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บทคัดย่อ  

 
จากสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ที่มีการระบาดใหญ่ 

(Pandemic) ไปทั่วโลกตั้งแต่เดือนธันวาคม ค.ศ. 2019 เป็นต้นมา ตามประกาศขององค์การอนามัยโลกนั้น  
การน าเทคโนโลยีสารสนเทศเข้ามาใช้ถือเป็นเครื่องมือหลัก และเป็นกลยุทธ์ที่ส าคัญในการบริหารจัดการ
ระบบสุขภาพทั่วโลกให้มีประสิทธิภาพ ส าหรับประเทศไทย การประยุกต์เทคโนโลยีสารสนเทศถือเป็นส่วน
หนึ่งของนโยบาย “ไทยแลนด์ 4.0” ที่เน้นการใช้เทคโนโลยีและนวัตกรรม เพ่ือให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อการ
พัฒนาสังคม เศรษฐกิจ และระบบบริการสุขภาพยุคใหม่ ไปสู่ความมั่นคง มั่งค่ัง และยั่งยืนของประเทศ 

สารสนเทศทางการพยาบาลในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน จึงมีความส าคัญอย่างยิ่งในยุคปัจจุบัน 
เนื่องจากพยาบาลต้องมีความเชี่ยวชาญในการจัดการปัญหาสุขภาพของผู้ป่วยที่หลากหลาย รวมทั้งโรคอุบัติใหม่  
โดยพบว่า หากพยาบาลมีการจัดการภาวะฉุกเฉินของผู้ป่วย โดยน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ในการปฏิบัติ
พยาบาลร่วมกับทีมสุขภาพที่เกี่ยวข้อง จะช่วยให้เกิดผลลัพธ์ที่ดีในกระบวนการดูแล โดยสามารถเพ่ิม
ประสิทธิภาพในการให้บริการพยาบาลและการรักษา ช่วยเพ่ิมโอกาสรอดชีวิต ลดความผิดพลาดและ
ภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น เพิ่มความพึงพอใจให้กับผู้รับบริการ และช่วยให้ผู้ปฏิบัติงานท างานได้อย่างเป็น
ระบบและรวดเร็วมากขึ้น ในการดูแลช่วยเหลือผู้ป่วยในระยะเจ็บป่วยฉุกเฉิน 
ค าส าคัญ :  สารสนเทศทางการพยาบาล, ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน, ไทยแลนด์ 4.0 
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Nursing Informatics in Emergency Medical Service System 
 

   Porntip Jokkrajai*, Jutarat Poopitukkul* 

 
Abstract 

 
The outbreak of the corona virus disease 2019 (COVID-19) has become an ongoing 

pandemic around the world since December 2019, as announced by the World Health 
Organization. Information technology ( IT) has been integrated for use as a main tool and 
become a strategy to manage health systems worldwide more effectively. In Thailand, the 
application of information technology is a part of the "Thailand 4.0" policy that emphasizes 
the use of technology and innovation in order to maximize benefits for social, economic 
development and the new era of health service systems to gain stability, prosperity and 
sustainability of the country. 

Nowadays, nursing informatics is very crucial in the emergency medical service 
system. Nurses are required to build up their capacity even more to manage with complex 
health care issues including emerging diseases.  If nurses apply IT for emergency 
management in collaboration with other health professionals, this will lead to positive 
outcomes in caring process.  It will increase the efficiency of services and treatment, 
increase the survival rates, minimize potential errors and complications, increase customer 
satisfaction, as well as enhance systematic and faster work system in assisting patients with 
emergency illnesses. 
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บทน า 
นโยบาย“ไทยแลนด์  4.0”  ต้องการ

เปลี่ ยนจากการขับ เคลื่ อนประเทศไทยด้ วย
ภาคอุตสาหกรรม  ไปสู่ การขับ เคลื่ อนด้ วย
เทคโนโลยี ความคิดสร้างสรรค์และนวัตกรรม 
เปลี่ยนจากการเน้นภาคการผลิตสินค้า ไปสู่การ
เน้นภาคบริการมากข้ึน ทั้งนี้ การน านโยบายไปใช้
เพ่ือให้ เกิดผลจริง ต้องมีการพัฒนาวิทยาการ 
ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรม วิทยาศาสตร์ 
เทคโนโลยี และการวิจัยและพัฒนา (สุวิทย์ เมษินทรีย์, 
2560)  ส าหรับงานด้านสาธารณสุข สุขภาพ และ
เทคโนโลยีทางการแพทย์ เป็นหนึ่งกลุ่มเป้าหมาย
ที่จ าเป็นต้องพัฒนาเทคโนโลยีสุขภาพ เทคโนโลยี
การแพทย์  เพ่ื อยกระดับคุณ ภาพชี วิต  การ
ด าเนินการให้ระบบบริการสุขภาพมีประสิทธิภาพ 
จ าเป็นต้องใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและนวัตกรรม
สุขภาพ ในการบริหารจัดการและสนับสนุนการ
ด าเนินงาน เพ่ือเพ่ิมโอกาสให้กับประชาชนในการ
ได้รับบริการทางการแพทย์และสุขภาพที่ทันสมัย 
ทั่วถึง และเท่าเทียม (พลวรรธน์  วิฑู รกลชิต , 
2560) 

บทความวิชาการนี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
น าเสนอข้อมูลจากงานวิจัยและวรรณกรรมที่
เกี่ยวข้องกับนโยบายการใช้เทคโนโลยีในระบบ
บริการสุขภาพ  สมรรถนะด้านสารสนเทศทางการ
พยาบาล (Nursing informatics: NI) และเทคโนโลยี
ระบบการแพทย์ฉุกเฉินยุคใหม่  ที่ เกี่ยวข้องกับ
บทบาทของพยาบาลยุคไทยแลนด์ 4.0 
 

นโยบายไทยแลนด์ 4.0 กับการปฏิรูประบบ
บริการสุขภาพ 

การปฏิรูประบบการดูแลสุขภาพไปสู่ยุค
ใหม่ (Health 4.0) ในปีพ.ศ. 2560 เป็นต้นมา ถือ
เป็นองค์ประกอบที่ส าคัญส่วนหนึ่งของบริบท   
ไทยแลนด์ 4.0  การปฏิรูประบบการดูแลสุขภาพ
ในยุคใหม่นี้ จะด าเนินการเปลี่ยนแปลงระบบเดิม 
แบบ Analog ให้เป็นระบบใหม่แบบ Digital ซึ่งมี
ประสิทธิภาพและความน่าเชื่อถือมากกว่า  โดยใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศเป็นเครื่องมือหลักในการ
ปฏิรูปเทคโนโลยี ในประเทศ กลไกหลักในการ
ขั บ เคลื่ อนให้ เกิ ด  Health 4.0 ประกอบด้ วย
เทคโนโลยีส าคัญที่เป็นหลัก 7 ประการ ดังต่อไปนี้ 
(วรรษา เปาอินทร์, 2560) 

1. เว็บไซต์เครือข่ายทางสังคม (Social 
Webs and Network) เป็นที่สามารถให้ผู้รับบริการ
กับบุคลากรทางการแพทย์เชื่อมโยงและติดต่อกันได้
ผ่านทางอินเทอร์เน็ต โดยการใช้ LINE, Facebook, 
YouTube ฯลฯ ในการติดต่อสื่อสารเพ่ือดูแล
รักษาพยาบาล  ซึ่งมีค่าใช้จ่ายที่ต่ ามาก แต่มี
ประสิทธิภาพสูง ช่วยลดค่าใช้จ่ายในระบบการ
ดูแลสุขภาพได้มากข้ึน 

2. การพัฒนาโปรแกรมประยุกต์ส าหรับ
อุปกรณ์ เคลื่ อนที่  (Mobile application) เช่ น 
โท รศั พท์ มื อถื อ  แท็ บ เล็ ต  เป็ น การพั ฒ น า 
Application ลงบนสมาร์ทโฟน เช่น Application 
ที่ สนั บสนุ นการดู แลสุ ขภาพ และการเสริม
ประสิทธิภาพการให้บริการของหน่วยบริการ
สุขภาพต่างๆ สามารถนัดหมายได้แม่นย า และ
ติดต่อกับผู้ป่วยผ่าน  Mobile application ท าให้
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ผู้ป่วยที่แพทย์นัดมาตรวจไม่จ าเป็นต้องมานั่งรอ
เป็นเวลานาน  ตัวอย่างจากสถานการณ์การระบาด
ของไวรัส “COVID-19” เกิดการพัฒนาเว็บไซต์
แอพพลิ เคชัน “Covidtracker” ที่ คอยรายงาน
ข่าวสารที่ตรวจสอบแล้วเกี่ยวกับการระบาดของเชื้อ
ไวรัสโคโรน่าในประเทศไทย น าเสนอข้อมูลตามจุด
เกิดเหตุบนแผนที่ (ทีมข่าวกรุงเทพธุรกิจออนไลน์, 
2563)  และแอปพลิเคชัน “AOT Airports” และ 
“ SydeKick for ThaiFightCOVID”  ใน ก าร เก็ บ
ข้อมูลเพ่ือติดตามผู้ที่เดินทางเข้าสู่ราชอาณาจักร
ไทย เพ่ือสร้างความเชื่อมั่นในการรับมือสถานการณ์
การแพร่ระบาดของเชื้อ COVID-19  พร้อมลด
ความตระหนกให้กับภาคประชาชน  (Techsauce-
team, 2563) 

3. อินเทอร์เน็ตของสรรพสิ่ง (Internet of 
things: IoT)  หมายถึง การท าให้ทุกสิ่งเชื่อมโยงกับ

อินเทอร์เน็ต เป็นปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นจากการฝัง
อุปกรณ์สื่อสารไว้ในสิ่งของต่างๆ เพ่ือให้ส่งสัญญาณ
แก่ระบบหรือผู้ที่เกี่ยวข้องผ่านทางอินเทอร์เน็ตได้ 
โดยอุปกรณ์ที่ใช้สวมใส่ (Wearable devices) จะ
สามารถบันทึกกิจกรรมที่มีผลต่อสุขภาพ แล้วส่ง
สัญญาณเข้าสู่ระบบอินเทอร์เน็ต บันทึกเป็นข้อมูล
สุขภาพส่วนบุคคล ส่งต่อให้กับแพทย์ประจ าตัว ไป
ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล เพ่ือแนะน าการปรับ
พฤติกรรมต่อไป  หรือกรณีผู้ป่วยที่เจ็บป่วยเรื้อรัง 
ก็สามารถติดอุปกรณ์ที่สามารถส่งสัญญาณบอก  
ชีพจร อุณหภูมิร่างกายหรือตรวจจับการพลัดตก
หกล้ม เมื่อเกิดเหตุฉุกเฉินก็สามารถส่งสัญญาณไป
ยังโรงพยาบาล เพ่ือให้ส่งทีมแพทย์ฉุกเฉินมาช่วย
ดูแลได้ทันเวลา ดังแสดงในภาพที่ 1 

 
           
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 1  Wearable and flexible sensors for user-interactive health-monitoring devices 
ที่มา :  Minjeong, Seongdong & Hyunhyub (2018)    



69 |  วารสารพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลัยคริสเตียน ปีที่ 8 ฉบับที่ 1 มกราคม-มิถุนายน 2564 

4. ระบบการจัดเก็บและการประมวลผล
ข้อมู ล (Cloud computing)  เกิ ดขึ้ น ใน เครื่ อง
คอมพิวเตอร์ขนาดใหญ่ซึ่งอยู่ต่างสถานที่ หรืออาจ
อยู่ในต่างประเทศ แต่รับส่งข้อมูลกันผ่านระบบ
อินเทอร์ เน็ต ท าให้ลดค่าใช้จ่ ายการซื้อเครื่อง
คอมพิวเตอร์และระบบจัดเก็บข้อมูลขนาดใหญ่   
ลดการซื้อโปรแกรมราคาแพง เปลี่ยนเป็นการจ่าย
ค่าใช้ตามเวลา พ้ืนที่ที่ใช้งานเทคโนโลยีนี้จะท าให้
ประชาชนสามารถจัดเก็บข้อมูลสุขภาพส่วนตัวได้ 
โดยมีค่าใช้จ่ายต่ ามาก สามารถส่งต่อข้อมูลให้
แพทย์ หรือมีระบบอัตโนมัติแปลผลและวิเคราะห์ผล
เพ่ือน ามาใช้ประโยชน์ในการดูแลสุขภาพได้  

5. เทคโนโลยีการจัดเก็บข้อมูล (Big data 
and health analytics)  เป็นที่ก้าวหน้าขึ้น ท าให้
เราสามารถเก็บข้อมูลจ านวนมหาศาลไว้ได้ทั้งหมด 
โดยมีค่าใช้จ่ายต่ า ข้อมูลสุขภาพของประชาชนไทย
ทุกคนจะถูกจัดเก็บไว้ในระบบ Cloud computing 
ได้ตั้งแต่แรกเกิดจนถึงวันตาย แพทย์ที่รักษาผู้ป่วย
จะไม่ต้องเสียเวลาซักถามเรื่องราวในอดีตจากตัว
ผู้ป่วย เป็นการเพ่ิมประสิทธิภาพและคุณภาพการ
รักษา  

6. การพัฒนาหุ่นยนต์ (Robotics) ปัจจุบัน
ได้ใช้ในทางการแพทย์อีกหลายประเภท โดยเฉพาะ
หุ่นยนต์ช่วยผ่าตัด หุ่นยนต์ช่วยฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย
ของผู้ป่วย หุ่นยนต์ช่วยดูแลผู้ป่วย เช่น ผู้สูงวัย 
รวมถึงผู้ที่มีอาการเจ็บป่วยทั้งร่างกายและจิตใจ 
หุ่นยนต์ที่ท างานซ้ าๆ เช่น ท าความสะอาดห้อง 
(ก าจัดเชื้อโรค) ขนส่งอุปกรณ์และเครื่องมือทางการ
แพทย์  

7. ปัญญาประดิษฐ์ (Artificial intelligences: 
AI) เป็นโปรแกรมท่ีเขียนขึ้นมาเพ่ือให้คอมพิวเตอร์
ท างานและเรียนรู้สิ่ งต่างๆ ได้  โดยเลี ยนแบบ
ความคิดหรือพฤติกรรมของมนุษย์  บทบาทของ AI 
กับการแพทย์นั้ นมี มากขึ้ นแบบก้ าวกระโดด 
สามารถวินิจฉัยโรคมะเร็งผิวหนังจากรูปภาพ มี
ความแม่นย าในการวินิจฉัยถึงร้อยละ 95   หุ่นยนต์
เป็นผู้ช่วยผ่าตัดมีประสิทธิภาพสูง ช่วยรักษาผู้ป่วย
ในพ้ืนที่ห่างไกลด้วยระบบ Telemedicine ผู้ป่วย
สามารถถ่ายภาพโดยใช้ Smart phone ในบริเวณที่
ต้องการรักษา ซึ่ง AI สามารถวิเคราะห์และให้
ค าแนะน าในการรักษาเบื้องต้นได้    

 
พ ย าบ าล กั บ ก า รพั ฒ น าส ม ร รถ น ะด้ า น
สารสนเทศทางการพยาบาล 

ดังที่กล่าวมา พยาบาลยุคไทยแลนด์ 4.0 
จ าเป็นต้องมีสมรรถนะด้านสารสนเทศทางการ
พยาบาล (Nursing informatics) เนื่องจากในยุค
ปัจจุบันเทคโนโลยีสารสนเทศมีบทบาทเพ่ิมมากขึ้น  
ทั้ งด้ านระบบบริการสุขภาพและการปรับปรุง
คุณภาพสถานพยาบาล อัมราภัสร์ อรรถชัยวัจน์ 
(2563) อธิบายความหมายของสารสนเทศทางการ
พยาบาลว่า เป็นการบูรณาการความรู้ด้ านการ
พยาบาล (Nursing science) ด้ านสารสน เทศ 
(Information science) และด้ านคอมพิวเตอร์ 
(Computer science) ในการระบุ รวบรวม และ
จัดการกับข้อมูลข่าวสาร (วิเคราะห์) สนับสนุนการ
ปฏิบั ติ การพยาบาล (Practice)   การบริหาร 
(Administration) การศึ กษา (Education) และ
การวิจัย (Research) เพ่ือขยายองค์ความรู้ทางการ
พยาบาล และพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล เพ่ือ
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ประชาชนปลอดภัย ในสภาพสังคมยุคปัจจุบันที่มี
การเปลี่ ยนแปลงตลอด เวลา การพยาบาล
จ าเป็ นต้องใช้ เทคโนโลยีขั้นสู ง เพ่ื อปรับปรุง
คุณภาพและความปลอดภัยให้มากข้ึน (Rotegard, 
IOS Press, Skiba, Barbosa, & Alcázar, 2018) 

 
กรอบแนวคิดสารสนเทศทางการพยาบาล 

Milner (2016) ได้ก าหนดกรอบแนวคิด
สารสนเทศทางการพยาบาล และคุณสมบัติของ
พยาบาลสารสนเทศ ประกอบด้วย 1) Nursing 
science เน้นศาสตร์ทางการพยาบาลและการดูแล 
การคิดอย่างมีวิจารณญาณ การท างานร่วมกัน

แบบมืออาชีพ และการใช้กระบวนการพยาบาล 
2 ) Computer science เน้ นศาสตร์ท างด้ าน
เทคโนโลยี การประยุกต์ใช้เทคโนโลยีคอมพิวเตอร์
กับการบริการพยาบาล ทั้งแขนงการศึกษาพยาบาล
และการวิจัยทางการพยาบาล 3) Information 
science เน้นโครงสร้างข้อมูลและการประมวลผล 
การเข้าถึง และการใช้ข้อมูลสารสนเทศที่ถูกต้อง 
และ 4) Cognitive science เน้นการสื่อสารและ
การเรียนรู้ การวางแผน  เชิงกลยุทธ์ เพื่อยกระดับ
ข้อมูลน าไปสู่ความรู้และปรับปรุงการพยาบาล 
และผลลัพธ์การดูแลผู้ป่วย  ดังแสดงในภาพที่ 2 

                                        
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 2  Nursing Informatics Conceptual Model and Defining Attributes 
ที่มา :  Milner (2016) 
 

ในประเทศออสเตรเลี ย   The Health 
Informatics Society of Australia (HISA), Nursing 
Informatics Australia (NIA) and the Australian 
College of Nursing (ACN) (2017)  ได้มีแนวทาง

ความร่วมมือกันในการพัฒนาสนับสนุนการมี
บทบาทด้านสารสนเทศ เพ่ือใช้เป็นเครื่องมือส าหรับ
พยาบาลในการปรับเปลี่ยนการดูแลสุขภาพแบบ
ดิจิทัล และปรับให้มีการใช้ข้อมูลและเทคโนโลยีให้
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เหมาะสมเพ่ือให้การดูแลผู้ป่วยดีขึ้น โดยเน้นให้มี
การจัดการศึกษาเกี่ ยวกับสารสนเทศทางการ
พยาบาล (Nursing informatics: NI) มากขึ้น และ
ก าหนดเป็นมาตรฐานวิชาชีพ รวมทั้งเปิดโอกาสให้
พยาบาลมีส่วนร่วมในการตัดสินใจเชิงกลยุทธ์ ทั้งใน
ด้านการวางแผน การจัดซื้อ การจัดการเทคโนโลยี
สารสนเทศ  และการจัดท ามาตรฐานด้านข้อมูล
พยาบาลในประเทศและระหว่างประเทศ 
 
ทักษะด้าน Nursing informatics  
 สารสนเทศทางการพยาบาล จ าเป็นต้อง
มีการพัฒนาเพ่ือให้ทันต่อการเปลี่ ยนแปลง
เทคโนโลยีตลอดเวลา  และตอบสนองความ
ต้องการของผู้ป่วย   

ทักษะส าคัญด้ าน Nursing informatics  
ในปัจจุบันประกอบด้วย 10 ทักษะ  ได้แก่ (Siarri, 
2016) 

1. การใช้สื่ อสั งคมออนไลน์  (Usage of 
social media) หมายถึ ง การใช้ สื่ อสั งคมแบบ
อิเล็กทรอนิกส์ ซึ่งเป็นสื่อกลางที่ให้บุคคลทั่วไปมี
ส่วนร่วมสร้างและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นต่างๆ 
ผ่านอินเทอร์เน็ตได้  

2. การบริหารจัดการจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ 
(Email management) หมายถึง Email ที่เข้ามาใน
องค์กร เพราะ Email เป็นรูปแบบของการสื่อสาร
อย่างต่อเนื่อง ซึ่งเราไม่สามารถควบคุมการเข้ามา
ของ Email ได้ แต่เราสามารถปรับปรุงประสิทธิภาพ
การท างาน ในการที่เราจัดระเบียบการรับ Email 

การตอบกลับ และการด าเนินการต่างๆเกี่ยวกับ 
Email ได้  

3. การใช้งานสุขภาพทางไกล (Telehealth) 
หมายถึง การน าเทคโนโลยีดิจิทัลและเครือข่าย
อินเทอร์เน็ตความเร็วสูง มาใช้ในการดูแลสุขภาพ
ของประชาชนที่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่ที่ห่างไกลจาก
โรงพยาบาล หรือสถานรักษาพยาบาลต่างๆ โดย 
Telehealth จะท าให้เกิดการดูแลสุขภาพร่างกาย
อย่างทั่วถึง ลดความเหลื่อมล้ าในการเข้าถึงบริการ
ทางการแพทย์ของทุกคนในสังคมได้เป็นอย่างดี 

4. พฤติกรรมองค์การ (Organization 
behavior) หมายถึง การรับรู้ของบุคคล รวมทั้ง
ปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคลที่ปฏิบัติงานร่วมกันเป็น
กลุ่ม ส่งเสริมสัมพันธภาพระหว่างเพ่ือนร่วมงาน
แล ะผู้ บั งคั บ บั ญ ช า  ช่ ว ยท า ให้ ก ารติ ด ต่ อ
ประสานงานภายในราบรื่น 

5. การรักษาความปลอดภัยทางเทคโนโลยี 
(IT Security) หมายถึง ถูกใช้งานอย่างปลอดภัย 
ควรให้มีความปลอดภัยของข้อมูล อาจท าได้โดยการ
เปลี่ยนรหัสผ่านบ่อยครั้ง  

6. การคัดสรรเนื้อหา (Content curation) 
หมายถึง การหมั่นดูแล ทบทวน และตรวจสอบ
เนื้อหาที่เป็นข้อมูลทุกวัน  

7. ระบบส่ งข้ อความทั นที    (Instant 
messaging) หมายถึ ง ระบบการส่ งข้ อความ 
ระหว่างสองคน หรือกลุ่มคนในเครือข่ายเดียวกัน 
เช่น การส่งข้อความผ่านทางอินเทอร์เน็ต โดย
โปรแกรมท่ีท างานอาจเรียกว่า messenger 
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8. การจัดการความรู้     (Knowledge 
management) หมายถึง การรวบรวมองค์ความรู้
ที่มีอยู่ในองค์กร ซึ่งกระจัดกระจายอยู่ในตัวบุคคล 
หรือเอกสาร มาพัฒนาให้เป็นระบบ เพ่ือให้ทุกคน
ในองค์กรสามารถเข้าถึงความรู้ และพัฒนาตนเอง
ให้เป็นผู้รู้ รวมทั้งปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

9. อินเทอร์เน็ตของสรรพสิ่ง (Internet of 
things) หมายถึง การวิเคราะห์ข้อมูลจากอุปกรณ์
อัจฉริยะทั้งหลายผ่านทางอินเตอร์เน็ต สามารถเก็บ
บันทึกและแลกเปลี่ยนข้อมูลกันได้ เช่น อุปกรณ์ที่
ผู้ป่วยสวมใส่ สามารถให้บุคลากรทางการแพทย์
ช่วยเหลือผู้ป่วยได้เบื้องต้น หลีกเลี่ยงการกลับมา
รักษาซ้ าในโรงพยาบาล  

10. การเขียนบล็อก (Blogging) หมายถึง 
การใช้แพลตฟอร์มบล็อก ในการแลกเปลี่ยนความรู้ 
และให้ความช่วยเหลือกันได้ทั่วโลก   

ในต่างประเทศ El-Nagger (2016) แนะน า
การใช้สารสนเทศในการปฏิบัติพยาบาล ดังนี้ 1) มี
การวางแผนให้ความรู้แก่บุคลากรทางการพยาบาล
ล่วงหน้า 2) จัดท าเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์และ
บันทึกข้อมูลผู้ป่วยด้วยคอมพิวเตอร์ 3) เตรียม
เครื่องมืออุปกรณ์บันทึกสัญญาณชีพ การตรวจวัด
อ่ืนๆ และบันทึกลงในฐานข้อมูลของผู้ป่วย 4) ใช้
คอมพิวเตอร์พ้ืนฐานในการวางแผนการพยาบาล 
และวางแนวปฏิบัติการดูแลผู้ป่วย 5) ใช้ระบบการ
คิดเงินอัตโนมัติ  ส าหรับอุปกรณ์  หัตถการทาง
การแพทย์และทางการพยาบาล โดยสอดคล้องกับ
บันทึกทางการพยาบาล  และ 6) มีระบบการเตือน

และการแจ้งเตือนที่ปรากฏขึ้นในระหว่างการ
ท างาน 

ในประเทศไทย ชมพู  วิพุธานุพงษ์, นิตยา 
เพ็ญศิรินภา, และพาณี สีตกะลิน (2559) ท าการศึกษา
วิจัยเชิงส ารวจในพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติ งาน      
ในหอผู้ป่วย โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช จากกลุ่ม
ตัวอย่าง 336 คน  เก็บข้อมูลจากแบบสอบถาม 
ผลจากวิจัยพบว่า พยาบาลวิชาชีพมีการรู้เท่าทัน
สารสนเทศ การยอมรับการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 
และพฤติกรรมการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือ
ปฏิบัติการพยาบาลโดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ใน
ภาพรวม อยู่ในระดับมาก นอกจากนี้ ลัคนา แซ่บู่, 
เพชรน้อย สิงห์ช่างชัย, และปรัชญานันท์ เที่ยงจรรยา 
(2559) ท าการศึกษาวิจัยเชิงพรรณนา เพ่ือศึกษา
ระดับการพัฒนาตนเองด้านสารสนเทศและระดับ
การใช้สารสนเทศ รวมถึงศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างการพัฒนาตนเองด้านสารสนเทศกับการ
ใช้สารสนเทศ ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลทั่ ว ไป  ภาคใต้  กลุ่ มตั วอย่ างคือ
พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ์มากกว่า 1 ปี 
จ านวน 350 คน พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีการใช้
สารสนเทศด้านการบริหารงานการพยาบาล การ
ใช้สารสนเทศด้านการบริการพยาบาล และการใช้
สารสนเทศด้านวิชาการ ในระดับปานกลาง และ
พบว่าการพัฒนาตนเองด้านสารสนเทศของ
พยาบาลวิชาชีพ มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับการใช้
สารสนเทศตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลทั่วไป ภาคใต้ 
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พยาบาลยุคในยุคปัจจุบัน จึงจ าเป็นต้องมี
สมรรถนะด้ านสารสนเทศทางการพยาบาล 
(Nursing  informatics)    ที่ น า เท ค โ น โ ล ยี
สารสนเทศเข้ามามีบทบาทเพ่ิมมากขึ้น ในการ
ให้บริการด้านการดูแลสุขภาพ และการปรับปรุง
คุณภาพ เพ่ือส่ งเสริมสุขภาพของประชาชน 
ครอบครัว และชุมชน  โดยการประยุกต์ใช้ความรู้
สารสนเทศทางการพยาบาล ช่วยเสริมสร้าง
ศักยภาพส าหรับผู้ปฏิบัติงานด้านการดูแลสุขภาพ
ทั้งหมด โดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง โดยเฉพาะ
พยาบาลที่ ท าหน้ าที่ ด้ านการแพทย์ ฉุ ก เฉิ น
จ า เป็ น ต้ อ งมี ค วามรู้ ต าม เท ค โน โลยี ระบ บ
การแพทย์ฉุกเฉินยุคใหมด่้วย 

 
เทคโนโลยีระบบการแพทย์ฉุกเฉินยุคใหม่ 

ระบบสารสนเทศการแพทย์ฉุกเฉิน สถาบัน
การแพทย์ฉุกเฉิน (2557)  มีความส าคัญในการ
ดูแลผู้ป่วยบาดเจ็บระยะฉุกเฉิน มีการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศที่ทันสมัยเข้ามาช่วยในหลายระบบ เช่น 
ระบบการบันทึก ระบบติดตาม และน ามาใช้ในการ
รักษา การวินิจฉัย ในทุกระยะของการดูแลผู้ป่วย 
ตั้ งแ ต่ ร ะย ะก่ อ น ถึ ง โร งพ ย าบ าล  ระยะ ใน
โรงพยาบาล  และระยะฟ้ืนฟู ดังนี้  

 
 
 
 
 
 

1. ระยะก่อนถึงโรงพยาบาล (Pre-hospital) 
1.1 การแจ้งเหตุผ่านทาง   Mobile 

application 1669 
ร ะ บ บ ง าน  Mobile application 

1669 เป็นระบบงานแจ้งเหตุการแพทย์ฉุกเฉิน
ส าหรับประชาชนทั่วไป ที่ได้รับการพัฒนาขึ้นมา
โดยทีมพัฒนาระบบสารสนเทศ สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแห่งชาติ เพ่ือเพ่ิมช่องทางให้ประชาชน
ทั่วไปสามารถท าการแจ้งเหตุการแพทย์ฉุกเฉินได้
อย่างทันท่วงที ซึ่งผู้แจ้งสามารถส่งพิกัดสถานที่
เกิดเหตุที่ผู้แจ้งอยู่ในขณะนั้น และสามารถส่งรูป
ถ่ายเพ่ือแสดงสถานการณ์ที่เกิดขึ้น ณ ขณะนั้นได้
ทันที อีกทั้งยังสามารถท าการต่อสายเพ่ือแจ้งเหตุ
ได้ด้วยตนเองได้อีกด้วย  

1.2 การรับแจ้งเหตุผ่านทาง ITEMS 
Call center 2.70 

ติดตั้งระบบ ITEMS Call center 2.70  
สามารถท าได้โดย Download จากเว็บไซต์ของ
ท า งส ถ า บั น ก า ร แ พ ท ย์ ฉุ ก เฉิ น แ ห่ ง ช า ติ 
http://www.niems.go.th  เปิดระบบ ITEMS 
Call center 2.70 7. ระบบจะท าการแสดงข้อมูล
แผนที่ตามสถานที่ ที่ ได้ รับแจ้งเข้ามา พ ร้อม
รายละเอียดการแจ้งเหตุขึ้นมาทางด้านขวามือล่าง
ของแผนที่ ดังแสดงในภาพที่ 3  
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ภาพที่ 3 แสดงการรับแจ้งเหตุที่แจ้งมาจากระบบงานอื่น ผ่านทางหน้าจอ ITEMS Maps 
ที่มา :  ระบบสารสนเทศการแพทย์ฉุกเฉิน สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน (2557) 
 

2. ระยะในโรงพยาบาล (In-hospital) 
ในระยะนี้จะใช้ Hospital Information 

System (HIS) เป็นระบบหลัก และมีหลายๆ
เทคโนโลยีสารสนเทศย่อยที่เกี่ยวข้องกับการดูแล
ผู้ป่วยอุบัติเหตุ ประกอบด้วย ห้องฉุกเฉิน, ห้อง
ผ่าตัด,  แผนกรังสีเทคนิค,  หอผู้ป่วย,  Trauma 
ward  และระบบทะเบียน Registry HIS  เป็น 
Applications และเป็น Operating System ของ
โรงพยาบาล เพราะเป็นสิ่งที่ท าให้ผู้ใช้งานในแผนก
ต่างๆ ของโรงพยาบาลท างานประสานกัน เพ่ือ
ให้บริการผู้ป่วยได้รับการบริการต่อเนื่อง ตั้งแต่ต้น
จนจบ จงกลณี จันทรศิริ, สาลี สายทอง, และวิฑูร 
อักขรธีรพันธุ์ (2561)  

 
 

3. ระยะฟื้ นฟู ห รื อหลั งรั บ ไว้ ใน
โรงพยาบาล (Post-hospital) 
 เป็นระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่ใช้
ดูแลผู้ป่วยอุบัติเหตุในระยะจ าหน่ายออกจาก
โรงพยาบาล โดยการติดตามอาการในกลุ่มผู้ป่วย
ต่างๆ เช่น ผู้ป่วยบาดเจ็บที่สมอง (Traumatic 
brain injury) และการเยี่ยมบ้านในกลุ่มผู้ป่วย
บาดเจ็บไขสันหลัง (Spinal injury) โดยทีมแพทย์ 
พยาบาล และสหวิชาชีพ สามารถน าเทคโนโลยี
สารสนเทศมาใช้ปรับปรุงจัดการระบบการดูแล
ผู้บาดเจ็บและฉุกเฉินอย่างต่อเนื่อง เพ่ือช่วย   
เพ่ิมคุณภาพของการบริการให้ดีขึ้นต่อไป (จงกลณี 
จันทรศิริ, สาลี สายทอง, และวิฑูร อักขรธีรพันธุ์ 
(2561)  
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 พ ยาบ าลสามารถน า เท ค โน โลยี
สารสนเทศ เข้ามาดูแลผู้บาดเจ็บและฉุกเฉิน โดย
การบริหารจัดการระบบข้อมูล ในรูปแบบ Web 
service และมีการเชื่ อม โยงข้อมูลกับ ระบบ
สารสนเทศโรงพยาบาล เน้นการประมวลผลใน
เวลาที่เป็นปัจจุบัน Real time มีการใช้เทคโนโลยี
ช่วยในการจัดเก็บ ส่งต่อข้อมูล ที่มีการจัดเก็บ
หลากหลาย มีการก าหนดชุดข้อมูลมาตรฐาน และ
อบรมผู้ ใช้งานให้ เข้าใจตรงกันในการบันทึกที่
ถูกต้อง  และควรมีการจัดท าชุดความรู้ หรือ ใช้
หลักฐานเชิ งประจักษ์ มาช่วยสนับสนุนการ
ตัดสินใจในการพยาบาลผู้บาดเจ็บและฉุกเฉิน 

 
งานวิจัยที่ เกี่ยวข้องกับสารสนเทศทางการ
พยาบาลกับระบบการแพทย์ฉุกเฉิน 

จากการทบทวนวรรณ กรรมพบว่ า 
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับสารสนเทศทางการพยาบาล
กับระบบการแพทย์ฉุกเฉิน มีจ านวนเพ่ิมขึ้นใน
ระยะ 5 ปีที่ผ่านมา ในต่างประเทศ Girerd et al. 
(2018) ศึกษาบทบาทของเครื่องมือ IT และใช้
ประโยชน์จาก Telemedicine ในการบูรณาการ
ดูแลผู้ป่วย โดยสามารถน ามาใช้ประเมินภาวะน้ า
เกินในร่างกาย ซึ่งเป็นหนึ่งในตัวท านายอาการที่แย่
ลงในผู้ป่วยที่มีภาวะหัวใจล้มเหลว  ท าให้มีทีม    
สหสาขาวิชาชีพเข้ามามีส่วนร่วมมากขึ้น เพ่ือ
ป้องกันการเข้ารักษาตัวในโรงพยาบาลด้วยภาวะ
หั วใจล้มเหลว โดยมีระบบการแจ้งเตื อนทาง
อิเล็กทรอนิกส์และแพลตฟอร์มการสื่อสารฉุกเฉิน
เกิดขึ้น ซึ่งสามารถน ามาใช้เพ่ืออ านวยความสะดวก

ในการตรวจสอบผู้ป่วยที่บ้าน กรณีที่มีปริมาณน้ า
เกินในร่างกายจากหัวใจล้มเหลวในระยะเริ่มต้น 
การศึกษานี้แสดงให้เห็นวิธีการและขั้นตอนส าคัญ
ในการดูแลผู้ป่ วยก่อนเข้าสู่ แผนกฉุกเฉิน การ
จัดการรักษาในโรงพยาบาล และก่อนจ าหน่าย 
รวมทั้งการติดตามอาการในชุมชน โดยสหสาขา
วิชาชีพจะท างานเป็นกลุ่ม ประกอบด้วยผู้เชี่ยวชาญ
โรคหัวใจ พยาบาลเฉพาะทางหัวใจ แพทย์ฉุกเฉิน 
แพทย์หน่วยไต ร่วมท าการศึกษาทางคลินิกและ
พ้ืนฐานของผู้ป่วย และประเมินความรุนแรงของ
อาการ โดยใช้เครื่องมือและท าการตรวจสอบต่างๆ 
เพ่ือหาสาเหตุและให้ค าแนะน าการแก้ไขปริมาณน้ า
เกินในร่างกาย   

ในผู้ป่วยเรื้อรัง เช่น ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
พบว่าอาจเปลี่ยนผ่านสู่ภาวะฉุกเฉินได้ หากไม่
สามารถควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดได้ การน า IT 
มาใช้จะเป็นประโยชน์ในการลดการมารักษาซ้ าโดย
ไม่จ าเป็น  El-Sappagh, Farman, El-Masri, Kim, 
Ali, และ Kwak  (2018) ท าการพัฒนาโปรแกรม
ประยุกต์ส าหรับอุปกรณ์ เคลื่อนที่ส าหรับผู้ป่วย
โรคเบาหวาน  มีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินผู้ป่วย
โรคเบาหวานได้อย่างต่อเนื่อง และจัดกระบวนการ
จัดการด้านการดูแลสุขภาพ Mobile health (MH) 
เป็นแนวโน้มเทคโนโลยีสารสนเทศที่ เข้ามาช่วย
ผู้ป่วยเรื้อรัง และมีแนวโน้มส าหรับการวิจัยใน
อนาคตที่สามารถปรับปรุง Mobile health (MH) 
แอพพลิเคชั่นส าหรับผู้ป่วยโรคเบาหวาน เพ่ือให้
เป็นประโยชน์ต่อสุขภาวะของผู้ป่วย และการ



76 |    วารสารพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลัยคริสเตียน ปีที่ 8 ฉบับที่ 1 มกราคม-มิถุนายน 2564 

 
 
 

ประมวลผลเพ่ือการพัฒนาคุณภาพการบริการมาก
ยิ่งขึ้น 

ในประเทศไทย การศึกษาของ พีระเดช 
ส ารวมรัมย์ (2558) ที่ พัฒนาระบบติดตามพิกัด
ผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยงโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) และ
กล้ามเนื้อหั วใจตายแบบ STEMI (ST-elevated 
myocardial infarction) ที่ต้องได้รับบริการจาก
ระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉินแบบเคลื่อนที่ โดยมี
การพัฒนาระบบส าหรับรองรับการใช้งานโทรศัพท์
แบบสมาร์ ท โฟน  (Smartphone)  ที่ ใช้ ระบบ 
ปฏิ บั ติ การแอนดรอยด์   (Android operating 
system) และอุปกรณ์รับสัญญาณดาวเทียมจีพีเอส 
(GPS Satellite) ในโทรศัพท์ เพ่ือระบุพิกัดต่ าแหน่ง
ของอุปกรณ์  ณ เวลาปัจจุบัน  โดยมุ่งเน้นไปที่
ผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง Stroke and STEMI  พบว่า ระบบ
ที่พัฒนาขึ้นสามารถแสดงพิกัด อุปกรณ์อาสาสมัคร
บนแผนที่ได้จ านวน 30 คน การติดตามค้นหาผู้ป่วย
ที่ส่งสัญญาณมาแสดงผลเป็นพิกัดบนแผนที่ พบว่า
รถพยาบาลฉุกเฉินสามารถเดินทางค้นหาผู้ป่วยตาม
พิกัดแผนที่ได้ 30 คน นอกจากนั้นยังมีการพัฒนา
ระบบเวชระเบียนอีเล็กทรอนิกส์ส าหรับดูแลผู้ป่วย
กล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันของ ธีรฉัตร วังศรี 
(2557) ซึ่งโครงการนี้ ได้จัดท าขึ้นเพ่ือใช้จัดเก็บ
ข้อมูลของผู้ป่วยโรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน
ของโรงพยาบาลหัวใจกรุงเทพ โดยทีมสหวิชาชีพ 
ได้แก่ แพทย์ พยาบาล เภสัชกร ได้วางรูปแบบใน
การรักษาผู้ป่วยโรค กล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน 
ซึ่ งเดิมจัดท าอยู่ ในรูปแบบของกระดาษ ท าให้
ยุ่งยากในการดูแลและค้นหา ด้วยเหตุผลดังกล่าว 

จึงเป็นที่มาของการพัฒนาระบบให้จัดเก็บข้อมูลอยู่
ในรูปแบบอิ เล็ กทรอนิ กส์  เพ่ื อให้ สะดวกต่ อ        
การค้นหา ลดต้นทุนการใช้กระดาษ และยั ง
สามารถน าข้อมูลที่ ได้มาวิเคราะห์  เพ่ือพัฒนา
รูปแบบการดูแลผู้ป่วยโรคกล้ามเนื้อหัวใจตาย
เฉียบพลันต่อไปจึงสามารถกล่าวโดยรวมได้ว่า 
พยาบาลซึ่ งเป็นหนึ่ งในทีมบุคลากรสุขภาพ มี
บทบาทส าคัญในการพัฒนาและจัดการระบบการ
ดูแลผู้ป่ วยในระยะฉุกเฉินอย่างต่อเนื่อง ทั้ งนี้ 
จงกลณี จันทรศิริ, สาลี สายทอง, และวิฑูร อักขร
ธีรพันธุ์ (2561) ได้เสนอแนะว่าทักษะด้าน Nursing 
informatics สามารถน ามาประยุกต์ ใช้จัดการ
ระบบการดูแลผู้บาดเจ็บฉุกเฉินได้   ตั วอย่ าง
สถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) สะท้อนให้เห็นการมีส่วนร่วม
ของพยาบาลกับทุกภาคส่วน ในการแก้ไขปัญหา
การระบาดใหญ่ระดับชาติและระดับโลก โดยมี
การผสมผสานการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศที่มีอยู่ 
ให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อผู้ป่วยและทุกฝ่ายที่
เกี่ยวข้อง 

 
สรุป 

 ปั จ จุ บั น เท ค โน โล ยี ส า ร ส น เท ศ
เจริญก้าวหน้ามากขึ้น พยาบาลสามารถน ามาปรับ
ใช้ ในบริการด้ านการแพทย์ฉุก เฉิน เพ่ือเพ่ิม
คุณภาพและประสิทธิภาพในการบริการให้มากข้ึน 
โดยมุ่งเน้นการพัฒนาสมรรถนะด้านสารสนเทศ 
เพ่ือน าความรู้ ทักษะ ความสามารถเกี่ยวกับ
สารสนเทศทางการพยาบาลไปใช้ เพ่ือตอบสนอง
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การเปลี่ยนแปลงและการแก้ไขปัญหาของระบบ
สาธารณสุข ซึ่ งมี โรค อุบัติ ใหม่ เพ่ิ มขึ้นอย่ าง
ต่ อ เนื่ อ ง ทั้ งนี้ ส ถาบั นการศึ กษ าควรมี การ
ปรับเปลี่ยนการเรียนรู้ทางวิชาการ ให้สอดคล้อง
กับยุทธศาสตร์โลก โดยมีการท างานเชิงรุกใน
ระบบสุขภาพ และประยุกต์การท างานตามบริบท
ทางสังคมและสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อสุขภาพ 

 
ข้อเสนอแนะ 
1. ระดับนโยบาย ผู้บริหารองค์กรควรมี

การก าหนดนโยบายที่ชัดเจนต่อขอบเขตการน า
เทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ในการปฏิบัติพยาบาล 
รวมทั้งก าหนดมาตรการในการรักษาความลับของ
ข้อมูล เพ่ือความปลอดภัยของผู้ป่วยและทุกฝ่ายที่
เกี่ยวข้อง   

2. ระดับผู้บริหารการพยาบาล ควรมีการ
จัดท ามาตรฐานของสารสนเทศทางการพยาบาล 
สนับสนุนด้านทรัพยากรพ้ืนฐานที่จ าเป็นต่อการ
น าสารสนเทศมาใช้ เช่น ต ารา  หนังสือ และ
ฐานข้อมูลทางการพยาบาลและทางการแพทย์ 
และสนับสนุนให้บุคลากรทุกระดับมีการพัฒนา
ความรู้ ทักษะการใช้ IT รวมทั้งมีเจตคติที่ดีต่อ
สารสนเทศทางการพยาบาล 

3. ระดับบุคคล ควรมีความตระหนักและ
ความพร้อมในการน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้
ในการปฏิบัติงาน  โดยเฉพาะพยาบาลที่ปฏิบัติ
หน้าที่เกี่ยวข้องกับการแพทย์ฉุกเฉิน ควรมีการ
พัฒนาตนเอง และน าเทคโนโลยีและสารสนเทศ
มาใช้ในการพัฒนางาน เพ่ือน าไปใช้ประโยชน์ใน
การช่วยเหลือผู้เจ็บป่วยฉุกเฉิน 
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