลึงกัน คือการดูแลสุขภาพของประชาชนดังนั้นมีความจําเปนตองใชขอมูลทางสุขภาพ
รวมกัน สงผลใหหนวยงานดังกลาวกําหนดชุดขอมูลทางสุขภาพที่จะใชรวมกันขึ้นมาในรูปแบบ
ของชุดขอมูลสุขภาพรายบุคคล เพ่ือนําขอมูลทางสุขภาพเหลานี้มาใชวางแผนการดําเนินงาน 
โดยมีสถานพยาบาลตางๆ ไมวาจะเปนสถานีอนามัย หรือโรงพยาบาลที่สังกัดกระทรวง
สาธารณสุขทําหนาที่สงขอมูลทางดานสุขภาพตางๆ ใหกับกระทรวงสาธารณสุข โดยโครงสราง
ของขอมูลที่สงนั้น มีบางสวนที่ซ้ําซอนกันทั้งที่เปนชุดขอมูลสุขภาพรายบุคคลเหมือนกัน รวมทั้ง
มีการใชรายชื่อรายการขอมูลที่ตางกัน สงผลใหการนําขอมูลที่ไดนี้ไปวิเคราะหเปรียบเทียบกัน
ไดยาก รวมทั้งมีหลายหนวยงานในภาครัฐที่มีการเก็บขอมูลซํ้าซอนกัน จึงเปนภาระงานของ
สถานพยาบาลในการสงขอมูลซ้ําๆ ทําใหสิ้นเปลืองเวลาในการจัดทําขอมูลดังกลาว รวมทั้งการ
นําขอมูลมาใชประโยชนไมไดอยางเต็มที่ของสถานพยาบาล ฉะน้ันจึงกอใหเกิดแนวคิดในการ
วิเคราะหชุดขอมูลสุขภาพอนามยัในองครวม เพ่ือกําหนดขอบเขตของชุดขอมูลสุขภาพอนามัย 
ใหเหมาะสมสําหรับเปนขอมูลกลางที่พรอมสําหรับการใชงานของหนวยงานที่เกี่ยวของ โดยมี
การกําหนดชื่อรายการขอมูล หรือที่เรียกกันวารหัสมาตรฐาน ตัวอยางเชน รหัสสิทธิการรักษา 
รหัสสถานพยาบาล รหัสยาและเวชภัณฑ รหัสการวินิจฉัยโรค ฯลฯ  เพ่ือเปนการสรางความ
สอดคลองกันของรายการขอมูล เพ่ือใหการแลกเปลี่ยนขอมูลรวมถึงการสรุปผลขอมูลเปนไปได
โดยงาย และยังสามารถใชสรุปสถิติ หรือแนวโนมตางๆ เพ่ือเปนประโยชนตอการบริการ
สาธารณสุขใหแกประชาชน อีกทั้งยังเปนประโยชนตอผูบริหารในการบริหารสถานพยาบาลอีก
ดวย นอกจากนี้ยังรวมถึงการออกแบบฐานขอมูล และระบบสารสนเทศที่เหมาะสมกับขอมูล
ดังกลาว เพ่ือสนับสนุนการบริหารจัดการสถานพยาบาล ทั้งน้ีเพ่ือใหระบบสามารถใชงานได
ครอบคลุม การใหบริการของสถานพยาบาลทั่วไป และมีผลทําใหขอมูลเพ่ือใชในการวาง
แผนการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคครบถวนมากขึ้น ซึ่งจะสามารถลดภาระการจัดเตรียม
แฟมขอมูลในสถานพยาบาล ทําใหมีเวลาในการใหบริการทางการแพทยแกผูปวย รวมถึงชวยใน
การตัดสินใจวางแผนการบริหารสถานพยาบาล  และการบริการสาธารณสุขไดอยางมี
ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
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1.2 วัตถุประสงคของการวิจัย 

เพ่ือพัฒนาและออกแบบระบบสารสนเทศ ที่ใชในการสนับสนุนการบริหาร
จัดการดานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในสถานพยาบาล 
 
1.3 ขอบเขตของการวิจัย 

1. การศึกษาขอมูลและเก็บขอมูลจากหนวยงานและผูปฏิบัติงานที่ เกี่ยวของ            
ที่รับผิดชอบในเรื่องของระบบขอมูลทางสุขภาพโดยตรง ซึ่งกลุมบุคคลที่ทําการสัมภาษณ       
มีความรูและความเชี่ยวชาญ ซึ่งใชเปนตัวแทนในการศึกษาถึงความตองการใชขอมูลในงาน
บริการสาธารณสุข เน่ืองจากหนวยงานภาครัฐมีลักษณะการดําเนินงานในทิศทางเดียวกัน            
โดยหนวยงานที่เขาไปสัมภาษณและเก็บขอมูลแบงออกเปนสองระดับดังนี้ 

o ระดับนโยบาย 

• สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข :
กลุมขอมูลขาวสารสุขภาพ รับผิดชอบในสวนรับผิดชอบฐานขอมูล
สถานีอนามัยและศูนยสุขภาพชุมชน (18 แฟม) และ ฐานขอมูล
โรงพยาบาล (12 แฟม) 

• สํานักงานประกันสุขภาพแหงชาติ : สํานักบริหารการชดเชยคาบริการ 
เปนสวนการรับผิดชอบในเรื่องการบริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพ 

o ระดับปฏิบัติการ 

• สถานีอนามัยทานสัมฤทธิ์จังหวัดนนทบุรี 

• สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี : ศูนยขอมูลขาวสารและ
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

• โรงพยาบาลเกษมราษฎร สาขาประชาชื่น : ฝายการแพทย, แผนกเวช
ระเบียน, แผนก Medical Information System (MIS), แผนกสํานัก
คุณภาพ 

• โรงพยาบาลบานแพว สมุทรสาคร: ฝายการแพทย, แผนกเวชระเบียน 

• โรงพยาบาลบานแพว สาขาพรอมมิตร: ฝายการแพทย, แผนกเวช
ระเบียน 

2. ในการศึกษาขอมูล ขอสนเทศในระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค ซึ่งเปนการจัดบริการเชิงรุก โดยเนนการศึกษาในสวนงานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค ซึ่งหมายถึง กระบวนการเพิ่มสมรรถนะใหคนมีความสามารถเพิ่มขึ้น ในการควบคุม
และการสงเสริมใหสุขภาพของตนเองดีขึ้น โดยสามารถที่จะเปลี่ยนแปลงหรือปรับตนใหเขากับ



 

 

4 

สิ่งแวดลอม รวมทั้งมาตรการลดความเสี่ยงในการเกิดโรค การสรางภูมิคุมกันเฉพาะโรคดวย
วิธีการตางๆ เพ่ือมิใหเกิดโรค โดยศึกษาจากเอกสารประกอบกับขอมูลที่อยูในระบบสุขภาพ
ปจจุบัน ทั้งรายงาน สถิติ และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

3. การศึกษาความตองการใชสารสนเทศในการบริหารงานครอบคลุมการใชงานใน
สวนงานสองระดับ ดังนี้ 

o ระดับปฏิบัติการ (สถานีอนามัย, โรงพยาบาล) เชน ขอมูลการสรางเสริม
สุขภาพการปองกันโรค ขอมูลที่ใชในการสงใหกับกระทรวงสาธารณสุข ขอมูล
สําหรับการสนันสนุนการทํางานในการใหบริการทางสุขภาพของแตละสวนงาน 

o ระดับนโยบาย  (หนวยงานตางๆ ในกระทรวงสาธารณสุข) ขอมูลที่สามารถใช
สรุปภาพรวมทางดานสุขภาพของประชาชน เพ่ือใชในการวางแผนการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค 

4. การกําหนดลักษณะของขอมูลพ้ืนฐานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ใน
การบริการสาธารณสุข ขอมูลพ้ีนฐานที่ไดจะตองอางอิงกับขอมูลที่สถานพยาบาลตองสงให
กระทรวงสาธารณสุข และระบบการบันทึกประวัติการรักษาผูปวยภายในสถานพยาบาล ซึ่งเปน
โครงสรางแบบจําลองแฟมขอมูลประวัติ (Electronic Medical Records, EMRs) ของผูปวย เพ่ือ
ความสอดคลองของขอมูลในแตละหนวยงาน 

5. ขอมูลพ้ืนฐานที่กําหนดขึ้นมานั้นจะสนับสนุนการทํางานดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันโรค ขอมูลที่จัดเก็บน้ันจะเกิดจากการที่ผูปวยเขามารับบริการในสถานพยาบาลซึ่ง
เปนขอมูลสวนบุคคลและประวัติทางการแพทยของผูปวย สวนขอมูลที่เกิดจากการสํารวจจะ
จัดเก็บในรูปแบบขอมูลที่สรุปผลแลว 

6. ระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค มีรายละเอียดดังตอไปน้ี 
o การกําหนดรูปแบบของขอมูล และโครงสรางของชุดขอมูลพ้ืนฐานที่ใชในการ

จัดเก็บ 
o รายงานพื้นฐานที่สามารถสรุปไดจากขอมูลในโครงสรางของชุดขอมูลที่ได

ออกแบบไว  
o ฐานขอมูล  และหนาจอการทํางานเปนสวนที่ ระบบติดตอกับผู ใชงาน

ประกอบดวยแผนภาพคลาสเบื้องตน (Conceptual Class Diagram), 
คุณสมบัติของแตละคลาส (Attribute), แผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางาน 
(User Interface Map) และหนาจอการทํางาน (Graphic User Interface) 
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o การใชงานระบบ 

• ระดับปฏิบัติการซึ่งก็คือสถานพยาบาล สามารถใชระบบในการเก็บ
ขอมูลจากการใหบริการแกผูปวย โดยผานทางหนาจอการรับขอมูลเขา
แลวนําไปเก็บในฐานขอมูล และสามารถนําขอมูลที่อยูในฐานขอมูลมา
สรุปเปนรายงานและแสดงผลไดตามกลุมรายงานพื้นฐานที่กําหนดไว
ในระบบ 

• ระดับนโยบาย เชนกระทรวงสาธารณสุข สามารถนําขอมูลดิบที่อยูใน
ฐานขอมูลของแตละสถานพยาบาลมารวมกัน และสรุปเปนสถิติหรือ
รายงานที่อยูในเรื่องของสุขภาพตามตองการที่นอกเหนือจากกลุม
รายงานพื้นฐานที่มีอยูในระบบ 

ทั้งน้ีในระบบสารสนเทศที่ดําเนินการออกแบบจะไมรวมถึงการเขียนโปรแกรม
และการนําไปติดตั้งเพ่ือใชงานจริง (Implementation) 
 
1.4 ข้ันตอนการดําเนินงาน 

ขั้นตอนการดําเนินงานจะแบงออกเปน 4 ขั้นตอนหลักคือ การกําหนดความ
ตองการขอมูล การกําหนดขอมูลพ้ืนฐาน การออกแบบระบบสารสนเทศ สรุปงานวิจัย โดยมี
รายละเอียดในแตละขั้นตอนเปนไปตามตารางดังตอไปน้ี 



 

 

6 

ตารางที่ 1.1  ตารางแสดงขั้นตอนการดําเนินงาน 

ขั้นตอนการดําเนินงาน วิธีการดําเนินงาน ผลลัพธ 
1.1 ศึกษาและวิเคราะห 
     แฟมขอมูลมาตรฐาน  
     18 แฟม และ12แฟม 
 
 

- ศึกษาและวิเคราะหโครงสรางขอมูลของแฟม   
  ขอมูลมาตรฐาน 18 แฟมและ12 แฟมตามที่ 
  สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขตองการ 
- ศึกษางานวิจัยและทฤษฎีที่เกี่ยวของกับการ  
  วิเคราะหขอมูลสาธารณสุขรวมถึงศึกษาวิธี   
  การวิเคราะหขอมูลและเครื่องมือที่เหมาะสม 

- ภาพรวมและรายละเอียดของแฟม  
  ขอมูลมาตรฐาน 18แฟม และ12แฟม  
  ตามที่สํานักงานปลัดกระทรวง 
  สาธารณสุขตองการ 
- วิธีวิเคราะหขอมูลและเครื่องมือที่ 
  เหมาะสม 

1.2 รวบรวมความ 
     ตองการใชขอมูล 
     ทางดานสาธารณสุข   
     จากหนวยงานตางๆ 

- สัมภาษณบุคลากรจากหนวยงานที่เกี่ยวของ 
  จากระดับนโยบาย และระดับปฏิบัติการ 
- คนหาขอมูลจากวารสาร หนังสือ internet  
  และสื่อตางๆ 
- ศึกษาโครงสรางการทํางานของผูเกี่ยวของ 

- ขอมูลความตองการใชขอมูลทางดาน 
  สาธารณสุขจากหนวยงานตางๆ 
- รายละเอียดของผูเกี่ยวของ ไดแก  
  รายชื่อผูเกี่ยวของ, ขอมูลที่รับเขา,  
  ขอมูลสงตอ และรายงาน หรือสถิติที่ใช 
  งานหรือสงใหผูเกี่ยวของอื่นๆ 

1. การกําหนด 
   ความตองการ 
   ขอมูล 

1.3 วิเคราะหความ 
     ตองการใชขอมูลดาน 
     การสงเสริมสุขภาพ 
     และปองกันโรค 

- แยกประเภทขอมูล ตามความสําคัญและ 
  แหลงที่มา 
- วิเคราะหความตองการใชขอมูลดานการ 
  สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคเพื่อสราง 
  มาตรฐานขอมูลที่จําเปนตองจัดเก็บจาก 
  สถานพยาบาล  

- ขอมูลที่ผานการวิเคราะหจนสามารถ 
  กําหนดเปนมาตรฐานที่จําเปนตอง 
  จัดเก็บจากสถานพยาบาล แยกตาม 
  ประเภท และที่มาของขอมูล 
- ขอมูลที่แตละผูเกี่ยวของตองสงใหผู  
  เกี่ยวของและรับจากผูเกี่ยวของอื่นๆ 
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ขั้นตอนการดําเนินงาน วิธีการดําเนินงาน ผลลัพธ 

2.1 กําหนดขอมูลพื้นฐาน 
     ดานการสงเสริม 
     สุขภาพและการ 
     ปองกันโรค 

- นําขอมูลความตองการใชขอมูลมาวิเคราะห 
  เพื่อกําหนดขอมูลพื้นฐาน ดานการสงเสริม 
  สุขภาพและปองกันโรค 

- ขอมูลพื้นฐานดานการสงเสริมสุขภาพ 
  และปองกันโรคตนแบบ 
- รายงาน หรือสถิติตนแบบที่ตรงกับความ 
  ตองการกับสถานพยาบาล 

2. การกําหนด 
   ขอมูลพื้นฐาน 

2.2. นําขอมูลพื้นฐานดาน 
      การสงเสริมสุขภาพ 
      และปองกันโรคที่สราง 
      ขึ้นนําเสนอผูเกี่ยวของ 
      และรวบรวมผลตอบ 
      กลับสําหรับประมวล  
      ผลและแกไขขอมูล 

- นําขอมูลพื้นฐานดานการสงเสริม 
  สุขภาพ และปองกันโรคที่สรางขึ้น 
  นําเสนอผูเกี่ยวของและรวบรวมผล 
  ตอบกลับสําหรับประมวลผลและ 
  แกไขขอมูล 

- ขอมูลพื้นฐานดานการสงเสริมและ 
  ปองกันโรคที่ปรับปรุงแกไขตามผล 
  ตอบกลับที่ได  

3. การออกแบบ 
   ระบบสารสนเทศ 

3.1 ศึกษาและวิเคราะห 
     ระบบงานสารสนเทศ 
     ดานการสงเสริม 
     สุขภาพและปองกัน 
     โรคในปจจุบัน 

- ศึกษาโครงสรางของระบบงานสารสนเทศ  
  ดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
- ศึกษาโครงสรางฐานขอมูล และรายงานใน 
  ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพ 
  และปองกันโรค 
- ติดตอสถานพยาบาลตัวอยางเพื่อเขาศึกษา 
  และรวบรวมขอมูลสวนที่ตองการเพิ่มเติมจาก 
  ผลลัพธในขั้นตอนการทํางานที่ 1.3 

- ภาพรวมและรายละเอียดของระบบงาน 
  สารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและ 
  ปองกันโรคในสวนที่เกี่ยวของกับการ 
  สรางขอมูลพื้นฐาน 
- รายละเอียดขอมูลสวนเพิ่มเติมจาก 
  ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริม  
  สุขภาพและปองกันโรคเดิมเพื่อสนับสนุน  
  การสรางขอมูลพื้นฐาน 
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ขั้นตอนการดําเนินงาน วิธีการดําเนินงาน ผลลัพธ 
 3.2 การออกแบบชุด 

     ขอมูล และฐานขอมูล  
     รวมถึงการออกแบบ 
     ระบบเพื่อรองรับการ 
     ใชงานของสถาน 
     พยาบาลดานการ 
     สงเสริมสุขภาพและ 
     ปองกันโรค  

- กําหนดโครงสรางฐานขอมูลดานการสงเสริม 
  สุขภาพและปองกันโรค ที่มีรูปแบบมาตรฐาน 
  สําหรับสนับสนุนการทํางานของระบบ เพื่อ 
  ประโยชนในการนําขอมูลไปใช 
- ประเมิลผลจากผูเชี่ยวชาญดานเทคโนโลยี 
  สารสนเทศ 
 

- ขอมูลพื้นฐาน โครงสรางฐานขอมูล และ 
  ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริม 
  สุขภาพและปองกันโรค 

4. สรุปงานวิจัย 4.1 จัดทํารายงานการวิจัย 
     และนําเสนองานวิจัย 

- จัดทํารายงานการวิจัยและนําเสนอ 
  งานวิจัย 

- รายงานการวิจัย 
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ตารางที่ 1.2 แผนผังการดําเนินงาน (Gantt Chart) 

ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. 
ขั้นตอนการทาํงาน / กําหนดการ 

2551 2551 2551 2551 2551 2551 2551 2551 2551 2551 2551 2551 

1.ศึกษาทฤษฎีบทความงานวิจัยและภาพรวม 
  รายละเอียดขอมูลที่เกี่ยวของ                         

2.ศึกษาขอมูลความตองการใชขอมูลทางดาน 
  สาธารณสุขจากหนวยงานที่เกี่ยวของ                         

3. วิเคราะหความตองการใชขอมูล 
                        

4.กําหนดขอมูลพื้นฐานดานการสงเสริมสุขภาพและ 
  ปองกันโรค                         

5. นําเสนอขอมูล ประมวลผลและแกไขขอมูล 
                        

6.ศึกษาโครงสรางระบบงานสารสนเทศดานการ  
  สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในปจจุบัน                         

7.ออกแบบชุดขอมูลและฐานขอมูลรวมถึงการออก    
  แบบระบบดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค                         

8.สรุปผลจัดทํารายงานและนําเสนอผลงานวิจัย 
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1.5 ผลลัพธที่ได 

1. โครงสรางของระบบขอมูลสุขภาพ และปจจัยที่สงผลใหระบบที่ไดสามารถสนองตอ
ความตองการใชงานไดอยางมีประสิทธิภาพ ตั้งแตกระบวนการเริ่มตนซึ่งก็คือการจัดเก็บขอมูล
ไปจนถึงการเขาใจถึงวัถตุประสงคของการนําขอมูลเหลานั้นไปใชประโยชน ซึ่งโครงสรางระบบ
ขอมูลสุขภาพดังกลาวเปนพื้นฐานที่แสดงถึงความสัมพันธในแตละสวนเพ่ือใหการไดมาของ
ระบบขอมูลสุขภาพเปนไปในทิศทางเดียวกัน และสามารถนําขอมูลมาประยุกตใชรวมกันไดเปน
อยางดี 

2. กลุมรายงานและกลุมขอมูล  
o รายงานพื้นฐานที่เปนสวนชวยในการสนับสนุนการทํางานดานการสงเสริม

สุขภาพและปองกันโรค จําแนกออกเปน 3 กลุมคือ สถานะสุขภาพ (Health 
status) ปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health determinants) และระบบบริการสุขภาพ 
(Health system) 

o กลุมของขอมูลพ้ืนฐานทางสุขภาพ ใชสําหรับเปนโครงสรางในการจัดเก็บขอมูล        
แบงออกเปนขอมูลที่เก็บขณะที่ผูปวยมารับบริการในสถานพยาบาล และขอมูล
ที่เกิดจากการสํารวจที่เปนขอสรุป 

3. รายงานที่อยูในระบบขอมูล แบงออกไดเปนสองสวนคือ สวนที่ไดจากฐานขอมูลของ
สถานพยาบาล และสวนไดจากการขอมูลการสํารวจ โดยมีการจาํแนกวารายงานแตละตัวใชกลุม
ขอมูลอะไรบาง และสามารถจําแนกไดตามมิติเพ่ือการนําไปใชสนับสนุนการทํางาน และเปน
ประโยชนแกหนวยงาน ตามระดับของการใชงาน  

o ระดับนโยบาย เชนกระทรวงสาธารณสุขใชสําหรับดูแนวโนมทางสุขภาพ
อนามัยของประชาชน ใชกําหนดนโยบายและโครงการทางสุขภาพ การจัดสรร
งบประมาณ รวมทั้งใชสนับสนุนการออกกฎหมายหรือพระราชบัญญัติเกี่ยวกับ
สุขภาพ  

o ระดับปฏิบัติการ ซึ่งก็คือสถานพยาบาลสามารถใชสนับสนุนการทํางานของ
สถานพยาบาล เชน อัตราการปวย อัตราการตาย ของผูมารับบริการ ใชในการ
จัดลําดับสาเหตุการปวย การตาย และการเฝาระวังโรคที่สําคัญ เพ่ือใชในการ
วางแผนการใหบริการ และการจัดเตรียมทรัพยากร 

4. ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
o รูปแบบของฐานขอมูลและคุณลักษณะของขอมูลในแตละตัว ที่มีความเหมาะสม

กับโครงสรางของระบบขอมูล  
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o หนาจอการทํางานที่ระบบใชติดตอกับผูใชงาน และแผนภูมิการไหลของหนาจอ
การทํางานซึ่งแสดงใหเห็นถึงการทํางานของหนาจอ และวิธีการเขาถึงหนาจอ
เพ่ือการดําเนินงานในสวนตางๆ ประกอบดวย การรับขอมูลเขาระบบจาก
ผูใชงาน การสงคําสั่งใหโปรแกรมดําเนินงาน และการแสดงผลขอมูลเพ่ือดู
ผลสรุปในรูปแบบตามที่ตองการ 

o เอกสารและรายงาน โดยมีรายละเอียดรูปแบบของการแสดงผลตามฟอรมการ
ใชงาน และลักษณะการใชงานของรายงาน 

 
1.6 ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 

1. สามารถใชขอมูลนําเขาจากรูปแบบชุดขอมูลพ้ืนฐานที่สรางขึ้นมาสรุปผลเพ่ือใช 
สนับสนุนงานดานการบริหาร โดยขึ้นกับวิธีการประเมินของแตละหนวยงาน 

2. มีขอมูลสนับสนุนดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคอยางเปนระบบ สามารถ
เสนอแนะรายงานหรือสรุปสถิติที่สรางขึ้นได จากขอมูลนําเขาเหลานั้น เพ่ือนํามาใชงานไดอยาง
สะดวก รวดเร็ว 

3.  ชวยใหสถานพยาบาลมีความคลองตัว และมีศักยภาพในการดําเนินงานในดานการ
นําขอมูลมาใชวางแผนการใหบริการดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค รวมทั้งหนวยงาน
ในระดับนโยบายสามารถใชขอมูลสําหรับบดูแนวโนมทางสุขภาพอนามัยของประชาชน และการ
กําหนดนโยบายและแผนงานเพื่อใหการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคเปนไปอยางมี
ทิศทางและมีเปาหมายที่ชัดเจน 

4. สามารถบริหารจัดการขอมูลใหเปนประโยชนตอการบริหารสถานพยาบาล ชวยใน
การตัดสินใจของผูบริหารสถานพยาบาลในเรื่องการวางแผนการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
การบริหารจัดการทรัพยากร และการเพิ่มประสิทธิภาพในการดําเนินงานภายในสถานพยาบาล 
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1.7 โครงสรางของวิทยานิพนธ 

ในหัวขอน้ีจะบงบอกถึงสิ่งที่จะนําเสนอในแตละขั้นตอนการทํางาน เพ่ือแสดงให
เห็นถึงรายละเอียดที่ประกอบอยูในเน้ือหาแตละบท 
 

- ศึกษาและวิเคราะห แฟมขอมูลมาตรฐาน
18 แฟม และ12แฟม

- รวบรวมความตองการใชขอมูลทางดาน
สาธารณสุขจากหนวยงานตางๆ

- วิเคราะหความตองการใชขอมูลดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

การกําหนดความตองการขอมูล

- กําหนดขอมูลพ้ืนฐานดานการสงเสริม
สุขภาพและการปองกันโรค 

- นําขอมูลพื้นฐานดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคที่สรางขึ้นนําเสนอผูเก่ียวของ  
และรวบรวมผลตอบกลับสําหรับประมวลผล  
และแกไขขอมูล

การกําหนดขอมูลพ้ืนฐาน

- ศึกษาและวิเคราะหระบบงานสารสนเทศดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในปจจุบัน

- การออกแบบชุดขอมูลและฐานขอมูลรวมถึง  
การออกแบบระบบเพื่อรองรับการใชงานของ 
สถานพยาบาลดานการสงเสริมสุขภาพและ  
ปองกันโรค

การออกแบบระบบสารสนเทศ

- สรุปผลการวิจัย การอภิปรายผลการวิจัย  
และขอเสนอแนะ

สรุปงานวิจัย

สวนของเนื้อหาที่แสดงในขั้นตอนการทํางานนี้
บทที่2 : การศึกษาขอมูลจากงานวิจัยและทฤษฎี  
บทที่3 : การดําเนินงานวิจัยในสวนของ

- หลักการและแนวคิดของการพัฒนาระบบ
สารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค

- การกําหนดความตองการขอมูล

สวนของเนื้อหาที่แสดงในขั้นตอนการทํางานนี้
บทที่3 : การดําเนินงานวิจัยในสวนของ

การกําหนดขอมูลพื้นฐานในระบบ 
บทที่4 : การออกแบบระบบ

เนื้อหาในสวนนี้จะแสดงถึงผลลัพธที่ได
จากการกําหนดขอมูลซึ่งประกอบดวย
- โครงสรางของระบบขอมูลสุขภาพ 
- กลุมของขอมูลที่เปนโครงสรางที่ใช 
ในการเก็บขอมูล และรายงานพื้นฐาน 

- การสรุปรายงานที่อยูในระบบ

สวนของเนื้อหาที่แสดงในขั้นตอนการทํางานน้ี
บทที่5 : การออกแบบระบบสารสนเทศ 

เนื้อหาในสวนน้ีจะประกอบดวย  
- แผนภาพคลาสเบื้องตน 
- การออกแบบและแผนภูมิการไหล
ของหนาจอการทํางาน

- เอกสารและรายงานที่มีอยูในระบบ

สวนของเนื้อหาที่แสดงในขั้นตอนการทํางานนี้
บทที่6 : สรุปงานวิจัยและขอเสนอแนะ

- สรุปผลการวิจัย
- การอภิปรายผลการวิจัย
- ปญหาและอุปสรรคในการทําวิจัย
- การสัมภาษณและการประเมินผล
- ขอเสนอแนะในการทําวิจัยเพิ่มเติม

 
รูปที่ 1.1 เนื้อหาที่ประกอบแตละขั้นตอนการทํางาน 
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บทที่ 2                                                                            

ทฤษฎีและผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

ระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่มีประสิทธิภาพนั้น 
จําเปนตองคํานึงถึงหลักการออกแบบที่ถูกตองและขอมูลที่อยูในระบบนั้นจะตองบงบอกถึง
เรื่องราวที่สําคัญทางสุขภาพที่นําไปใชเปนประโยชนไดอยางแทจริง และมีโครงสรางที่เหมาะสม 
โดยการศึกษาทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวของจะเปนอีกหนึ่งแนวทางในการดําเนินงานเพื่อให
ไดผลลัพธตามตองการ เน้ือหาของบทนี้จะแบงไดเปน 2 สวน ดังนี้  

สวนแรกจะเปนสวนของทฤษฎี ประกอบดวยเรื่องของการบริการสาธารณสุขซึ่ง
จะบอกถึงหนาที่ความรับผิดชอบของหนวยงานทางสุขภาพวามีบทบาทในการใหบริการ
ประชาชนอยางไร ถัดมาจะเปนเรื่องกลุมงานเวชกรรมสังคมวามีการจัดการดําเนินงานในเรื่อง
การใหบริการทางสุขภาพอยางไรบาง จากนั้นจะเปนแนวคิดเกี่ยวกับการเฝาระวังโรความี
แนวทางและขั้นตอนในการปองกันอยางไรบาง เม่ือเราทราบถึงหลักการของการบริการ
สาธารณสุขแลวหัวขอถัดมาจะเปนเรื่องของการจัดการดานเวชระเบียนซึ่งเปนกระบวนการดูแล
และบันทึกเหตุการณของผูปวยอยางเปนระบบและมาตรฐานที่ใชในการบันทึกเวชระเบียน สวน
ถัดมาเปนระบบสารสนเทศแสดงใหเห็นวาขอมูลที่นํามาประมวลผลเพื่อสนับสนุนการทํางานให
เปนไปอยางมีประสิทธิภาพนั้นความาจากแหลงขอมูลใดและลักษณะของโครงสรางระบบที่
เหมาะสม ในสวนของการนําเขาและแสดงผลขอมูลน้ันควรมีโครงสรางที่ใชในการเก็บขอมูล
อยางไร การแสดงผลควรออกมาในรูปแบบใดเพื่อใหงายตอการนําไปใช ในสวนของการ
ประมวลผลขอมูลและแนวคิดเกี่ยวกับฐานขอมูลนั้นจะเปนสิ่งที่แสดงใหเห็นถึงการออกแบบการ
จัดเก็บขอมูลที่สามารถสนับสนุนการทํางานในการประมวลผลขอมูลใหเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ 

เนื้อหาในสวนหลังจะเปนงานวิจัยที่เกี่ยวของ เปนการศึกษาเพื่อนําแนวคิดมา
ประยุกตใชกับกระบวนงานในแตละสวน เพ่ือระบบที่ไดออกมามีความเหมาะสมสามารถใชงาน
ไดจริงประกอบดวยงานวิจัยที่ใชเทคนิคการออกแบบระบบโดยยึดผูใชเปนศูนยกลางกลาวถึง
ระเบียบวิธีที่ใชในการดําเนินงานวาเปนไปในลักษณะใด งานวิจัยเกี่ยวกับการสรางระบบดูแล
รักษาสุขภาพในแตละรายบุคคล โดยโครงสรางที่ใชมีความยืดหยุนสูงเหมาะสมกับการทํางาน 
งานวิจัยการพัฒนาโครงสรางแฟมขอมูลแสดงถึงการออกแบบหลักการทํางานในแตละสวน 
งานวิจัยการพัฒนาฐานขอมูลเพ่ือสงเสริมการวิจัยผลลัพธทางสุขภาพและการพัฒนาระบบ
สนับสนุนการสื่อสารผานอินเตอรเนต ซึ่งเปนแนวคิดในการประเมินความเปนไปไดของปจจัย
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นําเขาและความตองการใชขอมูลควรมีโครงสรางมาตรฐานอยางไรเพื่อที่ขอมูลน้ันสามารถ
นําไปใชประโยชนรวมกันได 
 
2.1 การบริการสาธารณสุข 

การบริการสาธารณสุขหมายถึง การจัดใหมีบริการสาธารณสุขตามบทบาท และ
หนาที่ความรับผิดชอบของกระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย 4 องคประกอบ (สารานุกรมไทย
สําหรับเยวชนฯ, เลม 12, การบริการทางการแพทยและสาธารณสุขในชนบท) ดังนี้ 

1. การรักษาพยาบาล เปนการบริการสาธารณสุขเพ่ือการวินิจฉัยโรคและการ
รักษาพยาบาล บริการดังกลาวไดแก การใหบริการรักษาพยาบาล การจัดใหมีการรับหรือสงตอ
ผูปวย และการชันสูตรทางหองปฏิบัติการ 

2. การสงเสริมสุขภาพ เปนการบริการสาธารณสุขที่สนับสนุนสงเสริมใหประชาชนมี
สุขภาพกายและสุขภาพจิตที่สมบูรณ อยูในสังคมไดอยางปกติสุข บริการดังกลาวไดแก การ
วางแผนครอบครัว การอนามัยแมและเด็ก การสงเสริมโภชนาการ    การอนามัยโรงเรียน การ
ทันตสาธารณสุข การสุขศึกษา และการสงเสริมสุขภาพจิต 

3. การควบคุมและปองกันโรค เปนการบริการสาธารณสุขเพ่ือการปองกันโรคแก
ประชาชน รวมทั้งการควบคุมหรือกําจัดโรคที่เกิดขึ้นแลว บริการดังกลาวไดแก การสรางเสริม
ภูมิคุมกันโรค การสุขาภิบาลและอนามัยสิ่งแวดลอม การเฝาระวังโรค และการควบคุมหรือกําจัด
โรคติดตอ 

4. การฟนฟูสมรรถภาพ   เปนบริการสาธารณสุขเพ่ือการปองกันผูปวยมิใหเกิดความ
พิการ หรือกําจัดความพิการใหหมดไป เพ่ือใหผูปวยมีรางกายและจิตใจกลับเขาสูสภาพทาง
รางกายหลังการเจ็บปวย การฟนฟูสภาพทางจิตใจ และกายภาพบําบัดอ่ืน ๆ 

2.1.1 องคประกอบของงานสาธารณสุขมูลฐาน 

องคประกอบของงานสาธารณสุขมูลฐานประกอบดวยการบริการแบบ 
ผสมผสาน 4 ดาน คือ การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟู
สภาพ ซึ่งงานทั้ง 4 ดานนี้ สามารถแยกออกเปนงานที่ประชาชน จะมีสวนรวมในการดําเนินงาน
ไดดังตอไปน้ี 

o การใหการศึกษาวิธีปองกันและการควบคุมปญหาสุขภาพอนามัยที่มีอยู  
o การสนับสนุนการจัดหาอาหารและโภชนาการ  
o การจัดหาน้ําสะอาดใหพอเพียงและการสุขาภิบาลขั้นพ้ืนฐาน  
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o การดูแลอนามัยแมและเด็ก และการวางแผนครอบครัว  
o การสรางเสริมภูมิคุมกันโรคเพื่อตอตานโรคติดตอที่สําคัญ  
o การปองกันและควบคุมโรคระบาดในทองถิ่น  
o การรักษาพยาบาลที่เหมาะสมสําหรับโรคและการบาดเจ็บที่พบบอย  
o การจัดหายาที่จําเปนไวใชในหมูบาน  
o การทัตกรรมสาธารณสุข  
o การสุขภาพจิต 

2.1.2 หนาที่ความรับผิดชอบ 

1. งานสงเสริมสุขภาพและรักษาพยาบาลชุมชน ประกอบดวย 
o งานอนามัยแมและเด็ก 
o งานวางแผนครอบครัวในชุมชน 
o งานโภชนาการ 
o งานอนามัยโรงเรียน 
o งานสุขภาพจิตในชุมชน 
o งานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 
o งานรักษาพยาบาลในชุมชน/โรงเรียน/สถานประกอบการ 

2. งานสงเสริมปองกัน-ควบคุมโรค และระบาดวิทยา 
o งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 
o งานปองกัน-ควบคุมโรคเรื้อน 
o งานปองกัน-ควบคุมวัณโรค 
o งานปองกัน-ควบคุมโรคเอดส 
o งานปองกัน-ควบคุมโรคไขเลือดออก 
o งานปองกัน-ควบคุมโรคอุจจาระรวงและโรคติดตอทั่วไป 
o งานเฝาระวังทางระบาดวิทยา 
o งานติดตามผูปวยในชุมชน 
o งานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม 
o งานติดตามเด็ก 0-5 ป ที่ขาดนัดการรับวัคซีนอยางตอเนื่อง 
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2.1.3 มิติของสุขภาพ 

1. การสงเสริมสุขภาพ เปนกลไกการสรางความเขมแข็งใหแกสุขภาพกาย สุขภาพจิต 
สุขภาพ 

2.  การปองกันโรค ไดแก มาตรการลดความเสี่ยงในการเกิดโรค รวมทั้งการสราง
ภูมิคุมกัน เฉพาะโรค ดวยวิธีการตางๆ นานา เพ่ือมิใหเกิดโรคกาย โรคจิต โรคสังคม และโรค
ศีลธรรม  

3. การรักษาโรค เม่ือเกิดโรคขึ้นแลว เราตองเรงวินิจฉัยโรควาเปนโรคอะไร แลวรีบให
การรักษาดวยวิธีที่ไดผลดีที่สุดและปลอดภัยที่สุดเทาที่มนุษยจะรูและสามารถใหการบริการ
รักษาได เพ่ือลดความเสียหายแกสุขภาพ หรือแมแตเพ่ือปองกันมิใหเสียชีวิต  

4. การฟนฟูสภาพ หลายโรคเมื่อเปนแลวก็อาจเกิดความเสียหายตอการทํางานของ
ระบบอวัยวะหรือทําใหพิการ จึงตองเร่ิมมาตรการฟนฟูใหกลับมามีสภาพใกลเคียงปกติที่สุด
เทาที่จะทําได 

การสงเสริมสุขภาพ หมายถึง กระบวนการเพิ่มสมรรถนะใหคนมีความสามารถ
เพ่ิมขึ้นในการควบคุมและการสงเสริมใหสุขภาพของตนเองดีขึ้น และสามารถที่จะเปลี่ยนแปลง
หรือปรับตนใหเขากับสิ่งแวดลอม  

การสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค เรียกรวมกันวา "การสรางสุขภาพ" โดย
ทํากอนเกิดโรค สวนการรักษาโรคและการฟนฟูสภาพนี้ เรียกรวมกันวา "การซอมสุขภาพ" ทํา
หลังจากเกิดโรคแลว ซึ่งเชื่อกันวา "การสรางสุขภาพ" มีประสิทธิผลดีกวา และประหยัดกวา 
"การซอมสุขภาพ"  

"การสรางสุขภาพ" เปนมาตรการที่ประชาชนชวยตัวเองไดมากกวา "การซอม
สุขภาพ" ซึ่งตองอาศัยคลินิกและโรงพยาบาลเปนหลัก 

2.1.4 ระดับของสุขภาพ 

เม่ือพูดถึงสุขภาพ เราตองแนชัดวาเราหมายถึงระดับไหน เพราะมาตรการแต
ละระดับไมเหมือนกัน ซึ่งสุขภาพสามารถแบงได 4 ระดับ 

1. ระดับบุคคล หมายถึง สุขภาพกาย-สุขภาพจิต-สุขภาพสังคม และสุขภาพศีลธรรม
ของแตละคน  

2. ระดับครอบครัว หมายถึง สุขภาพทั้ง 4 องคประกอบของครอบครัว  
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3. ระดับชุมชน-ประเทศ หมายถึง สุขภาพทั้ง 4 องคประกอบของชุมชนหรือประเทศ   

4. ระดับสากล-นานาประเทศ หมายถึง สุขภาพทั้ง 4 องคประกอบในระดับสากล 
 
2.2 กลุมงานเวชกรรมสังคม 

2.2.1 งานรักษาพยาบาลชุมชน 
o งานรักษาพยาบาลชุมชนและบริการพยาบาลแกผูปวยกลุมพิเศษตางๆ 

• Home Health Care  

• หนวยสาธารณสุขเคลื่อนที่  

• จัดบริการพยาบาลแกกลุมเฉพาะ เชน โรคติดตอ โรคไมติดตอ 
ยาเสพติด  ผูสูงอายุ ผูพิการในชุมชน  

• งานจัดบริการรักษาพยาบาลและสนับสนุนโครงการพิเศษตางๆ การ
ตรวจสุขภาพในชุมชน โรงเรียน โรงงาน การคนหาคัดกรองผูปวย 

o งานสาธารณสุขในเขตเมืองและสนับสนุนงานสาธารณสุขตางๆ  

• งานสาธารณสุขมูลฐาน  
งานพัฒนาสถานีอนามัย ศูนยบริการสาธารณสุข ศูนยสุขภาพชุมชน Primary Care Unit (PCU) 
และระบบเวชปฏิบัติครอบครัว (Family Medicine)   

• บริการสงเสริมสุขภาพและควบคุมปองกันโรคตามปญหาสาธารณสุข  

• สนับสนุนการดําเนินงานของ คณะทํางานประสานงานสาธารณสุข
อําเภอ  

• งานประสานระบบสงตอและงานรักษาพยาบาลทางวิทยุ  
o งานโครงการพิเศษอ่ืนๆ เชนงานประกันสุขภาพ ประกันสังคม คุมครอง

ผูบริโภค 

2.2.2 งานสงเสริมปองกันและควบคุมโรค 
o     งานสงเสริมสุขภาพ 

• งานอนามัยแมและเด็ก 

• งานวางแผนครอบครัว 

• งานโภชนาการ 

• งานอนามัยโรงเรียน 

• งานทันตสาธารณสุข 

• งานสุขภาพจิต 



 
 
 

 

18 

o งานปองกันและควบคุมโรค  

• รวบรวมขอมูลและสามารถวิเคราะหปญหาสาธารณสุขดานควบคุม
โรคติดตอและไมติดตอ  

• ประสานงานกับหนวยงานที่เกี่ยวของในการจัดบริการดานควบคุม
ปองกันโรคในเขตพื้นที่รับผิดชอบและระดับจังหวัดและระดับเขตดวย 

• สอบสวนโรคที่กําหนดใหเฝาระวังและควบคุมโรคใหทันเวลาปองกัน
การแพรกระจายของโรค พาหะนําโรคการรายงานการเกิดโรด และ
ศึกษาการระบาดของโรค โดยศึกษาสาเหตุปจจัยการเกิดโรคและที่เอ้ือ
ตอการเกิดโรค 

• จัดบริการสาธารณสุขเชิงรุกใหกับประชาชนกลุมเสี่ยงกลุมดอยโอกาส 
เชน การจัดบริการสาธารณสุขใหกับประชาชนกลุมเสี่ยงตอการเกิดโรค
ระบาด การควบคุมโรคในโรงพยาบาล ชุมชน จังหวัดและระดับเขต 
ไขเลือดออก อุจจาระรวง วัณโรค โรคติดตออ่ืนๆ และโรคไมติดตอ 

• การฝกอบรมและใหคําปรึกษาดานวิชาการแกเจาหนาที่ในหนวยงาน
ทั้งภาครัฐและเอกชน องคกรชุมชนและประชาชนในพื้นที่ ตลอดจนการ
สรางหลักสูตรในการอบรมและนําไปขยายผลในระดับจังหวัดและเขต 

• การนิเทศงานติดตามประเมินผลในระดับตางๆ สถานีอนามัย 

• การกําหนดมาตรฐานงานในการดําเนินงานโรคติดตอ และโรคไมติดตอ 

• การวิจัยและพัฒนาเทคโนโลยีดานการควบคุมโรค งานโรคติดตอ และ
โรคไมติดตอ เพ่ือนําไปพัฒนางานบริการบริการสาธารณสุข ใน
กลุมเปาหมายใหมีคุณภาพ 

2.2.3 งานอาชีวเวชกรรม 

งานอาชีวเวชกรรม (Occupational Medicine) เปนองคประกอบหนึ่งของงาน
อาชีวอนามัย (Occupational Health) ซึ่งหมายถึง การดูแลสุขภาพอนามัยและความปลอดภัย
ของคนที่ทํางานในทุกสาขาอาชีพ ทั้งทางดานรางกาย จิตใจ และสังคม 

เปนงานหนึ่งของโรงพยาบาลศูนยและโรงพยาบาลทั่วไป ซึ่งทําหนาที่จัดบริการ
เชิงรุก เพ่ือปองกันโรคและสงเสริมสุขภาพ ในกลุมเสี่ยง และจัดบริการตั้งรับแบบผสมผสาน 
รวมกับกลุมงานเทคนิคบริการอ่ืนๆ ในโรงพยาบาล 
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o งานบริการในโรงพยาบาล  

• การตรวจวินิจฉัยโรคจากการทํางานและสงตอผูปวยเพ่ือการรักษา   

• การตรวจสุขภาพกอนเขางาน  

• การเฝาระวังโรคจากการทํางาน อุบัติเหตุจากการทํางาน  

• การสอบสวนโรค  

• การอบรมความรูทางวิชาการแกบุคลากรในหนวยงานและประชาชน
ทั่วไป  

• เปนศูนยขอมูลขาวสารงานอาชีวเวชกรรม  
o งานบริการนอกโรงพยาบาล  

• จัดบริการสาธารณสุขในกลุมคนงานในโรงงานอุตสาหกรรมและ
เกษตรกร  

• จัดบริการดานอนามัยสิ่งแวดลอมในสถานประกอบการ  

• ยกระดับโรงงานอุตสาหกรรมตัวอยางตามเกณฑมาตรฐาน  

• สอบสวนโรคและควบคุมปองกันโรคจากการทํางาน  
o งานสาธารณสุขมูลฐาน สนับสนุนงานสาธารณสุขมูลฐาน และความปลอดภัยใน

การทํางานโดย  

• สนับสนุนการจัดตั้งองคกรอาสาสมัครสาธารณสุข  

• สนับสนุนการดําเนินงานของคณะกรรมการ และเจาหนาที่ความ
ปลอดภัย  

• ฝกอบรมความรูอาสาสมัครสาธารณสุขโรงงาน  

• นิเทศติดตาม ยกระดับโรงงานตัวอยางตามเกณฑมาตรฐาน  
o งานประสานงาน  

• ประสานงานกับหนวยงานในโรงพยาบาล เชน งานประกันสังคม งาน
ชันสูตร  

• ประสานงานกับหนวยงานนอกโรงพยาบาล เชน สาธารณสุขจังหวัด  
o งานคนควาวิจัยและเผยแพรความรูทางดานวิชาการในงานอาชีวเวชกรรม 
o งานฝกอบรม 

ฝกอบรมดานอาชีวอนามัยและความปลอดภัยแก พยาบาลประจําโรงงาน 
เจาหนาที่ความปลอดภัย แพทยพยาบาลและเจาหนาทีสาธารณสุขที่ดําเนินการ ใหบริการแก
สถานประกอบการตางๆ 
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2.3 แนวคิดเก่ียวกับการเฝาระวังโรค (Disease Surveillance) 

การเฝาระวังโรค (Disease Surveillance) นับเปนรากฐานทางระบาดวิทยาที่
สําคัญสําหรับงานสาธารณสุขสมัยใหม เปนแนวทางในการปองกันและควบคุมโรคเมื่อครั้งอดีต
การเฝาระวังโรคเกิดขึ้นเพ่ือเปนแนวทางในการปองกันและควบคุมโรคติดเชื้อ แตระยะตอมาได
ขยายขอบขายของงานครอบคลุมโรคไรเชื้อ และงานสาธารณสุขแขนงตางๆ เชน การเฝาระวัง
ทางโภชนาการ การเฝาระวังทางอาชีวอนามัย การเฝาระวังอุบัติเหตุ การเฝาระวังความพิการ
แตกําเนิด เปนตน ปจจุบันยังครอบคลุมไปถึงการเฝาระวังปจจัยเสี่ยงของโรคตางๆ เชนการสูบ
บุหรี่ การดื่มสุรา การติดสารเสพติด และยังไดนําไปใชในมาตรการการรักษาและปองกันดานสุข
ภาพอนามัย 

2.3.1 ความหมายของการเฝาระวังโรค 

อเลคซานเดอร ดี แลงเมียร (Alexander D. Langmuir,1963 อางใน ไพบูลย  
โลหสุนทร,2540 ) ใหคําจํากัดความของการเฝาระวังโรควาเปนการเฝาสังเกตอยางตอเนื่อง
เกี่ยวกับการกระจายและแนวโนมของอุบัติการณของโรค โดยมีการเก็บรวบรวมขอมูลอยาง    
เปนระบบการวิเคราะหขอมูล และการประเมินรายงานการปวยและการตาย รวมทั้งขอมูลสําคัญ
อ่ืนๆ และกระจายขาวสารไปใหผูที่จําเปนตองรูอยางสมํ่าเสมอและตอเนื่อง 

ลาสท เจเอ็ม (Last JM, 1983 อางใน ไพบูลย โลหสุนทร, 2540) ไดกลาววา 
การเฝาระวังโรค (Surveillance of Disease) หมายถึง การเฝาสังเกตอยางตอเน่ืองในดานตางๆ
ทั้งหมดของการเกิดโรค และการแพรกระจายของโรคเพื่อนําไปสูมาตรการการสืบสวน 
สอบสวนและการควบคุมโรคอยางมีประสิทธิภาพ 

ประยูร กุนาศลและศุภชัย ฤกษงาม (2539) ไดใหความหมายของการเฝาระวัง 
ทางระบาดวิทยา (Epidemiological Surveillance) วาหมายถึง การติดตาม สังเกตและพินิจ 
พิจารณาอยางสมํ่าเสมอและตอเนื่อง เพ่ือใหทันตอการเปลี่ยนแปลง (Dynamic Process) ของ 
ลักษณะการเกิด และการกระจายของโรคภัยไขเจ็บตางๆ รวมทั้งองคประกอบที่มีอิทธิพลตอการ
เปลี่ยนแปลงนั้นๆ จากขอมูลขาวสารตางๆ (Data and Information) ทั้งในภาวะปกติและภาวะ
ผดิปกติของเหตุการณเหลานั้น ทั้งนี้จะตองไดรายละเอียดของบุคคล เวลา และสถานที ่

การเฝาระวังทางระบาดวิทยาจึงเปนกิจกรรมที่สําคัญที่จะทําใหทราบถึงระดับ
ของการเกิดโรคในชุมชนที่เรียกวา โรคประจําทองถิ่น (Endemic Level) ทราบถึงแบบแผนการ
เกิดขึ้นของโรค (Disease Pattern) ผลจากการเฝาระวังอยางมีประสิทธิภาพเชนน้ี หากมี
ลักษณะผิดปกติเกิดขึ้นจะสามารถคนพบการระบาด (Epidemic) ไดทันทวงทีตั้งแตระยะเริ่มแรก
ของการเกิดปญหาไมระบาดแพรกระจายออกไปในวงกวางจนไมสามารถสอบสวนคนหาสาเหตุ
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ของการระบาดได ซึ่งเปนกิจกรรมที่จะตองดําเนินการอยางเปนระบบตอเน่ืองและสม่ําเสมอ
ตามลําดับ 

การเฝาระวังสวนบุคคล (Personal Surveillance) การติดตามเฝาสังเกตผู
สัมผัสโรคเพื่อใหคําแนะนําชวยเหลือจะไดรูทันทีเม่ือเจ็บปวย ทั้งน้ีไมจํากัดการประกอบกิจกรรม 
หรือเขตที่พักอาศัย นับเปนมาตรการในการควบคุมและปองกันโรคอยางหนึ่ง 

ดังน้ันในการดําเนินงานเฝาระวัง (Surveillance) จะมีอยู 3 ลักษณะดวยกัน คือ 
การเฝาระวังโรคการเฝาระวังทางระบาดวิทยาและการเฝาระวังสวนบุคคลดังที่ไดกลาวมาขางตน 

2.3.2 วัตถุประสงคและจุดมุงหมายของการเฝาระวังโรค 

การจัดตั้งระบบการเฝาระวังโรคสําหรับกิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งตองกําหนด
วัตถุประสงคใหชัดเจนกอนวาตองการอะไร ตองการขอมูลขาวสารประเภทใด จําเปนตอง       
เฝาสังเกตอยางตอเนื่องหรือไมใชวิธีการสํารวจขอมูลเปนครั้งคราวแทนหรือไม วัตถุประสงคและ
จุดมุงหมายของการเฝาระวังประกอบดวย 

1. เพ่ือทราบถึงการเปลี่ยนแปลงของการเกิดโรคภัยไขเจ็บ และการระบาดของโรคได
ทันทวงที จะไดดําเนินการสืบสวนหาสาเหตุ และวางมาตรการในการปองกันและควบคุม 

2. เพ่ือทราบถึงการกระจายของโรคและแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของโรคภัยไขเจ็บใน
ชุมชน หรือเปนการพรรณนาการกระจายของโรคเกี่ยวกับลักษณะของบุคคล สถานที่และเวลา 

3. เพ่ือทราบถึงภาวะเสี่ยงของการเกิดโรคของประชากร เชน การเฝาระวังอัตรา
ครอบคลุมการไดรับวัคซีนของประชากร การศึกษาระดับภูมิคุมกันโรค 

4. เพ่ือทราบถึงประชากรที่เสี่ยงตอการเกิดโรคกําหนดเขตที่มี ความเสี่ยงตอการเกิด
โรคสูง 

5. เพ่ือทราบถึงการเปลี่ยนแปลงที่สําคัญเกี่ยวกับวิถีการดํารงชีวิต (Life Style) 
พฤติกรรมอนามัยสิ่งแวดลอมแมลงหรือพาหะนําโรคที่จะนําไปสูการเปลี่ยนแปลงของการเกิด
โรคในชุมชน 

6. เพ่ือประเมินผลโครงการปองกันและควบคุมโรค 

7. เพ่ือสรางสมมติฐานในการศึกษาเชิงวิเคราะหและเชิงทดลอง 
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2.3.3 ข้ันตอนการเฝาระวังโรค 

การเฝาระวังโรคหรือการเฝาระวังทางระบาดวิทยาจะตองมีการติดตาม         
เฝาสังเกตลักษณะการเกิดโรค ภัยอันตรายตอสุขภาพอนามัยของประชากรอยางใกลชิดและ    
ตอเนื่องประกอบดวยกิจกรรมหลัก 3 ประการคือ 

1. การเก็บรวบรวมขอมูลอยางมีระบบ ในการเก็บรวบรวมขอมูลจะมีกิจกรรมสําคัญได
แกการสังเกตเปนการพิจารณาวาขอมูลน้ันมีลักษณะผิดแผกไปจากเดิมหรือขอมูลอ่ืนอยางไร 
การซักถามเปนการรวบรวมรายละเอียดของขอมูลเพิ่มเติมใหชัดเจนยิ่งขึ้นการตรวจสอบเพื่อ
ยืนยันใหเกิดความมั่นใจในความถูกต องข อมูลที่ มีอยู การบันทึก เป นการจดรวบรวม
รายละเอียดตางๆ ไว เป นหลักฐานเพื่อพิจารณาเปรียบเทียบหรือทบทวนไดภายหนา          
การรายงานกระจายขอมูลใหผูเกี่ยวของไดทราบ 

2. การวิเคราะหขอมูลและการแปลผล เปนการวิเคราะหขอมูลตามประเด็นตางๆของ
ตัวแปรที่มีอยู  และแปลผลการวิเคราะหขอมูลเพ่ือแสดงลักษณะของประชากรที่เปนเจาของ     
ขอมูลวามีลักษณะอยางไรและการเกิดโรคนั้นมีการกระจายของจํานวนการปวยไปตามตัวแปร
ตางๆอยางไร 

3. การกระจายขอมูลขาวสารหรือการรายงานสถานการณของโรคไปใหผูเกี่ยวของได
ทราบและนํ าไปใชประโยชน เชน นําไปกําหนดมาตรการปองกันและควบคุมโรค เม่ือพิจารณา
แนวคิดเกี่ยวกับการจัดสรางระบบการเฝาระวังโรคอยางงายๆ จะอธิบายไดดังนี้ (1) กลุมผูผลิต 
ขอมูล ที่จะทําหนาที่ผลิตขอมูลและปอนขอมูลขาวสาร ไดแกสถานีอนามัย ศูนยบริการ
สาธารณสุข โรงพยาบาลของรัฐและเอกชนเปนตน จะสงขอมูลตามสายงานที่กําหนดไปยัง (2) 
ศูนยเฝาระวัง เชน กองระบาดวิทยา หรือหนวยงานที่กําหนดขึ้นศูนยเฝาระวังจะดําเนินการเก็บ
รวบรวมและวิเคราะหขอมูล แปลผล และจัดทํารายงานปอนกลับให (3) กลุมผูใชขอมูลขาวสาร 
ไดแก กลุมผูใหบริการสุขภาพ (Health Providers) กลุมผูบริหาร หรือผูที่มีอํานาจตัดสินใจ 
(Decision Makers) และหนวยงานที่สนใจไดทราบเพื่อกําหนดมาตรการดําเนินงานปองกันโรค
และการเฝาะวังโรค หรือเม่ือ (1) กลุมผูผลิตขอมูลทําการกําหนดมาตรการดําเนินงานเฝาระวัง
ในพ้ืนที่รับผิดชอบของตน ผลลัพธและขอมูลจากมาตรการดําเนินงานเฝาระวังที่ดําเนินการอยูจะ
ถูกปอนกลับไปยังกลุมผูใชขอมูลขาวสารเพื่อทําการกําหนดลักษณะของขอมูลที่จําเปน และ    
ปอนกลับไปที่ศูนยเฝาระวังอีกครั้งเพ่ือกําหนดคุณลักษณะของขอมูลทางระบาดวิทยาที่จําเปน  
ตอการวางแผนและกําหนดมาตรการดําเนินงานเฝาระวัง 
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2.3.4 ข้ันตอนของขายงานเฝาระวังโรค 

เน่ืองจากการเฝาระวังโรคเปนกิจกรรมที่ติดตามศึกษาเฝาสังเกตการณเกิด
โรคภัยไขเจ็บในชุมชนท่ีเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลาอยางใกลชิดจึงเปนกิจกรรมที่ตอเน่ืองกัน 
รับชวงกัน และประสานงานกัน ไมใชกิจกรรมพิเศษที่จัดขึ้นเปนเอกเทศ แตเปนกิจกรรมที่
ประสานไปกับกิจกรรมการดําเนินงานสาธารณสุขตามปกติจึงตองมีการดําเนินงานที่เปนทั้ง
ขั้นตอนและ ขายงานเฝาระวังโรค ดังนี้ (ธวัช จายนียโยธิน และประยูร กุนาศล, 2526) 

1. จัดหาแหลงขอมูล เชน โรงพยาบาล คลินิก หนวยแพทยเคลื่อนที่ สถานีอนามัย  
หนวยคัดกรองผูปวย เปนตน  

2. วิธีการกําหนดลักษณะหรือวิเคราะหโรค ความเจ็บปวยแตละทองถิ่น ซึ่งตองมีหลัก
เกณฑมาตรฐานเปนที่ยอมรับและสามารถตรวจสอบยืนยันได 

3. การบันทึกขอมูลลงในแบบบันทึกซึ่งไดมาตรฐาน และสามารถระบุถึงเหตุการณที่
เกี่ยวกับโรค ความเจ็บปวยตามบุคคล สถานที่ เวลา ไดอยางถูกตองตามหลักระบาดวิทยา 

4. การประมวล เรียบเรียง และวิเคราะหขอมูลตามหลักระบาดวิทยา เพ่ือใหทราบถึง
ลักษณะเฉพาะของการเกิดโรค 

5. การแปลผลการเรียบเรียงขอมูลใหเปนขาวสารที่เขาใจงาย พรอมทั้งขอเสนอแนะถึง
ลักษณะการเกิดโรคตามหลักระบาดวิทยา 

6. การกระจายขาวสารไปใหผูเกี่ยวของทราบทั้งที่เปนผูจัดทําขอมูลและผูใชขาวสาร 
ทางระบาดวิทยา รวมทั้งผูที่สนใจอ่ืนๆ ไดทราบเปนระยะๆ 

2.3.5 องคประกอบของขอมูลเฝาระวังทางระบาดวิทยา 

องคประกอบของขอมูลเฝาระวังทางระบาดวิทยา ศุภชัย ฤกษงาม (2531)ไดทํา
การจําแนกได 10 ประเภทรายงาน ดังนี้ 

1. รายงานการปวย เปนรายงานจากสถานบริการสาธารณสุขที่ใหบริการแกผูปวย 

2. รายงานการตาย เปนเครื่องบงชี้บอกถึงความรุนแรงของการเกิดโรคและภัย
อันตราย การบันทึกขอมูลและรายงานการตายใชใบมรณะบัตรซึ่งตามกฎหมายบังคับใหแจงการ
ตายภายใน 24 ชั่วโมงตอกํานันหรือนายทะเบียนทองถิ่น 
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3. รายงานการชันสูตรโรค จะชวยบงชี้ถึงสาเหตุของโรคติดเชื้อและโรคไรเชื้อ เชน 
การตรวจ เลือดทางหองทดลอง (Serotype) ของเชื้อที่มีมากในทองที่นั้นที่ชวงเวลาหนึ่ง ความต
านทานตอยาปฏิชีวนะของเชื้อตางๆ การคนหาผูเปนพาหะของโรค การตรวจทางพยาธิวิทยา
ทางชีวเคมีทําใหทราบถึงการเปลี่ยนแปลงของสารบางอยางในรางกายจะมีความนาเชื่อถือสูง
สามารถใชเปนแหลงขาวในการติดตามการเกิดโรคไดอยางดี 

4. รายงานการสอบสวนผูปวยเฉพาะราย ในกรณีที่เปนโรคติดตอรายแรง หรือโรคที่
เกิดระบาดไดอยางรวดเร็ว จะตองสอบสวนผูปวยเฉพาะราย คนหาสาเหตุและแหลงโรคเพื่อ
ควบคุมอยางฉับพลัน และยังเปนประโยชนตอการศึกษาทางระบาดวิทยา 

5. รายงานการระบาดเปนองคประกอบของการเฝาระวังที่จะชวยบงชี้ปญหาการเกิด
โรค ซึ่งอาจไมมีผูใดรูสึกผิดสังเกตมากอน แตสวนใหญมักมีรายงานนอย แหลงรายงานการ
ระบาดอาจจะเปนหนวยงานสาธารณสุขในทองถิ่น ไดแก สถานีอนามัย โรงพยาบาลหนวย
ชันสูตร อาสาสมัครสาธารณสุขประจํ าหมูบาน (อสม.) ตลอดจนหนวยงานอ่ืน เชน โรงเรียน 
โรงงาน กํานัน ผูใหญบาน หนวยแพทยและสาธารณสุขเคลื่อนที่ หนังสือพิมพ วิทยุและโทรทัศน 

6. รายงานการสอบสวนการระบาดในทองถิ่นทําใหทราบชนิดของโรคและภัยจากการ
ระบาด ขอบเขตและความรุนแรงของการระบาด สาเหตุและปจจัยของการระบาดตลอดจน
วิธีการถายทอดโรค เพ่ือควบคุมการระบาดมิใหแพรกระจายออกไป ทั้งน้ีจะตองไดรับความรวม
มือและการประสานงานกันหลายฝาย 

7. รายงานการสํารวจเฝาระวังทางระบาดวิทยาทําใหทราบขอมูลพ้ืนฐานของการเกิด
โรคที่แทจริงของชุมชน เพ่ือการควบคุมโรคหรือประเมินโครงการควบคุมโรค ใชประกอบการ
ติดตามศึกษาลักษณะการเกิดโรค 

8. รายงานการศึกษาแหลงแพรโรคในสัตวและการกระจายของแมลงนํ าโรค เพ่ือทราบ
สภาวะของโรคที่ติดตอมาถึงคนไดและโรคที่นํามาโดยแมลง 

9. รายงานการใชวัคซีน ซีรัม และยา เพ่ือที่จะไดติดตามการเปลี่ยนแปลง ลักษณะของ
การเกิดโรคใหทันตอเหตุการณ ซึ่งอาจชวยชี้แนวโนมของสถานการณไดดวย 

10. ขอมูลเกี่ยวกับประชากรและสิ่งแวดลอม ขอมูลที่ไดจากการสํามะโนประชากรชวย
ในการคิดอัตราตางๆ นอกจากนั้น ยังควรมีความรูเกี่ยวกับเศรษฐกิจ การทํามาหากิน อาหาร
สภาวะโภชนาการ การสุขาภิบาล แหลงนํ้ากินน้ําใช ชนิดและปริมาณของสัตวเลี้ยง อุณหภูมิ 
ความชื้น ปริมาณฝนตก การคมนาคม ควรมีแผนที่ของจังหวัด อําเภอ ตําบล หมูบานตางๆ 



 
 
 

 

25 

2.3.6 วิธีดําเนินการเฝาระวังโรคประกอบดวย 
o การเฝาระวังโรคเชิงรุก (Active Surveillance) เปนการเฝาระวังโดยผูศึกษา

หรือ ผูรวบรวมขอมูลเขาไปติดตามคนหาโรคหรือปญหาที่ทําการเฝาระวังอยาง
ใกลชิดตลอดเวลา เม่ือพบโรคหรือปญหาที่ทําการเฝาระวัง ก็ทําการบันทึกเก็บ
รวบรวมขอมูลทันที การเฝาระวังแบบนี้จะไดขอมูลคอนขางครบถวน วิธีการ
แบบนี้มักจะไดผลดีในการเฝาระวังระยะสั้นๆ และกินบริเวณไมกวางมากนัก 

o การเฝาระวังโรคเชิงรับ (Passive Surveillance) เปนการเฝาระวังโดยการ
กําหนดใหผูบริการตามสถานบริการสาธารณสุขเม่ือพบโรคหรือปญหาที่อยูในข
ายการเฝาระวังใหทําการบันทึกตามบัตรรายงาน แลวรวบรวมสงหนวยงานที่
รับผิดชอบการเฝาระวังแบบน้ีมักไดขอมูลไมครบถวน ผูรับผิดชอบตองคอย
ตรวจสอบคุณภาพของขอมูล 

2.3.7 ประโยชนของการเฝาระวังโรค 

1. ตรวจพบปญหาโรคภัยไขเจ็บไดทันทวงทีและชวยบอกลําดับความสําคัญของปญหา 

2. ไดขอมูลในการวางแผนงานอนามัยและความตองการดานอนามัยในอนาคต 

3. ขอมูลการเฝาระวังโรคเปนแนวทางในการปองกันและควบคุมโรค 

4. ขอมูลการเฝาระวั งโรคเปนแนวทางในการประเมินผลการปองกันและควบคุมโรค
และโปรแกรมแทรกแซงทางสุขภาพอนามัยอ่ืนๆ (Health Intervention Program) 

5. เปนแนวทางการคนหาสาเหตุ ของโรคและสาเหตุการระบาดของโรคและการ
รักษาพยาบาล 

2.3.8 การสงเสริมสุขภาพ (Health Promotion) 

การสงเสริมสุขภาพนับเปนการปองกันที่สําคัญมากอันหน่ึง เพ่ือเสริมสรางให   
รางกายมีความสมบูรณทั้งทางรางกาย จิตใจ และสังคม ชวยสนับสนุนงานปองกันในระดับอ่ืนๆ
ใหดีขึ้นงานสงเสริมสุขภาพประกอบดวยงานตางๆ เชน (สมชาย สุพันธุวณิช, 2529:341-343) 

1. งานสุขศึกษาและการกระตุนเตือนในเร่ืองความรู การเปลี่ยนแปลงทัศนคติและการ
ปฏิบัติตนใหถูกตองตามหลักสุขวิทยาของบุคคลและชุมชน 

2. งานโภชนาการ การจัดโภชนาการใหถูกตองตามมาตรฐาน ใหแกบุคคลวัยตางๆ  
เชน วัยเด็ก วัยรุน วัยชรา หรือหญิงตั้งครรภ เปนตน 
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3. สุขวิทยาสวนบุคคล 

4. งานอนามัยสิ่งแวดลอม การจัดใหมีบานพักสันทนาการและการทํางานที่เปนที่พอใจ
ใหเพียงพอเหมาะสม 

5. งานสุขาภิบาล การจัดหานํ้าสะอาดและการสรางสวม 

6. งานวางแผนครอบครัว การใหความรูเกี่ยวกับโรคกรรมพันธุการจัดใหมีผูรับปรึกษา
เกี่ยวกับการสมรส และเพศศึกษา 

7. งานอนามัยแมและเด็ก 

8. สุขวิทยาจิต 
 
2.4 การจัดการทางดานเวชระเบียน 

เวชระเบียน คือ การบันทึกเหตุการณกระบวนการดูและผูปวยอยางเปนระบบ
ตั้งแตเริ่มตนจนถึงสิ้นสุดการติดตอระหวางผูปวยและโรงพยาบาล โดยมีสวนเกี่ยวของกันไปตาม
กระบวนการดูและรักษาที่เกิดขึ้นจริง ขอมูลในบันทึกเวชระเบียนประกอบดวยขอมูลปฐมภูมิอัน
แสดงลักษณะของผูปวยประกอบกับความคิดเห็นและการปฎิบัติของผูดูแลรักษา โดยประโยชน
ของเวชระเบียนมีในสวนตางๆดังตอไปน้ี 

1. บันทึกเพื่อการสื่อสารในทีม เวชระเบียนเปนเครื่องมือที่ใชในการสื่อสารขอมูลการดู
และรักษาผูปวยทั้งในวิชาชีพเดียวกัน และระหวางวัชาชีพตางๆ ที่เกี่ยวของ โดยเฉพาะอยางนิ่ง
ในผูปวยที่มีความซับซอน ตองการดูและรักษาจากสหสาขาวิชาชีพ  

2. บันทึกเพื่อการดูแลรักษาตอเน่ือง เวชระเบียนเปนเครื่องมือเพ่ือสงตอขอมูลเพ่ือการ
ดูและรักษาผูปวยอยางตอเนื่องทั้งในระหวางการดูแลรักษาในโรงพยาบาลและการติดตามผล
ภายหลังออกจากโรงพยาบาล 

3. บันทึกเพื่อการทบทวน การทบทวนเพื่อการประกันและการพัฒนาคุณภาพนั้น
จําเปนตองอาศัยคุณภาพของบันทึกเวชระเบียนทั้งในเชิงปริมาณที่ตองมีเน่ือหาที่จําเปน
ครบถวน และเชิงคุณภาพซึ่งหมายความถึงความสอดคลองตอเน่ืองของเนื้อหา ความสะดวกตอ
การคนหาขอมูลในเวชระเบียน 

4. บันทึกเพื่อเปนหลักฐานทางกฎหมาย เวชระเบียนที่บันทึกเหตุการณที่อาจนําไปสู
การรองเรียนในภายหลังเปนหลักฐานสําคัญที่ทางกฎหมายประกอบการพิจารณาของ
ผูรับผิดชอบ แตการใชเวชระเบียนเพื่อเปนหลักฐานในการฟองรองนั้นเปนการแกไขปญหาที่
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ปลายเหตุ ดังนั้นจึงควรใหความสําคัญกับการแกไขปญหาโดยการใหความสําคัญของเวช
ระเบียนในสวนประกอบที่กลาวไวขางตนมากกวา 

2.4.1 มาตรฐานในการบันทึกเวชระเบียน  

มาตรฐานในการบันทึกเวชระเบียน (พญ .จามรี เชื้อเพชระโสภณ )  มี
สวนประกอบที่สําคัญดังตอไปน้ี 

1. การเขาถึงการรักษาและการดูแลอยางตอเนื่อง 

เปาหมายเพื่อใหการใหบริการตางๆ ที่มีอยูแลวตอบสนองความตองการของ
ผูปวยในดานการดูแลได และชวยใหการบริการตางๆที่ถูกจัดใหกับผูปวยในองคกรเปนไปใน
ทิศทางเดียวกัน ตามมาดวยเรื่องจองการวางแผนการจําหนายผูปวยและการติดตามผล ผลที่ได
คือจะชวยในการปรับปรุงผลการดูและรักษาผูปวยแบละมีการใชทรัพยากรอยางคุมคามากขึ้น  
 

2. การประเมินอาการผูปวย 

การประเมินอาการผูปวยอยางมีประสิทธิภาพนั้นจะสงผลในดานการตัดสินใจ
เกี่ยวกับภาวะการฉุกเฉินของผูปวยหรือความจําเปนที่จะตองมีการรักษาอยางเริ่งดวน รวมไป
ถึงความจําเปนที่จะตองมีการรักษาอยางตอเน่ืองแมวาในสภาพการณ ของผูปวยจะเปลี่ยนไปก็
ตาม  

3. การดูแลผูปวย 

เปาหมายหลักขององคกรที่ทําหนาที่ดูแลสุขภาพนั้นคือการดูและผูปวยการ
เตรียมการดูแลผูปวยใหเหมาะกับสภาพการณ ชวบเอ้ือและตอบสนอความตองการเฉพาะตัว
ของผูปวยนั้นจําเปนจะตองมีการวางแผนและความรวมมือกันอยางมาก  

4. การใหการศึกษาแกผูปวยและครอบครัว 

การใหการศึกษาแกผูปวยและครอบครัวชวยใหผูปวยมีสวนรวมตอการรักษาได
ดีขึ้น และสามารถดูแลสุขภาพของตนตามที่ไดรับคําแนะนํา เจาหนาที่ขององคกรแตละคนควร
จะใหความรูทั้งตอผูปวยและครอบครัวของผูปวย โดยแพทยหรือพยาบาลอาจจะใหความรูทั้งตอ
ผูปวยและครอบครัวของผูปวย จึงเปนเร่ืองที่สําคัญที่เจาหนาที่ทุกคนจะตองรวมมือกัน และ
มุงเนนไปที่สิ่งที่ผูปวยจําเปนที่จะตองรู 
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2.4.2 แนวทางในการบันทึกเวชระเบียน  

แนวทางในการบันทึกเวชระเบียนตามประเภทของผูปวยและขอกําหนดของ
โรงพยาบาล (แสวง บุญเฉลิมวิภาส)  

แนวทางของแพทยสภา 
o ผูปวยนอก : ขอมูลที่พึงปรากฎในเวชระเบียนไดแก 

• อาการสําคัญและประวัติการเจ็บปวยที่สําคัญ 

• ประวัติการแพยา สารเคมี หรือสารอื่นๆ 

• บันทึกสัญญาณชีพ (Vital sign) 

• ผลการตรวจรางกายผูปวยที่ผิดปกติ เหรือที่มีความสําคัญตอการ
วินิจฉัยโรคหรือการใหการรักษาแกผูปวย 

• ปญหาของผูปวย หรือการวินิจฉัยโรคหรือการแยกโรค 

• การสั่งการรักษาพยาบาล รวมตลอดถึงชนิดของยาและจํานวน 

• ในกรณีมีการทําหัตการควรมี 
 บันทึกเหตุผล ความจําเปนของการทําหัตถการ 
 ใบยินยอมของผูปวยหรือผูแทน ภายหลังที่ไดรับทราบและ
เขาใจถึงขั้นตอน ผลดี และอาการแทรกซอนที่อาจเกิดจากการ
ทําหัตถการ 

• คําแนะนําอ่ืนๆ ที่ใหกับผูปวย 
 

o ผูปวยแรกรับไวในสถานพยาบาล ขอมูลที่พึงปรากฎในเวชระเบียนขณะ แรกรบั
ผูปวยไดแก 

• อาการสําคัญและประวัติการเจ็บปวยที่สําคัญ 

• ประวัติการแพยา สารเคมี หรือสารอื่นๆ 

• ประวัติการเจ็บปวยในอดีตที่สําคัญ ซึ่งอาจสัมพันธเกี่ยวของกับการ
เจ็บปวยในครั้งนี้ 

• บันทึกสัญญาณชีพ (Vital sign) 

• ผลการตรวจรางกายทุกระบบที่สําคัญ 

• ปญหาของผูปวย หรือการวินิจฉัยโรค หรือการแยกโรค 

• เหตุผลความจําเปนในการรับไวรักษาในสถานพยาบาลและแผนการ
ดูแลรักษาผูปวยตอไป 
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o ผูปวยระหวางนอนพักรักษาในสถานพยาบาล ขอมูลที่พึงปรากฎในเวชระเบียน
ไดแก 

• บันทึกเม่ือมีการเปลี่ยนแปลงทางคลินิกของผูปวยที่สําคัญระหวางพัก
รักษาตัวในสถานพยาบาล 

• บันทึกอาการทางคลินิก และเหตุผลเม่ือมีการสั่งการรักษาพยาบาลหรือ
เพ่ิมเติม หรือเปลี่ยนแปลงการรักษาพยาบาล 

• ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ การตรวจพิเศษตางๆ 

• ในกรณีมีการทําหัตการควรมี 
 บันทึกเหตุผล ความจําเปนของการทําหัตถการ 
 ใบยินยอมของผูปวยหรือผูแทน ภายหลังที่ไดรับทรายและ
เขาใจถึงขั้นตอน ผลดี และอาการแทรกซอนที่อาจเกิดจากการ
ทําหัตถการ 

ขอกําหนดในมาตรฐานโรงพยาบาลฉบับปกาญจนาภิเษก 

มาตรฐานเกี่ยวกับการบันทึกเวชระเบียนในเชิงผลลัพธไวดังน้ี ใหมีการจัดทํา
เวชระเบียนสําหรับผูปวยทุกรายที่เขารับบริการของโรงพยาบาล โดยมีขอมูลและรายละเอียด
เพียงพอสําหรับวัตถุประสงคตอไปน้ี 

o ทราบวาผูปวยเปนใคร 
o ทราบเหตุผลของการรับไวนอนในโรงพยาบาล 
o มีขอมูลสนับสนุนการวินิจฉัยโรค 
o ประเมินความเหมาะสมของการดูแลรักษาผูปวย 
o ทราบผลลัพธและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับผูปวย 
o เอ้ืออํานวยตอการดูแลอยางตอเนื่องของผูใหบริการ 
o ใหรหัสไดอยางถูกตอง 

โดยมีนโยบายและวิธีเชิงปฏิบัติเปนลายลักษณอักษรสําหรับการบันทึกและการ
เก็บรายงานผลในเวชระเบียน 
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2.5 ระบบสารสนเทศ (Information System) 

ระบบสารสนเทศมีคํานิยามที่ใชอยูโดยทั่วไป คือ ขอมูล สารสนเทศ และระบบ
สารสนเทศ(ณัฏฐพันธ เขจรนันทน และไพบูลย เกียรติโกมล, 2542) 

ขอมูล (Data) หมายถึง ขอเท็จจริงตาง ๆ ที่มีอยูในธรรมชาติของสิ่งที่ไดรับการ
สนใจ ไมวาจะเปนบุคคล สัตวผลิตภัณฑ สถานการณ เหตุการณ หรือ อ่ืน ๆ โดยอาจจะอยูใน
รูปแบบที่เปนตัวเลข ขอความ หรือ รายละเอียดในรูปแบบตาง ๆ ซึ่งใชแทนขอเท็จจริงนั้น 

สารสนเทศ (Information) หมายถึง เร่ืองราวตาง ๆ ที่ไดจากการนําขอมูลมา
ประมวลผลดวยวิธีการใด ๆ ใหเกิดเปนความรูที่ตองการสําหรับนําไปใชประโยชน ทั้งน้ี
ความสัมพันธระหวางขอมูล และสารสนเทศ จะมีลักษณะรูปแบบความสัมพันธ ซึ่งแสดงออกได
ดังรูป 
 

 
รูปที่ 2.1 แนวคิดของระบบสารสนเทศ 

ระบบสารสนเทศ (Information System) หมายถึง ระบบที่ประกอบดวยคน 
เครื่องคอมพิวเตอร และอุปกรณตาง ๆ ที่ทํางานประสานกัน เพ่ือจัดทําสารสนเทศสําหรับ
สนับสนุนการปฏิบัติงาน การจัดการ และการตัดสินใจในหนวยงาน หรือ องคกร 

สารสนเทศที่ดีควรมีคุณสมบัติที่สําคัญ คือ ความถูกตอง ความทันตอการใช
งาน ความสมบูรณ ความกะทัดรัดของสารสนเทศ และ การตรงกับความตองการ 

2.5.1 แหลงขอมูล 

ขอมูลที่จะนํามาใชประมวลผลเพื่อเปนสารสนเทศ เกิดขึ้นมาจาก 2 แหลง คือ 
แหลงขอมูลภายในองคกร และแหลงขอมูลภายนอกองคกร 

แหลงขอมูลภายในองคกร ประกอบดวยแหลงขอมูลจากพนักงานภายในองคกร 
และจากหนวยงานตางๆ ขององคกร แหลงขอมูลน้ีจะใหขอมูลที่เกี่ยวของกับขอเท็จจริงตาง ๆ 
ขององคกร ซึ่งการไดมาของขอมูลภายในนี้ อาจจะไดจากวิธีการที่ไมเปนทางการ เชน การ
พบปะพูดคุยกันเปนตน 
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แหลงขอมูลภายนอกองคกร เปนแหลงขอมูลซ่ึงเปนแหลงกําเนิดขอมูลเอง หรือ
แหลงกระจายขอมูลที่มีในสังคม แหลงขอมูลเหลานี้ ไดแก ตัวลูกคา บริษัทขายสินคา บริษัท
คูแขง หนังสือ วารสารทางธุรกิจ สมาคมตาง ๆ หรือหนวยงานของรัฐ เปนตน 

2.5.2 ประเภทของระบบสารสนเทศ 

ระบบสารสนเทศสามารถจําแนกไดเปน 2 ประเภทใหญ ๆ คือ ระบบกวางๆ ที่
ไมไดนําไปใชกับงานดานหนึ่งดานใดโดยเฉพาะ กับระบบที่จัดทําขึ้นสําหรับใชงานประยุกต
โดยตรง 

ประเภทที่ 1 เปนระบบสารสนเทศที่ขยายขึ้นมาจากระบบการประมวลผล
ธรรมดา โดยมุงที่จะจัดทํารายงานสารสนเทศเพื่อใหผูปฏิบัติงานและผูบริหารใชงาน  

ประเภทที่ 2 เปนระบบสารสนเทศที่ใชเฉพาะในงานประยุกตบางดาน ระบบ
สารสนเทศประเภทนี้มีมาก ขึ้นกับการคิดจัดทําและตั้งชื่อ โดยมากจะนําเอาชื่องานประยุกตมา
ใชควบกับชื่อระบบสารสนเทศ ตัวอยางเชนระบบสารสนเทศงานบัญชี ระบบสารสนเทศ
การตลาด ระบบสารสนเทศในโรงพยาบาล ระบบสารสนเทศหองสมุด ระบบสารสนเทศ
ทรัพยากรบุคคล เปนตน 

2.5.3 เปาหมายของระบบสารสนเทศ 

ระบบสารสนเทศสําหรับองคกรตาง ๆ โดยสวนใหญแลวมักมีเปาหมายที่สําคัญ
(ประสงค ปราณีตพลกรัง และคณะ, 2541) ดังนี้ 

1. เพ่ิมประสิทธิภาพในการทํางาน (Operational Efficiency) 

2. เพ่ิมประสิทธิภาพของหนาที่งาน (Functional Effectiveness) 

3. เพ่ิมคุณประโยชนในเชิงการแขงขัน (Competitive Advantage) 

การเพิ่มประสิทธิภาพในการทํางาน (Operational Efficiency) เปนการชวยให
งานที่ทําอยูนั้นสามารถทําไดเร็วขึ้น มีความถูกตองมากขึ้น ทําใหพนักงานมีเวลาในการเรียนรู
งานใหม ๆ เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการทํางาน ลักษณะที่เห็นได คือ เปนการทําสิ่งที่มีอยูใหดี
ขึ้น (Do things better) 

การเพิ่มประสิทธิภาพของหนาที่งาน (Functional Effectiveness) เปนการชวย
ใหผูบริหารมีมุมมองที่มากขึ้นและกวางขึ้น ไดรับทราบถึงขอมูลที่หลากหลาย ชวยในการ
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ตัดสินใจ รวมทั้งสามารถบริหารควบคุมหนวยงานไดดีขึ้น ลักษณะที่เห็นได คือ เปนการทําในสิ่ง
ที่ดีกวา (Do better things) 

การเพิ่มคุณประโยชนในเชิงการแขงขัน (Competitive Advantage) เปนการ
สรางความไดเปรียบในการแขงขันเม่ือเทียบกับคูแขง ไมวาจะเปนในเรื่องของการตอบสนอง
ความตองการของลูกคา การผลิตสินคาใหม ๆ เขาสูตลด การสรางโอกาสทางธุรกิจ เปนตน 
ประโยชนในขอนี้ ถือไดวาเปนปจจัยที่สําคัญอยางยิ่งสําหรับองคกรตาง ๆ ในปจจุบัน ลักษณะที่
เห็นได คือ เปนการทําในสิ่งที่ดีและสิ่งที่ใหม (Do better and new things) 

2.5.4 องคประกอบของระบบสารสนเทศ 
ระบบสารสนเทศประกอบดวยองคประกอบที่สําคัญ 5 สวน คือ 

1. บุคลากร (Personnel) 

2. ฮารดแวร (Hardware) 

3. ซอฟตแวร (Software) 

4. กระบวนการทํางาน หรือขั้นตอนการปฏิบัติงาน (Procedure) 

5. ขอมูลและสารสนเทศ (Data and Information) โดยสามารถแสดงไดดังรูป 
 

 
รูปที่ 2.2 กรอบแนวคิดของขอมูลและสารสนเทศ 



 
 
 

 

33 

2.5.5 โครงสรางระบบสารสนเทศ 

การอธิบายถึงโครงสรางระบบสารสนเทศ สามารถพิจารณาไดจาก 2 แนวทาง 
คือ โครงสรางระบบสารสนเทศแบงตามระดับการบริหาร และโครงสรางระบบสารสนเทศแบง
ตามแหลงที่มาของขอมูล 

โครงสรางระบบสารสนเทศแบงตามระดับการบริหาร โดยปกติการบริหาร
จัดการในหนวยงานตางๆ มักจะแบงเปน 3 ระดับ คือ การบริหารระดับสูง ซึ่งเรียกกันวา ระดับ
กลยุทธ (Strategic Level) การบริหารระดับกลาง ซึ่งเรียกกันวา ระดับกลวิธี (Tactical Level) 
และการบริหารระดับลาง ซึ่งเรียกกันวา ระดับปฏิบัติการ (Operational Level) โครงสรางระบบ
สารสนเทศซึ่งแบงตามระดับการบริหาร จะมีลักษณะเปนรูปพีระมิด โดยฐานที่กวางและสอบขึ้น
ไปบรรจบกันเปนมุมแหลมตอนบน นั่นหมายถึง ขอบเขตกวางขวางของขอมูลที่มีมากในระดับ
ลาง และลดหลั่นนอยลงไปเมื่อถึงยอดพีระมิด โดยปกติแมมีการกําหนดโครงสรางระบบ
สารสนเทศใหใชฐานขอมูลรวมกัน เพ่ือแบงกันใชขอมูลโดยไมตองจัดเก็บซํ้าซอน แตในทาง
ปฏิบัติแตละฝายอาจมีขอมูลพิเศษที่ใชเฉพาะของตัวเอง โดยไมตองแบงกับฝายอ่ืน ๆ ก็ได 
 
 

Strategic
Level

Management
Control

Operation Control

Transaction Processing

Database
 

รูปที่ 2.3 พีระมิดแสดงความสัมพันธระหวางการบริหารและระบบสารสนเทศ 
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2.5.6 การพัฒนาระบบสารสนเทศ 

องคกรใด ๆ ก็ตามโดยทั่วไปจะมีระบบสารสนเทศที่ใชงานอยูและไดรับการ
นําไปใชงานโดยผูบริการ แตเม่ือดําเนินการไประยะหนึ่งอาจจําเปนตองมีการปรับปรุงและ
พัฒนาระบบสารสนเทศ 

เหตุที่มาของการพัฒนาระบบสารสนเทศ (ณัฏฐพันธ เขจรนันทน และไพบูลย 
เกียรติโกมล, 2542) มักจะเกิดขึ้นจากสาเหตุดังนี้ 

1. เพ่ือแกไขปญหาที่เกิดขึ้น ไมวาจะเนื่องดวย การวางระบบเดิมไมเหมาะสม หรือ 
สภาพการณเปลี่ยนแปลงไป เชน องคกรขยายใหญขึ้น ปริมาณขอมูลเพ่ิมมากขึ้น เกิดความ
ลาชาในการทํางานอยางมาก 

2. เพ่ือใหสามารถตอบสนองความตอกงารใหม เม่ือระบบเดิมที่มีอยูไมสามารถ
เอ้ืออํานวย หรือตอบสนองตอความตองการใหมที่เกิดขึ้นได ก็ตองมีการปรับปรุงระบบ
สารสนเทศ 

3. เพ่ือนําความคิดและเทคโนโลยีใหมมาใช การเกิดขึ้นของแนวคิดหรือเทคโนโลยีใหม
ซึ่งสามารถนํามาใชในการปรับปรุงระบบสารสนเทศที่มีอยูใหมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้นอยางมาก 
เปนหน่ึงในเหตุผลที่ทําใหเกิดการพัฒนาระบบสารสนเทศขึ้นใหม 

4. เพ่ือพัฒนาระบบสารสนเทศทั้งระบบใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น ในบางกรณีระบบ
สารสนเทศที่มีอยูใชมาเปนเวลานาน เกิดความลาสมัย และทํางานไดผลไมดีเทาที่ควร ดังน้ันจึง
อาจเกิดแนวคิดในการปรับปรุงทั้งระบบใหม ใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 

2.5.7 ระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร 

ระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร (Management Information System) หรือ 
MIS หมายถึง การรวมและการติดตอระบบสารสนเทศที่มีความสัมพันธเชื่อมตอกัน เพ่ือการ
แปลงสภาพขอมูลใหเปนสารสนเทศโดยวิธีการตางๆ ทั้งน้ีเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพและประสิทธิผล
ตามความตองการของผูบริหารและการแปลงสภาพดังกลาวจะตองทําดวยความถูกตอง ลดเวลา 
รวมทั้งขอมูลตองมีความเกี่ยวเนื่องกัน (Scott, George M.,1986) 

ระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจะตองประสานรวมกับหนวยงานหรือระบบ
ยอยอ่ืน ๆ ในองคกร โดยมีลักษณะการจัดตั้งที่เปนระบบ และงายแกการประสานงานกับระบบ
ยอยอ่ืน ๆ ในองคกรดวย 
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หนาที่หลักของระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร ประกอบดวย 

1. ใหสารสนเทศเพื่อชวยในการตัดสินใจของผูบริหาร 

2. ใหสารสนเทศแกผูบริหาทุกระดับได 

3. ใหสารสนเทศเพื่อชวยในการแกไขปญหาทุกรูปแบบของปญหา 

4. ใหสารสนเทศที่รวดเร็วและเหมาะสมกับการใชงาน 

คุณลักษณะที่สําคัญของระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร ประกอบดวย 

1. เปนระบบที่เกี่ยวของกับการจัดการ สิ่งน้ีถือไดวาเปนคุณลักษณะที่สําคัญของระบบ
สารสนเทศเพื่อการบริหาร กลาวคือ ตองสามารถตอบสนองความตองการของผูบริหาร และตอง
เปนสารสนเทศที่ใชเพ่ือการบริหาร คือ สามารถใชประกอบในการวางแผน การควบคุมงานได 

2. ผูบริการตองเปนแกนนําในการพัฒนาระบบ เน่ืองจากระบบสารสนเทศเพื่อการ
บริหารน้ีเกี่ยวของและถูกใชงานโดยตรงจากผูบริหาร ดังน้ัน ผูบริหารตองเปนผูที่มีสวนรวมใน
การออกแบบและกําหนดสารสนเทศที่ตองการ 

3. มองปญหาในลักษณะเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน ระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร
จะตองประสานระบบยอย ๆ ในองคกรใหเปนหนึ่งเดียวกัน ไมวาจะเปนฝายการตลาด ฝายผลิต 
ฝายวิศวกรรมและอื่น ๆ  

4. การใชฐานขอมูลรวมกัน  ถือไดวาเปนหัวใจสําคัญของการจัดการอยางมี
ประสิทธิภาพ ทําใหลดความซ้ําซอนของขอมูล ทําใหระบบทํางานเร็วขึ้น และประหยัดคาใชจาย 

5. ตองการการวางแผนที่ดี เน่ืองจากการที่ไมสามารถสรางขึ้นไดดวยระยะเวลาอันสั้น 
ดังน้ัน จึงตองมีการวางแผนอยางดี และคํานึงถึงปญหาตาง ๆ อยางรอบคอบในการพัฒนาแบะ
ใชงานระบบ 

6. อาศัยแนวความคิดเชิงระบบในการพัฒนาระบบ 

7. เปนระบบที่โดยทั่วไปอาศัยคอมพิวเตอร  
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การออกแบบระบบสารสนเทศ 

การออกแบบระบบสารสนเทศเพื่อการบริหาร เปนการจัดวางระบบสารสนเทศ
เพ่ือการบริหารใหมทั้งหมด หรือเปนการปรับปรุงระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารเดิมเพียง
บางสวน โดยการออกแบบนี้จะขึ้นกับผลที่ไดจากการศึกษาและวิเคราะหระบบสารสนเทศเพื่อ
การบริหารเดิม และผลการตัดสินใจของผูบริหารวาตองการระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารใหม
เปนอยางไร ทั้งนี้กระบวนการดังกลาว จะประกอบดวยขั้นตอนที่สําคัญดังนี้ 

1. การออกแบบรายงาน 

2. การออกแบบขอมูลเพื่อนําเขาระบบประมวลผล 

3. การออกแบบระบบประมวลผล 

การออกแบบรายงาน รายงานเปนสวนที่สําคัญสําหรับผูบริหารที่จะไปใช
ประโยชน ดังนั้น ถารายงานเปนไปตามความตองการของผูบริหารแลว ก็ถือไดวาระบบที่
ออกแบบบรรลุเปาหมายไปไดสวนหนึ่ง 
 
2.6 การนําเขาและแสดงผลขอมูล 

2.6.1 การนําเขาขอมูล 

การนําเขาขอมูล(Input) หมายถึง กระบวนการปอนขอมูล คําสั่ง โปรแกรมเขาสู
เครื่องคอมพิวเตอร ตลอดจนการโตตอบของผูใชโปรแกรมกับเครื่องคอมพิวเตอร นอกจากนี้คํา
วา input ยังหมายถึงอุปกรณซึ่งสามารถปอนขอมูลและคําสั่ง หรือโปรแกรมเขาสูเครื่อง
คอมพิวเตอรได 

การออกแบบฟอรมในการรวบรวมขอมูล 

แบบฟอรมเก็บรวบรวมขอมูล  เปนเครื่องมือสําคัญที่จะทําใหระบบสารสนเทศมี 
ความสมบูรณ แบบเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบฟอรมสําเร็จที่อาจจะพิมพจากโรงพิมพหรือการ
ถายสําเนาก็ไดจุดมุงหมายของการออกแบบฟอรมก็เพ่ือที่จะไดแบบฟอรมที่เปนมาตรฐาน ใน
การออกแบบฟอรมสิ่งที่ผูออกแบบฟอรมจะตองคํานึงอยูเสมอคือ แบบฟอรมน้ันจะตองจูงใจใหผู
กรอก ใหขอมูลที่สมบูรณที่สุด 
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การออกแบบจอภาพบันทึกขอมูล 

การออกแบบฟอรมกรอกขอมูล สามารถนําไปใชกับการออกแบบจอภาพบันทึก
ขอมูลได เพราะแบบฟอรมกรอกขอมูลจะทําอยูบนกระดาษแตไมมีตัวชี้คาวาจะกรอกขอมูลใด
กอนหลังนอกจากวาเราเรียงลําดับหัวขอตาง ๆ ใหเปนไปตามลําดับเทานั้น การออกแบบ
จอภาพบันทึก จะมีแถบสวาง (Cursor) เปนตัวชี้นําการไหลของขอมูล ในสวนนี้จะนําเสนอแนว
การออกแบบจะภาพบันทึกขอมูล การนําเสนอสวนน้ีจะชวยไปสูเปาหมายของการออกแบบนั้น
คือ มีประสิทธิภาพ ความถูกตอง ใชงาย มีความคงเสนคงวา งายและนาสนใจ (อนันต เกิดดํา, 
2542) 

2.6.2 การแสดงผลขอมูล 

ลักษณะการแสดงผลสามารถแสดงในรูปแบบของรายงานและกราฟก ซึ่ง
สามารถพิมพดวยเครื่องพิมพหรือแสดงผลผานทางจอภาพ ผลลัพธที่อยูในรูปของสิ่งพิมพ
เรียกวา hard copy และผลลัพธที่แสดงทางจอภาพ เรียกวา soft copy นอกจากนี้ยังมีการ
แสดงผลในรูปอ่ืน ๆ อีก เชน ระบบเสียง (audio) และภาพวิดีโอ (video) 
 
2.7 การประมวลผลขอมูล 

การประมวลผลขอมูล หมายถึง วิธีการที่จะใชในการจัดการกับขอมูล หรือการ
รวบรวมขอมูลตางๆ มาจัดการใหเกิดเปนเอกสารหรือรายงาน เพ่ือทําใหเกิดผลลัพธตามรูปแบบ
ที่ผูใชตองการ และมีรูปแบบที่เหมาะสมที่จะนําไปใชงานไดอยางมีประสิทธิภาพ สําหรับการ
จัดการกับขอมูลนั้น อาจจะเปนการแยกประเภท การจัดกลุมการเรียงลําดับ การทําสําเนา การ
กระจายขอมูล หรือการคํานวณทางคณิตศาสตรอยางใดอยางหนึ่ง เชน การบวก ลบ คูณ หาร 
หรือการเปรียบเทียบ การจัดการตามวิธีเหลานี้จะเปนวิธีการที่ใชกับขอมูล เพ่ือใหขอมูลที่ไดมา
นั้นเปนขอมูลที่สมบูรณ และเหมาะสมที่จะนําไปใชในการทํางานตอไป 

2.7.1 หลักการประมวลผลขอมูล 

การรวบรวมขอมูล  

การรวบรวมขอมูล คือ ขั้นตอนแรกของการประมวลผลขอมูล หลังจากไดขอมูล
ทั้งหมด ขอมูลตาง ๆ ก็จะถูกบันทึกลงในแบบฟอรมของการเก็บขอมูล แบบฟอรมขอมูลจะถูก
ออกแบบมา เพ่ือใหใชงานไดสะดวกแกการบันทึกขอมูลรวมถึงงายตอการแปลงเปนรหัสขอมูล 
เพ่ือใชในการประมวลผลขอมูลดวยเครื่องคอมพิวเตอร 
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การจัดการขอมูล 

การจัดการขอมูล คือ ขั้นตอนในการทําใหขอมูลมีความถูกตอง แมนยําทันสมัย 
และมีการปองกันความปลอดภัยของขอมูล และการเก็บรักษาของขอมูล การจัดการขอมูลมีจุด 
มุงหมาย เพ่ือสรางความมั่นใจในการเก็บขอมูลตาง ๆ เพ่ือรองรับการประมวลผล 

o การจัดการขอมูล ประกอบดวย 

• การจําแนกประเภท เปนการจัดกลุมของขอมูลที่มีลักษณะคลายกัน 
เหมือนกัน จัดมาไวรวมกัน  

• การเรียงลําดับ เปนการประมวลผลขอมูลที่ทําไดรวดเร็วเน่ืองจากขอ 
มูลตางๆไดถูกจัดการเรียงลําดับอยางเหมาะสม  

• การคํานวณ เปนสิ่งสําคัญที่สุดในการประมวลผลขอมูล การคํานวณนั้น 
อาจคํานวณหาผลรวมแบบงาย หรือแบบซับซอนน้ัน ขึ้นอยูกับการใช
สูตรในการคํานวณ รวมถึงขอมูลที่นํามาคํานวณดวย การคํานวณนี้ได
แก การหาคาเฉลี่ยของผลการสอบ 

• การสรุปผล เปนการประมวลผลขั้นตอนสุดทาย ในการประมวลผลเมื่อ
ไดผลสรุปออกมาก็จะไดขอมูลที่สมบูรณ และไดสารสนเทศเพื่อใชงาน 
ตอไป 

การจัดการผลลัพธ สามารถแบงได 2 ประเภท 

1. การจัดเก็บขอมูล เปนเรื่องที่สําคัญในการประมวลผลขอมูล การจัดเก็บขอมูลจะตอง
จัดเก็บขอมูลใหเปนระเบียบเรียบรอย เพ่ือความสะดวกในการเรียกใชขอมูล หรือการปรับปรุง
แกไขขอมูลในภายหลัง การจัดเก็บขอมูลอาจจัดเก็บไวในหนวยความจําสํารองก็ได 

2. การสื่อสารขอมูล คือ หลังจากที่ไดขอมูลเสร็จเรียบรอยแลว อาจจะถายทอดขอมูล
ไปใชงานยังแหงอ่ืนๆ กระบวนการถายทอดขอมูล หรือเรียกใชขอมูลจากที่หน่ึงไปยังอีกที่หน่ึง 
เรียกวา การสื่อสารขอมูล 

2.7.2 ข้ันตอนในการประมวลผลขอมูล 

การประมวลผลขอมูล คือการเปลี่ยนรูปแบบของขอมูลดิบใหเปนสารสนเทศ ซึ่ง
ไมวาจะประมวลผลดวยมือ หรือใชเครื่องคอมพิวเตอรก็ตาม จะมีขั้นตอนในการประมวลผล
ขอมูลงาย ๆ เปน 3 ขั้นตอนดวยกัน คือ 
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รูปที่ 2.4 ขั้นตอนการประมวลผลขอมูล 

ขั้นตอนของการรับขอมูลเขา (Input) สามารถแบงรายละเอียดไดดังนี้ 

ก) การรับขอมูลเบื้องตน (Origination of Data) ขอมูลถือวาเปนหัวใจของการ
ประมวลผล เพราะถาไมมีขอมูลก็ไมสามารถประมวลผลได ดังน้ันขอมูลเหลานี้จะมีรูปแบบและ
ลักษณะที่แตกต างกัน ซึ่งข อมูลเหล านี้ เ รียกว า “ข อมูลดิบหรือเอกสารดิบ (Source 
Documents)” ขอมูลนี้ อาจจะไดมาจากลายมือหรือเอกสารที่พิมพไวเรียบรอยแลว รวมถึงใน
รูปแบบอ่ืน ๆ ก็ได 

ข) การบันทึกขอมูล (Recording Data) เปนการนําขอมูลดิบที่ไดมาบันทึก     
ขอมูลเบื้องตน ที่จะตองใชเก็บไวในรูปแบบที่เหมาะสม ซึ่งสามารถจะนําไปใชงานไดอยางถูก   
ตองและเหมาะสม เพ่ือสะดวกในการใชงานตอไป 

ค) การทําบรรณาธิการ (Editing) เปนขั้นตอนในการตรวจดูขอมูลวาขอมูลเหลา 
นี้มีขอมูลไหนบาง ที่สามารถนําไปประมวลผลได รวมถึงการตรวจสอบและแกไขขอมูลใหอยูใน
รูปแบบที่เหมาะสม 

ง) การลงรหัส (Coding) คือขั้นตอนที่นําขอมูลตาง ๆ ที่เลือกไวแลวมาเปลี่ยน
ใหเปนขอมูลที่คอมพิวเตอรสามารถรับขอมูลเหลานั้นไปทําการประมวลผลได 

จ) การจําแนกประเภท (Classifying) คือขั้นตอนที่จัดวาขอมูลใดมีความคลาย
กัน หรือเหมือนกันไวในหมวดเดียวกัน ประโยชนของการแยกประเภทเพื่อสามารถนําขอมูลที่
แยกประเภทแลวไปเรียงลําดับขอมูลตอไป นอกจากนี้ยังสะดวกในการนําไปประมวลผล และ
สามารถนําขอมูลน้ันไปใชงานอยางอ่ืนไดอีก 

ฉ) การตรวจสอบขอมูล (Data Verification) เปนขั้นตอนสุดทายในการรับ      
ขอมูลเขาในขั้นตอนนี้ จะทํางานโดยตรวจสอบความถูกตองของขอมูลจนไมมีขอผิดพลาด และ  
ขอมูลน้ีพรอมที่จะสงไปทําการประมวลผลได 

ขั้นตอนการประมวลผล (Process) 

ขั้นตอนการประมวลผล (Process) คือ ขั้นตอนที่จะทําการประมวลผลขอมูลที่
รับเขามาใหเปลี่ยนอยูในรูปแบบที่สามารถนําไปใชงานได ซึ่งเรียกวา “สารสนเทศ” ในขั้นตอน
การประมวลผลมีขั้นตอนในการประมวลผล ดังนี้ 
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ก) การเรียงลําดับขอมูล (Data sorting) คือ ขั้นตอนที่จัดขอมูลตามลําดับหรือ
ตามลักษณะพิเศษบางอยาง ที่ผู จัดลําดับตองการ การเรียงลําดับมีหลายวิธี เชน เรียงตาม
ตัวอักษร หรือเรียงตามเลข เปนตน 

ข) การเปรียบเทียบและการวิเคราะหขอมูล (Comparing and Analysing) คือ 
ขั้นตอนที่จะทําการเปรียบเทียบ หรือวิเคราะหขอมูลที่สําคัญ การเปรียบเทียบน้ีเปนสิ่งจําเป
นเพื่อนําไปใชในการประมวลผล 

ค) การคํานวณและการประมวลผล (Data Processing) คือ การนําเอา
กระบวนการทางคณิตศาสตรเขามาชวยในการคํานวณ ไดแก การบวก ลบ คูณ หาร หรือทํา
ตามฟงกชั่นตางๆ ที่ถูกกําหนดไว ซึ่งทําใหขอมูลเหลานี้ถูกเปลี่ยนรูปแบบที่ตองการ 

ง) การสรุปผล (Summarizing) คือขั้นตอนที่สรุปผลที่ไดจากการประมวลผลมา
ทําการสรุปผล การสรุปนี้ หมายถึง การสรุปยอดรวมของขอมูล หรือผลสรุปที่ไดจากการ
เรียงลําดับขอมูลก็ได ขอมูลเหลานี้มักเก็บไวในรูปแบบของตาราง หรือรูปของสื่ออ่ืน ๆ ที่
เหมาะสม เพ่ือรอการแสดงผลตอไป 

2.7.3 ข้ันตอนการแสดงผล (Output)  

ขั้นตอนการแสดงผล (Output) เปนขั้นตอนสุดทายของการประมวลผล ขั้นตอน
นี้จะนํา เอาผลที่ไดรับการประมวลผลมาแสดงในรูปแบบตาง ๆ ตามที่ตองการ ขั้นตอนการ
แสดงผลมีขั้นตอน ดังนี้ 

ก) การจัดทํารายงาน (Reporting) หลังจากที่ไดสรุปผลเรียบรอยแลว สิ่งที่ได
รับมาคือผลลัพธ ขั้นตอนน้ีจะเปนการกําหนดวาจะใหผลลัพธนั้นแสดงผลออกมาทางใด  

ข) การสื่อสารขอมูล (Data Communication) เปนขั้นตอนการสงขอมูล หรือ   
ขาวสารตางๆ จากที่หนึ่งไปยังอีกที่หนึ่ง  

ค) การแกไขเปลี่ยนแปลงขอมูล (Data Updating) ขั้นตอนน้ีเปนจะทําการแกไข
เปลี่ยนแปลงขอมูลที่ไดทําการบันทึกไวแลว  

ง) การเก็บรักษาขอมูล (Data Storage) เปนขั้นตอนสุดทายที่จะทําใหการ
แสดงผล คือ การนําข อมูลมาเก็บไว  เพ่ือที่จะสามารถดึงงานออกมาใช ได  หรือแกไข
เปลี่ยนแปลงขอมูลที่มีอยู 
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2.8 หลักการและแนวคิดเกี่ยวกับฐานขอมูล  

หลักการและแนวคิดเกี่ยวกับฐานขอมูล ประกอบดวยสวนของฐานขอมูล และ
ระบบการจัดการฐานขอมูล (ดวงแกว สวามิภักดิ์, 2534) 

ฐานขอมูล คือ โครงสรางขอมูลที่ประกอบดวยขอมูลที่ตองการจัดเก็บ ซึ่งใน
ตามทฤษฎีฐานขอมูลจะเรียกวา เอนทิตี้ (Entity) โดยบรรดาเอนทิตี้ตางๆ เหลานี้มีความสัมพันธ
กัน เพ่ือบันทึกและเรียกใชความสัมพันธระหวางเรคคอรดในเอนทิตี้ไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ระบบการจัดการฐานขอมูล (Database Management System) ที่ใชในการ
จัดการฐานขอมูลบนคอมพิวเตอร โดย DBMS เปนซอฟทแวรที่ทําหนาที่ในการควบคุมดูแลการ
สรางและเรียกใชฐานขอมูล ซึ่งผูใชไมจําเปนตองรับรูเกี่ยวกับรายละเอียดภายในของโครงสราง
ฐานขอมูล จึงเปนซอฟทแวรที่เปรียบเสมือนสื่อกลางระหวางผูใชและโปรแกรมตางๆ ที่เกี่ยวของ
กับฐานขอมูล 

2.8.1 ประโยชนของระบบการจัดการฐานขอมูล 
o ลดความซ้ําซอนของขอมูล 
o สามารถหลีกเลี่ยงความขัดแยงของขอมูลไดระดับหน่ึง 
o สามารถใชขอมูลรวมกันได 
o สามารถควบคุมความเปนมาตรฐานได 
o สามารถจัดหาระบบปลอดภัยที่รัดกุมได 
o สามารถควบคุมความคงสภาพของขอมูลได 
o สามารถสรางสมดุลในความขัดแยงของความตองการได 
o เกิดความเปนอิสระของขอมูล 

2.8.2 คําศัพทที่เก่ียวของกับระบบฐานขอมูล 

เอนทิตี้ (Entity) คือ สิ่งที่เราสนใจตองการจะจัดเก็บไวในฐานขอมูล เชน สินคา 
ลูกคา เครื่องจักร เปนตน 

แอททริบิวท (Attribute) คือ คุณลักษณะเฉพาะของเอนทิตี้ เชน แอททริบิวท
ของสนิคา ไดแก สี รุน น้ําหนัก 

รีเลชัน (Relation) คือ ความสัมพันธระหวางเอนทิตี้ หรือกลาวไดวารีเลชันคือ
ตาราง 2 มิติ 
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1. แตละชวงของตารางบรรจุขอมูลเพียงคาเดียว 

2. ชื่อหัวขอในแตละคอลัมนไมถือวามีความสําคัญ 

3. คาของขอมูลที่มีอยูในคอลัมน ไดแก คาของแอททริบิวทที่ระบุในหัวขอน้ัน 

4. การเรียงลําดับคอลัมนไมถือวามีความสําคัญ 

5. ขอมูลแตละแถวตองแตกตางกัน 

6. การเรียงลําดับขอมูลไมถือวามีความสําคัญ 

คียหลัก (Primary Key) ประกอบดวยคาของแอททริบิวท 1 ตัวหรือมากกวา 1 
ตัวก็ไดที่สามารถใชเปนตัวเจาะจงบอกวาเรากําลังอางถึงเรคคอรดอันไหน 

คียนอก (Foreign Key) คือ คาของแอททริบิวทของรีเลชันหนึ่งที่ซ้ํากับแอททริ
บิวทอีกรีเลชันหน่ึง แอททริบิวทที่วานี้จะใชในการจับคูรีเลชันทั้ง 2 

2.8.3 ข้ันตอนในการออกแบบฐานขอมูล 

a) กําหนดเอนทิตี้ทุกตัวในระบบฐานขอมูลน้ันๆ 

b) กําหนดคียหลัก และ แอตทริบิวต ตางๆของเอนทิตี้ 

c) กําหนดความสัมพันธระหวางเอนทิตี้ตางๆ 

2.8.4 นอรมัลไลซเซชั่น (Normalization) 

นอรมัลไลซเซชัน (Normalization) เปนกระบวนการสําหรับการปรับปรุง
โครงสรางขอมูลทีละขั้นตอน เพ่ือที่สามารถเรียกใชขอมูลบนระบบไดอยางสะดวกและมี
ประสิทธิภาพ โดยพยายามใหเกิดความซ้ําซอนของการเก็บขอมูลนอยที่สุด 

จุดประสงคของการ Normalization คือ  
o ลดความซ้ําซอนของขอมูลในตาราง เพ่ือจะไดไมตองแกไขขอมูลหลายที่ 
o ทําใหการเปลี่ยนแปลงแกไขโครงสรางของตารางในภายหลังทําไดงาย 
o ทําใหการเปลี่ยนแปลงโครงสรางฐานขอมูลมีผลกระทบตอแอพพลิเคชันที่เขาถงึ

ขอมูลในฐานขอมูลนอยที่สุด 
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2.8.5 การกําหนดความสัมพันธระหวางตาราง 

เม่ือแบงขอมูลออกเปนตารางที่แยกออกจากกันแลว และไดกําหนดวาฟลดใด
เปนคียหลัก (Primary Key) ของตารางแลว ก็ตองมาพิจารณาดูความสัมพันธระหวางตาราง ซึ่ง
มีรูปแบบดังนี้ 

o ความสัมพันธแบบหนึ่งตอหนึ่ง (One-to-One Relationships) 
o ความสัมพันธแบบหนึ่งตอกลุม (One-to-Many Relationships) 
o ความสัมพันธแบบกลุมตอกลุม (Many-to-Many Relationships) 
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2.9 งานวิจัยที่เก่ียวของ 

ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ขอมูลถือเปนสิ่ง
สําคัญเพ่ือใชในการวางแผนการดําเนินการ โดยการสรุปสถิติ เพ่ือดูแนวโนมทางดานสุขภาพ
ของประชาชน สําหรับใชในการวางแผนการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรค โดยงานวิจัยในสวน
ของการรวบรวมความตองการใชขอมูลทางดานสาธารณสุขจากหนวยงานตางๆ โดยสัมภาษณ
บุคลากรจากหนวยงานที่เกี่ยวของ คนหาขอมูลจากวารสาร หนังสือ internet  และสื่อตางๆ 
รวมถึงการศึกษาโครงสรางการทํางานของผูเกี่ยวของ โดยงานวิจัยของ Karin A. Thurskya, 
Michael Mahemoff (2006) ไดมีการศึกษาการใชเทคนิคที่ออกแบบโดยยึดผูใชเปนศูนยกลาง 
(User-centered design techniques) เพ่ือที่จะพัฒนาความตองการสําหรับระบบสนบัสนุนการ
ตัดสินใจการใชยาปฏิชีวนะในหอผูปวยวิกฤต (ICU) โดยใชการสัมภาษณแบบไมมีโครงสราง
คําถามกับผูที่มีสวนเกี่ยวของกับความตองการใชขอมูล ซึ่งในงานวิจัยที่เราทําการศึกษาในสวน
ของการรวบรวมความตองการใชขอมูลน้ี เราจึงตองหา ผูใช  โดยตองทราบถึงผูใชในระบบที่แน
ชัด ซึ่งจะใชระเบียบวิธีการเก็บขอมูล และ analysis techniques เชนการสัมภาษณ การเก็บ
ขอมูล และสวนของการออกแบบระบบสารสนเทศจะตองใชความรูทางเทคโนโลยี และ 
computer science เขามาชวย รวมถึงในดาน ของการประเมินระบบที่ทําการออกแบบ จะ
สอบถามจากผูใชงานและผูเชี่ยวชาญถึงความเหมาะสม ถายังไมบรรลุเปาหมายจะมีการ
ปรับปรุงใหมีความเหมาะสมยิ่งขึ้นโดยจะใชหลักการพื้นฐานเหลานี้ เปนแนวทางในการกําหนด
ขอบเขตของผูใช การออกแบบระบบใหเหมาะสมกับลักษณะงานรวมถึงความสามารถในการ
ใชไดจริงมีการกําหนดตัวแปรที่สามารถทําใหระบบใชงานรวมกันได 

ในสวนของการกําหนดโครงสรางรูปแบบชุดขอมูลพ้ืนฐานทางสุขภาพ ซึ่งเปน
ชุดขอมูลสุขภาพรายบุคคลเพ่ือสนันสนุนงานดานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค โดย Syed 
Sibte Raza Abidi (1998) ไดมีการทําการศึกษาเกี่ยวกับการสรางระบบดูแลรักษาสุขภาพใน
ระดับแตละรายบุคคล ผูวิจัยไดเสนอโครงสรางของ Tele-healthcare Information and 
Diagnostic Environment (TIDE) ซึ่งประกอบดวย AiMS (Automated Health Monitoring 
System) สําหรับการดูแลความมีสุขภาพดี และ IDEAS (Intelligent Diagnostic & Advisory 
Services) สําหรับการจัดการดูแลการปวยไข ท้ัง 2 สวนนี้เปนระบบที่ชวยในการติดตาม, 
จัดการ, ตีความประวัติสุขภาพของแตละบุคคล แลวสงผลกลับมาในรูปของคําแนะนําและปรับ
ขอมูลใหทันสมัย (Update) ทั้งนี้ไดมีการพัฒนาแบบจําลอง Electronic Medical Record (EMR) 
ขึ้น ที่มีความยืดหยุนสูงและสามารถเพิ่มตารางขอมูลสําหรับโรคเฉพาะเจาะจงได 

ตอมา Petr Hanzlicek (2005) ไดศึกษาและพัฒนาโครงสรางของแฟมบนัทึก
สุขภาพทางอิเลคโทรนิกส (Electronic health record; EHR) ซึ่งแบงเปน 3 ชั้นโครงสราง ไดแก 
ชั้น Database, ชั้น Application และชั้น User interface ในสวนของชั้น Database 
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ประกอบดวย 2 สวน คือ Knowledge base (ฐานความรู) ซึ่งเปนสวนของชุดแนวความรูและ
ความสัมพันธ และอีกสวนหนึ่ง คือ Real data (ขอมูลจริง) ซึ่งเปนสวนของขอมูลที่เก็บรวบรวม
บันทึก โดยในทั้ง 2 สวน จะมีลักษณะโครงสรางเปนลําดับขั้นแบบแผนภาพตนไม (Hierarchical 
tree structure) ในการใชงาน EHR จะมี 2 สวน คือ Consultation (การใหคําปรึกษา) ซึ่ง
ตองการเวลาในการคนหาขอมูลนอยที่สุด การจัดการที่ดีในการนําเสนอขอมูล และ Data entry 
(การนําเขาขอมูล) ซึ่งตองการทั้งความสะดวกของการใชงานและความรวดเร็วในการนําเขา
ขอมูลสูระบบที่มากที่สุด 

การพัฒนาชุดขอมูลมาตรฐานเหลานี้แสดงใหเห็นถึงความพยายามในการ
พัฒนาการจัดเก็บขอมูลทางสุขภาพใหมีมาตราฐานเดียวกัน และนํามาจัดหมวดหมูเพ่ือใหเห็น
ถึงความสําคัญของการนําขอมูลไปใชไปโยชนในแตละสวนงาน เพ่ือชวยในการสนับสนุนการ
บริหารจัดการขอมูลในระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค 

ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค จะมีประโยชนก็
ตอเม่ือไดนํามาใชในการสนับสนุนการใชงานของสถานพยาบาล รวมถึงหนวยงานทาง
สาธารณสุขที่มีความตองการในการใชขอมูล ไมวาจะเปนการแสดงผลขอมูลเพ่ือดูสถิติหรือ
แนวโนม การทํารายงาน และการแลกเปลี่ยนขอมูลกันของแตละหนวยงาน เพ่ือเปนสวนชวยใน
การวางแผนการดําเนินงานและการบริหารหนวยงานอีกดวย ดังน้ันการออกแบบโครงสราง
ฐานขอมูลที่เหมาะสมก็เปนอีกวิธีหนึ่ง ที่สามารถชวยใหระบบสารสนเทศมีประสิทธิภาพมากขึ้น  

งานวิจัยของ Marjorie A. Satinsky (2004) ไดศึกษาถึง Electronic Medical 
Records (EMRs) และการพัฒนาของ Electronic Health Records (EHRs) และ Electronic 
Patient Records (EPRs) ทําใหเห็นถึงหลักการทํางานและฟงกชันตางๆที่สําคัญ ที่ผูใชงาน
สามารถทํางานบน EMRs เชน การแสดงผลขอมูล การจัดทําเอกสาร การติดตอระหวาง
ผูรวมงานภายในหนวยงาน 

งานวิจัยของ ณธร ชัยญาคุณาพฤกษ และศุภสิทธ พรรณารุโณทัย 2549 ได
ทําการศึกษาเรื่องการพัฒนาฐานขอมูลเพ่ือสงเสริมการวิจัยผลลัพธทางสุขภาพ โดยมีการ
รวบรวมลักษณะฐานขอมูลระบบบริการสุขภาพ และประเมินศักยภาพของฐานขอมูลตอการ
นําไปใชวิจัยเพ่ือประเมินผลลัพธทางสุขภาพ (health outcomes research) โดยศึกษาดวย
กระบวนการทบทวนวรรณกรรมในและตางประเทศ ฐานขอมูลสุขภาพในประเทศไทย และ
ประเมินความเปนไปไดของการใชฐานขอมูลขอมูลทุติยภูมิในการวิจัยผลลัพธทางสุขภาพ 

การวิเคราะหความตองการใชขอมูล และการออกแบบรูปแบบฐานขอมูลดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค จะทําการวิเคราะหความตองการใชขอมูลเพื่อสรางมาตรฐาน
ขอมูลที่จําเปนตองจัดเก็บจากสถานพยาบาลตองคํานึงถึงความสําคัญของขอมูล ซึ่งจําเปนตองมี
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ขอมูลอยางพอเพียง และการออกแบบชุดขอมูลที่ใหไดมาซึ่งขอมูลในงานวิจัยที่เราทําการศึกษา
ควรมีความเหมาะสมเพื่อที่ขอมูลจะไดครบถวนมีความหมายที่ชัดเจน เพ่ือสามารถนํามาใช
ประเมินผลลัพธทางสุขภาพในดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค รวมถึงการพัฒนาระบบ
ฐานขอมูลใหมีมาตรฐานในการใชรายชื่อขอมูลหรือที่เรียกกันวารหัสมาตราฐานเดียวกันเพ่ือที่
ขอมูลสามารถเชื่อมโยงกันได เพ่ือสรางความสอดคลองกันของขอมูล 

งานวิจัยของ ผศ.ดร.สุกัญญา ประจุศิลป และคณะไดทําการศึกษา การพัฒนา
ระบบสนับสนุนการสื่อสารสุขภาพผานอินเตอรเน็ต โดยการศึกษาไดมีการพัฒนาออกแบบ
ระบบดวยการใชทฤษฎีระบบ (system theory) โดยการประเมินความเปนไปไดของปจจัยนําเขา 
กระบวนการ และผลลัพธ เพ่ือสนับสนุนการใชขอมูลของผูที่มีความตองการใช และในสวนของ
ความเปนไปไดในระบบสนับสนุนน้ีแสดงวาใหมีการพัฒนาระบบสนับสนุนการสื่อสารสุขภาพ   
ผานอินเตอรเน็ตอยางตอเน่ือง และสนับสนุนการคงอยูตอเนื่องของระบบสนับสนุนการสื่อสาร
สุขภาพ ผานอินเตอรเน็ตโดยจัดสรางเครือขายและหนวยงานที่เกี่ยวของใหเกิดชุมชนสุขภาพ
ออนไลน 

ระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค จะมีประสิทธิภาพที่ดี
ควรมีการพัฒนาระบบขอมูลใหเปนไปในทิศทางเดียวกัน สามารถแลกเปลี่ยนขอมูลกันรวมถึง
การประมวลผลลัพธทางสุขภาพรวมกันได เพ่ือใชในการประกอบการตัดสินใจในการวาง
แผนการดําเนินงานไดเปนอยางดี 
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บทที่ 3                                                                            

การดําเนินงานวิจัย 

การดําเนินงานวิจัยเน้ือหาในสวนของบทนี้ประกอบดวย หลักการและแนวคิด
ของการพัฒนาระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค และแนวทางการ
ดําเนินงานในสวนของการกําหนดความตองการขอมูล ซึ่งเปนการศึกษา รวบรวม และวิเคราะห
ขอมูลที่ใชอยูในปจจุบันในเรื่องความตองการใชขอมูลดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
และการกําหนดขอมูลพื้นฐานในระบบ ซึ่งเปนแนวคิดในการกําหนดขอบเขตของขอมูลที่
ทําการศึกษา การคัดเลือกขอมูล และการออกแบบขอมูล เพ่ือใชเปนขอมูลพ้ืนฐานดานการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่อยูในระบบ 
 
3.1 หลักการและแนวคิด 

ขอมูลทางสุขภาพของประชาชนถือเปนสิ่งสําคัญที่นํามาใชในการบริหารงาน
ทางสาธารณสุข นํามาวางแผนในการจัดบริการใหแกประชาชน ดังน้ันการนําระบบสารสนเทศ
เขามาใชสนับสนุนการทํางานจึงเปนอีกวิธีหน่ึงที่ทําใหการบริหารจัดการขอมูลเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น ยิ่งกวานั้นแลวการที่จะไดมาซึ่งขอมูลที่ตรงตามความตองการและสามารถ
นําไปใชไดจริงตองคํานึงถึงผูใชงานเปนหลัก ดังเชนงานวิจัยของ Karin A. Thurskya, Michael 
Mahemoff (2006) ไดใชเทคนิคที่ออกแบบโดยยึดผูใชเปนศูนยกลางเพื่อที่จะพัฒนาความ
ตองการสําหรับระบบที่ตองการออกแบบ โดยมีหลักการพื้นฐานคือ การศึกษาและรวบรวมขอมูล
จากผูใชงาน การสรางตนแบบ และการวัดผล จากงานวิจัยดังกลาวผูวิจัยไดนําหลักการพื้นฐาน
มาเปนสวนชวยในการพัฒนาระบบขอมูลดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ซึ่งเปนการนํา
ระบบสารสนเทศมาประยุกตใชกับกระบวนการทํางานของสถานพยาบาลและหนวยงานที่มี
ความตองการการใชขอมูลทางสุขภาพ โดยมีหลักการพื้นฐานในการพัฒนาระบบดังตอไปน้ี 

1. การรวบรวมความตองการใชขอมูล โดยศึกษาและรวบรวมจากผูใชที่ มีสวน
เกี่ยวของกับการใชขอมูลสุขภาพ โดยทําการศึกษาจากขอมูลที่ใชอยูในระบบปจจุบัน รวมทั้ง
ขอมูลที่มีการแลกเปลี่ยนและใชงานรวมกันระหวางหนวยงานที่เกี่ยวของ 

2. การออกแบบโครงสรางของขอมูลสุขภาพ เปนการวิเคราะหจากความตองการการ
ใชขอมูลเพ่ือสรางมาตรฐานขอมูลที่จําเปนตองจัดเก็บจากสถานพยาบาล เพ่ือใชสําหรับการสรุป
เปนรายงานหรือสถิติ เพ่ือนําไปใชประโยชนในการบริหารงานสาธารณสุข โดยขอมูลที่ไดจาก
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การวิเคราะหมานั้น จะนํามาออกแบบโครงสรางชุดขอมูลและพัฒนาเปนระบบสารสนเทศรวมทั้ง
เสนอรหัสของรายการขอมูลตางๆที่เหมาะสมใหเปนมาตรฐานเดียวกัน เพ่ือสรางความสอดคลอง
กันของรายการขอมูลในแตละหนวยงาน 

3. การตรวจสอบและประเมินผลของโครงสรางชุดขอมูลและรายงานพื้นฐานที่กําหนด
ไวในระบบ โดยใชวิธีสอบถามจากผูเชี่ยวชาญถึงความเหมาะสมของโครงสรางชุดขอมูลดังกลาว 
เพ่ือเปนสวนสนับสนุนวาขอมูลดังกลาวสามารถนําไปใชไดจริง และระบบที่เกิดขึ้นหนวยงาน
ทางสุขภาพสามารถใชงานรวมกันได 

จากหลักการพื้นฐานขางตนจะเปนแนวทางในการออกแบบระบบเพื่อใหมีความ
เหมาะสมกับลักษณะงานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค รวมถึงมีความสามารถ
นําไปใชงานไดจริง โดยมีกรอบแนวคิดในการพัฒนาระบบดังรูปที่แสดงตอไปน้ี 
 

 
รูปที่ 3.1 กรอบแนวคิดในการพัฒนาระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
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กระบวนการทํางานในระบบสารสนเทศนี้ จะเกี่ยวของกับขอมูลดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค โดยระบบที่ออกแบบขึ้นจะมีลักษณะดังนี้ 

o รูปแบบของขอมูลพ้ืนฐาน โดยมีวิธีการเก็บขอมูลอยางเปนระบบ กําหนดชื่อ
รายการขอมูลที่เปนาตรฐาน มีการแบงหมวดหมูขอมูลประเภทตางๆ ตาม
โครงสรางแฟมบันทึกขอมูลที่ไดพัฒนาขึ้น  

o รูปแบบของฐานขอมูล มีการสรางความเชื่อมโยงตางๆ ของตัวขอมูล การ
นําเขาขอมูลดวยหนาจอการใชงาน การดึงขอมูลจากฐานขอมูลมาสรุปผลตาม
กลุมรายงานที่ไดจําแนกและออกแบบไว เพ่ือประกอบการใชงานใหตรงกับ
ความตองการของสถานพยาบาล อีกทั้งหนวยงานอื่นในระบบสุขภาพยัง
สามารถนําขอมูลจากฐานขอมูลเหลานี้ไปประมวลผลใหตรงกับวัตถุประสงค
ของควมตองการใชงานขอมูลทางสุขภาพของตัวหนวยงานเองไดอีกดวย 
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3.2 แนวทางการดําเนินงาน 

แนวทางการดําเนินงานจะเปนขั้นตอนในสวนของการกําหนดความตองการ
ขอมูลโดยเร่ิมจากการศึกษาขอมูลทางสุขภาพในระบบสาธารณสุขปจจุบันวามีสวนประกอบ
อะไรบาง รวมถึงแนวทางการปฏิบัติงานของหนวยงานทางสุขภาพ เพ่ือนําไปสูการกําหนด
ขอมูลพ้ืนฐานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่เปนมาตรฐานสําหรับการบริหารจัดการ
งานสาธารณสุข โดยแตละขั้นตอนมีรายละเอียดดังนี้ 

o การกําหนดความตองการขอมูล เปนการศึกษาภาพรวมการใชงานขอมูล
สาธารณสุขในระบบสุขภาพปจจุบัน โดยมีหัวขอที่ทําการศึกษาประกอบดวย 

• การสัมภาษณและเก็บขอมูล จากหนวยงานและผูปฏิบัติงานที่เกี่ยวของ             

• ขอมูลมาตรฐาน 18 แฟม และ 12 แฟม 

• พันธกิจของหนวยงานในระบบสุขภาพ 

• ดัชนีชี้วัดทางสุขภาพ สถิติ และรายงาน 

• องคประกอบขอมูลสุขภาพ 

• ประเภทของขอมูลสุขภาพ 

หัวขอที่ทําการศึกษามีความครอบคลุมตอการนํามากําหนดความตองการขอมูล
เน่ืองจากหนวยงานและผูปฏิบัติงานที่เขาไปสัมภาษณและเก็บขอมูล มีหนาที่รับผิดชอบในเรื่อง
ของระบบขอมูลทางสุขภาพโดยตรง ซึ่งกลุมบุคคลที่ทําการสัมภาษณ มีความรูและความ
เชี่ยวชาญ ซึ่งใชเปนตัวแทนในการศึกษาถึงความตองการใชขอมูลในงานบริการสาธารณสุข 
เน่ืองจากหนวยงานภาครัฐมีลักษณะการดําเนินงานในทิศทางเดียวกัน และขอมูลในแตละสวนที่
ทําการศึกษาก็เปนสวนที่มีความสําคัญตองานสาธารณะสุขในภาพรวม ทั้งในเรื่องของการนํา
ขอมูลไปใชเพ่ือตอบสนองตอวัตถุประสงคของหนวยงาน ดัชนีชี้วัดทางสขุภาพ สถิติและรายงาน 
เปนตัวบงบอกถึงการใชขอมูลที่เปนผลสรุปเพ่ือวัดผลและวางแผนการดําเนินงานทางระบบ
สุขภาพ องคประกอบขอมูลสุขภาพเปนสวนที่แสดงถึงขอมูลที่มีความสําคัญและจําเปนตองใช 
เพ่ือใหไดขอมูลทางสุขภาพที่มีความครอบคลุมตอการนําไปใชในการดําเนินงาน และสามารถ
สะทอนผลลัพธทางสุขภาพในภาพรวมได และประเภทของขอมูลสุขภาพที่เปนสวนของการ
เชื่อมโยงขอมูลแตละประเภทเขาดวยกันเพื่อใหเห็นถึงความสอดคลองกับบริการที่ผสมผสาน
และตอเนื่องได 
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o การกําหนดขอมูลพ้ืนฐานที่ใช ซึ่งเปนแนวคิดในการใหไดมาซึ่งขอมูลที่มีความ
จําเปนขั้นพ้ืนฐานสําหรับการบริหารงานสาธารณสุขดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันโรค โดยแบงออกเปน 3 สวน ดังนี้ 

• การกําหนดขอบเขตของขอมูลที่ทําการศึกษา 

• การคัดเลือกขอมูลในแตละแหลงที่มา  

• การออกแบบขอมูล  

3.2.1 การกําหนดความตองการขอมูล 

3.2.1.1 การสัมภาษณและเก็บขอมูล จากหนวยงานและผูปฏิบัติงานที่เกี่ยวของ 
โดยหนวยงานและสวนงานที่เขาไปสอบถามขอมูลมีรายละเอียดดังนี้    

หนวยงานที่ ได เขาสัมภาษณและเก็บขอมูลมีหลายระดับทั้ งกระทรวง
สาธารณสุข หนวยงานที่รับผิดชอบการเบิกจายเงินตามระบบสวัสดิการและสิทธิการรักษา และ
สถานพยาบาล ซึ่งเปนตัวแทนของกลุมผูใชงานทุกประเภท ประกอบดวย 

o ระดับนโยบาย 

• สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข :
กลุมขอมูลขาวสารสุขภาพ  

• สํานักงานประกันสุขภาพแหงชาติ : สํานักบริหารการชดเชยคาบริการ  
o ระดับปฏิบัติการ 

• สถานีอนามัยทานสัมฤทธิ์จังหวัดนนทบุรี 

• สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี : ศูนยขอมูลขาวสารและ
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

• โรงพยาบาลเกษมราษฎร สาขาประชาชื่น : ฝายการแพทย, แผนกเวช
ระเบียน, แผนก Medical Information System (MIS), แผนกสํานัก
คุณภาพ 

• โรงพยาบาลบานแพว สมุทรสาคร: ฝายการแพทย, แผนกเวชระเบียน 

• โรงพยาบาลบานแพว สาขาพรอมมิตร: ฝายการแพทย, แผนกเวช
ระเบียน 

จากการรวบรวมขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณผูที่เกี่ยวของทั้งผูบริหารระดับสูง 
หัวหนาหนวยงานและผูปฏิบัติการในสวนงานตางๆของสถานพยาบาล และหนวยงานที่กลาวมา
ขางตน สามารถสรุปเร่ืองความตองการใชงานขอมูลสุขภภาพในการบริหารงานโดยสรุปแยก
เปนประเด็นตางๆไดดังนี้ 
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o สํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) ใชขอมูลสุขภาพและสารสนเทศเพื่อการ
กําหนดนโยบายและยุทธศาสตรของงานสาธารณสุข ในการจัดสรรทรัพยากร
และงบประมาณลงในพื้นที่สวนตางๆ เน่ืองจากขอมูลสามารถสะทอนการใช
ทรัพยากรในแตละพ้ืนที่ได สามารถตรวจวัดคุณภาพและมาตรฐานการ
ใหบริการของสถานพยาบาลเพื่อใหการวางแผนพัฒนาดานสาธารณสุขเปนไป
อยางเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ 

o สํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) มีความคิดเห็นสอดคลองและเปนไปใน
แนวทางเดียวกันกับงานวิจัยน้ี ในเรื่องของการรวมขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม 
และ 18 แฟมเขาดวยกัน เพ่ือลดความซ้ําซอนของขอมูลและภาระงานของ
สถานพยาบาลในการนําสงขอมูล 

o ลักษณะของการใชประโยชนขอมูลของสถานพยาบาลจะเปนการใชขอมูลเพ่ือ
ติดตามและประเมินผลการใหบริการแกผูปวย ประเมินผลการดําเนินงานของ
สถานพยาบาล เปนขอมูลประกอบการตัดสินใจของผูบริหารเพื่อวางแผนการ
ใหบริการของสถานพยาบาล  

o เร่ืองรหัสมาตรฐานของขอมูลที่สํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) กําหนด
ขึ้นมาในขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม และ 18 แฟมน้ัน มาจากการสอบถามจาก
หนวยงานหรือกระทรวงอื่นๆกอนวา มีการใชรหัสมาตรฐานใดอยูหรือไม ถามีก็
จะนํามาใชเลย แตถาไมมีก็จะกําหนดเอง เชน รหัสเชื้อชาติและสัญชาติ เอามา
จากกระทรวงมหาดไทย, รหัสอาชีพ เอามาจากกระทรวงแรงงาน เปนตน 

o ความตองการของหนวยงานผูเปนฝายรับขอมูลจากสถานพยาบาล ตองการให
สถานพยาบาลจัดสงขอมูลที่ มีคุณภาพ ครบถวน ถูกตอง ทันเวลา และ
สมํ่าเสมอ ซึ่งในระบบงานปจจุบันสถานพยาบาลมีภาระงานที่มากในการสง
ขอมูลใหกับหลายหนวยงานตามความตองการของแตละแหง อีกทั้งมีความ
ยุงยากและซับซอนเน่ืองจากแตละหนวยงานใชโปรแกรมในการรับสงตางกัน   

o สถานพยาบาลมีขอจํากัดในเรื่องบุคลากร ไมมีความเชี่ยวชาญในเรื่องของ
เทคโนโลยีและเครื่องมือตางๆทําใหใชเวลาในการดําเนินการเก็บและบันทึก
ขอมูลนานประกอบกับความถี่ในการสงขอมูลคอนขางมาก จึงทําใหไมสามารถ
ตอบสนองความตองการที่มีของหนวยงานผูรับขอมูลได 

จากความเห็นที่ไดใชเปนสวนสนับสนุนในการกําหนดขอมูลพ้ืนฐาน และการ
ออกแบบระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่สามารถตอบสนองความ
ตองการของแตละหนวยงาน สามารถเชื่อมโยงขอมูลเขาดวยกัน สะดวกในการนําไปใชงานและ
ลดความซ้ําซอนรวมถึงความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้น ทั้งน้ีเพื่อใหการบริหารจัดการงาน
สาธารณสุขเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ โดยรายละเอียดการสัมภาษณแสดงในภาคผนวก จ 
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3.2.1.2 ขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม และ 18 แฟม 

แฟมขอมูลมาตรฐาน คือ ขอมูลดานสาธารณสุข ซึ่งเปนขอมูลสุขภาพรายบุคคล
ที่อยูในความรับผิดชอบของสถานพยาบาลที่จัดเก็บขณะใหบริการแกประชาชน เพ่ือนําสงใหกับ
สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและหนวยงานตางๆไดแก 
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ สํานักงานประกันสังคม และกรมบัญชีกลาง เพ่ือใชเปน
ขอมูลในการวางแผน การจัดสรรงบประมาณ และประมวลผลการดําเนินงานทางสาธารณสุข ซึ่ง
ประกอบดวยแฟมขอมูลดังตารางตอไปน้ี 

แฟมขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม คือขอมูลสุขภาพรายบุคคลทางดานสาธารณสุข
ที่โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีหนาที่ในการจัดทําเพื่อสงใหกับหนวยงานในระบบ
สุขภาพซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 

ตารางที่ 3.1 แฟมขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม 

 
 
 
 
 
 

ลําดับที ่ แฟมที่ รายละเอียด 
1 INS มาตรฐานแฟมขอมูลผูสิทธิการรักษาพยาบาล 
2 PAT มาตรฐานแฟมขอมูลผูปวยกลาง 
3 OPD มาตรฐานแฟมขอมูลการมารับบริการผูปวยนอก 
4 ORF มาตรฐานแฟมขอมูลผูปวยนอกที่ตองสงตอ 
5 ODX มาตรฐานแฟมขอมูลวินิจฉัยโรคผูปวยนอก 
6 OOP มาตรฐานแฟมขอมูลหัตถการผูปวยนอก 
7 IPD มาตรฐานแฟมขอมูลผูปวยใน 
8 IRF มาตรฐานแฟมขอมูลผูปวยในที่ตองสงตอ 
9 IDX มาตรฐานแฟมขอมูลวินิจฉัยโรคผูปวยใน 
10 IOP มาตรฐานแฟมขอมูลหัตถการผูปวยใน 
11 CHT มาตรฐานแฟมขอมูลการเงิน 
12 CHA มาตรฐานแฟมขอมูลการเงิน 
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แฟมขอมูลมาตรฐาน 18 แฟม คือขอมูลสุขภาพรายบุคคลทางดานสาธารณสุข
ที่สถานีอนามัยมีหนาที่ในการจัดทําเพ่ือสงใหกับหนวยงานในระบบสุขภาพซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 

ตารางที่ 3.2 แฟมขอมูลมาตรฐาน 18 แฟม 

 
 
 
 
 
 
 

ลําดับที ่ ชื่อแฟมที่ รายละเอียด 
1 PERSON ขอมูลบุคคล 
2 DEATH ขอมูลการเสียชีวิตของบุคคล 
3 CHRONIC ขอมูลประวัติการเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรังของบุคคล 
4 CARD ขอมูลหลักประกันสุขภาพของบุคคล 
5 SERVICE ขอมูลการมารับบริการของบุคคลทุกคนทั้งที่อาศัยอยูในเขต และ

ที่มาจากนอกเขตรับผิดชอบ 
6 DIAG ขอมูลวินิจฉัยโรคของบุคคลที่มารับบริการทุกคน 
7 APPOINT ขอมูลการนัดมารับบริการครั้งตอไปของบุคคลที่มารับบริการ 
8 SURVEIL ขอมูลโรคที่ตองเฝาระวังจากบุคคลที่มารับบริการ 
9 DRUG ขอมูลการใหเวชภัณฑแกผูที่มารับบริการ 
10 PROCED ขอมูลการใหบริการหัตถการแกผูที่มารับบริการ 
11 EPI ขอมูลการใหบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 
12 WOMAN ขอมูลหญิงวัยเจริญพันธุที่แตงงานแลวอยูกินกับสามี อายุระหวาง 

15 - 45 ป 
13 NUTRI ขอมูลภาวะโภชนาการของเด็กอายุต่ํากวา 5 ป ทุกคนในเขต

รับผิดชอบ 
14 FP ขอมูลการใหบริการวางแผนครอบครัว 
15 ANC ขอมูลการใหบริการฝากครรภ 
16 PP ขอมูลการใหบริการการดูแลเด็กหลังคลอด 
17 MCH ขอมูลประวัติการตั้งครรภ การคลอด และการดูแลมารดาหลังคลอด 
18 HOME ขอมูลหลังคาเรือนในเขตรับผิดชอบ 
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จากการศึกษาการจัดทําขอมูล และกระบวนการสงขอมูลในปจจุบันของ
สถานพยาบาลไปยังแตละหนวยงานในระบบสาธารณสุข ที่มีความตองการใชขอมูลมีเสนทาง
การสงขอมูลดังรูปที่ 3.2  
 

 
รูปที่ 3.2 เสนทางการจัดสงขอมูล 

เน่ืองจากแตละหนวยงานมีความตองการใชขอมูลเพ่ือสนับสนุนการดําเนินงาน
ที่แตกตางกัน แตวัตถุประสงคหลักของการดําเนินงานเหมือนกันคือ เปนเร่ืองสุขภาพของ
ประชาชน โดยสถานพยาบาลมีหนาที่สงชุดขอมูลสุขภาพรายบุคคลที่ไดจากการใหบริการของ
สถานพยาบาล และขอมูลอ่ืนๆ ที่แตละหนวยงานเรียกขอเพ่ิม รวมถึงเงื่อนไขในการเก็บขอมูล 
และหลักเกณฑในการกําหนดชื่อรายการขอมูลที่ตางกันในแตละหนวยงาน โดยการจัดเก็บขอมูล
ของสถานพยาบาลยังไมเปนระบบเพียงพอ สงผลใหสถานพยาบาลตองจัดเตรียมและสงขอมูล
หลายครั้งทําใหเกิดภาระงานที่เพ่ิมขึ้น เน่ืองจากขาดความชัดเจนในการใชงานขอมูลของ
ผูใชงาน จึงเกิดแนวคิดในการกําหนดขอมูลสวนกลางที่สถานพยาบาลสามารถสงใหกับทุก
หนวยงานที่ตองการขอมูลได  
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3.2.1.3 พันธกิจของหนวยงานในระบบสุขภาพ 

การศึกษาพันธกิจของหนวยงานตางๆที่เกี่ยวของในระบบสาธารณสุขโดย
ทําการศึกษาจากหกหนวยงานดวยไดแก สถานพยาบาลภายใตสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ทั้ง
สถานีอนามัยและโรงพยาบาล สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (สนย.) และหนวยงานตางๆไดแก สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 
และสํานักงานประกันสังคม (สปส.)  เพ่ือใหรูหนาที่หลักของแตละหนวยงาน จากการศึกษา
พบวา หนวยงานดานสาธารณสุขหลายแหงมีพันธกิจที่คลายคลึงกัน ซึ่งรวบรวมและจัดกลุม
ความสัมพันธไดตามลักษณะงานที่ใกลเคียงกันแบงเปน 6 ประเภท ดังตาราง 

ตารางที่ 3.3 การจัดกลุมพันธกิจของหนวยงานดานสาธารณสุข  

กลุมพันธกิจ พันธกิจ หนวยงาน 

พัฒนาระบบและกลไกการบริหารจัดการดาน
สุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข 

ติดตาม  กํากับ  ดูแลระบบสุขภาพในภาพรวม กระทรวงสาธารณสุข 

ประสานเพื่อกําหนดนโยบายทิศทางการวิจัย  
และการบริหารจัดการวิจัยดานสุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข 

พัฒนากลไกกา รบริ ห า รยุ ท ธศาสตร ใ ห มี
ประสิทธิภาพ 

สํานักนโยบายและ 
ยุทธศาสตร (สนย.) 

สร า งระบบการบริหารจั ดการองคกรที่ ไ ด
มาตรฐานและพัฒนาอยางตอเนื่อง  

สํานักงานหลักประกัน 
สุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 

ระบบสุขภาพ 
  
  
  
  
  

ใหบริการรักษา สงเสริม ปองกัน และฟนฟู
สุขภาพแกประชาชน 

โรงพยาบาล 
และสถานีอนามัย 

สงเสริมทุกภาคสวนของสังคมในการมีสวนรวม
สรางเสริมสุขภาพและพัฒนาศักยภาพของ
ประชาชนทางดานพฤติกรรม และสํานึกทาง
สุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข 

สงเสริมการมีสวนรวมของทุกภาคสวน เพ่ือเปน
ศูนยกลางขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตรสู
การปฏิบัติไดอยางบรรลุผล 

สํานักนโยบายและ 
ยุทธศาสตร (สนย.) 

การมีสวนรวมและ
การประสานงาน 
  

สงเสริม สนับสนุนใหประชาชน องคกรประชาชน 
และองคกรปกครองสวนทองถิ่นเขามามีบทบาท 
ในการพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพ 

สํานักงานหลักประกัน 
สุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 
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ตารางที่ 3.4 การจัดกลุมพันธกิจของหนวยงานดานสาธารณสุข (ตอ) 

กลุมพันธกิจ พันธกิจ หนวยงาน 

จัดบริการสุขภาพเฉพาะทาง เฉพาะสาขา กระทรวงสาธารณสุข 

พัฒนาคุณภาพใหเปนไปตามมาตรฐาน กระทรวงสาธารณสุข 

สงเสริมและพัฒนาใหเกิดระบบบริการสุขภาพที่ดี  สํานักงานหลักประกัน 
สุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 

ระบบบริการ 

พัฒนาคุณภาพบริการตามมาตรฐาน  โรงพยาบาล 

สรางระบบการปองกันและควบคุมโรค   
และภัยทางสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข การปองกัน 
และควบคุมโรค 

 ใหความรูสุขศึกษาประชาสัมพันธแกประชาชน 
เพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง ใน
การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

สถานีอนามัย (สอ.) 

คุมครองสิทธิและสงเสริมกระบวนการเรียนรูของ
ประชาชนใหเขาใจสิทธิและหนาที่  

สํานักงานหลักประกัน 
สุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 

สิทธิ 
  

ใหบริการทางดานประกันสังคมที่มีคุณภาพสูงแก
สมาชิกและครอบครัว ซึ่งจะกอประโยชนตอ
ประเทศและสังคมโดยรวม  

สํานักงานประกันสังคม 
(สปส.) 

บริหารกองทุนหลักประกันสุขภาพใหพอเพียง
และมีประสิทธิภาพ  

สํานักงานหลักประกัน 
สุขภาพแหงชาติ (สปสช.) 

การเงิน 
  

เพ่ิมความแข็งแกรงของกองทุน สํานักงานประกันสังคม 
(สปส.) 
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3.2.1.4 ดัชนีชี้วัดทางสุขภาพ สถิติ และรายงาน 

ดัชนีชี้วัดทางสุขภาพ 

จากการศึกษาภาพรวมของดัชนีชี้วัดสุขภาพ (Health indicator) รวมถึง
รายงานและสถิติที่ใชกันในปจจุบันในระบบสุขภาพ ทําใหเห็นถึงความสอดคลองและคลายคลึง
กันในการประเมินผลลัพธทางสุขภาพโดยแบงเปน สถานะสุขภาพ ปจจัยบงชี้สุขภาพ และระบบ
บริการสุขภาพ แตการจัดกลุมหรือหมวดหมูยอยภายในแตละองคประกอบขึ้นกับวัตถุประสงค
ของการใชงานของแตละแหลงขอมูล ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 

ดัชนีชี้วัดงานวิจัยที่1 

การทบทวนกรอบแนวคิด กระบวนการจัดทําชุดดัชนีชี้วัดสุขภาพ และดัชนีชี้วัด
สุขภาพ : กรณีศึกษาองคการระดับนานาชาติ และระดับชาติของตางประเทศ (ผศ.อังสนา บุญ
ธรรม , ดร.ศรัณญา เบญจกุล และสุกัลยา คงสวัสดิ์ เสนอตอสํานักงานกองทุนสนับสนุนการ
สรางเสริมสุขภาพ (สสส.) ภายใตแผนงานพัฒนาระบบขอมูลขาวสารสุขภาพแหงชาติ)  

กระบวนการจัดทําดัชนีชี้วัดสุขภาพ (Overview of Process of Health 
Indicator Development) มี 3 ขั้นตอน คือ 1.การกําหนดขอบเขต (Scoping) 2. การคัดเลือก 
(Selecting)  3. การออกแบบ (Design) 

จากการทบทวนดัชนีชี้วัดสุขภาพ (Health Indicator) ที่จัดทําโดยองคการ
นานาชาติ (International Organization) 4 องคการ ไดแก องคการอนามัยโลก (World Health 
Organization: WHO) องคการสหประชาชาติ (United Nation: UN) องคการเพื่อความรวมมือ
ทางเศรษฐกิจและการพัฒนา (OECD) และประชาคมยุโรป (EC) จนกระทั่งสังเคราะหเปนชุด
ดัชนีชี้วัดสุขภาพพื้นฐานที่ควรมีการจัดเก็บในประเทศไทยและมีความเปนสากล จํานวนรวม 36 
ดัชนีชี้วัด กอใหเกิดแนวทางที่มีประโยชนยิ่งตอกระบวนการจัดทําดัชนีชี้วัดสุขภาพของประเทศ
ไทย สามารถจําแนกการจัดกลุมดัชนีชี้วัดสุขภาพพื้นฐาน (Commonly categories) ออกเปน 3 
กลุมไดแก  

1. Health outcome : ผลลัพธทางสุขภาพ (Mortality, Food supply & nutritional 
health status, Morbidity, Life expectancy) 

2. Health system : ระบบสุขภาพ (Health services, Health resources, Health & 
environment) 

3. Health determinants : ปจจัยกําหนดสุขภาพ (Economic, Social trends, 
Demographic trends, Lifestyle) 
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ดัชนีชี้วัดงานวิจัยที่2 

รายการชุดตัวชี้วัดสุขภาพแหงชาติ  (พิมลพรรณ อิศรภักดี, อุไรวรรณ คนึงสุข
เกษม และรศรินทร เกรย สถาบันวิจัยประชากร และสังคม มหาวิทยาลัยมหิดล ภายใตแผนงาน
พัฒนาระบบขอมูลขาวสารสุขภาพรวมกับสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 
(สสส.)  มิถุนายน 2550) 

เกณฑการคัดเลือกชุดตัวชี้วัดสุขภาพแหงชาติ มีดังนี้ 
o ครบทุกมิติขององคประกอบสุขภาพ 
o สะทอนการชี้วัดสุขภาพที่มีรูปแบบเฉพาะของคนไทย รวมกับการพิจารณา

คัดเลือกตามมาตรฐานสากลที่เหมาะสมกับสังคมไทย 
o สะทอนใหเห็นผลในระยะยาวหรือปานกลางมากกวาผลระยะสั้น 
o ไดรับการยอมรับในวงกวาง ที่สามารถสะทอนความหลากหลายทุกกลุมคนได 
o นําไปสูการเปลี่ยนแปลงปรับปรุงใหเกิดสุขภาวะที่ดีขึ้น 
o ตัวชี้วัดที่นําไปสูการพัฒนาทางดานนโยบายของรัฐที่เหมาะสม 
o ตัวชี้วัดบางตัวสามารถเปรียบเทียบในระดับนานาชาติที่ใกลเคียงกันได 
o ควรมี Sensitivity ตอการเปลี่ยนแปลง เปนตัวหลักหรือตัวเดนที่จะแสดงถึงการ

เปลี่ยนแปลงหรือเปนตัวแทนของการเปลี่ยนแปลงในเรื่องนั้นๆ 
o เปนตัวชี้วัดที่เขาใจงาย ประชาชนทุกระดับสามารถนํามาใชเพ่ือประเมินสุข

ภาวะไดดวยตนเอง 

กระบวนการทํางานคือ การระดมสมองกับกลุมบุคคลที่เกี่ยวของหลายระดับ 
เพ่ือหากรอบตัวชี้วัดสุขภาพแหงชาติ และคัดเลือกตัวชี้วัดสุขภาพ ซึ่งทําใหไดรายการชุดตัวชี้วัด
สุขภาพแหงชาติแบงเปน 3 กลุมใหญๆ คือ 

1. สถานะสุขภาพ  
o สุขภาพกาย :ปวย, ตาย, สมรรถภาพกาย 
o สุขภาพจิต :ความสุข, ความมั่นคงทางอารมณ,สมรรถภาพจิต,คุณภาพจิต 

(คุณธรรม จริยธรรม และศีลธรรม) 
o สุขภาพปญญา :รูเหตุผลโดยปราศจากอคติ, จิตสาธารณะ 

2. ปจจัยบงชี้สุขภาพ  
o พฤติกรรมสุขภาพ :ดูแล , สงเสริม , รักษา 
o ความมั่นคงของชีวิต :ที่อยู, รายได, อาชีพ, การใชชีวิตประจําวัน, การเรียนรู 
o ศักยภาพชุมชน :ปลอดภัย, ปรองดอง, ผูนํา, วัฒนธรรม,Self-organized, 

Learning community, ระบบอุปถัมภ/ระบบอํานาจ 
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o คุณภาพสิ่งแวดลอม :อาหาร, อากาศ, น้ํา, ขยะ, ภัยธรรมชาติ, ปาไม, ที่ดิน 
o ความสัมพันธในครอบครัว :การเลี้ยงดู, ความอบอุน 
o ความมั่นคงของสังคม :ความเสมอภาค, การเมือง, การบังคับใชกฎหมาย, สื่อ,

เทคโนโลยี, นโยบายสาธารณะ, ระบบธรรมาภิบาล 

3. ระบบบริการสุขภาพ  
o แบบแผนบริการที่ตอบสนองตอสังคม (Social Accountability) 
o การเขาถึงและความเปนธรรม (Equity) 
o ประสิทธิภาพ (Efficiency) 
o คุณภาพและการยอมรับ (Quality and Acceptability) 
o ความปลอดภัย (Safety) 
o ธรรมาภิบาล (Governance) 
o สิทธิและการมีสวนรวม (Rights and Participation) 

ดัชนีชี้วัดงานวิจัยที่3 

รายงานการศึกษาโครงการทบทวนกรอบและชุดดัชนีชี้วัดสุขภาพระดับชาติ 
นําเสนอตอสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สุกัลยา คงสวัสดิ์ วันที่ 31 ธันวาคม 2547) 

ดัชนีชี้วัดสุขภาพ (Health Indicator) ในประเทศไทยมีความหลากหลายและมี
องคกรหลักรับผิดชอบมากมาย ขึ้นกับวัตถุประสงคในการใชวัดความเปลี่ยนแปลงตางๆ ตาม
เปาหมายการพัฒนา โดยดัชนีชี้วดัทั้งหลายไดเกิดและพัฒนามาดวยวัตถุประสงคที่แตกตางกัน 
ในกระบวนการพัฒนาดัชนีชี้วัดแตละชุดถึงแมวาจะไมปรากฏหลักฐานชัดเจนในเอกสารตางๆ 
แหลงที่มาของขอมูลตางๆ ชี้ชัดวาดัชนีชี้วัดสวนใหญเกิดจากการกําหนดจากผูรับผิดชอบใน
ระดับนโยบาย ยุทธศาสตร และแผนพัฒนาฯ โดยมีความมุงหวังในการใชดัชนีเพ่ือวัดความ
เปลี่ยนแปลงตางๆ ที่เกิดจากการพัฒนา โดยมีการตั้งเปาหมายของการพัฒนาไวในแตละ
ชวงเวลา การมีสวนรวมของชุมชน สังคม อาจมีบาง แตก็เปนการมีสวนรวมจากกรอบวิธีคิดจาก
หนวยงานภาครัฐเปนหลัก โดยดัชนีชี้วัดที่ศึกษาประกอบไปดวย 
 

o ดัชนีชี้วัดในภาพรวม ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 
o ดัชนีชี้วัด ตามแผนพัฒนาดานสาธารณสุขในชวงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ

สังคมแหงชาติฉบับที่ 8 (พ.ศ.2540-2544) 
o ดัชนีชี้วัดจากนโยบายสุขภาพระดับนานาชาติตอประเทศไทย ในสวนที่

เกี่ยวของกับกระทรวงสาธารณสุข 
o องคการพัฒนาเอกชนไทยกับการพัฒนาสาธารณสุขจากในอดีตถึงปจจุบัน 
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o องคการภาครัฐกับการพัฒนาการสาธารณสุขจากอดีตจนถึงปจจุบัน 
o ตัวชี้วัดผลการบรรลุสุขภาพดีถวนหนา 
o เครื่องชี้วัดความจําเปนพ้ืนฐานของประชาชนไทย 
o เมืองไทยแข็งแรง (Healthy Thailand) 

การกําหนดตัวชี้ วัดในภาพรวมและในกรอบความคิดในการประเมิน
ประสิทธิภาพของการบรรลุเปาประสงคของการทํางานในระบบสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข 
โดยแบงเปน 3 กลุม ดังนี้ 

1. ผลลัพธทางสุขภาพ(สถานะสุขภาพบุคคล รางกาย จิตใจ ครอบครัว ชุมชน) 

2. บริหารสุขภาพ (ความครอบคลุมการเขาถึง คุณภาพ ประสิทธิภาพ ความเปนธรรม) 

3. ปจจัยกระทบทางสุขภาพ (ปจจัยเสี่ยง สิ่งแวดลอม เศรษฐกิจ สังคม) 
 
ตัวอยางรายงาน และสถิติ ของหนวยงานในประเทศไทย และตางประเทศ 

ตัวอยางรายงาน และ สถิติ ของหนวยงานตางๆในประเทศไทย 
 

o ระดับนโยบาย 

• อัตราการตายรวมทั้งประเทศ   

• อัตราการเกิดรวมทั้งประเทศ 

• อัตราการเกิดโรค แยกรายโรค 

• อัตราการคุมกําเนิดรวมทั้งประเทศ   

• อัตราครองเตียง 

• จํานวนผูปวยนอก-ใน แยกเปนรายภาค จังหวัด 
 

o ระดับปฏิบัติการ 

• อัตราการตาย แยกตามพื้นที่ 

• อัตราการเกิด 

• อัตราการเกิดโรค แยกรายโรค 

• อัตราการใชบริการของผูปวย 

• จํานวนผูปวยนอก-ใน 

• อัตราครองเตียง 
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จากการศึกษาพบวาลักษณะของรายงานและสถิติที่ใชในระบบสาธารณสุข
ปจจุบัน สามารถแบงไดเปน 2 ระดับ คือ ระดับปฏิบัติการและระดับนโยบาย ซึ่งรายงานและ
สถิติที่ใชนั้นเหมือนกันเพียงแตตางกันตามขอบเขตความรับผิดชอบของหนวยงาน ในระดับ
นโยบายจะมองภาพรวมของทั้งประเทศโดยใชผลสรุปจากรายงานและสถิติดังกลาวในการวาง
แผนการจัดสรรทรัพยากร กํากับติดตามและวัดผลการดําเนินงาน สวนระดับปฏิบัติการจะมอง
ตามพื้นที่ที่รับผิดขอบ และใชขอมูลเพื่อติดตามการดูและใหการบริการเปนไปอยางตอเนื่อง 
รวมถึงการนําขอมูลที่สรุปจากการใหบริการเปนขอมูลในการบริหารสถานพยาบาล 

ตัวอยางสถิติและรายงานที่มีใชในสหรัฐอเมริกา* 
 

• อัตราตาย (Mortality) 

• อัตราการปวย (Morbidity) 

• อายุคาดหมายเฉลี่ย (Life expectancy)  

• สาตุการตาย (Causes of death)  

• Infant mortality (IM)  

• น้ําหนักแรกเกิด (Birthweight)  

• อัตราการคลอดลูก (Birth rates)  

• ผลลัพธของการตั้งครรภ (Pregnancy outcomes)  

• การตั้งครรภในวัยรุน (Teenage pregnancy)  

• วิธีการสงตอผูปวย (Method of delivery)  
 

จากการศึกษารายงานและสถิติของตางประเทศ เชนในประเทศที่มีการพัฒนาทาง
สาธารณสุขแลวอยางประเทศอเมริกา พบวา มีรายงาน สถิติหลักๆที่คลายคลึงกับประเทศไทย 
สะทอนใหเห็นวาสถิติ รายงานที่รวบรวมมาเพียงพอและครอบคลุมตอการนําไปใชบริหารจัดการ
งานสาธารณสุขได และทําใหม่ันใจวาขอมูลที่เกิดจากรายงานนั้นสามารถนําไปประมวลผลเปน
สารสนเทศไดอยางถูกตองและนําไปใชประโยชนไดเปนอยางดี 
 
 
 
 

* http://www.cdc.gov/nchs/data/infosheets/infosheet_summary.htm 
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3.2.1.5 องคประกอบขอมูลสุขภาพ 

จากการศึกษาองคประกอบของขอมูลสุขภาพ โดยศึกษาจากศูนยควบคุมโรค
ไมติดตอในเรื่องของแนวทางการเฝาระวังโรคไมติดตอและการบาดเจ็บในประเทศไทย เพ่ือ
ศึกษาวาขอมูลใดบางที่มีความสําคัญและจําเปนตองใช หรือเปนสวนที่ตองสํารวจเพิ่มเติม 
เพ่ือใหไดขอมูลทางสุขภาพที่มีความครอบคลุมตอการนําไปใชในการดําเนินงานและสามารถ
สะทอนผลลัพธทางสุขภาพในภาพรวมได 
 

 
รูปที่ 3.3 องคประกอบของขอมูลสุขภาพ 

จากการศึกษาพบวาการมีขอมูลสุขภาพที่ครอบคลุมจะสามารถสะทอนใหเห็น
ถึงผลลัพธทางสุขภาพในภาพรวมไดเปนอยางดี ทําใหทราบถึงการนําขอมูลทางสุขภาพที่มีอยู
มาสนับสนุนการทํางานในการใหบริการแกประชาชนในแตละดาน และสามารถนําขอมูลที่สรุป
ไดจากการใหบริการเหลานั้น มาใชปรับปรุงกระบวนการทํางานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น ทั้งใน
เรื่องของการจัดสรรทรัพยากร การติดตามการเปลี่ยนแปลง และการประเมินผลการใหบริการ
ทางสุขภาพ ในแตละมิติของระบบสุขภาพดังเชน 

o สถานะสุขภาพเปนขอมูลพ้ืนฐานที่แสดงใหเห็นถึงภาวะสุขภาพและการเกิดโรค 
การเจ็บปวย การตาย สามารถนําขอมูลน้ีไปใชในการวางแผนพัฒนาสุขภาพ 

o ปจจัยบงชี้สุขภาพ เปนขอมูลที่ทําใหเห็นถึงสิ่งที่เปนปจจัยเสริมหรือสิ่งสําคัญที่
ทําใหเกิดปญหาสุขภาพ เปนขอมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมอนามัย ซึ่งสามารถ
นําไปใชในการวางแผนเพื่อหาแนวทางแกไขปญหาสุขภาพที่เกิดขึ้น 

o การบริการสุขภาพ เปนขอมูลสําหรับการวางแผนการดําเนินงานเพื่อปรับปรุง
กระบวนการใหมีประสิทธิภาพและตอบสนองตอความคาดหวังในการรับบริการ 

o ทรัพยากรดานสุขภาพ แสดงใหเห็นถึงการจัดสรรทรัพยากรเพื่อประเมินความ
ครอบคลุมของการบริการสาธารณสุข 
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3.2.1.6 ประเภทของขอมูลสุขภาพ 

ภาพรวมของระบบขอมูลสุขภาพ จําเปนตองสนองตอบบทบาทหนาที่ของ
หนวยงานทางสุขภาพที่ใหบริการแกประชาชน เชนสถานพยาบาลจะดูแลประชาชนตาม
หลักการที่เนนองครวม ตอเน่ือง และผสมผสาน จากการศึกษาแนวคิดระบบขอมูลขาวสาร
บริการปฐมภูมิของสถาบัญวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน (สพช.) พบวาการดูแลอยาง  
องครวม (Holistic care) เปนการบริการที่มองไปถึงสิ่งแวดลอมที่สงผลตอสุขภาพ เพ่ือใหมี
ความเขาใจตรงกันในการสงเสริมการเรียนรูเพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการดูแลตนเอง การดูแลอยาง
ตอเนื่อง (Continuous care) จะเริ่มตั้งแตเร่ิมมีปญหาสุขภาพไปจนกระทั่งปญหาสุขภาพนั้น
สิ้นสุดลง และการดูแลอยางผสมผสาน (Integrated care) คือการใหบริการทั้งดานการรักษา 
ปองกัน และสงเสริมสุขภาพ จากที่กลาวขางตนทําใหเห็นถึงความสําคัญของการนําขอมูล
สุขภาพแตละประเภทที่ไดจากการใหบริการมาเชื่อมโยงความสัมพันธเขาดวยกัน เพ่ือที่ขอมูล
สุขภาพเหลานั้นสามารถใชสนันสนนุการใหบริการแกประชาชนไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ขอมูลที่เกิดขึ้นในงานสาธารณสุขมาจากขอมูลการรักษาพยาบาลของผูที่เขามา
รับบริการในสถานพยาบาล เม่ือจัดหมวดหมูขอมูลอยางเปนระบบ โดยลดความซ้ําซอน และหา
ความสัมพันธกันแลวสามารถเชื่อมโยงขอมูลของบุคคลคนเดียวกันจากระบบขอมูลประเภทหนึ่ง 
ไปยังอีกประเภทหนึ่งได รวมทั้งเชื่อมโยงไปยังขอมูลระดับชุมชนและเชื่อมโยงไปยังบริการของ
สถานพยาบาลได หากขอมูลสามารถเชื่อมโยงถึงกันได ก็จะมีความสอดคลองกับบริการที่
ผสมผสานและตอเนื่องได 
 

 
รูปที่ 3.4 การเชื่อมโยงระหวางขอมูลการรักษา และขอมูลการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
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จากรูปที่  3.4 แสดงให เ ห็นถึงขอมูลที่ เชื่ อมโยงกันระหวางขอมูลการ
รักษาพยาบาลกับขอมูลการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคดวยขอมูลประชากร มีการแยก
ประเภทของขอมูลเพ่ือแสดงใหเห็นถึงการนําขอมูลแตละประเภทไปใชประมวลผลใน
องคประกอบขอมูลสุขภาพในดานใดบาง และเพื่อการนําไปใชในการดําเนินงานที่ตางกัน เชน 
การนําขอมูลประเภทการรักษามาสรุปเปนรายงานสุขภาพ เพ่ือดูสถานะทางสุขภาพ ปจจัยเสี่ยง
ที่ทําใหเกิดโรค รวมถึงการใชทรัพยากรในระบบบริการสาธารณสุข และสามารถใชเปนขอมูลใน
การติดตามผลการรักษา เพ่ือที่จะไดมีการบริการที่ตอเน่ืองในเรื่องของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค 

จากการศึกษาขอมูลสุขภาพที่มีอยูในระบบสาธารณสุขปจจุบัน สามารถจําแนก
การศึกษาตามแหลงที่มาดังนี้ 

ตารางที่ 3.5 แหลงขอมูลที่ทําการศึกษาขอมูลสุขภาพ 

แหลงขอมูลที่ทําการศึกษา 
หัวขอที่ทําการศึกษา การสัมภาษณ เอกสาร 

และหนังสือ 
งานวิจัย 

ขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม และ 18 แฟม ๏ ๏  
พันธกิจของหนวยงานในระบบสุขภาพ ๏ ๏  
ดัชนีชี้วัดทางสุขภาพ สถิติ และรายงาน ๏ ๏ ๏ 
องคประกอบขอมูลสุขภาพ  ๏  
ประเภทของขอมูลสุขภาพ  ๏ ๏ 
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3.2.2 การกําหนดขอมูลพื้นฐาน 

การกําหนดขอมูลพ้ืนฐาน เปนแนวคิดในการกําหนดขอมูลทางสุขภาพที่
สามารถใชรวมกัน โดยขอมูลพ้ืนฐานที่ไดเหลานี้วิเคราะหมาจากความตองการใชขอมูลทางดาน
สาธารณสุขของหนวยงานทางระบบสุขภาพในประเทศ เพ่ือใชขอมูลในการบริหารงาน ทั้งของ
หนวยงานในระดับบริหาร เชนกระทรวงสาธารณสุข และหนวยงานในระดับปฏิบัติการซึ่งก็คือ
สถานพยาบาล ซึ่งขอมูลทางสุขภาพเหลานี้จะสามารถนําไปใชประโยชนในดานตางๆ โดยสรุป
เปนภาพรวมรายงานที่เกี่ยวของและเปนพ้ืนฐานในงานสาธารณสุข เพ่ือตรวจติดตามและวัด
ความเปลี่ยนแปลงดานสุขอนามัยของประชาชน และประเมินผลการดําเนินงานตามนโยบาย
ดานสาธารณสุข โดยมีขั้นตอนการกําหนดขอมูลพ้ืนฐานดังตอไปน้ี 

3.2.2.1 การกําหนดขอบเขตขอมูลที่ทําการศึกษา 

เริ่มจากการกําหนดขอบเขตขอมูลที่ทําการศึกษา โดยพิจารณาวาใครคือผูใช
ขอมูลและใชขอมูลเพ่ือวัตถุประสงคใด เนื่องจากแตละหนวยงานมีความตองการใชขอมูลที่
แตกตางกันตามหนาที่ความรับผิดชอบ เพื่อการไดมาซึ่งขอมูลที่สอดคลองตรงตามความ
ตองการ โดยสวนงานนี้จะกําหนดขอมูลในสวนของขอมูลทางสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคของแตละหนวยงาน โดยคํานึงถึงลักษณะการใชงานขอมูลดังนี้ 

o การใชขอมูลในการวางแผนแกปญหาเฉพาะหนา หรือภายในระยะเวลาอันสั้น 
ดังน้ันขอมูลที่จําเปนสําหรับกลุมนี้ ควรมีลักษณะเฉพาะเจาะจงสูง สามารถ
ประเมินสถานการณหรือสะทอนปญหาที่แทจริงได และมีความเปนปจจุบันซึ่ง
หมายความวาชุดขอมูลควรไดรับการสํารวจเปนประจํา 

o การใชขอมูลเพ่ือประกอบการวางแผนหรือประเมินนโยบายเปนประจํา ดังนั้น 
ชุดขอมูลที่พึงประสงคสําหรับบุคคลกลุมน้ี ควรมีลักษณะที่สะทอนภาพโดยรวม
ไดอยางครอบคลุม     

3.2.2.2 การคัดเลือกขอมูลในแตละแหลงที่มา 

การคัดเลือก เปนการพิจารณาวาแตละแหลงขอมูลน้ันมีขอมูลใดประกอบอยู
บาง โดยจะพิจารณาจากกลุมขอมูลทั้งหมดของแตละหนวยงาน โดยนําขอมูลที่มีความตองการ
ใชงานมารวมกัน และในบางสวนที่มีการซอนทับกันอยู จะทําการลดสวนที่ซ้ําซอนกันออก 
เพ่ือใหไดขอมูลที่ครอบคลุม สนองตอการใชงานทางสุขภาพในเรื่องของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค ดงัน้ันขั้นตอนนี้ จึงใหความสําคัญกับวิธีการเก็บขอมูลควรถึงความเปนไปไดในการ
จัดเก็บ  กระบวนการและระเบียบวิธีการจัดเก็บไมซับซอนจนกลายเปนภาระงาน และตนทุนใน
การจัดเก็บที่ไมสูงจนเกินไป หรือเปนขอมูลที่มีอยูหรือไดรับการจัดเก็บไวแลว 
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3.2.2.3 การออกแบบขอมูล 

การออกแบบขอมูลทางสุขภาพในเรื่องของการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
มีเกณฑที่ใชคัดเลือกดังนี้ 

o ครบทุกมิติขององคประกอบทางสุขภาพ 
o ไดรับการยอมรับในวงกวาง สามารถสะทอนความหลากหลายทุกกลุมคนได 
o สามารถเปรียบเทียบในระดับนานาชาติที่ใกลเคียงกันได 
o คํานึงถึงความเปนไปไดในการเก็บขอมูล และบนพื้นฐานจากขอมูลที่มีอยูจริง 
o เปนเรื่องที่เกี่ยวของกับสุขภาพของบุคคลในเรื่องของการสงเสริมสุขภาพและ

ปองกันโรค     

จากแนวทางการดําเนินงาน ในสวนของการกําหนดความตองการขอมูล โดย
เริ่มจากการศึกษาและวิเคราะหความตองการขอมูลสุขภาพ ในดานการสงเสิมสุขภาพและ
ปองกันโรค จากขอมูลสุขภาพที่มีใชอยูในระบบสาธารณสุขในปจจุบัน พันธกิจของหนวยงาน
ทางสุขภาพในเร่ืองของการใชขอมูลเพ่ือตอบบทบาทหนาที่ของงานรับผิดชอบ การศึกษา
รายงาน สถิติ และดัชนีชี้วัดทางสุขภาพ รวมไปถึงองคประกอบระบบขอมูลสุขภาพและประเภท
ของขอมูลสุขภาพ ทั้งน้ีเพ่ือใหเห็นถึงขอมูลที่จําเปนสําหรับการบรหิารจัดการในงานสาธารณสุข 
เพ่ือนําไปสูการกําหนดขอมูลพ้ืนฐานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่เปนมาตรฐาน
สําหรับการบริหารจัดการงานสาธารณสุข โดยคํานึงถึงขอบเขตของขอมูลเพื่อขอมูลที่ไดนั้นมี
ความสอดคลองตรงตามความตองการ มีการคัดเลือกขอมูลเพื่อลดความซ้ําซอนและไดขอมูลที่
ครอบคลุม และมีเกณฑที่ใชในการออกแบบเพื่อขอมูลที่ไดสามารถนําไปใชประโยชนไดอยาง
แทจริง 

จากแนวคิดในการกําหนดขอมูลทางสุขภาพที่ไดกลาวขางตน แสดงใหเห็นถึง
หลักการในการไดมาซึ่งขอมูลพ้ืนฐานทางสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ซึ่งจะ
เปนที่มาเพ่ือใชในการออกแบบระบบขอมูลสุขภาพที่จะกลาวในบทถัดไป 
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บทที่ 4                                                                            

การออกแบบระบบ 

ในบทนี้จะแสดงผลลัพธที่ ไดจากขั้นตอนการกําหนดขอมูลพ้ืนฐาน ซึ่ง
ประกอบดวยโครงสรางของระบบขอมูลสุขภาพวาควรประกอบดวยปจจัยใดบางที่สงผลใหระบบ
ที่ไดสามารถสนองตอความตองการใชงานไดอยางมีประสิทธิภาพ และกลุมของขอมูลที่เปน
โครงสรางที่ใชในการเก็บขอมูล รวมถึงรายงานพื้นฐานที่เปนสวนชวยในการสนับสนุนการ
ทํางานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ในสวนทายเปนสวนของการสรุปวารายงานที่อยู
ในระบบขอมูลนี้ รายงานใดสามารถใชขอมูลที่อยูในฐานขอมูลมาประมวลผลไดเลยและรายงาน
ใดที่ประมวลผลโดยขอมูลที่เกิดจากการสํารวจ 
 
4.1 โครงสรางระบบขอมูลสุขภาพ 

จากการศึกษาการใชงานขอมูลในระบบสาธารณสุขปจจุบัน เม่ือเชื่อมโยง
ความสัมพันธของแตละสวนเขาดวยกันแลวพบวา โครงสรางของระบบขอมูลสุขภาพที่สามารถ
ตอบสนองความตองการใชงานไดอยางครบถวนน้ันตองคํานึงถึงมิติในสวนตางๆ ดังรูป 
 

 
รูปที่ 4.1 สวนประกอบของโครงสรางระบบขอมูลสุขภาพ 
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จากรูปที่ 4.1 แสดงใหเห็นถึงความสําคัญในแตละสวนของโครงสรางระบบ
ขอมูลสุขภาพ เร่ิมตั้งแตการไดมาซึ่งขอมูลวาควรใชวิธีการจัดเก็บอยางไร เพ่ือใหขอมูลที่ไดตรง
กับความตองการใชงานเนื่องจากการนําขอมูลสุขภาพแตละประเภทไปใชจะขึ้นอยูกับ
วตัถุประสงคของการใชงานวาใชเพ่ืออะไร และใชเม่ือใด ดังน้ันวิธีการจัดเก็บจะขึ้นอยูกับขอมูล
แตละประเภท เชนเร่ืองที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติงานในการใหบริการจะจัดเก็บในรูปแบบของ
ระบบรายงาน (Reporting System) ซึ่งเก็บตลอดเวลาในการใหบริการ แตในบางเรื่องอาจ
ตองการใชขอมูลเปนครั้งคราวเพื่อดูตามนโยบายสุขภาพในแตละป ถาจัดเก็บขอมูลในสวนนี้ไว
ตลอดเวลาอาจใชตนทุนในการจัดเก็บสูง ดังน้ันการจัดเก็บขอมูลแบบสุมสํารวจ (Survey) จะ
เหมาะสมกวาเนื่องจากขอมูลที่ไดจะตรงกับความตองการตามกลุมเปาหมาย ณ เวลาขณะนั้น  
และเม่ือไดขอมูลมาแลวตองจําแนกไดวาเปนขอมูลประเภทใดเพื่อที่จะสามารถเชื่อมโยง
ความสัมพันธเขาดวยกันเพ่ือใชในการวางแผนการใหบริการอยางตอเน่ืองของแตละบุคคล 
นอกจากนั้นแลวขอมูลทางสุขภาพที่ไดจากแตละบุคคลยังสามารถใชสําหรับการประเมินความ
ครอบคลุมในการใหบริการของสถานพยาบาล รวมทั้งใชเปนขอมูลสนับสนุนในการจัดสรร
ทรัพยากรของหนวยงานในระดับนโยบายเชนกระทรวงสาธารณสุข จะเห็นวาถามีการจําแนก
ประเภทขอมูลอยางชัดเจนแลวจะสงผลใหการนําขอมูลเหลานั้นเปนไปอยางมีประสิทธิภาพมาก
ขึ้น ในสวนถัดมาเปนสวนขององคประกอบขอมูลสุขภาพ ซึ่งเปนสวนเชื่อมโยงที่สําคัญในการ
แสดงใหเห็นถึง ขอมูลแตละประเภทที่จําแนกไวสามารถตอบองคประกอบขอมูลสุขภาพเรื่องใด
ไดบาง เพ่ือใหเห็นภาพรวมเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยของประชาชนในเรื่องของสถานะที่เปนอยู 
ปจจัยที่สงผลตอสุขภาพ เพ่ือใชเปนขอมูลสําหรับการจัดสรรทรัพยากรดานสุขภาพในการวาง
แผนการใหบริการแกประชาชน และในสวนสุดทายคือสวนของการนําขอมูลเหลานั้นไปใช
ประโยชนเพ่ือใหเขาใจถึงวัตถุประสงคของการใชงานขอมูลทําใหการเก็บขอมูลเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ และขอมูลที่เก็บมานั้นสะทอนผลลัพธที่ตองการสามารถนําไปใชประโยชนไดอยาง
แทจริง 

จากที่กลาวขางตนพบวาโครงสรางระบบขอมูลสุขภาพประกอบดวย 4 มิติ 
เนื่องจากการไดมาซึ่งขอมูลที่สามารถนําไปใชประโยชนไดอยางมีประสิทธิภาพนั้น ตองให
ความสําคัญตั้งแตกระบวนการเริ่มตนซ่ึงก็คือการจัดเก็บขอมูลไปจนถึงการเขาใจถึงวัถตุประสงค
ของการนําขอมูลเหลานั้นไปใชประโยชน ซึ่งโครงสรางระบบขอมูลสุขภาพดังกลาวเปนพ้ืนฐานที่
แสดงถึงความสัมพันธในแตละสวนเพื่อใหการไดมาของระบบขอมูลสุขภาพเปนไปในทิศทาง
เดียวกัน และสามารถนําขอมูลมาประยุกตใชรวมกันไดเปนอยางดี โดยในแตละสวนจะมี
รายละเอียดดังตอไปน้ี 
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4.1.1 การจัดเก็บขอมูล 

การออกแบบระบบการจัดเก็บขอมูลจะจําแนกเปน 2 แบบ โดยขึ้นกับ
แหลงที่มาของขอมูลดังนี้ 

o ระบบการรายงาน (Reporting System) ขอมูลที่เกี่ยวกับการปฏิบัติงาน 
กิจกรรมที่ดําเนินการและการใชทรัพยากรเปนหลัก เชน การรายงานการใช
วัคซีน การรายงานปริมาณผูปวยที่มารับการรักษา เพ่ือหนวยงานที่รับรายงาน
จะไดจัดทรัพยากรมาสนับสนุนไดถูกตอง 

o การสุมสํารวจ (Survey) การสุมสํารวจเปนวิธีการทางสถิติในการหาขอมูลของ
ประชากรที่ทําการศึกษา โดยการทําการสํารวจจากประชากรตัวอยางแทนการ
เก็บขอมูลจากประชากรทั้งหมด ซึ่งขอมูลจากวิธีการนี้จะตรงกับความตองการ
ตามกลุมเปาหมายที่ดีกวา เชน จัดเก็บขอมูลจากชุมชน ในเรื่องสถานะสขุภาพ 
พฤติกรรมสุขภาพเชน การจัดเก็บขอมูลในเชิงกิจกรรม การคุมกําเนิด การรับ
วัคซีน เพ่ือใหไดภาพที่แทจริงโดยจะ ตองมีกระบวนการที่ถูกตองตามหลัก
วิชาการ 

4.1.2 ประเภทของขอมูล 

หากจําแนกขอมูลตามแนวคิดของการบริการสุขภาพแลว สามารถแยกยอย
ออกเปนประเภทตางๆดังน้ี ขอมูลพ้ืนฐานของประชากร การรักษาพยาบาล การไดรับบริการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค กิจกรรมสาธารณสุขในชุมชน และการรายงานดานสุขภาพ 
เน่ืองจากในแตละประเภทของขอมูลมีลักษณะเฉพาะที่แตกตางกัน แตในขณะเดียวกันขอมูลแต
ละประเภทตองสามารถเชื่อมโยงขอมูลของบุคคลคนเดียวกันเขาดวยกันได เพ่ือใหเกิดความ
สอดคลองกับบริการที่ผสมผสานอยางตอเน่ือง และสามารถนําขอมูลไปใชในการดําเนินงานได
อยางเปนระบบมากขึ้น 

4.1.3 องคประกอบขอมูลสุขภาพ 

องคประกอบของขอมูลสุขภาพเปนการจําแนกกลุมขอมูล จากรายงานสุขภาพ
ในเรื่องของกิจกรรมบริการ ขอมูลรายงานโรค คาใชจายการใชทรัพยากร รวมทั้งขอมูลสําหรับ
การกํากับ  ติดตาม และประเมินผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดตามแผนงาน/โครงการ ของ
หนวยงานที่เกี่ยวของมาวิเคราะหและจําแนกใหเปนหมวดหมู ที่สามารถบงบอกถึงขอมูล
ขาวสารสุขภาพ ทั้งขอมูลขาวสารทางการแพทยและอนามัยประกอบดวย ขอมูลสถานะสุขภาพ 
ปจจัยทางสุขภาพ ขอมูลสถานบริการ การใหบริการ ขอมูลทรัพยากรสุขภาพ เพ่ือการกํากับการ
ดําเนินงานสําหรับหนวยงานสาธารณสุขทั่วประเทศ แตถึงอยางไรความตองการดานสุขภาพก็
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ยังมีขอมูลประกอบอื่น ๆ  ที่ไมใชมาจากงานสาธารณสุขโดยตรง เชน ขอมูลทางดานประชากร  
เศรษฐกิจ  สังคม  และสิ่งแวดลอม 

4.1.4 การนําขอมูลไปใชประโยชน 

เม่ือมีการบริหารจัดการขอมูลที่ดีจะทําใหไดขอมูลที่ทันสมัยซึ่งสามารถนําไป
ประมวลผลเพื่อใชงานไดอยางตอเนื่อง และครอบคลมุกิจกรรมตางๆ ในงานสาธารณสุขไดอยาง
มีประสิทธิภาพ ตัวอยางเชน 

o การวิเคราะหผลลัพธทางสุขภาพ เพ่ือดูแนวโนมทางดานสุขภาพของประชาชน 
โดยใชขอมูลผูปวยที่เขามารับบริการ ไมวาจะเปนขอมูลการรักษา ขอมูลผูปวย
เรื้อรัง และขอมูลปจจัยเสี่ยงที่สงผลใหเกิดโรค การใชขอมูลดังกลาวในการ
วิเคราะหสถานการณปญหาสุขภาพตางๆ เชนสถานการณ และการกระจาย
ของโรค โดยขอมูลสามารถสะทอนปญหาของชุมชน และแนวโนมในอนาคตที่
สัมพันธกับการปวยดวยโรคตางๆ รวมถึงความตอเน่ืองของบริการในดาน
คุณภาพ ประสิทธิภาพ การเขาถึงบริการ และความเปนธรรมของระบบบริการ 

o การวางแผนการดําเนินการจัดระบบบริการสุขภาพและจัดสรรทรัพยากร การใช
ขอมูลเพื่อจัดระบบบริการสุขภาพ โดยคํานึงถึงกลุมเปาหมายของบริการแตละ
ชนิด ทั้งดานการรักษาพยาบาลดวยการตรวจคัดกรองโรคเพ่ือการวินิจฉัยและ
รักษาเพื่อใหหายจากโรค การฟนฟูสภาพ หลังการเจ็บปวย การสงเสริมสุขภาพ
โดยการสงเสริมพฤติกรรมที่ ดีทั้งการบริโภคอาหาร การออกกําลังกาย 
สิ่งแวดลอมรวมถึงการดูแลสุขภาพตนเอง สวนบริการดานปองกันโรค ไดแก 
การสงเสริมภูมิคุมกันดวยการฉีดวัคซีน การใหคําปรึกษาปญหาสุขภาพจิต และ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม เพ่ือใหตรงกับเง่ือนไขในการดูแลของ
แตละบุคคล โดยที่ขอมูลการใหบริการตางๆ สามารถนําไปใชในการวาง
แผนการจัดสรรทรัพยากรไดอีกดวย 

o การกํากับ ติดตาม และวัดผลการดําเนินงาน การใชขอมูลการตรวจรักษาในแต
ละคร้ังของผูที่มารับบริการในสถานพยาบาลซึ่งประกอบดวย ขอมูลการวินิจจัย
โรค ขอมูลการรักษา ผลการตรวจแตละครั้งรวมถึงภาวะ แทรกซอนที่เกิดขึ้น 
เพ่ือนําไปสูการใชขอมูลดังกลาวในการวางแผนใหมารับบริการตามกําหนด การ
จัดบริการการเยี่ยมบาน รวมทั้งสามารถนําขอมูลการใหบริการมาสรุปเปน
รายงานสุขภาพ ทําใหเห็นถึงปญหาที่เกิดขึ้น เพ่ือการประเมินโครงการและ
ติดตามการเปลี่ยนแปลงการใหบริการทางสุขภาพ เพ่ือการพัฒนาคุณภาพ การ
ให  บริการเปนไปในทิศทางที่ เหมาะสม  และทันตอสถานะการณการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น 
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การออกแบบระบบขอมูลสุขภาพที่มีมาตรฐานเดียวกันทําใหแตละหนวยงาน
สามารถเชื่อมโยงและแลกเปลี่ยนขอมูลระหวางกัน รวมถึงการนําขอมูลไปใชสรุปผลรวมกันได 
เพ่ืองายตอการนําไปใชประโยชน และสงผลใหแนวทางการพัฒนาระบบบขอมูลเปนไปใน
ทิศทางเดียวกัน 
 
4.2 รายงานและขอมูล 

จากการศึกษาความตองการใชขอมูล ในการดําเนินงานทางสาธารณสุขดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคนั้น พบวาแตละหนวยงานในระบบสาธารณสุขมีความจําเปน
ในการใชขอมูลเพ่ือดําเนินงานตามพันธกิจ ติดตาม กํากับ และวัดผลการดําเนินงาน ดังน้ัน
ขอมูลที่ถูกตองครอบคลุมสามารถสงผลใหการดําเนินงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

4.2.1 กลุมรายงาน  

รายงานเปนสวนสําคัญที่ใชในการดําเนินงาน เพ่ือใหไดรายงานที่ครบถวน 
สามารถนําไปใชประมวลผล และสรุปเปนสารสนเทศที่ดีนั้นเร่ิมจากการรวบรวม ศึกษา และ
วิเคราะหจากหนวยงานภายใตกระทรวงสาธารณสุขที่มีความตองการใชขอมูลสุขภาพในเรื่อง
ของการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ตั้งแตระดับปฏิบัติการไปจนถึงระดับนโยบายทั้งนี้
เพ่ือใหไดมาซึ่งกลุมรายงานที่สามารถตอบสนองตอการใชงานในสุขภาพไดอยางเหมาะสม 
 

กลุมพันธกิจ

ดัชนีช้ีวัด สถิติ 
รายงาน องคประกอบ

ขอมูลสุขภาพ

กลุมรายงาน

วิเคราะห
จัดกลุม

 
รูปที่ 4.2 ภาพรวมที่มาของกลุมรายงาน 
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จากรูปที่ 4.2 แสดงใหเห็นถึงที่มาของกลุมรายงาน โดยเริ่มจากการศึกษากลุม
พันธกิจ ดัชนีชี้วัด สถิติ รายงาน และองคประกอบขอมูลสุขภาพ เม่ือเราทราบถึงขอมูลที่
ประกอบอยูในแตละสวนแลว จึงนํามาวิเคราะหและจัดกลุมโดยเริ่มจากการวางโครงสรางของ
กลุมขอมูลใหญโดยใชกลุมของดัชนีชี้วัดทางสุขภาพที่ศึกษาได ซึ่งประกอบดวยกลุมของ สถานะ
สุขภาพ (Health status) ปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health determinants) และระบบบริการสุขภาพ 
(Health system) จากนั้นทําการจําแนกสถิติและรายงานทางสุขภาพที่มีใชอยูในระบบปจจุบันลง
ตามกลุมของรายงานขางตน โดยดูวารายงานและสถิติแหลานั้นสามารถนําไปประมวลและ
สรุปผลเพื่อสนองตอความตองการใชงานขอมูลเพ่ือตอบพันธกิจของแตละหนวยงานทางสุขภาพ
ในเรื่องของความตองการใชขอมูลเพ่ือวางแผนการดําเนินงาน รวมไปถึงความครบถวนของ
ขอมูลในแตละสวนขององคประกอบขอมูลสุขภาพ และผลที่ไดจากการวิเคราะหและจัดกลุมน้ัน
สิ่งที่ไดออกมาคือ กลุมของรายงานที่จําเปนสําหรับใชสนับสนุนงานดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค 

ในงานวิจัยนี้ไดรวบรวมและสรุปภาพรวมรายงาน สถิติและดัชน้ีชี้วัดสุขภาพ ซึ่ง
เปนที่มาของความตองการใชขอมูลทางดานสาธารณสุขในประเทศ เพ่ือตรวจติดตามและวัด
ความเปลี่ยนแปลงดานสุขอนามัยของประชาชน และประเมินผลการดําเนินนโยบายดาน
สาธารณสุขตามเปาหมายการพัฒนา นอกจากนี้ยังเปนขอมูลพ้ืนฐานสําคัญสําหรับการตัดสินใจ
เพ่ือวางแผนเชิงนโยบายสุขภาพ รวมถึงการจัดสรรและกระจายทรัพยากรที่มีจํากัดไดอยางมี
ประสิทธิภาพ ทําใหเห็นครบทุกมิติขององคประกอบสุขภาพซึ่งจะสนใจเฉพาะตัวที่เกี่ยวของใน
งานสาธารณสุขเทานั้น ไมรวมในเรื่องของภาพรวมการพัฒนาประเทศในดานอ่ืน เชน การเมือง 
เศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดลอม ทั้งน้ีการกําหนดกลุมดัชนีหรือองคประกอบหลักของชุดดัชนี
พิจารณาจากผูใช (Users) และวัตถุประสงคที่ใชในดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค การ
ระบุหรือทราบวากลุมบุคคลหรือหนวยงานใดเปนผูใชขอมูลชุดนี้รวมทั้งความสามารถและความ
เปนไปไดในการจัดเก็บขอมูลเปนสวนชวยในการคัดเลือกและออกแบบชุดดัชนีที่จําเปน เพ่ือการ
ไดมาซึ่งขอมูลที่สอดคลองหรือตรงตามความตองการ เน่ืองจากแตละหนวยงานมีขอบเขตหนาที่
ความรับผิดชอบที่ตางกัน และจากผลการศึกษาที่ไดสามารถจัดกลุมใหมออกเปน 3 กลุม คือ
กลุมของสถานะสุขภาพ ปจจัยบงชี้สุขภาพ และระบบบริการสุขภาพ โดยแตละกลุมมี
รายละเอียดดังตอน้ี 
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4.2.1.1 สถานะสุขภาพ (Health status) ประกอบดวย  

 การเกิด (Birth)  
 การตาย (Mortality) 
 การเจ็บปวย   (Morbidity)  

4.2.1.2 ปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health determinants) ประกอบดวย 

 พฤติกรรมสุขภาพ (Lifestyle) 
 ภาวะโภชนาการ (nutrition) 
 แนวโนมทางสังคม (Social trends) 
 สิ่งแวดลอม (Health & environment) 

4.2.1.3 ระบบบริการสุขภาพ (Health system) ประกอบดวย  

 การบริการ (Services) 
 สิทธิ (Right) 

กลุมของดัชนีชี้วัดสุขภาพ (Health indicator) ดังกลาวสามารถแสดงใหเห็นถึง
หมวดหมูภายในที่ประกอบกันเปนกลุมใหญของดัชนีชี้วัดในแตละดาน ทําใหเห็นถึงการนําไปใช
ประมวลผลทางสุขภาพวาในแตละกลุมของดัชนีชี้วัดสามารถบงบอกถึงสวนประกอบอะไรไดบาง
ทางสุขภาพ 
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รายงานตามกลุมดัชนีชี้วัดสุขภาพในงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

กลุมรายงานที่ไดนี้เปนที่มาของความตองการใชขอมูลทางสุขภาพในงาน
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค เพ่ือตรวจติดตามและวัดความเปลี่ยนแปลงดานสุขอนามัยของ
ประชาชน และประเมินผลการดําเนินงานตามนโยบายดานสาธารณสุข สามารถแบงรายงาน
ออกเปน 3 กลุม โดยมีรายละเอียดในแตละกลุมดังนี้ 

รายงานกลุมสถานะสุขภาพ (Health status) 

รายงานกลุมสถานะสุขภาพ (Health status) เปนตัวประเมินสถานการณและ
สะทอนปญหาที่แทจริง สามารถวัดผลที่แสดงใหเห็นถึงการเปลี่ยนแปลงทางสุขภาพของ
ประชากร ประกอบดวยกลุมยอยคือ การเกิด (Birth) การตาย (Mortality) และการเจ็บปวย 
(Morbidity) โดยแตละกลุมยอยจะมีรายงานประกอบดังนี้ 
 

สถานะสุขภาพ
(Health status)

การเกิด
(Birth)

การเจ็บปวย 
(Morbidity)

การตาย
(Mortality)

1. การเกิดมีชีพ
2. อัตราทารกแรกเกิดที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม
3. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑ

มาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ
4. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน

5. อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย
6. อัตราตายตอประชากร 1,000 คน
7. อัตราตายมารดาตอจํานวนการเกิดมีชีพ 100,000 ราย
8. อัตราตายปริกําเนิด
9. อัตราการฆาตัวตายสําเร็จตอประชากร 100,000 คน

10. การเจ็บปวย

 
รูปที่ 4.3 รายงานกลุมสถานะสุขภาพ (Health status) 

รายละเอียดของรายงานแตละตัว ในกลุมของสถานะสุขภาพ (Health status) 
จะแสดงเปนลําดับตามกลุมยอยที่แสดงขางตนดังรูปที่ 4.3 โดยแสดงเปนตารางดังตอไปน้ี 
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การเกิด (Birth)  
1. ขอมูลการเกิดมีชีพ 

ตารางที่ 4.1 รายงานขอมูลการเกิดมีชีพ 

รายงาน ขอมูลการเกิดมีชีพ (แบงเปนการเกิดใน/นอกสถานพยาบาล) 

นิยาม จํานวนการเกดิมีชีพทั้งหมด 

คํานวณ จํานวนการเกดิมีชีพของประชากรทั้งหมด 

แหลงขอมูล รายงาน รพ. / สอ. 18 แฟม 

ประโยชน จะใหความรูเกี่ยวกับจํานวนเด็กที่เกิดในแตละชวงเวลา 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
2. อัตราทารกแรกเกิดที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

ตารางที่ 4.2 รายงานอัตราทารกแรกเกิดที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

รายงาน อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 

นิยาม จํานวนทารกเกิดมีชีพที่ตายกอนอายุครบ 1 ป ตอการเกิดมีชีพ 1,000 คน 

คํานวณ 
จํานวนการตายของทารกที่อายุต่ํากวา 1 ป×1000 / จํานวนการเกิดมีชีพ
ทั้งหมด 

แหลงขอมูล การจดทะเบียนการตาย และการสํารวจ 

ประโยชน 

ใชวัดสถานะสุขภาพของเด็ก และวัดสภาพความเปนอยูของสังคมทั้งใน
ครัวเรือนและชุมชน ทั้งน้ีเพราะการตายในวัยทารกนั้น ขึ้นอยูกับสภาพ
สุขาภิบาล สิ่งแวดลอม และโภชนาการของมารดาและทารก นอกจากนี้ยัง
นําไปใชเปนอัตราตายเมื่ออายุ 0 ปในการสรางตารางชีพอีกดวย 

วิธีการเก็บ รายงาน 

หนวยงาน สนย. สํานักงานสถิติแหงชาติ 

ความถี่ 1 ครั้ง / ป 
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3. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ 

ตารางที่ 4.3 รายงานรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ 

รายงาน 
รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบ
น้ําหนักตามอายุ 

นิยาม 
เด็กอายุแรกเกิดถึง 5 ป (5 ป 11 เดือน 29 วัน) ที่มีน้าํหนักเปรียบเทียบ
อายุไดตามเกณฑมาตรฐาน 

คํานวณ (จํานวนแรกเกิดถึงอายุ 5 ป ที่มีน้ําหนักเทียบอายุไดตามเกณฑมาตรฐาน /   
จํานวนเด็กแรกเกิดถึงอายุ 5 ป ที่ชั่งน้ําหนักทั้งหมด) x 100 

แหลงขอมูล ขอมูลอนามัยเด็ก, รายงาน รพ. / สอ. 18 แฟม 

ประโยชน 
วัดการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 0-5 ป วาเปนไปตามเกณฑมาตรฐานอายุ 
น้ําหนักและสวนสูง 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน กรมอนามัย, สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / ศูนยอนามัย 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
4. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

ตารางที่ 4.4 รายงานรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

รายงาน รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

นิยาม จํานวนเด็กแรกเกิดถึง 5 ป (5 ป 11 เดือน 29 วัน) ที่มีพัฒนาการทุกดาน
เหมาะสมตามวัยตามเกณฑ 

คํานวณ 
(จํานวนเด็กแรกเกิดถึงอายุ 5 ป มีพัฒนาการทุกดานเหมาะสมตามวัยตาม
เกณฑ / จํานวนเด็กแรกเกดิถึงอายุ 5 ป ทั้งหมด ที่ไดรับการตรวจพัฒนาการ) 
x 100 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน เพ่ือประเมินผลลัพธ และผลกระทบการใหบริการอนามัยแมและเด็ก 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน ศูนยอนามัย / สํานักสงเสริมสุขภาพ 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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การตาย (Mortality) 
5. อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 

ตารางที่ 4.5 รายงานอัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 

รายงาน อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 

นิยาม จํานวนทารกเกิดมีชีพที่ตายกอนอายุครบ 1 ป ตอการเกิดมีชีพ 1,000 คน 

คํานวณ จํานวนการตายของทารกที่อายุต่ํากวา 1 ป×1000 / จํานวนการเกิดมีชีพทั้งหมด 

แหลงขอมูล การจดทะเบียนการตาย และการสํารวจ 

ประโยชน 

ใชวัดสถานะสุขภาพของเด็ก และวัดสภาพความเปนอยูของสังคมทั้งใน
ครัวเรือนและชุมชน ทั้งน้ีเพราะการตายในวัยทารกนั้น ขึ้นอยูกับสภาพ
สุขาภิบาล สิ่งแวดลอม และโภชนาการของมารดาและทารก นอกจากนี้ยัง
นําไปใชเปนอัตราตายเมื่ออายุ 0 ปในการสรางตารางชีพอีกดวย 

วิธีการเก็บ รายงาน 

หนวยงาน สนย. สํานักงานสถิติแหงชาติ 

ความถี่ 1 ครั้ง / ป 
 
6. อัตราตายตอประชากร 1,000 คน 

ตารางที่ 4.6 รายงานอัตราตายตอประชากร 1,000 คน 

รายงาน อัตราตายตอประชากร 1,000 คน 

นิยาม จํานวนการตายตอประชากร 1,000 คน 

คํานวณ ( จํานวนการตาย / จํานวนประชากรทั้งหมด ) x 1,000 

แหลงขอมูล แฟมขอมูลการตาย 18 แฟม,12แฟม 

ประโยชน 

- สะทอนประสิทธิภาพของระบบสุขภาพในดานตางๆ  และประเมินสภาวะ 
  สุขภาพโดยรวมของประชาชน ซึ่งจะใชดูปญหาเฉพาะของแตละโรคหรือ 
  แตละกลุมประชากร 
- ใชติดตามสถานการณของภัยพิบัต ิ   
- เพ่ือเปนขอมูลในการปรับปรุงฐานขอมูลประชากรในระดับประเทศและ 
   คํานวณอายุคาดเฉลี่ย 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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7. อัตราตายมารดาตอจํานวนการเกิดมีชีพ 100,000 ราย 

ตารางที่ 4.7 รายงานอัตราตายมารดาตอจํานวนการเกิดมีชีพ 100,000 ราย 

รายงาน อัตราตายมารดาตอจํานวนการเกิดมีชีพ 100,000 ราย 

นิยาม 
จํานวนหญิงตัง้ครรภที่เสียชวีิตขณะตั้งครรภหรือภายใน 42 วัน หลังสิ้นสุดการ
ตั้งครรภไมวาอายุครรภจะเปนเทาใดตอการเกิดมีชีพ 100,000 คน 

คํานวณ จํานวนการตายของมารดา ×100000 / จํานวนการเกิดมีชีพทั้งหมด 

แหลงขอมูล แฟมขอมูลการตาย 18 แฟม,12แฟม 

ประโยชน แสดงผลกระทบของการพฒันาดานอนามัยแมและเด็ก โดยเฉพาะการดูแลแม
ระหวางตั้งครรภ คลอดและหลังคลอด รวมทั้งภาวะโภชนาการของแม 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
8. อัตราตายปริกําเนิด 

ตารางที่ 4.8 รายงานอัตราตายปริกําเนิด 

รายงาน อัตราตายปรกิําเนิด 

นิยาม 
การตายของทารกที่เกิดไรชพี (ทารกน้ําหนัก 1,000 กรัม หรือเม่ือไมทราบ
น้ําหนัก ใหใชอายุครรภครบ 28 สัปดาห หรือมากกวา หรือความยาวจากศีรษะ 
ถึงสนเทา 36 ซม. หรือมากกวา)  บวกการตายทารกอายุต่ํากวา 7 วนั 

คํานวณ 
(จํานวนทารกเกิดไรชีพ + จํานวนการตายของทารกทีมี่อายุต่ํากวา 7 วัน / 
จํานวนการเกดิทั้งหมด)   x  100 

แหลงขอมูล การจดทะเบียนการตาย และการสํารวจ 

ประโยชน ใชศึกษาปญหางานอนามัยแมและเด็ก 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สํานักสงเสริมสุขภาพ 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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9. อัตราการฆาตัวตายสําเร็จตอประชากร 100,000 คน 

ตารางที่ 4.9 อัตราการฆาตัวตายสําเร็จตอประชากร 100,000 คน 

รายงาน อัตราการฆาตวัตายสําเร็จตอประชากร 100,000 คน 

นิยาม 
การฆาตวัตาย หมายถึง การกระทําของบุคคลที่มุงหวงัใหตนเองจบชีวติลง  
หรือหลุดพนจากการบีบคั้น ความคับของใจที่รุนแรงในชวีิต โดยมีพฤติกรรม 
ที่ตรงไปตรงมา หรือกระทําทางออมดวยวิธีการตางๆ 

คํานวณ จํานวนประชากรอายุ 10 ปขึ้นไปทีฆ่าตวัตายสําเร็จ x100000 /  
จํานวนประชากร อายุ 10 ปขึ้นไป 

แหลงขอมูล แฟมขอมูลการตาย 18 แฟม,12แฟม 

ประโยชน 
วัดภาวะสขุภาพจิตเพ่ือสะทอนภาวะบบีคั้นทางสังคม ภาวะครอบครวัที่ไมอบอุน 
ขาดที่ยึดเหนี่ยว การมีภูมิคุมกันและการปรับตวัใหทันตอสภาวการณที่
เปลี่ยนแปลงไป 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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การเจ็บปวย (Morbidity)  
10. การเจ็บปวย  

ตารางที่ 4.10 รายงานการเจ็บปวย 

รายงาน การเจ็บปวย 

นิยาม จํานวนผูปวยทั้งหมดเชน การเจ็บปวยรายโรค หมายถึง จํานวนการปวย 
ดวยโรคนั้นๆที่มารับบริการรักษา 

คํานวณ จํานวนผูปวยที่มารับบริการทั้งหมด 

แหลงขอมูล แฟม SERVICE DIAG 

ประโยชน 

 - ขอมูลประเภทนี้มีไวเพ่ือใชในการควบคุมโรคเปนหลัก เพ่ือสามารถติดตาม  
   ควบคุม และหยุดการแพรระบาดของโรคไดอยางทันเวลาซึ่งเปนการวัด  
   อุบัติการณ (incidence) หรือความชุกของการเกิดโรค (prevalence) 
 - เปนดัชนีชี้วัดเบื้องตนทีมั่กจะถูกใชในการจัดลําดับของโรคตาง ๆ  
 - ลําดับสาเหตุการตายที่สาํคัญ ลําดับอัตราปวย การเฝาระวังโรค  
 - ใชในการตรวจสอบในสถานการณทางสุขภาพทีเกีย่วของกับสถาน   
   ประกอบการและสิ่งแวดลอม 
 - แสดงจํานวนผูมารับบริการแยกตามชนิดของโรค 

วิธีการเก็บ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี่ 1 ครั้ง / ป 
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รายงานกลุมปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health determinants) 

รายงานกลุมปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health determinants) เปนตัวที่บงบอกสาเหตุ
ที่ทําใหเห็นถึงการเปลี่ยนแปลงและผลกระทบที่เกิดขึ้น เพ่ือการกําหนดวิธีการแกไขปญหา
สุขภาพซึ่งประกอบดวยกลุมยอยคือ พฤติกรรมสุขภาพ (Lifestyle) ภาวะโภชนาการ (Nutrition) 
แนวโนมทางสังคม (Social trends) และสิ่งแวดลอม (Health & environment) โดยแตละกลุม
ยอยจะมีรายงานประกอบดังนี้ 

 

ปจจัยบงชี้สุขภาพ 
(Health determinants) 

พฤติกรรมสุขภาพ 
(Lifestyle)

แนวโนมทางสังคม 
(Social trends)

ภาวะโภชนาการ 
(nutrition)

1. รอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย
2. รอยละของผูที่ไมสูบบุหรี่
3. รอยละของผูไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล
4. รอยละของผูที่ไมใชสารเสพติด

5. รอยละของประชากรไดกินอาหาร
อยางเหมาะสม และเพียงพอตามวัย

6. จํานวนโครงการ/กิจกรรม ที่ประชากร
มีสวนรวม และประสบความสําเร็จ

7. รอยละของประชากรที่เปนสมาชิกชมรม
และมีกิจกรรมทุกเดือน

สิ่งแวดลอม
(Health & environment)

8. รอยละของประชากรที่มีนํ้าดื่มสะอาด
9. รอยละของครัวเรือนท่ีมีบานถาวรและ
ถูกสุขลักษณะ

 
รูปที่ 4.4 รายงานกลุมปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health determinants) 

รายละเอียดของรายงานแตละตัว ในกลุมของปจจัยบงชี้สุขภาพ (Health 
determinants) จะแสดงเปนลําดับตามกลุมยอยที่แสดงขางตนดังรูปที่ 4.4 โดยแสดงเปนตาราง
ดังตอไปน้ี 
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พฤติกรรมสุขภาพ (Lifestyle) 
1. รอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย 

ตารางที่ 4.11 รายงานรอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย 

รายงาน รอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย 

นิยาม กิจกรรมทางกาย หมายถึง การเคลื่อนไหวรางกายทําสม่ําเสมอ โดยออกกําลัง
กายอยางนอย 3 วัน/สัปดาห และเวลาทีอ่อกแรงอยางนอย 90 นาที/สัปดาห 

คํานวณ 
จํานวนประชากรที่มีกิจกรรมทางกายสม่ําเสมอ สัปดาหละ 3 วัน วันละไมนอยกวา 
30 นาที x 100 / จํานวนประชากรทั้งหมด 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน 
เพ่ือสงเสริมใหประชากรมีพฤติกรรมทีล่ดความเสี่ยงจากโรคภัยไขเจ็บที่ปองกันได
ใหประชาชนเกิดความตระหนักและเห็นความสําคัญของการออกกําลังกายเพื่อ
สุขภาพ 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
2. รอยละของผูที่ไมสูบบุหรี่ 

ตารางที่ 4.12 รายงานรอยละของผูที่ไมสูบบุหร่ี 
รายงาน รอยละของผูที่ไมสูบบุหรี ่

นิยาม บุหรี่ หรือยาสูบ ทุกประเภท 

คํานวณ จํานวนประชากรอายุ 15 ปขึ้นไปที  ไมสูบบุหรี่ x 100 / จํานวนประชากรอายุ  
15 ปขึ้นไป 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน เพ่ือแสดงถึงพฤติกรรมทีล่ดความเสี่ยงจากโรคภัยไขเจ็บที่ปองกันได 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สนย./สํานักงานสถิติแหงชาต ิ

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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3. รอยละของผูไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

ตารางที่ 4.13 รายงานรอยละของผูไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล 
รายงาน รอยละของผูไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

นิยาม 

- เครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล ไดแก วิสกี้ เบียร เหลาโรง ไวน แชมเปญ  
  น้ําตาลเมา สาโท เหลารสผลไม เหลาขาวหรือสุรากลัน่พ้ืนบาน บรัน่ดี  
- ปริมาณการดื่มแอลกอฮอลในระดับอันตราย คือ ปริมาณแอลกอฮอลมากกกวา   
  20 กรัมตอวันในเพศหญิง และมากกวา 40 กรัม 

คํานวณ จํานวนประชากรอายุ 15 ปขึ้นไปที่ไมด่ืมเครื่องดื่มแอลกอฮอลในระดับที่อันตราย 
x 100 / จํานวนประชากรอายุ 15 ปขึ้นไป 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน เพ่ือแสดงถึงพฤติกรรมทีล่ดความเสี่ยงจากโรคภัยไขเจ็บที่ปองกันได 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สนย./สํานักงานสถิติแหงชาต ิ

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 

 
4. รอยละของผูที่ไมใชสารเสพติด 

ตารางที่ 4.14 รายงานรอยละของผูที่ไมใชสารเสพติด 

รายงาน รอยละของผูที่ไมใชสารเสพติด 

นิยาม สารเสพติด หมายถึง กัญชา (กระทอม ฝน) เฮโรอีน ยาบา ยาอี ยาเค โคเคน  
สารระเหย 

คํานวณ จํานวนประชากรอายุ 15 ปขึ้นไปที่ไมใชสารเสพติดในรอบ 1 ปที่ผานมา x 100 / 
จํานวนประชากรอายุ 15 ปขึ้นไป 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน เพ่ือติดตามพฤติกรรมการไมใชสารเสพตดิของประชากร เพ่ือนํามาใชประเมิน
สถานการณการใชสารเสพติด และกําหนดแนวทางใหมีผูไมใชสารเสพติดเพิ่มขึ้น 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สนย./สํานักงานสถิติแหงชาต ิ

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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ภาวะโภชนาการ (nutrition) 
5. รอยละของประชากรไดกินอาหารอยางเหมาะสมและเพียงพอตามวัย 

ตารางที่ 4.15 รายงานรอยละของประชากรไดกินอาหารอยางเหมาะสมและเพียงพอตามวัย 

รายงาน รอยละของประชากรไดกินอาหารอยางเหมาะสมและเพยีงพอตามวัย 

นิยาม 
ประชากรไดกนิอาหารอยางเหมาะสมและเพียงพอตามวัย คือ กินอาหาร 5 หมู 
แตละหมูใหหลากหลาย เพ่ือใหไดสารอาหารครบตามความตองการของรางกายใน
แตละวัน และอาหารที่รับประทานตองไมรสจัด และสะอาดปลอดภัย 

คํานวณ จํานวนประชากรที่ไดกินอาหารอยางเหมาะสมและเพียงพอตามวัย x 100 / 
จํานวนประชากรทั้งหมด 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน เพ่ือเปนขอมูลในการสงเสริมใหประชาชนกินอาหารอยางเหมาะสมและเพียงพอ
ตามวัย 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน กองโภชนาการ กรมอนามัย 

ความถี ่ 1 ครั้ง / 5  ป 
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แนวโนมทางสังคม (Social trends) 
6. จํานวนโครงการ/กิจกรรม ที่ประชากรมีสวนรวมและประสบความสําเร็จ 

ตารางที่ 4.16 รายงานจํานวนโครงการ/กิจกรรม ที่ประชากรมีสวนรวมและประสบความสําเร็จ 

รายงาน จํานวนโครงการ/กิจกรรม ที่ประชากรมีสวนรวมและประสบความสําเรจ็ 

นิยาม 
โครงการ/กิจกรรม ที่ประชากรมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นตอสาธารณะ 
เพ่ือประโยชนของชุมชน และการเขารวมกิจกรรมตางๆ  ที่เปนประโยชนตอชุมชน
และโครงการ และกิจกรรมนั้นประสบความสําเร็จ 

คํานวณ จํานวนโครงการที่ประชากรมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นและการดําเนิน
กิจกรรมในชุมชน และประสบความสําเรจ็ 

แหลงขอมูล การสํารวจกิจกรรม และโครงการในชุมชน 

ประโยชน เปนดัชนีที่แสดงถึงการบริหารจัดการที่ดีของชุมชน 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน องคการบริหารสวนตําบล 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 

 
7. รอยละของประชากรที่เปนสมาชิกชมรมและมีกิจกรรมทุกเดือน 

ตารางที่ 4.17 รายงานรอยละของประชากรที่เปนสมาชิกชมรมและมีกิจกรรมทุกเดือน 

รายงาน รอยละของประชากรที่เปนสมาชิกชมรมและมีกิจกรรมทุกเดือน 

นิยาม ประชากรที่เขารวมเปนสมาชิกชมรมและเขารวมกิจกรรมทุกเดือน 

คํานวณ จํานวนประชากรที่เปนสมาชิกชมรมและเขารวมกิจกรรมทุกเดือน  x 100 / 
จํานวนประชากรทั้งหมด 

แหลงขอมูล การสํารวจกิจกรรม และโครงการในชุมชน 

ประโยชน เพ่ือแสดงใหเห็นถึงพฤติกรรมการเขารวมกิจกรรมของประชากร 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน องคการบริหารสวนตําบล 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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สิ่งแวดลอม (Health & environment) 
8. รอยละของประชากรที่มีน้ําดื่มสะอาด 

ตารางที่ 4.18 รายงานรอยละของประชากรที่มีน้ําดื่มสะอาด 

รายงาน รอยละของประชากรที่มีน้ําดื่มสะอาด 

นิยาม ประชาชนมีน้าํดื่มที่สะอาดเพียงพอ 

คํานวณ จํานวนประชากรที่มีน้ําดื่มสะอาด x 100 / จํานวนประชากรทั้งหมด 

แหลงขอมูล แฟมขอมูลHOME 18 แฟม 

ประโยชน สะทอนใหเห็นถึงปจจัยพื้นฐานที่มีผลตอสุขภาพประชากร 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย./สํานักงานสถิติแหงขาต ิ 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
9. รอยละของครัวเรือนที่มีบานถาวรและถูกสุขลักษณะ 

ตารางที่ 4.19 รายงานรอยละของครัวเรือนท่ีมีบานถาวรและถูกสุขลักษณะ 

รายงาน รอยละของครวัเรือนที่มีบานถาวรและถกูสุขลักษณะ 

นิยาม 

ถูกสุขลักษณะ หมายถึง 
1. จัดสภาพสิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ อากาศถายเท ไมมีกลิ่นอับชื้น มีแสง 
   สวางเพียงพอ ไมมีกลิ่นบุหรี่ ปลอดสัตว และแมลงตางๆ ที่เปนพาหะนําโรค 
2. บานตองออกแบบใหเหมาะสมกับวัยและสภาพรางกาย โดยเฉพาะอยางยิ่ง 
   ผูสูงอายุ และผูพิการ 
3. สภาพแวดลอมนอกบานตองมีพ้ืนที่สาธารณะ เพ่ือการพักผอนหยอนใจ และ 
   เปนพ้ืนที่ที่คนในครอบครัวสามารถมีกจิกรรมรวมกัน 

คํานวณ จํานวนครัวเรอืนที่มีบานถาวรและถูกสุขลกัษณะ x 100 / จํานวนครัวเรือนทั้งหมด 

แหลงขอมูล แฟมขอมูลHOME 18 แฟม , การสํารวจความจําเปนพ้ืนฐาน 

ประโยชน สะทอนใหเห็นความมั่นคงพื้นฐานของชวีิตดานที่อยูอาศัย 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย./สํานักงานสถิติแหงชาต ิ/กรมการพัฒนาชุมชนกระทรวงมหาดไทย 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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รายงานกลุมระบบบริการสุขภาพ (Health system) 

รายงานกลุมระบบบริการสุขภาพ (Health system) เม่ือทราบสถานการณและ
ปจจัยที่เปนสาเหตุซึ่งมีผลกระทบกับสุขภาพแลว จะตองดําเนินการแกไขปญหาที่เกิดขึ้นใน
ลักษณะของการปฏิบัติการจริงในการใหบริการแกประชาชน เพ่ือสนองตอบความตองการและ
รองรับการเปลี่ยนแปลงตางๆที่เกิดขึ้น สามารถบริหารจัดการและปรับปรุงการดําเนินงานใหมี
ประสิทธิภาพ ซึ่งประกอบดวยกลุมยอยคือ กลุมของการบริการ (Services) และสิทธิ (Right) 
โดยแตละกลุมยอยจะมีรายงานประกอบดังนี้ 

 

ระบบบริการสุขภาพ
(Health system)

การบริการ 
(Services) 

สิทธิ    
(Right)

1. อัตราตายของผูปวย (OPD, IPD)
2. ความครอบคลุมการไดรับวัคชีน
3. รอยละของประชาชนที่มีความรูความเขาใจ
เกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

4. ความครอบคลุมการฝากครรภ
5. ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพ
และความเสี่ยง

6. อัตราคุมกําเนิด
7. อัตราคุมกําเนิดจําแนกรายวิธี
8. อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ

1,000 ราย
9. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโต
ตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนักตามอายุ

10. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน
11. อัตราการแทง

12. รอยละของประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพ
13. สัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธิ

 
รูปที่ 4.5 รายงานกลุมระบบบริการสุขภาพ (Health system) 

รายละเอียดของรายงานแตละตัว ในกลุมของระบบบริการสุขภาพ (Health 
system) จะแสดงเปนลําดับตามกลุมยอยที่แสดงขางตนดังรูปที่ 4.5 โดยแสดงเปนตาราง
ดังตอไปน้ี 
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การบริการ (Services) 
1. อัตราตายของผูปวย (OPD, IPD) 

ตารางที่ 4.20 รายงานอัตราตายของผูปวย (OPD, IPD) 

รายงาน อัตราตายของผูปวย (OPD, IPD) 

นิยาม จํานวนการตายทั้งหมด 

คํานวณ จํานวนการตายของประชากรทั้งหมด 

แหลงขอมูล แฟมขอมูลการตาย 18 แฟม,12แฟม 

ประโยชน 

 - สะทอนประสิทธิภาพของระบบสขุภาพในดานตางๆ  และประเมินสภาวะ 
   สุขภาพ โดยรวมของประชาชนซึ่งจะใชดูปญหาเฉพาะของแตละโรคหรือ 
   แตละกลุมประชากร  
 - ใชติดตามสถานการณของภัยพิบัต ิ  
 - เพ่ือเปนขอมูลในการปรบัปรุงฐานขอมูลประชากรในระดับประเทศและคํานวณ 
   อายุคาดเฉลี่ย 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
2. ความครอบคลุมการไดรับวัคชีน 

ตารางที่ 4.21 รายงานความครอบคลุมการไดรับวัคชีน 

รายงาน ความครอบคลุมการไดรับวคัชีน 

นิยาม จํานวนคนที่ไดรับวัคซีนครบตามกําหนด 

คํานวณ จํานวนคนที่ไดรับวัคซีนครบตามกําหนด/จํานวนคนทั้งหมดที่ตองมารับวัคซีน 
x 100 

แหลงขอมูล แฟมการสรางเสริมภูมิคุมกัน(EPI) 

ประโยชน เพ่ือใหทราบถงึความครอบคลุมในการใหบริการปองกันโรค 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สนย. 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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3. รอยละของประชาชนที่มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

ตารางที่ 4.22 รายงานรอยละของประชาชนที่มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

รายงาน รอยละของประชาชนที่มีความรูความเขาใจเกี่ยวกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

นิยาม 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ หมายถึง การดูแลสุขภาพ ทั้งในดานการปองกันโรค
และรักษาสขุภาพเมื่อเจ็บปวย 

คํานวณ จํานวนประชากรที่มีความรูความเข  าใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ x 100 
/ จํานวนประชากรอายุ15ปขึ้นไปที่ถูกสํารวจ 

แหลงขอมูล การสํารวจพฤติกรรมประชาชน 

ประโยชน 
ประชาชนมีความรูความเขาใจเกี่ยวกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพแสดงถึงการ
เขาถึงขอมูลขาวสารของประชาชน ตลอดจนแสดงถึงประสิทธิภาพของระบบ
บริการสุขภาพในการใหขาวสารแกประชาชน    

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สํานักงานสถิติแหงชาต ิ

ความถี ่ 1 ครั้ง / 2 ป 
 
 
4. ความครอบคลุมการฝากครรภ 

ตารางที่ 4.23 รายงานความครอบคลุมการฝากครรภ 
รายงาน ความครอบคลุมการฝากครรภ 

นิยาม หญิงที่ตั้งครรภเขามารับบรกิารการฝากครรภ 

คํานวณ จํานวนการฝากครรภ(คน)/จํานวนหญิงตั้งครรภ x 100 

แหลงขอมูล แฟมรายละเอยีดการตั้งครรภและฝากครรภ(ANC, MCH) 

ประโยชน ใชติดตามและประเมินผลการดูแลแมและเด็ก 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / ศูนยอนามัย   

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป      
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5. ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

ตารางที่ 4.24 รายงานความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 
รายงาน ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

นิยาม ประชาชนทีไ่ดรับบริการตรวจรางกายเพื่อคนหาปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 
ตอการเกิดโรค เชน ความดันโลหิต โรคหัวใจและเบาหวาน 

คํานวณ จํานวนประชากรที่ไดรับการตรวจสขุภาพ/จํานวนประชากรอายุ 15 ปขึ้นไป 
ที่ถูกสํารวจ x 100 

แหลงขอมูล การสํารวจแบบสุมตวัอยาง 

ประโยชน 
การไดรับบริการการตรวจคดักรองทําใหสามารถทราบปญหาสุขภาพของ
ประชาชนได ซึ่งจะชวยในการวางแผนการใหขอมูลดานการปองกันและการ
สงเสริมสุขภาพสามารถลดอัตราการเจ็บปวยดวยโรคที่สามารถปองกันได 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สนย./สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด/สํานักงานสถิติแหงชาต ิ

ความถี ่ 1 ครั้ง / 2 ป 
 
 
6. อัตราคุมกําเนิด 

ตารางที่ 4.25 รายงานอัตราคุมกําเนิด 

รายงาน อัตราคุมกําเนิด 

นิยาม 
รอยละของหญิงวัยเจริญพันธุอายุ 15-44 ปที่แตงงานแลวและอยูกนิกับสามีกําลงั
ใชวธิีคุมกําเนดิวิธีใดวิธีหนึ่ง 

คํานวณ 
(จํานวนหญิงวัยเจริญพันธุที่แตงงานแลวและอยูกินกบัสามีกําลังใชวิธีคุมกําเนิด 
วิธีใดวิธีหนึ่ง /จํานวนหญิงวยัเจริญพันธุทีแ่ตงแลวและอยูกินกับสามีทัง้หมด 
ในชวงเวลาเดียวกัน) X 100 

แหลงขอมูล PCU /รพ. หนวยบริการสาธารณสุข        

ประโยชน เพ่ือประเมินผลการดําเนินงานวางแผนครอบครัว 

วิธีการเกบ็  รายงานกระทรวงสาธารณสุข         

หนวยงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / ศูนยอนามัย / กองอนามัยการเจริญพันธุ    

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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7. อัตราคุมกําเนิดจําแนกรายวิธี 

ตารางที่ 4.26 รายงานอัตราคุมกําเนิดจําแนกรายวิธี 

รายงาน 
 อัตราคุมกําเนิดจําแนกรายวิธ ี
( ยาเม็ด,ยาฉดีคุมกําเนิด,หวงอนามัย,หมันหญิง,หมันชาย,ยาฝงคุมกําเนิด, 
  ถุงยางอนามัย,อ่ืนๆ) 

นิยาม รอยละของหญิงวัยเจริญพันธุอายุ 15-44 ปที่แตงงานแลวกําลังใชวธิีคุมกําเนิด
จําแนกรายวิธ ี

คํานวณ 
(จํานวนหญิงวัยเจริญพันธุอายุ 15 ถึง 44 ป ที่แตงงานแลวและอยูกินกับสามีกําลัง
ใชวธิีคุมกําเนดิรายวิธี / จํานวนหญิงวัยเจริญพันธุอายุ 15 ถึง 44 ปที่แตงงานแลว
และอยูกินกับสามีกําลังใชวธิีคุมกําเนิดรายวิธทีั้งหมด) X 100 

แหลงขอมูล PCU /รพ. หนวยบริการสาธารณสุข  

ประโยชน เพ่ือประเมินผลการดําเนินงานวางแผนครอบครัว  

วิธีการเกบ็ ระบบรายงานกระทรวงสาธารณสุข 

หนวยงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / ศูนยอนามัย / กองอนามัยการเจริญพันธุ    

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป     
 
8. อัตราทารกแรกเกิดที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

ตารางที่ 4.27 รายงานอัตราทารกแรกเกิดที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

รายงาน อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 

นิยาม จํานวนทารกเกิดมีชีพที่ตายกอนอายุครบ 1 ป ตอการเกิดมีชีพ 1,000 คน 

คํานวณ จํานวนการตายของทารกที่อายุต่ํากวา 1 ป×1000 / จํานวนการเกิดมีชีพทั้งหมด 

แหลงขอมูล การจดทะเบียนการตาย และการสํารวจ 

ประโยชน 

ใชวัดสถานะสุขภาพของเด็ก และวัดสภาพความเปนอยูของสังคมทั้งใน
ครัวเรือนและชุมชน ทั้งน้ีเพราะการตายในวัยทารกนั้น ขึ้นอยูกับสภาพ
สุขาภิบาล สิ่งแวดลอม และโภชนาการของมารดาและทารก นอกจากนี้ยัง
นําไปใชเปนอัตราตายเมื่ออายุ 0 ปในการสรางตารางชีพอีกดวย 

วิธีการเก็บ รายงาน 

หนวยงาน สนย. สํานักงานสถิติแหงชาติ 

ความถี่ 1 ครั้ง / ป 
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9. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ 

ตารางที่ 4.28 รายงานรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ 

รายงาน 
รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนัก
ตามอายุ 

นิยาม 
เด็กอายุแรกเกิดถึง 5 ป (5 ป 11 เดือน 29 วัน) ที่มีน้าํหนักเปรียบเทียบอาย ุ
ไดตามเกณฑมาตรฐาน 

คํานวณ (จํานวนแรกเกิดถึงอายุ 5 ป ที่มีน้ําหนักเทียบอายุไดตามเกณฑมาตรฐาน /        
จํานวนเด็กแรกเกิดถึงอายุ 5 ป ที่ชั่งน้ําหนักทั้งหมด) x 100 

แหลงขอมูล ขอมูลอนามัยเด็ก, รายงาน รพ. / สอ. 18 แฟม 

ประโยชน 
วัดการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 0-5 ป วาเปนไปตามเกณฑมาตรฐานอายุ 
น้ําหนักและสวนสูง 

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน กรมอนามัย, สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / ศูนยอนามัย 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
 
 
10. รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

ตารางที่ 4.29 รายงานรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

รายงาน รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

นิยาม จํานวนเด็กแรกเกิดถึง 5 ป (5 ป 11 เดือน 29 วัน) ที่มีพัฒนาการทุกดาน
เหมาะสมตามวัยตามเกณฑ 

คํานวณ (จํานวนเด็กแรกเกิดถึงอายุ 5 ป มีพัฒนาการทุกดานเหมาะสมตามวัยตามเกณฑ / 
จํานวนเด็กแรกเกิดถึงอายุ 5 ป ทั้งหมด ที่ไดรับการตรวจพัฒนาการ) x 100 

แหลงขอมูล การสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัย 

ประโยชน เพ่ือประเมินผลลัพธ และผลกระทบการใหบริการอนามัยแมและเด็ก 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน ศูนยอนามัย / สํานักสงเสริมสุขภาพ 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป 
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11. อัตราการแทง 

ตารางที่ 4.30 รายงานอัตราการแทง 
รายงาน อัตราการแทง 

นิยาม หญิงมีครรภที่มีภาวะแทรกซอนขณะตั้งครรภจากการแทง 

คํานวณ (จํานวนหญิงมีครรภที่มีภาวะแทรกซอนจากการแทง ในชวงระยะเวลาที่กําหนด / 
จํานวนเกิดมีชีพในชวงเวลาเดียวกัน) x 1,000 

แหลงขอมูล รายงาน รพ. 

ประโยชน วางแผนการดําเนินงานเพื่อลดภาวะแทรกซอนขณะตั้งครรภจากการแทง    

วิธีการเกบ็ รายงาน 

หนวยงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / ศูนยอนามัย   

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป      
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สิทธิ (Right) 
12. รอยละของประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพ 

ตารางที่ 4.31 รายงานรอยละของประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพ 

รายงาน รอยละของประชากรที่มีหลกัประกันสุขภาพ 

นิยาม ประชากรมีสทิธิไดรับการรกัษาพยาบาลโดยใชหลักประกันตางๆเชน หลักประกัน
สุขภาพดีถวนหนา ประกันสังคมสวัสดิการขาราชการและรัฐวิสาหกิจ เปนตน 

คํานวณ จํานวนผูมีหลกัประกันสุขภาพแยกตามสทิธิ/จํานวนประชากร x 100 

แหลงขอมูล แฟมหลักประกันสุขภาพของบุคคล(CARD)/การสํารวจอนามัยและสวัสดิการ 

ประโยชน แสดงถึงความครอบคลุมของหลักประกันสุขภาพ 

วิธีการเกบ็ สํารวจ 

หนวยงาน สํานักงานสถิติแหงชาต ิ

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป      
 

 
13. สัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธิ 

ตารางที่ 4.32 รายงานสัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธิ 
รายงาน สัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธ ิ

นิยาม จํานวนประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพแยกตามสิทธกิารรักษา 

คํานวณ จํานวนผูมีหลกัประกันสุขภาพแยกตามสทิธิ/จํานวนผูมีหลักประกันสขุภาพ
ทั้งหมด x 100 

แหลงขอมูล แฟมหลักประกันสุขภาพของบุคคล (CARD) / รายงานการใชสิทธิเขารับบริการ 

ประโยชน การที่ผูรับบริการใชสิทธิทีต่นเองมีอยูในการเขารับการรักษาพยาบาลแสดงใหเห็น
ความพึงพอใจในการใชบรกิารรักษา พยาบาลและสิทธิประโยชนตามสิทธิที่มี 

วิธีการเกบ็ การรายงาน 

หนวยงาน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

ความถี ่ 1 ครั้ง / ป      
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4.2.2 กลุมขอมูล  

จากกลุมรายงานขางตนสามารถแสดงใหเห็นถึงกลุมขอมูลที่ใชในการจัดทํา 
และประมวลผลรายงานเหลานั้น ซึ่งขอมูลทางสุขภาพดังกลาวสามารถรวบรวมไดจากการที่
ประชาชนเขามารับบริการในสถานพยาบาลรวมไปถึงการสํารวจของแตละหนวยงานเพื่อใหได
ขอมูลทางสุขภาพเพื่อใชในการดําเนินงานที่ตางกัน จึงมีการจําแนกกลุมขอมูลตามลักษณะงาน
และหาความสัมพันธกัน เพ่ือขอมูลที่ไดสามารถเชื่อมโยงและนําไปประมวลผลไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 
 

ขอมูลมาตรฐาน 
12แฟม และ18แฟม

กลุมรายงาน

รวบรวม
ลดความซ้ําซอน

จัดกลุม

ขอมูลพื้นฐาน
ที่ใชในการจัดเก็บ

 
รูปที่ 4.6 ภาพรวมที่มาของกลุมขอมูล 

จากรูปที่ 4.3 แสดงถึงที่มาของขอมูลที่เปนพ้ืนฐานในการจัดเก็บ ซึ่งไดจากการ
วิเคราะหวารายงานแตละตัวน้ันประกอบดวยขอมูลใดบางและเมื่อไดขอมูลทั้งหมดแลว จึงนํามา
เปรียบเทียบกับขอมูลมาตราฐาน 12แฟม และ18แฟม โดยรวมรวมขอมูลทั้งหมดเขาดวยกัน ลด
ความซ้ําซอนของตัวขอมูล รวมถึงการจัดกลุมขอมูลตามประเภทของการใชงานรวมถึงการเก็บ
ขอมูลเหลานั้น และผลที่ไดคือขอมูลดิบซึ่งเปนขอมูลพ้ืนฐานในการจัดเก็บ สามารถนําขอมูล
เหลานี้ไปประมวลผลเพื่อไดรายงาน ตามกลุมรายงานทางสุขภาพไดอยางครบถวน 

เม่ือไดขอมูลพ้ืนฐานในการจัดเก็บแลว สามารถแบงกลุมขอมูลออกเปนสองสวน
คือสวนของขอมูลที่รวบรวมไดจากการใหบริการของสถานพยาบาล และสวนของขอมูลที่ไดจาก
การสํารวจ โดยมีสวนประกอบดังนี้ 



 
 
 

 

97 

4.2.2.1 กลุมขอมูลที่รวบรวมไดจากการใหบริการของสถานพยาบาล 

กลุมขอมูลที่รวบรวมไดจากการใหบริการของสถานพยาบาล เปนกลุมขอมูลที่
สามารถรวบรวมไดขณะที่บุคคลเขามารับบริการ ตั้งแตการลงทะเบียนเพื่อทําประวัติ ติดตาม
ขณะการใหบริการรักษาพยาบาล การใหบริการอยางตอเนื่องในสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค รวมไปถึงขอมูลหลังคาเรือนเพื่อดูถึงลักษณะของที่อยูอาศัย ซึ่งกลุมขอมูลดังกลาว
เปนขอมูลที่สามารถเก็บบันทึกโดยสถานพยาบาลที่ใหบริการดังกลาว โดยแบงออกไดทั้งหมด 
10 กลุม คือ 

1. กลุมขอมูลบุคคล 

2. กลุมขอมูลการเสียชีวิต 

3. ขอมูลการรับบริการ 

4. ขอมูลการเฝาระวัง 

5. ขอมูลยา 

6. ขอมูลการวางแผนครอบครัว 

7. ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกัน 

8. ขอมูลอนามัยเด็ก 

9. ขอมูลอนามัยแม 

10. ขอมูลหลังคาเรือน 

กลุมขอมูลดังกลาวเปนขอมูลพ้ืนฐานที่สามารถรวบรวมไดจากการเขามารับ
บริการของประชาชน ซึ่งจัดเก็บเปนชุดขอมูลรายบุคคลตามกลุมที่จําแนกไว เพ่ือใชขอมูล
ดังกลาวในการสนับสนุนการบริหารจัดการงานสาธารณสุขซึ่งสามารถนําไปใชประโยชนในดาน
ตางๆโดยสรุปเปนภาพรวมรายงานที่เกี่ยวของกับสุขภาพ ในดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค โดยรายละเอียดของขอมูลที่ตองจัดเก็บในแตละกลุมมีดังน้ี 
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1. กลุมขอมูลบุคคล 

กลุมขอมูลบุคคลเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดของขอมูลบุคคล ตาม
ทะเบียนราษฎรทุกคนในเขตรับผิดชอบ ทั้งผูที่อาศัยอยูในเขตรับผิดชอบ และผูมารับบริการที่
อาศัยอยูนอกเขตรับผิดชอบซึ่งเปนขอมูลพ้ืนฐานเกี่ยวกับตัวบุคคลโดยทั่วไปทั้งประวัติสวนตัว 
ภูมิลําเนา และการมีหลักประกันสุขภาพของบุคคล   

ตารางที่ 4.33 กลุมขอมูลบุคคล 

ขอมูลบุคคล 

รหัสสถานบริการ การศึกษา 
เลขที่บัตรประชาชน สถานะในครอบครัว 
รหัสบุคคล ชื่อบิดา 
รหัสบาน ชื่อมารดา 
คํานําหนา ชื่อคูสมรส 
ชื่อ หมูเลือด 
นามสกุล รหัสความเปนคนตางดาว 
หมายเลขประจําตัวผูรับบริการ(HN) วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล 
หมายเลขประจําตัวผูปวยใน(AN) สิทธิการรักษาที่ใช 
เพศ ระดับสิทธิของหลักประกัน/ประเภทบัตรสิทธิ 
วันเกิด หมายเลขบัตรเพ่ือตรวจสอบ/เลขที่บัตรสิทธิ 
บานเลขที่(ตามทะเบียนบาน) วันเดือนปที่มีสิทธิ ปมีคาเปน คศ. 
หมูที่ (ตามทะเบียนบาน) วันเดือนปที่หมดสิทธิ ปมีคาเปน คศ. 
ตําบล (ตามทะเบียนบาน) รหัสสถานพยาบาลหลัก   
อําเภอ (ตามทะเบียนบาน) รหัสสถานพยาบาลรอง     
จังหวัด (ตามทะเบียนบาน) ขอมูลการแพยา 
สถานะภาพสมรส วันรับเขาในโรงพยาบาล บันทึก ปในคา คศ. 
อาชีพ เวลารับเขา บันทึก เปน ชั่วโมง  นาที 
เชื้อชาติ โรคประจําตัว 
สัญชาติ น้ําหนัก 
ศาสนา สวนสูง 
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2. กลุมขอมูลการเสียชีวิต 

กลุมขอมูลการเสียชีวิตเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการเสียชีวิตของบุคคล 
ในเร่ืองของสาเหตุหรือภาวะที่เปนเหตุหนุนและโรคที่เปนสาเหตุการตาย กลุมขอมูลดังกลาว
สามารถบงบอกถึงสาเหตุการตายที่สําคัญรวมไปถึงอุบัติการณท่ีเกิดขึ้นเพ่ือใชเปนขอมูลในการ
ดูแนวโนมความสําคัญในการวางแผนการใหบริการรการรักษาและการควบคุมโรคที่เกิดขึ้น          

ตารางที่ 4.34 กลุมขอมูลการเสียชีวิต 

ขอมูลการเสียชีวติ 

วันที่ตาย โรคที่เปนสาเหตุการตาย_d 
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_a โรคหรือภาวะอ่ืนที่เปนเหตุหนุน 
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_b สาเหตุการตาย 
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_c สถานที่ตาย 

 
 
3. ขอมูลการรับบริการ 

กลุมขอมูลการรับบริการเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการมารับบริการของ
บุคคลทุกคนในเรื่องของ ขอมูลการการวินิจฉัยโรค การนัดมารับบริการครั้งตอไป การใหบริการ
หัตถการ สถานพยาบาลที่ผูปวยเขามาใชบริการ ซึ่งเปนขอมูลประวัติทางการแพทยของผูปวย 

ตารางที่ 4.35 ขอมูลการรับบริการ 
ขอมูลการรับบริการ 

ลําดับที่(การใหบริการ) วันที่จําหนาย 
รหัสบุคคล ประเภทการจําหนาย 
วันที่มารับบริการ รับการสงตอ(หรือไม) 
เวลามารับบริการ สถานบริการที่สงผูปวยมา 
ชนิดผูปวย(ใน/นอกเขต) สงผูปวยไปรักษาตอ (หรือไม) 
ประเภทผูปวย(เกา/ใหม) สถานพยาบาลที่สงผูปวยไป 
แบบผูปวย(OPD/IPD) รหัสคลินิกที่รับบริการ 
วันที่วินิจฉัย ประเภทการสงตอ(รับเขา/สงออก) 
วันที่ทําหัตถการ ชนิดของโรค 
รหัสหัตถการและบริการ สถานภาพการจําหนายผูปวย  
ชนิดของหัตถการ วิธีการจําหนายผูปวย   
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ตารางที่ 4.36 ขอมูลการรับบริการ (ตอ) 

ขอมูลการรับบริการ 

แพทยผู รั กษาตามเลขที่ ใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม 

ตึกที่จําหนายผูปวยใชรหัสที่โรงพยาบาลตั้งขึ้น   

ประเภทการวินิจฉัย แผนกที่รักษาผูปวยเปนหลัก 
รหัสการวินิจฉัย วันเดือนปที่เริ่มทําหัตถการ บันทึก ปในคา คศ. 
แพทยผูวินิจฉัยตามเลขที่ ใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม 

เวลาเริ่ม บันทึกเปน ชั่วโมง นาที ตามนาฬิกาใน
ระบบคอมพิวเตอร 

วันที่นัด วันเดือนปที่ทําหัตถการสิ้นสุดบันทึกปในคา คศ. 
ประเภทกิจกรรมที่นัด 
รหัสโรคที่นัดมาตรวจ 

เวลาสิ้นสุด บันทึกเปน ชั่วโมง นาที 
ตามนาฬิกาในระบบคอมพิวเตอร 

 
 
4. ขอมูลการเฝาระวัง 

ขอมูลการเฝาระวังเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดขอมูลโรคที่ตองเฝาระวัง
จากบุคคลที่มารับบริการ และประวัติการเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรังเน่ืองจากโรคเรื้อรังแตละโรคมี
ความสัมพันธกันและยาที่ใชรักษาโรคเรื้อรังเหลานี้มีผลขางเคียงมากเพื่อใหการวางแผนการ
ใหบริการตรงตามลักษณะของกลุมโรค 

ตารางที่ 4.37 ขอมูลการเฝาระวัง 
ขอมูลการเฝาระวงั 

รหัสการวินิจฉัย วันที่ตาย 
รหัส 506 สาเหตุการปวย 
วันที่เริ่มปวย ชนิดของเชื้อโรค 
บานเลขที่(ขณะปวย) วันที่วินิจฉัยครั้งแรก 
รหัสหมูบาน(ขณะปวย) รหัสวินิฉัยโรคเรื้อรัง 
รหัสตําบล(ขณะปวย) วันที่จําหนาย 
รหัสอําเภอ(ขณะปวย) ประเภทการจําหนาย 
รหัสจังหวัด(ขณะปวย) วันเดือนปที่ปรับปรุง 
สภาพผูปวย   
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5. ขอมูลยา 

ขอมูลยาเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการใหเวชภัณฑแกผูที่มารับบริการ 
เพ่ือใหทราบวาผูปวยที่เขามารับบริการไดรับยาอะไรและเขามารับการรักษาดวยโรคอะไร 
สามารถใชดูวายาหรือเวชภัณฑใดมีความตองการมากหรือนอย เพ่ือใชขอมูลดังกลาวในการวาง
แผนการจัดสรรการใชทรัพยากร 

ตารางที่ 4.38 ขอมูลยา 
ขอมูลยา 

วันที่ ราคาขาย 
รหัสยา ราคาทุน 
จํานวน   

 
 
6. ขอมูลการวางแผนครอบครัว 

ขอมูลการวางแผนครอบครัวเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการใหบริการ
วางแผนครอบครัว ในเร่ืองของการคุมกําเนิดและวิธีที่ใชในการคุมกําเนิด ขอมูลดังกลาวสามารถ
บงบอกไดวาผูที่เขามารับบริการมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการวางแผนครอบครัวที่เหมาะสม
อยางไร และสามารถนําขอมูลที่ไดเหลานี้มาใชในการใหขอเสนอแนะเกี่ยวกับการวางแผน
ครอบครัวที่เหมาะสมแกประชากรตามกลุมอายุ 

ตารางที่ 4.39 ขอมูลการวางแผนครอบครัว 
ขอมูลการวางแผนครอบครัว 

รหัสสถานบริการ จํานวนเวชภัณฑ 
รหัส บุคคล สถานที่รับบริการ 
ลําดับที่ สาเหตุที่ไมคุมกําเนิด 
วันที่ จํานวนบุตรที่มีชีวิต 
รหัสวิธีการคุมกําเเนิด วันเดือนปที่ปรับปรุง 
ชนิดของยา,เวชภัณฑ   
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7. ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกัน 

ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกันเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการใหบริการ
สรางเสริมภูมิคุมกันโรค ในเรื่องของการใหวัคซีนกับกลุมเปาหมายในการใหบริการวามีความ
ครอบคลุมหรือไม และเปนการปองกันโรคที่สามารถปองกันไดดวยวัคซีน เพ่ือเปนการลด
ผลกระทบที่เกิดขึ้นจากการเกิดโรคในอนาคต 

ตารางที่ 4.40 ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกัน 

ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกัน 
รหัสสถานบริการ วันที่ 
รหัสบุคคล รหัสวัคซีน 
ลําดับที่ สถานที่ฉีดวัคซีน 

 
 
8. ขอมูลอนามัยเด็ก 

ขอมูลอนามัยเด็กเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการใหบริการการดูแลเด็ก
หลังคลอด และภาวะโภชนาการของเด็กอายุต่ํากวา 5 ป 

ตารางที่ 4.41 ขอมูลอนามัยเด็ก 

ขอมูลอนามัยเด็ก 
รหัสสถานบริการ ไดรับ VIT K หรือไม 
รหัส บุคคล(เด็ก) วันที่ดูแลลูกครั้งที่ 1 
รหัสบุคคล(แม) วันที่ดูแลลูกครั้งที่ 2 
ครรภที่ วันที่ดูแลลูกครั้งที่ 3 
วันที่คลอด ผลการตรวจทารกหลังคลอด 
สถานที่คลอด วันเดือนปที่ปรับปรุง 
รหัสสถานพยาบาลที่คลอด อายุขณะชั่งน้ําหนัก(เดือน) 
วิธีการคลอด น้ําหนัก (กรัม) 
ประเภทของผูทําคลอด สวนสูง (ซม.) 
น้ําหนักแรกคลอด(กรัม) ระดับโภชนาการ 
ภาวการณขาดออกซิเจน   
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9. ขอมูลอนามัยแม 

ขอมูลอนามัยแมเปนกลุมขอมูลที่เก็บรายละเอียดการใหบริการฝากครรภ และ
เก็บรายละเอียดของหญิงตั้งครรภ ซึ่งเปนการเก็บขอมูลตั้งแตกอนคลอดจนถึงเม่ือคลอดเสร็จ 
โคยจะเปนการตรวจสุขภาพของมารดาในระหวางการตั้งครรภ 

ตารางที่ 4.42 ขอมูลอนามัยแม 
ขอมูลอนามัยแม 

รหัสสถานบริการ สถานที่คลอด 
รหัส บุคคล รหัสสถานพยาบาลที่คลอด 
ครรภที่ วิธีการคลอด / สิ้นสุดการตั้งครรภ 
วันแรกของการมีประจําเดือนครั้งทาย ประเภทของผูทําคลอด 
วันที่กําหนดคลอด จํานวนเกิดมีชีพ 
ผลการตรวจ  VDRL_RS จํานวนตายคลอด 
ผลการตรวจ  HB_RS วันที่ดูแลแมครั้งที่ 1 
ผลการตรวจ  HIV_RS วันที่ดูแลแมครั้งที่ 2 
วันที่ตรวจ HCT. วันที่ดูแลแมครั้งที่ 3 
ผลการตรวจ  HCT ผลการตรวจมารดาหลังคลอด 
ผลการตรวจ THALASSAEMIA วันเดือนปที่ปรับปรุง 
ตรวจสุขภาพฟนและแนะนํา(หรือไม) รหัสสถานที่ตรวจ 
ฟนผุ(จํานวน) ครรภที่ 
หินนํ้าลาย(มีหรือไม) ANC ชวงที่ 
เหงือกอักเสบ(มีหรือไม) อายุครรภ 
วันคลอด / วันสิ้นสุดการตั้งครรภ ผลการตรวจ 
ผลสิ้นสุดการตั้งครรภ   
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10. ขอมูลหลังคาเรือน 

ขอมูลหลังคาเรือนเก็บรายละเอียดขอมูลหลังคาเรือนในเขตรับผิดชอบในเรื่อง
ของลักษณะของที่อยูอาศัย ซึ่งขอมูลดังกลาวสามารถบงบอกถึงสิ่งแวดลอมที่สงผลกับสุขภาพ
ของแตละบุคคล 

ตารางที่ 4.43 ขอมูลหลังคาเรือน 

ขอมูลหลังคาเรือน 

รหัสสถานบริการ น้ําสะอาดเพียงพอ 
รหัสบาน ประเภทแหลงน้ําดื่มสะอาด 
รหัสบานตามกรมการปกครอง วิธีกําจัดขยะ 
บานเลขที่ การจัดบานถูกหลัก 
หมูที่ ความคงทน 
ถนน(ถามี) ความสะอาด 
ตําบล การระบายอากาศ 
อําเภอ แสงสวาง 
จังหวัด การกําจัดน้ําเสีย 
จํานวนครอบครัว สารปรุงแตงในครัว 
ที่ตั้ง การควบคุมแมลงนําโรค 
รหัส อสม. การควบคุมสัตวนําโรค 
รหัส เจาบาน วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล 
การมีสวม   
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4.2.2.2 กลุมขอมูลที่ไดจากการสํารวจ  

ขอมูลที่ไดจากการสํารวจจะเปนขอมูลที่มีลักษณะคงที่หรือมีการเปลี่ยนแปลง
ไมมาก เพ่ือใหไดขอมูลที่รวดเร็วและถูกตอง ณ เวลาใดเวลาหนึ่ง (cross-sectional) เพ่ือเปน
การลดปริมาณการจัดเก็บขอมูลที่จัดเก็บตามปกติ ที่ไมจําเปนที่จะตองใชความถี่ในการจัดเก็บ
มาก เพ่ือใชขอมูลดังกลาวในการประเมินสถานการณมักจะเปนขอมูลเกี่ยวกับกิจกรรม 
พฤติกรรมสุขภาพ การคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง และการกระจายทรัพยากร เพ่ือ
เปนฐานในการวิเคราะหประกอบการตัดสินใจในการวางแผนการดําเนินงาน  

ตารางที่ 4.44 ขอมูลที่ไดจากการสํารวจ 

ขอมูลที่ไดจากการสํารวจ 

พัฒนาการของเด็กแรกเกิดถึงอายุ 5 ป กินอาหารเหมาะสมและเพียงพอตามวัย 
การออกกําลังกาย  
(มีกิจกรรมทางกายสม่ําเสมอ) 

การคัดกรองปญหาสุขภาพ 
และความเสี่ยง 

การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล ชมรมที่เกี่ยวของกับสุขภาพ 
การสูบบุหรี่ ความรูความเขาใจเรื่องสุขภาพ 
การใชสารเสพติด คนพิการที่ไดรับการฟนฟูสภาพ 
จํานวนโครงการ/กิจกรรมที่ประชากรมีสวน
รวมและประสบความสําเร็จ 

รอยละของประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพ 
 

 
4.3 การสรุปรายงาน 

การสรุปรายงานสามารถแบงออกไดเปนสองสวนคือ สวนที่ไดจากฐานขอมูล
ของสถานพยาบาล และสวนไดจากการขอมูลการสํารวจ โดยมีการจําแนกวารายงานแตละตัวใช
กลุมขอมูลอะไรบาง และสามารถจําแนกไดตามมิติใด ซึ่งสามารถจําแนกไดดังนี้ 

4.3.1 รายงานที่ไดจากฐานขอมูล 

รายงานที่ไดจากฐานขอมูลเปนการประมวลผลจากขอมูลที่เก็บขณะที่บุคคลเขา
มารับบริการในสถานพยาบาล สามารถจําแนกไดตามกลุมของรายงานทางสุขภาพในเรื่องของ
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคเพื่อขอสรุปเหลานี้สามารถตอบความตองการการใชขอมูลแต
ละดานในงานสาธารณสุขได ซึ่งขอมูลเหลานี้จะเปนขอมูลหลักที่สําคัญที่จะบงบอกถึงสภาวะ
สุขภาพและอนามัยของประชาชนเนื่องจากเปนตัวชี้วัดปญหาทางสุขภาพที่สําคัญเพ่ือใช
สนับสนุนประกอบการวางแผน โครงการ และกําหนดนโนบายในการควบคุมปองกันโรค โดย
สามารถจําแนกไดดังนี้ 
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o กลุมสถานะสุขภาพ  

ตารางที่ 4.45 รายงานกลุมสถานะสุขภาพที่ไดจากฐานขอมูล 

การจําแนกรายงาน   
รายงานที่ไดจากฐานขอมูล กลุมขอมูล 

อายุ เพศ โรค สิทธ ิ
1 อัตราตายทารก 

ตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 
- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการเสยีชีวติ   ๏     

2 อัตราตาย 
ตอประชากร 1,000 คน 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการเสยีชีวติ ๏ ๏ ๏   

3 อัตราตายมารดา 
ตอจํานวนการเกิดมีชีพ 100,000 
ราย 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการเสยีชีวติ 
- ขอมูลอนามัยแม 

๏   ๏   

4 อัตราตายปรกิําเนิด - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการเสยีชีวติ 
- ขอมูลอนามัยเด็ก 

    ๏   

5 อัตราการฆาตวัตายสําเร็จ 
ตอประชากร 100,000 คน 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการเสยีชีวติ ๏ ๏ ๏   

6 อัตราทารกแรกเกิด 
ที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการรับบริการ 
- ขอมูลอนามัยเด็ก 

สรุปเปนรายป 

7 ขอมูลการเกิดมีชีพ  
(แบงเปนการเกิดใน/ 
นอกสถานพยาบาล) 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการรับบริการ สรุปเปนรายป 

8 การเจ็บปวย - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการรับบริการ ๏ ๏ ๏ ๏ 

 
 
 
 
 
 



 
 
 

 

107 

o กลุมปจจัยบงชี้สุขภาพ 

ตารางที่ 4.46 รายงานกลุมปจจัยบงชี้สุขภาพที่ไดจากฐานขอมูล 

การจําแนกรายงาน   
รายงานที่ไดจากฐานขอมูล กลุมขอมูล 

อายุ เพศ โรค สิทธ ิ
1 รอยละของประชากรที่มีน้ําดื่ม

สะอาด 
- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลหลังคาเรือน สรุปเปนรายป 

2 รอยละของครวัเรือนที่มีบานถาวร 
และถูกสขุลักษณะ 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลหลังคาเรือน สรุปเปนรายป 

 
o กลุมระบบบริการสุขภาพ 

ตารางที่ 4.47 รายงานกลุมระบบบริการสุขภาพที่ไดจากฐานขอมูล 

การจําแนกรายงาน   
รายงานที่ไดจากฐานขอมูล กลุมขอมูล 

อายุ เพศ โรค สิทธ ิ
1 อัตราตายของผูปวย (OPD, IPD) - ขอมูลบุคคล 

- ขอมูลการเสยีชีวติ 
- ขอมูลการรับบริการ 

๏ ๏ ๏ ๏ 

 

4.3.2 รายงานที่ไดจากการสํารวจ 

รายงานที่ไดจากการสํารวจ สวนหนึ่งสามารถประมวลผลไดจากฐานขอมูลที่มี
อยูในเรื่องของการใหบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค และอีกสวนมาจากการสํารวจ โดย
สวนมากแลวรายงานในกลุมน้ีมักจะใชขอมูลจากการสํารวจเปนสวนใหญ ทั้งนี้เพ่ือใหไดขอมูลที่
รวดเร็วและถูกตอง ณ เวลาใดเวลาหนึ่ง เพ่ือนําขอสรุปที่ไดไปใชวางแผนประกอบการตัดสินใจ
บริหารจัดการทางสาธารณสุขใหเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 
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o กลุมสถานะสุขภาพ  

ตารางที่ 4.48 รายงานกลุมสถานะสุขภาพที่ไดจากการสํารวจ 

  
รายงานที่ไดจากการสํารวจ กลุมขอมูล 

1 รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโต 
ตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนักตาม
อายุ 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลอนามัยเด็ก 
- ขอมูลสํารวจ 

2 รอยละเด็กอายุ 0-5 ป  
ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

 
 

o กลุมปจจัยบงชี้สุขภาพ 

ตารางที่ 4.49 รายงานกลุมปจจัยบงชี้สุขภาพที่ไดจากการสํารวจ 

  รายงานที่ไดจากการสํารวจ กลุมขอมูล 
1 รอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย - ขอมูลบุคคล 

- ขอมูลสํารวจ 

2 รอยละของผูไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

3 รอยละของผูที่ไมสูบบุหรี ่ - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

4 รอยละของผูที่ไมใชสารเสพติด - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

5 รอยละของประชากรไดกินอาหารอยาง
เหมาะสมและเพียงพอตามวัย 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

6 จํานวนโครงการ/กิจกรรม ที่ประชากร 
มีสวนรวมและประสบความสําเร็จ 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

7 รอยละของประชากรที่เปนสมาชิกชมรม 
และมีกิจกรรมทุกเดือน 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 
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o กลุมระบบบริการสุขภาพ 

ตารางที่ 4.50 รายงานกลุมระบบบริการสุขภาพที่ไดจากการสํารวจ 

  รายงานที่ไดจากการสํารวจ กลุมขอมูล 
1  อัตราคุมกําเนิดจําแนกรายวิธ ี

 ( ยาเม็ด,ยาฉีดคุมกําเนิด,หวงอนามัย, 
  หมันหญิง,หมันชาย,ยาฝงคุมกําเนิด, 
  ถุงยางอนามัย,อ่ืนๆ) 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการวางแผนครอบครัว 
- ขอมูลสํารวจ 

2 อัตราคุมกําเนิด - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการวางแผนครอบครัว 
- ขอมูลสํารวจ 

3 รอยละของประชาชนที่มีความรูความ
เขาใจเกี่ยวกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลสํารวจ 

4 ความครอบคลุมการไดรับวคัชีน - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกัน 
- ขอมูลสํารวจ 

5 ความครอบคลุมการคัดกรองปญหา
สุขภาพและความเสี่ยง 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการรับบริการ 
- ขอมูลการเฝาระวัง 
- ขอมูลการสํารวจ 

6 รอยละเด็กอายุ 0-5 ป 
มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการสํารวจ 

7 รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการ
เจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐาน 
เทียบนํ้าหนักตามอายุ 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลอนามัยเด็ก 
- ขอมูลสํารวจ 

8 ความครอบคลุมการฝากครรภ - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลอนามัยแม 
- ขอมูลสํารวจ 

9 รอยละของประชากรที่มีหลกัประกัน
สุขภาพ 

- ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการสํารวจ 

10 สัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธ ิ - ขอมูลบุคคล 
- ขอมูลการสํารวจ 
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บทที่ 5                                                                            

การออกแบบระบบสารสนเทศ 

เนื้อหาในสวนนี้จะเปนการออกแบบระบบสารสนเทศ ซึ่งเปนขั้นตอนที่ตอจาก
บทที่ผานมาคือการออกแบบระบบขอมูล โดยทําการวิเคราะหระบบสารสนเทศในปจจุบันและ
การนําระบบขอมูลที่ออกแบบไวมาออกแบบระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค ซึ่งแสดงถึงโครงสรางของระบบและฐานขอมูลโดยแสดงเปนตัวอยางของแผนภาพ
คลาสเบื้องตน และในสวนของการติดตอกับผูใชงานจะแสดงในหัวขอการออกแบบหนาจอการ
ทํางานและแผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางานเพื่อใหเห็นภาพการทํางานของระบบดังกลาว 
และสวนสุดทายจะเปนเรื่องของเอกสารและรายงานที่มีอยูในระบบสารสนเทศ 
 
5.1 แผนภาพคลาสเบื้องตน (Conceptual Class Diagram) 

หลังจากที่ไดวิเคราะหความตองการและออกแบบระบบขอมูลสุขภาพดานการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคแลว การออกแบบในสวนถัดมาคือการสรางแบบจําลองเพื่อ
อธิบายใหเห็นถึงโครงสรางของแตละกลุมขอมูลในระบบ โดยจะนําเสนอในรูปแบบของ 
Conceptual Class Diagram 

Conceptual Class Diagram นอกจากจะนํามาใชแสดงโครงสรางของระบบ
แลว ยังสามารถแสดงถึงฐานขอมูล (Database) ของระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคที่ผูทําวิจัยออกแบบไดดวย ซึ่งในแผนภาพคลาสเบื้องตนประกอบไปดวย 

o ชื่อคลาส (Class Name) เปนสวนที่แสดงชื่อของกลุมวัตถุที่ผูทําวิจัยเลือกเปน 
คลาสสําหรับระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

o คุณลักษณะของคลาส (Attribute) เปนสวนที่แสดงคุณลักษณะหรือขอมูลสําคัญ
ที่จะถูกจัดเก็บอยูในแตละคลาส 

o ความสัมพันธ (Relation) เปนสวนที่ใชแสดงถึงความสัมพันธของคลาสแตละ
คลาสที่ถูกกําหนดขึ้น 

คลาสแตละคลาสจะไดมาจากการวิเคราะหความตองการใชขอมูลในแตละ
กระบวนงาน สําหรับวัตถุประสงคของการนําไปใชวางแผนงานที่แตกตางกันเพ่ือคนหาคลาส
สําหรับแสดงกลุมของวัตถุ (Object) ในระบบดังจะยกตัวอยางการออกแบบคลาสเบื้องตนของ
ขอมูลบุคคลของผูปวยดังตอไปน้ี 
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ตารางที่ 5.1 ตาราง Attribute ของคลาสเบื้องตนของขอมูลบุคคลของผูปวย (กอน Normalization) 

Attribute คําอธิบายเพิม่เติม 

PID   รหัสบุคคล 
PERSON_ID เลขทีบ่ตัรประชาชน 

Healthcare_CODE รหัสสถานบรกิาร 

PRENAME คํานําหนา 

NAME ชื่อ 

LNAME นามสกุล 

HN หมายเลขประจําตัวผูรับบรกิาร(HN) 

SEX เพศ 

BIRTH วันเกิด 
HOUSE_ID รหัสบานตามกรมการปกครอง 

HOUSE บานเลขที ่

VILLAGE หมูที่ 

TAMBON ตําบล 

AMPUR อําเภอ 

CHANGWAT จังหวัด 
MSTATUS สถานะภาพสมรส 

OccupaCode อาชีพ 

RaceCode เชื้อชาต ิ

NationCode สัญชาต ิ

ReligionCode ศาสนา 

EducateCode การศึกษา 

FSTATUS สถานะในครอบครัว 

FATHER เลขทีบ่ตัรประชาชนบิดา 

MOTHER เลขทีบ่ตัรประชาชนมารดา 

COUPLE เลขทีบ่ตัรประชาชนคูสมรส 

BGROUP หมูเลือด 
LABOR รหัสความเปนคนตางดาว 
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Attribute คําอธิบายเพิม่เติม 

D_UPDATE วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล 

INSCL สิทธิการรักษาที่ใช 
SUBTYPE ระดับสิทธิของหลักประกัน/ประเภทบตัรสิทธ ิ

CID หมายเลขบตัรเพ่ือตรวจสอบ/เลขที่บตัรสทิธ ิ

DATEIN วันเดือนปที่มีสิทธิ ปมีคาเปน พศ. 

DATEEXP วันเดือนปที่หมดสิทธิ ปมีคาเปน พศ. 

HOSPMAIN รหัสสถานพยาบาลหลัก   

HOSPSUB รหัสสถานพยาบาลรอง     

DRUG_ALLERGY ขอมูลการแพยา 

CONGEN_DIS โรคประจําตวั 

ตารางขางตนแสดงรายละเอียดของขอมูลบุคคลของผูปวยที่ตองเก็บขอมูล
เบื้องตนกอนที่จะ Normalize ขอมูลในตารางที่เก็บขอมูลบุคคลของผูปวย เพ่ือใหคลาสที่ได
สามารถนําไปใชแทนฐานขอมูลของระบบได ผูทําวิจัยจึงแยกคลาสในการเก็บขอมูลบุคคลของ
ผูปวยไดอีก 1 คลาส คือ PersonAddress เพ่ือใชเก็บขอมูลที่อยูของผูปวย ซึ่งขอมูลของคลาส 
Person ก็จะเปลี่ยนไปเนื่องจากคุณสมบัติบางรายการยายไปอยูเปนคุณสมบัติของคลาส Table 
Address แลว แสดงไดดังนี้ 
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ตารางที่ 5.2 ตาราง Attribute ของคลาสเบื้องตนของขอมูลบุคคลของผูปวย (หลัง Normalization) 

Attribute คําอธิบายเพิม่เติม 

PID   รหัสบุคคล 
PERSON_ID เลขทีบ่ตัรประชาชน 

Healthcare_CODE รหัสสถานบรกิาร 

PRENAME คํานําหนา 

NAME ชื่อ 

LNAME นามสกุล 

HN หมายเลขประจําตัวผูรับบรกิาร(HN) 

SEX เพศ 

BIRTH วันเกิด 
HOUSE_ID รหัสบานตามกรมการปกครอง 

MSTATUS สถานะภาพสมรส 

OccupaCode อาชีพ 

RaceCode เชื้อชาต ิ

NationCode สัญชาต ิ

ReligionCode ศาสนา 

EducateCode การศึกษา 

FSTATUS สถานะในครอบครัว 

FATHER เลขทีบ่ตัรประชาชนบิดา 

MOTHER เลขทีบ่ตัรประชาชนมารดา 

COUPLE เลขทีบ่ตัรประชาชนคูสมรส 

BGROUP หมูเลือด 
LABOR รหัสความเปนคนตางดาว 

D_UPDATE วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล 

INSCL สิทธิการรักษาที่ใช 
SUBTYPE ระดับสิทธิของหลักประกัน/ประเภทบตัรสิทธ ิ

CID หมายเลขบตัรเพ่ือตรวจสอบ/เลขที่บตัรสทิธ ิ

DATEIN วันเดือนปที่มีสิทธิ ปมีคาเปน พศ. 
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Attribute คําอธิบายเพิม่เติม 

DATEEXP วันเดือนปที่หมดสิทธิ ปมีคาเปน พศ. 

HOSPMAIN รหัสสถานพยาบาลหลัก  (Left justified) 

HOSPSUB รหัสสถานพยาบาลรอง    (Left justified) 

DRUG_ALLERGY ขอมูลการแพยา 

CONGEN_DIS โรคประจําตวั 

 

ตารางที่ 5.3 ตาราง Attribute ของคลาสเบื้องตนของขอมูลท่ีอยูของผูปวย (หลัง Normalization) 

Attribute คําอธิบายเพิม่เติม 

PID   รหัสบุคคล 

PERSON_ID เลขทีบ่ตัรประชาชน 

HID   รหัสบาน 

HOUSE_ID รหัสบานตามกรมการปกครอง 

HOUSE บานเลขที ่

VILLAGE หมูที่ 

ROAD ถนน(ถามี) 

TAMBON ตําบล 

AMPUR อําเภอ 

CHANGWAT จังหวัด 

LOCATYPE ที่ตั้ง 

VHVID รหัส อสม. 

HEADID รหัส เจาบาน 

POST รหัสไปรษณีย 

MoveIn วันที่ยายเขาบาน 

MoveOut วันที่ยายออกจากบาน 

หลั งจากจัดรูปแบบของการ เก็บข อ มูลและการออกแบบคลาสหลั ง 
Normalization แลว จะไดคลาสเพื่อใชเก็บขอมูลของขอมูลบุคคลของผูปวย และคลาสสําหรับ
เก็บขอมูลที่อยูของผูปวย โดยทั้งสองคลาสจะมีความสัมพันธกันแบบ one to many ซึ่ง
หมายความวาคลาส Person 1 คลาสสามารถมีคลาส PersonAddress ได 1 คลาสหรือมากกวา
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ไดไมจํากัด ซึ่งสามารถแสดงรายละเอียดความสัมพันธของคลาสทั้งสอง ไดโดยเสนที่โยง
ระหวางคลาสโดยแสดงไดดังรูปดานลาง 

 
 

รูปที่ 5.1 แผนภาพคลาสเบื้องตนของขอมูลบุคคลของผูปวย 

จากที่ไดนําเสนอวิธีการออกแบบคลาสขางตน ผูวิจัยไดสรางแผนผังคลาส
เบื้องตนสําหรับระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคไดดังรูปดานลาง 
และรายละเอียดคุณลักษณะคลาสจะแสดงไวในภาคผนวก คุณลักษณะคลาส 



 
 
 

 

116 

 
รูปที่ 5.2 แผนภาพคลาสเบื้องตน (Conceptual Class Diagram) ของระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค
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5.2 การออกแบบหนาจอการทํางาน (Graphic User Interface) 

หนาจอการทํางานเปนสวนที่ระบบใชติดตอกับผูใชงาน (User หรือ Actor) เพ่ือ
ดําเนินการตางๆ โดยหนาที่หลักของหนาจอการทํางานคือ การแสดงขอมูล การรับขอมูลเขา
ระบบจากผูใชงานและการสงคําสั่งใหโปรแกรม (Program) ดําเนินการทํางานได ซึ่งมีแนวคิดใน
การพัฒนาออกแบบหนาจอการทํางานดังนี้ 

o การเขาถึงหนาจอการทํางานโดยตรง สามารถดึงสวนตางๆที่ใชในการทํางาน
ออกมารวมกันในลักษณะแผนผังตนไม ซึ่งแสดงอยูดานขางของหนาจอการ
ทํางาน โดยแยกหมวดหมูของการเขาถึงหนาจอการทํางานตามกลุมฟงกชัน
การทํางาน ดังรูปที่ 5.3 โดยมีกลุมฟงกชันการทํางานที่จัดแบง ดังนี้ 

• การตั้งคา เปนหนาจอการตั้งคาของระบบสําหรับบันทึกขอมูลเริ่มตน
ทั่วไปที่ใชในระบบ เนื่องจากขอมูลที่บันทึกในสวนนี้จะเปนพวก
รหัสมาตรฐานที่บันทึกลงระบบแคครั้งเดียวและสามารถเรียกใชไดแม
อยูในฟงชันกการทํางานอื่น 

• ทะเบียนประวัติผูปวย เปนหนาจอการทํางานที่ออกแบบไวสําหรับเก็บ
บันทึกขอมูลประวัติของผูปวย ขอมูลในสวนนี้จะเก็บประวัติสวนบุคคล
ของผูปวย ซึ่งขอมูลในสวนนี้เปลี่ยนแปลงไมมากนัก จะเกิดขึ้นเม่ือ
ผูปวยเขามารับบริการครั้งแรกและสามารถเรียกขึ้นมาดูไดในครั้งถัดไป
เม่ือผูปวยกลับเขามาในระบบอีก 

• การรับบริการ เปนหนาจอสําหรับบันทึกและแสดงประวัติทาง
การแพทยของผูปวย โดยสวนฟงกชันการทํางานนี้จะมีความถี่ในการ
เกิดขึ้นสูงเน่ืองจากการมารับบริการของผูปวยในแตละคร้ังจะไม
เหมือนเดิม และการใหบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคก็ข้ึนอยู
กับกลุมเปาหมายในการจัดการใหบริการ จึงตองแยกฟงกชันการ
ทํางานนี้ออกมาเพื่อใหงายตอการเรียกใชขอมูลรวมถึงการบันทึกขอมูล
ลงระบบ 

• การสํารวจ เปนหนาจอสําหรับเก็บบันทึกขอมูลที่ไดจากการสํารวจที่
นอกเหนือจากขอมูลที่อยูในฐานขอมูลของสถานพยาบาล ซึ่งขอมูลที่
เก็บอยูในระบบสวนนี้จะเปนขอมูลที่เกิดจากการสรุปผลแลวและเก็บ
เพ่ือใชดูแนวโนมที่เกิดขึ้นของการสํารวจขอมูลในแตละเรื่อง 

• การแสดงผล เปนหนาจอสําหรับแสดงขอมูลและการออกรายงาน ซึ่ง
เกิดจากการดึงขอมูลที่อยูในระบบมาประมวลผลซึ่งตางจากฟงกชันการ
ทํางานอื่นที่ใชเก็บและเรียกดูขอมูลเทานั้นไมสามารถประมวลผลได 
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o หากมีขอมูลที่จะนําเสนอหรือรับเขาในขั้นตอนการทํางานนั้นๆมากเกินกวาที่จะ
นําเสนอในหนาจอเดียวได จะดําเนินการ 

• แยกขอมูลน้ันๆออกเปนแถบการทํางานโดยเรียงลําดับของแถบ
ตามลําดับของการทํางานหรือตามกลุมของขอมูลตามความเหมาะสม 

• แยกหนาจอสําหรับการทํางานใหม (Pop-up UI) เพ่ือนําเสนอ
รายละเอียดของการทํางานนั้นๆเพิ่มเติม 

o คํานึงถึงลําดับการทํางานที่ติดตอกันของหนาจอการทํางานตางๆ (User 
Interface Flow) ใหงายตอการเขาใจของผูใชงาน และเหมือนกันในฟงกชันการ
ทํางานที่คลายคลึงกัน ซึ่งจะนําเสนอในหัวขอแผนผังการไหลของหนาจอการ
ทํางาน 

o การจัดวางปุมคําสั่ง (Button) บนหนาจอการทํางาน จะจัดวางใหอยูในลักษณะ
ที่คลายกันในทุกๆหนาจอ เพ่ืองายตอการเขาใจของผูใชงาน 

o หนาจอการทํางานของระบบระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคที่ออกแบบน้ี มีลักษณะการนําเขาขอมูลในรูปแบบขอความคอนขาง 
มาก ผูวิจัยจึงไดออกแบบการตั้งคาขอมูลที่มีรูปแบบมาตรฐานตางๆ และการ
กดปุมการทํางานสําหรับชวยกรอกขอมูลตางๆ เพ่ือชวยใหผูใชงานสามารถนํา
เขาขอมูลที่สะดวกและรวดเร็วขึ้นดังเชน การตั้งคารหัสโรค รหัสยาและ
เวชภัณฑ รหัสหัตถการและบริการ ฯลฯ  

 



 
 
 

 

119 

 
รูปที่ 5.3 แผนผังตนไมแสดงรายการหนาจอของระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
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ตารางที่ 5.4 User Interface ของระบบขอมูลสุขภาพในงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

การตั้งคา การตั้งคาการศึกษา 
การตั้งคาอาชพี 
การตั้งคาเชื้อชาต ิ
การตั้งคาสัญชาต ิ
การตั้งคาศาสนา 
การตั้งคาสถานพยาบาล 
การตั้งคาแพทย 
การตั้งคารายการโรค 
การตั้งคารายการยาและเวชภัณฑ 
การตั้งคารายการวัคซีน 
การตั้งคารายการหัตถการและบริการ 

ทะเบียนประวตั ิ คนหาทะเบยีนประวตัิผูปวย 
ทะเบียนประวตัิผูปวย 

การรรับบริการ การบริการรักษาพยาบาล 
การบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
การเฝาระวัง 
การวางแผนครอบครัว 
ภูมิคุมกัน 
การฝากครรภ 
อนามัยแม 
อนามัยเด็ก 
บาน 

การสํารวจ บันทึกขอมูลสาํรวจสถานะสขุภาพ 
เด็กเจริญเติบโตตามเกณฑ 
เด็กมีพัฒนาการสมวัย 
บันทึกขอมูลสาํรวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 
ประชากรออกกําลังกาย 
ผูที่ไมด่ืมเครื่องดื่มแอลกอฮอล 
ผูที่ไมสูบบุหรี ่
ผูที่ไมใชสารเสพติด 
ประชากรบริโภคอาหารอยางเหมาะสม 
โครงการที่ประชากรมีสวนรวมและประสบความสําเร็จ 
ประชากรเปนสมาชิกชมรมและมีกิจกรรมทุกเดือน 
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บันทึกขอมูลสาํรวจระบบบรกิารสุขภาพ 
การคุมกําเนิดจําแนกรายวิธ ี
การคุมกําเนิด 
ประชาชนมีความรูเกี่ยวกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 
การไดรับวัคซนี 
การฝากครรภ 
ประชากรมีหลักประกันสขุภาพ 
สัดสวนหลักประกันสุขภาพ 

การแสดงผล เลือกรายงาน 
แสดงผลขอมูล 

 

หนาจอการทํางานของระบบระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค สามารถแบงออกไดเปน 5 สวนหลักจากแนวคิดการจําแนกฟงกชันการทํางานดังที่
กลาวขางตน สามารถอธิบายการทํางานและโครงสรางของการใชงานหนาจอไดดวย แผนภูมิ
การไหลของหนาจอการทํางาน (User Interface Flow) ซึ่งจะแสดงถึงหนาที่การทํางานของ
หนาจอและวิธกีารเขาถึงหนาจอเพื่อใชในการทํางานตางๆ เพ่ือใหเห็นภาพการทํางาน ดังน้ันจะ
นําเสนอ User Interface Flow ไปพรอมกับ User Interface ซึ่งการแสดงผลทางหนาจอในแตละ
หนาจอจะแบงออกเปน 4 บริเวณหลักคือ บริเวณ Header, บริเวณ Tree View, บริเวณ 
Operation และบริเวณ Status Bar ซึ่งในการนําเสนอ ณ ที่นี้ เพ่ือใหเขาใจการดําเนินงานของ
แตละหนาจอไดอยางละเอียดจึงนําเสนอเฉพาะบริเวณ Operation เทานั้นโดยมีรายละเอียดใน
แตละฟงกชันการทํางานดังนี้ 
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1. ฟงกชัน : การตั้งคาระบบ (Setup) 

การตั้งคา เปนหนาจอการตั้งคาของระบบสําหรับบันทึกขอมูลเริ่มตนทั่วไปที่ใช
ในระบบ เน่ืองจากขอมูลที่บันทึกในสวนน้ีจะเปนพวกรหัสมาตรฐานที่บันทึกลงระบบแคครั้ง
เดียวและสามารถเรียกใชไดแมอยูในฟงชันกการทํางานอ่ืน โดยสวนงานนี้จะมีรายการตั้งคา
ทั้งหมด 11 รายการแสดงดังรูปที่ 5.4 และสามารถเขาถึงแตละหนาจอการทํางานไดโดยตรงจาก
แผนผังตนไม 
 

 
รูปที่ 5.4 แผนผังตนไมแสดงรายการหนาจอของระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การตั้งคา 
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1. การตั้งคา 1.1 อาชีพ 1.1.1 เพ่ิมขอมูลอาชีพเพ่ิม

1.2 เชื้อชาติ 1.2.1 เพ่ิมขอมูลเช้ือชาติเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ
บันทึก/ยกเลิก

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.3 สัญชาติ 1.3.1 เพ่ิมขอมูลสัญชาติเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.4 ศาสนา 1.4.1 เพ่ิมขอมูลศาสนาเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.5 การศึกษา 1.5.1 เพ่ิมขอมูลการศึกษาเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.6 สถานพยาบาล 1.6.1 เพ่ิมขอมูลสถานพยาบาลเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.7 แพทย 1.7.1 เพ่ิมขอมูลแพทยเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.8 โรค 1.8.1 เพ่ิมขอมูลโรคเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.9 ยา 1.9.1 เพ่ิมขอมูลยาเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.10 หัตถการและบริการ 1.10.1 เพ่ิมขอมูลหัตถการและบริการเพ่ิม

แสดง/แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

1.11 วัคซีน 1.11.1 เพ่ิมขอมูลวัคซีนเพ่ิม

บันทึก/ยกเลิก

แสดง/แกไข/ลบ

0.ระบบขอมูลสุขภาพ
ดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

2. การลงทะเบียนผูปวย

3. การรับบริการ

4. สํารวจ

5. การแสดงผล  
 

รูปที่ 5.5 แผนภูมิการไหลของหนาจอการตั้งคา (Set up) 
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จากแผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางานในสวนของการตั้งคา จะเห็นวาการ
ตั้งคาแตละรายการในสวนนี้มีลักษณะการทํางานที่คลายคลึงกันซ่ึงมีวัตถุประสงคการใชงานแต
ละหนาจอเปนไปในทิศทางเดียวกัน ตางกันแครายละเอียดขอมูลภายในที่ใชแสดงผล แกไข และ
จัดเก็บตามแตละรายการขอมูล 

หนาจอการตั้งคาระบบ ในแตละรายการจะออกแบบหนาจอการใชงานออกเปน 
2 หนาจอคือ หนาจอการทํางานสําหรับการคนหาและแสดงรายการ และอีกหนาจอจะใชสําหรับ
แสดงรายละเอียดขอมูล แกไขขอมูลหรือบันทึกรายการขอมูลใหม ดังจะยกตัวอยางการ
ออกแบบหนาจอในสวนการตั้งคาระบบดวย การตั้งคารายการวัคซีน ซึ่งมีวัตถุประสงคและ
รายละเอียดการใชงานของแตละหนาจอดังนี้ 
 
การตั้งคารายการวัคซีน 
 

o หนาจอการทํางานการคนหารายการวัคซีน (Vaccine Search) 

รายการรหัสชนิดวัคซีนรายการรหัสชนิดวัคซีน
คนหารายการวัคซีน

Enter Textรหัสวัคซีน : Enter Textชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ : คนหา

แสดง ลบแกไขเพ่ิม

ลําดับ รหัสวัคซีน ช่ือวัคซีนภาษาไทย ประเภทช่ือวัคซีนภาษาอังกฤษ

 
รูปที่ 5.6 หนาจอการทํางานการคนหารายการวัคซีน (Vaccine Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ
วัคซีนแตละชนิดที่มีอยูในระบบ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : วัคซีน 
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โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการวัคซีน โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของในชองวาง
ตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา ขอมูล
ที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการวัคซีนดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการวัคซีน โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสวัคซีน ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ ชื่อวัคซีนภาษาไทย 
ประเภทของวัคซีน 

• สามารถเพิ่มรายการวัคซีนได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคารายการวัคซีน 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการวัคซีน ไดโดยการกดปุม แสดง, 
แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 

 
o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการวัคซีน (Vaccine Setup) 

การตั้งคารายการรหัสชนิดวัคซีนการตั้งคารายการรหัสชนิดวัคซีน
รายละเอียดวัคซีน

Enter Textรหัสวัคซีน :

Enter Text

ชื่อวัคซีนภาษาไทย :

ยกเลิกบันทึก

ช่ือวัคซีนภาษาอังกฤษ :

ประเภท :

Enter Text

ฉีด

 
รูปที่ 5.7 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการวัคซีน (Vaccine Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดรหัสชนิดวัคซีน, แกไขขอมูลหรือ
บันทึกรายการวัคซีนใหม  
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลวัคซีน ซึ่งสามารถทํา
ไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการรหัสชนิดวัคซีน 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลวัคซีนที่มีอยูเดิม ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการรหัสชนิดวัคซีน 
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3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการรหัสชนิด
วัคซีนใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการรหัสชนิดวัคซีน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการรหัสชนิดวัคซีน 
ไดแก รหัสวัคซีน ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ ชื่อวัคซีนภาษาไทย ประเภท
ของวัคซีน 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการรหัสชนิดวัคซีนใหกดปุม 
บันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 

จากที่ไดนําเสนอวิธีการใชงานของหนาจอการทํางานขางตน ผูวิจัยไดออกแบบ
หนาจอการทํางานในสวนของการตั้งคาตามรายการที่ตองตั้งคาทั้งหมด 11 รายการ สําหรับ
ระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค โดยรายละเอียดการใชงานและ
วัตถุประสงคของหนาจอในแตละรายการขอมูลจะแสดงไวในภาคผนวก หนาจอการทํางาน 

2. ฟงกชัน : ทะเบียนประวัติ 

ทะเบียนประวัติ ฟงกชันการทํางานในสวนน้ีจะแบงออกเปนหนาจอการทํางาน
ที่ออกแบบไวสําหรับคนหาผูปวยวาเคยมารับบริการหรือไม ถาไมก็จะทําการบันทึกขอมูลผูปวย
เขาสูระบบแตถาเคยมารับบริการแลวก็สามารถเรียกดูหรือทําการแกไขขอมูลไดในสวนของ
ทะเบียนประวัติผูปวย โดยจะเก็บบันทึกขอมูลประวัติสวนบุคคของผูปวยซ่ึงขอมูลในสวนนี้
เปลี่ยนแปลงไมมากนัก จะเกิดขึ้นเม่ือผูปวยเขามารับบริการครั้งแรกและสามารถเรียกขึ้นมาดูได
ในครั้งถัดไปเมื่อผูปวยกลับเขามาในระบบอีก โดยสามารถเขาถึงแตละหนาจอการทํางานได
โดยตรงจากแผนผังตนไมแสดงดังรูปที่ 5.8 และอธิบายการทํางานและโครงสรางของการใชงาน
หนาจอดวยแผนภูมิการไหลของหนาจอในรูปที่ 5.9 

 
รูปที่ 5.8 แผนผังตนไมแสดงรายการหนาจอของระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค                    

: ทะเบียนประวัติ 
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2.1.1 ทะเบียนประวัติผูปวย ที่อยูเพิ่ม/แกไข

บันทึก/แกไข

2. การลงทะเบียนผูปวย 2.1 คนหา

คนหา/ยกเลิก

ครอบครัว

บันทึก/แกไข/ลบ

สิทธิการรักษา

บันทึก/แกไข

ขอมูลการแพยา

แกไข/ลบ

โรคประจําตัว

แกไข/ลบ

ขอมูลการตาย

เพิ่มขอมูลยาเพิ่ม
บันทึก/ยกเลิก

เพิ่มขอมูลโรคเพิ่ม

บันทึก/ยกเลิก
แกไข/ลบ

เพิ่มขอมูลโรคโรค(ICD10)

บันทึก/ยกเลิก

เพิ่มขอมูลยาเพิ่ม

แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิกกลับสูหนาหลัก

เพิ่มขอมูลลูกเพิ่ม

บันทึก/ยกเลิก

1. การตั้งคา

0.ระบบขอมูลสุขภาพ
ดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

3. การรับบริการ

4. สํารวจ

5. การแสดงผล  
รูปที่ 5.9 แผนภูมิการไหลของหนาจอการลงทะเบียนผูปวย
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จากแผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางานในสวนของทะเบียนประวัติ จะเปน
การทํางานที่ตอกันคือเม่ือทําการคนหาแลวมีขอมูลผูปวยอยูในระบบก็สามารถเรียกดูขอมูลและ
จัดบริการตอไปไดเลย แตถายังไมมีขอมูลผูปวยอยูในระบบก็ทําการเพิ่มขอมูลเขาไปในทะเบียน
ประวัติใหม โดยสวนของทะเบียนประวัติจะทําการแยกขอมูลที่ตองจัดเก็บออกเปนแถบการ
ทํางานโดยเรียงลําดับของแถบตามลําดับของการทํางานหรือตามกลุมของขอมูลตามความ
เหมาะสม ดังจะยกตัวอยางการออกแบบหนาจอถึงวัตถุประสงคและรายละเอียดการใชงานของ
แตละหนาจอดังนี้ 
 
หนาจอการทํางานสําหรับคนหาทะเบียนประวัติผูปวย 
 

คนหาคนหา

เลขที่บัตรประชาชน : HN :
ชื่อ : นามสกุล :

คนหา

คนหาผูปวย

เพิ่มผูปวยรายใหม แกไขขอมูลผูปวยเกา

ผลการคนหาผูปวย

ยกเลิก

เลขที่บัตรประชาชน ช่ือ นามสกุล HN

 
รูปที่ 5.10 หนาจอการทํางานสําหรับคนหาทะเบียนประวัติผูปวย 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหา แสดง ตั้งคาสวน
บันทึกทะเบียนประวัติผูปวย เพ่ือใชในการลงผลการบันทึกทะเบียนประวัติผูปวย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : คนหาทะเบียนประวัติผูปวย 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 
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• สามารถคนหาทะเบียนประวัติผูปวย โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของใน
ชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา 
ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการทะเบียนประวัติ
ผูปวยดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการทะเบียนประวัติผูปวย โดยมี
รายละเอียดที่แสดงไดแก เลขที่บัตรประชาชน ชื่อ นามสกุล และเลขที่
HN ของผูปวย 

• สามารถเพิ่มรายการทะเบียนประวัติผูปวยรายใหม ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียกหนาจอการทะเบียนประวัติผูปวย ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขขอมูลรายการทะเบียนประวัติผูปวย ไดโดยการ
กดปุม แสดง, แกไขขอมูลผูปวย หรือหากไมตองการทํารายการใหกด
ปุม ยกเลิก ตามลําดับ 

 
หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย 
 

ทะเบียนประวัติผูปวยทะเบียนประวัติผูปวย

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
ช่ือ นามสกุล
Name Surname
เพศ วันเกิด อาชีพ
เช้ือชาติ สัญชาติ ศาสนา
การศึกษา หมูเลือด รหัสความเปนตางดาว
HN

1234567891111 นาย
Enter Text Enter Text

123456789

ชาย

สถานะ

หมอ
ไทย ไทย พุทธ

รหัสสนย. A

31/01/2530

Enter Text Enter Text

ครอบครัว สิทธิการรักษา

แกไข

บันทึก แกไข

ขอมูลการตายขอมูลการแพยา โรคประจําตัวที่อยู

1.ตางดาวขึ้นทะเบียน

รหัสบาน บานเลขที่ หมูที่ ตําบล อําเภอ จังหวัด รหัสไปรษณียถนน สถานะ ลักษณะการอยูอาศัย

เพ่ิม ลบ

กลับสูหนาหลัก

 
รูปที่ 5.11 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานที่อยู) 
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วัตถุประสงคในการใชงาน  เพ่ือใชแสดงรายละเอียด, แกไขขอมูลผูปวย หรือบันทึกผูปวย
รายใหม สําหรับกําหนดประวัติสวนตัวของผูปวยในสวนรายละเอียดที่มากกวาหนาจอการคนหา
ทะเบียนประวัติผูปวย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การ เรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลผูปวยจากแผนผัง
ตนไมดานขางหรือจากการกดปุม แกไขขอมูลผูปวยรายเกา จากหนาจอการทํางานสําหรับ
คนหาทะเบียนประวัติผูปวย ซึ่งสามารถคนหาผูปวยไดโดยการกดปุม คนหา หลังจากการระบุ
ขอมูลที่เกี่ยวของในชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) เพ่ือเลือกขอมูลผูปวย
ที่ตองการแสดงรายละเอียดของผูปวยหากตองการแกไขก็สามารถแกไขในหนาจอการทํางาน
ทะเบียนประวัติผูปวย และกดปุม บันทึก หรือ ยกเลิก การทาํงาน 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลของผูปวยรายใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิมผูปวยรายใหม จากหนาจอการทํางานสําหรับคนหาทะเบียนประวัติผูปวย 
หรือจากการกดเลือกจากแผนผังตนไมดานขาง 
 
โดยมีรายละเอียดการทํางานดังนี้ 
ในสวนลางของหนาจอ จะแบงเปน 6 แถบการทํางานไดแก 

o แถบที่อยู ใชสําหรับใสรายละเอียดของที่อยู สถานะของการอยูอาศัย และ
ลักษณะของการอยูอาศัยสําหรับผูปวย โดยสามารถใสที่อยูที่หลายที่แลวแต
ความตองการ  

• โดยผูใชงานสามารถเพิ่ม แกไขหรือลบรายการที่อยู ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม, แกไข หรือ ลบ ตามลาํดับ หลังจากทํารายการขอมูลก็จะปรากด
ในตาราง 

o แถบครอบครัว ใชสําหรับ เก็บขอมูลสถานภาพการสมรส ชื่อบิดา มารดา 
ภรรยา รวมถึงบุตร 

• โดยผูใชงานสามารถเพิ่ม แกไขหรือลบรายการที่อยู ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ  

o แถบสิทธิการรักษา ใชสําหรับการเลือกสิทธิในการรักษาของผูใช มีหมายเลข
บัตรเพ่ือการตรวจสอบสิทธิ การระบุสถานพยาบาลหลัก และสถานพยาบาลรอง
ในการใชสิทธิ  
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o แถบขอมูลการแพยา ใชสําหรับกําหนดวาผูปวยมีอาการแพยาใดบาง โดยการ
กรอกรายละเอียดรหัสยาที่แพ ลักษณะอาการที่แพยา รวมถึงวันที่พบวาแพยา 
โดยการกดปุม โดยสามารถเพิ่มเติม แกไข หรือลบรายการไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม แกไข และลบ ตามลําดับ  

o แถบโรคประจําตัว ใชสําหรับกําหนดวาผูปวยมีโรคประจําตัวใดบาง โดยการ
กรอกรายละเอียดของโรคประจําตัวโดยการกดปุมเพ่ิมจะมีหนาจอสําหรับกรอก
ขอมูลเพื่อบันทึกลงตาราง โดยสามารถเลือกรหัสโรคไดจากหนาจอการคนหา
รายการโรค เม่ือกรอกขอมูลโรคประจําตัวเสร็จแลวกดปุม บันทึก ขอมูลจะ
ปรากดบนตาราง และสามารถแกไขหรือลบขอมูลโดยการกดปุมแกไขและลบ
ตามลําดับ 

o แถบขอมูลการตาย ใชเม่ือกรณีคนไขเกิดเสียชีวิต โดยการกรอกรายละเอียด
ไดแก วันที่เสียชีวิต สาเหตุที่เสียชีวิต สถานที่เสียชีวิต โรคที่เปนสาเหตุของการ
เสียชีวิต รวมถึงโรคหรือภาวะอ่ืนที่เปนเหตุหนุนที่ทําใหเสียชีวิต 

จากที่ไดนําเสนอวิธีการใชงานของหนาจอการทํางานขางตน ผูวิจัยไดออกแบบ
หนาจอการทํางานในสวนของทะเบียนประวัติดังตัวอยางขางตน โดยรายละเอียดการใชงานและ
วัตถุประสงคของหนาจอในแถบการใชงานอ่ืนจะแสดงไวในภาคผนวก หนาจอการทํางาน 
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3. ฟงกชัน : การรับบริการ 

การรับบริการ ฟงกชันการทํางานในสวนน้ีใชสําหรับบันทึกและแสดงประวัติทาง
การแพทยของผูปวย จะเกิดขึ้นในขณะที่ผูปวยเขามารับบริการโดยแบงเปนฟงกชันการทํางาน
ยอยคือการรักษาพยาบาล อีกสวนคือการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค โดยสามารถเขาถึงแต
ละหนาจอการทํางานไดโดยตรงจากแผนผังตนไมแสดงดังรูปที่ 5.12 และอธิบายการทํางานและ
โครงสรางของการใชงานหนาจอดวยแผนภูมิการไหลของหนาจอในรูปที่ 5.13 และ 5.14 
 

 
รูปที่ 5.12 แผนผังตนไมแสดงรายการหนาจอของระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค                    

: การรับบริการ 
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รูปที่ 5.13 แผนภูมิการไหลของหนาจอการรับบริการของผูปวย 
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3. การรับบริการ

3.2.1 เฝาระวัง

กลับสูหนาหลัก
บันทึก/แกไข

3.2.2 การวางแผนครอบครัว

บันทึก/แกไข

3.2.3 ภูมิคุมกัน

แกไข/ลบ

3.2 การบริการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค

เพิ่มขอมูลภูมิคุมกัน

บันทึก/ยกเลิก

เพิ่ม

3.2.4 การฝากครรภ

แกไข/ลบ

เพิ่มขอมูลการฝากครรภ

บันทึก/ยกเลิก

เพิ่ม

3.2.5 อนามัยแม

3.2.6 อนามัยเด็ก

3.2.7 บาน

ผลตรวจมารดา

บันทึก/แกไข บันทึก/แกไข

เพิ่มขอมูลทารก

บันทึก/ยกเลิก

เพิ่มทารก

แกไข/ลบ

บันทึก/แกไข

เพิ่มขอมูลอนามัยเด็ก

บันทึก/ยกเลิก

เพิ่ม

บันทึก/แกไข

คนหาโรคโรค(ICD10)

คนหา

ตกลง/ยกเลิก

รหัสยาและเวชภัณฑรหัสยาและเวชภัณฑ

คนหา

ตกลง/ยกเลิก

รหัสวัคซีนวัคซีน

คนหา

ตกลง/ยกเลิก

3.1 การบริการรักษาพยาบาล

 
 

รูปที่ 5.14 แผนภูมิการไหลของหนาจอการรับบริการของผูปวย (ตอ)
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จากแผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางานในสวนของการรับบริการ สามารถ
จําแนกออกเปน 2 สวนโดยมีรายละเอียดดังนี้ 

o การบริการรักษาพยาบาล ใชแสดงรายละเอียดการใหบริการการรักษาพยาบาล
ของผูปวยในแตละสวนงาน และจะแสดงหนาจอการทํางานในแตละสวน
ออกเปนการทํางานของแถบการทํางานยอย โดยแถบการทํางานทั้งหมดจะอยู
ในหนาจอหลัก จะแบงเปน 6 แถบการทํางานไดแก วินิจฉัยโรค หัตถการ การ
นัดหมาย การสงตอ ยา และจําหนายออก 

o การบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวน
ของการติดตามการใหบริการรักษาพยาบาลผูปวย โดยจะมีหนาจอหลักในสวน
ฟงกชันการทํางานนี้ทั้งหมด 7 หนาจอหลัก ตามการบริการที่จัดไวดังนี้ การเฝา
ระวัง การวางแผนครอบครัว การสงเสริมภูมิคุมกัน การฝากครรภ อนามัยแม 
อนามัยเด็ก และบานที่อยูอาศัย 

โดยสวนของการรับบริการ  จะยกตัวอยางการออกแบบหนาจอของการบริการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ถึงวัตถุประสงคและรายละเอียดการใชงานของหนาจอดังนี้  
 

o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การเฝาระวัง 

 
รูปที่ 5.15 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การเฝาระวัง 
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วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของการเฝาระวังโรคของผูปวยที่อยูในขอบขายของโรคที่ตองเฝาระวังและ
ผูปวยที่มีโรคเรื้อรัง เพ่ือใชในการติดตามการใหบริการรักษาพยาบาลผูปวย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสามารถรองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมา
จากทะเบียนประวัติผูปวย และจากการวินิจฉัยโรคในสวนการบริการ
การรักษาพยาบาล ซึ่งขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง ไดแกเลขที่บัตร
ประชาชน ชื่อ-นามสกุลของผูปวย รหัสการวินิจฉัย เปนตน 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูลการปวยดวยโรคเรื้อรัง
หรือโรคที่ตองเฝาระวัง รวมทั้งชนิดของเชื้อโรค สภาพผูปวย และ
สาเหตุของการปวยดวยโรคดังกลาว 

 ผูใชงานสามารถกดปุม โรค(ICD 10) เพ่ือเลือกโรคจากตาราง
มาลงผลรหัสการวินิจฉัยโรคเรื้อรัง และโรคที่ตองเฝาระวัง 

 สามารถแกไขขอมูลที่มีอยูเดิมหรือตองการบันทึกขอมูลใหม 
ทําไดโดยกดปุม แกไข และบันทึก ตามลําดับ 

จากที่ไดนําเสนอวิธีการใชงานของหนาจอการทํางานขางตน ผูวิจัยไดออกแบบ
หนาจอการทํางานในสวนของการรับบริการ การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในงานเฝาระวัง
ดังตัวอยางขางตน โดยรายละเอียดการใชงานและวัตถุประสงคของหนาจออ่ืนของฟงกชันการ
ทํางานนี้จะแสดงไวในภาคผนวก หนาจอการทํางาน 
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4. ฟงกชัน : การสํารวจ 

การสํารวจ เปนฟงกชันสําหรับเก็บบันทึกขอมูลที่ ไดจากการสํารวจที่
นอกเหนือจากขอมูลที่อยูในฐานขอมูลของสถานพยาบาล ซึ่งขอมูลที่เก็บอยูในระบบสวนน้ีจะ
เปนขอมูลที่เกิดจากการสรุปผลแลว จะทําการเก็บรวบรวมขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ ปจจัย
บงชี้สุขภาพ และระบบบริการสุขภาพโดยแตกลุมก็จะมีขอมูลที่เก็บแตกตางกันไป โดยสามารถ
เขาถึงแตละหนาจอการทํางานไดโดยตรงจากแผนผังตนไมแสดงดังรูปที่ 5.16 และอธิบายการ
ทํางานและโครงสรางของการใชงานหนาจอดวยแผนภูมิการไหลของหนาจอในรูปที่ 5.17 
 

 
รูปที่ 5.16 แผนผังตนไมแสดงรายการหนาจอของระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การสํารวจ 
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4. สํารวจ

4.1 บันทึกขอมูลสํารวจ
ระบบขอมูลสุขภาพ

- ขอมูลสถานะสุขภาพ
- ขอมูลปจจัยบงชี้สุขภาพ
- ขอมูลระบบบริการสุขภาพ

เพิ่มรายละเอียดขอมูลสํารวจเพิ่ม

แกไข/ลบ

บันทึก/ยกเลิก

0.ระบบขอมูลสุขภาพ
ดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

 
 

รูปที่ 5.17 แผนภูมิการไหลของหนาจอการสํารวจ 

จากแผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางานในสวนของการสํารวจ จะเห็นวาการ
บันทึกขอมูลในสวนนี้มีลักษณะการทํางานที่คลายคลึงกันซึ่งมีวัตถุประสงคการใชงานแตละ
หนาจอเปนไปในทิศทางเดียวกัน ตางกันแครายละเอียดขอมูลภายในที่จัดเก็บตามแตละรายการ
ขอมูล 

หนาจอการสํารวจ ในแตละเร่ืองที่ทําการบันทึกนั้นจะออกแบบหนาจอการใช
งานออกเปน 2 หนาจอคือ หนาจอการทํางานสําหรับการบันทึก และอีกหนาจอจะใชสําหรับ
แกไขขอมูล ดังจะยกตัวอยางการออกแบบหนาจอในสวนการสํารวจดวย หนาจอสวนบันทึก
ขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ ซึ่งมีวัตถุประสงคและรายละเอียดการใชงานของแตละหนาจอ
ดังนี้ 
หนาจอการบันทึกขอมูลการคุมกําเนิด และการคุมกําเนิดจําแนกรายวิธ ี
 

 
รูปที่ 5.18 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การคุมกําเนิด 
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วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจระบบ
บริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพในหัวขอการคุมกําเนิด และการคุมกําเนิด
จําแนกรายวิธี 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพ่ิมขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคนทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคน
คุมกําเนิดรายวิธี และคําอธิบายเพิ่มเติม  

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 

 
หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจเรื่องการคุมกําเนิด 
 

เพิ่มขอมูลสํารวจการคุมกําเนิดเพิ่มขอมูลสํารวจการคุมกําเนิด

วันท่ีสํารวจ :
จํานวนประชากร :

ยาเม็ด :
ยาฉีดคุมกําเนิด :

หวงอนามัย :
หมันหญิง :
หมันชาย :

ยาฝงคุมกําเนิด :
ถุงยางอนามัย :

อ่ืนๆ :

ขอมูลสํารวจ

บันทึก ยกเลิก

Enter Text

Enter Text

31/01/2551

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

 
รูปที่ 5.19 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจเรื่องการคุมกําเนิด 
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วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูลหรือบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : 
การคุมกําเนิด 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การคุมกําเนิด 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคน
ทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่คุมกําเนิดรายวิธี และสวนคําอธิบาย
เพ่ิมเติมสําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึกรายละเอียดในการสํารวจ
ครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 

จากที่ไดนําเสนอวิธีการใชงานของหนาจอการทํางานขางตน ผูวิจัยไดออกแบบ
หนาจอการทํางานในสวนของการสํารวจดังตัวอยางขางตน โดยรายละเอียดการใชงานและ
วัตถุประสงคของหนาจออื่นของฟงกชันการทํางานนี้จะแสดงไวในภาคผนวก หนาจอการทํางาน 
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5. ฟงกชัน : การแสดงผล 

การแสดงผล เปนฟงกชันงานสําหรับการแสดงขอมูลและการออกรายงาน ซึ่ง
เกิดจากการดึงขอมูลที่อยูในระบบมาประมวลผล โดยสามารถเขาถึงแตละหนาจอการทํางานได
โดยตรงจากแผนผังตนไมแสดงดังรูปที่ 5.20 และอธิบายการทํางานและโครงสรางของการใช
งานหนาจอดวยแผนภูมิการไหลของหนาจอในรูปที่ 5.21 
 

MainPageMainPage

ระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค
การตั้งคา
ทะเบียนประวัติ
การรับบริการ
การสํารวจ
การแสดงผล

เลือกรายงาน
แสดงผลขอมูล

 
รูปที่ 5.20 แผนผังตนไมแสดงรายการหนาจอของระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค                    

: การแสดงผล 

 

 
รูปที่ 5.21 แผนภูมิการไหลของหนาจอการแสดงผล 

 

จากแผนภูมิการไหลของหนาจอการทํางานในสวนของการแสดงผล จะเห็นวา
การประมวลขอมูลในสวนนี้แบงออกเปนการเลือกรายงานโดยเปนรายงานที่สามารถออกไดจาก
ระบบงานนี้ และการแสดงผลขอมูลซ่ึงเปนผลสรุปทั่วไป ดังจะยกตัวอยางการออกแบบหนาจอ
ในสวนการแสดงผลในสวนของการเลือกรายงาน ซึ่งมีวัตถุประสงคและรายละเอียดการใชงาน
ของหนาจอดังนี้ 
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หนาจอสวนการแสดงผล 
 

 
รูปที่ 5.22 หนาจอสวนการแสดงผล : การเลือกรายงาน 

วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับการเลือกรายละเอียดของ
รายงานที่ตองการประมวลผลเพื่อแสดงขอมูลออกมา 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : การแสดงผล : เลือกรายงาน โดยหนาจอการทํางานแบงเปน 6 สวน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 
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o การเลือกรายงาน : ในสวนของการเลือกรายงานเปนการเลือกกลุมของ
รายงานในระบบขอมูลสุขภาพ 

• กลุมสถานะสุขภาพซึ่งก็คือ รายงานการตาย รายงานการเกิด และ
รายงานการเจ็บปวย 

• กลุมปจจัยบงชี้สุขภาพคือ รายงานพฤติกรรมสุขภาพ 

• กลุมระบบบริการสุขภาพคือ รายงานการบริการ 
o การเลือกชวงเวลา คือขอมูล ณ ชวงเวลาที่ตองการนํามาประมวลผล 

• ชวงเวลาตั้งแตวันที่ตองการประมวลผล จนถึงวันสิ้นสุดขอมูลที่ตองการ 
เชน ชวงของขอมูลเริ่มตั้งแต 01/01/2551 ถึง 31/12/2551 ซึ่งก็คือ
ขอมูลทั้งหมดที่นํามาประมวลผลอยูในชวง 1 ป 

• การจําแนกขอมูล 
 การจําแนกขอมูล : รวม คือการสรุปผลขอมูลของทั้งปรวมกัน 
ขอมูลที่ไดจะเปนผลสรุปของขอมูลในปนั้น 

 การจําแนกขอมูล : รายเดือน คือการสรุปผลของขอมูลทั้งปแต
จะแสดงใหเห็นถึงขอมูลในแตละเดือน  

o การเลือกอายุ 

• เลือกทั้งหมด คือการเลือกขอมูลทั้งหมดที่มีอยูในระบบมาประมวลผล
รวมกันโดยไมแยกตามชวงอายุ ขอมูลที่แสดงออกมาจะเปนขอมูลรวม
โดยไมทราบวาเปนชวงอายุใดบาง 

• เลือกทั้งหมดโดยกําหนดความกวางชวงอายุ คือการแบงการแสดงผล
ออกเปนชวงตามที่กําหนด เชนความกวางของชวงคือ 5 ป การ
แสดงผลก็จะเริ่มตั้งแต 0-4 ป, 5-8 ป, 9-12 ป,..., 70 ปขึ้นไป 

• เลือกเปนชวงอายุ เชนเลือกตั้งแตอายุ 5ป ถึง 10ป ขอมูลนํามา
ประมวลผลและแสดงออกมานั้นก็จะเปนของกลุมอายุที่เลือก 

o การเลือกเพศ  

• เลือกทั้งหมด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
ผลรวมของทั้งเพศหญิงและเพศชาย 

• เพศชาย ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของเพศชาย 

• เพศหญิง ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของเพศหญิง 
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o การเลือกสิทธิ 

• เลือกทั้งหมด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
ผลรวมของทุกสิทธิ ทั้งสิทธิประกันสังคม บัตรทอง ขาราชการ และ
สิทธิอ่ืนๆ 

• ประกันสังคม ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิประกันสังคม 

• บัตรทอง ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิบัตรทอง 

• ขาราชการ ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิขาราชการ 

• สิทธิอ่ืนๆ ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากสิทธิทั้งหมดที่กลาวมา 

o การเลือกโรค 

• โรคที่พบมากที่สุด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
อันดับโรคที่พบมากที่สุด เชนเลือกไว 5 อันดับ การแสดงผลของขอมูล
ก็จะเริ่มตั้งแตอันดับที่ 1 จนถึงอันดับที่ 5 ของโรคที่พบมากที่สุด 

• โรคที่พบนอยที่สุด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
อันดับโรคที่พบนอยที่สุด เชนเลือกไว 5 อันดับ การแสดงผลของขอมูล
ก็จะเริ่มตั้งแตอันดับที่ 1 จนถึงอันดับที่ 5 ของโรคที่พบนอยที่สุด 

• เลือกโรคที่ตองการ ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
เฉพาะโรคที่เราเลือกเทานั้น โดยสามารถกดปุม คาหาจากรายการ ก็
สามารถเลือกโรคที่ตองการจากตารางโรคได  

จากที่ไดนําเสนอวิธีการใชงานของหนาจอการทํางานขางตน ผูวิจัยไดออกแบบ
หนาจอการทํางานในสวนของการแสดงผลดังตัวอยางขางตน โดยรายละเอียดการใชงานและ
วัตถุประสงคของหนาจออื่นของฟงกชันการทํางานนี้จะแสดงไวในภาคผนวก หนาจอการทํางาน 
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5.3 เอกสารและรายงาน  

จากหนาจอการออกรายงานของระบบขอมูลสุขภาพในงานสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค จะไดรายงานในรูปแบบตางๆ โดยมีรายละเอียดรูปแบบและลักษณะการใชงานของ
รายงานแตละประเภทนําเสนอไวในภาคผนวก ซึ่งมีรายการรายงานทั้งหมดของระบบ ดังตาราง
ที่ 5.5 

ตารางที่ 5.5 รายงานของระบบขอมูลสุขภาพในงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

ลําดับ ชื่อรายงาน 

1 อัตราตายทารกตอจํานวนการเกิดมีชีพ 1,000 ราย 

2 อัตราตายตอประชากร 1,000 คน 

3 อัตราตายมารดาตอจํานวนการเกิดมีชีพ 100,000 ราย 

4 อัตราตายปรกิําเนิด 

5 อัตราการฆาตวัตายสําเร็จตอประชากร 100,000 คน 

6 อัตราทารกแรกเกิดที่มีน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม 

7 ขอมูลการเกิดมีชีพ (แบงเปนการเกิดใน/นอกสถานพยาบาล) 

8 การเจ็บปวย 

9 รอยละของประชากรที่มีน้ําดื่มสะอาด 

10 รอยละของครวัเรือนที่มีบานถาวรและถกูสุขลักษณะ 

11 อัตราตายของผูปวย (OPD, IPD) 

12 รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนักตามอายุ 

13 รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน 

14 รอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย 

15 รอยละของผูไมดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

16 รอยละของผูที่ไมสูบบุหรี ่

17 รอยละของผูที่ไมใชสารเสพติด 

18 รอยละของประชากรไดกินอาหารอยางเหมาะสมและเพยีงพอตามวัย 

19 จํานวนโครงการ/กิจกรรม ที่ประชากรมีสวนรวมและประสบความสําเรจ็ 

20 รอยละของประชากรที่เปนสมาชิกชมรมและมีกิจกรรมทุกเดือน 

21  อัตราคุมกําเนิดจําแนกรายวิธี( ยาเม็ด,ยาฉีดคุมกําเนิด,หวงอนามัย 
 ,หมันหญิง,หมันชาย,ยาฝงคุมกําเนิด,ถุงยางอนามัย,อ่ืนๆ) 
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ลําดับ ชื่อรายงาน 

22 อัตราคุมกําเนิด 

23 รอยละของประชาชนที่มีความรูความเขาใจเกี่ยวกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

24 ความครอบคลุมการไดรับวคัชีน 

25 ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

26 ความครอบคลุมการฝากครรภ 

27 รอยละของประชากรที่มีหลกัประกันสุขภาพ 

28 สัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธ ิ

โดยรายละเอียดและฟอรมของรายงาน ไดแสดงดังรูปดานลาง และฟอรม
รายงานอื่นๆ ในระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค จะแสดงตอไปใน
ภาคผนวกเอกสารและรายงาน 
 

ช่ือรายงาน  : รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนักตามอายุ

จํานวนที่สํารวจทั้งหมด จํานวนที่ผานเกณฑ จํานวนที่ไมผานเกณฑ

78 59 19

แหลงขอมูล   : หนวยงาน ก

หมายเหตุ     : ขอมูลป2550

ตารางแสดงจํานวนเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนักตามอายุ

กราฟแสดงรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบนํ้าหนักตามอายุ

รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีการเจริญเติบโตตามเกณฑ

มาตรฐานเทียบนํ้าหนักตามอายุ

จํานวนท่ีผานเกณฑ

76%

จํานวนที่ไมผานเกณฑ

24%

จาํนวนที่ผานเกณฑ

จาํนวนที่ไมผานเกณฑ

 
รูปที่ 5.23 รายงานประจําปของรายงานรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจรญิเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน วัดการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 0-5 ป วาเปนไปตามเกณฑ
มาตรฐานอายุ น้ําหนักและสวนสูง ดูเปนขอมูลประจําในปนั้นๆ 
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ชื่อรายงาน  : รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ

      ตารางแสดงจํานวนเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนกัตามอายุ จําแนกขอมูลรายป

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ
จํานวนท่ีผานเกณฑ 58 89.2 63 87.5 59 75.6
จํานวนที่ไมผานเกณฑ 7 10.8 9 12.5 19 24.4
จํานวนที่สํารวจทั้งหมด 65 100 72 100 78 100

      กราฟแสดงรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนกัตามอายุ จําแนกขอมูลรายป

แหลงขอมูล  : หนวยงาน ก

หมายเหตุ     : ขอมูลป2550

เจริญเติบโตตามเกณฑ
มาตรฐาน

2548 2549 2550

รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุ

89.2 87.5
75.6

10.8 12.5
24.4

0.0

20.0

40.0

60.0

80.0

100.0

120.0

2548 2549 2550

จํานวนที่ไมผานเกณฑ

จํานวนที่ผานเกณฑ

 
รูปที่ 5.24 รายงานรอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีการเจริญเติบโตตามเกณฑมาตรฐานเทียบน้ําหนักตามอายุจําแนกรายป 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน วัดการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 0-5 ป วาเปนไปตามเกณฑ
มาตรฐานอายุ น้ําหนักและสวนสูง สามารถดูแนวโนมของขอมูลไดวาเปนไปในทิศทางใดเพื่อ
เปนแนวทางในการดําเนินงาน 
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บทที่ 6                                                                            

สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 

6.1 สรุปผลการวิจัย 

วิทยานิพนธฉบับนี้เปนงานวิจัยระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพ 
และปองกันโรค ซึ่งประกอบดวยชุดของขอมูลสุขภาพรายบุคคลที่เกิดจากการเก็บขอมูลขณะที่
บุคคลเขามารับบริการในสถานพยาบาล และชุดของขอมูลสุขภาพที่เกิดจากการสํารวจ จาก
ขอมูลที่ไดสามารถนํามาประมวลผล สรุปเปนรายงาน สถิติ เพ่ือใหเห็นถึงแนวโนมในดานตางๆ
ทางระบบสุขภาพ โดยผลสรุปที่ไดเหลานี้สามารถตอบตัวชี้วัดทางสุขภาพไดครบองคประกอบ
ของขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ในสวนของระบบขอมูลสุขภาพดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคนั้นจะครอบคลุมการทํางานตั้งแตการลงทะเบียนผูปวยจะ 
เปนสวนของการเก็บขอมูลบุคคล การเก็บประวัติการรักษา การทําหัตถการ การจายยา การ
จําหนายผูปวยจะเปนสวนของกลุมขอมูลการเสียชีวิต กลุมขอมูลการรับบริการ ขอมูลการใชยา
เพ่ือใชขอมูลที่ไดเหลานี้ในการวางแผนการใหบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคซึ่งเปนการ
ใหบริการอยางตอเน่ือง ประกอบดวยกลุมของขอมูลการเฝาระวัง ขอมูลการวางแผนครอบครัว 
ขอมูลการสรางเสริมภูมิคุมกัน ขอมูลอนามัยแม ขอมูลอนามัยเด็ก และขอมูลหลังคาเรือน เพ่ือ
นําขอมูลที่ไดเหลานี้มาวิเคราะห เพ่ือใชสนับสนุนการทํางานทางสาธารณสุขในดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค โดยเลือกใชแนวคิดในการวิเคราะหระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค จากขอมูลที่มีอยูในปจจุบันทั้งจากงานวิจัยที่เกี่ยวของ รวมถึงสถิติและ
รายงานที่ใชกันอยูในระบบงานสาธารณสุข 

วิธีดําเนินงานวิจัยประกอบดวยขั้นตอนการศึกษาและรวบรวมขอมูลจาก
สถานพยาบาลที่มีหนาที่เก็บขอมูลจากผูที่เขามารับบริการ และจากหนวยงานภายใตกระทรวง
สาธารณสุขที่มีความตองการการใชขอมูลทางสขุภาพ สัมภาษณจากหนวยงานและผูปฏิบัติงาน
ที่เกี่ยวของตั้งแตระดับปฏิบัติการไปจนถึงระดับผูบริหาร การศึกษาและวิเคราะหสถิติ รายงาน 
ดัชนีชี้วัด พันธกิจของหนวยงานในระบบสาธารณสุข องคประกอบของระบบขอมูลสุขภาพ เม่ือ
กําหนดขอบเขตของชุดขอมูลสุขภาพและกลุมรายงานทางสุขภาพแลว ไดมีการตรวจสอบความ
ถูกตองและประเมินผลโดยการจัดสัมมนาการนําเสนอผลงานวิจัยและประมวลความคิดเห็นเรื่อง 
ความตองการใชงานขอมูลดานสาธารณสุขเพ่ือกําหนดขอมูลมาตรฐานที่จําเปนสําหรับการใช
งานดานสาธารณสุข ซึ่งไดรับผลการประเมินวากลุมของขอมูลที่ไดสามารถนํามาสรุปผลเปน
สถติิและรายงานที่สามารถตอบโจทยการใชงานทางสาธารณสุขที่เปนพ้ืนฐานไดอยางครบถวน 
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จากผลการวิเคราะหขอมูลและปญหาเพ่ือออกแบบระบบงานสารสนเทศดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ผูวิจัยไดนําเสนอแนวคิดในการออกแบบระบบใหสามารถ
ตอบสนองตอการทํางานขั้นพ้ืนฐานและสามารถแกไขปญหาที่พบได โดยการวิเคราะหระบบ
ขอมูลสุขภาพอนามัยในองครวม เพ่ือกําหนดขอบเขตของชุดขอมูลสุขภาพใหเหมาะสมกับการ
ใชงานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค และการกําหนดชื่อรายการขอมูลหรือที่เรียกกัน
วารหัสมาตรฐาน ตัวอยางเชน รหัสสิทธิการรักษา รหัสสถานพยาบาล รหัสยาและเวชภัณฑ 
ฯลฯ เพ่ือใหการเรียบเรียงรวบรวมขอมูลเปนไปอยางมีระบบ สามารถนํามาประมวลผลรวมกัน
ในการสรุปเปนรายงานหรือสถิติ เพ่ือสนันสนุนการนําขอมูลไปใชวางแผนการบริหารงานทาง
สาธารณสุขใหเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

ผลลัพธสุดทายของวิทยานิพนธฉบับนี้คือ ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรค ประกอบดวยกลุมของขอมูลสุขภาพรายบุคคลและกลุมขอมูลที่เกิดจาก
การสํารวจที่ตองจัดเก็บ กลุมของรายงานตามกลุมของดัชนีชี้วัดทางสุขภาพที่ประมวลผลจาก
ขอมูลที่ จัดเก็บเหลานั้น และในสวนของระบบงานประกอบดวยแผนภาพคลาสเบื้องตน 
(Conceptual Class Diagram), คุณสมบัติของแตละคลาส (Attribute), แผนภูมิการไหลของ
หนาจอการทํางาน (User Interface Map) และหนาจอการทํางาน (Graphic User Interface) 

งานวิจัยฉบับน้ีสามารถนํากลุมขอมูลและกลุมรายงานที่ไดใชเปนกลุมขอมูล
พ้ืนฐานที่ใชในการจัดเก็บ เพ่ือนําขอมูลที่ไดเหลานั้นมาประมวลผลเพื่อใชเปนประโยชน 
สนันสนุนการทํางานของสถานพยาบาลและหนวยงานภายใตกระทรวงสาธารณสุขที่มีความ
จําเปนในการใชขอมูลเพ่ือการบริหารและวางแผนการทํางาน   
 
6.2 การอภิปรายผลการวิจัย 

ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ผูวิจัยไดออกแบบ
ขึ้นเพื่อใชในการสนับสนุนการบริหารจัดการงานสาธารณสุขดานการสงเสริมสุขภาพและปองกัน
โรค ในเร่ืองของความตองการใชขอมูลในการวางแผนการใหบริการ การดูแนวโนมเพ่ือวางแผน
พัฒนาทางสุขภาพ เปนการลดภาระเพิ่มที่ไมจําเปนของสถานพยาบาลในการจัดทําขอมูลซํ้าๆ 
สงใหกับหนวยงานอื่นๆ ทางดานสาธารณสุขที่มีการเรียกขอขอมูลไปยังสถานพยาบาล ซึ่งเกิด
จากขาดการจัดการขอมูลอยางมีประสิทธิภาพและขอมูลที่เก็บรวบรวมนั้นยังไมครอบคลุมตอ
ความตองการใชงาน ผูวิจัยจึงออกแบบระบบงานโดยการกําหนดขอบเขตของชุดขอมูลสุขภาพ
อนามัย ใหเหมาะสมกับการใชงานของหนวยงานที่เกี่ยวของเพ่ือใชชุดขอมูลดังกลาวเปน
โครงสรางชุดขอมูลพ้ืนฐานที่ใชในการเก็บขอมูลจากผูที่เขามารับบริการในสถานพยาบาล โดย
การออกแบบหนาจอการทํางานเพื่อใชสําหรับการนําเขาขอมูลเหลานั้น และบันทึกลงใน
ฐานขอมูล โดยมีการแบงกลุมขอมูลแตละประเภทเพื่อใหเห็นถึงความชัดเจนของแตละกลุม
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ขอมูลโดยพิจารณาจากกระบวนงานทางสาธารณสุขวาขอมูลที่ไดควรมาจากสวนใด ซึ่งไดแก
ขอมูลที่ตองบันทึกขณะผูปวยมาลงทะเบียน ขอมูลที่บันทึกขณะผูปวยมารับบริการการรักษา 
หรือเปนการเก็บขอมูลอยางตอเนื่องในสวนของการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค เพ่ือเปนการ
ติดตามการใหบริการอยางตอเนื่อง การนัดหมายการมารับบริการครั้งตอไป บุคคลที่อยูในกลุม
เสี่ยงหรือมีโรคที่ตองดูแลรักษาอยางตอเนื่อง รวมถึงการเก็บขอมูลที่แสดงใหเห็นถึงพฤติกรรม
และสภาวะแวดลอมที่เปนอยูซึ่งสงผลตอสุขภาพ ประกอบกับขอมูลที่เก็บโดยการสํารวจเกี่ยวกับ
กิจกรรมชุมชนที่สงผลตอสุขภาพ จากระบบงานดงักลาวสามารถใชเปนระบบงานพื้นฐานในการ
รวบรวมขอมูลจากสถานพยาบาลในการสงตอใหกับหนวยงานอื่นๆ และการนําขอมูลที่มีอยู
เหลานั้นมาสนับสนุนการวางแผนการทํางานของตัวสถานพยาบาลเองอีกดวย 

ในสวนของสถิติและรายงานที่สามารถตอบตัวชี้วัดทางสุขภาพไดนั้น เม่ือได
รวมรวมขอมูลจากการใหบริการของสถานพยาบาลตามโครงสรางของชุดขอมูลขางตนอยาง
ครบถวนแลว สามารถนํามาประมวลผลเปนรายงานพื้นฐานที่มีอยูในระบบได โดยที่รายงานแต
ละตัวจะบอกวาใชขอมูลใดบางในการนํามาประมวลผลและวิธีการคํานวณเปนอยางไร และใน
สวนของรายงานทางสุขภาพอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากรายงานตัวพ้ืนฐานที่มีอยูในระบบนั้น ผูใชงาน
สามารถนําขอมูลที่จัดเก็บอยูในฐานขอมูลมาประมวลไดเชนกันโดยนําขอมูลดิบมาประมวลผล 
ซึ่งโครงสรางชุดขอมูลดังกลาวสามารถนําขอมูลที่มีอยูในโครงสรางชุดขอมูลน้ันไปสรุปเปน
รายงานทางสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคไดอยางครบถวน 

ระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ในสวนของการสง
ขอมูลของสถานพยาบาลไปยังหนวยงานตางๆ และการนําขอมูลมาประมวลผลรวมกันน้ันจะ
สามารถเปนไปอยางมีระบบไดโดยการกําหนดช่ือรายการขอมูลหรือที่เรียกวารหัสมาตรฐาน 
เพ่ือที่ขอมูลแตละตัวนั้นจะไดมีความหมายที่ตรงกันสามารถอางอิงและนํามาใชรวมกันไดอยางมี
มีประสิทธิภาพมากขึ้น 
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6.3 ปญหาและอุปสรรคในการทําวิจัย 

1. การศึกษาและเก็บขอมูลในบางกลุมขอมูลไมสามารถทําไดโดยตรง เน่ืองจาก
ลักษณะของขอมูลเกี่ยวของกับขอมูลสุขภาพ ซึ่งขอมูลเหลานี้จะมีความเปลี่ยนแปลงและความ
ตองการใชงานที่ตางออกไปของแตละหนวยงานตามวัตถุประสงค จึงตองอาศัยการศึกษาขอมูล 
สัมภาษณ และขอความคิดเห็นจากผูที่เกี่ยวของที่มีความเชี่ยวชาญในแตละสวนงานแทน 

2. การศึกษาและเก็บรวบรวมขอมูลลาชากวากําหนดเนื่องจาก บุคลากรในสวนงานนั้น
ไมวางในการใหไปสัมภาษณ 

3. เนื่องจากขอมูลที่มีอยูในระบบมีปริมาณมาก ผูวิจัยตองพิจารณาวาควรกําหนด
ขอบเขตของขอมูลใหเหมาะสมอยางไร สงผลใหการวิเคราะหขอมูลใชเวลามาก 
 
6.4 การสัมภาษณและการประเมินผล 

6.4.1 การสัมภาษณเบื้องตน 

ในสวนของการศึกษาและรวบรวมขอมูลนั้นผูวิจัยไดเขาไปสัมภาษณจาก
สถานพยาบาล และจากหนวยงานภายใตกระทรวงสาธาณสุขที่มีความตองการใชขอมูลทาง
สุขภาพตั้งแตระดับปฏิบัติการไปจนถึงระดับผูบริหารซ่ึงหนวยงานที่ไดเขาสัมภาษณมีหลาย
ระดับทั้งกระทรวงสาธารณสุข หนวยงานที่รับผิดชอบการเบิกจายเงินตามระบบสวัสดิการและ
สิทธิการรักษา และสถานพยาบาล ซึ่งเปนตัวแทนของกลุมผูใชงานทุกประเภท ประกอบดวย  

o ตัวแทนจากหนวยงานภาครัฐในระดับนโยบาย ไดแก สํานักนโยบายและ
ยุทธศาสตร  สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  (สนย . ) ,  สํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.)  

o ตัวแทนจากหนวยงานภาครัฐในระดับปฏิบัติการ ไดแก สาธารณสุขจังหวัด
นนทบุรี, สถานีอนามัยทานสัมฤทธิ์  

o ตัวแทนจากโรงพยาบาลทั้งในกํากับของรัฐและเอกชน ไดแก โรงพยาบาลบาน
แพว (องคการมหาชน) จังหวัดสมุทรสาคร, โรงพยาบาลบานแพว สาขาพรอม
มิตร, และโรงพยาบาลเกษมราษฎร สาขาประชาชื่น 
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โดยสามารถสรุปในเรื่องของความตองการใชงานขอมูลสุขภาพ ในแตละ
หนวยงานไดดังนี้ 

สํานักนโยบายแผนยุทธศาสตร(สนย.) 
ความตองการ  

o พยายามรวบรวมขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม และ 18 แฟมเขาดวยกัน  เน่ืองจาก
ขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม ยังขาดสวนที่เปนขอมูลในงานสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรค และขอมูลทั้ง 2 แฟมมีสวน OPD ที่ซ้ําซอนกัน  

o การสงขอมูลจากสถานพยาบาลใหขอมูลครบถวน ถูกตอง ทันเวลา และ
สม่ําเสมอ  

o มาตรฐานรหัสของขอมูล เพ่ือใหขอมูลในแตละแหลงที่มาสามารถนํามา
ประมวลผลรวมกันได 

 

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ(สปสช.) 
ความตองการ  

o ขอมูลที่นอกเหนือจากขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม และ 18 แฟม ที่ใชสําหรับการ
คิดคาใชจายรายโรค 

o ความปลอดภัยของขอมูล 
o กําหนดรหัสเฉพาะที่สามารถบงบอกไดวาเปนโรงพยาบาล สถานีอนามัย หรือ

คลีนิก 
o มาตรฐานรหัสของขอมูล ควรกําหนดชื่อรายการขอมูลที่ใชใหเปนมาตรฐาน

เดียวกัน 
 

สาธารณสุขจังหวัดและสถานพยาบาล 
ความตองการ  

o ลดภาระงานในการจัดทําขอมูล เนื่องจากใชเวลานาน ใชบุคลากรปริมาณมาก 
และใชเทคโนโลยีเขามาเกี่ยวของในกระบวนการซึ่งสถานพยาบาลบางแหงไมมี
ความพรอม 

o มาตรฐานรหัสของขอมูล 
o ใหมีโปรแกรมที่สามารถใชไดทั้งสอ.และรพ. 
o ควรมี Single data entry คือ กรอกขอมูลครั้งเดียวทุกหนวยงานและทุกระบบ

ใชงานไดหมด 
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จากการศึกษาขอมูลในปจจุบันและความตองการของหนวยงานที่กลาวมาพบวา
วิธีการรับสงขอมูลในปจจุบัน สถานพยาบาลมีหนาที่เก็บและรวบรวมขอมูลประวัติการรักษาซึ่ง
เปนขอมูลผูปวยรายบุคคลสงใหสาธารณสุขอําเภอ ตรวจสอบขอมูลแลวสงตอใหสาธารณสุข
จังหวัดรวมขอมูลของทั้งจังหวัดสงใหสํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) ซึ่งเปนหนวยงานที่
รับผิดชอบการจัดการขอมูลในกระทรวงสาธารณสุข อีกทั้งยังตองสงขอมูลการเบิกจายคา
รักษาพยาบาลตามสิทธิการรักษาของแตละบุคคลไปยังหนวยงานตางๆไดแก สํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาต ิสํานักงานประกันสังคม และกรมบัญชีกลาง โดยที่หนวยงานแตละ
แหงตองตรวจสอบขอมูลเพ่ือสงกลับขอมูลที่ผิดพลาดใหสถานพยาบาลแกไข  

จะเห็นวาวิธีการรับสงขอมูลขาดการจัดการอยางเปนระบบ เ น่ืองจาก
สถานพยาบาลตองสงขอมูลเดียวกันใหกับหลายหนวยงานตามความตองการของแตละแหง โดย
สงขอมูลผานทางอินเทอรเนตและตามโปรแกรมของหนวยงาน ทําใหเกิดความสูญเสียในเรื่อง
ทรัพยากรทั้งคน เวลา และคาใชจายในการดําเนินงาน อีกทั้งยังทําใหขอมูลมีความซ้ําซอนและ
เกิดความผิดพลาดในการประมวลผลหากหนวยงานไมมีการตรวจทานขอมูล ดังนั้นจึงมีแนวคิด
ในการออกแบบระบบสารสนเทศที่สามารถตอบสนองความตองการของแตละหนวยงานได 
 

6.4.2 การประเมินผล 

การพัฒนาและออกแบบระบบสารสนเทศดานการสงเสริมสุขภาพและปองกัน
โรคใหมีประสิทธิภาพ จึงมีความจําเปนในเรื่องของการตรวจสอบความถูกตองของผลลัพธที่ได 
โดยใชการประเมินผลจากผูที่เกี่ยวของและผูใชงานในทุกระดับ ทั้งระดับปฏิบัติการ ระดับ
นโยบาย ผูสงขอมูลและผูรับขอมูล ทั้งนี้เพ่ือเปนการสนับสนุนวาผลสรุปที่ไดจากงานวิจัยมีความ
สอดคลองกับความตองการ ตรงตามลักษณะของผูใชงานซึ่งมีความแตกตางกัน แสดงใหเห็นถึง
ความถูกตอง ครบถวน และสามารถเชื่อม่ันไดวาผลลัพธที่ไดสามารถตอบสนองความตองการใน
การใชงานขอมูลไดอยางเหมาะสม และสามารถนําไปใชงานไดจริง  

การวัดผลทําการวัดผลจากบุคคลในกลุมตางๆ ที่ เกี่ยวของ เพื่อใหการ
ประเมินผลประสบความสําเร็จ และเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ ไดมีการจัดงานสัมมนาเรื่อง
ความตองการใชงานขอมูลดานสาธารณสุขเพ่ือกําหนดขอมูลมาตรฐานที่จําเปนสําหรับการใช
งานดานสาธารณสุข โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือระดมความคิดเห็นจากผูใชงาน และผูเชี่ยวชาญทาง
สาธารณสุขในเรื่องขอมูลและรายงานที่ไดจากการทําวิจัย ซึ่งเปนการตรวจสอบความถกูตองและ
ประเมินผลในสวนของขอมูลที่ใชในระบบ เพ่ือนําไปปรับปรุงและแกไขขอมูลใหถูกตอง รวมถึง
นําไปใชในการออกแบบฐานขอมูลและระบบงานที่เหมาะสมตอไป ไดมีการนําเสนอผลงานการ
วิจัยตอหนวยงานตางๆ ดังน้ี ไดแก สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวง
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สาธารณสุข (สนย.), ฝายประสานการแพทย สํานักงานประกันสังคม (สปส.), สถานีอนามัยทาน
สัมฤทธิ์ , สาธารณสุขอําเภอนนทบุรี และหนวยงานวิทยาลัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ซึ่งผลที่ไดจากการประมวลความคิดเห็นของแตละหนวยงาน สามารถ
รวบรวมและสรุปเปนประเด็นสําคัญไดดังนี้ 
 

o ลักษณะของขอมูลบางตัวถาตองการนําไปใชวิเคราะหผลใหไดจริงและบงบอก
ถึงสาเหตุได ควรบงบอกถึงรายละเอียดของขอมูลดวย เพ่ือใหสามารถนําไปใช
วิเคราะหผลไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 
o เน่ืองจากขอมูลมีการเปลี่ยนแปลงและเคลื่อนไหว (vary) อยูตลอด ดังนั้นในการ

ออกแบบฐานขอมูล และระบบงานสารสนเทศควรทําในลักษณะที่สามารถเก็บ
ขอมูลเพิ่มเติมหรือเปลี่ยนแปลง (update) ได โดยทําเปนสวนเพิ่ม (plug in) 
เขาไปกับโปรแกรมเดิมเพ่ืออํานวยความสะดวกใหกับผูใชงาน ทั้งน้ีเพ่ือลด
ภาระงานการนําเขาขอมูลในโปรแกรมที่สรางขึ้นมาใหม เชน ตองการขอมูล
สํารวจการเกิดมะเร็ง ก็ผนวกโปรแกรมใหมเขากับของเดิม เพ่ือจะไดไมตองคีย
ขอมูลสวนบุคคลเพิ่มอีก เปนตน 

 
o เร่ือง พรบ.ขอมูล ในเรื่องการรักษาความลับขอมูล ขัดแยงกับ พรบ.สุขภาพ

แหงชาติ 50 (จะเปดเผยขอมูลของบุคคลไดจะตองไดรับความยินยอมจาก
ผูปวยกอน) จึงควรมีระบบการปองกันขอมูลที่ดีในหนวยงานผูที่เปนฝายรับ
ขอมูลจากสถานพยาบาล มีการกําหนดอํานาจการถึงขอมูลและสิทธิการใชงาน
ขอมูล (authority) มีลําดับชั้นในการเขาดูขอมูลตางๆของพนักงานที่มีความ
เกี่ยวของเทานั้น เพ่ือการกํากับ ดูแล ตรวจสอบการทํางานและเพื่อใหขอมูล
ยังคงคุณภาพและความปลอดภัย 

 
o ผูเขารวมงานสัมมนาใหความเห็นชอบในเร่ืองผลลัพธที่ไดทั้งกลุมรายงานและ

กลุมขอมูลวาสามารถรองรับการนําขอมูลไปใชประโยชนไดทุกระดับ สนองตอ
การใชงานที่หลากหลาย อีกทั้งยังมีความเห็นไปในทิศทางเดียวกันกับผูวิจัย
เร่ืองแนวคิดในการรวบรวมและคัดเลือกขอมูลเพื่อกําหนดขอมูลมาตรฐานที่
จําเปนสําหรับการใชงานดานสาธารณสุข ซึ่งสามารถลดความซ้ําซอนของขอมูล
ที่มีอยูในปจจุบัน โดยคํานึงถึงความเปนไปไดในการจัดเก็บและการนําขอมูลไป
ใชประโยชนเพ่ือลดภาระงานของสถานพยาบาลเปนสําคัญ 



 
 
 

 

155 

ผลที่ไดจากการประเมินพบวา กลุมของขอมูลและรายงานที่จําแนกนั้นสามารถ
ใชเปนกลุมพ้ืนฐานในการสนับสนุบการทํางานได รวมทั้งเปนกลุมขอมูลตั้งตนสําหรับเปน
โครงสรางขอมูลที่ใชในการเก็บ โดยสามารถพัฒนาและออกแบบเปนระบบงานสารสนเทศดาน
การสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคไดอยางมีประสิทธิภาพ มีความสอดคลองกับการทํางานใน
ปจจุบัน สามารถตอบโจทยความตองการของผูใชงานและสามารถใชงานไดครอบคลุมการ
ใหบริการของสถานพยาบาลทั่วไป  
 
หมายเหตุ : รายละเอียดการประเมินผลและขอมูลเกี่ยวกับงานสัมมนาทั้งหมดแสดงใน
ภาคผนวก ฉ 
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6.5 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยเพิ่มเติม 

ขอเสนอแนะในกรณีมีการวิจัยพัฒนาระบบงานสารสนเทศดานการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรคเพิ่มเติมจากที่ผูวิจัยไดทําไวขางตน 
 

o ขอเสนอแนะในการปรับปรุงระบบ 

• การจัดเก็บขอมูลเพ่ิมเติมที่นอกเหนือจากโครงสรางชุดขอมูลที่
ออกแบบไว ควรคํานึงถึงความตองการใชขอมูลที่แทจริงตามลําดับ
ความสําคัญของขอมูล เนื่องจากขอมูลที่ตองจัดเก็บเดิมยังจัดเก็บไม
ครบถวน ก็ไมสามารถนําขอมูลเหลานั้นมาใชประโยชนไดอยางเต็มที่ 
ควรพิจารณาวาขอมูลที่มีอยูในระบบสามารถนํามาใชสนันสนุนการใช
งานในสวนใดไดอีก หรือขอมูลตัวที่มีอยูอาจสะทอนผลลัพธไดชัดเจน
กวา โดยไมตองจัดเก็บขอมูลเพ่ิมเติม เพราะเปนการสิ้นเปลือง
คาใชจายในการจัดเก็บ  

• กรณีที่ตองจัดเก็บขอมูลเพิ่มเติมควรพิจารณาดูวาขอมูลที่ทําการจัดเกบ็
สามารถใชดูแนวโนมระยะยาวเพื่อเปรียบเทียบในแตละชวงเวลา หรือ
ใชวัดผลในสวนอ่ืนไดอีก การจัดเก็บขอมูลก็ควรเปนระบบรายงานที่
บันทึกอยางตอเน่ือง แตถาขอมูลตัวน้ันใชวัดผลในบางชวงเวลาควรใช
วิธีการจัดเก็บโดยการสํารวจ เพ่ือขอมูลที่ไดจะตรงตามความตองการ 
ณ เวลาขณะนั้น ตามเรื่องที่สนใจ และตรงตามกลุมเปาหมายที่ชัดเจน 

 
o ขอเสนอแนะในการประยุกตใช 

• การใชงานขอมูล นอกจากในระดับปฏิบัติการและระดับนโยบายที่ใช
ขอมูลสําหรับสนันสนุนการดําเนินงานแลว ยังสามารถเพิ่มระดับของ
การใชงานขอมูลในอีกระดับคือ การใชขอมูลในระดับบุคคลเนื่องจากใน
ปจจุบันไดมีกฎหมายใหผูปวยสามารถเขาถึงขอมูลของตนเองได 
รวมทั้งสามารถเรียกขอขอมูลทางสุขภาพของตนเองไดอีกดวย เพ่ือที่
แตละบุคคลจะไดทราบถึงประวัติทางการแพทยของตนเอง รวมทั้ง
พฤติกรรมที่สงผลตอการเกิดปญหาสุขภาพดังกลาว เพ่ือใชเปน
แนวทางในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเองใหมีความเหมาะสม 
เปนสวนชวยในการลดความเสี่ยงในการเกิดโรคและความรุนแรงของ
ปญหาทางสุขภาพ 
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• การนําระบบไปใชงานควรมีการตั้งระดับของผูใชงาน เพ่ือแสดงถึงสิทธิ
ในการใชงานและการเขาถึงขอมูลในแตละสวนงาน เน่ืองจากเรื่อง 
พรบ.ขอมูล ในเรื่องการรักษาความลับขอมูลตาม พรบ.สุขภาพ
แหงชาติป 2550 ที่สามารถเปดเผยขอมูลของบุคคลไดจะตองไดรับ
ความยินยอมจากผูปวยกอน 

 
o ขอเสนอแนะในการพัฒนา 

• การนําเสนอเสนทางการรับสงขอมูลแบบใหม โดยใหขอมูลทั้งหมดรวม
ไวที่ศูนยกลางซึ่งเปรียบเสมือนเปนหนวยงานกลางที่ทําหนาที่รับขอมูล
จากสถานพยาบาลและตรวจสอบความถูกตองกอนนําสงขอมูลใหตรง
กับความตองการใชงานขอมูลของแตละหนวยงาน เพ่ือขอมูลจะไดมี
คุณภาพและมีความถูกตองอยูบนมาตรฐานระดับเดียวกัน 

• ควรมีการศึกษาทางดานผลกระทบจากการใชงานของผูใชเพ่ิมเติม ทั้ง
ในสวนของการจัดเตรียมขอมูลและกระบวนการทํางาน เพ่ือใชสําหรับ
การพัฒนาใหระบบสามารถตอบสนองตอการนําไปใชงานจริงไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 
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ภาคผนวก ก 
รหัสมาตรฐาน 

รหัสมาตรฐานที่ใชในระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ และปองกัน
โรค แสดงไดดังตารางตอไปน้ี  

ตารางที่  ก -1  รหัสมาตรฐานที่ใชในระบบ 

รหัสมาตรฐาน แหลงที่มา 
รหัสโรค ICD-10 จากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) 

รหัสหัตถการและบริการ ICD-9 จากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) 

รหัสยา รหัสมาตรฐานสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
รหัสอาชีพ รหัสมาตรฐานสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
รหัสเชื้อชาติ/รหัสสัญชาติ กระทรวงมหาดไทย 

รหัสศาสนา รหัสมาตรฐานสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
รหัสการศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ 
รหัสสถานพยาบาล รหัสมาตรฐานสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
รหัสวัคซีน กรมควบคุมโรค 

รายละเอียดของรหัสมาตรฐานที่กําหนดใชในระบบขอมูลสุขภาพดานการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค มีดังตอไปน้ี 
 

รหัสโรค 

ICD (International Classification of Diseases) เปนมาตรฐานในการจัด

ประเภทของโรคหรือความเจ็บปวยตางๆ โดยองคการอนามัยโลก  ซึ่งรวมถึงสาเหตุตางๆ ของ
การเกิดโรคหรือความเจ็บปวยดวย เชน เกิดอุบัติเหตุ เปนอุบัติเหตุที่เกิดจากการโดยสาร
พาหนะใด เปนตน ซึ่ง ICD จะชวยในการสรางสถิติการเกิดโรคและความเจ็บปวย รวมถึงผลที่

เกิดขึ้นจากโรคนั้นๆ ดวย ซึ่งในปจจุบันทางองคการอนามัยโรคไดปรับปรุงมาตรฐาน ICD ถึงรุน

ที่ 10 แลว โดยเรียกวา ICD-10 (International Classification of Diseases and Related 

Health Problem 10th Revision) หรือศัพทภาษาไทย โดยกระทรวงสาธารณสุข เรียกวา บัญชี

จําแนกโรคระหวางประเทศ ฉบับแกไขครั้งที่ 10 
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บัญชีจําแนกโรคระหวางประเทศ (International Classification of Diseases) 

ฉบับแรก หรือ อาจเรียกยอวา ICD-1 ไดถือกําเนิดมาจากกลุมประเทศทางยุโรปเม่ือ พ.ศ. 2443 

โดยเริ่มจากการจําแนกโรคที่เปนสาเหตุการตาย ตอมาไดรับการปรับปรุงและแกไขมาเปนลําดับ
ทุก 10 ปโดยประมาณ จนกระทั้งมีการกอตั้งองคการอนามัยโลก (World Health Organization 

หรือ WHO) ในชวงสงครามโลกครั้งที่ 2 องคการอนามัยโลกไดเห็นความสําคัญของ ICDและ

เลือกใช ICD เปนเคร่ืองมือหลักในการจําแนกและใหรหัสโรค นอกจากนั้นยังไดรวมโรคอื่นๆ ที่

อาจไมรุนแรงถึงแกชีวิตรวมทั้งสาเหตุการบาดเจ็บตางๆ เขาไวในบัญชีจําแนกโรคระหวาง
ประเทศดวยตั้งแตฉบับที่ 6 (ICD-6) ทําให ICD มีความสมบูรณมากขึ้น และเปลี่ยนชื่อไปเปน 

International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems หลังจาก

นั้น องคการอนามัยโลกไดมีการปรับปรุงแกไขบัญชีจําแนกโรคนี้อยางตอเนื่องเปนระยะๆ จน
กระทั้งจัดทําบัญชีจําแนกโรคระหวางประเทศฉบับบที่ 10 (ICD-10) เสร็จใน พ.ศ. 2535 และเริ่ม

ใชใน พ.ศ. 2537 

สําหรับประเทศไทยเริ่มใชบัญชีจําแนกโรคระหวางประเทศตั้งแตฉบับที่ 7 
(ICD-7) เม่ือ พ.ศ. 2493 โดยการนํามาใชในการทําสิถิตการตายของประเทศ ตอมาไดเปลี่ยนมา

ใช ICD-8 และ ICD-9 ในการเก็บสถิติการเจ็บปวย จนกระทั้ง พ.ศ. 2537 ประเทศไทย, 

เดนมารก และเช็คโกสโล-วะเกีย เปนสามประเทศแรกในโลกที่เร่ิมใช ICD-10 หลังจากนั้น 

ประเทศอ่ืนๆ ทั่วโลกทยอยเปลี่ยนมาใช ICD-10 ในการใหรหัสโรค 

เน่ืองจากโรคและปญหาการเจ็บปวยในแตละประเทศยอมมีความแตกตางกันไม
มากก็นอย รหัสโรคที่เหมาะสมในการใชงานขึ้นกับประเทศของตน  ประเทศแรกที่ทําการ
ดัดแปลง ICD คือ สหรัฐอเมริกา ซึ่งไดดัดแปลง ICD-9 เปน ICD-9-CM (CM ยอมาจาก clinical 

modification) ตอมาประเทศออสเตรเลีย ไดดัดแปลง ICD-10 เปน ICD-10-AM (AM ยอมาจาก 

Australian modification) และประเทศแคนาดาไดดัดแปลง ICD-10 เปน ICD-10-CA (CA ยอ

มาจาก Canadian modification)  

สําหรับประเทศไทย หลังจากไดเร่ิมใช ICD-10 ไปไดระยะหนึ่งไดมีความ

คิดเห็นและคําวิจารณจากสถาบันทางการแพทยและแพทยผูเชี่ยวชาญสาขาตางๆ ในเรื่อง
ขอบกพรองและจุดออนของรหัส ICD-10 วายังไมเหมาะสมหรือไมครอบคลุมโรคที่พบบอยใน

ประเทศไทย จึงเกิดแนวคิดในการจัดทํา ICD-10 ฉบับประเทศไทย หรือ ICD-10-TM (TM ยอมา

จาก Thai modification) ขึ้นใน พ.ศ. 2544 โดยมีสํานักนโยบายและแผนสาธารณสุข (ตอมา

เปลี่ยนชื่อเปนสํานักนโยบายและยุทธศาสตร) สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เปนผูริเริ่ม
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โครงการ การจัดทํา ICD-10-TM นี้ไดรับความเห็นชอบและสนับสนุนจากองคการอนามัยโลก 

และไดรับความรวมมืออยางดียิ่งจากผูเชี่ยวชาญทางการแพทยสาขาตางๆ ทั้งจากกระทรวง
สาธารณสุข ราชวิทยาลัยและสมาคมแพทยเฉพาะทาง รวมทั้งคณะแพทยศาสตรของ
มหาวิทยาลัยตางๆ โดยมีจุดมุงหมายในการพัฒนาใหไดรหัสที่มีความเหมาะสมสําหรับการใช
งานในประเทศไทย ทั้งในดานการทําสถิติการเจ็บปวยและการตาย การวิจัยและคนควา การทํา
ดรรชนีสุขภาพ และเปนพ้ืนฐานในการจัดทํา DRG (Diagnosis related group) ฉบับประเทศ

ไทยดวย 

รหัสของ ICD-10 เปนรหัสตัวอักษรผสมตัวเลข (Alphanumeric code) โดย

รหัสแตละตัวจะขึ้นตนดวยตัวอักขระภาษาอังกฤษ A-Z (ยกเวนตัว U) แลวตามดวยตัวเลขอา

รบิก 0-9 อีก 2 ตัว ถึง 4 ตัว จึงเปนรหัสที่มีความยาว 3, 4 หรือ 5 อักขระ  

ในการดัดแปลง ICD-10 ใหเปน ICD-10-TM นั้น มีหลักการที่จะคงรหัสเดิมไว

ใหมากที่สุด มีการเพิ่มรหัสใหมเพียงเล็กนอยประมาณ 1,000 รหัส จากรหัสเดิมซึ่งมีประมาณ 

14,200 รหัส รหัสสวนใหญที่เพ่ิมเปนรหัสในระดับ 4 และ 5 รหัสเดิมบางรหัสจะถูกงดใชไปได

เม่ือมีรหัสที่ละเอียดกวามาใชแทน การเปลี่ยนแปลงนอกจากนั้นเปนการเพิ่มคําอธิบาย เพ่ิมชื่อ
หรือตัวอยางโรคสําหรับบางรหัส เพ่ือความสะดวกและถูกตองในการใหรหัส รหัส ICD-10-TM นี้

จะเปนเครื่องมือสําคัญยิ่งในระบบขอมูลทางการแพทยและสาธารณสุขของประเทศ มีประโยชน
ตอทั้งผูรับบริการและผูใหบริการ ในระบบการรักษาพยาบาล ระบบประกันสุขภาพ ระบบ
ประกันสังคม ระบบประกันชีวิต และในดานการศึกษาวิจัย 

รหัสโรค กําหนดใหใชรหัสตามมาตรฐาน ICD-10-TM โดยโครงสรางรหัส 

ประกอบดวย 
 

รหัสโรค

XXX.XX

 
รูปที่ ก -1 โครงสรางรหัสโรคตามมาตรฐาน ICD-10-TM 
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ตัวอยางรหัส 
I10   Essential (primary) hypertension 
J18.1   Lobar pneumonia, unspecified 
M00.9   Pyogenic Arthritis, unspecified 
   Infective arthritis NOS 
(ที่มา: ICD-10-TM Vol. 1) 

 

รหัสหัตถการ 

รหัสหัตถการและการผาตัด เปนรหัสที่ใชสําหรับการเก็บขอมูลการผาตัด หรือ 
การทําหัตถการตางๆ เชน ผาตัดเล็ก ใสเผือก ทําแผล เปนตน โดยผูใหรหัสจะใหรหัสหัตถการ
และการผาตัดควบคูไปกับการใหรหัสโรค 

หัตถการเปนขอมูลที่สําคัญในระบบบริกาสรสุขภาพ เปนขอมูลที่แสดงถึง
กิจกรรมในการวินิจฉัยและการรักษาผูปวยในโรงพยาบาล รวมถึงกิจกรรมอื่นๆ ที่เกี่ยวของ เชน 
การฟนฟูสภาพ การสรางเสริมสุขภาพ และการปองกันโรค นอกจากนี้ยังบงบอกถึงทรัพยากรที่
ใชในการดูแลสุขภาพ ซึ่งมีความสําคัญมากในเรื่องของการจัดกลุมวินิจฉัยโรครวม (DRGs)  

ในปจจุบัน (พ.ศ. 2548) ประเทศไทยใชรหัส International Classification of 

Diseases and Related Health Problems 9th Revision - Clinical Modification (ICD-9-CM) 

ฉบับป ค.ศ.2000 ของสหรัฐอเมริกาเปนรหัสมาตรฐานสําหรับหัตถการ และมีโครงการวิจัยใน

การพัฒนารหัสหัตถการของไทย (ICD-10-TM) ซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงระบบการใหจากรหัส 4 ตัว 

ใน ICD-9-CM เปนรหัส 7 ตัวในรหัสชุดใหม ไดมีการทดลองใชในโรงพยาบาลนํารองบางแหง 

จึงจําเปนตองใชเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลและปรับปรุงรหัสอีกระยะหนึ่ง ดังน้ัน ในแผนการ
พัฒนากลุมวินิจฉัยโรครวม ฉบับที่ 4 จึงยังคงใช ICD-9-CM เปนรหัสหัตถการ และปรับปรุงให

ทันสมัยขึ้นโดยใชฉบับป ค.ศ.2005 เพ่ือใหครอบคลุมหัตถการที่เกิดขึ้นใหมๆ (ตามการปรับปรุง

ของ ICD-9-CM coordination and maintenance committee ซึ่งทําอยางนอยปละ 1 ครั้ง และ

ประกาศใชตั้งแต ตุลาคม พ.ศ.2547)  

ปญหาหนึ่งที่โรงพยาบาล โดยเฉพาะโรงพยาบาลขนาดใหญที่รักษาโรคที่
ซับซอนประสบอยูก็คือ การที่กลุมวินิจฉัยโรครวมไมสามารถแสดงความแตกตางของคาใชจาย
ในการรักษาผูปวยในกรณีที่มีการผาตัดหลายตําแหนงหรือหลายครั้ง เชน การผาตัดยึดตรึง
กระดูกหักหลายตําแหนงในผูปวยอุบัติเหตุ การตัดเนื้อตายหรือการปลูกถายผิวหนังหลายครัง้ใน
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ผูปวยที่มีแผลไฟไหม การผาตัดตอกระจกของตาทั้ง 2 ขางในการผาตัดครั้งเดียวกัน แต

เน่ืองจากระบบรหัสหัตถการในปจจุบันไมไดรองรับเร่ืองเหลานี้ไว จึงจําเปนตองมีการเพิ่มขอมูล
บางสวนเพื่อใหสามารถจัดกลุมวินิจฉัยโรครวมที่แยกแยะสิ่งเหลานี้ได จึงเปนที่มาของการเพิ่ม
รหัส 2 ตําแหนงตอทายรหัส ICD-9-CM เดิม เพ่ือบอกจํานวนตําแหนงและจํานวนครั้งของการ

ผาตัด 
 

รูปแบบของรหัสหัตถการแบบใหม  

รหัสนี้เรียกวา ICD-9-CM Procedure with Extension code ประกอบดวย รหัส 

ICD-9-CM ซึ่งเปนตัวเลข 3หรือ 4 ตัว ตามดวย รหัสจํานวนตําแหนง, ขางหรือครั้งของการทํา

หัตถการนั้น ปดทายดวยครั้งที่ของการผาตัดหรือหัตถการ (Setting) ในรหัสนั้นๆ โดยใช

เครื่องหมาย “+” คั่นระหวางรหัส ICD-9-CM และ Extension code ดังนี้ 

 

9 9 9 9 99+

ICD-9-CM Code Multiplicity Settings

1341+21

การทํา Phacoemulsification

and aspiration of cataract
2 ตา ในการผาตัด 1 ครั้ง

 
รูปที่ ก -2 ตัวอยางรหัสการผาตัดตอกระจกดวยเครื่องสลายตอ 2 ขางพรอมกัน ในการผาตัดครั้งเดียว 
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รหัสยา 

เลขทะเบียนยา แบงกลุมยาเปน 2 ประเภทใหญๆ ไดแก ยาแผนปจจุบัน และ

ยาแผนโบราณ 

ยาทั้ง 2 กลุม ยังแบงเปนประเภทยอยๆ ไดเปน ยาสําหรับมนุษย / สัตว ยาที่

ผลิตภายในประเทศ / ยาสั่งนําเขาจากตางประเทศ ยาเด่ียว / ยาผสม โดยแตละหมวดหมูจะมี
เลขทะเบียนยาที่แตกตางกัน ดังนี้ 

ตารางที่  ก -2  หมวดหมูเลขทะเบียนยาแผนปจจุบัน 

ยาแผนปจจบุัน 

รหัสเลขทะเบียนยา ความหมาย 
1A ยามนุษย ชนิดยาเดี่ยว ที่ผลิตภายในประเทศ 
2A ยามนุษย ชนิดยาผสม ที่ผลิตภายในประเทศ 
1B ยามนุษย ชนิดยาเดี่ยว แบบแบงบรรจุ 
2B ยามนุษย ชนิดยาผสม แบบแบงบรรจุ 
1C ยามนุษย ชนิดยาเดี่ยว ที่นํา / สั่งเขามาในประเทศ 
2C ยามนุษย ชนิดยาผสม ที่นํา / สั่งเขามาในประเทศ 
1D ยาสัตว   ชนิดยาเดี่ยว ที่ผลิตภายในประเทศ 
2D ยาสัตว   ชนิดยาผสม  ที่ผลิตภายในประเทศ 
1E ยาสัตว   ชนิดยาเดี่ยว  แบบแบงบรรจุ 
2E ยาสัตว   ชนิดยาผสม  แบบแบงบรรจุ 
1F ยาสัตว   ชนิดยาเดี่ยว  ที่นํา / สั่งเขามาในประเทศ 
2F ยาสัตว   ชนิดยาผสม   ที่นํา / สั่งเขามาในประเทศ 

ตารางที่  ก -3 หมวดหมูเลขทะเบียนยาแผนโบราณ 

ยาแผนโบราณ 

รหัสเลขทะเบียนยา ความหมาย 
G    ยามนุษย ที่ผลิตภายในประเทศ 
H    ยามนุษย แบบแบงบรรจุ 
K    ยามนุษย ที่นํา / สั่งเขามาในประเทศ 
L    ยาสัตว   ที่ผลิตภายในประเทศ 
M    ยาสัตว   แบบแบงบรรจุ 
N    ยาสัตว   ที่นํา / สั่งเขามาในประเทศ 
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รหัสยา กําหนดใหใชรหัสตามเลขทะเบียนยา โดยโครงสรางรหัส ประกอบดวย 

ทะเบียนยา

XX XXXX / XX

 
รูปที่ ก -3 โครงสรางรหัสทะเบียนยา 

 

ตัวอยางรหัส 
1A 1555/30 เบตาโซน ครีม (BETASONE CREAM) 
1A 266/46 เอช.แอล.พี วิตามิน บี 12 (H.L.P. VITAMIN B12) 
1C 278/48 แอสไพริน คารดิโอ 100 (ASPIRIN CARDIO 100) 
(ที่มา: http://www2.fda.moph.go.th/consumer/drug/dcenter.asp) 

กรณียาที่ทางโรงพยาบาลผลิตขึ้นเอง และยังไมมีการขึ้นทะเบียนยา จะจัดให
อยูในกลุมยาที่ยังไมไดขึ้นทะเบียน และไมมีการกําหนดรหัสมาตรฐาน ในสวนของการทํางานที่มี
การอางถึงยาที่ทางโรงพยาบาลผลิตขึ้นเองน้ัน กําหนดใหแสดงผลรหัสยามาตรฐานของยาที่
นํามาผสมแทน ตัวอยางเชน ยา ก เกิดจากการผสมกันระหวางยา A และ ยา B ในการแสดงผล

ก็จะแสดงผลของทะเบียนยา A และทะเบียนยา B 

ตัวอยางรหัสยา 

ตารางที่  ก -4 รายการรหัสยา 

รหัส ชื่อยา PACK UNIT USAGE 
1A01 ACTIFED TAB 1000 TAB เม็ด 
1A02 ALUMINA & MAGNESIA TAB 500 TAB เม็ด 
1A03 AMINOPHYLLIN TAB 100 MG. 1000 TAB เม็ด 
1A04 AMOXYCILLIN CAP 250 MG. 1000 CAP แคปซูล 
1A05 ASPIRIN TAB 300 MG. 1000 TAB เม็ด 
1A06 AMITRYPTYLINE HCL 10MG. 500 TAB เม็ด 
1A07 AMOXYCILLIN CAP 500 MG. 1000 CAP แคปซูล 
1B01 BISACODYL TAB 5 MG. 500 TAB เม็ด 
1B02 BUSCOPAN 1000 TAB เม็ด 
1C01 CALCIUM LACTATE TAB 300 MG. 1000 TAB เม็ด 
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รหัสอาชีพ 

ตารางที่  ก -5  รายการรหัสอาชีพ 

รหัส อาชีพ 

000 ไมมีอาชีพ 

001 เกษตรกรรม 

002 รับจาง 

003 คาขาย 

004 รับราชการ 

005 รัฐวิสาหกิจ 

006 นักการเมือง 

007 ทหาร,ตํารวจ 

008 ประมง 

009 ครู 

010 อ่ืนๆ 

012 เลี้ยงสัตว 

013 นักบวช,สมณะ 

014 งานบาน 

015 นักเรียน 

900 หญิงบริการ 

901 ไมระบ ุ
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รหัสเชื้อชาติ/รหัสสัญชาติ 

ตารางที่  ก -6  รายการรหัสเชื้อชาติ และรหัสสัญชาติ 

รหัส เชื้อชาติ/สญัชาต ิ

000 ไมระบ ุ
001 อังกฤษ 
002 ปอรตุเกส 
003 ดัตช 
004 เยอรมัน 
005 ฝรั่งเศส 
006 เดนมารก 
007 สวีเดน 
008 สวิสเซอรแลนด 
009 อิตาล ี
010 นอรเวย 
099 ไทย 

 
รหัสศาสนา 

ตารางที่  ก -7  รายการรหัสศาสนา 

รหัส  รายละเอียด 

1 พุทธ 

2 อิสลาม 

3 คริสต 

4 ฮินดู 

5 อ่ืนๆ 

6 ไมนับถือศาสนา 

9 ไมทราบ 
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รหัสการศึกษา 

ตารางที่  ก -8  รายการรหัสการศึกษา 

รหัส  รายละเอียด 

0 ไมไดรับการศกึษา 

1 กอนประถมศกึษา 

2 ประถมศึกษา 

3 มัธยมศึกษาตอนตน 

4 มัธยมศึกษาตอนปลาย 

5 อนุปริญญา 

6 ปริญญาตรี 

7 ปริญญาโท 

8 ปริญญาเอก 

9 ไมทราบ 
 
 

รหัสสถานพยาบาล 

สํานักนโยบายและยุทธศาสตร (สนย.) ซึ่งเปนหนวยงานภายใตการกํากับดูแล
ของสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ไดรวบรวมขอมูลของสถานพยาบาล ไดแก ชื่อ
สถานพยาบาล สถานที่ตั้ง สังกัด และระดับของสถานพยาบาล ไมวาจะเปนโรงพยาบาล สถานี
อนามัย หรือ คลินิกเอกชนในประเทศไทย และจัดทํารหัสสถานพยาบาลซึ่งกําหนดรูปแบบเปน
ตัวเลข 5 หลักขึ้น โครงสรางของรหัส ประกอบดวย 

 
รูปที่ ก -4 โครงสรางรหัสสถานพยาบาล 
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ตัวอยางรหัส 
19506  คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณ 
13814  โรงพยาบาลศิริราช 
13781  โรงพยาบาลรามธิบดี 
(ที่มา: http://203.157.6.200/allclinic/search.html) 

 

รหัสวัคซีน 

วัคซีน (vaccine) เปนสารที่กระตุนระบบภูมิคุมกันของมนุษยหรือสัตว ให

สามารถปองกันรางกายจากอาการติดเชื้อเฉพาะอยางได โดยการติดเชื้อน้ี สวนใหญมาจาก
แบคทีเรีย, ไวรัส, หรือสารพิษ 

ตัวอยางรหัสวัคซีน 

ตารางที่  ก -9 รายการรหัสวัคซีน 

รหัสวัคซีน ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ ชื่อวัคซีนภาษาไทย ประเภท 
010 BCG บีซีจี ฉีด 

021 dTs1 ดีทีเอส1 ฉีด 

022 dTs2 ดีทีเอส 2 ฉีด 

023 dTs3 ดีทีเอส 3 ฉีด 

024 dTs4 ดีทีเอส 4 ฉีด 

031 DTP1 ดีทีพี1 ฉีด 

032 DTP2 ดีทีพี2 ฉีด 

033 DTP3 ดีทีพี3 ฉีด 

034 DTP4 ดีทีพี กระตุน 1 ฉีด 

035 DTP5 ดีทีพี กระตุน 2 ฉีด 

041 HBV1 ตับอักเสบบ ี1 ฉีด 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

ภาคผนวก ข 
คุณสมบัตขิองคลาส (Attribute) 

ตารางที่ ข-1 ตารางแสดงคําอธิบายคณุสมบัติของแตละขอมูลในการเขียนโปรแกรม 

Class Title Attribute List Type Length Description 

CodeDrug DID  C 6 รหัสยาตามรหัสยามาตรฐาน 

  GenericName C 50 ชื่อสามัญทางยา 
  CommercialName C 50 ชื่อทางการคา 
  DRUGPRIC C 14 ราคายาที่ขาย 

  DRUGCOST C 14 ราคาตนทุนของยา 

  DateRecord C 8 วันเดือนปที่บนัทึกขอมูล (YYYYMMDD) 

  Unit C 5 หนวยนับ เม็ด, ขวด 

Appointment PID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  APDATE C 8 วันเดือนปที่นดัครั้งตอไป(YYYYMMDD) 

  APTYPE  C 3 รหัสกิจกรรมการนัด ตามรายการในคูมือกลุมรหัส 

  APDIAG  C 5 รหัสโรคที่นัดมาตรวจ code เดียวกับรหัส  EPI,ICD-10,อื่นๆ 172 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 

 ServiceProcedure PID  N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PROCED  C 6 รหัสหัตถการและบริการตาม ICD 9 CM 

  
OPTYPE 
 C 1 

ชนิดของหัตถการ ระบุ1=Prinicipal procedure,  2 = secondary procedure,  
3=Others 

  DROP C 6 แพทยที่ทําหัตถการ ตามเลขทีใ่บประกอบวิชาชีพ  เวชกรรม 
  DATEIN D 8 วันเดือนปที่เริ่มทําหัตถการ บันทึก ปในคา พศ.  

  TIMEIN C 4 เวลาเริ่ม บันทึกเปน ชั่วโมง นาที ตามนาฬิกาในระบบคอมพิวเตอร  

  DATEOUT D 8 วันเดือนปที่ทาํหัตถการสิ้นสุด บันทึก ปในคา พศ. 

  TIMEOUT C 4 เวลาสิ้นสุด บนัทึกเปน ชั่วโมง นาที ตามนาฬิกาในระบบคอมพิวเตอร 

PersonAddress PID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  HID   C 14 รหัสบานที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  HOUSE_ID C 11 เลขประจําบาน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําบาน 

HOUSE C 75 บานเลขที ่และถนน หรือซอย  ตามทะเบียนบาน   
  VILLAGE C 2 เลขหมู  ตามทะเบียนบาน (ใช  0  แทนชองวาง) 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  ROAD C 25 เลขถนน(ถามี)  ตามทะเบียนบาน (ใช  0  แทนชองวาง) 

  TAMBON C 2 รหัสตําบลตามกรมการปกครอง  (ใช  0  แทนชองวาง) 

  AMPUR C 2 รหัสอําเภอตามกรมการปกครอง (ใช  0  แทนชองวาง) 

  CHANGWAT C 2 รหัสจังหวัดตามกรมการปกครอง (ใช  0  แทนชองวาง) 

  LOCATYPE C 1 ที่ตั้ง 1 = ในเขตเทศบาล , 2 = นอกเขตเทศบาล 

  VHVID C 13 รหัส อสม. (รหัสของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน) 

  HEADID C 13 รหัสเจาบาน มาจากรหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมจากแฟม PERSON 

  POST C 5 รหัสไปรษณีย 

  MoveIn D 8 วันเดือนปที่ยายเขา (YYYYMMDD) 

  MoveOut D 8 วันเดือนปที่ยายออก (YYYYMMDD) 

PersonDisease PID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  DIAGCODE C 5 รหัสการวินิจฉัยโรค ตามรหัส ICD 10 

  DATEDX D 8 วันเดือนปที่วนิิจฉัย (YYYYMMDD) 

  DescDisease C 50 ลักษณะอาการของโรค (อาจใชเปน คําบรรยาย ) 

DrugAllergy PID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  DID   C 24 รหัสยาตามรหัสยามาตรฐาน 

  DateAllergy D 8 วันเดือนปที่พบวาแพยา (YYYYMMDD) 

  DescAllergy C 50 ลักษณะอาการที่เกิดจากการแพยา (อาจใชเปน คําบรรยาย ) 

Occupation OccupaID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  OccupaCode C 3 รหัสอาชีพ รหัสมาตรฐานสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
  OccupaName C 50 ชื่ออาชีพ 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Religion ReligionID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  ReligionCode C 1 รหัสศาสนา ตามรหัสมาตรฐาน ตามรายการของ คูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

  ReligionName C 25 ชื่อศาสนา 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Race RaceID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  RaceCode C 3 รหัสเชื้อชาตติามรหัสมาตรฐานตามกรมการปกครอง 

  RaceName C 25 ชื่อเชื้อชาต ิ

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

NationID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน Nationality 
  NationCode C 3 รหัสสัญชาตติามรหัสมาตรฐานตามกรมการปกครอง 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  NationName C 25 ชื่อสัญชาต ิ

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Education EducateID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  EducateCode C 1 รหัสการศึกษา ตามรหัสมาตรฐานตามรายการของ คูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

  EducateName C 30 ชื่อการศึกษา 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Healthcare HealthcareID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  HealthcareName C 50 ชื่อสถานพยาบาล 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Doctor DoctorID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  DoctorCode C 6 แพทยตามเลขที่ใบประกอบวิชาชีพ  เวชกรรม 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  DoctorName C 50 ชื่อ 

  DoctorLname C 50 นามสกุล 

 
D_UPDATE 
 

C 
 

8 
 

วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

CodeICD10 ICD10ID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  DIAGCODE  C 5 วินิจฉัยโรค(รหัสโรค) ตามรหัส ICD 10 

  ICD10Name C 50 ชื่อโรค 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Procedure ProcedureID C 13 ลําดับที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PROCED  C 6 รหัสหัตถการและบริการ ตาม ICD 9 CM 

  ProcedureName C 50 ชื่อหัตถการและบริการ 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Family PID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  CID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  COUPLE_ID C 13 เลขทีบ่ตัรประชาชนคูสมรส 

  CHID   N 13 รหัสบุคคลของบุตรที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  Child_ID C 13 เลขทีบ่ตัรประชาชนบตุร 

Vaccine VCCTYPE  C 3 รหัสวัคซีน ตามรหัสมาตรฐานตามรายการในคูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

VccEName C 30 ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ ตามรายการรหัสชนิดวัคซีน   
  VccTName C 30 ชื่อวัคซีนภาษาไทย ตามรายการรหัสชนิดวัคซีน 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  VccClass C 15 ประเภท ตามรายการรหัสชนิดวัคซีน 

Person PID   N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  PRENAME C 20 คํานําหนาใหบันทึกเปนคํายอ 

  NAME C 50 ชื่อ 

  LNAME C 50 นามสกุล 

  HN C 9 หมายเลขประจําตัวผูรับบริการ(HN) เลขทะเบียนการมารับบริการ 

  SEX C 1 เพศ 1 = ชาย  , 2 = หญิง 

  BIRTH C 8 

วันเดือนปเกิด (YYYYMMDD) (หากไมทราบวัน เดือนที่เกิด แตทราบ พ.ศ เกิด ให
กําหนดวันเกิดเปนวันที่ 1 มกราคมของปพ.ศ.นั้นๆ) 

  HOUSE_ID C 11 เลขประจําบาน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําบาน 

  

MSTATUS C 1 สถานะภาพสมรส 1 = โสด , 2 = คู , 3 = มาย ,4 = หยา , 5 = แยก,    6 = สมณะ 
9=ไมทราบ 

  OccupaCode C 3 อาชีพ ตามรหัสมาตรฐานสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

RaceCode C 3 เชื้อชาติ ตามรหัสมาตรฐานตามกรมการปกครอง   
  NationCode C 3 สัญชาติ ตามรหัสมาตรฐานตามกรมการปกครอง 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  ReligionCode C 1 ศาสนา ตามรหัสมาตรฐาน ตามรายการของ คูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

  EducateCode C 1 การศึกษา ตามรหัสมาตรฐาน ตามรายการของ คูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

  FSTATUS C 1 สถานะในครอบครัว  1 = เจาบาน  , 2 = ผูอาศัย 

  FATHER C 13 เลขทีบ่ตัรประชาชนบิดา 

  MOTHER C 13 เลขทีบ่ตัรประชาชนมารดา 

  COUPLE C 13 เลขทีบ่ตัรประชาชนคูสมรส 

  BGROUP C 1 หมูเลือด 1 = A , 2 = B , 3 = AB , 4 = O 

  

LABOR C 2 รหัสความเปนคนตางดาว  1=ตางดาวขึน้ทะเบียน, 2=ตางดาวไมขึน้ทะเบียน 
รายละเอียดตามรายการของ คูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

  INSCL C 2 สิทธิการรักษาที่ใช 1= บัตรทอง, 2=ประกันสังคม, 3= ขาราชการ, 4=อื่นๆ 

  SUBTYPE C 2 ระดับสิทธิของหลักประกัน/ประเภทบตัรสิทธ ิ

  CID C 18 หมายเลขบตัรเพื่อตรวจสอบ (Left justified)/เลขทีบ่ตัรสิทธ ิ
  DATEIN D 8 วันเดือนปที่มีสิทธิ ปมีคาเปน พศ. 
  DATEEXP D 8 วันเดือนปที่หมดสิทธิ ปมีคาเปน พศ. 

HOSPMAIN C 5 รหัสสถานพยาบาลหลัก  (Left justified)   
  HOSPSUB C 5 รหัสสถานพยาบาลรอง   (Left justified) 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  DRUG_ALLERGY C 24 ขอมูลการแพยา ตามรหัสยามาตรฐาน 

  CONGEN_DIS C 5 โรคประจําตวั วินิจฉัยโรคตามรหัส ICD 10 

Death PID  N 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  DDEATH C 8 วันเดือนปที่ตาย (YYYYMMDD) 

  CDEATH_A C 5 โรคที่เปนสาเหตุการตาย_a ตามหนังสือรับรองการตาย หรือใบมรณบัตร 

  CDEATH_B C 5 โรคที่เปนสาเหตุการตาย_b ตามหนังสือรับรองการตาย หรือใบมรณบัตร 

  CDEATH_C C 5 โรคที่เปนสาเหตุการตาย_c ตามหนังสือรับรองการตาย หรือใบมรณบัตร 

  CDEATH_D C 5 โรคที่เปนสาเหตุการตาย_d ตามหนังสือรับรองการตาย หรือใบมรณบัตร 

  ODISEASE C 5 โรคหรือภาวะอื่นที่เปนเหตหุนุน ตามหนังสือรับรองการตาย หรือใบมรณบัตร 

  CDEATH C 5 สาเหตุการตาย ตามหนังสือรับรองการตาย หรือใบมรณบัตร 

  PDEATH C 1 สถานที่ตาย 1=ในสถานพยาบาล, 2=นอกสถานพยาบาล 
Service PID   C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

ServiceID     รหัสการเขารับบริการ 

  
  

AN C 9 หมายเลขประจําตัวผูปวยใน ไมควรใชหมายเลขนี้ซ้ํา  (Left justified)  ถาไมมี AN 
เปน OPD 180 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 
  WEIGHT C 6 น้ําหนัก (กรัม) จุดทศนิยม 2 หลัก 

  HEIGHT C 6 สวนสูง (ซม.) จุดทศนิยม 2 หลัก 

  DATESERVICE D 8 วันที่มารับบริการ  บันทึก ปในคาเปน พศ. 

  TIMEADM C 4 เวลารับเขา บนัทึก เปน ชั่วโมง  นาที ตามนาฬิกาในระบบคอมพิวเตอร 

  LOCATE C 1 ชนิดผูปวย(ใน/นอกเขต) 1 = ในเขตรบัผดิชอบ, 2 = นอกเขตรับผิดชอบ 

  PTTYPE C 1 ประเภทผูปวย(เกา/ใหม)  0 = ผูปวยเกา  , 1 =  ผูปวยใหม,  2= ผูรับบริการอื่น 

  DATEDX D 8 วันเดือนปที่วนิิจฉัยโรค บันทึก ปในคา พศ. 

  DIAGCODE  C 5 รหัสการวินิจฉัย วินิจฉัยโรคตามรหัส ICD10 
  DIAGTYPE C 1 ประเภทการวนิิจฉัย   1 = PRINCIPLE DX , 2 = CO-MORBIDITY , 3 = 

COMPLICATION , 4 = OTHER , 5 = PROCEDURE 

  DRDX C 6 แพทยผูวินิจฉยั ตามเลขที่ใบประกอบวิชาชีพ  เวชกรรม 

  DATEDIS C 8 วันเดือนปที่จําหนาย (YYYYMMDD) 

TYPEDIS 
 
 
 

C 
 
 
 

1 
 
 
 

ประเภทการจําหนาย  1 = หาย , 2 = ตาย , 3 = ยังรักษาอยู , 4 =  ไมทราบ(ไมมี
ขอมูล) , 5 = รอจําหนาย/เฝาระวัง, 6=ขาดการรักษาไมมาติดตออีก (ทราบวาขาด
การรักษา), 7=ครบการรักษา, 8=โรคอยูในภาวะสงบ (inactive)ไมมีความ
จําเปนตองรักษา, 9=ปฏิเสธการรักษา 

  
  

REFERIN C 1 รับการสงตอ(หรือไม) 0 = พบที่ ศสช.(ตรวจรักษาเอง) , 1 = รับไวรกัษาตอ 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  REFINHOS C 5 สถานบริการที่สงผูปวยมา ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  REFEROUT C 1 สงผูปวยไปรกัษาตอ (หรือไม)  0 = ไมสง , 1 = สงตอ 

  REFOUHOS C 5 สถานพยาบาลที่สงผูปวยไป  รหัสมาตรฐานจาก สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  

DXTYPE C 1 ชนิดของโรค ระบุ 1 = Primary Diagnosis , 2 =Comorbidity , 3 =Complication, 
4 =Others 

  DISCHS C 1 สถานภาพการจําหนายผูปวย  

  DISCHT C 1 วิธีการจําหนายผูปวย  

Surveil PID  C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 
  DIAGCODE   C 5 รหัสการวินิจฉัย วินิจฉัยโรคตามรหัส ICD 10 
  CODE506 C 2 รหัส 506 รหัสโรคที่ตองเฝาระวังจากสํานักระบาดวิทยา 

  ILLDATE C 8 วันเดือนปที่เริ่มปวย(YYYYMMDD) 

  HOUSE_ID C 11 เลขประจําบาน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําบาน 

  PTSTAT C 1 สภาพผูปวย 1 = หาย , 2 = ตาย , 3 = ยังรักษาอยู , 4 =  ไมทราบ 

  DATE_DEATH C 8 วันเดือนปที่เสียชีวติ(YYYYMMDD) 
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Class Title Attribute List Type Length Description 
  COMPLICA C 3 สาเหตุการปวย รหัสแยกสาเหตุการปวย ของกลุมโรคที่มีการแยกสาเหตุการปวย 

เชน  อุบัติเหตุ ฯลฯ 

  ORGANISM C 3 รหัสชนิดของเชื้อโรค   ของกลุมโรคที่ตองการบงชี้ชนิดของเชื้อโรค เชน  บิด ฯลฯ 

  DATEDX C 8 วันเดือนปที่วนิิฉัยครั้งแรก (YYYYMMDD) 

  CHRONIC  C 5 รหัสวินิฉัยโรคเรื้อรัง 

  DATEDIS C 8 วันเดือนปที่จําหนาย (YYYYMMDD) 

  TYPEDIS C 1 ประเภทการจําหนาย  1 = หาย , 2 = ตาย , 3 = ยังรักษาอยู , 4 =  ไมทราบ(ไมมี
ขอมูล) , 5 = รอจําหนาย/เฝาระวัง, 6=ขาดการรักษาไมมาติดตออีก (ทราบวาขาด
การรักษา), 7=ครบการรักษา, 8=โรคอยูในภาวะสงบ (inactive)ไมมีความ
จําเปนตองรักษา, 9=ปฏิเสธการรักษา 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

Drug PID   C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 
  DATE_SERV C 8 วันเดือนปที่มารับบริการ(YYYYMMDD) 

  DID   C 6 รหัสยาตามรหัสยามาตรฐาน 

  AMOUNT C 12 จํานวนยาที่จาย 183 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 

Family Planning PID  (PK) C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  DATE_SERV C 8 วันเดือนปที่มารับบริการ(YYYYMMDD) 

  FPTYPE C 1 
รหัสวิธีการคมุกําเเนิด  0 = ไมไดคุม , 1 = ยาเม็ด , 2 = ยาฉีด , 3 = หวงอนามัย , 
4= ยาฝง,5= ถุงยางอนามัย 6= หมันชาย, 7= หมันหญิง  

  DID C 6 ชนิดของยา,เวชภัณฑ ตามรหัสยา 

  AMOUNT C 3 จํานวนเวชภัณฑ 

  FPPLACE C 5 สถานที่รับบริการ รหัสมาตรฐานจาก สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  NOFP C 1 สาเหตุที่ไมคมุกําเนิด  1 = ตองการบุตร , 2 = หมันธรรมชาติ ,3 = อื่นๆ  

  NUMSON C 2 จํานวนบุตรทีม่ีชีวิต 

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 
Immunity PID  C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

ServiceID N 13 รหัสการเขารับบริการกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน   
  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
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  DATE_SERV C 8 วันเดือนปที่มารับบริการ(YYYYMMDD) 

  VCCTYPE  C 3 รหัสวัคซีน ตามรหัสมาตรฐานรายการในคูมือกลุมรหัสที่ปรับใหม 

  VCCPLACE C 5 สถานที่ฉีดวคัซีน ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

Children PID  C 13 รหัสบุคคล(เด็ก)  รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมจากแฟม PERSON 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 
  MPID C 13 รหัสบุคคล(แม)  รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมจากแฟม PERSON  และรหัสนี้

จะซ้ํากันไดหากบุคคลนั้นมีมารดาเปนบุคคลเดียวกัน 

  PERSON_ID C 13 เลขทีบ่ตัรประชาชน(แม) ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบคุคล 
  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร รหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  GRAVIDA  C 2 ครรภที ่วิธีการกรอกขอมูลกรอกใหเต็ม FIELD เชน ครรภที่ 1 ใหกรอก    "01" 

  BDATE C 8 วันเดือนปที่คลอด(YYYYMMDD) 

  BPLACE C 1 สถานที่คลอด 1=โรงพยาบาล, 2=สถานอีนามัย, 3=บาน, 4=ระหวางทาง, 5=อื่นๆ 

  BHOSP C 5 รหัสสถานพยาบาลที่คลอด รหัสมาตรฐานจาก สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

BTYPE C 1 วิธีการคลอด 1  = NORMAL , 2 = CESAREAN , 3 = VACUUM , 4 = 
FORCEPS , 5 = ทากน 

  
  

BDOCTOR C 1 ประเภทของผูทําคลอด 1 =  แพทย , 2 = พยาบาล , 3 = จนท สส. , 4 = ผด.
โบราณ , 5 = คลอดเอง 185 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 
  BWEIGHT C 4 น้ําหนักแรกคลอด (กรัม)  

  ASPHYXIA C 1 ภาวการณขาดออกซิเจน 0 = ไมขาด , 1 = ขาด 

  VITK C 1 ไดรับ VIT K หรือไม  0 = ไมไดรับ , 1 = ไดรับ 

  BCARE C 8 วันเดือนปที่ลกูไดรับการดูแล (YYYYMMDD) 

  BCRES C 1 ผลการตรวจทารกหลังคลอด 1=ปกติ, 2=ผิดปกต ิ

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

  AGEMONTH C 5 อายุขณะชั่งน้ําหนัก(เดือน) 

  WEIGHT C 6 น้ําหนัก (กรัม) จุดทศนิยม 2 หลัก 

  HEIGHT C 6 สวนสูง (ซม.) จุดทศนิยม 2 หลัก 

  NLEVEL C 1 ระดับโภชนาการ 1 = ต่ํากวาเกณฑ, 2 = คอนขางต่ํา, 3 = ปกต,ิ4 = คอนขางสูง,  
5 = สูงเกินเกณฑ 

ANC PID  C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 
  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

GRAVIDA   C 2 ครรภที ่  
  BHOSP C 5 รหัสสถานพยาบาลทีต่รวจ ตามรหัสมาตรฐานจาก สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 186 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 
  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

  ANCNO C 1 ANC ชวงที ่   ชวงที่ 1 อายุครรภนอยกวา 6 เดือน, ชวงที่  2 อายุครรภระหวาง 6 - 
7 เดือน , ชวงที่  3 อายุครรภระหวาง 7 - 8 เดือน , ชวงที่  4 อายุครรภมากกวา 
8  เดือน 

  GA C 3 อายุครรภ ( สัปดาห) 

  ANCRES C 1 ผลการตรวจ  1 = ปกต,ิ 2 = ผิดปกต ิ

Mother PID  C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 
  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  GRAVIDA   C 2 ครรภที ่

  LMP C 8 วันเดือนปของวันแรกของการมีประจําเดือนครั้งสุดทาย (YYYYMMDD) 

  EDC C 8 วันเดือนป  ที่กําหนดคลอด (YYYYMMDD) 

  VDRL_RS C 1 ผลการตรวจ  VDRL_RS    1 = ปกต,ิ 2 = ผิดปกต ิ 8= ไมตรวจ  9 =รอผลตรวจ 

  HB_RS C 1 ผลการตรวจ  HB_RS   1 = ปกต,ิ 2 = ผิดปกต ิ 8= ไมตรวจ  9 =รอผลตรวจ 

HIV_RS C 1 ผลการตรวจ  HIV_RS  1 = ปกต,ิ 2 = ผิดปกต ิ 8= ไมตรวจ  9 =รอผลตรวจ   
  DATEHCT C 8 วันทีต่รวจ HCT.  วันเดือนปที่ไดรับการดูแลครั้งที่ 2 (YYYYMMDD) 187 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 
  HCT_RS C 2 ผลการตรวจ  HCT  ระดับฮีมาโตคริค 

  THALASS C 1 ผลการตรวจ THALASSAEMIA   1 = ปกต,ิ 2 = ผิดปกต ิ 8= ไมตรวจ  9 =รอผล
ตรวจ 

  DENTAL C 1 ตรวจสขุภาพฟนและแนะนาํ(หรือไม)  0 = ไมตรวจ , 1 = ตรวจ 

  TCARIES C 2 ฟนผุ(จํานวน) 

  TARTAR C 1 หินน้ําลาย(มีหรือไม)  0 = ไมมี , 1 = มี  8=ไมตรวจ 

  GUMINF C 1 เหงือกอักเสบ(มีหรือไม) 0 = ไมมี , 1 = มี  8=ไมตรวจ 

  BDATE C 8 วันเดือนปที่คลอด / วันสิ้นสุดการตั้งครรภ (YYYYMMDD) 

  BRESULT C 5 ผลสิ้นสุดการตั้งครรภ ICD10 
  BPLACE C 1 สถานที่คลอด  1=โรงพยาบาล, 2=สถานอีนามัย, 3=บาน, 4=ระหวางทาง, 5=อื่นๆ 

  BHOSP C 5 รหัสสถานพยาบาลที่คลอด ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

  BTYPE C 1 วิธีการคลอด / สิ้นสุดการตั้งครรภ  1  = NORMAL , 2 = CESAREAN ,  
3 = VACUUM , 4 = FORCEPS , 5 = ทากน, 6 = ABORTION 

  BDOCTOR C 1 ประเภทของผูทําคลอด 1 =  แพทย , 2 = พยาบาล , 3 = จนท สส. , 4 = ผด.
โบราณ , 5 = คลอดเอง 

LBORN C 1 จํานวนเด็กเกดิมีชีพจากการคลอด   
  SBORN C 1 จํานวนเด็กเกดิไรชีพจากการคลอด 188 

 



 
 
 

Class Title Attribute List Type Length Description 
  PPCARE C 8 วันเดือนปที่ไดรับการดูแลแมหลังคลอด(YYYYMMDD) 

  PPRES C 1 ผลการตรวจมารดาหลังคลอด 1=ปกต,ิ 2=ผิดปกต ิ

  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 

  APLACE C 5 รหัสสถานที่ตรวจ ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

Home PID  (PK) C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  Healthcare_CODE C 5 รหัสสถานบรกิาร ตามรหัสมาตรฐานจากสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
  HID  (PK) C 14 รหัสบานที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 
  HOUSE_ID C 11 เลขประจําบาน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําบาน 

  HOUSE C 75 บานเลขที่ตามทะเบียนบาน 

  VILLAGE C 2 เลขหมู  ตามทะเบียนบาน (ใช  0  แทนชองวาง) 

  ROAD C 25 เลขถนน ตามทะเบียนบาน (ใช  0  แทนชองวาง) 
  TAMBON C 2 รหัสตําบลตามกรมการปกครอง  (ใช  0  แทนชองวาง) 

  AMPUR C 2 รหัสอําเภอตามกรมการปกครอง (ใช  0  แทนชองวาง) 

  CHANGWAT C 2 รหัสจังหวัดตามกรมการปกครอง (ใช  0  แทนชองวาง) 

NFAMILY C 2 จํานวนครอบครัว   
  LOCATYPE C 1 ที่ตั้ง 1 = ในเขตเทศบาล , 2 = นอกเขตเทศบาล 
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Class Title Attribute List Type Length Description 
  VHVID C 13 รหัส อสม. รหัสของอาสาสมัครสาธารณสขุประจําหมูบาน 

  HEADID C 13 รหัส เจาบาน มาจากรหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมจากแฟม PERSON 

  TOILET C 1 การมีสวม  0 = ไมมี , 1 = มี 

  WATER C 1 น้ําสะอาดเพียงพอ 0 = ไมเพียงพอ , 1 = เพียงพอ 

  

WATTYPE C 1 ประเภทแหลงน้ําดื่มสะอาด  1=น้ําฝน, 2=น้ําประปา, 3=น้ําบาดาล, 4=บอน้ําตื้น, 5=
สระน้ํา แมน้ํา, 6=น้ําบรรจุเสร็จ 

  GARBAGE C 1 วิธีกําจัดขยะ  1 = ฝง ,  2 = เผา ,  3 = หมักทําปุย , 4 = สงไปกําจัดที่อื่น 

  HCARE C 1 การจัดบานถูกหลัก 0 = ไมถูก , 1 = ถูก 

  DURABLE C 1 ความคงทน  0 = ไมคงทน , 1 = คงทน 

  CLEAN C 1 ความสะอาด 0 = ไมสะอาด , 1 = สะอาด 

  VENTILA C 1 การระบายอากาศ 0 = ไมระบาย , 1 = ระบาย 

  LIGHT C 1 แสงสวาง 0 = ไมเพียงพอ , 1 = เพียงพอ 

  WATERTM C 1 การกําจัดน้ําเสีย 0 = ไมกําจัด , 1 = กําจัด 

  MFOOD C 1 สารปรุงแตงในครัว 0 = ไมใช , 1 = ใช 

  BCTRL C 1 การควบคุมแมลงนําโรค 0 = ไมควบคุม , 1 = ควบคุม 

ACTRL C 1 การควบคุมสตัวนําโรค  0 = ไมควบคุม , 1 = ควบคุม   
  D_UPDATE C 8 วันเดือนปที่ปรับปรุงขอมูล (YYYYMMDD) 
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Class Title Attribute List Type Length Description 

  

HouseLocate 

 

 

C 
 
 

1 
 
 

บานในเขตพื้นที่หรือไม  เนื่องจาก ผูปวยอาจอาศัยอยูในบานนอกเขตพื้นทีท่ี่
รับผิดชอบ เมื่อตองใสขอมูลบานก็ใหเก็บในตารางนี้ และใช field นี้ในการบอกวา
เปนบานในเขตพื้นที่หรือไม 1=ในเขตรับผิดชอบ 2= นอกเขตรับผิดชอบ 

Finance PID  (PK) C 13 รหัสบุคคลที่กําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  PERSON_ID C 13 เลขประจําตวัประชาชน ตามกรมการปกครองกําหนดเปนรหัสประจําตัวบุคคล 

  ServiceID N 13 รหัสการรับบรกิารกําหนดโดยโปรแกรมเรียงลําดับไมซ้ํากัน 

  

AMOUNT N 7 คาบริการทั้งหมด(เวชภัณฑทุน+คาแพทย)  จํานวนเงินคารักษาของบริการ 
รายการนั้น เปนบาท 

  TOTAL N 7 จํานวนเงินคารักษารวม เปนบาท ที่เรียกเก็บ 

  DATE D 8 วันที่คิดคารักษา วันจําหนาย หรือวันที่ผูปวยเปลี่ยนสทิธิการรักษา บันทึก  
ปในคา พศ. 

  PTTYPE C 2 ชนิดการชําระเงิน   ถาชําระเงินเอง = 10 

  CHRGITEM C 2 ชนิดของบริการที่คิดคารักษา ตามรหัสที่กําหนด 
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ภาคผนวก ค 
หนาจอการทํางาน (Graphic User Interface) 

หนาจอการทํางาน (Graphic User Interface) ของระบบขอมูลมูลสุขภาพดาน
การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค สามารถแบงออกไดเปน 5 สวนหลักดังนี้ 

1. หนาจอสวนการตั้งคาระบบ 

2. หนาจอสวนบันทึกทะเบียนประวัติผูปวย  

3. หนาจอสวนการรับบริการ  

4. หนาจอสวนการสํารวจ  

5. หนาจอสวนการแสดงผล 

โดยการทํางานในแตละสวนของระบบ และหนาจอการทํางานสามารถแสดง
รายละเอียดไดดังนี้ 
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ค.1 หนาจอสวนการตั้งคาระบบ (Setup) 

การตั้งคาการศึกษา 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการการศึกษา (Education Search) 

 
รูปที่ ค-1 หนาจอการทํางานการคนหารายการการศึกษา (Education Search) 

 

วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ
การศึกษา 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : การศึกษา 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการการศึกษา โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของใน
ชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา 
ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการการศึกษาดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการการศึกษา โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสการศึกษา และชื่อการศึกษา 

• สามารถเพิ่มรายการการศึกษาได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคาการศึกษา ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการการศึกษา ไดโดยการกดปุม 
แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการการศึกษา (Education Setup) 
 

การตั้งคาการศึกษาการตั้งคาการศึกษา
รายละเอียดการศึกษา

Enter Textรหัสการศึกษา :

Enter Textชื่อการศึกษา  :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-2 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการการศึกษา (Education Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดการศึกษา, แกไขขอมูลหรือบันทึก
รายการการศึกษาใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการการศึกษา ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการการศึกษา 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการการศึกษาที่มี
อยูเดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการการศึกษา 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการการศึกษา
ใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการการศึกษา 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการการศึกษาไดแก 
รหัสการศึกษา และชื่อการศึกษา 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการการศึกษา ใหกดปุม
บันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคาอาชีพ 
o หนาจอการทํางานสวนคนหารายการอาชีพ (Occupation Search) 

รายการอาชีพรายการอาชีพ
คนหาอาชีพ

Enter Textรหัสอาชีพ : Enter Textช่ืออาชีพ : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสอาชีพ ช่ืออาชีพ

 
รูปที่ ค-3 หนาจอการทํางานสวนคนหารายการอาชีพ (Occupation Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ
อาชีพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : อาชีพ 
 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการอาชีพ โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของในชองวาง
ตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา ขอมูล
ที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการอาชึพดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการอาชีพ โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสอาชีพ และชื่ออาชีพ 

• สามารถเพิ่มรายการอาชีพ โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคาอาชีพ ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการการอาชีพ ไดโดยการกดปุม 
แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการอาชีพ (Occupation Setup) 
 

การตั้งคาอาชีพการตั้งคาอาชีพ
รายละเอียดอาชีพ

Enter Textรหัสอาชีพ :

Enter Textชื่ออาชีพ  :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-4 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการอาชีพ (Occupation Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดอาชีพ, แกไขขอมูลหรือบันทึกรายการ
อาชีพใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการอาชีพ ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานสวนคนหารายการอาชีพ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการอาชีพที่มีอยู
เดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานสวนคนหารายการอาชีพ 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการอาชีพใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานสวนคนหารายการอาชีพ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการอาชีพ ไดแก รหัส
อาชีพ และชื่ออาชีพ 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการอาชีพ ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคาเชื้อชาติ 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการเชื้อชาติ (Race Search) 

รายการเชื้อชาติรายการเชื้อชาติ
คนหาเชื้อชาติ

Enter Textรหัสเชื้อชาติ : Enter Textช่ือเชื้อชาติ : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสเช้ือชาติ ช่ือเช้ือชาติ

 
รูปที่ ค-5 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการเชื้อชาติ (Race Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ   
เชื้อชาติ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : เชื้อชาติ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการเชื้อชาติ โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของใน
ชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา 
ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการเชื้อชาติดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการเชื้อชาติ โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสเชื้อชาติ และชื่อเชื้อชาติ 

• สามารถเพิ่มรายการเชื้อชาติได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคาเชื้อชาติ ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการการเชื้อชาติ ไดโดยการกดปุม 
แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการเชื้อชาติ (Race Setup) 
 

การตั้งคาเช้ือชาติการตั้งคาเช้ือชาติ
รายละเอียดเชื้อชาติ

Enter Textรหัสเช้ือชาติ :

Enter Textชื่อเช้ือชาติ  :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-6 หนาจอการทํางานการคนหารายการเชื้อชาติ (Race Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดเชื้อชาติ, แกไขขอมูลหรือบันทึก
รายการเชื้อชาติใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการเชื้อชาติ ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการเชื้อชาติ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการเชื้อชาติที่มี
อยูเดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการเชื้อชาติ 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการเชื้อชาติใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการเชื้อชาติ  
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการเชื้อชาติ ไดแก รหัส
เชื้อชาติ และชื่อเชื้อชาติ 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการเชื้อชาติ ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคาสัญชาติ 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการสัญชาติ (Nationality Search) 

รายการสัญชาติรายการสัญชาติ
คนหาสัญชาติ

Enter Textรหัสสัญชาติ : Enter Textช่ือสัญชาติ : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสสัญชาติ ช่ือสัญชาติ

 
รูปที่ ค-7 หนาจอการทํางานการคนหารายการสัญชาติ (Nationality Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ   
สัญชาติ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : สัญชาติ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการสัญชาติ โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของในชองวาง
ตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา ขอมูล
ที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการสัญชาติดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการสัญชาติ โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสสัญชาติ และชื่อสัญชาติ 

• สามารถเพิ่มรายการสัญชาติได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคาสัญชาติ ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการการสัญชาติ ไดโดยการกดปุม 
แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการสัญชาติ (Nationality Setup) 
 

การตั้งคาสัญชาติการตั้งคาสัญชาติ
รายละเอียดสัญชาติ

Enter Textรหัสสัญชาติ :

Enter Textชื่อสัญชาติ  :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-8 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการสัญชาติ (Nationality Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดสัญชาติ, แกไขขอมูลหรือบันทึก
รายการสัญชาติใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการสัญชาติ ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการสัญชาติ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการสัญชาติที่มีอยู
เดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการสัญชาติ 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการสัญชาติใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการสัญชาติ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการสัญชาติ ไดแก รหัส
สัญชาติ และชื่อสัญชาติ 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการสัญชาติ ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคาศาสนา 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการศาสนา (Religion Search) 

รายการศาสนารายการศาสนา
คนหาศาสนา

Enter Textรหัสศาสนา : Enter Textช่ือศาสนา : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสศาสนา ช่ือศาสนา

 
รูปที่ ค-9 หนาจอการทํางานการคนหารายการศาสนา (Religion Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ   
ศาสนา 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : ศาสนา 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการศาสนา โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของในชองวาง
ตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา ขอมูล
ที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการศาสนาดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการศาสนา โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสศาสนา และชื่อศาสนา 

• สามารถเพิ่มรายการศาสนาได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคาศาสนา ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการศาสนา ไดโดยการกดปุม แสดง, 
แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการศาสนา (Religion Setup) 
 

การตั้งคาศาสนาการตั้งคาศาสนา
รายละเอียดศาสนา

Enter Textรหัสศาสนา :

Enter Textชื่อศาสนา  :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-10 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการศาสนา (Religion Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดศาสนา, แกไขขอมูลหรือบันทึก
รายการศาสนาใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการศาสนา ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการศาสนา 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการศาสนาที่มีอยู
เดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการศาสนา 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการศาสนาใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการศาสนา 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการศาสนา ไดแก รหัส
ศาสนา และชื่อศาสนา 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการศาสนา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคาสถานพยาบาล 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการสถานพยาบาล (Healthcare Search) 

รายการสถานพยาบาลอื่นๆรายการสถานพยาบาลอื่นๆ
คนหาสถานพยาบาล

Enter Textรหัสสถานพยาบาล : Enter Textชื่อสถานพยาบาล : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสสถานพยาบาล ช่ือสถานพยาบาล

 
รูปที่ ค-11 หนาจอการทํางานการคนหารายการสถานพยาบาล (Healthcare Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ
สถานพยาบาล    
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : สถานพยาบาล 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการสถานพยาบาล โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของใน
ชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา 
ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการสถานพยาบาล
ดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการสถานพยาบาล  โดยมี
รายละเอียดที่แสดงไดแก รหัสสถานพยาบาล และชื่อสถานพยาบาล 

• สามารถเพิ่มรายการสถานพยาบาลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะ
เรียกหนาจอการตั้งคาสถานพยาบาล ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการสถานพยาบาล ไดโดยการกดปุม 
แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการสถานพยาบาล (Healthcare Setup) 
 

การตั้งคาสถานพยาบาลการตั้งคาสถานพยาบาล
รายละเอียดสถานพยาบาล

Enter Textรหัสสถานพยาบาล :

Enter Textช่ือสถานพยาบาล  :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-12 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการสถานพยาบาล (Healthcare Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดสถานพยาบาล, แกไขขอมูลหรือ
บันทึกรายการสถานพยาบาลใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดสถานพยาบาล ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการสถานพยาบาล 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดรายการสถานพยาบาลที่มี
อยูเดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการ
สถานพยาบาล 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่ อบันทึกรายละเ อียดขอมูลรายการ
สถานพยาบาลใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการศาสนา 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการสถานพยาบาล 
ไดแก รหัสสถานพยาบาล และชื่อสถานพยาบาล 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการสถานพยาบาล ใหกด
ปุมบันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคาแพทย 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการแพทย (Doctor Search) 

 
รูปที่ ค-13 หนาจอการทํางานการคนหารายการแพทย (Doctor Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ
แพทยที่ใหการรักษา และการวินิจฉัยโรค    
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : แพทย 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการแพทย โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของในชองวาง
ตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา ขอมูล
ที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการแพทยดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการแพทย โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก เลขที่บัตรประชาชนของแพทย เลขที่ใบประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม ชื่อและนามสกุลของแพทย 

• สามารถเพิ่มรายการแพทยได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคาแพทย ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการแพทย ไดโดยการกดปุม แสดง, 
แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการแพทย (Doctor Setup) 
 

การตั้งคารายการแพทย การตั้งคารายการแพทย 
รายละเอียดแพทย 

Enter Textเลขที่บัตรประชาชาน :

Enter Textเลขที่ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม  :

ยกเลิกบันทึก

Enter Textชื่อ :

Enter Textนามสกุล :

 
รูปที่ ค-14 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการแพทย (Doctor Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดของแพทย, แกไขขอมูลหรือบันทึก
รายการแพทยใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการแพทย ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการแพทย 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการแพทยที่มีอยู
เดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการแพทย 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการแพทยใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการแพทย 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการแพทย ไดแก เลขที่
บัตรประชาชนของแพทย เลขที่ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ชื่อและ
นามสกุลของแพทย 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการแพทยใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคารายการโรค (Disease Setup) 
o หนาจอการทํางานสวนคนหารายการโรค (Disease Search) 

รายการโรค (ICD10)รายการโรค (ICD10)
คนหารายการโรค

Enter Textรหัสโรค (ICD10) : Enter Textชื่อโรค : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสโรค (ICD10) ช่ือโรค

 
รูปที่ ค-15 หนาจอการทํางานสวนคนหารายการโรค (Disease Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหา แสดงรายการ ตั้งคา
รหัสโรคเพื่อใชในการลงผลวินิจฉัย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : โรค 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการรหัสโรค โดยการระบุขอมูลที่ เกี่ยวของใน
ชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา 
ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการรหัสโรค (ICD10) 
ดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการรหัสโรค โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสโรค (ICD10) และชื่อโรค 

• สามารถเพิ่มรายการรหัสโรค (ICD10) ไดโดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบ
จะเรียกหนาจอการตั้งคารายการโรค ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการอาชีพ ไดโดยการกดปุม แสดง, 
แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการโรค (Disease Setup) 
 

การตั้งคารายการโรคการตั้งคารายการโรค
รายละเอียดโรค

Enter Textรหัสโรค (ICD10) :

Enter Textชื่อโรค   :

ยกเลิกบันทึก
 

รูปที่ ค-16 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการโรค (Disease Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดรายการรหัสโรค (ICD10), แกไข
ขอมูลหรือบันทึกรายการรหัสโรค (ICD10) ใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการรหัสโรค 
(ICD10) ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานสวนคนหารายการโรค 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการโรค (ICD10) 
ที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานสวนคนหารายการโรค 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการโรค (ICD10) 
ใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานสวนคนหารายการโรค 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการโรค (ICD10) ไดแก 
รหัสโรค (ICD10) และชื่อโรค 

• หากตองการยืนยันการทํางานเก่ียวกับรายการโรค (ICD10) ใหกดปุม
บันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 

หมายเหต ุ รหัสโรคที่ใชในระบบขอมูลมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค มี
รูปแบบตามลักษณะรูปแบบมาตรฐานสากลของ ICD-10 (International Statistical 
Classification of Diseases and Related Health Problems 10th Revision) ซึ่งตัวอยางของ
รหัสโรคจะนําเสนอในภาคผนวกรายการรหัสมาตรฐาน 
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การตั้งคารายการยาและเวชภัณฑ 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการยาและเวชภัณฑ (Drug Search) 

 
รูปที่ ค-17 หนาจอการทํางานการคนหารายการยาและเวชภัณฑ (Drug Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการยา
และเวชภัณฑ    
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : ยาและเวชภัณฑ    
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการยาและเวชภัณฑ โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของ
ในชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม 
คนหา ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการยาและ
เวชภัณฑดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการยาและเวชภัณฑ โดยมี
รายละเอียดที่แสดงไดแก รหัสยาและเวชภัณฑ ชื่อสามัญ ชื่อทางการ
คา หนวยนับ ราคาทุน ราคาขาย รวมถึงวันเดือนปที่บันทึกขอมูล 

• สามารถเพิ่มรายการยาและเวชภัณฑได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบ
จะเรียกหนาจอการตั้งคารายการยาและเวชภัณฑขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการยาและเวชภัณฑ ไดโดยการกด
ปุม แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการยาและเวชภัณฑ (Drug Setup) 
 

 
รูปที่ ค-18 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการยาและเวชภัณฑ (Drug Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดยาและเวชภัณฑ, แกไขขอมูลหรือ
บันทึกรายการยาและเวชภัณฑ ใหม  
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการยาและ
เวชภัณฑ ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการยาและ
เวชภัณฑ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการยาและ
เวชภัณฑที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหา
รายการยาและเวชภัณฑ 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการยาและ
เวชภัณฑใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการยาและเวชภัณฑ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการยาและเวชภัณฑ 
ไดแก รหัสยาและเวชภัณฑ ชื่อสามัญ ชื่อทางการคา หนวยนับ ราคา
ทุน ราคาขาย รวมถึงวันเดือนปที่บันทึกขอมูล 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการยาและเวชภัณฑใหกด
ปุม บันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคารายการวัคซีน 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการวัคซีน (Vaccine Search) 

รายการรหัสชนิดวัคซีนรายการรหัสชนิดวัคซีน
คนหารายการวัคซีน

Enter Textรหัสวัคซีน : Enter Textชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ : คนหา

แสดง ลบแกไขเพ่ิม

ลําดับ รหัสวัคซีน ช่ือวัคซีนภาษาไทย ประเภทช่ือวัคซีนภาษาอังกฤษ

 
รูปที่ ค-19 หนาจอการทํางานการคนหารายการวัคซีน (Vaccine Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหาและแสดงรายการ
วัคซีน 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : วัคซีน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการวัคซีน โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของในชองวาง
ตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา ขอมูล
ที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการวัคซีนดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการวัคซีน โดยมีรายละเอียดที่
แสดงไดแก รหัสวัคซีน ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ ชื่อวัคซีนภาษาไทย 
ประเภทของวัคซีน 

• สามารถเพิ่มรายการวัคซีนได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการตั้งคารายการวัคซีน 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการวัคซีน ไดโดยการกดปุม แสดง, 
แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการวัคซีน (Vaccine Setup) 
 

การตั้งคารายการรหัสชนิดวัคซีนการตั้งคารายการรหัสชนิดวัคซีน
รายละเอียดวัคซีน

Enter Textรหัสวัคซีน :

Enter Text

ชื่อวัคซีนภาษาไทย :

ยกเลิกบันทึก

ช่ือวัคซีนภาษาอังกฤษ :

ประเภท :

Enter Text

ฉีด

 
รูปที่ ค-20 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการวัคซีน (Vaccine Setup) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดรหัสชนิดวัคซีน, แกไขขอมูลหรือ
บันทึกรายการวัคซีนใหม  
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลวัคซีน ซึ่งสามารถทํา
ไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการรหัสชนิดวัคซีน 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลวัคซีนที่มีอยูเดิม ซึ่ง
สามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการคนหารายการรหัสชนิดวัคซีน 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการรหัสชนิด
วัคซีนใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการรหัสชนิดวัคซีน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลรายการรหัสชนิดวัคซีน 
ไดแก รหัสวัคซีน ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ ชื่อวัคซีนภาษาไทย ประเภท
ของวัคซีน 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการรหัสชนิดวัคซีนใหกดปุม 
บันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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การตั้งคารายการหัตถการและบริการ 
o หนาจอการทํางานการคนหารายการหัตถการและบริการ (Procedure Search) 

รายการหัตถการและบริการ (ICD9)รายการหัตถการและบริการ (ICD9)
คนหาหัตถการและบริการ

Enter Textรหัสหัตถการและบริการ (ICD9) : Enter Textชื่อหัตถการและบริการ : คนหา

แสดง ลบแกไขเพิ่ม

ลําดับ รหัสหัตถการและบริการ (ICD9) ชื่อรหัสหัตถการและบริการ 

 
รูปที่ ค-21 หนาจอการทํางานการคนหารายการหัตถการและบริการ (Procedure Search) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหา แสดง ตั้งคารหัส
หัตถการและบริการ (ICD9) เพ่ือใชในการลงผลการทํางานการตรวจรักษา 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ การตั้งคา : หัตถการและบริการ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหารายการหัตถการและบริการ โดยการระบุขอมูลที่
เกี่ยวของในชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลว
กดปุม คนหา ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการรหัส
หัตถการและบริการ (ICD9) ดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการหัตถการและบริการ โดยมี
รายละเอียดที่แสดงไดแก รหัสหัตถการและบริการ (ICD9) และชื่อ
หัตถการและบริการ 

• สามารถเพิ่มรายการหัตถการและบริการ (ICD9) ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียกหนาจอการตั้งคาหัตถการและบริการ ขึ้นมา 

• สามารถเรียกดู แกไขหรือลบรายการหัตถการและบริการ ไดโดยการ
กดปุม แสดง, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ 
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o หนาจอการทํางานการตั้งคารายการหัตถการและบริการ (Procedure Setup) 
 

 
รูปที่ ค-22 หนาจอการทํางานการตั้งคารายการหัตถการและบริการ (Procedure Setup) 

  
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแสดงรายละเอียดหัตถการและบริการ (ICD9), แกไข
ขอมูลหรือบันทึกรายการหัตถการและบริการ (ICD9) ใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 3 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลรายการหัตถการและ
บริการ (ICD9)  ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แสดง ในหนาจอการทํางานการคนหารายการ
หัตถการและบริการ (ICD9) 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลรายการหัตถการและ
บริการ (ICD9) ที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการ
คนหารายการหัตถการและบริการ (ICD9) 

3. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลรายการหัตถการและ
บริการ (ICD9) ใหม โดยการกดปุม เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการคนหารายการหัตถการและ
บริการ (ICD9)  
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สวนรายละเอียดขอมูล มีรายละเอียดขอมูลหัตถการและบริการ (ICD9) 
ไดแก รหัสหัตถการและบริการ (ICD9) และชื่อหัตถการและบริการ  

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับหัตถการและบริการ (ICD9) ให
กดปุมบันทึก หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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ค.2    หนาจอสวนทะเบียนประวัติผูปวย 

 
หนาจอการทํางานสําหรับคนหาทะเบียนประวัติผูปวย 
 

คนหาคนหา

เลขที่บัตรประชาชน : HN :
ชื่อ : นามสกุล :

คนหา

คนหาผูปวย

เพิ่มผูปวยรายใหม แกไขขอมูลผูปวยเกา

ผลการคนหาผูปวย

ยกเลิก

เลขที่บัตรประชาชน ช่ือ นามสกุล HN

 
รูปที่ ค-23 หนาจอการทํางานสําหรับคนหาทะเบียนประวัติผูปวย 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานการคนหา แสดง ตั้งคาสวน
บันทึกทะเบียนประวัติผูปวย เพ่ือใชในการลงผลการบันทึกทะเบียนประวัติผูปวย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวนของ ทะเบียนประวัติ : คนหาทะเบียนประวัติผูปวย 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถคนหาทะเบียนประวัติผูปวย โดยการระบุขอมูลที่เกี่ยวของใน
ชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) แลวกดปุม คนหา 
ขอมูลที่ตองการจะถูกนํามาเสนอในตารางรายการทะเบียนประวัติ
ผูปวยดานลาง 

• ในหนาจอสวนลางเปนสวนแสดงรายการทะเบียนประวัติผูปวย โดยมี
รายละเอียดที่แสดงไดแก เลขที่บัตรประชาชน ชื่อ นามสกุล และเลขที่
HN ของผูปวย 

• สามารถเพิ่มรายการทะเบียนประวัติผูปวยรายใหม ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียกหนาจอการทะเบียนประวัติผูปวย ขึ้นมา 
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• สามารถเรียกดู แกไขขอมูลรายการทะเบียนประวัติผูปวย ไดโดยการ
กดปุม แสดง, แกไขขอมูลผูปวย หรือหากไมตองการทํารายการใหกด
ปุม ยกเลิก ตามลําดับ 

 
หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย 

 

ทะเบียนประวัติผูปวยทะเบียนประวัติผูปวย

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
ช่ือ นามสกุล
Name Surname
เพศ วันเกิด อาชีพ
เช้ือชาติ สัญชาติ ศาสนา
การศึกษา หมูเลือด รหัสความเปนตางดาว
HN

1234567891111 นาย
Enter Text Enter Text

123456789

ชาย

สถานะ

หมอ
ไทย ไทย พุทธ

รหัสสนย. A

31/01/2530

Enter Text Enter Text

ครอบครัว สิทธิการรักษา

แกไข

บันทึก แกไข

ขอมูลการตายขอมูลการแพยา โรคประจําตัวที่อยู

1.ตางดาวขึ้นทะเบียน

รหัสบาน บานเลขที่ หมูที่ ตําบล อําเภอ จังหวัด รหัสไปรษณียถนน สถานะ ลักษณะการอยูอาศัย

เพ่ิม ลบ

กลับสูหนาหลัก

 
รูปที่ ค-24 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานที่อยู) 
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ทะเบียนประวัติผูปวยทะเบียนประวัติผูปวย

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
ช่ือ นามสกุล
Name Surname
เพศ วันเกิด อาชีพ
เช้ือชาติ สัญชาติ ศาสนา
การศึกษา หมูเลือด รหัสความเปนตางดาว
HN

1234567891111 นาย

Enter Text Enter Text

123456789

ชาย

สถานะ

หมอ
ไทย ไทย พุทธ

รหัสสนย. A

31/01/2530

Enter Text Enter Text

สถานะภาพสมรส :
เลขที่บัตรประชาชนบิดา :

ช่ือ : นามสกุล :
เลขที่บัตรประชาชนมารดา :

ช่ือ : นามสกุล :
เลขที่บัตรประชาชนคูสมรส :

ช่ือ : นามสกุล :

โสด

1234567891112

1234567891113

1234567891114

ครอบครัว สิทธิการรักษา ขอมูลการตายขอมูลการแพยา โรคประจําตัวที่อยู

1.ตางดาวข้ึนทะเบียน

บันทึก แกไข

Enter Text Enter Text

Enter Text Enter Text

Enter Text Enter Text

ลูก

แกไข ลบเพิ่ม

ลูกคนที่ เลขท่ีบัตรประชาชน ชื่อ นามสกุล

กลับสูหนาหลัก

 
รูปที่ ค-25 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานครอบครัว) 
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รูปที่ ค-26 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานสิทธิการรักษา) 

 

 
รูปที่ ค-27 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานขอมูลการแพยา) 
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รูปที่ ค-28 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานโรคประจําตัว) 

 

ทะเบียนประวัติผูปวยทะเบียนประวัติผูปวย

เลขท่ีบัตรประชาชน คํานําหนา
ชื่อ นามสกุล
Name Surname
เพศ วันเกิด อาชีพ
เชื้อชาติ สัญชาติ ศาสนา
การศึกษา หมูเลือด รหัสความเปนตางดาว
HN

1234567891111 นาย
Enter Text Enter Text

123456789

ชาย

สถานะ

หมอ
ไทย ไทย พุทธ

รหัสสนย. A

31/01/2530

Enter Text Enter Text

ครอบครัว สิทธิการรักษา

01/01/2550

ขอมูลการตาย

วันที่ตาย
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_a
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_b
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_c
โรคที่เปนสาเหตุการตาย_d
โรคหรือภาวะอื่นที่เปนเหตุหนุน
สาเหตุการตาย
สถานที่ตาย

โรค
โรค
โรค
โรค
โรค

Enter Text
1.ในสถานพยาบาล

ขอมูลการแพยา โรคประจําตัวที่อยู

1.ตางดาวขึ้นทะเบียน

บันทึก แกไข

โรค(ICD 10)

โรค(ICD 10)

โรค(ICD 10)

โรค(ICD 10)

โรค(ICD 10)

กลับสูหนาหลัก

 
รูปที่ ค-29 หนาจอการทํางานทะเบียนประวัติผูปวย (แถบการทํางานขอมูลการตาย) 
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วัตถุประสงคในการใชงาน  เพ่ือใชแสดงรายละเอียด, แกไขขอมูลผูปวย หรือบันทึกผูปวย
รายใหม สําหรับกําหนดประวัติสวนตัวของผูปวยในสวนรายละเอียดที่มากกวาหนาจอการคนหา
ทะเบียนประวัติผูปวย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การ เรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแสดงรายละเอียดขอมูลผูปวยจากแผนผัง
ตนไมดานขางหรือจากการกดปุม แกไขขอมูลผูปวยรายเกา จากหนาจอการทํางานสําหรับ
คนหาทะเบียนประวัติผูปวย ซึ่งสามารถคนหาผูปวยไดโดยการกดปุม คนหา หลังจากการระบุ
ขอมูลที่เกี่ยวของในชองวางตามคําสําคัญที่ตองการใชคนหา (Key word) เพ่ือเลือกขอมูลผูปวย
ที่ตองการแสดงรายละเอียดของผูปวยหากตองการแกไขก็สามารถแกไขในหนาจอการทํางาน
ทะเบียนประวัติผูปวย และกดปุม บันทึก หรือ ยกเลิก การทํางาน 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลของผูปวยรายใหม 
โดยการกดปุม เพ่ิมผูปวยรายใหม จากหนาจอการทํางานสําหรับคนหาทะเบียนประวัติผูปวย 
หรือจากการกดเลือกจากแผนผังตนไมดานขาง 
 
โดยมีรายละเอียดการทํางานดังนี้ 
ในสวนลางของหนาจอ จะแบงเปน 6 แถบการทํางานไดแก 

o แถบที่อยู ใชสําหรับใสรายละเอียดของที่อยู สถานะของการอยูอาศัย และ
ลักษณะของการอยูอาศัยสําหรับผูปวย โดยสามารถใสที่อยูที่หลายที่แลวแต
ความตองการ  

• โดยผูใชงานสามารถเพิ่ม แกไขหรือลบรายการที่อยู ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ หลังจากทํารายการขอมูลก็จะปรากด
ในตาราง 

o แถบครอบครัว ใชสําหรับ เก็บขอมูลสถานภาพการสมรส ชื่อบิดา มารดา 
ภรรยา รวมถึงบุตร 

• โดยผูใชงานสามารถเพิ่ม แกไขหรือลบรายการที่อยู ไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม, แกไข หรือ ลบ ตามลําดับ  

o แถบสิทธิการรักษา ใชสําหรับการเลือกสิทธิในการรักษาของผูใช มีหมายเลข
บัตรเพ่ือการตรวจสอบสิทธิ การระบุสถานพยาบาลหลัก และสถานพยาบาลรอง
ในการใชสิทธิ 
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o แถบขอมูลการแพยา ใชสําหรับกําหนดวาผูปวยมีอาการแพยาใดบาง โดยการ
กรอกรายละเอียดรหัสยาที่แพ ลักษณะอาการที่แพยา รวมถึงวันที่พบวาแพยา 
โดยการกดปุม โดยสามารถเพิ่มเติม แกไข หรือลบรายการไดโดยการกดปุม 
เพ่ิม แกไข และลบ ตามลําดับ  

o แถบโรคประจําตัว ใชสําหรับกําหนดวาผูปวยมีโรคประจําตัวใดบาง โดยการ
กรอกรายละเอียดของโรคประจําตัวโดยการกดปุมเพ่ิมจะมีหนาจอสําหรับกรอก
ขอมูลเพื่อบันทึกลงตาราง โดยสามารถเลือกรหัสโรคไดจากหนาจอการคนหา
รายการโรค เม่ือกรอกขอมูลโรคประจําตัวเสร็จแลวกดปุม บันทึก ขอมูลจะ
ปรากดบนตาราง และสามารถแกไขหรือลบขอมูลโดยการกดปุมแกไขและลบ
ตามลําดับ 

o แถบขอมูลการตาย ใชเม่ือกรณีคนไขเกิดเสียชีวิต โดยการกรอกรายละเอียด
ไดแก วันที่เสียชีวิต สาเหตุที่เสียชีวิต สถานที่เสียชีวิต โรคที่เปนสาเหตุของการ
เสียชีวิต รวมถึงโรคหรือภาวะอ่ืนที่เปนเหตุหนุนที่ทําใหเสียชีวิต 

ค.3    หนาจอสวนการรับบริการ  

การบริการรักษาพยาบาล 

 
รูปที่ ค-30 หนาจอการบริการรักษาพยาบาล (แถบการทํางานการวินิจฉัยโรค) 
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การบริการรักษาพยาบาลการบริการรักษาพยาบาล

รายละเอียดหัตถการ

การนัดหมาย การสงตอหัตถการ

123456

รหัสหัตถการและบริการ ชนิดของหัตถการ

แกไข ลบเพ่ิม

ยาการวินิจฉัยโรค

วันเดือนปท่ีเร่ิมทํา วันเดือนปที่ส้ินสุด

จําหนายออก

กลับสูหนาหลัก

ชื่อหัตถการ

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
SERVICE ID ช่ือ

HN นามสกุล

1234567891111

รายละเอียดผูปวย

นาย

Enter Text

Enter Text123456789

วันที่มารับบริการ เวลามารับบริการ
ชนิดผูปวย ประเภทผูปวย
น้ําหนัก(กิโลกรัม) สวนสูง(เซนติเมตร)
AN(ถามี)

31/01/2551 01/01

1.ในเขตรับผิดชอบ 0.ผูปวยเกา
85 185

รหัสแพทยผูรักษา  :

 
รูปที่ ค-31 หนาจอการบริการรักษาพยาบาล (แถบการทํางานหัตถการ) 

 

 
รูปที่ ค-32 หนาจอการบริการรักษาพยาบาล (แถบการทํางานการนัดหมาย) 
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รูปที่ ค-33 หนาจอการบริการรักษาพยาบาล (แถบการทํางานการสงตอ) 

 

 
รูปที่ ค-34 หนาจอการบริการรักษาพยาบาล (แถบการทํางานยา) 
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รูปที่ ค-35 หนาจอการบริการรักษาพยาบาล (แถบการทํางานจําหนายออก) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน  เพ่ือใชแสดงรายละเอียดการใหบริการการรักษาพยาบาลของ
ผูปวยในแตละสวนงาน และจะแสดงหนาจอการทํางานในแตละสวนออกเปนการทํางานของแถบ
การทํางานยอย โดยแถบการทํางานทั้งหมดจะอยูในหนาจอหลัก 
 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม ซึ่งในหนาจอนี้เปนการแสดงขอมูลผูปวยที่ไดรับการบริการ ซึ่งสามารถเรียกดู บันทึกและ
แกไขขอมูลได โดยแยกการทํางานออกเปนแตละแถบ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสุดที่เปนรายละเอียดของผูปวย จะแสดงให
เห็นโดยขอมูลที่ไดจะมาจาก การบันทึกขอมูลจากสวนของหนาจอ
ทะเบียนประวัติผูปวย 

• สวนถัดลงมาจะเปนการกรอกรายละเอียดการเขารักษาของผูปวย 
ไดแก รหัสผูปวยใน(AN) ในกรณีที่เปนผูปวยใน วันและเวลาที่มารับ
บริการ ประเภทและชนิดของผูปวย รวมถึงน้ําหนักและสวนสูงในการ
มารับบริการแตละครั้ง และเมื่อกรอกขอมูลในสวนน้ีเสร็จแลวกดปุม
บันทึก ขอมูลก็จะปรากดขึ้นจากนั้นการบันทึกการทํางานสวนตางๆ ก็
จะทําตามแถบการทํางานในแตละสวน 

โดยมีรายละเอียดการทํางานดังนี้ 
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ในสวนลางของหนาจอ จะแบงเปน 6 แถบการทํางานไดแก 

• แถบวินิจฉัยโรค เปนสวนการบันทึกขอมูลการวินิจฉัยโรคที่สําคัญของ
แพทย ซึ่งไดแก ผลการวินิจฉัยเปนรหัสโรค (ICD-10) ประเภทการ
วินิจฉัย ชื่อโรค 

 ผูใชงานสามารถกดปุม เพ่ิม แกไข หรือลบ เพ่ือเพ่ิม แกไข 
หรือลบขอมูลการวินิจฉัยตามลําดับ 

 ผูใชงานสามารถกดปุม โรค(ICD 10) เพ่ือเลือกโรคจากตาราง
มาลงผลการวินิจฉัย 

• แถบหัตถการ เปนสวนของการบันทึกการทําหัตถการและการบริการ
ตางๆ ไดแกรหัสของหัตถการ ชื่อและชนิดของหัตถการ วันเดือนปที่
เริ่มตนและสิ้นสุดของการทําหัตถการ 

 ผูใชงานสามารถกดปุม เพ่ิม แกไข หรือลบ เพ่ือเพ่ิม แกไข 
หรือลบขอมูลการทําหัตถการตามลําดับ 

 ผูใชงานสามารถกดปุม หัตถการ(ICD 9) เพ่ือเลือกรายการ
หัตถการและบริการจากตารางมาลงผลการใหบริการ 

• แถบการนัดหมาย เปนสวนที่แสดงขอมูลการนัดหมายของแพทย ณ 
วันที่ตรวจรักษาเพื่อใหทราบถึง วัน-เวลา โรคที่นัดมาตรวจ และ
ประเภทของกิจกรรมที่นัดมาตรวจ 

 ผูใชงานสามารถกดปุม โรค(ICD 10) เพ่ือเลือกโรคจากตาราง
มาลงผลรหัสโรคที่นัดมาตรวจ ในการนัดหมายครั้งตอไป 

• แถบการสงตอ เปนหนาจอการบอกสถานะของผูปวยวาผูปวยถูกสงมา
จากสถานพยาบาลใดดวยชนิดของโรคใด และไดรับการสงตอหรือไม
รวมถึงการสงผูปวยไปรักษาตอ 

• แถบยา เปนสวน การสั่งจายยาใหกับผูปวยวาในการมารับการบริการ
ครั้งนี้ใชยาอะไรบาง เปนจํานวนเทาใด 

 ผูใชงานสามารถกดปุม เพ่ิม แกไข หรือลบ เพ่ือเพ่ิม แกไข 
หรือลบขอมูลรายการการสั่งจายยาตามลําดับ 

 ผูใชงานสามารถกดปุม รหัสยา เพ่ือเลือกรายการยาจากตาราง
มาลงผลการสั่งจายยา 

• แถบจําหนายออก เปนสวนการจําหนายผูปวยออกจากจุดใหบริการ 
หลังจากใหบริการเสร็จเรียบรอยแลว ประกอบดวยขอมูล วันที่จําหนาย 
ประเภทการจําหนาย สถานภาพการจําหนาย และวิธีการจําหนาย
ผูปวย 
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การบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
 

o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การเฝาระวัง 

 
รูปที่ ค-36 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การเฝาระวัง 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของการเฝาระวังโรคของผูปวยที่อยูในขอบขายของโรคที่ตองเฝาระวังและ
ผูปวยที่มีโรคเรื้อรัง เพ่ือใชในการติดตามการใหบริการรักษาพยาบาลผูปวย 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสามารถรองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมา
จากทะเบียนประวัติผูปวย และจากการวินิจฉัยโรคในสวนการบริการ
การรักษาพยาบาล ซึ่งขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง ไดแกเลขที่บัตร
ประชาชน ชื่อ-นามสกุลของผูปวย รหัสการวินิจฉัย เปนตน 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูลการปวยดวยโรคเรื้อรัง
หรือโรคที่ตองเฝาระวัง รวมทั้งชนิดของเชื้อโรค สภาพผูปวย และ
สาเหตุของการปวยดวยโรคดังกลาว 

 ผูใชงานสามารถกดปุม โรค(ICD 10) เพ่ือเลือกโรคจากตาราง
มาลงผลรหัสการวินิจฉัยโรคเรื้อรัง และโรคที่ตองเฝาระวัง 

 สามารถแกไขขอมูลที่มีอยูเดิมหรือตองการบันทึกขอมูลใหม 
ทําไดโดยกดปุม แกไข และบันทึก ตามลําดับ 
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o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การวางแผนครอบครัว 

 
รูปที่ ค-37 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การวางแผนครอบครัว 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของการใหบริการการวางแผนครอบครัว 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสามารถรองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมา
จากทะเบียนประวัติผูปวย และจากการเขารับบริการรักษาพยาบาล ซึ่ง
ขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง ไดแกเลขที่บัตรประชาชน ชื่อ-นามสกุล
ของผูปวย ชนิดของผูปวย และขอมูลพ้ืนฐานทั่วไปเกี่ยวกับผูปวย 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูลการวางแผนครอบครัวใน
เรื่องของสถานที่การใหบริการ สาเหตุที่ไมไดคุมกําเนิด วิธีการ
คุมกําเนิด หรือชนิดของยาที่ใชในการคุมกําเนิด 
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o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : ภูมิคุมกัน 

การบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : ภูมิคุมกันการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : ภูมิคุมกัน

ภูมิคุมกัน

รหัสวัคซีน สถานที่ฉีดวัคซีนวันท่ีฉีดวัคซีน

แกไข ลบเพิ่ม

กลับสูหนาหลัก

วันที่มารับบริการ ประเภทผูปวย
เวลามารับบริการ น้ําหนัก(กิโลกรัม)
ชนิดผูปวย สวนสูง(เซนติเมตร)

31/01/2551
01/01
1.ในเขตรับผิดชอบ

0.ผูปวยเกา
85
185

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
SERVICE ID ช่ือ

HN นามสกุล

1234567891111

รายละเอียดผูปวย

นาย

Enter Text

Enter Text123456789

 
รูปที่ ค-38 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : ภูมิคุมกัน 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของภูมิคุมกัน 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสามารถรองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมา
จากทะเบียนประวัติผูปวย และจากการเขารับบริการรักษาพยาบาล ซึ่ง
ขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง ไดแกเลขที่บัตรประชาชน ชื่อ-นามสกุล
ของผูปวย ชนิดของผูปวย และขอมูลพ้ืนฐานทั่วไปเกี่ยวกับผูปวย 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูลในเรื่องของการสงเสริม
ภูมิคุมกันโรคประกอบดวยขอมูลของวัคซีนที่ไดรับ วันที่และสถานที่ใน
การมารับวัคซีน สามารถเพิ่ม แกไขและลบรายการวัคซีนที่ไดรับ โดย
การกดปุม เพ่ิม แกไข และลบตามลําดับ 
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o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การฝากครรภ 

การบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การฝากครรภการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การฝากครรภ

อนามัยแม

รหัสสถานบริการ01ครรภที่ สถานพยาบาลที่ตรวจ

วันที่ดูแลแม คร้ังที่ ANC ชวงที่ ผลการตรวจอายุครรภ(สัปดาห)

แกไข ลบเพิ่ม

ผลตรวจมารดา

กลับสูหนาหลัก

วันที่มารับบริการ ประเภทผูปวย
เวลามารับบริการ น้ําหนัก(กิโลกรัม)
ชนิดผูปวย สวนสูง(เซนติเมตร)

31/01/2551
01/01
1.ในเขตรับผิดชอบ

0.ผูปวยเกา
85
185

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
SERVICE ID ชื่อ

HN นามสกุล

1234567891111

รายละเอียดผูปวย

นาย

Enter Text

Enter Text123456789

 
รูปที่ ค-39 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : การฝากครรภ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของการฝากครรภ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสามารถรองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมา
จากทะเบียนประวัติผูปวย และจากการเขารับบริการรักษาพยาบาล ซึ่ง
ขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง ไดแกเลขที่บัตรประชาชน ชื่อ-นามสกุล
ของผูปวย ชนิดของผูปวย และขอมูลพ้ืนฐานทั่วไปเกี่ยวกับผูปวย 

• หนาจอการทํางานสวนกลางเปนสวนของขอมูลงานอนามัยแม โดยจะ
เก็บขอมูลของสถานพยาบาลที่ตรวจ และลําดับที่การตั้งครรภของ
ผูปวยรายนั้น 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูลในเรื่องของผลการตรวจ
มารดาระหวางการตั้งครรภของการมาตรวจในแตละครั้ง โดยสามารถ
เพ่ิม แกไขและลบรายการวัคซีนที่ไดรับ โดยการกดปุม เพ่ิม แกไข และ
ลบตามลําดับ 
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o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยแม 

การบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยแมการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยแม

อนามัยแม

รหัสสถานบริการ
01
1.โรงพยาบาล
1.NORMAL

31/01/2551

1.แพทย

ครรภที่ วันที่คลอด
สถานที่คลอด รหัสสถานพยาบาลที่คลอด
วิธีการคลอด ประเภทของผูทําคลอด
วันที่กําหนดคลอด ผลสิ้นสุดการตั้งครรภ
วันแรกของการมีประจําเดือนครั้งสุดทาย

31/01/2551

31/01/2551
บันทึก แกไข

กลับสูหนาหลัก

วันที่มารับบริการ ประเภทผูปวย
เวลามารับบริการ น้ําหนัก(กิโลกรัม)
ชนิดผูปวย สวนสูง(เซนติเมตร)

31/01/2551
01/01
1.ในเขตรับผิดชอบ

0.ผูปวยเกา
85
185

เลขที่บัตรประชาชน คํานําหนา
SERVICE ID ช่ือ

HN นามสกุล

1234567891111

รายละเอียดผูปวย

นาย

Enter Text

Enter Text123456789

โรค(ICD 10)

บันทึก แกไข

ทารกผลตรวจมารดา

ผลการตรวจ VDRL_RS ตรวจสุขภาพฟนและแนะนํา
ผลการตรวจ HB_RS ฟนผุ
ผลการตรวจ HIV_RS หินน้ําลาย
วันที่ตรวจ    HCT เหงือกอักเสบ
ผลการตรวจ HCT ผลการตรวจมารดาหลังคลอด
ผลการตรวจ THALASSAEMIA

1.ปกติ
1.ปกติ
1.ปกติ

1.ปกติ

1.ปกติ

31/01/2551

1.ตรวจ
1
0.ไมมี

0.ไมมี
2.ตรวจครบ

 
รูปที่ ค-40 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยแม (แถบผลตรวจมารดา) 
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รูปที่ ค-41 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยแม (แถบทารก) 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของงานอนามัยแมเพ่ือเปนการดูแล และเก็บรายละเอียดประวัติการตั้งครรภ 
การคลอด และการดูแลมารดาหลังคลอด 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม โดยสามารถแบงหนาจอไดเปนสามสวน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสุดที่เปนรายละเอียดของผูปวย สามารถ
รองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมาจากทะเบียนประวัติผูปวย และจาก
การเขารับบริการรักษาพยาบาล ซึ่งขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง 
ไดแกเลขที่บัตรประชาชน ชื่อ-นามสกุลของผูปวย ชนิดของผูปวย และ
ขอมูลพ้ืนฐานทั่วไปเกี่ยวกับผูปวย 
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• สวนกลางของหนาจอเปนสวนของงานอนามัยแมที่เปนขอมูลเกี่ยวกับ
การตั้งครรภที่ตอจากสวนของการฝากครรภ ประกอบดวย ขอมูลของ
วิธีการคลอด ประเภทของผูทําคลอด สถานพยาบาล วันที่กําหนด
คลอดและวันที่คลอด รวมทั้งผลสิ้นสุดการตั้งครรภ 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูลในเรื่องของผลการตรวจ
มารดา และทารก ซึ่งแบงออกเปน 2 แถบการทํางานโดยมีรายละเอียด
การทํางานดังนี้ 

 แถบผลตรวจมารดา เปนสวนบันทึกขอมูลเก็บรายละเอียด
ประวัติการตั้งครรภ การคลอด และการดูแลมารดาหลังคลอด 

 แถบทารก เปนการเก็บขอมูลของทารกที่เกิดมีชีพ และทารกที่
เสียชีวิตขณะคลอด 

 
o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยเด็ก 

 
รูปที่ ค-42 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : อนามัยเด็ก 
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วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของงานอนามัยเด็กเพื่อเปนการดูแล และเก็บรายละเอียดการใหบริการการ
ดูแลเด็กหลังคลอด 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม โดยสามารถแบงหนาจอไดเปนสามสวน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• หนาจอการทํางานสวนบนสุดที่เปนรายละเอียดของผูปวย สามารถ
รองรับการแสดงขอมูลที่บันทึกมาจากทะเบียนประวัติผูปวย และจาก
การเขารับบริการรักษาพยาบาล ซึ่งขอมูลของผูปวยที่นํามาแสดง 
ไดแกเลขที่บัตรประชาชน ชื่อ-นามสกุลของผูปวย ชนิดของผูปวย และ
ขอมูลพ้ืนฐานทั่วไปเกี่ยวกับผูปวย 

• สวนกลางของหนาจอเปนสวนของงานอนามัยเด็ก สามารถรองรับการ
แสดงขอมูลที่บันทึกมาจากหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรคในเรื่องของงานอนามัยแม 

• หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูล ในเรื่องของการใหบริการ 
การดูแลเด็กหลังคลอด และรายละเอียดภาวะโภชนาการของเด็กใน
เรื่องของระดับโภชนาการ สวนสูง และน้ําหนักตามอายุ 
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o หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : บาน 

 
รูปที่ ค-43 หนาจอการบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค : บาน 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสวนของการสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในเรื่องของการเก็บรายละเอียดขอมูลหลังคาเรือน สําหรับเก็บขอมูลสภาพแวดลอม
ของผูปวยเพื่อสามารถใชดูปจจัยที่สงผลตอสุขภาพในการเกิดโรค 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชสามารถเรียกใชหนาจอนี้ได โดยเลือกการจากแผนผัง
ตนไม โดยสามารถแบงหนาจอออกเปน 2 สวน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

o หนาจอการทํางานสวนบนที่เปนรายละเอียดของที่อยู สามารถรองรับการแสดง
ขอมูลที่บันทึกมาจากทะเบียนประวัติผูปวย ในสวนของการบันทึกที่อยู 

o หนาจอสวนลางเปนสวนของการบันทึกขอมูล ในเรื่องของสภาพที่อยูอาศัย วามี
สิ่งแวดลอมอยางไร และมีพฤติกรรมในการใชชีวิตประจําวันอยางไร  
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ค.4    หนาจอสวนการสํารวจ  

 
o หนาจอสวนบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ 

 
รูปที่ ค-44 หนาจอสวนบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ : เด็กเจริญเติบโตตามเกณฑ 

 
 

บันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ

สถานะสุขภาพ

รอยละเด็กอายุ 0-5 ป ที่มีพัฒนาการสมวัยทุกดาน

วันท่ี จํานวนคนทั้งหมด จํานวนที่ไมผานเกณฑ รอยละจํานวนที่ผานเกณฑ คําอธิบายเพิ่ม

แกไข ลบเพ่ิม

กลับสูหนาหลัก

 
รูปที่ ค-45 หนาจอสวนบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ : เด็กมีพัฒนาการณสมวัย 
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วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจ
สถานะสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : บันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ – เด็กเจริญเติบโตตามเกณฑ และ เด็กมีพัฒนา
การณสมวัย 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคนทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่ผาน
เกณฑ และคําอธิบายเพิ่มเติม ในสวนของขอมูลจํานวนคนที่ไมผาน
เกณฑ และรอยละของคนที่ผานเกณฑระบบจะประมวลผลออกมาให 

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 237 

o หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ 
 

 
รูปที่ ค-46 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูล หรือบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจสถานะสุขภาพ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคน
ทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่ผานเกณฑ และสวนคําอธิบายเพ่ิมเติม
สําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึกรายละเอียดในการสํารวจครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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o บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 

 
รูปที่ ค-47 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : ประชากรออกกําลังกาย 

 

 
รูปที่ ค-48 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : ผูที่ไมดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล 
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รูปที่ ค-49 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : ผูที่ไมสูบบุหรี่ 

 

 
รูปที่ ค-50 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : ผูที่ไมใชสารเสพติด 
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รูปที่ ค-51 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : ประชากรกินอาหารอยางเหมาะสม 

 

 
รูปที่ ค-52 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : โครงการที่ประชากรมีสวนรวมและประสบความสําเร็จ 
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รูปที่ ค-53 บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ : ประชากรที่เปนสมาชิกชมรมและมีกิจกรรมทุกเดือน 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจปจจัย
บงชี้สุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : บันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ ตามหัวขอที่ตองการบันทึกขอมูล 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคนทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่ผาน
เกณฑ และคําอธิบายเพิ่มเติม ในสวนของขอมูลจํานวนคนที่ไมผาน
เกณฑ และรอยละของคนที่ผานเกณฑระบบจะประมวลผลออกมาให 

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 
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o หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 
 

 
รูปที่ ค-54 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูล หรือบันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจปจจัยบงชี้สุขภาพ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคน
ทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่ผานเกณฑ และสวนคําอธิบายเพ่ิมเติม
สําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึกรายละเอียดในการสํารวจครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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o บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 
 

การคุมกําเนิด และการคุมกําเนิดจําแนกรายวิธี 

 
รูปที่ ค-55 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การคุมกําเนิด 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจระบบ
บริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพในหัวขอการคุมกําเนิด และการคุมกําเนิด
จําแนกรายวิธี 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคนทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคน
คุมกําเนิดรายวิธี และคําอธิบายเพิ่มเติม  

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 
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เพิ่มขอมูลสํารวจการคุมกําเนิดเพิ่มขอมูลสํารวจการคุมกําเนิด

วันท่ีสํารวจ :
จํานวนประชากร :

ยาเม็ด :
ยาฉีดคุมกําเนิด :

หวงอนามัย :
หมันหญิง :
หมันชาย :

ยาฝงคุมกําเนิด :
ถุงยางอนามัย :

อ่ืนๆ :

ขอมูลสํารวจ

บันทึก ยกเลิก

Enter Text

Enter Text

31/01/2551

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

Enter Text

 
รูปที่ ค-56 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจเรื่องการคุมกําเนิด 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูลหรือบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : 
การคุมกําเนิด 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การคุมกําเนิด 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคน
ทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่คุมกําเนิดรายวิธี และสวนคําอธิบาย
เพ่ิมเติมสําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึกรายละเอียดในการสํารวจ
ครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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รอยละของประชาชนที่มีความรูความเขาใจเก่ียวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 
และความครอบคลุมการฝากครรภ 

 
รูปที่ ค-57 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : ประชาชนมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

 
 

 
รูปที่ ค-58 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การฝากครรภ 
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วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจระบบ
บริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพในหัวขอรอยละของประชาชนที่มีความรู
ความเขาใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ และความครอบคลุมการฝากครรภโดยมี
รายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคนทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่ผาน
เกณฑ และคําอธิบายเพิ่มเติม ในสวนของขอมูลจํานวนคนที่ไมผาน
เกณฑ และรอยละของคนที่ผานเกณฑระบบจะประมวลผลออกมาให 

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 

 

 
รูปที่ ค-59 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูล หรือบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการ
สุขภาพใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 
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โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคน
ทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่ผานเกณฑ และสวนคําอธิบายเพ่ิมเติม
สําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึกรายละเอียดในการสํารวจครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 

 
ความครอบคลุมการไดรับวัคซีน 

 
รูปที่ ค-60 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การไดรับวัคซีน 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจระบบ
บริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : การไดรับวัคซีน โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนประชากรที่สํารวจ ชื่อวัคซีนที่สํารวจ 
จํานวนคนที่ไดรับวัคซีน และคําอธิบายเพิ่มเติม ในสวนของรอยละ
ความครอบคลุมระบบจะประมวลผลออกมาให 

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 
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รูปที่ ค-61 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : วัคซีน 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูล หรือบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการ
สุขภาพใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : 
การไดรับวัคซีน 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ :การไดรับวัคซีน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวน
ประชากรทั้งหมดที่สํารวจ ชื่อวัคซีนที่สํารวจ จํานวนคนที่ไดรับวัคซีน 
และสวนคําอธิบายเพิ่มเติมสําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึก
รายละเอียดในการสํารวจครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ

ระบบบริการสุขภาพ

ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพ

จํานวน รอยละโรคจํานวนประชากรวันท่ีสํารวจ

แกไข ลบเพ่ิม

กลับสูหนาหลัก

 
รูปที่ ค-62 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจระบบ
บริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : ความครอบคลุมการคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง โดยมีรายละเอียดการ
ทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนประชากรที่สํารวจ ชื่อโรคที่ทําการ
สํารวจ จํานวนคนที่ไดรับการคัดกรองปญหา และคําอธิบายเพิ่มเติม ใน
สวนของรอยละที่ไดรับการคัดกรองระบบจะประมวลผลออกมาให 

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 
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เพิ่มขอมูลสํารวจระบบบริการ : การคัดกรองเพิ่มขอมูลสํารวจระบบบริการ : การคัดกรอง

วันท่ีสํารวจ :
จํานวนประชากร :

โรค :
จํานวน :

ขอมูลสํารวจ

บันทึก ยกเลิก

Enter Text

Enter Text

31/01/2551

Enter Text

 
รูปที่ ค-63 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : การคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูล หรือบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการ
สุขภาพใหม 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : 
การคัดกรองปญหาสุขภาพและความเสี่ยง 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพ่ิม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ :การคัดกรองปญหา
สุขภาพและความเสี่ยง 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวน
ประชากรทั้งหมดที่สํารวจ ชื่อโรคที่ทําการสํารวจ จํานวนคนที่ไดรับ
การคัดกรองปญหา และสวนคําอธิบายเพิ่มเติมสําหรับผูใชในกรณีที่
ตองการบันทึกรายละเอียดในการสํารวจครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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รอยละของประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพ และสัดสวนหลักประกันสุขภาพ 
ตามสิทธิ 
 

 
รูปที่ ค-64 บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : ประชากรที่มีหลักประกันสุขภาพ และสัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธิ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับบันทึกขอมูลสํารวจระบบ
บริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : บันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพในหัวขอรอยละของประชากรที่มี
หลักประกันสุขภาพ และสัดสวนหลักประกันสุขภาพตามสิทธิ โดยมีรายละเอียดการทํางานใน
หนาจอ ดังนี้ 

• สามารถเพิ่มรายการขอมูลได โดยการกดปุม เพ่ิม ซึ่งระบบจะเรียก
หนาจอการเพิ่มขอมูลสํารวจขึ้นมา ขอมูลที่ตองทําการกรอกเขาระบบ
ไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคนทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่มี
หลักประกันตามสิทธิ และคําอธิบายเพิ่มเติม ในสวนผลรวมของจํานวน
และรอยละระบบจะประมวลผลออกมาให 

• สามารถแกไข หรือลบรายการขอมูล ไดโดยการกดปุม แกไข หรือ ลบ 
ตามลําดับ 
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เพิ่มขอมูลสํารวจ : หลักประกันสุขภาพเพิ่มขอมูลสํารวจ : หลักประกันสุขภาพ

วันท่ีสํารวจ :
จํานวนประชากร :

ประกันสังคม :
ขาราชการ :
บัตรทอง :

อ่ืนๆ :

ขอมูลสํารวจ

บันทึก ยกเลิก

Enter Text

Enter Text

31/01/2551

Enter Text

Enter Text

Enter Text

 
รูปที่ ค-65 หนาจอการเพิ่มขอมูลสวนบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : หลักประกันสุขภาพ 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชแกไขขอมูลหรือบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอการทํางานนี้ได 2 กรณีไดแก 

1. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อแกไขรายละเอียดขอมูลที่มีอยูเดิม ซึ่งสามารถ
ทําไดโดยการกดปุม แกไข ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : : 
หลักประกันสุขภาพ 

2. การเรียกหนาจอการทํางานขึ้นมาเพื่อบันทึกรายละเอียดขอมูลใหม โดยการกดปุม 
เพิ่ม ในหนาจอการทํางานการบันทึกขอมูลสํารวจระบบบริการสุขภาพ : หลักประกันสุขภาพ 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

• ขอมูลสํารวจที่ตองทําการกรอกไดแก ไดแก วันที่สํารวจ จํานวนคน
ทั้งหมดที่สํารวจ จํานวนคนที่มีหลักประกันสุขภาพตามสิทธิ และสวน
คําอธิบายเพิ่มเติมสําหรับผูใชในกรณีที่ตองการบันทึกรายละเอียดใน
การสํารวจครั้งนั้น 

• หากตองการยืนยันการทํางานเกี่ยวกับรายการที่ทํา ใหกดปุมบันทึก 
หากตองการยกเลิกรายการทํางานใหกดปุม ยกเลิก 
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ค.5    หนาจอสวนการแสดงผล 

หนาจอการเลือกรายงาน 

 
รูปที่ ค-66 หนาจอสวนการแสดงผล : การเลือกรายงาน 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับการเลือกรายละเอียดของ
รายงานที่ตองการประมวลผลเพื่อแสดงขอมูลออกมา 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : การแสดงผล : เลือกรายงาน โดยหนาจอการทํางานแบงเปน 6 สวน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 
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o การเลือกรายงาน : ในสวนของการเลือกรายงานเปนการเลือกกลุมของ

รายงานในระบบขอมูลสุขภาพ 

• กลุมสถานะสุขภาพซึ่งก็คือ รายงานการตาย รายงานการเกิด และ
รายงานการเจ็บปวย 

• กลุมปจจัยบงชี้สุขภาพคือ รายงานพฤติกรรมสุขภาพ 

• กลุมระบบบริการสุขภาพคือ รายงานการบริการ 
o การเลือกชวงเวลา คือขอมูล ณ ชวงเวลาที่ตองการนํามาประมวลผล 

• ชวงเวลาตั้งแตวันที่ตองการประมวลผล จนถึงวันสิ้นสุดขอมูลที่ตองการ 
เชน ชวงของขอมูลเริ่มตั้งแต 01/01/2551 ถึง 31/12/2551 ซึ่งก็คือ
ขอมูลทั้งหมดที่นํามาประมวลผลอยูในชวง 1 ป 

• การจําแนกขอมูล 
 การจําแนกขอมูล : รวม คือการสรุปผลขอมูลของทั้งปรวมกัน 
ขอมูลที่ไดจะเปนผลสรุปของขอมูลในปนั้น 

 การจําแนกขอมูล : รายเดือน คือการสรุปผลของขอมูลทั้งปแต
จะแสดงใหเห็นถึงขอมูลในแตละเดือน  

o การเลือกอายุ 

• เลือกทั้งหมด คือการเลือกขอมูลทั้งหมดที่มีอยูในระบบมาประมวลผล
รวมกันโดยไมแยกตามชวงอายุ ขอมูลที่แสดงออกมาจะเปนขอมูลรวม
โดยไมทราบวาเปนชวงอายุใดบาง 

• เลือกทั้งหมดโดยกําหนดความกวางชวงอายุ คือการแบงการแสดงผล
ออกเปนชวงตามที่กําหนด เชนความกวางของชวงคือ 5 ป การ
แสดงผลก็จะเริ่มตั้งแต 0-4 ป, 5-8 ป, 9-12 ป,..., 70 ปขึ้นไป 

• เลือกเปนชวงอายุ เชนเลือกตั้งแตอายุ 5ป ถึง 10ป ขอมูลนํามา
ประมวลผลและแสดงออกมานั้นก็จะเปนของกลุมอายุที่เลือก 

o การเลือกเพศ  

• เลือกทั้งหมด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
ผลรวมของทั้งเพศหญิงและเพศชาย 

• เพศชาย ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของเพศชาย 

• เพศหญิง ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของเพศหญิง 
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o การเลือกสิทธิ 

• เลือกทั้งหมด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
ผลรวมของทุกสิทธิ ทั้งสิทธิประกันสังคม บัตรทอง ขาราชการ และ
สิทธิอ่ืนๆ 

• ประกันสังคม ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิประกันสังคม 

• บัตรทอง ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิบัตรทอง 

• ขาราชการ ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิขาราชการ 

• สิทธิอ่ืนๆ ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปนขอมูล
เฉพาะของสิทธิอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากสิทธิทั้งหมดที่กลาวมา 

o การเลือกโรค 

• โรคที่พบมากที่สุด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
อันดับโรคที่พบมากที่สุด เชนเลือกไว 5 อันดับ การแสดงผลของขอมูล
ก็จะเริ่มตั้งแตอันดับที่ 1 จนถึงอันดับที่ 5 ของโรคที่พบมากที่สุด 

• โรคที่พบนอยที่สุด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
อันดับโรคที่พบนอยที่สุด เชนเลือกไว 5 อันดับ การแสดงผลของขอมูล
ก็จะเริ่มตั้งแตอันดับที่ 1 จนถึงอันดับที่ 5 ของโรคที่พบนอยที่สุด 

• เลือกโรคที่ตองการ ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะเปน
เฉพาะโรคที่เราเลือกเทานั้น โดยสามารถกดปุม คาหาจากรายการ ก็
สามารถเลือกโรคที่ตองการจากตารางโรคได  
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หนาจอการเลือกผลสรุปทั่วไป 
 

 
รูปที่ ค-67 หนาจอสวนการแสดงผล : แสดงผลขอมูล 

 
วัตถุประสงคในการใชงาน เพ่ือใชเปนหนาจอการทํางานสําหรับการเลือกรายละเอียดของ
ผลสรุปทั่วไปที่ตองการประมวลผลเพื่อแสดงขอมูลออกมา 
รายละเอียดการทํางาน  ผูใชงานสามารถเรียกใชหนาจอนี้ไดโดยเลือกจากแผนผัง
ตนไมสวน : การแสดงผล : แสดงผลขอมูล โดยหนาจอการทํางานแบงเปน 3 สวน 
โดยมีรายละเอียดการทํางานในหนาจอ ดังนี้ 

o การเลือกชวงเวลา คือขอมูล ณ ชวงเวลาที่ตองการนํามาประมวลผล 

• ชวงเวลาตั้งแตวันที่ตองการประมวลผล จนถึงวันสิ้นสุดขอมูลที่ตองการ 
เชน ชวงของขอมูลเริ่มตั้งแต 01/01/2551 ถึง 31/12/2551 ซึ่งก็คือ
ขอมูลทั้งหมดที่นํามาประมวลผลอยูในชวง 1 ป 

• การจําแนกขอมูล 
 การจําแนกขอมูล : รวม คือการสรุปผลขอมูลของทั้งปรวมกัน 
ขอมูลที่ไดจะเปนผลสรุปของขอมูลในปนั้น 
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 การจําแนกขอมูล : รายเดือน คือการสรุปผลของขอมูลทั้งปแต
จะแสดงใหเห็นถึงขอมูลในแตละเดือน 

 การจําแนกขอมูล : รายป คือการสรุปผลแยกปนรายปในกรณี
ที่ ชวงเวลาของขอมูลที่เลือกมีความกวางตั้งแต 2 ปขึ้นไป  

o การแสดงผล ถาเลือกเรียงลําดับจากมากไปนอย ขอมูลที่แสดงผลออกมาก็จะ
เรียงรายการที่ทําการเลือกจากจํานวนที่มาก ไปยังจํานวนที่นอย หากไม
ตองการเรียงลําดับก็ไมตองเลือกในสวนนี้ 

o เลือกรายการ รายการในที่นี้แบงออกเปน 3 รายการคือ  

• หัตถการที่ใหบริการกับผูปวย  
 ทั้งหมด : การเลือกทั้งหมดขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดง
ออกมาก็จะเปนขอมูลของรายการหัตถการทั้งหมดที่อยูใน
ระบบ 

 เลือกรายการ : ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะ
เปนเฉพาะรายการหัตถการที่เราเลือกเทานั้น โดยสามารถกด
ปุม คาหาจากรายการ ก็สามารถเลือกรายการหัตถการที่
ตองการจากตารางหัตถการได 

• โรคที่พบจากผูปวยในการมาใชบริการ  
 ทั้งหมด : การเลือกทั้งหมดขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดง
ออกมาก็จะเปนขอมูลของรายการโรคทั้งหมดที่อยูในระบบ 

 เลือกรายการ : ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะ
เปนเฉพาะรายการโรคที่เราเลือกเทานั้น โดยสามารถกดปุม 
คาหาจากรายการ ก็สามารถเลือกรายการโรคที่ตองการจาก
ตารางโรคได 

• ขอมูลการใชยาที่เกิดขึ้นในการใหบริการ 
 ทั้งหมด : การเลือกทั้งหมดขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดง
ออกมาก็จะเปนขอมูลการใชยาแตละชนิดทั้งหมดที่อยูในระบบ 

 เลือกรายการ : ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดงออกมาก็จะ
เปนเฉพาะขอมูลการใชยาที่เราเลือกเทานั้น โดยสามารถกด
ปุม คาหาจากรายการ ก็สามารถเลือกรายการยาที่ตองการ
จากตารางยาได 
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ภาคผนวก ง 
เอกสารและรายงาน 

รายงานที่ใชในระบบขอมูลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค     
มีแบบฟอรมที่ใชในการแสดงผล ซึ่งฟอรมหลักที่ใชในระบบจะสามารถแสดงผลจําแนกตาม  
กลุมอายุ โรค เพศ และสิทธิ และสามารถเลือกประเภทของการจําแนกตามความตองการใชงาน
เพ่ือใหเกิดความเหมาะสมเฉพาะขอมูลที่ตองการ โดยผูใชงานจะเปนผูกําหนดขอมูลที่ตองการ
แสดงผล 

ง.1 ฟอรมรายงานหลัก 

ฟอรมรายงานหลัก เปนการแสดงผลรายงานที่จําแนกตามกลุมอายุ โรค เพศ 
และสิทธิ โดยการแสดงผลสามารถเลือกประเภทของการจําแนกตามความตองการใชงาน ซึ่ง
ฟอรมรายงานที่ไดออกแบบน้ีแสดงใหเห็นครบทุกมิติที่สามารถจําแนกได โดยสวนที่แสดงผล
ผูใชจะเปนผูกําหนดขอมูลที่ตองการแสดงผล 

 วัตถุประสงคในการใชงาน : เพ่ือใชเปนเอกสารที่แสดงรายงานที่เปนขอสรุปของ
ขอมูลสุขภาพ ในเรื่องที่ผูใชเลือกการแสดงผล 

 รายละเอียดการทํางาน : เอกสารน้ีสามารถแสดงผลออกมา ไดจากการกดปุม
แสดงไดจากหนาจอการทํางาน เลือกรายงาน หรือพิมพออกมาเปนรายงานได
ดวยการกดปุมพิมพจากหนาจอ รายงาน โดยใสขอกําหนดตามความตองการ
ตามสวนการทํางาน 
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ช่ือรายงาน : ......................................

ชาย หญงิ ประกันสังคม ขาราชการ บัตรทอง สิทธิ์อืน่ๆ

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

โรคอันดบัที่ 1.

โรคอันดบัที่ 2.

โรคอันดบัที่ 3.

โรคอันดบัที่ 4.

โรคอันดบัที่ 5.

รวม

แหลงขอมูล    : หนวยงานทีจ่ดัทํา

หมายเหต ุ     : ชวงเวลาของขอมูลทีใ่ชสรปุ

5-9

60-64

65-69

70+

10-14

รวม
สิทธิ์

...

0-4

โรคกลุมอายุ
เพศ

 
รูปท่ี ง -1 แบบฟอรมรายงานหลัก 
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จากรูป ง-1 เปนแบบฟอรมของรายงานหลัก ที่ผูใชกําหนดใหแสดงผลออกมา

ครบทุกมิติ โดยฟอรมรายงานจะแบงออกเปน 3 สวน คือ 

 สวนบนสุด เปนสวนของชื่อรายงาน 
 สวนกลาง เปนขอมูลที่เกิดจากการประมวลผลของระบบ โดยแยกตามกลุมอายุ 

โรคท่ีเปน 5 อันดับ ขอมูลแยกชาย-หญิง และแยกตามสิทธิทีใ่ชในการรักษา 
 สวนลาง เปนสวนแสดงหนวยงานที่จัดทาํขอมูลน้ีขึ้นมา และชวงเวลาของขอมูล

ที่แสดงผลในรายงาน 

ในการใชงานจริงอาจไมจําเปนตองเลือกการแสดงผลท้ังหมด ผูใชงานอาจเลือก
ใหแสดงผลเฉพาะขอมูลที่ตองใชงานเทาน้ัน เชนอาจใหแสดงผลระหวางกลุมอายุและโรค 
ระหวางเพศและโรค และอ่ืนๆ ขึ้นกับความตองการใชงานในแตละเรื่อง 
 

ง.2        ฟอรมรายงานเลือกประเภทการจําแนก 

ฟอรมรายงานเลือกประเภทการจําแนก โดยมีสวนประกอบของรายงานแบง
ออกเปน 3 สวน คือ 

 สวนบนสุด เปนสวนของชื่อรายงาน 
 สวนกลาง เปนขอมูลที่เกิดจากการประมวลผลของระบบ ประกอบดวยตาราง

แสดงผลสรุป และในบางรายงานจะมีกราฟแสดงประกอบ 
 สวนลาง เปนสวนแสดงหนวยงานที่จัดทาํขอมูลน้ีขึ้นมา และชวงเวลาของขอมูล

ที่แสดงผลในรายงาน 

การแสดงผลรายงานที่จําแนกตามการใชงานจะมีลักษณะที่แตกตางกันตาม
ขอสรุปที่ผูใชตองการ โดยมีลักษณะดังตอไปน้ี 
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o อัตราตายแบงตามเพศและกลุมอายุ 
 

ชื่อรายงาน : อตัราตายตอประชากร 1000 คน

จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา

0-4 4795 11.7 3497 9.1 8292 10.4

5-9 1360 0.6 851 0.4 2211 0.5

10-14 1573 0.6 930 0.4 2503 0.5

15-19 4779 2.0 1294 0.6 6073 1.3

20-24 5751 2.2 1702 0.7 7453 1.5

25-29 7567 2.8 2949 1.1 10516 1.9

30-34 10125 3.7 3917 1.4 14042 2.5

35-39 12056 4.3 8485 1.7 20541 3.0

40-44 13617 5.3 6040 2.2 19657 3.7

45-49 15113 6.9 7147 3.1 22260 4.9

50-54 15784 9.0 8899 4.7 24683 6.8

55-59 16158 12.4 10119 7.1 26277 9.6

60-64 16852 17.7 11595 10.9 28447 14.1

65-69 19860 24.9 15514 16.6 35374 20.4

70+ 76932 60.9 88219 51.2 165151 55.0

ไมทราบ 489 - 757 - 1246 -

รวม 222811 165.00 171915 111.2 394726 136.1

แหลงขอมูล   : กลุมภารกิจดานขอมูลขาวสารและสารสนเทศสุขภาพ สํานักนโยบายและยุทธศาสตร

หมายเหตุ      : ขอมูลป 2549

กราฟแสดงอัตราตายรายอายุและเพศตอประชากร 1000 คน

ตารางแสดงอัตราตายรายอายุและเพศตอประชากร 1000 คน
หญิง รวม

กลุมอายุ
ชาย

อัตราตายรายอายุและเพศตอประชากร 1000 คน
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รูปท่ี ง -2 ฟอรมรายงานจําแนกตามกลุมอายุ และเพศ 
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รายงานอัตราตายแบงตามเพศและกลุมอายุ ฟอรมรายงานที่ใชจะแสดงผล
จําแนกขอมูลโดยการแสดงผลระหวาง กลุมอายุ และเพศ โดยมีตารางสรุปผลเปนตัวเลข และ
กราฟเปรียบเทียบระหวางเพศหญิง และเพศชาย ในกลุมอายุเดียวกัน 

 วัตถุประสงคในการใชงาน : เพ่ือใชเปนเอกสารที่แสดงรายงานที่เปนขอสรุปของ
ขอมูลสุขภาพ ในเรื่องอัตราการตาย ซึ่งจะใชดูปญหาเฉพาะของแตละกลุม
ประชากร และใชเปนขอมูลในการปรับปรุงฐานขอมูลประชากรในระดับประเทศ
และคํานวณอายุคาดเฉลี่ย 

 รายละเอียดการทํางาน : รายงานนี้สามารถแสดงผลออกมา ไดจากการกดปุม
แสดงไดจากหนาจอการทํางาน เลือกรายงาน หรือพิมพออกมาเปนรายงานได
ดวยการกดปุมพิมพจากหนาจอ รายงาน โดยใสขอกําหนดตามความตองการ
ตามสวนการทํางาน ดังนี้ 
o การเลือกรายงาน : เลือกกลุมของรายงานสถานะสุขภาพซึง่ก็คือรายงาน

การตาย  
o การเลือกชวงเวลา : คือขอมูล ณ ชวงเวลาที่ตองการนํามาประมวลผลเริ่ม

ตั้งแต 01/01/2549 ถึง 31/12/2549 
o การเลือกอายุ : เลือกทั้งหมดโดยกําหนดความกวางชวงอายุ คือการแบง

การแสดงผลออกเปนชวงตามที่กําหนด เชนความกวางของชวงคือ 5 ป 
การแสดงผลก็จะเริ่มตั้งแต 0-4 ป, 5-8 ป, 9-12 ป,..., 70 ปขึ้นไป 

o การเลือกเพศ : เลือกทั้งชายและหญิง ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดง
ออกมาก็จะเปนทั้งของเพศหญิงและเพศชาย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 263 

o อัตราตายแบงตามโรคซึ่งเปนสาเหตุการตายและเพศ 
 

ชื่อรายงาน   :  อตัราตายตอประชากร 1000 คน ตามสาเหตุการตาย 10 อนัดับแรกแยกตามเพศ

จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา

เน้ืองอก(C00-D49) 52062 83.10 30217 97.7 21845 68.90

สาเหตตุายภายนอกของการปวยและการ

ตาย (V01-Y89)
44404 70.90 34924 113 9480 29.90

โรคตดิเชื้อและปรสิต (A00-B99) 38769 61.90 21771 70.4 16998 53.60

โรคระบบไหลเวียนโลหติ (I00-I99) 34106 54.50 19375 62.7 14731 46.50

โรคของระบบทางเดินหายใจ(J00-J98) 24120 38.50 15339 49.6 8781 27.70

โรคของระบบสืบพันธุและทางเดินปสสาวะ

 (N00-N99)
13343 21.30 6609 21.4 6734 21.20

โรคระบบยอยอาหาร(K00-K92) 13130 21.00 9020 29.2 4110 13.00

โรคของตอมไรทอ โภชนาการและเมตะ

บอลิซึม(E00-E88)
8349 13.30 3343 10.8 5006 15.80

โรคระบบประสาท(G00-G98) 5654 9.00 3475 11.2 2179 6.90

โรคเลือดและอวัยวะสรางเลือดและความ

ผิดปกตเิกี่ยวกับกลไกของภูมิคุมกัน 
584 0.90 294 1 290 0.90

รวม 234521 374.40 144367 467 90154 284.4

แหลงขอมูล : กลุมภารกจิดานขอมูลขาวสารและสารสนเทศสุขภาพ สํานักนโยบายและยุทธศาสตร

หมายเหตุ : ขอมูลป 2549

กราฟแสดงอัตราตายตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการตาย 10 อันดบัแรกแยกตามเพศ

ตารางแสดงอัตราตายตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการตาย 10 อันดบัแรกแยกตามเพศ

ชาย หญิง
สาเหตกุารตาย

รวม

อัตราตายตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการตาย 10 อันดับแรกแยกตามเพศ
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รูปท่ี ง -3 ฟอรมรายงานจําแนกตามโรคซึ่งเปนสาเหตุการตายและเพศ 
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รายงานอัตราตายแบงตามโรคซึ่งเปนสาเหตุการตายและเพศ ฟอรมรายงานท่ี
ใชจะแสดงผลจําแนกขอมูลโดยการแสดงผลระหวาง โรคที่เปนสาเหตุการตายและเพศ โดยมี
ตารางสรุปผลเปนตัวเลข และกราฟเปรียบเทียบระหวางเพศหญิง และเพศชาย ในแตละโรคท่ี
เปนสาเหตุการตาย 

 วัตถุประสงคในการใชงาน : เพ่ือใชเปนเอกสารที่แสดงรายงานที่เปนขอสรุปของ
ขอมูลสุขภาพในเรื่องอัตราการตายตามโรคที่เปนสาเหตุการตาย ขอมูลประเภท
นี้มีไวเพ่ือใชในการควบคุมโรคเปนหลัก ใชลําดับสาเหตุการตายที่สาํคัญ เพ่ือใช
ตรวจสอบสถานการณทางสุขภาพทีเก่ียวของกับสาเหตุการตาย 

 รายละเอียดการทํางาน : รายงานนี้สามารถแสดงผลออกมา ไดจากการกดปุม
แสดงไดจากหนาจอการทํางาน เลือกรายงาน หรือพิมพออกมาเปนรายงานได
ดวยการกดปุมพิมพจากหนาจอ รายงาน โดยใสขอกําหนดตามความตองการ
ตามสวนการทํางาน ดังนี้ 
o การเลือกรายงาน : เลือกกลุมของรายงานสถานะสุขภาพซึง่ก็คือรายงาน

การตาย  
o การเลือกชวงเวลา : คือขอมูล ณ ชวงเวลาที่ตองการนํามาประมวลผลเริ่ม

ตั้งแต 01/01/2549 ถึง 31/12/2549 
o การเลือกโรค : โรคท่ีพบมากที่สุด ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดง

ออกมาก็จะเปนอันดับโรคที่พบมากที่สุด เชนเลือกไว 10 อันดับ การ
แสดงผลของขอมูลก็จะเริ่มตั้งแตอันดับที ่ 1 จนถึงอันดับที่ 10 ของโรคที่
พบมากที่สุด 

o การเลือกเพศ : เลือกทั้งชายและหญิง ขอมูลที่นํามาประมวลผลและแสดง
ออกมาก็จะเปนทั้งของเพศหญิงและเพศชาย 
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o อัตราปวยจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก 
 

ช่ือรายงาน  : อัตราปวยตอประชากรแสนคนจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก

จํานวน อัตรา

1. โรคความดันโลหิตสูง 8077 819.44

2. ภาวะแทรกซอนจากการตัง้ครรภ และการคลอด 7639 775.01

3. โรคตอมไรทอ โภชนาการ และเมตาบอลิซึม 7382 748.93

4. โรคหัวใจเก่ียวเนื่องกับปอด และโรคของ                          

 การไหลเวียนโลหิตของปอด
7331 743.76

5. โรคเบาหวาน 6355 644.74

6. อาการและอาการแสดงที่ผิดปกตทิางคลินิก 5542 562.26

7. หัวใจขาดเลือด 5141 521.57

8. จิตเภท พฤตกิรรมแบบจิตเภท และความหลงผิด 4663 473.08

9. โรคตดิเชื้อในลําไสเล็ก 4372 443.56

10.โรคตดิเช้ือและปรสิตอื่น ๆ 3879 393.54

รวม 60381 6125.89

แหลงขอมูล      :       งานศูนยขอมูลขาวสารสาธารณสุขและเทคโลยีสารสนเทศ    กลุมงานพัฒนา

                                  ยุทธศาสตรสาธารณสุข สสจ.นนทบรีุ

หมายเหต ุ        :       ขอมูลป 2549

ตารางแสดงอัตราปวยตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก

สาเหตกุารตาย
รวม

 
รูปท่ี ง -4 ฟอรมรายงานจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก 

รายงานอัตราปวยจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก ฟอรมรายงานที่ใช
จะแสดงผลจําแนกขอมูลโดยการแสดงผลระหวาง โรคที่เปนสาเหตุการปวย จํานวนของผูปวย
และอัตราปวยของประชากรในแตละโรค  

 วัตถุประสงคในการใชงาน : เพ่ือใชเปนเอกสารที่แสดงรายงานที่เปนขอสรุปของ
ขอมูลสุขภาพในเรื่องอัตราการปวย ขอมูลประเภทนี้มีไวเพ่ือใชในการควบคุม
โรคเปนหลัก ใชในการจัดลาํดับของโรคตาง ๆ แสดงจํานวนผูมารับบริการแยก
ตามชนิดของโรค 

 รายละเอียดการทํางาน : รายงานนี้สามารถแสดงผลออกมา โดยใสขอกําหนด
คือชวงเวลาของขอมูลคือ 1 ป และโรคทีต่องการแสดงผลเปน 10 อันดับแรก 
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o อัตราปวยจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก รายป 
 

ช่ือรายงาน : อัตราปวยตอประชากรแสนคนจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก

จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา จํานวน อัตรา

1.โรคแทรกระหวางต้ังครรภ 
   การคลอดบุตร และระยะหลังคลอด

1,301 586.29 1,358 606.10 1,345 600.65 1,263 562.98 2,281 1012.45 1,944 863.92

2.โรคความดันโลหิตสูง 1,309 589.89 1,421 634.22 1,422 635.04 1,300 579.47 1,518 673.78 1,513 672.38

3.โรคอ่ืนๆ ของระบบยอยอาหาร 1,437 647.58 1,348 601.64 1,431 639.06 1,364 608.00 1,579 700.86 1,337 594.17

4.โรคติดเช้ืออ่ืนๆ ของลําไส 2,076 935.54 1,560 696.25 1,814 810.10 1,524 679.32 1,404 623.18 1,107 491.95

5.ระบบหายใจสวนบนติดเชื้อเฉียบพลัน    
 และโรคอื่นๆของระบบหายใจสวนบน

1,453 654.79 1346 600.74 1,148 512.67 1,103 491.66 1,020 452.74 1,045 464.40

6.โรคติดเช้ืออ่ืนๆท้ังหมดและปรสิต 1,189 535.82 910 406.15 804 359.05 701 312.47 1,229 545.51 1,023 454.62

7.ผูขับข่ีรถจักรยานยนตไดรับบาดเจ็บ     
จากอุบัติเหตุจากการขนสง

1,102 496.61 1,048 467.74 1,019 455.07 874 389.59 1,098 487.36 964 428.40

8.โรคภมูิคุมกันบกพรองจากเช้ือไวรัส     
(เอชไอวี)

952 429.01 1,101 491.40 1,180 526.96 921 410.54 1,124 498.90 884 392.85

9.สาเหตุภายนอกอื่นๆของการบาดเจ็บ     
โดยอุบัติเหตุและผลที่ตามมา

1,102 496.61 1,123 501.21 1,100 491.24 884 394.04 1,206 535.30 839 372.85

10.โรคเร้ือรังของระบบหายใจสวนลาง 742 334.38 734 327.60 941 420.23 822 366.41 1,053 467.39 783 347.97

แหลงขอมูล  :  กลุมพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด

หมายเหตุ    :  ขอมูลป 2541-2546

ป 2545

ตารางแสดงอัตราปวยของผูปวยในตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก

ตารางแสดงอัตราปวยของผูปวยในตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก
ป 2546ป 2542 ป 2543

สาเหตุการตาย

ป 2541 ป 2544

อัตราปวยตอประชากร 100,000 คน ตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก
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1.โรคแทรกระหวางต้ังครรภ 
   การคลอดบุตร และระยะหลังคลอด 

2.โรคความดันโลหิตสูง 

3.โรคอ่ืนๆ ของระบบยอยอาหาร 

4.โรคติดเช้ืออ่ืนๆ ของลําไส 

5.ระบบหายใจสวนบนติดเช้ือเฉียบพลัน
และโรคอ่ืนๆของระบบหายใจสวนบน

6.โรคติดเช้ืออ่ืนๆทั้งหมดและปรสิต 

7.ผูขับขี่รถจักรยานยนตไดรับบาดเจ็บ
จากอุบัติเหตุจากการขนสง  

8.โรคภูมิคุมกันบกพรองจากเช้ือไวรัส
(เอชไอวี) 

9.สาเหตุภายนอกอ่ืนๆของการบาดเจ็บ
โดยอุบัติเหตุและผลที่ตามมา  

10.โรคเรื้อรังของระบบหายใจสวนลาง 

 
รูปท่ี ง -5 ฟอรมรายงานจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก รายป 

รายงานอัตราปวยจําแนกตามสาเหตุการปวย 10 อันดับแรก จําแนกเปนรายป 
ฟอรมรายงานที่ใชจะแสดงผลจําแนกขอมูลโดยการแสดงผลระหวาง โรคที่เปนสาเหตุการปวย 
จํานวนของผูปวย และอัตราปวยของประชากรในแตละโรค โดยเปรียบเทียบขอมูลเปนรายป 

 



 267 

 วัตถุประสงคในการใชงาน : เพ่ือใชเปนเอกสารที่แสดงรายงานที่เปนขอสรุปของ
ขอมูลสุขภาพในเรื่องอัตราการปวย ขอมูลประเภทนี้มีไวเพ่ือใชในการควบคุม
โรคเปนหลัก ใชในการจัดลาํดับของโรคตาง ๆ แสดงจํานวนผูมารับบริการแยก
ตามชนิดของโรค และแสดงผลเปรียบเทยีบเปนรายปเพ่ือใชดูแนวโนมที่เกิดขึ้น
ภายในชวงเวลาที่ตองการเปรียบเทยีบ 

 รายละเอียดการทํางาน : รายงานนี้สามารถแสดงผลออกมา โดยใสขอกําหนด
คือชวงเวลาของขอมูลคือ 6ป ตั้งแตป 2541-2546 และโรคทีต่องการแสดงผล
เปน 10 อันดับแรกที่เปนสาเหตุมากที่สดุ 

 

ง.3        ฟอรมรายงานจากขอมูลการสํารวจ 

ฟอรมรายงานจากขอมูลการสํารวจ เปนรายงานที่ประมวลผลจากขอมูลที่ทํา
การสํารวจแบงตามเร่ืองที่ผูใชงานสนใจ โดยมีสวนประกอบของรายงานแบงออกเปน 3 สวน คือ 

 สวนบนสุด เปนสวนของชื่อรายงาน 
 สวนกลาง เปนขอมูลที่เกิดจากการประมวลผลของระบบ ประกอบดวยตาราง

แสดงผลสรุป และในบางรายงานจะมีกราฟแสดงประกอบ 
 สวนลาง เปนสวนแสดงหนวยงานที่จัดทาํขอมูลน้ีขึ้นมา และชวงเวลาของขอมูล

ที่แสดงผลในรายงาน 
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o ขอมูลการสํารวจปจจัยบงชีสุ้ขภาพ 
 

ช่ือรายงาน      :     รอยละของประชากรที่ออกกําลังกาย

กลุมอายุ รอยละ

11-14 17

15-24 31

25-59 43

60 ปขึ้นไป 9

รวมท้ังหมด 100

แหลงขอมูล : การสํารวจพฤติกรรมการออกกําลังกายของประชากร สํานักงานสถติิแหงชาติ

หมายเหตุ : ขอมูลป 2547

ตารางแสดงรอยละประชากรท่ีออกกําลังกาย

กราฟแสดงรอยละประชากรที่ออกกําลังกาย

รอยละประชากรท่ีออกกําลังกาย

15-24

31%

25-59

43%

60 ปข้ึนไป

9%
11-14

17%

11-14

15-24

25-59

60 ปข้ึนไป

 
รูปท่ี ง -6 ฟอรมรายงานจําแนกตามเรื่องท่ีสํารวจ 

รายงานที่แสดง เปนการประมวลผลจากขอสรุปที่จัดเก็บในระบบ รายงานนี้เปน
เร่ืองของประชากรที่ออกกําลังกายตามกลุมอายุ โดยมีตารางแสดงขอมูลเปนรอยละ และกราฟ
แสดงแยกตามกลุมอายุ โดยขอมูลที่แสดงเปนขอมูลในป 2547 
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ชื่อรายงาน     : รอยละของผูที่ไมสูบบุหรี่

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ

2534 26,636,025 69.54 8,453,904 44.37 18,364,479 95.40

2539 32,453,690 74.64 10,964,879 50.79 21,241,468 97.03

2544 36,473,204 77.53 13,287,025 57.07 23,218,879 97.58

2547 39,839,552 80.53 14,350,701 61.19 24,595,396 97.89

2549 40,810,256 81.06 15,410,870 63.09 25,457,950 98.00

แหลงขอมูล      :      การสํารวจพฤติกรรมการสูบบุหร่ีของประชากร สํานักงานสถิติแหงชาติและ

                                 ศูนยวิจัยและจัดการความรูเพื่อการควบคุมยาสูบ มหาวิทยาลัยมหิดล

หมายเหตุ        :       ขอมูลป 2534-2549

กราฟแสดงจํานวนและรอยละของผูไมสูบบุหรี่

ตารางแสดงจํานวนและรอยละของผูไมสูบบุหรี่

รวม
ป พ.ศ.

ชาย หญิง
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รูปท่ี ง -7 ฟอรมรายงานจําแนกตามเรื่องท่ีสํารวจ รายป 

รายงานที่ประมวลผลจากขอมูลที่ทําการสํารวจ ในเรื่องของประชากรที่ไมสูบ
บุหร่ี โดยมีตารางแสดงขอมูลเปนตัวเลข และกราฟแสดงเปรียบเทียบระหวางเพศหญิงและชาย
แยกรายป โดยมีขอมูลทั้งหมด 5 ป 

 
 
 
 



 

ภาคผนวก จ 
การสัมภาษณ 

ในสวนการสัมภาษณและเก็บขอมูล จากหนวยงานและผูปฏิบัติงานที่เกี่ยวของโดยหนวยงานและสวนงานที่เขาไปสอบถามขอมูลมี
รายละเอียดดังนี้    
ตารางที่ จ-1 กําหนดการ และหัวขอในการสัมภาษณ 

หนวยงาน รายชื่อ วันที่สัมภาษณ รายละเอียด 

270 

สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
สํานักงานปลดักระทรวง
สาธารณสุข 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.คุณพรรณาภา ผึ่งผดุง 
ผูรับผิดชอบฐานขอมูลสถานี
อนามัยและศนูยสุขภาพชุมชน  
(18 แฟม)  
: กลุมขอมูลขาวสารสุขภาพ 
 
2.คุณรุงจิตร เติมตอ ผูรับผดิชอบ
ฐานขอมูลโรงพยาบาล (12 แฟม)  
: กลุมขอมูลขาวสารสุขภาพ 
 
 
 
 

8 ม.ค.51 
 
 
 
 

15 ม.ค.51 
 
 
 

3 มี.ค.51 
 
 
 

1. ภาพรวมการใชงานขอมูลสาธารณสุข 
   - ขอมูลในระบบสาธารณสุข  
   - ความตองการใชงานขอมูลสาธารณสขุ  
2. หลักการสาธารณสุขมูลฐาน 
 
1. ความตองการใชงานขอมูลในการบรหิารงานสาธารณสุข 
2. ขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม และ 18 แฟม 
3. ขั้นตอนการรับและสงขอมูลในระบบสาธารณสุขปจจุบัน 
 
1. รหัสมาตรฐานขอมูล 
2. รูปแบบขอมูลและเอกสารในการรับสงขอมูลในระบบ 
    สาธารณสุข 
3. รายงาน สถิติและดัชนีชีว้ัดสุขภาพ 

 



 

หนวยงาน รายชื่อ วันที่สัมภาษณ รายละเอียด 
สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
สํานักงานปลดักระทรวง
สาธารณสุข 
 

 21 มี.ค.51 1. รายละเอียดและลักษณะของรายงาน สถิติและดัชนีชี้วัด 
    สุขภาพที่มีใชในหนวยงาน 
2. พันธกิจของหนวยงาน และหนาที่ความรับผิดชอบของสวน 
    งานในระบบสาธารณสุข 
3. การใชขอมูลสุขภาพในการสนับสนุนการทํางาน 
4. วิธีการเก็บขอมูล  
 

โรงพยาบาลบานแพว  คุณสุนันทษา อิ่มวิทยา  30 ม.ค.51 
 

1. ความตองการใชงานขอมูลในการบรหิารงาน 
สาขาพรอมมิตร หัวหนาฝายการพยาบาล 2. ขอมูลที่ตองสงใหกับกระทรวงสาธารณสุขและหนวยงานอื่นๆ 

และคุณวรนชุ     ในระบบสขุภาพที่เกี่ยวของ 
3. ปญหาที่เกิดจากกระบวนการจัดเตรียม และสงขอมูล 
 

โรงพยาบาลบานแพว รองผูอํานวยการโรงพยาบาล และ 
คุณศรัญญา ผูรับผิดชอบในสวน
งานขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม  

12 ก.พ.51 1. ความตองการใชงานขอมูลอื่นๆที่สามารถสนับสนุน 
สมุทรสาคร    การดําเนินงานของสถานพยาบาลโดยรวบรวม 

   จากขอมูลผูปวยทีเ่ขามารับบริการ 
2. วิสัยทัศน พันธกิจ และบทบาทภารกิจ 
3. แนวทางในการใหบริการการรักษาและการสงเสริมสุขภาพ 
4. ขอมูลสุขภาพที่ตองสงเพิ่มเติมเพื่อใชในการเบิกคาใชจาย 
    จากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  271 

 



 

หนวยงาน รายชื่อ วันที่สัมภาษณ รายละเอียด 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นนทบุร ี

คุณไชยาภรณ ใจอู  

272 

สถานีอนามัยทานสัมฤทธิ ์
 

:ศูนยขอมูลขาวสารและเทคโนโลยี
สารสนเทศ สาํนักงานสาธารณสุข
จังหวัดนนทบรุี 
 
คุณประสพโชค สุวรรณปราโมทย 
หัวหนางานสถานีอนามัย  
 

26 ก.พ.51 1. ภาพรวมลักษณะการทํางานของหนวยงาน 
2. การใชงานโปรแกรมภายในสถานีอนามัย 
3. ภาระงานในการจัดสงขอมูลรวมถึงขอจํากัดในเรื่องตางๆ 
4. แนวทางการพัฒนาระบบขอมูลสุขภาพ 
5. ความตองการใชงานขอมูลเพื่อตอบสนองพันธกิจและ 
   บทบาทหนาที่ 
6. ปญหาที่มีอยูในระบบงานสาธารณสุขในปจจุบัน รวมถึง 
    ขอเสนอแนะ และแนวทางในการแกไขปญหา 
7. รายงานและสถิตทิี่ใชในหนวยงาน และที่ใชสงใหกับ 
    กระทรวงสาธารณสุข 

สํานักงานหลักประกันสุขภาพ
แหงชาต ิ

นพ.ประจักษวิช เลบ็นาค 
ผูอํานวยการสํานักบริหารการ
ชดเชยคาบรกิาร  
 
ดร.อรรถพร ลิ้มปญญาเลิศ 
ผูเชี่ยวชาญ สาํนักบริหารการ
ชดเชยคาบรกิาร 
 

1 เม.ย.51 1. ความตองการใชงานขอมูลในการบรหิารกองทุนหลักประกัน 
    สุขภาพ 
2. รหัสมาตรฐานของขอมูล 
3. แนวทางการพัฒนาระบบขอมูลสุขภาพ 
4. ขอมูลที่ใชในการสนับสนนุการทํางานในสวนอื่นๆ 
5. ปญหาที่มีอยูในระบบงานสาธารณสุขในปจจุบัน  
    และแนวทางในการแกไขปญหา 
6. ขอมูลที่สําคัญและมีความจําเปนตองใชสําหรับคิดคาใชจาย 
    รายโรค (DRG)  
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โรงพยาบาลเกษมราษฎร 
สาขาประชาชืน่ 
 

นพ.เกรียงไกร จีระแพทย  
รองผูอํานวยการฝายแพทย 
Medical Director 
 
ผูปฏิบัติการฝายเวชระเบียนฝาย 
Medical Information System 
และสํานักคุณภาพ 

4 เม.ย.51 
 
 
 
 
 

24 ก.ค.51 
 

1. ความตองการใชงานขอมูลในการบรหิารจัดการโรงพยาบาล 
    ในดานตางๆ 
2. ภาระงานในการจัดสงขอมูลรวมถึงขอจํากัดในเรื่องตางๆ 
3. แนวทางการใชขอมูลสุขภาพในการวางแผนการจัดบริการ 
    ทางการแพทย 
 
1. ระบบสารสนเทศทีใ่ชในโรงพยาบาล 
2. รายงาน สถิติและดัชนีชีว้ัดที่มีใชในหนวยงาน 
3. รหัสมาตรฐานของขอมูล 
4. การจัดเตรียมขอมูลที่ใชในการสง และขอจํากัดของตัวขอมูล 
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ภาคผนวก ฉ 
การประเมินผล 

ในสวนการประเมินผลเปนกระบวนการตรวจสอบเพื่อประเมินคาความสัมฤทธิ์
ผลของงานวิจัย โดยการจัดงานสัมมนาเรื่องความตองการใชงานขอมูลดานสาธารณสุขเพ่ือ
กําหนดขอมูลมาตรฐานที่จําเปนสําหรับการใชงานดานสาธารณสุข ซึ่งมีตัวแทนจากหนวยงาน
ตางๆเขารวมงานดังน้ี สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
(สนย.) สํานักงานประกันสังคม สถานีอนามัยทานสัมฤทธิ์ สาธารณสุขอําเภอนนทบุรีและ
หนวยงานวิทยาลัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โดยมีรายละเอียด
เก่ียวกับกําหนดการ รายชื่อผูเขารวมงาน ขอสรุปจากการประชุม และผลการประเมินตามลําดับ
ดังนี้ 
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รายละเอียด และกําหนดการประชุม  
“นําเสนอผลงานการวิจัยและประมวลความคิดเห็น” 

ความตองการใชงานขอมูลทางดานสาธารณสุข เพ่ือกําหนดขอมูลมาตรฐานที่จําเปน
สําหรับการใชงานดานสาธารณสุข 

 

หัวขอการนําเสนอ : ผลการวิจัยสําหรับการบริหารขอมูลสถานพยาบาล 
(ความตองการใชงานขอมูลทางดานสาธารณสุข เพ่ือกําหนดขอมูลมาตรฐานที่จําเปนสําหรับ
การใชงานดานสาธารณสุข) 

วัตถุประสงค :  
เพ่ือนําเสนอผลของงานวิจัยเกี่ยวกับขอมูลที่จําเปนสําหรับการบริหารจัดการงาน

สาธารณสุข รวมทั้งรวบรวมขอเสนอแนะและความคิดเห็นจากผูที่เก่ียวของในงานสาธารณสุข 
เพ่ือนําขอสรุปที่ไดมาประยุกตใชในงานวิจัยตอไป 
เน้ือหาที่จะนําเสนอ : 

1. ภาพรวมของงานวิจัย : ที่มาและความสําคัญ  วัตถุประสงคงานวิจัย  และขอบเขต

ของงานวิจัย 
2. การดําเนินงานวิจัยที่ผานมา 
3. ภาพรวมของการใชงานขอมูลสาธารณสุขในปจจุบัน 

a) ขอมูลมาตรฐานที่มีใชงานในระบบงานสาธารณสุขปจจุบัน 
b) รายงานและสถิติที่ใชในปจจุบัน 
c) ดัชนีชี้วัดและองคประกอบระบบสุขภาพในปจจุบัน 

 
4. ผลสรุปที่ไดจากงานวิจัย 

d) ความตองการใชงานขอมูลหนวยงานที่เก่ียวของในระบบสาธารณสุข 
e) รูปแบบการรับและสงขอมูลในงานสาธารณสุข 
f) รายงานและขอมูลที่เหมาะสมและเพียงพอสําหรับตอบความตองการของ

หนวยงานที่เก่ียวของในระบบสาธารณสุข 
 
กําหนดการ : วันพุธที่ 27 สิงหาคม พ.ศ. 2551 เวลา 13.00-16.00 น.  

ณ ตึก อรุณ สรเทศน ชั้น 2 คณะวศิวกรรมศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
13.00 น.  ลงทะเบียน 
13.30 น.  กลาวเปดงาน และเริ่มตนการนําเสนอผลงานวิจัย 
14.30 น.  พักรับประทานอาหารวาง 

น.  อภิปราย ขอความคิดเห็นและขอเสนอแนะ 14.45 
16.00 น.  ปดการสัมมนา 
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สถานที่จัดงาน 
 

 
รูปท่ี ฉ -1 สถานที่จัดงาน 
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ผูเขารวมประชุม : จํานวน 14 คน ประกอบดวย ตวัแทนจากหนวยงานภาครัฐในระดับ
นโยบาย ไดแก สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ สํานักงาน
ประกันสังคม และระดับปฏบิัติการ ไดแก สถานีอนามัย สาธารณสุขอําเภอ รวมถึงหนวยงาน
วิทยาลัยวทิยาศาสตรสาธารณสุข จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และคณะผูวิจัย โดยรายชื่อของ
ผูเขารวมงานจากหนวยงานภายนอกประกอบดวย 
 
ตารางที่ ฉ-1 รายชื่อผูเขารวมงานสัมมนา 

No. ชื่อ-สกุล หนวยงาน 

1 พรรณาภา  ผึ่งผดุง 
สํานักนโยบายและยุทธศาสตร  

สํานักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข 

2 รวิวรรณ  จารุพรประสิทธิ ์
สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 

สํานักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข 

3 สุพัชรี  มีครุฑ สํานักงานประกันสังคม 

4 ประสพโชค  สุวรรณปราโมทย สถานีอนามัยทานสัมฤทธิ ์

5 วัฒนชัย  โกศยิะกุล สาธารณสุขอําเภอ 

6 วันเพ็ญ ทรงคํา 
วิทยาลัยวทิยาศาสตรสาธารณสุข 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

7 ผศ.ดร. เหรียญ  บุญดีสกุลโชค จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

8 ผศ.ดร. ปวีณา  เชาวลติวงศ จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

9 กันยา  อัครอารีย  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

10 วราภรณ  พกนนท จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

11 ศรัณย  กิจนิธิกุล จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

12 สิรวิชญ  สวางนพ จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

13 กนกวรรณ  บุนประสิทธิช์ัย  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

14 ภรณี  ประพันธวัฒนะ จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

 

จากหนวยงานที่เขารวมสัมมนาจะเห็นวาเปนตัวแทนจากกลุมผูใชงานทั้งใน
ระดับนโยบายและระดับปฏิบัติการ ซึ่งเปนหนวยงานเดียวกันกับหนวยงานที่ไดเขาไปทําการ
สัมภาษณในเรื่องความตองการใชงานขอมูลสาธารณสุข เพ่ือเปนการยืนยันวาผลลัพธที่ไดจาก
การทําวิจัยตรงกับความตองการของผูใชงานอยางแทจริง 
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สรุปผลจากการนําเสนอผลงานการวจิัยและประมวลความคิดเห็นเรื่อง  
“ความตองการใชงานขอมูลดานสาธารณสุขเพ่ือกําหนดขอมูลมาตรฐานที่จําเปน

สําหรับการใชงานดานสาธารณสุข” 
 

1. ภาพรวมระบบขอมูลในงานสาธารณสุขปจจุบัน 

ทุกหนวยงานไดรวมกันแสดงความคิดเห็นเก่ียวกับขอมูลที่มีอยูในระบบงาน
สาธารณสุขปจจุบัน ทั้งในเรื่องของความตองการขอมูลในระดับนโยบายเพื่อสนับสนุนการ
บริหารจัดการ และขอจํากัดรวมถึงปญหาตางๆในระดับปฏิบัติการที่มีหนาที่รวบรวมและจัดสง
ขอมูลดังกลาว การพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกันในงานสัมมนาทําใหผูใชงานแตละระดับ
เขาใจถึงปญหาท่ีมีอยูในปจจุบัน เพ่ือนําไปสูการแกไขและกําหนดแนวทางในการดําเนินงาน
รวมกัน โดยสามารถสรุปไดดังนี้ 
 

• ขอมูลที่มีการเรียกเก็บจากสถานพยาบาลในปจจุบันยังไมละเอียดพอกับความตองการ
ของหนวยงานเนื่องจากมีการเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยี ความกาวหนาและ
วิวัฒนาการทางการแพทย ประกอบกับขอมูลในงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคจะ
เปลี่ยนแปลงไปตามนโยบายแตละป จึงตองทําการเก็บขอมูลเพ่ิมเติมในสวนที่ผูใชงาน
ตองการ ดังน้ันลักษณะของขอมูลที่ดีควรมีรายละเอียดเพ่ือใหสามารถนําไปใชวิเคราะห
ผลไดอยางมีประสิทธิภาพ และในกรณีที่มีขอมูลเพ่ิมหรือเปลี่ยนแปลง(update)  ควร
ออกแบบใหระบบงานสามารถรองรับขอมูลและการทํางานสวนเพิ่มเติมได (plug in เขา
ไปกับโปรแกรมเดิม) เพ่ืออํานวยความสะดวกใหกับผูใชงาน และลดภาระงานการนําเขา
ขอมูลในโปรแกรมที่สรางขึ้นมาใหม 

• ในระบบการทํางานของหนวยงานสาธารณสุข(ผูที่เปนฝายรับขอมูลจากสถานพยาบาล) 
มีระบบการตรวจสอบและปองกันขอมูลที่ดี โดยมีการกําหนดอํานาจการเขาถึงขอมูล
และสิทธิการใชงานขอมูล (authority) มีลําดับชั้นในการเขาดูขอมูลตางๆของพนักงานที่
มีความเกี่ยวของ เพ่ือการกํากับ ดูแล ตรวจสอบการทํางานและเพ่ือใหขอมูลยังคง
คุณภาพและความปลอดภัย 

• การ share ขอมูลระหวางสถานพยาบาลควรคํานึงถึงสิทธิสวนบุคคลและจะตอง
พิจารณาควบคูกับพรบ.ขอมูลขาวสาร และพรบ.สุขภาพ  
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2. ผลสรุปที่ไดจากการประเมิน 

การประเมินผลในงานสัมมนาใชวิธีการตอบแบบสอบถาม โดยขอความคิดเห็น
จากผูเขารวมงาน เพ่ือสรุปภาพรวมที่ไดจากการนําเสนอผลงานวิจัย โดยมีตัวอยางใบ
ประเมินผลตามหัวขอดังรูปที่ ฉ-2  
 

ประเมินผล 

1 2 3 4 5 หัวขอเร่ือง 
ไมเห็นดวย เห็นดวย

นอย 
เห็นดวย
ปานกลาง 

เห็นดวย
มาก 

เห็นดวย
มากท่ีสุด 

 
 

ภาพรวมของกลุมรายงาน  

(1) การจําแนกกลุมรายงานที่ชัดเจน 

(2) ความครบถวนของรายงานในแตละกลุม 

(3) รายละเอียดของแตละรายงาน 

(4) ความครอบคลุมตอการนําไปใช   
    ประโยชน 

 
 

ภาพรวมกลุมขอมูล  

(1) แนวทางการไดมาของขอมูล 

(2) ความเหมาะสมของกลุมขอมูล 

(3) ความครบถวนของขอมูล 

(4) ขอมูลที่ไดตรงกับความตองการ 

ทิศทางการพัฒนาระบบขอมูลในงาน
สาธารณสุข 

 
 
 
 
 

(1) ขอมูลและรายงานที่ไดสามารถใชเปน 

    ขอมูลพ้ืนฐานในการพัฒนาเปนระบบ 

    สารสนเทศ 

      (2) ความเหมาะสมในการกําหนด 

         คุณลักษณะของขอมูล 

ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม :  
…………………………………………………………………………………………………………………………... 
…………………………………………………………………………………………………………………………... 
…………………………………………………………………………………………………………………………... 
 

รูปท่ี ฉ -2 ตัวอยางแบบประเมินผล 
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ภาพรวมของกลุมรายงาน 

ผลการประเมินภาพรวมของกลุมรายงานสรุปไดวา การจําแนกกลุมรายงานมี
ความชัดเจน มีความครบถวนของรายงานในแตละกลุม ทําใหเห็นภาพรายละเอียดของแตละ
รายงานไดเปนอยางดี รวมถึงมีความครอบคลุมตอการนําไปใชประโยชนไดในทุกระดับ โดยผล
การประเมินแสดงดังตารางที่ จ-2 
 

ตารางที่ ฉ-2 ผลการประเมินภาพรวมกลุมรายงาน 

การประเมิน ผลการประเมิน (%) 

ไมเห็นดวย 0 
เห็นดวยนอย 0 

เห็นดวยปานกลาง 8 
เห็นดวยมาก 71 

เห็นดวยมากที่สุด 21 
 
ภาพรวมของกลุมขอมูล 

ผลการประเมินภาพรวมของกลุมขอมูลสรุปไดวา ผูเขารวมงานเห็นดวยกับแนว
ทางการไดมาของขอมูล กลุมขอมูลมีความเหมาะสม ครบถวน และตรงกับความตองการใชงาน 
โดยผลการประเมินแสดงดังตารางที่ จ-3 
 

ตารางที่ ฉ-3 ผลการประเมินภาพรวมกลุมขอมูล 

การประเมิน ผลการประเมิน (%) 

ไมเห็นดวย 0 
เห็นดวยนอย 0 

เห็นดวยปานกลาง 25 
เห็นดวยมาก 54 

เห็นดวยมากที่สุด 21 
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ทิศทางการพัฒนาระบบขอมูลในงานสาธารณสุข 

ผลการประเมินทิศทางการพัฒนาระบบขอมูลในงานสาธารณสุขสรุปไดวา 
ผูเขารวมงานเห็นวาการกําหนดคุณลักษณะของขอมูลมีความเหมาะสม อีกทั้งขอมูลและรายงาน
ที่ไดสามารถใชเปนขอมูลพ้ืนฐานในการพัฒนาเปนระบบสารสนเทศท่ีดีและมีประสิทธิภาพ โดย
ผลการประเมินแสดงดังตารางที่ จ-4 

 
ตารางที่ ฉ-4 ผลการประเมินทิศทางการพัฒนาระบบขอมูลในงานสาธารณสุข 

การประเมิน ผลการประเมิน (%) 

ไมเห็นดวย 0 
เห็นดวยนอย 0 

เห็นดวยปานกลาง 8 
เห็นดวยมาก 50 

เห็นดวยมากที่สุด 42 
 

ในภาพรวมทั้งหมดของการสัมมนาผูเขารวมงานมีความเห็นวา กลุมรายงาน
และกลุมขอมูลสามารถใชเปนพื้นฐานในการพัฒนาใหเปนระบบสารสนเทศที่สามารถสนับสนุน
การดําเนินงานทางสาธารณสุขไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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ประวัติผูเขียนวิทยานพินธ 

นางสาวภรณี ประพันธวัฒนะ เกิดเม่ือวนัที่ 22 มกราคม พ.ศ. 2528 ที่โรงพยาบาล
รามาธิบดี จังหวัดกรุงเทพมหานคร สําเร็จการศึกษาในหลักสูตรปรญิญาวิศวกรรมศาสตรบัณฑิต 
สาขาวิชาวศิวกรรมอุตสาหการ คณะวศิวกรรมศาสตร สถาบันเทคโนโลยีพระจอมเกลา        
พระนครเหนอื เม่ือปการศึกษา 2549 และเขารับการศึกษาตอในหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร
มหาบัณฑิต สาขาวชิาวศิวกรรมอุตสาหการ คณะวิศวกรรมศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย    
ในปการศึกษา 2550  

ในระหวางการศึกษาในหลกัสูตรวิศวกรรมศาสตรมหาบัณฑิต ไดรับหนาที่เปนผูชวย
วิจัยในศูนยวจัิย ROM (Resource and Operation Management) ของภาควิชาวิศวกรรม
อุตสาหการ คณะวิศวกรรมศาสตร ซึ่งเปนหนวยพัฒนาศกัยภาพและสมรรถนะการบริหาร
ทรัพยากร และระบบงานเชิงบูรณาการ สําหรับหนวยงานภาคอุตสาหกรรมการผลิตและการ
บริการ ในโครงการวิจัยและพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อสนับสนุนการบริหารจัดการโรงพยาบาล 
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