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จกัรพงษ ์เหมรชัต์จีระกุล วท.ม
ศนูยส์ขุภาพชุมชนโรงพยาบาลสงขลา (PCU 128) กลุ่มงานเวชกรรมสงัคม 

โรงพยาบาลสงขลา จงัหวดัสงขลา

บทคดัย่อ 	 การควบคุมโรคระบาดเป็นงานที่ต้องอาศยัความรวดเรว็ ถูกต้อง และความแม่นย�ำของข้อมูลสนับสนุน การด�ำเนิน

การป้องกนัโรคทีผ่่านมา พบว่า การรวบรวม วิเคราะห์ข้อมูล ไม่ถูกต้อง แม่นย�ำ และไม่ทนัเวลา จึงมกีารพัฒนาโปรแกรม

เกบ็ข้อมูลผู้ป่วยด้วยโรคระบาดแบบครบวงจร (All DC) ส�ำหรับตดิตั้งในอปุกรณส์ื่อสารพกพา เพ่ือเพ่ิมความรวดเรว็

ในการจัดเกบ็ข้อมูลผู้ป่วย ความแม่นย�ำในการลงพิกดัต�ำแหน่งที่โรคระบาดในพ้ืนที่ เพ่ิมประสทิธภิาพในงานควบคุม

โรค และลดการใช้ทรัพยากรสิ้นเปลือง โดยน�ำไปทดลองใช้ในเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล 30 คน น�ำ

เข้าข้อมูลผู้ป่วยรายใหม่ผ่านระบบออนไลน์ และแจ้งเตอืนเจ้าหน้าที่ในพ้ืนที่ผ่านโปรแกรมไลน์ (Line) เพ่ือด�ำเนิน

การควบคุมโรคในพ้ืนที ่ จากน้ันข้อมูลการควบคุมโรคจากเจ้าหน้าทีใ่นพ้ืนทีจ่ะถูกสรปุ ประมวลผล และรายงานผลใน 

ขั้นตอนเดยีวผ่านระบบออนไลน์ แสดงผลเป็นข้อมูลรายละเอยีดผู้ป่วย พิกดัต�ำแหน่งผู้ป่วยผ่าน Google map ผลการ

ด�ำเนินการเปรียบเทยีบกบัการท�ำพิกดัในรปูแบบเดมิ พบว่า สามารถท�ำพิกดัผู้ป่วยได้แม่นย�ำ น�ำทางไปยังบ้านผู้ป่วย

ได้ถูกต้องตามต�ำแหน่งพิกดัที่บนัทกึไว้ สามารถแสดงผลรัศมกีารแพร่ระบาดของโรคได้ สามารถแสดงผลข้อมูลผู้ป่วย

พร้อมรปูภาพ รายละเอยีดการควบคุมโรค กราฟเปรียบเทยีบอตัราป่วย จ�ำนวนผู้ป่วยสะสมในแต่ละเดอืนได้ครบถ้วน 

ผลเปรียบเทยีบอตัราป่วยไข้เลือดออกก่อนและหลังใช้โปรแกรม พบว่า อตัราผู้ป่วยไข้เลือดออกลดลง เจ้าหน้าทีพ่อใจ

ระดับมาก ปัจจุบันโปรแกรมถูกน�ำไปขยายใช้ในหน่วยบริการมากขึ้น เป็นการช่วยลดขั้นตอน ลดการใช้ทรัพยากร 

เพ่ิมประสทิธภิาพการควบคุมโรค
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ผลที่ไม่ดเีทา่ที่ควร อกีทั้งการเข้าถงึและจัดเกบ็ข้อมูลของ

แต่ละสถานบริการยังไม่รวมเป็นแหล่งเดียวกนั(2) ซ่ึงส่ง

ผลให้ไม่สามารถใช้ ข้อมูลที่มี ไ ด้อย่างเต็มที่  ใน

ปีงบประมาณ 2562 จังหวัดสงขลาพบการระบาดของโรค

ตดิต่อส�ำคัญเพ่ิมขึ้นจากปี 2561 ได้แก่ โรค Melioidosis 

โรคหัด โรคชิคุนกุนยา (Chikungunya) และโรคไข้เลือด-

ออก(3) ปัญหาที่พบในการควบคุมการระบาดของโรค คือ 

การรายงานโรคไม่ทนัเวลาจึงขาดการจัดเกบ็ข้อมูลทีถู่กต้อง

แม่นย�ำ และการด�ำเนินการที่รวดเรว็จึงจ�ำเป็นอย่างย่ิงต่อ

บทน�ำ
งานควบคุมโรคระบาดเป็นงานที่ต้องอาศัยความ

รวดเร็ว ถูกต้อง และความแม่นย�ำในการด�ำเนินการ

ป้องกันโรคในพ้ืนที่ให้ทันท่วงที การน�ำเทคโนโลยีมา

ประยุกตใ์ช้ส�ำหรับงานระบาดวิทยาเป็นสิ่งที่สามารถเพ่ิม

ความส�ำเรจ็ในการควบคุมโรคได้(1) แต่เน่ืองจากข้อจ�ำกดั

บางประการ เช่น ต้นทุนเทคโนโลยี จ�ำนวนเจ้าหน้าที่ 

เป็นต้น ท�ำให้เกดิความแตกต่างในการน�ำเทคโนโลยีมา

ใช้ในบางสถานบริการ ท�ำให้การควบคุมโรคในบางพ้ืนได้
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การควบคุมการแพร่ระบาดของโรคไม่ให้ขยายการระบาด

สู่พ้ืนที่ใกล้เคียง 

ด้วยเหตุผลดังกล่าว ได้พัฒนาระบบรายงาน ระบบ

การจัดเกบ็ข้อมูล ระบบรายงานผล ในขั้นตอนเดียว มี

ต้นทุนต�่ำ ในรูปแบบโปรแกรมส�ำหรับติดตั้งในอุปกรณ์

สื่อสารพกพาเช่น มอืถอื แทป็เลต็ เป็นต้น โดยมกีารน�ำ

ระบบแจ้งเตือนผ่านโปรแกรมไลน์ (Line) มาใช้เพ่ือ

รายงานผู้ป่วย การพัฒนาระบบจัดเกบ็ข้อมูลพร้อมระบุ

พิกดัต�ำแหน่งผู้ป่วยจากรปูแบบเดมิที่ใช้การปักเขม็หมุด

สลีงในแผนทีก่ระดาษโดยเปล่ียนมาใช้ระบบ GPS (glob-

al positioning system) บนัทกึข้อมูลแบบออนไลน์ แสดง

ผลผ่าน Google map เพ่ือเพ่ิมความแม่นย�ำในการระบุ

พิกดัต�ำแหน่งผู้ป่วย ท�ำให้สามารถรายงานรายละเอยีด

ของผู้ป่วยทุกคน เช่น จ�ำนวนบ้านในพ้ืนที่เกดิโรค วันรับ

รายงาน วันควบคุมโรค รวมถึงสามารถค�ำนวณค่าดัชนี

ลูกน�ำ้ได้ทนัท ีแสดงรัศมกีารแพร่ระบาดของโรค ความชุก

ของโรคได้ในคร้ังเดียว และติดตามผู้ป่วยด้วยระบบ

น�ำทางจากต�ำแหน่งพิกดัทีบ่นัทกึไว้ ท�ำให้การตดิตามผู้ป่วย

ท�ำได้รวดเร็วย่ิงขึ้ น ซ่ึงจะส่งผลให้เกิดการควบคุมการ

ระบาดของโรคที่มปีระสทิธภิาพ

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาโปรแกรม

รวบรวมวิเคราะห์ข้อมูลโรคระบาดแบบครบวงจร (All 

DC) เพ่ิมความรวดเรว็ แม่นย�ำในการจัดเกบ็ข้อมูลผู้ป่วย 

เ พ่ิมประสิทธิผลในงานควบคุมโรคและลดการใช้

ทรัพยากรสิ้นเปลือง

วิธีการศึกษา
การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยและพัฒนา ศึกษาในพ้ืนที่

อ�ำเภอเมอืง จังหวัดสงขลา กลุ่มเป้าหมายเป็นผู้รับผดิชอบ

งานระบาดของโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบลในพ้ืนที่

อ�ำเภอเมอืง จังหวัดสงขลา จ�ำนวน 30 คน ที่คัดเลือกแบบ

เฉพาะเจาะจง เคร่ืองมอืที่ใช้ได้แก่แบบสอบถามประเมนิ

ความพึงพอใจ แบบบนัทกึข้อมูลผู้ป่วย

การวิเคราะหข์อ้มูล 

วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ 

ความถี่ และร้อยละ และวิเคราะห์ความรู้  ความเข้าใจใน

การใช้โปรแกรม การลงข้อมูลทีถู่กต้อง โดยแก้ไขปรับปรงุ

โปรแกรมจากปัญหาที่พบในระหว่างการใช้งานไปพร้อม

กนั

การศกึษาม ี3 ขั้นตอน ดงัน้ี

1. การออกแบบโปรแกรม มกีารด�ำเนินการดงัน้ี

1.1. รวบรวมปัญหาในการด�ำเนินงานการควบคุมโรค

ในพ้ืนที่ โดยอธบิายขั้นตอน วิธกีารใช้โปรแกรม การเกบ็

รวบรวมข้อมูล และการมส่ีวนร่วมในการประเมนิผลตาม

วิธกีารของ Cohen JM และ Uphoff NT(4) แก่เจ้าหน้าที่

ผู้รับผดิชอบงานระบาดจ�ำนวน 30 คน จาก โรงพยาบาล

สงเสริมสขุภาพต�ำบล (รพ.สต.) และศนูย์สขุภาพชุมชน 

(คสช.) 

1.2. ด�ำเนินการออกแบบโปรแกรมจัดเกบ็ข้อมูล 

ผู้ป่วยพร้อมเพ่ิมระบบจัดเกบ็รูปถ่าย และการระบุพิกดั

ต�ำแหน่งบ้านผู้ป่วย ระบบจองแผน ระบบค�ำนวนค่าดชันี

ลูกน�ำ้ และระบบน�ำทางด้วย google map ผ่านระบบ

ออนไลน์ (ดงัภาพที่ 1)

1.3. ออกแบบระบบวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้ เช่น ข้อมูล

ผู้ป่วยแยกหมู่บ้าน (ภาพที ่2) การคัดแยกช่วงเวลาระบาด

ออกเป็นส ี การแสดงผลในรูปแบบกราฟ ระบบรายงาน 

ผู้ป่วยแยกรายเดอืน รายปี เป็นต้น (ภาพที่ 3)

2. ทดลองใช้โปรแกรมโดยเจ้าหน้าที่ มขีั้นตอนดงัน้ี

2.1 จัดอบรมเชิงปฏบิตักิาร การใช้งานโปรแกรมแก่

เจ้าหน้าที่ผู้รับผดิชอบ จ�ำนวน 30 คน (21 แห่ง) ในเขต

พ้ืนที่อ�ำเภอเมอืง จังหวัดสงขลา และมกีารทดสอบการลง

ข้อมูลผู้ป่วยในชุมชน เพ่ือให้เกดิความเข้าใจและสามารถ

น�ำเทคโนโลยีดิจิตอลมาใช้ในระบบงานระบาดในแต่ละ

สถานบริการได้อย่างถูกต้องและมีประสทิธภิาพ

การใช้โปรแกรมในพ้ืนที่รับผิดชอบ โดยเจ้าหน้าที่

ด�ำเนินการดงัน้ี

1) ผู้ป่วยรายใหม่ถูกรายงานผ่านระบบออนไลน์ โดย

ข้อมูลผู้ป่วยจะถูกจัดเกบ็ในระบบออนไลน์และรายงาน
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แจ้งเตอืนพ้ืนที่ผ่านระบบไลน์ 

2) เจ้าหน้าที่ในพ้ืนที่ได้รับข้อมูลและลงพ้ืนที่ตาม

มาตรการควบคุมโรค โดยเจ้าหน้าที่จะลงข้อมูลการ

ควบคุมโรคผ่านโปรแกรมในระบบออนไลน์

3) ข้อมูลการควบคุมโรคจากเจ้าหน้าที่ในพ้ืนที่จะถูก

สรุป ประมวลผล และรายงานผลในขั้นตอนเดียวผ่าน

ระบบออนไลน์ โดยจะแสดงผลเป็นข้อมูลรายละเอียด 

ผู้ป่วย พิกดัต�ำแหน่งผู้ป่วยผ่าน Google map และการ

รายงานผลเช่นจ�ำนวนผู้ป่วย อตัราป่วย เป็นต้น

ภาพที ่1 ตวัอย่างหนา้จอการใชง้านของโปรแกรม ALLDC

หมายเหต:ุ ก. พิกดับ้านผู้ป่วยพร้อมระบบน�ำทาง ตั้งค่ารัศมี        ข. ตวัอย่างแสดงข้อมูลผู้ป่วยบนพิกดั

ภาพที ่2 การแสดงพกิดัผูป่้วยแยกสีตามระยะเวลาการระบาด 
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3. ประเมนิผล การใช้โปรแกรมโดย

3.1 ประเมินความถูกต้องของข้อมูลที่เจ้าหน้าที่ลง

ข้อมูล

3.2 ประเมนิความพึงพอใจการใช้งานโปรแกรมของ

เจ้าหน้าที่

3.3 เปรียบเทยีบอตัราป่วยก่อนและหลังใช้โปรแกรม 

3.4 ทดสอบความแม่นย�ำของพิกดับ้านผู้ป่วย

ภาพที ่3 การแสดงผลและวิเคราะหข์อ้มูลในรูปแบบกราฟ: (ก) รายพื้ นที ่และ (ข) จ�ำนวนผูป่้วยรายเดือน

(ก)

(ข)

อตั
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ป่
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ต่
อแ

สน
ป

ระ
ชา

กร

อตัราป่วย

อตัราป่วยปี 2560 [โรคไข้เลือดออก]

จ�ำนวนผู้ป่วยปี 2557
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ผลการศึกษา
1. ผลการออกแบบโปรแกรม ได้โปรแกรมรวบรวม 

วิเคราะห์ข้อมูลโรคระบาดแบบครบวงจร (ALL DC) 

ส�ำหรับพร้อมตดิตั้งในโทรศพัทม์อืถอื ประกอบด้วยเมนู

บนัทกึข้อมูล 8 เมนู ได้แก่ ข้อมูลผู้ป่วยรายใหม่ จองแผน

พ่นยุง การควบคุมโรค พิกดับ้านผู้ป่วย ผลส�ำรวจลูกน�ำ้ 

แผนที่โรคระบาด และ Stop TB

2. ผลการลงข้อมูลผู้ป่วยพร้อมพิกดัและรปูถ่ายผ่าน

โปรแกรมเกบ็ข้อมูลผู้ป่วยด้วยโรคระบาดแบบครบวงจร 

(All DC) พบว่า รพสต. และ ศสช จ�ำนวน 21 แห่ง 

สามารถลงข้อมูลผู้ป่วยได้ 873 คน และสามารถลงข้อมูล

ครบถ้วนสมบูรณ ์

3. ผลการประเมินการใช้โปรแกรมพบว่า มีการน�ำ

โปรแกรมมาใช้ได้อย่างมปีระสทิธผิลและผลการด�ำเนิน-

การเมื่อเปรียบเทียบกับการท�ำพิกัดของต�ำแหน่งใน 

รปูแบบเดมิ พบว่าสามารถท�ำพิกดัผู้ป่วยได้แม่นย�ำ โดย

จากการน�ำไปใช้ในพ้ืนที่จริงพบว่าโปรแกรมสามารถ

น�ำทางไปยังบ้านผู้ป่วยได้ถูกต้องตามต�ำแหน่งพิกัดที่

บนัทกึไว้ พร้อมทั้งสามารถแสดงผลรัศมกีารแพร่ระบาด

ของโรคและข้อมูลผู้ป่วยได้ถูกต้อง 

การรายงานผลการลงข้อมูล พบว่า สามารถแสดงผล 

กราฟเปรียบเทยีบอตัราป่วย จ�ำนวนผู้ป่วยสะสมในแต่ละ

เดอืนได้ครบถ้วนสมบูรณ ์(ภาพที่ 4)

ภาพที ่4 แสดง (ก) ผลการรายงานกราฟเปรียบเทียบอตัราผูป่้วย และ (ข) จ�ำนวนผูป่้วยสะสม

(ก)

(ข)

จ�ำนวนผูป่้วยรายเดือน

พ.ค.:
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การเปรียบเทยีบอตัราป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกของ

ศนูย์สขุภาพชุมชน (ตารางที่ 1) พบว่า อตัราป่วยปี 2562 

ลดลงจากปี 2559 ร้อยละ 35

การประเมินความพึงพอใจต่อการใช้โปรแกรมของ  

เจ้าหน้าที่ 30 คน จาก พบมีความพึงพอใจระดับมาก  

ร้อยละ 100 จึงสรุปได้ว่าโปรแกรมที่มีการพัฒนาขึ้ น

สามารถรวบรวม วิเคราะห์ข้อมูลโรคระบาดได้แบบครบ

วงจรและสามารถแสดงผลข้อมูลผู้ป่วยพร้อมรูปภาพ  

รายละเอยีดการควบคุมโรค กราฟเปรียบเทยีบอตัราป่วย 

จ�ำนวนผู้ป่วยสะสมในแต่ละเดอืนได้ครบถ้วน อตัราป่วย

ไข้เลือดออกหลังใช้โปรแกรม ลดลงร้อยละ 35 และ 

เจ้าหน้าที่ทุกคนพึงพอใจระดบัมาก ปัจจุบนัโปรแกรมถูก

น�ำไปใช้ใน รพ.สต./PCU ทั้งหมด 21 แห่ง

ตารางที ่1 อตัราป่วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออกปี 2559-2562

                         ปี	                           จ�ำนวนผู้ป่วย (คน)	       อตัราต่อแสนประชากร

2559	 91	 357.36

2560	 62	 243.84

2561	 69	 270.97

2562	 59	 231.7

วิจัยในช่วงแรกพบปัญหา ความครบถ้วน ในการลงข้อมูล

ของเจ้าหน้าที่ เน่ืองจากความไม่ช�ำนาญในการลงข้อมูล

ผ่านโทรศพัทม์อืถอื และยังไม่คุ้นชินกบัเมนูในโปรแกรม 

จึงมีการทบทวนขั้นตอนวิธีการในการลงข้อมูลให้เจ้า-

หน้าที่เป็นประจ�ำ และสามารถสอบถามมายังผู้วิจัยได้

ตลอดผ่านทางโทรศพัทแ์ละโปรแกรมไลน์ 

การศึกษาน้ีแสดงให้เห็นว่าการน�ำโปรแกรมมา 

ทดลองใช้กบัโรคไข้เลือดออก ในพ้ืนทีอ่ �ำเภอเมอืง จังหวัด

สงขลา สามารถลดอตัราป่วยลงได้ โดยอาจมีผลมาจาก 

การบูรณาการงานหลายด้าน เช่น การลงข้อมูลที่ครบถ้วน

ทนัเวลา การส่งต่อข้อมูลที่รวดเรว็ ต�ำแหน่งการเกดิโรคที่

แม่นย�ำ และความรวดเรว็ในการลงพ้ืนที่ของเจ้าหน้าที่ 

นอกจากน้ีโปรแกรมช่วยลดค่าใช้จ่ายในด้านเอกสารสิ้น

เปลือง เช่น ข้อมูลผู้ป่วย ใบส�ำรวจลูกน�ำ้ เอกสารสอบสวน

โรค เอกสารจองแผนพ่นยุง แผนที่กระดาษ โดยเปล่ียน

เป็นรปูแบบออนไลน์

ขอ้เสนอแนะ

1. จัดอบรมเจ้าหน้าที่ผู้ปฏบิตังิาน โดยแนะน�ำตั้งแต่

ขั้นตอนการเปิดโปรแกรม และลงข้อมูลทลีะเมนู และควร

วิจารณ์
การควบคุมโรคในอดตีที่ผ่านมาใช้การเขยีนข้อมูลลง

ในเอกสารกระดาษ สแกนส่งต่อผ่านทางจดหมาย

อเิลก็ทรอนิกส ์ซ่ึงเจ้าหน้าที่ผู้รับสารจะต้องน�ำข้อมูลมาลง

โปรแกรม Microsoft Excel เพ่ือเกบ็ข้อมูล และค�ำนวณ

หาค่าตวัแปรต่างๆ ส่งข้อมูลเพ่ือประสานไปยังหน่วยงาน

รับผดิชอบอกีต่อหน่ึง จากน้ันจึงลงพ้ืนที่เพ่ือควบคุมโรค 

ซ่ึงต้องใช้เวลาในการค้นหาต�ำแหน่งระบาด และใช้วิธกีาร

ปักหมุดลงบนแผนที่ท�ำให้ไม่สามารถทราบต�ำแหน่ง 

การระบาดที่ชัดเจนได้ ส่งผลให้การควบคุมโรคไม่แม่นย�ำ 

ไม่ทนัเวลา ยากต่อการวางแผนการควบคุมโรค

การน�ำโปรแกรมมาใช้ในการควบคุมโรคท�ำให้การ

รายงานโรคทนัเวลา ครบถ้วน ถูกต้อง และแม่นย�ำมาก

ขึ้น เน่ืองจากมกีารส่งข้อมูลที่รวดเรว็ผ่านระบบออนไลน์

ในขั้นตอนเดียว โดยโปรแกรมจะแจ้งเตือนข้อมูลผู้ป่วย

ผ่านระบบไลน์ ท�ำให้เจ้าหน้าที่ทุกฝ่ายสามารถทราบ 

รายละเอยีดผู้ป่วยได้พร้อมกนั มกีารเพ่ิมความแม่นย�ำของ

ต�ำแหน่งระบาดโรคด้วยระบบ GPS และสามารถน�ำทาง

ไปยังต�ำแหน่งระบาดได้ผ่านระบบ Google map แต่การ
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จัดอบรมในช่วงแรกอย่างน้อยทุก 3 เดอืน

2. โปรแกรมสามารถเกบ็ข้อมูลโรคได้ทุกโรค โดย

สามารถเพ่ิมช่ือโรคและปรับปรุงเพ่ิมเติมโปรแกรม 

ให้เหมาะสมกบัโรคอบุตัใิหม่ได้

3. เปิดระบบน�ำทางในโทรศัพท์ก่อนใช้โปรแกรม 

เน่ืองจากจะต้องใช้ในการบันทกึพิกดั และต้องแน่ใจว่า

พิกดัที่ได้เป็นพิกดัต�ำแหน่งที่ถูกต้อง โดยกดซ�ำ้ที่ขั้นตอน

ค้นหาต�ำแหน่ง 

กิตติกรรมประกาศ
การวจิยัเรือ่ง โปรแกรมควบคมุโรคระบาดแบบครบ

วงจร (All DC) สามารถด�ำเนินการจนส�ำเรจ็ลลุ่วงดว้ยดี 

เนือ่งจากไดร้บัความอนุเคราะหแ์ละสนบัสนุนเป็นอย่างดี

ย่ิงจาก คณุชยัวฒัน ์แพทยพ์งศ์ นกัวชิาการสาธารณสขุ-

ช�ำนาญการ กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค  

โรงพยาบาลสงขลา ทีไ่ดก้รุณาใหค้�ำปรึกษา ความรู ้ขอ้คิด 

ค�ำแนะน�ำ และปรบัปรุงแกไ้ขขอ้บกพร่องต่างๆ จนการ

วิจยัครัง้น้ีส�ำเร็จเรียบรอ้ยดว้ยดี ผูว้ิจยัขอขอบคุณเป็น

อย่างสงูไว ้ณ ทีน้ี่

ขอขอบคณุ ส�ำนกังานสาธารณสขุอ�ำเภอเมืองสงขลา 

ทีไ่ดอ้นุเคราะห์สถานทีจ่ดัการประชุมอบรมปฏิบติัการ 

ตลอดงานวจิยัน้ีจนเสรจ็ส้ินดว้ยดี

ขอขอบคณุ กลุ่มงานการพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล

สงขลา ทีไ่ดอ้นุเคราะห์ สนบัสนุนบุคลากร ชว่ยเหลือใน

การท�ำวจิยัในครัง้น้ี

ขอขอบคุณ เพื่อนร่วมงานทุกคนที่อ�ำนวยความ

สะดวกและชว่ยเหลือในการท�ำวจิยัครัง้น้ี
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Abstract: 	 All Disease Control Program (All DC) 

Jakapong Hemmaratchirakul, M.Sc.

Primary Care Unit 128, Social Medicine Department, Songkhla Hospital, Songkhla, Thailand

Journal of Health Science 2022;31(6):1096-103.

Many diseases required rapid, correct and precise data to support effective control. However, the 

current data services have limitation due to high technology cost, limited number of staff, etc. resulting 

in limited use of information technology in some places. Furthermore, the access and the storage of in-

formation of each service are not integrated into one source. The objective of this study was to develop 

an information tool for the disease control - the overall disease control program (ALL DC) which was 

aimed to become an outbreak data collection program that could help collecting patients’ data in one 

source; and could be installed in portable devices such as mobile phones and tablets. It was develped 

in Songkhla Hospital; and field tested with 30 health workers of subdistrict health promoting hospitals 

in the responsible area. It was found that the program could collect the accurate epidemic locations by 

device’s GPS, stored online, alert local officers through the Line program, summarize data and report 

in one step. The results showed that the tool could accurately identify the patient’s home based on the 

location coordinates. The patient information could be displayed with pictures; and the complete details of 

disease control parameters could be made available via the devices. For example, the tool could provide 

the display on the declining rates of dengue fever during the period from the years 2016 to 2019. Cur-

rently, the program has been used in primary care units (PCU); and it is planned to expand to the entire 

Songkhla hospital network.

Keywords: disease control program; disease control epidemic disease


