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บทคดัย่อ 	 งานวิจัยรูปแบบการวิจัยและพัฒนาคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาระบบสารสนเทศด้วยระบบจัดการข้อมูล

แบบเรียลไทมส์�ำหรับการเฝ้าระวังโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จังหวัดน่าน โดยปรับใช้วิธกีารพัฒนาแอปพลิเคชัน

อย่างรวดเรว็ (rapid application development: RAD) ระหว่างเดอืนเมษายน-มถุินายน 2563 ประกอบด้วย 5 ขั้น

ตอน คือ (1) การวางแผนความต้องการ (2) ออกแบบ (3) สร้างระบบ (4) ใช้ระบบ และ (5) ประเมนิผล ผลลัพธ์

การพัฒนามกีารออกแบบโครงสร้างระบบและเขยีนโปรแกรม web-based application เป็น 3 ส่วน ได้แก่ (1) Web 

application ส�ำหรับด่านคัดกรองโรค www.savenan.com และส�ำหรับเฝ้าระวัง ตดิตาม อาการของกลุ่มเสี่ยงผู้ที่ต้อง

กกัตวั 14 วัน (2) Mobile application ส�ำหรับการแจ้งเตอืนผู้มาจากพ้ืนที่เสี่ยงแบบเรียลไทม ์และ (3) Situation 

awareness team (SAT) system โปรแกรมส�ำหรับรวบรวมจัดการฐานข้อมูลระบบ ผลการศกึษาพบว่า มจี�ำนวนข้อมูล 

ผู้ผ่านด่านคัดกรองทั้งหมด 15,380 ราย มีการแจ้งเตอืนออนไลน์กลุ่มเสี่ยงที่กลับบ้านต้องกกัตวั 14 วัน แบบเรียล-

ไทมจ์ากด่านไปถงึชุมชนทั้งหมด 2,143 คร้ัง มข้ีอมูลในระบบเฝ้าระวัง ตดิตาม อาการของกลุ่มเสี่ยงผู้ที่ต้องกกัตวั

หรือสงัเกตอาการตนเอง 14 วัน ทั้งหมด 7,135 คน และมเีครือข่ายกลุ่มผู้ใช้งานครบทั้ง 15 อ�ำเภอ จ�ำนวน 335 คน 

ผลการวิจัยแสดงให้เหน็ว่าระบบสารสนเทศด้วยระบบจัดการข้อมูลแบบเรียลไทม์เป็นเคร่ืองมือที่มีประโยชน์ในการ

คัดกรองและเฝ้าระวังโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถใช้บูรณาการข้อมูลเฝ้าระวังโรคในกลุ่มเสีย่งเพ่ือประกอบการ

ตดัสนิใจในการก�ำหนดมาตรการควบคุมโรคระดบัจังหวัดได้ ส่วนโครงสร้างทางวิศวกรรมซอฟตแ์วร์ทีพั่ฒนาขึ้นสามารถ

ต่อยอดใช้เป็นต้นแบบและต้นทุนเพ่ือรับมอืกบัโรคระบาดอื่นๆ ในอนาคตได้ งานวิจัยน้ีพบว่า วิธกีารพัฒนาแอปพลิเคชัน

อย่างรวดเรว็ เป็นโมเดลที่มปีระสทิธภิาพส�ำหรับการพัฒนาซอฟตแ์วร์ในสถานการณฉุ์กเฉินด้านสาธารณสขุ 
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Development of an Information System Using a Real-Time Database Management System for COVID-19 Surveillance 

บทน�ำ
จากสถานการณ์การแพร่ระบาดใหญ่ (pandemic) 

ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ที่ลุกลามไปอย่าง

รวดเรว็ในทุกภมูิภาคของโลกท�ำให้องค์การอนามัยโลก 

(WHO) ได้ประกาศให้สถานการณ์ระบาดของไวรัส-

โคโรนาเป็นสถานการณ์ฉุกเฉินด้านสาธารณสุขระหว่าง

ประเทศ (Public Health Emergency of International 

Concern - PHEIC)(1) คณะกรรมการโรคตดิต่อแห่งชาติ

จึงได้ออกมาตรการและแนวทางการด�ำเนินการในกรณมีี

เหตจุ�ำเป็นเร่งด่วน เพ่ือการป้องกนัและควบคุมการแพร่

ของโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 ใน

วันที่ 19 มนีาคม 2563 โดยมมีาตรการเร่งด่วนในการ

ป้องกนัโรค 2 มาตรการ ได้แก่ (1) การป้องกนัและสกดั

กั้นการน�ำเช้ือเข้าสูป่ระเทศไทย และ (2) ยับย้ังการระบาด

ภายในประเทศ โดยการควบคุมการระบาดของโรคอาศยั

อ�ำนาจตาม พรบ.โรคตดิต่อ พ.ศ.2558 ให้ผู้ว่าราชการ-

จังหวัดโดยความเหน็ชอบของคณะกรรมการโรคติดต่อ

ประจ�ำจังหวัดและกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้องด�ำเนินการ

กกักนั คุมไว้สงัเกต การปิดสถานที่ เล่ือนหรืองดกจิกรรม 

อนัเสี่ยงต่อการแพร่ระบาดของโรค(2) ดงัน้ัน ส�ำนักงาน-

สาธารณสขุจังหวัดน่านจึงได้จัดตั้งศนูย์ปฏบิตักิารภาวะ-

ฉุกเฉิน (emergency operation center: EOC) เพ่ือ

บญัชาการเหตกุารณ ์ตดิตามประเมนิสถานการณข์องโรค

และสนับสนุนการท�ำงานของคณะกรรมการโรคติดต่อ

จังหวัดน่าน โดยมีทมีตระหนักรู้สถานการณ์ (situation 

awareness team: SAT) ท�ำหน้าที่ในการปฏิบัติการ

รวบรวมข้อมูล เพ่ือติดตาม ตรวจจับ และประเมิน

สถานการณ ์พร้อมทั้งแจ้งเตอืนแก่ผู้บริหารและหน่วยงาน

ที่เกี่ยวข้องเพ่ือพิจารณาตอบสนองต่อสถานการณ์โรค- 

โควิด 19 แบบเรียลไทม ์(real time)(3) โดยขอบเขตของ

กลุ่มข้อมูลส�ำคัญต่อการติดตามประเมินสถานการณข์อง

โรคโควิด 19 จังหวัดน่าน ได้ยึดตามแนวทางปฏบิตักิาร

ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 6 ด้าน (6 C) ประกอบด้วย (1) 

การคัดกรองและเฝ้าระวังผู้ป่วยทีด่่าน สถานพยาบาล และ

ชุมชน (Capture) (2) การดูแลรักษาผู้ป่วยและป้องกนั

การตดิเช้ือ (Case management and infection control) 

(3) การตดิตามผู้สมัผสัโรค (Contact tracing) (4) การ

สื่อสารความเสี่ยง (Communication) (5) การใช้มาตร-

การทางสงัคมและกฎหมาย (Community intervention 

and Law enforcement) และ (6) การประสานงานและ

จัดการข้อมูล (Coordinating and joint information 

center)(4)

จากการวิเคราะห์สถานการณข์องโรควันที่ 6 เมษายน 

2563 พบว่าประเทศไทยเร่ิมมีการระบาดของโรคโควิด 

19 ในวงกว้าง (ระยะที่ 3) พบผู้ป่วยที่มอีาการตามนิยาม

เฝ้าระวังโรครายใหม่ จ�ำนวน 786 ราย มีผู้ป่วยสะสม

ทั้งหมด จ�ำนวน 25,857 ราย(5) ซ่ึงจังหวัดน่านเป็นหน่ึง

ในไม่กี่จังหวัดที่ยังไม่พบผู้ติดเช้ือแต่มีความเสี่ยงสูงที่ 

ผู้เดนิทางมาจากพ้ืนที่ที่มกีารระบาดของโรคจะน�ำเช้ือเข้า

มา คณะกรรมการโรคตดิต่อจังหวัดน่านจึงออกมาตรการ

ระงบัการเดนิทางเข้าจังหวัดน่านเป็นการช่ัวคราว ยกเว้น

ได้รับอนุญาตจากเจ้าพนักงานควบคุมโรคตดิต่อเป็นกรณี

ไป(6) ดังน้ันการด�ำเนินมาตรการค้นหา เฝ้าระวัง และ

ป้องกนัโรคระดบัอ�ำเภอและหมู่บ้านในกลุ่มทีม่คีวามเสี่ยง

สูงเช่น กรณีผู้เดินทางกลับจากกรุงเทพมหานครและ

ปริมณฑลหรือกลุ่มผู้มอีาการสงสยั จึงมคีวามส�ำคัญอย่าง

มากต่อการป้องกนัการระบาดของโรคโควิด 19 ในจังหวัด

น่าน ทีม SAT จึงได้ก�ำหนดเป้าหมายเร่งด่วนในการ

พัฒนาระบบฐานข้อมูลเพ่ือใช้ในปฏบิตักิาร C1: Capture 

โดยมีระบบคัดกรอง (screening) และเฝ้าระวัง (sur-

veillance) ผู้ป่วยสงสัย ณ ด่านคัดกรองโรค สถาน

พยาบาล และชุมชน รวมถึงการติดตาม (monitoring) 

การสงัเกตอาการของผู้ที่ต้องกกัตวั 14 วัน ที่มคีวามถูก-

ต้อง ครบถ้วน รวดเรว็ และพัฒนาเป็นระบบสารสนเทศ

ที่สามารถขยายผลน�ำไปใช้สื่อสารระหว่างเครือข่าย

ป้องกนัควบคุมโรคตั้งแต่ระดบัจังหวัดถงึระดบัชุมชนได้ 

จากการประเมนิเบื้องต้นตามกระบวนการจัดการฐาน

ข้อมูล อปุกรณแ์ละเทคโนโลยี ในกรอบโครงสร้างพ้ืนฐาน 

3 ด้าน คือ ด้านระบบงาน (system) ด้านอปุกรณ ์(stuff) 

และด้านก�ำลังคนที่มสีมรรถนะ (staff) พบว่างานปฏบิตั-ิ
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การคัดกรองและเฝ้าระวังโรคเดิมที่ใช้ระบบเอกสาร

กระดาษเป็นหลัก สามารถปรับปรงุมาใช้ร่วมกบัเอกสาร

อเิลก็ทรอนิกสไ์ด้ทัง้หมดทุกขั้นตอน ส่วนการเช่ือมต่อฐาน

ข้อมูลจากส่วนกลาง ข้อมูลจากสถานบริการในจังหวัดและ

ข้อมูลจากด่านคัดกรอง สามารถพัฒนา web-based 

application เพ่ิมบนโครงสร้าง server เดมิของส�ำนักงาน

สาธารณสขุจังหวัดน่านได้ ด้านความพร้อมของกลุ่มผู้- 

ใช้งานพบว่าภาคีเครือข่ายเจ้าหน้าที่ระดับอ�ำเภอและ 

อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) มทีกัษะใน

การใช้งานและความพร้อมด้านอุปกรณ์เทคโนโลยีการ

สื่อสารในเวลาจริง (real-time communication) ผ่าน 

mobile application เช่น โปรแกรม LINE เป็นอย่างด ีดงั

น้ันเพ่ือสนับสนุนสารสนเทศให้กับทีมที่เกี่ยวข้องตาม

ระบบบญัชาการเหตกุารณ ์(incident command system: 

ICS) ในการเตรียมความพร้อมเชิงยุทธศาสตร์และ

แผนการตอบสนองต่อปัญหาการระบาดของโรค(7) ตาม

มาตรการในการควบคุมป้องกนัโรคของประเทศไทยและ

จังหวัดน่าน ในบริบทโครงสร้างพ้ืนฐานด้านเทคโนโลยี

และการสื่อสารเครือข่ายสาธารณสขุน่านดังกล่าวข้างต้น 

ทีมวิจัยจึงได้พัฒนาระบบสารสนเทศด้วยระบบจัดการ 

ข้อมูลแบบเรียลไทม์ส�ำหรับการเฝ้าระวังโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 จังหวัดน่านขึ้น โดยมวัีตถุประสงค์เพ่ือใช้

บูรณาการข้อมูลเฝ้าระวังโรคในกลุ่มเสี่ยงเพ่ือประกอบ

การตดัสนิใจในการก�ำหนดมาตรการควบคุมโรคในระดบั

จังหวัด

วิธีการศึกษา
ใช้กระบวนการวิจัยแบบการวิจัยและพัฒนาในกลุ่ม-

เป้าหมายผู้เดนิทางมาจากพ้ืนที่เสี่ยงและกลุ่มเสี่ยงผู้ต้อง

กกัตวัตามมาตรการ ผู้ใช้งานระบบ คือ เจ้าหน้าที่ประจ�ำ

ด่านคัดกรองโรค ทีมควบคุมโรคและเครือข่ายชุมชน 

พ้ืนที่ศึกษาได้แก่ จังหวัดน่าน ระหว่างเดือนเมษายน-

มถุินายน 2563 โดยเร่ิมจากการสร้างทมีพัฒนาระบบ ซ่ึง

ใช้วิธกีารรวมตวัแบบเฉพาะกจิของเครือข่ายบุคลากรงาน-

เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารสาธารณสขุจังหวัด-

น่าน เลือกใช้วิธีการพัฒนาแอปพลิเคชันอย่างรวดเร็ว 

(rapid application development: RAD)(8) เพ่ือให้ใช้

เวลาสั้นที่สดุในการพัฒนาท�ำให้ระบบสามารถใช้งานได้

อย่างรวดเรว็ทนัต่อสถานการณก์ารระบาดของโรค ในการ

ศกึษาคร้ังน้ีจึงน�ำโมเดลการพัฒนาซอฟตแ์วร์แบบ RAD 

มาปรับเพ่ิมในส่วนการประเมนิผลเป็น 5 ขั้นตอน (ภาพ

ที่ 1) โดยมรีายละเอยีดในแต่ละขั้นตอนดงัน้ี

1. การวางแผนความต้องการ ใช้เทคนิคการพัฒนา

แอปพลิเคชันร่วมกนั (joint application development: 

ภาพที ่1 	ขั้นตอนการพฒันาระบบสารสนเทศดว้ยระบบจดัการขอ้มูลแบบเรียลไทมส์�ำหรบัการเฝ้าระวงัโรคติดเช้ือไวรสัโคโรนา 

2019 จงัหวดัน่าน

JAD

ปรับปรงุ ออกแบบ

ทดสอบ สร้าง
ต้นแบบ

3. สรา้งระบบ

(construction)

4. ใชร้ะบบ

(cutover)

5. ประเมินผล

(evaluation)2. ออกแบบ
(user design)

1. วางแผน
ความตอ้งการ
(requirement 

planning)
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JAD)(8) โดยใช้วิธจัีดการประชุมเชิงปฏบิตักิารเพ่ือระดม

ความคิด วิเคราะห์และออกแบบระบบร่วมกนัระหว่างทมี

พัฒนากบัผู้บริหารองค์กรและตัวแทนทมี SAT จ�ำนวน 

10 คน ซ่ึงจุดแขง็ของกระบวนการแบบ JAD คือ ช่วย

ก�ำหนดเป้าหมายร่วมในเวลาจ�ำกัดและช่วยสร้าง

กระบวนการท�ำงานเป็นทมีภายใต้กรอบแนวคิดและโจทย์

การพัฒนาที่ว่า “ระบบสารสนเทศที่ใช้เป็นเคร่ืองมอืตอบ

สนองต่อการระบาดของโรคโควิด 19 จังหวัดน่านควรเป็น

อย่างไร?” ส่วนการประชุมตดิตามการด�ำเนินงานของทมี

จะใช้ระบบประชุมทางไกลออนไลน์ เช่น โปรแกรม Zoom 

หรือ Google Meet เป็นเคร่ืองมอื

2. ออกแบบ ในขั้นตอนการออกแบบจะมีวงจรการ

พัฒนาระบบย่อยๆ ทีถู่กรวบไว้ในขั้นตอนเดยีวได้แก่ JAD 

ออกแบบ สร้างต้นแบบและปรับปรงุ ซ่ึงเป็นเทคนิคการ

พัฒนาระบบแบบ RAD ทมีพัฒนาใช้วิธกีารออกแบบร่วม

กบัผู้ใช้งาน ประกอบด้วย ผู้บริหาร ทมี SAT เจ้าหน้าที่

สาธารณสขุและเจ้าหน้าที่ปกครองผู้ปฏบิัติงานด่านคัด-

กรองโรค เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

(รพ.สต.) โรงพยาบาลชุมชน (รพช.) และเครือข่ายทมี

เฝ้าระวังสอบสวนเคล่ือนที่เรว็ (surveillance and rapid 

response team - SRRT) จังหวัดน่าน นอกจากน้ียังใช้วิธี

ศึกษากระบวนการท�ำงาน ณ จุดหน้างานจริง เช่น 

กระบวนการท�ำงานของด่านคัดกรองโรค กระบวนการ

กักตัวในชุมชนและการประชุมวางแผนสั่งการ (war 

room) ของทมี SAT ภายใต้กรอบแนวคิดและโจทย์การ

พัฒนาที่ว่า “กระบวนการจัดการข้อมูลแบบเรียลไทม์

ส�ำหรับการเฝ้าระวังโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จังหวัด

น่าน ตั้งแต่จุดคัดกรองหน้าด่านไปจนถึงการเฝ้าระวัง

อาการจนครบ 14 วัน ในชุมชนควรเป็นอย่างไร?” โดย

มเีงื่อนไขส�ำคัญคือ ต้องใช้งานง่าย (user friendly) และ

ถ่ายทอดได้ทนัท ีส่วนที่ผู้ใช้งานมส่ีวนร่วมมากที่สดุ ได้แก่ 

การออกแบบหน้าจอและรปูแบบของรายงานต่างๆ โดย

มผีลลัพธข์องขั้นตอนการออกแบบระบบดงัภาพที่ 2

3. สร้างระบบ โครงสร้างระบบแบ่งเป็น 3 ส่วน คือ 

3.1 Web application ส�ำหรับการจัดการข้อมูล

ทั้งหมดของระบบ ได้แก่ ข้อมูลหน้าด่านของผู้เดนิทางมา

จากพ้ืนที่เสี่ยง (DB1) ข้อมูลเฝ้าระวังเฉพาะกลุ่มเฉพาะ

พ้ืนที่ (sentinel surveillance) (DB1.1) น�ำเข้าข้อมูล

บุคคลด้วยเคร่ืองอ่านบัตรประจ�ำตัวประชาชน (smart 

card reader) และข้อมูลกลุ่มเสี่ยงผู้ต้องกักตัวตาม

มาตรการ (DB2) โดยใช้ Yii PHP framework 

3.2 Mobile application โดยพัฒนาเช่ือมต่อ API 

ภาพที ่2 ระบบสารสนเทศดว้ยระบบจดัการขอ้มูลแบบเรียลไทมส์�ำหรบัการเฝ้าระวงัโรคติดเช้ือไวรสัโคโรนา 2019 จงัหวดัน่าน
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เครือข่ายสื่อสงัคมออนไลน์ LINE application เพ่ือส่ง

ข้อมูลเข้า LINE Group ของเครือข่ายนักระบาดทั้ง 15 

อ�ำเภอของจังหวัดน่านโดยใช้ Notify Bot เพ่ือใช้ในการ

แจ้งเตอืนผู้มาจากพ้ืนที่เสี่ยงแบบเรียลไทม ์

3.3 ฐานข้อมูลระบบ เป็น MySQL ใช้ server ระบบ

ปฏบิตักิาร CentOS 7 โดย web server ใช้ Apache ส่วน 

network ใช้ระบบเครือข่าย moph 203.157.xxx.xx ซ่ึง

นอกจาก DB1, DB1.1 และ DB2 แล้วยังมีการใช้

แพลตฟอร์มส�ำหรับการจัดการข้อมูลแบบเรียลไทม ์(Big 

Stream) จากแหล่งอื่นทั้งจากส่วนกลางและข้อมูลจาก

สถานบริการในจังหวัด 

4. ใช้ระบบ ประกอบด้วยการทดสอบ การอบรมผู้ใช้

งานและการติดตั้งใช้งานและบ�ำรุงรักษาระบบ ซ่ึงใน

สถานการณก์ารระบาดของโรคโควิด 19 ตามมาตรการ

เว้นระยะห่าง (social distancing) จะใช้การสื่อสาร

ออนไลน์ผ่านเครือข่ายสงัคมออนไลน์ (social network) 

และเอกสารในรปูแบบของอเิลก็ทรอนิกสไ์ฟล์ เป็นหลัก 

5. ประเมินผลระบบ แบ่งเป็น 2 ประเภท คือ 

1. การประเมนิเชิงปริมาณ ได้แก่ จ�ำนวนของข้อมูล

และเครือข่ายผู้ใช้งานระบบ 

2. การประเมนิเชิงคุณภาพในการเฝ้าระวังโรคโควิด 

19 ได้แก่ (1) ความถูกต้องของข้อมูลและรายงานในการ

คัดกรองเฝ้าระวังโรค (2) ความครอบคลุมในการตดิตาม

กลุ่มเสี่ยง (3) ความรวดเรว็ทนัเวลาของระบบแจ้งเตอืน

อัตโนมัติ และ (4) การเข้าถึงข้อมูลหรือการน�ำไปใช้

ประโยชน์ของกลุ่มผู้งานในแต่ละระดบั

ผลการศึกษา
การใช้วิธกีารพัฒนาแอปพลิเคชันอย่างรวดเรว็ (RAD) 

ท�ำให้ทมีวิจัยสามารถสร้างระบบต้นแบบและเปิดใช้งาน

แอปพลิเคชันภายใน 1 สัปดาห์ หลังจากเร่ิมขั้นตอน

วางแผนความต้องการในต้นเดอืนเมษายน 2563 ผลลัพธ์

การพัฒนามีการออกแบบโครงสร้างระบบและเขียน

โปรแกรม web-based application เป็น 3 ส่วน ได้แก่

1. โปรแกรม www.savenan.com ส�ำหรับด่านคัด-

กรองโรค (DB1) เร่ิมใช้งานตั้งแต่วันที่ 14 เมษายน 

2563 มกีลุ่มผู้ใช้งานม ี4 ระดบั คือ (1) กลุ่มน�ำเข้าข้อมูล 

เช่น เจ้าหน้าที่ประจ�ำด่านคัดกรองบ้านนาหวายใหม่ 

อ�ำเภอบ้านหลวง จังหวัดน่าน (2) กลุ่มจัดการรายงาน 

เช่น ปลัดประจ�ำด่าน (3) กลุ่มใช้ข้อมูล เช่น เจ้าหน้าที่

สาธารณสขุระดบัต�ำบลและอ�ำเภอ ร่วมกบัเครือข่าย อสม. 

ทั้ง 15 อ�ำเภอของจังหวัดน่าน ใช้ข้อมูลส่วนระบบแจ้ง

เตอืนอตัโนมตั ิกลุ่มผู้บริหารหรือประชาชนทัว่ไปสามารถ

เข้าดูหน้าจอสรุปข้อมูล (Dashboard) บนเวบ็ไซต์ และ 

(4) กลุ่มผู้ดูแลระบบ โดยโปรแกรมมกีารพัฒนาปรับปรงุ

อย่างต่อเน่ืองทั้งหมด 4 รุ่น มจี�ำนวนข้อมูลผู้ผ่านด่าน- 

คัดกรองในระบบทั้งหมด รวม 15,380 ราย มกีารแจ้ง

เตือนออนไลน์กลุ่มเสี่ยงที่กลับบ้านต้องกักตัว 14 วัน 

แบบเรียลไทมจ์ากด่านไปถงึชุมชนทั้งหมด 2,143 คร้ัง 

2. โปรแกรมส�ำหรับตดิตามกลุ่มเสี่ยงที่กกัตวั 14 วัน 

(DB2) มีกลุ่มผู้ใช้งาน คือ เจ้าหน้าที่สาธารณสขุระดับ

ต�ำบลและอ�ำเภอ และทมี SAT ณ วันที่ 23 มิถุนายน 

2563 มข้ีอมูลในระบบทั้งหมด 7,135 คน จ�ำนวน กลุ่ม-

เสี่ยงที่ต้องกกัตัวทั้งหมด จ�ำนวน 4,507 คน (ร้อยละ 

63.2) โดยจ�ำแนกเป็น (1) เฝ้าระวังตดิตามครบ 14 วัน 

จ�ำนวน 1,922 คน (ร้อยละ 42.6) (2) ระหว่างเฝ้าระวัง 

จ�ำนวน 1,446 คน (ร้อยละ 32.1) (3) กกัตวัไม่ครบ 

14 วัน จ�ำนวน 324 คน (ร้อยละ 7.2) และ (4) รอยืนยัน

ข้อมูลในระบบ จ�ำนวน 815 คน (ร้อยละ 18.1) ส่วน

กลุ่มเสี่ยงที่สงัเกตอาการตนเอง (self-monitoring) เป็น

เวลา 14 วัน จ�ำนวน 2,626 คน (ร้อยละ 36.8) โดย

จ�ำแนกเป็น (1) สงัเกตตนเองครบ 14 วัน จ�ำนวน 1,815 

คน (ร้อยละ 69.1) (2) ระหว่างเฝ้าระวังตนเอง จ�ำนวน 

555 คน (ร้อยละ 21.1) (3) สงัเกตตนเองไม่ครบ 14 

วัน จ�ำนวน 254 คน (ร้อยละ 9.7) และ (4) รอยืนยัน

ข้อมูลในระบบ จ�ำนวน 2 คน (ร้อยละ 0.1) 

3. โปรแกรม SAT system ส�ำหรับรวบรวมจัดการ

ข้อมูลทัง้หมด (DB1-2) รวมถงึข้อมูลจากแหล่งออนไลน์

อื่นๆ ที่เกี่ยวข้องกบัการเฝ้าระวังโรค ได้แก่ 
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1) กลุ่มผู้ป่วยเข้าเกณฑส์อบสวนโรค (patient under 

investigation: PUI) และผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ 

(DB3-5) 

2) เวชภัณฑแ์ละอปุกรณป้์องกนัอนัตรายส่วนบุคคล 

(personal protection equipment: PPE) (DB7-8)

3) ฐานข้อมูลประชากรจังหวัดน่าน (DB6) ส่วน

ข้อมูลผู้มารับบริการคลินิกโรคระบบทางเดนิหายใจ (ARI 

clinic) จะดงึจากระบบ Health Data Center (HDC) ร่วม

กบัโปรแกรม HOSxP ของโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง โดย 

SAT system (ภาพที่ 3) มกีลุ่มผู้ใช้งานหลัก คือ ทมี SAT 

และ EOC 

ผลการพัฒนาระบบเชิงคุณภาพในการเฝ้าระวังโรค-

โควิด 19 พบว่า 

1. ระบบมีความถูกต้องของข้อมูลในระดับที่เช่ือถือ

ได้เพราะน�ำเข้าข้อมูลบุคคลด้วย smart card reader และ

ใช้เลขประจ�ำตัวประชาชนในการตรวจสอบและจับคู่

ระเบยีนข้อมูล DB1–5 ส่วนความถูกต้องของรายงานใน

การคัดกรองโรค ปลัดประจ�ำด่านสามารถส่งรายงาน

ทะเบียนผู้ผ่านด่านจาก www.savenan.com เข้าสู่ฐาน

ข้อมูลกระทรวงมหาดไทยได้อย่างครบถ้วนสมบูรณ ์

2. ความครอบคลุมในการติดตามกลุ่มเสี่ยง พบว่า

ระบบสามารถใช้ตดิตามข้อมูลเฝ้าระวังตดิตามกลุ่มเสี่ยง

รายวันแยกตามสถานบริการ อ�ำเภอ หรือภาพรวมจังหวัด

ได้ โดยมีการมอบหมายให้เจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาลส่ง-

เสริมสขุภาพต�ำบลและโรงพยาบาลชุมชนทุกสถานบริการ

ในจังหวัดน่าน เป็นผู้น�ำเข้า ตรวจสอบและน�ำไปใช้ในการ

ควบคุมเฝ้าระวังโรคในชุมชน และรายงานผลการด�ำเนิน

งานในภาพรวมทัง้ระดบัจังหวัดและอ�ำเภอผ่าน dashboard 

ดงัภาพที่ 4

3. ความรวดเรว็ทนัเวลาของระบบแจ้งเตอืนอตัโนมตั ิ

พบว่า ระบบสามารถส่งข้อความแจ้งรายละเอยีดกลุ่มเสี่ยง

ผู้เดนิทางเข้าพ้ืนที่ในแต่ละชุมชน ผ่านกลุ่มไลน์เครือข่าย

รายงานคนเข้าพ้ืนที่จังหวัดน่านทั้ง 15 อ�ำเภอ มจี�ำนวน

สมาชิกรวม 335 คน ได้ทนัทแีบบเรียลไทมโ์ดยจะมกีาร 

ส่งต่อข้อมูลระหว่างเครือข่ายเจ้าหน้าที่สาธารณสุขใน

อ�ำเภอพ้ืนที่ปลายทางกบัเครือข่าย อสม. ในแต่ละชุมชน 

ได้น�ำข้อมูลไปใช้เฝ้าระวังตดิตามอาการกลุ่มเสี่ยงระหว่าง

กกัตวั 14 วัน ตามกจิกรรม อสม. เคาะประตบู้านต้าน 

โควิด

4. การเข้าถงึข้อมูลหรือการน�ำไปใช้ประโยชน์ พบว่า

ระบบได้ก�ำหนดสิทธิ์ในการเข้าถึงทรัพยากรและข้อมูล

ของกลุ่มผู้ใช้งานในแต่ละระดบัตามหน้าที่ในการเฝ้าระวัง

โรคและตามหลักความปลอดภยัของข้อมูล เช่น เจ้าหน้าที่

สาธารณสขุสามารถเข้าถงึตดิตามข้อมูลบุคคลในพ้ืนที่ได้ 

ภาพที ่3 SAT system โปรแกรมจดัการชดุขอ้มูลสถานการณใ์นระบบเฝ้าระวงัโรค
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อสม.สามารถรับข่าวสารคนเข้าพ้ืนที่ได้ ปลัดประจ�ำด่าน

คัดกรองสามารถดู แก้ไขข้อมูลและส่งรายงานให้จังหวัด

ได้ ทมี SAT หรือ EOC สามารถเรียกดูข้อมูลภาพรวม

อ�ำเภอหรือจังหวัดเพ่ือใช้เป็นข้อมูลประกอบการวิเคราะห์ 

ประเมินสถานการณ์และใช้สนับสนุนการประชุมเพ่ือ

ตัดสนิใจต่อมาตรการต่างๆ ได้ โดยในกลุ่มของบุคคล

ทั่วไปสามารถเข้าถึงข้อมูลการเฝ้าระวังในภาพรวมผ่าน

เว็บไซต์ของส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดน่านและ 

www.savenan.com 

วิจารณ์
งานวิจัยแบบการวิจัยและพัฒนาน้ีมุ่งศึกษาพัฒนา

ระบบสารสนเทศเพ่ือใช้ในการคัดกรอง (screening) และ

เฝ้าระวัง (surveillance) กลุ่มเสี่ยงในสถานการณ์การ

ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ด้วยการใช้

ระบบจัดการข้อมูลแบบเรียลไทม์ ผลการศกึษาแสดงให้

เหน็ว่า web-based application ทั้ง 3 ส่วน ได้แก่ (1) 

www.savenan.com โปรแกรมส�ำหรับด่านคัดกรองโรค 

(2) โปรแกรมส�ำหรับติดตามกลุ่มเสี่ยงที่กกัตัว 14 วัน 

และ (3) SAT system โปรแกรมจัดการชุดข้อมูล

สถานการณใ์นระบบเฝ้าระวังโรค สามารถใช้เป็นเคร่ือง-

มือจัดการข้อมูลเพ่ือสนับสนุนมาตรการในการควบคุม

ป้องกนัโรคได้อย่างเป็นระบบ ผลการพัฒนาระบบเชิง-

คุณภาพในการเฝ้าระวังโรคโควิด 19 พบว่า นอกจาก

ความถูกต้องของข้อมูลการคัดกรองและความครอบคลุม

ในการเฝ้าระวังติดตามกลุ่มเสี่ยงแล้ว ความรวดเรว็ทนั

เวลาของระบบแจ้งเตือนอัตโนมัติเป็นคุณสมบัติส�ำคัญ

ของระบบสารสนเทศเพ่ือการสนับสนุนการเฝ้าระวังและ

การเตอืนภยัสขุภาพในระดบัชุมชน(9) ผลการศกึษาแสดง

ให้เหน็ว่าการใช้สมาร์ทโฟนและแอปพลิเคชันเครือข่าย

สื่อสงัคมออนไลน์ส่งต่อข้อมูลระหว่างกนัในรปูแบบเครือ-

ข่ายป้องกนัควบคุมโรคจังหวัดน่าน เป็นวิธกีารทีเ่หมาะสม 

ในการสื่อสารความเสี่ยงในภาวะวิกฤตจิากการระบาดของ

โรคโควิด 19(10) นอกจากน้ีงานวิจัยยังแสดงให้เหน็ว่าการ

ใช้วิธกีารพัฒนาแอปพลิเคชันอย่างรวดเรว็ (RAD) และ

เทคนิคการพัฒนาแอปพลิเคชันร่วมกนั (JAD)(8) เป็น

โมเดลการพัฒนาซอฟต์แวร์ที่มีประสทิธภิาพสงู ช่วยลด

ระยะเวลาและมีความยืดหยุ่นสูงเหมาะแก่การพัฒนา

ระบบงานเพ่ือเตรียมความพร้อมเชิงยุทธศาสตร์และ

แผนการตอบสนองต่อปัญหาการระบาดของโรค(7) ถึง

แม้ว่าระบบจะพัฒนาบนพ้ืนฐานการมส่ีวนร่วมของกลุ่ม-

ผู้ใช้งานทุกระดบั แต่เน่ืองด้วยสถานการณก์ารระบาดของ

โรคยังไม่สงบท�ำให้ระบบมกีารปรับเปล่ียนเพ่ิมเตมิอย่าง

ต่อเน่ืองตามมาตรการควบคุมโรคในแต่ละระยะ จึงส่งผล

ให้ยังขาดการศึกษาประเมินความพึงพอใจของกลุ่ม- 

ผู้ใช้งาน นอกจากน้ีมคีวามเป็นไปได้ว่ากลุ่มผู้ใช้งานส่วน

ภาพที ่4 แสดงตวัอย่าง Dashboard รายงานผลการด�ำเนนิงานเฝ้าระวงัติดตามกลุ่มเสีย่ง

SAT System

จ�ำนวนผู้เฝ้าระวังสะสม ตั้งแต่ 1 พฤษภาคม 2563 จนถงึปัจจุบนั

7,135 คน

ผู้เฝ้าระวังสะสมที่ต้อง
กกักนั 14 วัน
4,508 คน

ผู้เฝ้าระวังสะสมที่ไม่ต้อง
กกักนั 14 วัน
2,627 คน

N/A

815 คน

เขา้เกณฑ ์PUI

2 คน

เขา้เกณฑ ์PUI

0 คน

N/A

2 คน

เฝ้าระวงัไม่ครบ 14 วนั

324 คน

เฝ้าระวงัไม่ครบ 14 วนั

254 คน

เฝ้าระวงัครบ 14 วนั

1,444 คน

เขา้เกณฑ ์PUI

1,922 คน

เฝ้าระวงัครบ 14 วนั

555 คน

เขา้เกณฑ ์PUI

1,815 คน

Login

ผูเ้ขา้ข่ายเฝ้าระวงัทั้งหมดแยกตามเพศ ผูเ้ขา้ข่ายเฝ้าระวงัทั้งหมดแยกตามการเฝ้าระวงั จ�ำนวนผูเ้ขา้ข่ายเฝ้าระวงัทั้งหมดแยกตามกลุ่มอายุ
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หน่ึงยังขาดความเข้าใจในด้านการใช้งาน ด้วยพบว่าใน

ระบบติดตามกลุ่มเสี่ยงที่กกัตัว 14 วัน มีจ�ำนวนข้อมูล

สถานะรอยืนยันถึงร้อยละ 18.0 ซ่ึงสาเหตุอาจเกดิจาก 

ข้อจ�ำกดัที่ไม่สามารถจัดการอบรมแบบเตม็รปูแบบให้กบั

กลุ่มผู้ใช้งานระบบได้ ถึงแม้ว่าทมีวิจัยจะใช้วิธีการสอน

ทางวีดโิอผ่านจอภาพ (video conference) และใช้เอกสาร

คู่มอืการใช้งานระบบแบบอเิลก็ทรอนิกสไ์ฟล์เป็นหลัก แต่

อาจไม่ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายทั้งหมดและถ่ายทอด

เน้ือหาบางส่วนได้ไม่ครบถ้วน ดงัน้ัน การน�ำระบบไปใช้

งานในอนาคตควรพิจารณาปรับรูปแบบวิธกีารถ่ายทอด

ความรู้ ในการใช้งานระบบแก่กลุ่มผู้ใช้งานให้เหมาะสม

มากขึ้น 

ผลการวิจัยพบว่า ระบบสารสนเทศด้วยระบบจัดการ

ข้อมูลแบบเรียลไทม์เป็นเคร่ืองมือที่มีประโยชน์ในการ 

คัดกรองและเฝ้าระวังโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

สามารถใช้บูรณาการข้อมูลเฝ้าระวังโรคในกลุ่มเสี่ยงเพ่ือ

ประกอบการตดัสนิใจในการก�ำหนดมาตรการควบคุมโรค

ของคณะกรรมการโรคติดต่อระดับจังหวัดและอ�ำเภอ 

ได้ ช่วยสนับสนุนให้ชุมชนและเครือข่ายเกดิการเฝ้าระวัง

และป้องกนัโรคอย่างเข้มแขง็ ท�ำให้ในระยะที่ 1 ของการ

ระบาด (มกราคม-พฤศจิกายน 2563) จังหวัดน่านเป็น 

1 ใน 2 จังหวัดของประเทศทียั่งไม่พบผู้ตดิเช้ือรายแรก(11) 

นอกจากน้ียังพบว่าโครงสร้างทางวิศวกรรมซอฟต์แวร์ที่

พัฒนาขึ้น เช่น แอปพลิเคชัน โมดูล (module) ชุดค�ำสั่ง 

(instruction sets) วิธกีารและเครือข่ายผู้ใช้งาน สามารถ

ต่อยอดใช้เป็นต้นแบบและต้นทุนเพ่ือรับมือกับโรค- 

ระบาดอื่นๆ ในอนาคตได้ งานวิจัยน้ีแสดงให้เหน็ว่าวิธี

การพัฒนาแอปพลิเคชันอย่างรวดเรว็ (RAD) และเทคนิค

การพัฒนาแอปพลิเคชันร่วมกนั (JAD) เป็นโมเดลที่มี

ประสทิธภิาพส�ำหรับการพัฒนาซอฟตแ์วร์ในสถานการณ์

ฉุกเฉินด้านสาธารณสขุ ส่วนการศกึษาเพ่ิมเตมิในอนาคต 

ได้แก่ การประเมนิความพึงพอใจของผู้ใช้งานระบบ เพ่ิม

ความสามารถแบบเรียลไทมด้์วยระบบแจ้งเตอืนแบบพุช 

(push notification)(12) และเช่ือมต่อฐานข้อมูลเฝ้าระวัง

โรคกับระบบภูมิสารสนเทศออนไลน์(13) จะช่วยเพ่ิม

ประสทิธิภาพให้ระบบสามารถตอบสนองต่อปัญหาการ

ระบาดของโรคได้ดย่ิีงขึ้น

เอกสารอา้งอิง
1.	 World Health Organization. Statement on the Second 

Meeting of the International Health Regulations. Emer-

gency Committee regarding the outbreak of novel coro-

navirus (2019-nCoV) [Internet]. Geneva; 2020 [cited 

2020 Apr 30]. Available from: https://www.who.int/

news-room/detail/30-01-2020-statement-on-the-

second-meeting-of-the-international-health-regula-

tions-(2005)-emergency-committee-regard-

ing-the-outbreak-of-novel-coronavirus-(2019-ncov)

2.	 คณะกรรมการโรคตดิต่อแห่งชาต.ิ มาตรการและแนวทางการ

ด�ำเนินการเพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกนั และควบคุมโรคตดิเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 

2019 (COVID-19)). นนทบุรี: กระทรวงสาธารณสุข; 

2563.

3.	 ดารณ ีวรชาต,ิ ชาตรี นันทพานิช, รุ่งทวิา ประสานทอง, พร-

พิมล ขันชูสวัสดิ์ . การพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้

ภาวะฉุกเฉินและภยัพิบตัทิางด้านการแพทย์และสาธารณสขุ

ระดบัจังหวัดฉะเชิงเทรา. วารสารศนูย์การศกึษาแพทยศาสตร์

คลินิก โรงพยาบาลพระปกเกล้า 2561;35(2):190-202.

4.	 กรมควบคุมโรค. คู่มือเจ้าหน้าที่สาธารณสขุในการตอบโต้

ภาวะฉุกเฉิน กรณกีารระบาดโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ในประเทศไทย นนทบุรี: กรมควบคุมโรค กระทรวง-

สาธารณสขุ; 2563.

5.	 ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค. รายงาน

สถานการณโ์รคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 [อนิเทอร์เนต็]. 

2563 [สบืค้นเมื่อ 30 เม.ย. 2563]. แหล่งข้อมูล: https://

ddc.moph.go.th/viralpneumonia/situation.php

6.	 ส�ำนักงานจังหวัดน่าน. ระงับการเดินทางเข้าจังหวัดน่าน 

เป็นการช่ัวคราว (ค�ำสั่งจังหวัดน่าน ที่ ๖๓๘๔/๒๕๖๓) 

[อนิเทอร์เนต็]. 2563 [สบืค้นเมื่อ 30 เม.ย. 2563]. แหล่ง

ข้อมูล: http://www.nan.go.th/webjo/index.php?op-



การพฒันาระบบสารสนเทศดว้ยระบบจดัการขอ้มูลแบบเรียลไทมส์�ำหรบัการเฝ้าระวงัโรคติดเช้ือไวรสัโคโรนา 2019

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัเพ่ิมเติม 1 S47

pandemic. Diabetes & Metabolic Syndrome: Clinical 

Research & Reviews 2020;(14):733-7.

11.	ถนัด ใบยา, นภดล สดุสม. การพัฒนาระบบการจัดการภาวะ

วิกฤตของชุมชนและเครือข่าย กรณโีรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 จังหวัดน่าน. วารสารวิชาการกรมสนับสนุนบริการ-

สขุภาพ 2565;18(3):25-36.

12.	สทิธพิงศ ์พรอดุมทรัพย์, วาสนา เสนาะ, รณกร รัตนธรรม-

มา, นวิน ครฑุทวีร์. การพัฒนาแอปพลิเคชันข้อมูลข่าวสาร

และระบบส่งข้อความแจ้งเตอืนแบบพุชบนสมาร์ทโฟนระบบ

ปฏบิัติการแอนดรอยด์. วารสารมหาวิทยาลัยราชภัฏธนบุรี 

2562;13(1):51-65.

13.	วัชราภรณ ์ตาบูรี, ชิงชัย หุมห้อง, ชฎา ณรงค์ฤทธิ์. ต้นแบบ

ระบบภมูสิารสนเทศออนไลน์เพ่ือสนับสนุนการดูแลสขุภาพ

ผู้สงูอายุในชุมชน. ศรีนครินทร์เวชสาร 2563;35(1):59-

65.

tion=com_phocadownload&view=category&id=43:202

0-04-03-09-25-30&Itemid=97

7.	 World Health Organization. 2019 Novel Corornavirus 

(‎‎2019-nCoV)‎‎: strategic preparedness and response plan 

[Internet]. 2020 [cited 2020 Apr 30]. Available from: 

https://www.who.int/publications/i/item/strate-

gic-preparedness-and-response-plan-for-the-new-

coronavirus

8.	 โอภาส เอี่ยมสริิวงศ.์ การวิเคราะห์และออกแบบระบบ (ฉบบั

ปรับปรงุเพ่ิมเตมิ). กรงุเทพมหานคร: ซีเอด็ยูเคช่ัน; 2555.

9.	 มานิตา สองส,ี ภิรมย์รัตน์ อนิทร์ทองค�ำ, ดนุพัฒน์ กชชา-

ดาปภาดา, ชัยณรงค์ ทรงทอง. ระบบสารสนเทศเพ่ือการ

สนับสนุนการเฝ้าระวังและการเตอืนภยัโรคไข้เลือดออกแบบ

มีส่วนร่วม: กรณีศึกษา ต�ำบลที่วัง อ�ำเภอทุ่งสง จังหวัด-

นครศรีธรรมราช. วารสารควบคุมโรค 2559;42(4):315-

26.

10.	Iyengar K, Upadhyaya GK, Vaishya R, Jain V. COVID-19 

and applications of smartphone technology in the current 



Journal of Health Science 2023 Vol. 32 Supplement 1S48

Development of an Information System Using a Real-Time Database Management System for COVID-19 Surveillance 

Abstract: 	Development of an Information System Using a Real-Time Database Management System for 

COVID-19 Surveillance in Nan Province 

Napadol Sudsom, Ph.D.*; Suphukchaya Chiangnoon, M.S.**; Banjong Kittisawangwong, B.Sc.***; 

Disapong Khattiya, B.Sc.****; Supakorn Teerapripruek, B.S.Tech.Ed.*****; Ampai Sudsom, M.S.*; 

Rachen Gunjaima, B.Sc.******; Kamon Prommalungka, M.D.*; Lujisak Voradetwittaya, Dip. Preven-

tive Medicine (Epidemiology)******* 

* Banluang Hospital; ** Pua Crown Prince Hospital; *** Nan Hospital; **** Nan Provincial Public Health 

Office; ***** Wiangsa Hospital; ****** Maecharim Hospital; ******* Chalerm Prakiet Hospital, Nan 

Province, Thailand

Journal of Health Science 2023;32(Suppl 1):S39-S48.

This research and development study aimed to construct an information system utilizing a  

real-time database management system for COVID-19 surveillance in Nan province. To achieve this, a 

rapid application development (RAD) approach was employed to build an outbreak response software. 

The RAD process encompassed five phases: requirements planning, user design, construction, cutover, 

and evaluation. It was conducted between April and June 2020. The web-based applications developed in 

this study consisted of three components: (1) www.savenan.com, a screening checkpoint web application 

for active monitoring of symptoms during a 14-day quarantine period for individuals in the high-risk 

category; (2) a mobile application for real-time alerts and data provision on returnees from high-risk 

areas; and (3) situation awareness team (SAT) system, a web-based database management system. The 

outcomes of this study revealed the following: (1) a total of 15,380 traveler data were recorded using 

the screening checkpoint application; (2) health workers utilized the mobile application to send real-time 

data on 2,143 returnees from high-risk areas to communities; (3) SAT system facilitated the monitoring 

of COVID-19 symptoms for 7,135 returnees by health workers and village health volunteers; and (4) 

the surveillance network of COVID-19 involved 335 users across all 15 districts. Based on the findings, 

3 conclusions were drawn: (1) an information system employing a real-time database management 

system proved to be a valuable tool for COVID-19 surveillance and screening; (2) integrated data and 

information systems can support decision-making processes in implementing COVID-19 measures at the 

provincial level; and (3) the data structure and software engineering approach employed in this study can 

serve as a model to aid in combating future outbreaks. The study demonstrates the effectiveness of RAD 

as a software development model in public health emergencies.

Keywords: information system; real-time database management system; disease surveillance and screening; 

COVID-19; rapid application development


