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บทคดัย่อ 	 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ส่งผลกระทบรุนแรงหลายด้าน โดยเฉพาะความต้องการการ

รักษาพยาบาลที่เพ่ิมขึ้นแบบก้าวกระโดด ในขณะที่ขดีความสามารถของสถานพยาบาลและบุคลากรมอียู่อย่างจ�ำกดั 

โรงพยาบาลกาฬสนิธุพ์บบุคลากรทางการแพทย์ตดิเช้ือ COVID-19 ในช่วงปลายเดอืนมกราคมถงึกุมภาพันธ ์2565 

วันละ 3-8 ราย เพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 7.02 เป็น 11.50 ภายในระยะเวลา 1 เดอืนเศษ ผู้วิจัยจึงพัฒนาระบบสารสนเทศ

เพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) โรงพยาบาลกาฬสนิธุ ์

โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความต้องการและแนวทางการพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอัตราก�ำลัง 

พัฒนาระบบสารสนเทศ น�ำระบบสารสนเทศไปใช้จริง และศกึษาประสทิธภิาพ ด�ำเนินการตามกระบวนการวิจัยและ

พัฒนาใน 4 ระยะคือ เตรียมการ พัฒนาระบบและทดลองใช้ น�ำไปใช้จริงและศึกษาผลที่เกิดขึ้ น และประเมิน

ประสทิธภิาพ กลุ่มตัวอย่างค�ำนวณจากสตูรค�ำนวณของเครซ่ีและมอร์แกนจ�ำนวน 113 คน เป็นผู้ใช้และผู้บริหาร

ตามเกณฑค์ัดเข้าและเกณฑค์ัดออก สุ่มอย่างง่ายโดยวิธจัีบสลาก เคร่ืองมอืที่ใช้ประกอบด้วย ระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอัตราก�ำลัง แบบบันทกึจ�ำนวนคร้ังของการใช้ระบบสารสนเทศ แบบประเมินความพึงพอใจ และแบบ-

ประเมนิประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศ ผลการวิจัยพบว่า ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ ทีพั่ฒนาขึ้น 

ประกอบด้วย ส่วนรายงานและส่วนแสดงผล มกีารใช้ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังได้ทนัเวลาจ�ำนวน 8 

คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 100.00 คะแนนเฉล่ียความพึงพอใจของผู้ใช้งานและผู้บริหารโดยรวมอยู่ในระดับมาก (ค่า

เฉล่ีย=4.36, SD=0.82; ค่าเฉล่ีย=4.36, SD=0.78 ตามล�ำดบั) และคะแนนเฉล่ียประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศ

โดยรวมอยู่ในระดบัมากที่สดุ (ค่าเฉล่ีย=4.52, SD=0.98; ค่าเฉล่ีย=4.60, SD=0.57 ตามล�ำดบั)
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วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 703

บทน�ำ
โรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เป็น

โรคติดต่ออุบัติใหม่ที่พบการแพร่ระบาดเป็นวงกว้าง 

(pandemic) เร่ิมต้นในเดอืนธนัวาคม พ.ศ.2562 โดยพบ

คร้ังแรกในเมอืงอูฮ่ั่น มณฑลหูเป่ย์ สาธารณรัฐประชาชน-

จีน จนถงึเดอืนมกราคม 2563 พบรายงานผู้ป่วยตดิเช้ือ 

COVID-19 ยืนยันทั่วโลกรวม 218 ประเทศ และ 2 เขต

บริหารพิเศษ 2 เรือส�ำราญ จ�ำนวน 160,229,564 ราย 

จ�ำแนกเป็นอาการรนุแรง 106,310 ราย รักษาหายแล้ว 

138,040,518 ราย เสยีชีวิต 3,330,090 ราย(1) การ

แพร่ระบาดอย่างรวดเร็วไปยังประเทศต่างๆ ในทุก

ภมูิภาคทั่วโลกในลักษณะของการระบาดใหญ่น้ี องค์การ

อนามัยโลกได้ประเมินสถานการณ์และประกาศให้โรค-

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นภาวะฉุกเฉินทาง

สาธารณสขุระหว่างประเทศ (Public Health Emergency 

of International Concern) เมื่อวันที่ 30 มกราคม 2563 

และแนะน�ำทุกประเทศให้เร่งรัดเฝ้าระวัง ป้องกนั และ

ควบคุมโรค(2) เน่ืองจากก่อให้เกิดความตึงเครียดต่อ

ระบบสขุภาพของทุกประเทศทั่วโลก ซ่ึงนักระบาดวิทยา

คาดการณว่์า การระบาดใหญ่น้ีจะเกดิขึ้นหลายรอบและ

ใช้ระยะเวลานานกว่า 18 เดือน ส่งผลกระทบต่อความ

มั่นคงด้านสขุภาพระดับโลก สงัคม และเศรษฐกจิอย่าง

รนุแรง(3) 

ประเทศไทยด�ำเนินการป้องกนัและควบคุมโรคอย่าง

ต่อเน่ือง โดยเร่ิมจากคัดกรองอุณหภูมิผู้เดินทางเข้า

ประเทศที่ด่านควบคุมโรคระหว่างประเทศตั้งแต่วันที่ 3 

มกราคม 2563 หลังจากที่สาธารณรัฐประชาชนจีน

ประกาศแจ้งเตือนว่า พบการแพร่ระบาดของโรค 

COVID-19 โดยไม่ทราบสาเหต ุท�ำให้พบผู้ป่วยชาวจีน

ตดิเช้ือ COVID-19 รายแรกซ่ึงเดนิทางเข้าประเทศไทย

ในวันที่ 8 มกราคม 2563 และพบผู้ป่วยชาวไทยรายแรก

ในวันที่ 31 มกราคม 2563 หลังจากน้ันมรีายงานจ�ำนวน

ผู้ป่วยที่ตดิเช้ือภายในประเทศไทยเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะช่วง

กลางเดือนมีนาคม 2563 พบการแพร่ระบาดในสถาน

บันเทงิและสนามมวย ขยายตัวไปยังผู้สมัผสัใกล้ชิดโดย

เฉพาะคนในครอบครัว สถานที่ท�ำงาน สถานศึกษาใน 

จังหวัดอื่นๆ ทัว่ประเทศ ท�ำให้จ�ำนวนผู้ป่วยเพ่ิมขึ้น 150-

200 รายต่อวัน(4) รัฐบาลประกาศใช้พระราชก�ำหนดการ

บริหารราชการในสถานการณฉุ์กเฉิน พ.ศ.2558 ในวันที่ 

26 มนีาคม 2563 และออกประกาศส�ำคัญเพ่ือป้องกนั

ควบคุมโรค ได้แก่ ประกาศให้ COVID-19 เป็นโรค-

ตดิต่ออนัตราย(5) ก�ำหนดมาตรการป้องกนัควบคุมที่เน้น

การท�ำงานร่วมกนัของทุกภาคส่วน เช่น การปิดพรมแดน

ระหว่างประเทศโดยเฉพาะท่าอากาศยาน การชะลอการ

เดินทางข้ามจังหวัด การจ�ำกัดเวลาเข้าออกเคหะสถาน 

และการปิดสถานที่ต่างๆ การค้นหาและติดตามผู้สมัผสั

ใกล้ชิดอย่างรวดเรว็ จนสามารถควบคุมการแพร่ระบาด

ให้อยู่ในวงจ�ำกดั และเร่ิมผ่อนปรนมาตรการต่างๆ เมื่อ

ประมาณกลางเดือนพฤษภาคม 2563 จนได้รับการ

ยกย่องจากนานาประเทศ(6) 

การแพร่ระบาดในระลอกที่ 2 เร่ิมตั้งแต่ประมาณ

กลางเดอืนธนัวาคม 2563 - 15 เมษายน 2564 เกดิจาก

แรงงานคนไทยเดินทางกลับจากประเทศพม่า และ

แรงงานพม่าซ่ึงมาท�ำงานในตลาดกลางกุ้ง จังหวัด

สมุทรสาคร แพร่ระบาดมายังพ่อค้าแม่ค้าในตลาด เช่ือม

โยงไปยังตลาดไท จังหวัดปทุมธานี และอกี 35 จังหวัดที่

มีผู้เดินทางไปยังจังหวัดสมุทรสาครและรับเช้ือกลับไป 

ท�ำให้พบผู้ป่วยตดิเช้ือ COVID-19 ยืนยันทั้งสิ้น 35,910 

ราย และเสียชีวิต 97 ราย ส�ำหรับการแพร่ระบาดใน

ระลอกที่ 3 ประมาณกลางเดือนเมษายน 2564 จนถงึ

ปัจจุบนั เร่ิมในกลุ่มวัยท�ำงานไปเที่ยวสถานบนัเทงิในย่าน

ทองหล่อ กรงุเทพฯ และกระจายไปในหลายจังหวัด โดย

ในช่วงเดอืนสงิหาคม 2564 พบจ�ำนวนผู้ป่วยตดิเช้ือราย

ใหม่สงูขึ้นถงึวันละ 15,000-17,000 คน และผู้เสยีชีวิต

เฉล่ีย 255 รายต่อวัน ในขณะที่การระบาดระลอกแรกพบ

ผู้ตดิเช้ือรายใหม่เฉล่ีย 15 รายต่อวัน และผู้เสยีชีวิตรวม

ทั้งสิ้น 60 ราย(7) ซ่ึงเหน็ได้อย่างชัดเจนว่ารปูแบบมคีวาม

แตกต่างจากระลอกที่ 1 และ 2 ทั้งในด้านความรวดเรว็ 

ความรนุแรง รวมทั้งการเปล่ียนแปลงจากการระบาดเป็น 

กลุ่มก้อน มาเป็นการตดิเช้ือภายในครัวเรือนหรือผู้สมัผสั
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ใกล้ชิดซ่ึงเกิดจากการสัมผัสผู้ติดเช้ือที่ไม่มีอาการ การ

ระบาดใหญ่ของ COVID-19 ท�ำให้ความต้องการการ

รักษาพยาบาลเพ่ิมขึ้นแบบก้าวกระโดด ในขณะที่ขดีความ

สามารถของสถานพยาบาลและบุคลากรทางการแพทย์มี

อยู่อย่างจ�ำกดั ส่งผลให้ความต้องการรักษาพยาบาลของ

ประชาชนบางกลุ่มไม่ได้รับการตอบสนอง เกิดการเจบ็

ป่วยรนุแรงและเสยีชีวิตเป็นจ�ำนวนมาก(8) 

จังหวัดกาฬสนิธุพ์บผู้ป่วยตดิเช้ือ COVID-19 ยืนยัน

รายแรก เมื่อวันที่ 19 มนีาคม 2564 ซ่ึงเป็นช่วงการแพร่

ระบาดระลอกที่ 2 จากการสมัผสัโรคที่สนามมวยลุมพินี 

และพบผู้ป่วยติดเช้ือยืนยันต่อมาภายในช่วงเวลาใกล้-

เคียงกนัอกี 2 ราย จากการสมัผสัโรคในสถานบนัเทงิและ

กลับมารักษาที่ภมูลิ�ำเนา ต่อมาช่วงการแพร่ระบาดระลอก

ที่ 3 เร่ิมตั้งแต่เดอืนมิถุนายน 2564 จังหวัดกาฬสนิธุพ์บ

ผู้ป่วยจากการตดิเช้ือจากสถานทีท่ �ำงานในต่างจังหวัดและ

เดนิทางกลับมารักษาที่ภมูิล�ำเนาจ�ำนวน 104 ราย แต่ยัง

ไม่พบผู้ตดิเช้ือในจังหวัด จนกระทั่งในเดอืนกรกฎาคม-

สงิหาคม 2564 จ�ำนวนผู้ป่วยตดิเช้ือ COVID-19 มแีนว-

โน้มสงูขึ้นอย่างชัดเจน คือ 2,596 และ 4,105 คน ตาม

ล�ำดบั โดยเป็นผู้ป่วยตดิเช้ือที่กลับจากต่างจังหวัดและตดิ

เช้ือภายในจังหวัด ได้แก่ ในสถานประกอบการ ที่ท�ำงาน 

ชุมชน โรงเรียน รวมถึงติดเช้ือภายในครอบครัว(9) ซ่ึง

จังหวัดกาฬสนิธุไ์ด้ด�ำเนินการตามมาตรการเพ่ือป้องกนั

การแพร่กระจายเช้ือและรองรับผู้ติดเช้ือหลายประการ 

เช่น การคัดกรอง การค้นหาและตดิตามผู้สมัผสัใกล้ชิด 

การจ�ำกัดเวลา/ปรับเปล่ียนรูปแบบการให้บริการของ

สถานที่ต่างๆ หรือการจัดประเพณทีางสงัคม การชะลอ

การเดนิทางข้ามจังหวัด การเร่งรัดให้ประชาชนรับวัคซีน 

การเข้มงวดกบัการน�ำมาตรการ DMHTTA เป็นต้น

โรงพยาบาลกาฬสินธุ์ เป็นสถานพยาบาลหลักมี

ภารกจิให้บริการด้านสขุภาพแก่ประชาชนในพ้ืนที่จังหวัด

กาฬสนิธุ ์ มีศักยภาพเพียงพอในการคัดกรอง เฝ้าระวัง 

และดูแลรักษาผู้ป่วยติดเช้ือ COVID-19 นอกจากน้ียัง

เป็นสถานพยาบาลที่รับส่งต่อผู้ป่วยมาจากสถานพยาบาล

ภายในจังหวัดที่เกินศักยภาพในการดูแลรักษา และ

เน่ืองจากพ้ืนทีข่องจังหวัดกาฬสนิธุม์ลัีกษณะเป็นทัง้ชุมชน

เมอืงและชนบท มเีส้นทางสญัจรผ่านไปจังหวัดอื่นในภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน ประชาชนในพ้ืนที่ส่วนหน่ึง

เดินทางไปท�ำงานในต่างจังหวัดโดยเฉพาะการท�ำงานใน

พ้ืนที่ที่มีการแพร่ระบาดของ COVID-19 จึงมีโอกาส

สัมผัสเ ช้ือกลับมายังภูมิล�ำเนา หรือพบผู้ติดเ ช้ือ 

COVID-19 ได้มาก บุคลากรทางสขุภาพเป็นกลุ่มผู้ให้

บริการซ่ึงรับภาระหนักที่สุดในช่วงวิกฤตของการแพร่

ระบาด ทีจ่ะต้องทุม่เททั้งก�ำลังกายและก�ำลังใจในการดูแล

รักษาผู้ป่วยที่ตดิเช้ือ COVID-19 ตลอดจนเฝ้าระวังและ

ควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ ให้สามารถรับมือกับ

สถานการณ์การแพร่ระบาดของ COVID-19 ได้(10) 

อย่างไรกต็าม ช่วงปลายเดือนมกราคมถึงกุมภาพันธ ์

2565 เป็นช่วงที่มกีารระบาดของโอมคิรอนเพ่ิมขึ้น โรง-

พยาบาลกาฬสินธุ์ พบบุคลากรทางการแพทย์ติดเช้ือ 

COVID-19 วันละ 3-8 ราย หากเทียบกับการแพร่

ระบาดระลอกเดอืนเมษายน 2564 โดยมบุีคลากรทางการ

แพทย์ตดิเช้ือรวมกว่า 100 คน เพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 7.02 

เป็นร้อยละ 11.50 ภายในระยะเวลา 1 เดือนเศษ(11) 

สอดคล้องกบัประเทศไทย ที่พบการติดเช้ือในบุคลากร

ทางการแพทย์ประมาณร้อยละ 3.63 ของผู้ป่วยทัง้หมด(12) 

โดยร้อยละ 60.00-70.00 ตดิเช้ือจากการปฏบิตังิาน(13) 

จากวิกฤติการณ์บุคลากรทางการแพทย์โรงพยาบาล-

กาฬสินธุ์ติดเช้ือดังกล่าวมีผลต่ออัตราก�ำลังในการดูแล 

ผู้ป่วยโดยเฉพาะในหน่วยงานที่บุคลากรมีการติดเช้ือใน

ข่วงเวลาเดียวกัน ผู้วิจัยจึงพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอตัราก�ำลังในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของ

ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) โรงพยาบาลกาฬสนิธุ ์

โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ (1) ศึกษาความต้องการและ

แนวทางการพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัรา

ก�ำลัง (2) พัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัรา

ก�ำลังและทดลองใช้ (3) น�ำระบบสารสนเทศฯ ที่พัฒนา

ขึ้นไปใช้จริง และ (4) ศกึษาประสทิธภิาพของระบบสาร-

สนเทศฯ ที่พัฒนาขึ้น



การพฒันาระบบสารสนเทศเพือ่การบริหารอตัราก�ำลงัในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของไวรสัโคโรนา 2019 

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 705

วิธีการศึกษา 
การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยโดยใช้หลักทฤษฎีวงจรการ

พัฒนาระบบ (system development life cycle: SDLC) 

ซ่ึงประกอบด้วย 7 ขั้นตอน ได้แก่ (1) ก�ำหนดปัญหา 

(problem recognition) (2) ศกึษาความเหมาะสม (fea-

sibility study) (3) วิเคราะห์ (analysis) (4) ออกแบบ 

(design) (5) พัฒนาและทดสอบ (development & test) 

(6) ตดิตั้งและใช้งาน (implementation) และ (7) บ�ำรงุ

รักษาระบบ (system maintenance)(14) ด�ำเนินการตาม 

4 ระยะหลักดงัน้ี

ระยะที่ 1 เตรียมการ (มนีาคม 2565) ด�ำเนินการ

โดยการทบทวนวรรณกรรมทีเ่กี่ยวข้องเกี่ยวกบัการพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง และสมัภาษณ์

ผู้เช่ียวชาญในประเดน็เกี่ยวกบัความต้องการและแนวทาง

การพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง ใน

สถานการณก์ารแพร่ระบาดของ COVID-19 โรงพยาบาล

กาฬสนิธุ์

กลุ่มตวัอย่าง ผู้เช่ียวชาญด้านระบบสารสนเทศ ด้าน

การวิจัย และผู้บริหารโรงพยาบาลกาฬสนิธุ ์จ�ำนวน 9 คน 

เลือกแบบเจาะจงจากบุคลากรโรงพยาบาลกาฬสนิธุ ์โดย

ก�ำหนดคุณสมบตัติามที่ก�ำหนดอย่างละ 3 คน

เคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ 

แนวทางการสมัภาษณก์ึ่งโครงสร้าง

วิธเีกบ็รวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการดงัน้ี

ขั้นตอนที่ 1 ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกบัการ

พัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง

ขั้นตอนที่ 2 สมัภาษณผู้์เช่ียวชาญในประเดน็เกี่ยวกบั

ความต้องการและแนวทางการพัฒนาระบบสารสนเทศ

เพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง ในสถานการณก์ารแพร่ระบาด

ของ COVID-19 โรงพยาบาลกาฬสนิธุ์

ขั้นตอนที ่3 บูรณาการผลการทบทวนวรรณกรรม และ

ผลการสมัภาษณผู้์เช่ียวชาญในขั้นตอนที่ 1 และ 2 เพ่ือ

ให้ได้สาระส�ำคัญส�ำหรับน�ำไปพัฒนาระบบสารสนเทศ

เพ่ือการบริหารฯ ในระยะที่ 2

การวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลที่ได้น�ำมาวิเคราะห์เน้ือหา

และจัดกลุ่ม

ระยะที่ 2 พัฒนาระบบและทดลองใช้ (เมษายน 

2565) ด�ำเนินการโดยน�ำสาระส�ำคัญที่ได้จากระยะที่ 1 

ไปออกแบบระบบ เสนอผู้เช่ียวชาญ ทดลองใช้ และปรับ

แก้ไขระบบก่อนน�ำไปใช้จริง

กลุ่มตวัอย่าง ผู้ใช้งาน (user) จ�ำนวน 15 คนส�ำหรับ

ทดลองใช้ เลือกแบบเจาะจงจากบุคลากรซ่ึงปฏบิตังิานใน

กลุ่มงานอายุรกรรม จ�ำนวน 10 คน และผู้บริหารโรง-

พยาบาลกาฬสนิธุ ์จ�ำนวน 5 คน โดยก�ำหนดคุณสมบตัิ

ตามที่ก�ำหนด

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ ระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอตัราก�ำลังฯ version 1

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบ

ประเมินความเหมาะสมและความสอดคล้องของระบบ

สารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ และแนวทางการ

สนทนากลุ่ม

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมอื 

1. ค่าเฉล่ียความเหมาะสมของระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอตัราก�ำลังฯ ในภาพรวมเท่ากบั 4.96 และค่า

ดัชนีความสอดคล้องขององค์ประกอบระบบสารสนเทศ

เพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ มีค่าเทา่กบั 1.00

2. การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (validity) จาก

การประเมินความสอดคล้องระหว่างข้อค�ำถามกบันิยาม

ของประเดน็ที่ต้องการวัดของแบบบนัทกึจ�ำนวนคร้ังของ

การใช้ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง แบบ

ประเมินความพึงพอใจต่อระบบสารสนเทศ และแบบ

ประเมินประสิทธิภาพของระบบสารสนเทศฯ ด้วยการ

ค�ำนวณค่าดชันีความสอดคล้อง (index of congruency: 

IOC) มค่ีาเทา่กบั 0.90, 0.90 และ 0.85 ตามล�ำดบั

3. การตรวจสอบความเช่ือมั่น (reliability) หาค่า

อ�ำนาจจ�ำแนกรายข้อโดยวิธี หาค่าสหสัมพันธ์ระหว่าง

คะแนนรายข้อและคะแนนรวมของแบบประเมินความ-

พึงพอใจของระบบสารสนเทศฯ และแบบประเมิน

ประสทิธภิาพต่อระบบสารสนเทศฯ โดยใช้เกณฑค์วามมี

นัยส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.0526 โดยมค่ีาตั้งแต่ 0.306 
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- 0.770 และ 0.455 - 0.860 (r >0.306) ซ่ึงเป็นไป

ตามเกณฑทุ์กข้อ

วิธเีกบ็รวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการดงัน้ี

ขั้นตอนที่ 1 พัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหาร

อตัราก�ำลังฯ version 1 โดยน�ำสาระส�ำคัญที่ได้จากระยะ

ที่ 1 ไปออกแบบระบบ วิเคราะห์การด�ำเนินการแบบเดมิ 

(as is) และความต้องการให้พัฒนา (to be) น�ำผลการ

ศึกษาและวิเคราะห์ไปเขียนเป็นแผนภาพผังงานระบบ 

(system flowchart) ออกแบบเป็นแนวคิด (logical de-

sign) บนโครงร่างบนกระดาษ ออกแบบระบบ (system 

design) เขยีนโปรแกรม (coding) และทดสอบหาข้อผดิ

พลาด (field testing)

ขั้นตอนที่ 2 น�ำระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัรา

ก�ำลังฯ ที่พัฒนาขึ้น เสนอผู้เช่ียวชาญพร้อมกบัเคร่ืองมอื

ที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล เพ่ือตรวจสอบความ

สอดคล้องและความเหมาะสม ด�ำเนินการแก้ไขปรับปรงุ

ตามข้อเสนอแนะ

ขั้นตอนที่ 3 ทดลองใช้ในกลุ่มตวัอย่างที่เป็นผู้ใช้งาน 

ได้แก่ บุคลากรซ่ึงปฏิบัติงานในกลุ่มงานอายุรกรรม 

จ�ำนวน 30 คน และผู้บริหารโรงพยาบาลกาฬสนิธุจ์�ำนวน 

5 คน ด�ำเนินการสนทนากลุ่มเพ่ือประเมนิผลเชิงคุณภาพ

เบื้องต้นของการทดลองใช้

ขั้นตอนที่ 4 ตรวจสอบความเช่ือมั่น 

การวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลที่ได้น�ำมาวิเคราะห์เน้ือหา 

(content analysis) 

ระยะที่ 3 น�ำระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำ

ลังฯ ที่พัฒนาขึ้ นไปใช้จริง และศึกษาผลลัพธ์ที่เกิดขึ้ น 

(พฤษภาคม-มถุินายน 2565) 

กลุ่มตวัอย่าง ค�ำนวณขนาดกลุ่มตวัอย่างผู้ใช้งาน จาก

สตูรค�ำนวณของ Krejcie RV & Morgan DW(15) ได้ขนาด

กลุ่มตวัอย่างจ�ำนวน 94 คน เพ่ิมขนาดกลุ่มตวัอย่างร้อย

ละ 20 ป้องกนัการสญูหายของข้อมูล ได้กลุ่มตวัอย่างรวม

ทั้งสิ้น 113 คน ใช้เกณฑค์ัดเข้าและเกณฑค์ัดออก และ

สุ่มอย่างง่ายโดยวิธจัีบสลากจากผู้ใช้งานที่เป็นหัวหน้าหอ

ผู้ป่วย/หัวหน้ากลุ่มงาน และหัวหน้ากลุ่มภารกจิจ�ำนวน 

30 คน และผู้ใช้งานที่เป็นบุคลากรโรงพยาบาลกาฬสนิธุ์

จ�ำนวน 83 คน

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ ระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอตัราก�ำลังฯ version 2

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบ

บันทึกจ�ำนวนคร้ังของการใช้ระบบสารสนเทศเพ่ือการ

บริหารอตัราก�ำลังฯ และแบบประเมินความพึงพอใจต่อ

ระบบสารสนเทศฯ ทีผ่่านการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมอื

ในระยะที่ 2

วิธเีกบ็รวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการดงัน้ี

ขั้นตอนที ่1 จัดท�ำคู่มอืการใช้ระบบ (documentation) 

และแผนบริการให้ความช่วยเหลือ (support) 

ขั้นตอนที่ 2 ประชุมเพ่ือช้ีแจงผู้ใช้งาน

ขั้นตอนที่ 3 น�ำระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัรา

ก�ำลังฯ version 2 ที่พัฒนาขึ้นไปใช้ 

ขั้นตอนที่ 4 ศกึษาผลลัพธท์ี่เกดิขึ้น ได้แก่ จ�ำนวนคร้ัง

ของการใช้ระบบสารสนเทศ และความพึงพอใจต่อระบบ

สารสนเทศฯ ที่พัฒนาขึ้น

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถติทิี่ใช้ 

1. ข้อมูลทั่วไป และผลลัพธ์จากการใช้ระบบ

สารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ วิเคราะห์โดยการ

แจกแจงความถี่ และร้อยละ 

2. ความพึงพอใจต่อระบบสารสนเทศฯ วิเคราะห์โดย

ค�ำนวณค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมูล

เชิงคุณภาพน�ำมาวิเคราะห์เน้ือหา

ระยะที่ 4 ศกึษาประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ 

ที่พัฒนาขึ้น (มถุินายน 2565) ด�ำเนินการโดยประเมิน

ประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ ในด้านความสามารถ

ในการท�ำงานตรงตามความต้องการ ความถูกต้องของ

ระบบ และการเข้าใช้งานโปรแกรม

กลุ่มตวัอย่าง กลุ่มตวัอย่างและเคร่ืองมอืเดยีวกนักบั

ระยะที่ 3 

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบ

ประเมนิประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ

วิธเีกบ็รวบรวมข้อมูล ประเมนิประสทิธภิาพของระบบ
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สารสนเทศฯ หลังน�ำไปใช้จริง

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถติทิี่ใช้ 

ประสิทธิภาพของระบบสารสนเทศฯ วิเคราะห์โดย

ค�ำนวณค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

การพิทกัษ์สทิธแิละจริยธรรมการวิจัย

โครงร่างวิจัยและเคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยผ่านการ

อนุมตัจิากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรง-

พยาบาลกาฬสนิธุ ์ เลขที่ 010–2019 ในการเกบ็ข้อมูล 

ผู้วิจัยช้ีแจงให้กลุ่มตวัอย่างทราบถงึวัตถุประสงค์ของการ

วิจัย วิธกีารด�ำเนินการวิจัย และสทิธใินการเข้าร่วมโดย

ความสมคัรใจ และการถอนตวัจากการวิจัยได้ตลอดเวลา

โดยไม่มีผลกระทบใดๆ การรักษาความเป็นส่วนตัวและ

เป็นความลับของกลุ่มตัวอย่างและข้อมูลต่างๆ มีผู้วิจัย

เทา่น้ันที่สามารถเข้าถงึข้อมูลได้ ประโยชน์ที่จะได้รับและ

ความเสี่ยงที่อาจเกดิขึ้นจากการเข้าร่วมการวิจัยไม่มีผล-

กระทบต่อผู้ให้ข้อมูล การน�ำเสนอและเผยแพร่ผลการวิจัย

ท�ำในภาพรวม และข้อมูลทั้งหมดจะถูกท�ำลายภายหลัง

การเผยแพร่ผลการวิจัยเรียบร้อยแล้ว เมื่อกลุ่มตัวอย่าง

เข้าใจและยินยอมเข้าร่วมการวิจัย จึงให้ลงนามในเอกสาร

ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย

ผลการศึกษา
1. ผลการศกึษาความต้องการและแนวทางการพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังในสถานการณ์

การแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 โดยการทบทวน

วรรณกรรมที่เกี่ยวข้องแลการสมัภาษณ์ผู้เช่ียวชาญด้าน

ระบบสารสนเทศ ด้านการวิจัย และผู้บริหารโรงพยาบาล

กาฬสนิธุใ์นขั้นเตรียมการสรปุได้ดงัน้ี

1.1 โครงสร้างของระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหาร

อตัราก�ำลัง ควรประกอบด้วย ส่วนรายงาน และส่วนแสดง

ผล (dashboard) 

1.2 การแสดงผลข้อมูล ควรประกอบด้วย จ�ำนวน

บุคลากรติดเช้ือ COVID-19 ณ วันที่ปัจจุบัน จ�ำแนก

จ�ำนวนบุคลากรติดเช้ือรายวัน รายเดือน และหน่วยงาน 

รวมทั้งการวิเคราะห์ร้อยละบุคลากรที่ตดิเช้ือและไม่ตดิ-

เช้ือ COVID-19 จ�ำแนกตามวันที่และหน่วยงาน 

1.3 ผู้บริหารสามารถเข้าถึงข้อมูลบุคลากรติดเช้ือ 

COVID-19 ผ่านโทรศพัทม์อืถอืได้ เพ่ือความสะดวกใน

การใช้ข้อมูลเพ่ือการตดัสนิใจบริหารอตัราก�ำลัง

2. ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ ที่

พัฒนาขึ้น และผลการทดลองใช้

2.1 โครงสร้างของระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหาร

อัตราก�ำลังฯ ที่พัฒนาขึ้นบน Web server ท�ำงานด้วย

โปรแกรม Web browser ซ่ึงท�ำงานได้ดีทั้งใน Internet 

Explorer, Mozilla, Firefox และ Google Chrome ใช้

ภาษา PHP และระบบจัดการฐานข้อมูล MySQL ดงัน้ี

1) ส่วนรายงาน ประกอบด้วย การรายงานข้อมูล

บุคลากรที่ตดิเช้ือ COVID-19 ได้แก่ ช่ือ-สกุล 

ต�ำแหน่ง และหน่วยงานที่ปฏบิตังิานโดยเช่ือมกบัฐาน

ข้อมูลบุคลากรโรงพยาบาลกาฬสนิธุ ์วันที่ตรวจพบเช้ือ วิธี

การตรวจ วัคซีนที่ได้รับ โรคประจ�ำตวั BMI สถานที่พัก

รักษา ระยะเวลาที่พักรักษา

2) ส่วนแสดงผล (dashboard) ประกอบด้วย แผนภมูิ

แสดงจ�ำนวนบุคลากรติดเช้ือ COVID-19 รายใหม่ ณ 

วันที่ปัจจุบนั จ�ำนวนและรายช่ือบุคลากรตดิเช้ือสะสมราย

วัน/รายเดอืน จ�ำแนกตามหน่วยงาน/กลุ่มงาน และกลุ่ม

ภารกิจ ณ ปัจจุบัน จ�ำนวนและร้อยละบุคลากรติดเช้ือ 

COVID-19 รายใหม่และรายเดมิที่คงพักรักษา จ�ำนวน

บุคลากรที่ติดเช้ือซ�ำ้ และบุคลากรที่เหลืออยู่จ�ำแนกตาม

หน่วยงานและต�ำแหน่งบุคลากรติดเช้ือ COVID-19 ที่

คงพักรักษา และจนถงึสิ้นสดุการพักรักษาที ่5, 7 และ 10 

วัน เพ่ือดูแนวโน้มของการขาดอตัราก�ำลังรายหน่วยงาน

 2.2 ข้อมูลจากการสนทนากลุ่มกบักลุ่มตวัอย่างที่เป็น

ผู้ใช้งาน ได้แก่ บุคลากรซ่ึงปฏบิตังิานในกลุ่มงานอายุร-

กรรม และผู้บริหารโรงพยาบาลกาฬสนิธุจ์ากการทดลอง

ใช้ พบว่า ความสามารถของระบบ ควรมคีวามสามารถใน

การเพ่ิม/แก้ไข/ลบ ค้นหาข้อมูลผู้ติดเช้ือตามเงื่อนไข

ต่างๆ การจัดท�ำรายงานควรจัดท�ำได้ทั้งเอกสารและกราฟ 

หน้าจอตดิต่อกบัผู้ใช้ (user interface) ควรออกแบบตวั

อกัษรให้ง่าย การรายงานควรค้นหาได้มากกว่า 1 field 
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และเพ่ิมส่วนแสดงผลบุคลากรที่ตดิเช้ือ COVID-19 ซ�ำ้

3. ผลลัพธท์ี่เกดิขึ้นจากการน�ำระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอตัราก�ำลังฯ ที่พัฒนาขึ้นไปใช้เป็นระยะเวลา 

2 เดอืน (พฤษภาคม-มถุินายน 2565) 

3.1 การน�ำระบบสารสนเทศที่พัฒนาขึ้นไปใช้

ระบบสารสนเทศที่พัฒนาขึ้นถูกน�ำไปใช้ในการตดัสนิ

ใจบริหารอตัราก�ำลังฯ ได้ทนัเวลาใน 8 หอผู้ป่วย/หน่วย-

งานที่บุคลากรตดิเช้ือ COVID-19 จ�ำนวน 8 คร้ัง คิด

เป็นร้อยละ 100.0 โดยมผู้ีบริหารที่ใช้ระบบสารสนเทศฯ 

ในการตดัสนิใจเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ ทั้งสิ้นจ�ำนวน 

5 คน คิดเป็นร้อยละ 100.0 ท�ำให้มเีจ้าหน้าที่ท�ำงานได้

อย่างต่อเน่ืองโดยไม่กระทบกบับริการ (ตารางที่ 1)

3.2 ความพึงพอใจต่อระบบสารสนเทศฯ 

ความพึงพอใจของผู้ใช้งานโดยรวมอยู่ในระดับมาก 

(ค่าเฉล่ีย=4.36, SD=0.82) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า 

ความสะดวกในการใช้งานระบบฐานข้อมูลเป็นข้อที่ม ี

ค่าเฉล่ียสงูสดุ (ค่าเฉล่ีย=4.54, SD=0.90) รองลงมาคือ

การใช้ประโยชน์ในการบริหารอตัราก�ำลังจากระบบฐาน-

ข้อมูล และความเหมาะสมของรปูแบบที่ใช้ในระบบฐาน-

ข้อมูล โดยมีค่าเฉล่ียในระดบัมากที่สดุ (ค่าเฉล่ีย=4.52, 

SD=0.84; ค่าเฉล่ีย=4.52, SD=0.80) ส่วนความครบ-

ถ้วนของข้อมูลในระบบมีค่าเฉล่ียต�่ำสดุ อยู่ในระดับมาก 

ตารางที ่1 การน�ำระบบสารสนเทศเพือ่การบริหารอตัราก�ำลงัฯ ทีพ่ฒันาข้ึนไปใช้

                       รายการผลลัพธ	์                        จ�ำนวน         ร้อยละ         หน่วยงาน/หอผู้ป่วย/กลุ่มงาน

1.	จ�ำนวนคร้ังของการใช้ระบบสารสนเทศฯ ในการ	 8 คร้ัง	 100.00	

	 ตดัสนิใจเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ ได้ทนัเวลา

2 	จ�ำนวนหอผู้ป่วย/หน่วยงานผู้บริหารใช้ระบบ- 	 8 หอผู้ป่วย/	 100.00	 หอผู้ป่วยในกลุ่มงานอายุรกรรม กลุ่มงานศลัย-

	 สารสนเทศฯ เพ่ือบริหารอตัราก�ำลัง	 หน่วยงาน		  กรรม หอผู้ป่วยหนักระบบทางเดนิหายใจ 

				    (cohort ICU) หอผู้ป่วยตดิเช้ือทางเดนิหายใจ 

				    (cohort ward) และ กลุ่มงานโภชนาการ

3.	จ�ำนวนผู้บริหารที่ใช้ระบบสารสนเทศฯ ในการ 	 5 คน	 100.00	

	 ตดัสนิใจเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ

ตารางที ่2 ความพงึพอใจต่อระบบสารสนเทศฯ โดยรวมและรายขอ้ (N=113)

       ความพึงพอใจต่อระบบสารสนเทศฯ	                                 ผู้ใช้งาน (N=83)	           ผู้บริหาร (N=30)

	                                                                        Mean       SD	    แปลผล     Mean      SD      แปลผล

1. ความครบถ้วนของข้อมูลในระบบ	 4.20	 0.84	 มาก	 4.23	 0.78	 มาก

2. ความเป็นปัจจุบนัของข้อมูลในระบบ	 4.26	 0.74	 มาก	 4.24	 0.78	 มาก

3. ความเหมาะสมของรปูแบบที่ใช้ในระบบฐานข้อมูล	 4.52	 0.80	 มากที่สดุ	 4.52	 0.82	 มากที่สดุ

4. ความน่าเช่ือถอืของข้อมูลในระบบฐานข้อมูล	 4.27	 0.82	 มาก	 4.27	 0.68	 มาก

5. ความสะดวกในการใช้งานระบบฐานข้อมูล	 4.54	 0.90	 มากที่สดุ	 4.56	 0.88	 มากที่สดุ

6. ความน่าสนใจของข้อมูลในฐานข้อมูล	 4.25	 0.82	 มาก	 4.22	 0.74	 มาก

7. ความหลากหลายของข้อมูล	 4.32	 0.80	 มาก	 4.30	 0.80	 มาก

8. การใช้ประโยชน์ในการบริหารอตัราก�ำลังจากระบบฐานข้อมูล	 4.52	 0.84	 มากที่สดุ	 4.55	 0.76	 มากที่สดุ

                        รวม	 4.36	 0.82	 มาก	 4.36	 0.78	 มาก
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(ค่าเฉล่ีย=4.20, SD=0.84) (ตารางที่ 2)

ค่าเฉล่ียคะแนนความพึงพอใจต่อระบบสารสนเทศฯ 

ของผู้บริหารโดยรวมอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉล่ีย=4.36, 

SD=0.78) เมื่อพิจารณารายข้อพบว่า ความสะดวกใน

การใช้งานระบบฐานข้อมูลเป็นข้อที่มค่ีาเฉล่ียสงูสดุ โดย

อยู่ในระดบัมากที่สดุ (ค่าเฉล่ีย=4.56, SD=0.88) รอง

ลงมาคือ การใช้ประโยชน์ในการบริหารอัตราก�ำลังจาก

ระบบฐานข้อมูล โดยมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับมากที่สดุเช่น

เดยีวกนั (ค่าเฉล่ีย=4.55, SD=0.76) ส่วนความน่าสนใจ

ของข้อมูลในฐานข้อมูล มค่ีาเฉล่ียต�่ำสดุ อยู่ในระดบัมาก 

(ค่าเฉล่ีย=4.22, SD=0.74)

3. ประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ ที่พัฒนาขึ้น

ค่าเฉล่ียคะแนนประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ 

ที่ประเมนิโดยผู้ใช้งานโดยรวมอยู่ในระดบัมากที่สดุ (ค่า

เฉล่ีย=4.52, SD=0.98) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่า 

ความสามารถในการท�ำงานได้ตามฟังกชั์นงานของระบบ 

เป็นด้านที่มค่ีาเฉล่ียสงูสดุ โดยอยู่ในระดบัมากที่สดุ (ค่า

เฉล่ีย=4.62, SD=0.98) รองลงมาคือ ความง่ายต่อการ

ใช้งานระบบ โดยมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับมากที่สุดเช่น

เดียวกัน (ค่าเฉล่ีย=4.60, SD=0.86) ส่วนการรักษา

ความปลอดภยัของข้อมูลในระบบ มค่ีาเฉล่ียต�่ำสดุ อยู่ใน

ระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย=4.41, SD=0.98) (ตารางที่ 3)

ค่าเฉล่ียคะแนนประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ 

ที่ประเมนิโดยผู้บริหารโดยรวมอยู่ในระดบัมากที่สดุ (ค่า

เฉล่ีย=4.60, SD=0.57) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่า การ

ตรงตามความต้องการของผู้ใช้ระบบ เป็นด้านที่มค่ีาเฉล่ีย

สูงสุด โดยอยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉล่ีย=4.75, 

SD=0.48) รองลงมาคือ ความสามารถในการท�ำงานได้

ตามฟังกชั์นงานของระบบโดยมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับมาก

ที่สดุเช่นเดยีวกนั (ค่าเฉล่ีย=4.66, SD=0.77) ส่วนการ

รักษาความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ มค่ีาเฉล่ียต�่ำสดุ 

อยู่ในระดบัมาก (ค่าเฉล่ีย=4.44, SD=0.59)

วิจารณ์
1. ผลการศกึษาความต้องการและแนวทางการพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอัตราก�ำลังฯ ที่พบว่า 

โครงสร้างของระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง 

ควรประกอบด้วย ส่วนรายงาน และส่วนแสดงผล (dash-

board) โดยส่วนแสดงผล ควรประกอบด้วย จ�ำนวน

บุคลากรติดเช้ือ COVID-19 ณ วันที่ปัจจุบัน จ�ำแนก

จ�ำนวนบุคลากรติดเช้ือรายวัน รายเดือน และหน่วยงาน 

รวมทั้งการวิเคราะห์ร้อยละบุคลากรที่ติดเช้ือและไม่ติด

เช้ือ COVID-19 จ�ำแนกตามวันที่และหน่วยงาน โดย 

ผู้บริหารสามารถเข้าถงึข้อมูลผ่านโทรศพัทม์อืถอืได้ อธบิาย

ได้ว่า การพัฒนาระบบสารสนเทศจ�ำเป็นต้องสอดคล้อง

กับวัตถุประสงค์ของการน�ำไปใช้(17) กล่าวคือ เพ่ือการ

บริหารอัตราก�ำลังในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ 

COVID-19 ดงัน้ัน ผู้บริหาร ผู้ใช้งาน หรือทมีงาน จึง

ต้องมีส่วนร่วมในการพัฒนาและออกแบบระบบเพ่ือให้

ได้ระบบสารสนเทศที่มีประสทิธภิาพสงูสดุ(16) นอกจาก

ตารางที ่3 ประสิทธิภาพของระบบสารสนเทศฯ ทีพ่ฒันาข้ึน (N=113)

       ประสทิธภิาพของระบบสารสนเทศฯ	                                 ผู้ใช้งาน (N=83)	           ผู้บริหาร (N=30)

	                                                                        Mean       SD	    แปลผล     Mean      SD      แปลผล

1. ด้านความสามารถในการท�ำงานได้ตามฟังกชั์นงานของระบบ	 4.62	 0.98	 มากที่สดุ	 4.66	 0.77	 มากที่สดุ

2. ด้านการตรงตามความต้องการของผู้ใช้ระบบ	 4.45	 0.80	 มาก	 4.75	 0.48	 มากที่สดุ

3. ด้านการรักษาความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ	 4.41	 0.98	 มาก	 4.44	 0.59	 มาก

4. ด้านความง่ายต่อการใช้งานระบบ	 4.60	 0.86	 มากที่สดุ	 4.55	 0.44	 มากที่สดุ

                             รวม	 4.52	 0.98	 มากทีสุ่ด	 4.60	 0.57	 มากทีสุ่ด
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รายงานซ่ึงป้อนข้อมูลโดยผู้ใช้ ดงัน้ัน โครงสร้างทั้ง 2 ส่วน

จึงมคีวามส�ำคัญที่ท�ำให้การท�ำงานของระบบสารสนเทศมี

ความสมบูรณ ์เน่ืองจากระบบสารสนเทศเป็นระบบที่รวม

เอาความสามารถของคอมพิวเตอร์และมนุษย์เข้าไว้ด้วย

กัน ประกอบไปด้วยรูปแบบที่สามารถมองเห็นได้ คือ 

คอมพิวเตอร์ฮาร์ดแวร์ (hardware) โปรแกรม

คอมพิวเตอร์ (software) ส�ำหรับวิเคราะห์ข้อมูลหรือ

รายงานผล และระบบจัดการฐานข้อมูล (database man-

agement system: DSMS) ส�ำหรับจัดเกบ็ข้อมูลของระบบ

และจัดเตรียมการแสดงผล ซ่ึงการน�ำระบบสารสนเทศ

ด้านทรัพยากรมนุษย์มาใช้ย่อมเกี่ยวข้องกบับุคลากรทุก

ระดับและมีการเช่ือมโยงกนัของข้อมูลแบบเวลาเดียวกนั 

(real-time) โดยบุคลากรมีส่วนเกี่ยวข้องกบัการบริหาร

ทรัพยากรมนุษย์(19)

3. ผลลัพธท์ี่เกดิขึ้นจากการน�ำระบบสารสนเทศเพ่ือ

การบริหารอตัราก�ำลังฯ ไปใช้ พบว่า มกีารใช้ระบบสาร-

สนเทศฯ เพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ ได้ทนัเวลาจ�ำนวน 

8 คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 100 และค่าเฉล่ียและส่วนเบี่ยง

เบนมาตรฐานของความพึงพอใจของผู้ใช้งานและผู้-

บริหารต่อระบบสารสนเทศฯ โดยรวมอยู่ในระดับมาก 

อธบิายได้ว่า ความเหมาะสมของระบบสารสนเทศเพ่ือการ

บริหารอตัราก�ำลังฯ ที่พัฒนาขึ้น โดยเฉพาะการมีระบบ

ฐานข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่อการบริหารอตัราก�ำลัง ความ

เหมาะสมของรปูแบบที่ใช้ในระบบฐานข้อมูล และความ

สะดวกต่อการใช้งาน เป็นผลลัพธ์ส�ำคัญที่ท�ำให้ทั้ง 

ผู้บริหารและผู้ใช้งาน (user) เกิดความพึงพอใจ ทั้งน้ี

เน่ืองจากระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลังฯ ที่

พัฒนาขึ้น มีการด�ำเนินการเป็นล�ำดับอย่างต่อเน่ืองเร่ิม

จากการทบทวนวรรณกรรมทีเ่กี่ยวข้องเกี่ยว และสมัภาษณ์

ผู้เช่ียวชาญเพ่ือให้ทราบความต้องการและแนวทางการ

พัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอัตราก�ำลัง น�ำ

ข้อมูลที่ได้ไปออกแบบระบบโดยวิเคราะห์การด�ำเนินการ

แบบเดมิ (as is) และความต้องการให้พัฒนา (to be) น�ำ

ผลการศึกษาและวิเคราะห์ไปเขียนเป็นแผนภาพผังงาน

ระบบ (system flowchart) ออกแบบเป็นแนวคิด  

น้ัน ในช่วงที่มกีารแพร่ระบาดหนักของ COVID-19 ซ่ึง

พบการติดเช้ือทั้งในผู้ป่วยและบุคลากรทางการแพทย์

ควบคู่กนัไปโดยมแีนวโน้มสงูขึ้น มโีอกาสเกดิปัญหาด้าน

อัตราก�ำลังในการให้บริการโดยเฉพาะในหน่วยงานที่

บุคลากรมีการติดเช้ือในข่วงเวลาเดียวกนั ในขณะที่สาร

เทศที่ใช้อยู่ในปัจจุบนั ได้แก่ การบนัทกึข้อมูลบุคลากรตดิ

เช้ือ COVID-19 โดยโปรแกรม Microsoft Excel อาจไม่

สามารถรองรับสถานการณไ์ด้อย่างเหมาะสม การทีจ่ะช่วย

ให้ผู้บริหารสามารถเข้าถงึข้อมูลเพ่ือการบริหารอตัราก�ำลัง

ได้ทันท่วงทีจึงมีความส�ำคัญย่ิง การพัฒนาระบบสาร-

สนเทศเพ่ือการจัดการทรัพยากรมนุษย์ (human resource 

information system) จึงเป็นแนวทางที่จะช่วยให้การ

ด�ำเนินกจิกรรมในการจัดการทรัพยากรมนุษย์เป็นไปด้วย

ความคล่องตัว ส่งผลให้การจัดเป็นไปด้วยความรวดเรว็ 

ราบร่ืน โดยผู้บริหารจะต้องได้รับข้อมูลสารสนเทศที่ครบ

ถ้วนครอบคลุมสาระส�ำคัญเพ่ือใช้ในการวางแผน ตดัสนิ-

ใจ และบริหารอตัราก�ำลังของบุคลากรอย่างมรีะบบ(18) 

2. โครงสร้างของระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหาร

อตัราก�ำลังฯ ที่พัฒนาขึ้นม ี2 ส่วนดงัน้ี (1) ส่วนรายงาน 

ประกอบด้วย ช่ือ-สกุล ต�ำแหน่ง และหน่วยงานที่ปฏบิตัิ

งานโดยเช่ือมกบัฐานข้อมูลบุคลากรโรงพยาบาลกาฬสนิธุ ์

วันที่ตรวจพบเช้ือ วิธกีารตรวจ วัคซีนที่ได้รับ โรคประจ�ำ-

ตวั BMI สถานที่พักรักษา ระยะเวลาที่พักรักษา และ (2) 

ส่วนแสดงผล (dashboard) ประกอบด้วย แผนภมูิแสดง

จ�ำนวนบุคลากรติดเช้ือCOVID-19 รายใหม่ ณ วันที่

ปัจจุบนั จ�ำนวนและรายช่ือบุคลากรตดิเช้ือ COVID-19 

สะสมรายวัน/รายเดอืน จ�ำแนกตามหน่วยงาน/กลุ่มงาน 

และกลุ่มภารกจิ ณ ปัจจุบนั จ�ำนวนและร้อยละบุคลากร

ตดิเช้ือ COVID-19 รายใหม่และรายเดมิที่คงพักรักษา 

และบุคลากรที่ เหลืออยู่จ�ำแนกตามหน่วยงานและ

ต�ำแหน่ง บุคลากรตดิเช้ือ COVID-19 ที่คงพักรักษา ณ 

ปัจจุบนัและจนถงึสิ้นสดุการพักรักษา เพ่ือดูแนวโน้มของ

การขาดอตัราก�ำลังรายหน่วยงาน อธบิายได้ว่า ส่วนแสดง

ผล (dashboard) ซ่ึงผู้บริหารน�ำไปใช้เพ่ือบริหารอตัรา

ก�ำลัง เกิดจากการวิเคราะห์ข้อมูลที่เช่ือมโยงกับส่วน



การพฒันาระบบสารสนเทศเพือ่การบริหารอตัราก�ำลงัในสถานการณก์ารแพร่ระบาดของไวรสัโคโรนา 2019 

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 711

1.2 การศกึษาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารอตัรา

ก�ำลังในแต่ละองค์กรอาจมีความแตกต่างกันขึ้ นอยู่กับ

ความต้องการที่แตกต่างกนั ซ่ึงการศึกษาหรือวิเคราะห์

เปรียบเทยีบในหลายแง่มุม อาจท�ำให้การพัฒนาระบบ

สารสนเทศมคีวามสอดคล้องกบับริบทหรือความต้องการ

มากขึ้น

2. ข้อเสนอแนะส�ำหรับการวิจัยคร้ังต่อไป 

2.1 การพัฒนาระบบสารสนเทศตามแนวทางวงจร

พัฒนาระบบแบบ System Development Life Cycle อาจ

ช่วยให้การบริหารอตัราก�ำลังมปีระสทิธภิาพมากขึ้น โดย

พัฒนาร่วมกบัการก�ำหนดแนวทางและขั้นตอนการปฏบิตัิ

งาน (work flow) ที่ชัดเจน ร่วมกบัศกึษาผลลัพธด้์านการ

ควบคุมเวลา งบประมาณ และการพัฒนาระบบบริการที่

เหมาะสม

2.2 พัฒนาระบบสารสนเทศในระบบบริการหรืองาน

ดูแลรักษา COVID-19 อื่น
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(logical design) บนโครงร่างบนกระดาษ ออกแบบระบบ 

(system design) เขยีนโปรแกรม (coding) ทดสอบหา

ข้อผดิพลาด (field testing) และปรับแก้ไขระบบ รวมทั้ง

มีการจัดท�ำคู่มือการใช้ระบบ แผนบริการให้ความช่วย-

เหลือ และจัดประชุมเพ่ือช้ีแจงผู้ใช้งานก่อนน�ำระบบไป

ใช้จริง ซ่ึงการด�ำเนินการดงักล่าวเป็นผลจากการวิเคราะห์

และออกแบบที่สอดคล้องกบัการพัฒนาระบบแบบ sys-

tem development life cycle(14) ซ่ึงมคีวามครอบคลุม รวม

ทั้งภาษา PHP และระบบจัดการฐานข้อมูล MySQL มี

ความเหมาะสม สามารถท�ำงานด้วยโปรแกรม Web 

browser ได้

4. ผลการประเมินประสิทธิภาพของระบบสารสน

เทศฯ โดยผู้ใช้ (user) และผู้บริหาร พบว่า ค่าเฉล่ียและ
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Coronavirus disease 2019 (COVID-19) severely affected in many areas, especially the increasing 

need for medical care, while the capacity of service and health care worker were limited. There was 

COVID-19 infection in health care workers in Kalasin hospital between late January to February with 

3-8 cases/day, increased from 7.02% to 11.50% within about a month. Therefore it was necessary to 

develop an information system for workforce management in the COVID-19 pandemic, Kalasin Hospital. 

The purpose of this study was to assess the needs and develop guideline on the information system for 

workforce management, establish information system and implement with evaluation on the efficiency. 

The research and development process contained 4 phases: (1) the preparedness, (2) the system devel-

opment, (3) implementation, and (4) evaluation of the efficiency. The samples consisted of 113 users 

and administrators using Krejcie & Morgan formula for sample size calculation and applying random se-

lection. The research instruments consisted of an information system for workforce management, a record 

form for number of users, satisfaction survey form and efficiency evaluation form. The study revealed 

that the information system for workforce management consisted of report section and dashboard. There 

were 8 episodes of COVID-19 infections in hospital wards causing crisis; and the information system 

was promptly utilyzed to resolve the problem. The overall mean score of satisfaction was at a high level 

(Mean=4.36, SD=0.82; Mean=4.36, SD=0.78), and the overall mean score of efficiency was also at a 

highest level (Mean=4.52, SD=0.98; Mean=4.60, SD=0.57).
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