
 

บทที่ 1 
บทนํา 

 
1.1 หลักการและเหตุผล 

การใหบริการทางการแพทยของประเทศไทยในปจจุบัน มีการเปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็ว 
ผูบริโภคไดหันมาใหความสนใจกับเรื่องคุณภาพและประสิทธิภาพของการใหการรักษาพยาบาล
มากขึ้น ทําใหสถานบริการทางสุขภาพตองใหความสําคัญในเรื่องการพัฒนาคุณภาพของ
โรงพยาบาลเปนอยางยิ่ง ในขณะเดียวกันโรงพยาบาลกําลังเปลี่ยนบทบาทจากระบบบริการ
สาธารณสุขแบบเดิม ที่อยูไดดวยงบประมาณจากรัฐมาเปนผูขายบริการสุขภาพใหแกรัฐ สําหรับ
ผูรับบริการตามโครงการหลักประกันสุขภาพ ผูรับบริการในกลุมสวัสดิการขาราชการ และกองทุน
อ่ืนๆ เชน บริษัทประกัน กองทุนประกันสังคม กองทุนผูประสบภัยจากรถ เปนตน ซ่ึงองคกรผูซ้ือ
บริการเหลานี้มีสัดสวนการซื้อบริการมากพอที่จะกําหนดกฎเกณฑการซื้อบริการ ทําใหโรงพยาบาล
ตองปรับระบบการทํางานใหมีประสิทธิภาพสามารถตรวจวัดการทํางานได มีมาตรฐานคุณภาพการ
บริการที่ยอมรับได มีดัชนีช้ีวัดการทํางานที่สามารถเปรียบเทียบคุณภาพและประสิทธิภาพของการ
ดําเนินงานระหวางโรงพยาบาลได ซ่ึงเกณฑกลุมวินิจฉัยโรครวม (Diagnosis Related Groups) ก็
เปนเครื่องมือหนึ่งที่ใชกําหนดมาตรฐานในการจัดสรรเงินใหแกโรงพยาบาลตามน้ําหนักการ
ใหบริการผูปวย (Relative Weight) และเปนมาตรฐานในการประเมินผลดานการรักษา การ
วินิจฉัยโรค การพัฒนาคุณภาพระบบบริการของโรงพยาบาลอีกดวย 

โรงพยาบาลเวียงสา จังหวัดนาน เปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง  ภายใตสังกัดของ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนาน สํานักงานปลัดกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข มีที่ตั้งอยูเลขที่ 
131 ถนนยันตรกิจโกศล หมูที่ 11 ตําบลกลางเวียง อําเภอเวียงสา จังหวัดนาน มีประชากรในเขต
ความรับผิดชอบประมาณ 80,936 คน มีผูมารับบริการเฉลี่ยวันละ 400 ราย มีอัตราการรับไวเปน
ผูปวยในจํานวน 16 คนตอวัน และมีจํานวนเฉลี่ยของผูปวยในที่พักรักษาตัวในหอผูปวย 49 คนตอ
วัน มีเจาหนาที่ทั้งหมด 210 คน มีวิสัยทัศนในการดําเนินงานคือ “คุณภาพคูคุณธรรม นําดานบริการ 
ประสานเปนหนึ่งกับชุมชน ทุกคนพึงพอใจ”  

เมื่อกระทรวงสาธรณสุขไดดําเนินนโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา ในเดือนตุลาคม 
พ.ศ. 2545 ไดกําหนดวิธีการจายเงินแกสถานพยาบาลเปน 2 สวนหลัก ไดแก งบประมาณเหมาจาย
ตามจํานวนประชากรที่ขึ้นทะเบียน(Capitation rate) สําหรับการดูแลสุขภาพขั้นปฐมภูมิ กับ
งบประมาณยอดรวมตามกลุมวินิจฉัยโรครวม(Global budget and diagnosis related group หรือ
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DRG) สําหรับการดูแลผูปวยใน ซ่ึงการนํากลุมวินิจฉัยโรครวมมาใชเปนเครื่องมือในการจายเงิน
คาบริการทางการแพทยและสาธารณสุขนั้นจะสงผลกระทบโดยตรงตอโรงพยาบาล เนื่องจากราคา
กลางตามกลุมวินิจฉัยโรครวมจะสามารถสะทอนและเปรียบเทียบประสิทธิภาพการบริหารจัดการ
และการใชทรัพยากรของโรงพยาบาลตางๆ ได ซ่ึงโรงพยาบาลเองก็สามารถใชกลุมวินิจฉัยโรครวม
ในการปรับปรุงประสิทธิภาพในเรื่องดังกลาวไดดวย และกลุมวินิจฉัยโรครวมยังเปนดัชนีวัดผล
ผลิตของโรงพยาบาลที่สําคัญอยางหนึ่ง แมระบบการจายเงินแกโรงพยาบาลจะเปลี่ยนไป   ดัชนีนี้ก็
ยังสามารถใชวัดประสิทธิภาพ และคุณภาพของผลผลิตของโรงพยาบาลไดตอไป   การพัฒนาระบบ
ขอมูลและสารสนเทศเพื่อใหไดดัชนีกลุมวินิจฉัยโรครวม จึงเปนประโยชนในการกระตุนคุณภาพ
ของระบบขอมูลและสารสนเทศ  และในที่สุดจะกระตุนประสิทธิภาพและคุณภาพของบริการใน
โรงพยาบาล ใหเปนประโยชนตอระบบสาธารณสุขของประเทศอยางแทจริง 
 ดวยเหตุดังกลาวขางตน ผูศึกษาจึงสนใจที่จะพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการจัดการผูปวย
ในตามเกณฑกลุมวินิจฉัยโรครวม โรงพยาบาลเวียงสา จังหวัดนาน โดยพัฒนาบนเครือขาย
อินทราเน็ต เนื่องจากเปนการนําเทคโนโลยีมาใชในการเอื้ออํานวยตอการปฏิบัติงาน และเพื่อ
สนับสนุนใหการดําเนินงานของโรงพยาบาลเปนไปอยางมีคุณภาพและประสิทธิภาพ ใหเกิดการ
กระจายของสารสนเทศเพื่อนํามาใชประโยชนในการบริหารจัดการ การวิเคราะหปญหา การ
ประเมินผลดานการรักษา  ควบคูกับการบริหารการใชทรัพยากรในการดูแลรักษาผูปวยไดอยาง
เหมาะสมตอไป    
 
1.2 วัตถุประสงค         

เพื่อพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการจัดการผูปวยในตามเกณฑกลุมวนิิจฉัยโรครวม 
โรงพยาบาลเวยีงสา จังหวัดนาน 

 
1.3 ประโยชนท่ีไดรับจากการศึกษา 

1.3.1 ไดระบบสารสนเทศเพื่อการจัดการผูปวยในตามเกณฑกลุมวินิจฉัยโรครวม โรงพยาบาล
เวียงสา จังหวัดนานที่สามารถสนับสนุนและเพิ่มประสิทธิภาพของบุคลากรในการปฏิบัติงาน 

1.3.2 ผูบริหารไดใชประโยชนจากการพัฒนาระบบ ประกอบการตัดสินใจในการบริหารจัดการ
องคกรใหมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลอยางตอเนื่อง 

1.3.3 เพื่อใชเปนตนแบบโปรแกรม ในการพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการจัดการผูปวยในตาม
เกณฑกลุมวินิจฉัยโรครวม สําหรับโรงพยาบาลอื่นๆ 
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1.4 แผนดาํเนินการ ขอบเขต และวิธีการศึกษา  
1.4.1 แผนดาํเนินการ 

1) ศึกษาปญหาในระบบงานเดิมและระบบขอมูลที่เปนอยูในปจจุบัน  
2) เก็บรวบรวมขอมูลและความตองการของผูที่เกี่ยวของ พรอมทั้งศึกษาปญหาที่ 
3) เกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน  
4) วิเคราะหระบบขอมูลในฐานขอมูลที่ใชอยูในปจจุบัน และศึกษาระบบฐานขอมูลอ่ืน

ที่เกี่ยวของ 
5) ออกแบบระบบงาน และระบบฐานขอมูลของผูใชงานระบบจากขอมูลที่รวบรวม

และวิเคราะหได 
6) พัฒนาตนแบบโปรแกรม เพื่อจัดทําระบบที่จะนําไปใชใหตรงกับความตองการ

พื้นฐานที่ระบุ พรอมทั้งเชื่อมโยงระบบฐานขอมูลเขาดวยกัน 
7) ติดตั้งและทดสอบวาระบบสามารถใชงานไดจริงหรือไม สามารถพัฒนาไดตาม

ความตองการหรือไม  สามารถทํางานไดถูกตองตามที่ระบุไวไดอยางมีประสิทธิภาพหรือไม 
8) ประเมินตนแบบโปรแกรมที่จัดทําขึ้น โดยทําการประเมินเปนระยะ รวมกับการ

แกไขปรับปรุงและพัฒนาระบบ 
9) สรุปและจัดทําเอกสารประกอบการคนควาแบบอิสระ 
10) นําเสนอรายงานการคนควาแบบอิสระ 

 
1.4.2 ขอบเขตการศกึษา 

1) ขอมูลที่นําเขาระบบเปนขอมูลที่เกิดจากการนําชุดขอมูลมาตรฐาน 12 แฟมขอมูล
ตามที่สํานักงานประกันสุขภาพไดกําหนดไว ไปประมวลผลดวยโปรแกรม DrgAudit v.6 และ Thai 
DRG Grouper(TGRP3.3.2) for Thai DRG version 3.0 เปนโปรแกรมสําเร็จรูปจากสํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ เพื่อจัดกลุมผูปวยในตามกลุมวินิจฉัยโรครวมและน้ําหนักสัมพัทธ จึง
จะไดขอมูลชุดหนึ่งชื่อ [HCODE].dbf ซ่ึงเกิดจากการประมวลผลชุดขอมูลมาตรฐานดังกลาว มาจัด
กลุมกลุมวินิจฉัยโรครวม น้ําหนักสัมพัทธ จํานวนวันนอนในโรงพยาบาล คาวันนอนมาตรฐาน คา
จุดตัดวันนอนนานเกินเกณฑ ของผูปวยในแตละรายเพื่อนําเขาระบบที่พัฒนา และนํา[HCODE].dbf 
มาเชื่อมโยงกับฐานขอมูลที่ออกแบบสําหรับใชในระบบ เชน ขอมูลตัวเลขทางการเงินที่ไดรับ
จัดสรร  ขอมูลรายชื่อโรคตามบัญชีจําแนกโรคระหวางประเทศ( ICD-10) ขอมูลรายชื่อหัตถการตาม
บัญชีรหัสหัตถการ( ICD-9-CM) เปนตน 
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2) ระบบที่พัฒนาเปนการเชื่อมโยงขอมูลที่เกี่ยวของทั้งหมด มารวบรวมในฐานขอมูล
กลางใหม โดยผานระบบจัดการฐานขอมูล MySQL 

3) เปนการพัฒนาระบบสารสนเทศในลักษณะเว็บแอพพลิเคชัน(Web Application) 
ดวย ซอฟตแวร แบบ Open source สามารถใชงานผานเว็บบราวเซอร(Web Browser) บน
ระบบปฏิบัติการ Windows 

4) มีการกําหนดสิทธิ์ผูเขาใชงานเปนระดับตางๆ ไดแก ผูดูแลระบบ, ผูบริหาร, 
เจาหนาที่บันทึกขอมูล, ผูปฏิบัติงานที่ตองการใชขอมูลสารสนเทศจากระบบ ซ่ึงสิทธิ์การเขาใชงาน
ระบบของผูใชงานแตละระดับจะไมเทากัน สามารถใชงานไดเฉพาะในสวนที่เกี่ยวของเทานั้น 

5) มีระบบการบันทึกขอมูล   การเพิ่ม  ลบ  แกไขขอมูล  การคนหา และตรวจสอบ
ขอมูล 

6) ระบบสามารถแสดงขอมูลสารสนเทศตางๆ ไดแก 
(1) ขอมูลผูปวยในแตละรายของโรงพยาบาลเวียงสา ตามกลุมวินิจฉัยโรครวม

และน้ําหนักสัมพัทธ 
(2) รายชื่อโรคตามบัญชีจําแนกโรคระหวางประเทศ( ICD-10) และรายชื่อ

หัตถการตามบัญชีรหัสหัตถการ( ICD-9-CM) 
(3) คนหาผูปวยจากรหัสโรคและรหัสหัตถการ / คนหารายชื่อโรคจากรหัสโรค 

และรายชื่อหัตการจากรหัสหัตถการ 
(4) จํานวนกลุมวินิจฉัยโรครวมของโรงพยาบาล 
(5) ขอมูลคาใชจายในการรักษาของผูปวยแตละราย จําแนกตามสิทธิการรักษา 

เปรียบเทียบกับงบจัดสรรที่ไดรับ ตอคาน้ําหนักสัมพัทธ 
(6) จํานวนคาใชจายในการรักษาพยาบาลของผูปวย จําแนกตามสิทธิการรักษา 
(7) คาน้ําหนักสัมพัทธเฉลี่ย และคาเฉลี่ยของคาน้ําหนักสัมพัทธที่ปรับคาแลว 
(8) อัตราการครองเตียง 
(9) วันนอนโรงพยาบาลเทียบกับวันนอนมาตรฐาน 
(10) ขอมูลผูปวยที่นอนโรงพยาบาลเกินวันนอนมาตรฐาน(WTLOS) และจุดตัดวัน

นอนนานเกินเกณฑ(OT) 
(11) คาใชจายสูงสุด 5 อันดับแรกของกลุมวินิจฉัยโรครวม และกลุมวินิจฉัยโรค

รวมที่พบมากที่สุด 5 อันดับแรก 
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(12) รายงานเปรียบเทียบขอมูลยอนหลัง เชน รายงานคาใชจายในการรักษาผูปวย 
รายงานงบจัดสรรที่ไดรับ รายงานกลุมวินจิฉัยโรครวม เปนรายเดือน / รายป 
ในรูปแผนภาพและตาราง 

            
1.4.3 วิธีการศึกษา 

1) ศึกษาปญหาที่เกิดขึ้นของระบบงานปจจุบัน ในการจัดการสารสนเทศผูปวยใน 
โรงพยาบาลเวียงสา จังหวัดนาน 

2) วิเคราะหระบบ เพื่อศึกษาขอมูลที่จําเปนขั้นพื้นฐานที่ผูใชตองการและสามารถ
รองรับความตองการและสนับสนุนการตัดสินใจของผูบริหารได 

3) ออกแบบระบบ ใหมีลําดับขั้นตอนที่งายตอผูใชงาน  
4) พัฒนาตนแบบโปรแกรม เพื่อจัดทําระบบที่จะนําไปใชใหตรงกับความตองการที่

ระบุ ใหผูใชทดสอบการใชงาน 
5) ทดสอบและประเมินตนแบบโปรแกรม 

 
1.5 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 

1.5.1 รายละเอียดของซอฟตแวร 
ในการศึกษาจะใชซอฟตแวรหลักในการดาํเนินการดังนี ้
1)  ระบบปฏิบัติการ (Operating System) 

- Microsoft Windows 2003 Server สําหรับเครื่องแมขาย (Server) 
- Microsoft Windows XP Professional สําหรับเครื่องลูกขาย (Client) 

2)  ระบบจัดการฐานขอมูล (Database Management System) 
- MySQL 

3)  Web Server ที่ใชสําหรับ Web Application  
- Apache  
- PHP  

4)  Web Browser 
- Internet Explorer 6.0 ขึ้นไป  

5)  เครื่องมือที่ใชพัฒนา Web Application (Development Tool) 
- Edit Plus ใชในการพัฒนา Source Code ภาษา PHP , HTML  
- Dreamweaver MX2004 ใชพัฒนา Web Page, Web Form สวนติดตอ 
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   กับผูใชงาน (User Interface) 
- Adobe Photoshop CS2 เปน Software ที่ใชตกแตงรูปภาพที่นํามาใช 
   รวมกับ Web Application 
- FusionCharts Lite (Free Version) ใชแสดงกราฟรูปแบบตางๆบนเว็บไซต  

6)  Software ที่ใชในการจัดทําเอกสารและการนําเสนอ 
- Microsoft Office 2003 เปน Software ที่ใชในการจัดทําเอกสารการคนควาแบบ
อิสระ   

 
1.5.2 รายละเอียดของฮารดแวร 

เครื่องคอมพิวเตอรที่ใชในการศึกษาและพฒันาระบบ มคีุณสมบัติดังนี ้
1)  เครื่องคอมพิวเตอรแมขาย (Server)  IBM  xseries_236 

- หนวยประมวลผลกลาง (CPU) Intel Xeon  3.0 GHz 
- หนวยความจาํหลัก  (RAM)  ไมต่ํากวา  4.0 GB. 
- หนวยความจําสํารอง (Hard Disk) ไมต่ํากวา 40 GB. 
- จอภาพชนิด LCD 17” 

2)  เครื่องคอมพิวเตอรลูกขาย ใชแบบคอมพิวเตอรชนิดพกพา (Notebook) 
- หนวยประมวลผลกลาง (CPU) Centrino  Platform 1.3 GHz 
- หนวยความจําหลัก  (RAM) ไมต่ํากวา   512   MB. 
- หนวยความจําสํารอง (Hard Disk)  ไมต่ํากวา  40 GB. 
- จอภาพชนิด LCD 14” 

  
1.6 นิยามศัพท 

กลุมวินิจฉัยโรครวม หรือ Diagnosis Related Group คือการจัดกลุมผูปวยที่มีลักษณะทาง
คลินิกและการใชทรัพยากรในการรักษาพยาบาลใกลเคียงกันไวในกลุมเดียวกัน 

ชุดขอมูลมาตรฐาน 12 แฟม หมายถึง แฟมหรือชุดขอมูลที่ประกอบกันขึ้นมาจากแหลงขอมูล 
 ยอยหลายๆ รายการ เชน ประวัติเบื้องตนของผูปวย ขอมูลดานคาใชจายในการ

รักษา ขอมูลการวินิจฉัยโรคและหัตถการ เปนตน ซ่ึงทางกระทรวงสาธารณสุข
กําหนดใหกับทางโรงพยาบาลที่รวมโครงการประกันสุขภาพจัดสงเปนประจําทุก
เดือน 
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ผูปวยใน หรือ Inpatient หมายถึง ผูปวยที่รับไวใหมานอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาลเวียงสา 
จังหวัดนาน 

 
1.7 สถานที่ท่ีใชในการดําเนินการศึกษาและรวบรวมขอมูล 

1) โรงพยาบาลเวียงสา จังหวัดนาน 
2) สํานักหอสมุด มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
3) สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการจัดการ บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 


