
ส ำนกังำนปลดักระทรวงสำธำรณสขุ 

การด าเนินงานการปฏิรูประบบข้อมูลสุขภาพ  
กระทรวงสาธารณสุข 

นายแพทย์ สุเทพ  วัชรปิยานันทน์ 
ผู้ช่วยปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
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เป้าหมายการด าเนินงาน 

..ลดภาระการจดัท าข้อมลูระดบัปฏิบติัการ 

..มีข้อมลูตามความจ าเป็น ง่าย ไม่ซ า้ซ้อน  

   ไม่เพ่ิมภาระกบัพืน้ท่ี 

ระยะเร่งด่วน... ด าเนินการ 1 ตุลาคม 2557 
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“เอาหมอหน้าจอคืนไป  
เอาหมออนามยัคืนมา”   
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ก าหนดกรอบการด าเนินงาน 

 

ปรึกษาหารือแนวทางการด าเนินงานกับผู้บริหารทุกระดบั 

จัดท าแผนปฏิบัตกิารระยะเร่งด่วน ระยะปานกลาง ระยะยาว 

จัดท าค าส่ังคณะกรรมการและคณะท างาน   

ก าหนดแนวทางการปฏิรูประบบข้อมูลสุขภาพ กระทรวง
สาธารณสุข 
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การด าเนินงาน 

1. 1.ส ารวจภาระการจดัเกบ็และการบนัทึกข้อมลูของเจ้าหน้าท่ีระดบัรพสต.สงักดั  
กระทรวงสาธารณสขุ 

2. 2.จดัประชมุปรึกษาหารือ สอบถามความคิดเหน็และข้อมลูของผูใ้ช้ข้อมลู  

3. 3.จดัประชมุคณะท างาน  3 คณะ 

4. 4.จดัประชมุประชาพิจารณ์ เพ่ือรบัฟังความคิดเหน็ และข้อเสนอแนะ  โดยเฉพาะ
โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบล 

5. 5.ปรบัโปรแกรม JHCIS ให้ใช้งานง่ายไม่ซบัซ้อน ตามข้อเสนอแนะจากท่ีประชมุ 

6. 6.จดัประชมุบคุลากรด้านเทคโนโลยีสารสนเทศระดบัจงัหวดั และกรม เพื่อก าหนด
หลกัเกณฑใ์นการประมวลผลรายงาน 

7. 7.ปรบัโปรแกรม HDC ให้สอดคล้องกบัการใช้ประโยชน์ในแต่ระดบั 

8. 8.วางระบบด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและการเช่ือมโยงเครือข่าย   
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 ผลการทบทวนและข้อเสนอแนะการพฒันาระบบข้อมูลสขุภาพ 

  * ส ารวจภาระการจัดเกบ็และบันทกึข้อมูลเจ้าหน้าที่ในระดบัรพสต. 
     (จังหวัดนนทบุรี , บุรีรัมย์, อุดรธานี เมย.57) 
  * ปรึกษาหารือกรมทุกกรมเพื่อเตรียมการรองรับการปฏรูิป 
     ระบบข้อมูล  (10 เมย. 57) 
  * ปรึกษาหารือระบบการจัดเกบ็ข้อมูลในระดับจังหวัด 
     (10 จังหวัด   29 เมย.57) 
  * ปรึกษาหารือระบบการจัดเกบ็ข้อมูลกับสปสช.( 30 เมย.57) 
  * จัดท าข้อเสนอแนวทางการปฏรูิประบบข้อมูลสุขภาพ 
  * จัดท าแผนการปฏรูิประบบข้อมูลสุขภาพให้แล้วเสร็จภายใน  6 เดือน  
    (เร่ิมด าเนินการ 1 ตค.57) 
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สรุปประเดน็การส ารวจภาระงานการจัดเกบ็และการบนัทกึ
ข้อมูลในระดบั รพสต. (จังหวัดนนทบุรี ,บุรีรัมย์, อุดรธานี   ) 

•การบันทกึข้อมูลในระบบ Electronic มีความจ าเป็น  สะดวกและ
รวดเร็วในในการประมวลผล  วิเคราะห์ จัดท าสถิตริายงาน   เกบ็
ข้อมูลอย่างมีระเบียบ ง่ายต่อการตรวจสอบ รวดเร็วในการค้นหา 

•การบันทกึข้อมูล ใช้ 2 ระบบคู่กัน ระบบ Electronic และกระดาษ 
(OPD card) เพื่อเก็บเป็นหลักฐานอ้างองิในการให้บริการทาง
การแพทย์ หลักฐานอ้างองิทางกฎหมาย สะดวกเวลาออกพืน้ที่ 

 



ส ำนกังำนปลดักระทรวงสำธำรณสขุ 

การบนัทกึข้อมูลที่ส่งผลกระทบต่อการปฏบิตังิานของ
เจ้าหน้าที่มากที่สุด ในระดบั รพสต. 
• งานคัดกรอง  (ภาวะซึมเศร้า ,เบาหวาน - ความดัน ,พัฒนาการเดก็

ตามแบบอนามัย 55) 

• บันทกึซ า้ซ้อนหลายโปรแกรม  เช่น งานทนัตกรรม (web ยิม้สดใส ) 
คัดกรองมะเร็งปากมดลูก (pap regist.) 

• ส่งข้อมูลให้ สสจ.  ,สนย. และเบกิจ่ายงบประมาณจาก สปสช. 
• เกบ็ไว้เป็นหลักฐานส าหรับการดแูลประชากรอย่างต่อเน่ือง และการ

สืบค้นข้อมูลการให้บริการ และอ้างอิงการรายงาน     
• ส่งข้อมูลให้กับหน่วยก ากับที่อยู่เหนือขึน้ไป(CUP,สสอ.)   

เหตุผลส าคัญในการจัดเกบ็ข้อมูล  
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ปัญหาและอุปสรรคในการบนัทกึข้อมูลในระบบ
คอมพวิเตอร์ในระดับ รพสต. 

• การเก็บความครอบคลุม ก าหนดเป้าหมายไว้สูง เจ้าหน้าที่มี
จ านวนจ ากัด ท าได้ไม่ครอบคลุม  

• ขาดเจ้าหน้าที่ที่มีความช านาญในการดแูลระบบคอมพวิเตอร์
และระบบงานโปรแกรม กรณีที่เจ้าหน้าที่ไม่ช านาญจะเป็น
ภาระ ยุ่งยาก   

• โปรแกรมมีรายละเอียดมาก ในเร่ืองเดียวบันทกึหลายหน้าต่าง 
ต้องใช้เวลา เจ้าหน้าที่ไม่พอ ภาระงานกิจกรรมมีมาก 
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ข้อเสนอ ในการลดภาระการจัดเก็บข้อมูลสุขภาพ ในระดบั รพ.สต. 

 ไม่ควรมีโปรแกรมอ่ืนๆ นอกจากโปรแกรมหลักที่ใช้ในสถานบริการ 
เช่น JHCIS, HosXP  

 โปรแกรมควรออกแบบระบบงานให้ง่ายต่อการใช้งาน ไม่ซ า้ซ้อน  

 ไม่ควรมีระบบรายงานอ่ืน นอกจากรายงาน 43 แฟ้ม ครอบคลุมอยู่แล้ว 

 การออกแบบรายงานใหม่ ขอให้ประมวลผลได้จากโปรแกรมหลัก     
จะได้ไม่เพิ่มภาระกับเจ้าหน้าที่ 

 งานเร่งด่วน ต้องให้เวลาพืน้ที่ เน่ืองจากบุคลากรมีจ ากัด 

 จัดหาอุปกรณ์ในการใช้บันทกึข้อมูลนอกสถานที่ ที่ใช้งานง่าย น าข้อมูล
มาลงโปรแกรมได้ทนัท ี
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ปรึกษาหารือการลดภาระการจัดเกบ็ข้อมูลสุขภาพ  
ระดับ กรม (10 เมย 57) 

 กรมเหน็ควรให้คงระบบ 43 ไว้ โดยมีกระบวนการคัดเลือกรายงาน
ที่จ าเป็น  

 กรมพจิารณาระบบรายงานย่อยของหน่วยงานที่จัดเกบ็ในพืน้ที่ 
เพื่อบูรณาการเข้าฐานกลางหรือยกเลิกถ้ามีอยู่ใน 43 แฟ้มแล้ว 

 ร่วมมือกันพัฒนาคุณภาพข้อมูล ความครบถ้วน ให้ใช้ประโยชน์ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 
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นโยบาย set zero  จังหวัดเหน็ควรยังคงเหลือระบบงานไว้  โดยให้
ท าการวิเคราะห์สถานการณ์ต่างๆ และหาแนวทางการแก้ไขปัญหา
ต่างๆ ให้เกิดประโยชน์กับพืน้ที่  

ก าหนดแนวทางการท างานแต่ละระดบั ส่งข้อมูลเป็นแบบไหน 
และกระทรวงจะใช้ข้อมูลแบบใด  

เสนอให้มีการก าหนดข้อมูลที่เป็น individual ในระดับจังหวัด   
ส่วนกลางใช้ secondary data ที่เป็นตัวเลขรวม   

 

 

สรุปประเดน็การปรึกษาหารือระบบการจัดเกบ็ข้อมูล 
ระดับจังหวัด   (10 จังหวัด   29 เมย.57) 
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 โปรแกรมในการจัดเก็บข้อมูลมีการส่งออกข้อมูลที่ผิดพลาด ส่วน
หน่ึงมาจากการก าหนดเงื่อนไขการตรวจสอบของ สปสช. และความ
เข้าใจคลาดเคล่ือนของผู้พัฒนา 

 จัดประกวดแข่งขันความสามารถทางด้านเทคโนโลยีให้เกิดการ
แลกเปล่ียนและใช้งานร่วมกัน  

 ก าหนดมาตรฐานเงื่อนไขในการประมวลผลออกรายงานเป็น
มาตรฐานกลาง ใช้เหมือนกันทั่วประเทศ 

 

 

สรุปประเดน็การปรึกษาหารือระบบการจัดเกบ็ข้อมูล 
 ระดับจังหวัด   (10 จังหวัด   29 เมย.57) (ต่อ) 
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• ประเดน็เกี่ยวข้อง สปสช.   
• จัดเกบ็ข้อมูลเพ่ือการรายงาน เพ่ือน ารายได้จากเข้าสู่หน่วยงาน มากกว่า
ส่งให้กระทรวง   

• จัดท าข้อมูลหรือตกแต่งข้อมูลเพ่ือการแลกเงนิ 

• ก าหนดเงื่อนเวลาในการบันทกึข้อมูลและการส่งออก ท าให้ข้อมูลขาด
ความครบถ้วน 

 

สรุปประเดน็การปรึกษาหารือระบบการจัดเกบ็ข้อมูล 
 ระดับจังหวัด   (10 จังหวัด   29 เมย.57) (ต่อ) 
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สปสช.เตรียมการรองรับข้อมูลตามมาตรฐานโครงสร้าง 43 แฟ้ม 
ในปีประมาณ 2558  
ก าหนดแนวทางในการด าเนินงานร่วมกัน   การก าหนดเงื่อนไข
การตรวจสอบคุณภาพข้อมูลเพื่อการจ่ายเงนิ เป็นไปในแนวทาง
เดยีวกันกับกระทรวง ป้องกันการบดิเบือนข้อมูล 
สปสช. เสนอให้มีมาตรการควบคุมคุณภาพของ soft ware ที่ใช้ใน
สถานบริการ 
 

 

สรุปประเดน็การปรึกษาหารือระบบการจัดเกบ็ข้อมูล  
กับ สปสช.( 30 เมย.57) 
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แนวทาง การปฏรูิประบบข้อมูลสุขภาพ 

1. ยกเลิกการส่งข้อมูล Individual จากจังหวัดสู่ส่วนกลาง โดยข้อมูล 
Individual ใช้บริหารจัดการเฉพาะภายในจังหวัด 

2. ส่วนกลาง และเขตบริการสุขภาพ รับข้อมูล summary  ตาม 
Standard report ที่ก าหนด 

3. ยกเลิกโปรแกรมย่อย/ระบบรายงาน หรือเช่ือมโยงกับ
โปรแกรมหลัก ลดภาระการบันทกึซ า้ซ้อน 

4. หน่วยบริหารแต่ละระดบั ตรวจสอบข้อมูลก่อนส่งออก 
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5. มาตรฐานโครงสร้าง 43 แฟ้มคงไว้เป็นมาตรฐานในการ 

   ส่งออกและการเช่ือมข้อมูล 

6. ผู้บริหารเจรจาท าความเข้าใจ ข้อตกลงกับกรมและสปสช.  

   ในการใช้ประโยชน์ข้อมูล 

7. พัฒนามาตรฐานการจดัท าโปรแกรมและการเช่ือมโยง 

   ฐานข้อมูลสุขภาพ              

8. พัฒนาระบบคอมพวิเตอร์และสารสนเทศที่น ามาใช้  

   ให้อยู่ในกรอบทศิทางและมาตรฐานเดียวกัน  

 

แนวทาง การปฏรูิประบบข้อมูลสุขภาพ (ต่อ) 
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9. ส่งเสริมให้มีการเชื่อมโยงและแลกเปล่ียนข้อมูล 

   ระหว่างหน่วยงาน 

10. บูรณาการข้อมูลทรัพยากรสุขภาพ (คน เงนิ ของ) 

11. จัดท าประกาศ/ระเบียบกระทรวงเร่ืองระบบข้อมูลสารสนเทศ 

 

 

แนวทาง การปฏรูิประบบข้อมูลสุขภาพ (ต่อ) 
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สรุปผลการด าเนินงาน การปฏรูิประบบข้อมูลสุขภาพ  
กระทรวงสาธารณสุข  

ระยะเร่งด่วน (มยิ.- 30 กย.57) 
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Health profile Medical & Service & Survey record 

PERSON 

ADDRESS 

DEATH* 

CHRONIC 

CARD* 

WOMEN* 

NEWBORN 

PRENATAL 

LABOR 

HOME 

PROVIDER 

VILLAGE 

DISABILITY 

DRUGALLERGY 

SERVICE 

DIAGNOSIS_OPD 

APPOINTMENT* 

SURVEILLANCE 

DRUG_OPD 

PROCEDURE_OPD 

FP 

EPI 

NUTRITION 

ANC 

NEWBORNCARE 

 

1.ปรบัลดการบนัทึกข้อมูลตามโครงสร้าง 43 แฟ้ม   
รพ.สต. มี 36 แฟ้ม  ท่ีรพ.สต. จ าเป็นใช้ในการประมวลผล 31 แฟ้ม 

POSTNATAL 

NCDSCREEN 

CHRONICFU 

LABFU 

CHARGE_OPD 

SPECIALPP* 

ACCIDENT 

COMMUNITY_SERVICE 

COMMUNITY_ACTIVITY 

DENTAL 

REHABILITATION 

* ไม่ใช้ใน รพ.สต. 
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2. ยกเลิกการบันทกึข้อมูลนอกโปรแกรมพืน้ฐาน หรือโปรแกรมหลัก เช่น 
การบันทกึผ่านเว็บไซต์ต่าง  ๆและยกเลิกการบันทกึข้อมูลในโปรแกรมอ่ืนๆ    

• เช่น 

•Web ยิม้สดใส (ทนัตสาธารณสุข  

•Web รายงาน SSRT  ใช้ข้อมูลจากข้อมูล surveillance   

• web ระบบดแูลเฝ้าระวังผู้ป่วยซมึเศร้า   

•Web ประเมนิมาตรฐานสุขศึกษา 

•Web การปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพ 

•Web รายงาน อสม. โครงการส่งเสริม อสม. เชงิรุก   
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•Web ต าบลจดัการสุขภาพ    

•Web หมู่บ้านจัดการสุขภาพรายงาน   

•Web งานควบคุมโรคไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก   

•Web โครงการลดการใช้พลังงานภาคราชการ (ให้ รพ.สต. ส่ง
ข้อมูลให้อ าเภอ เพื่อรวบรวมและท าการรายงานต่อไป) 

 

2. ยกเลิกการบันทกึข้อมูลนอกโปรแกรมพืน้ฐาน หรือโปรแกรมหลัก เช่น 
การบันทกึผ่านเว็บไซต์ต่าง  ๆและยกเลิกการบันทกึข้อมูลในโปรแกรมอ่ืนๆ     

(ต่อ) 
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3. ยกเลิกและปรับบันทกึข้อมูลการคัดกรอง  ให้น าโปรแกรมการคดักรองที่
ตดิตัง้ไว้ออกจากโปรแกรมหลัก โดยให้น าเฉพาะผลการคัดกรองมาบันทกึ
ข้อมูลในโปรแกรมหลัก ตัวอย่าง เช่น 

•คัดกรองผู้ป่วยเบาหวาน และความดนัโลหติสูง มีการปรับ
ช่วงอายุที่คัดกรองจากเดมิ 15 ปีขึน้ไป เป็น 35 ปีขึน้ไป 
• โปรแกรมคัดกรองมะเร็งปากมดลูกและมะเร็งเต้านม 

(Cxs2010 or Pap.regis)  มีในโปรแกรม JHCIS 
•คัดกรองต้อกระจก 
•คัดกรองโรคอัมพฤกษ์ 
• คัดกรองผู้ป่วยซมึเศร้า 
•คัดกรองพัฒนาการเดก็ตามแบบอนามัย 55 
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4. ปรับโปรแกรม JHCIS Minor Change (J - LITE) 

 ปรับหน้าแสดงเมนูหลัก ให้มีความเรียบง่าย มากขึน้ 
 ปรับกลุ่มข้อมูลพืน้ฐาน (Health Profiles) 
 ข้อมูลประชากร ปรับความเช่ือมโยงการบันทกึข้อมูลให้สามารถ

บันทกึข้อมูลปัญหาบุคคล และความพกิาร ได้ทนัท ี
 ข้อมูลการให้บริการ (Service) ปรับความเช่ือมโยงการบันทกึข้อมูล 

/ปิดหน้าจองานเสริมฯ 
 ข้อมูลการการคัดกรอง DM /HT (NCDSCREEN) ปรับลดรายการ

ข้อมูล  ,ลดกลุ่มเป้าหมายที่ 35 ปีขึน้ไป และเช่ือมโยงการบันทกึไว้
ในเมนูบริการและอื่นๆ 
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5. ปรับปรุงโปรแกรม HDC (Health data center) 
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6. ปรับระบบการรับส่งข้อมูล 

 

  6.1 รูปแบบการรับ ส่งข้อมูล ส าหรับรพ.สต.  

  6.2 รูปแบบการรับ ส่งข้อมูล ส าหรับ รพช. รพท. รพศ. 
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รพสต. 

ระดบัอ ำเภอ 

ระดบัเขตบรกิำรสขุภำพ 

ระดบัจงัหวดั 

Individual data 
 - Input data 

Individual data 

- Cleansing 

- Verify 

Individual data 

- Cleansing 

- Verify 
- Process 
- Analyze 

Secondary/summary 

data 

- Analyze 

- Quality control 

กระทรวงสำธำรณสขุ 

Secondary/summary 

data 

- Analyze 

- Quality control 

สปสช. 

กรม 

Track 

record 

6.1 รูปแบบการรับ ส่งข้อมูล ส าหรับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  
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รพช. 

ระดบัอ ำเภอ 

ระดบัเขตบรกิำรสขุภำพ 

ระดบัจงัหวดั 

Individual data 
 - Input data 

Individual data 

- Cleansing 

- Verify 

Individual data 

- Cleansing 

- Verify 
- Process 
- Analyze 

Secondary/summary 

data 

- Analyze 

- Quality control 

กระทรวงสำธำรณสขุ 

- Analyze 

- Quality control 

สปสช. 

กรม 

Track 

record 

6.2 รูปแบบการรับ ส่งข้อมูล รพช. รพท. รพศ 

รพท., รพศ. 

Individual 

record Secondary/summ

ary data  

วิเคราะห์สถานการ 
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7. ก าหนดเป้าหมายการจดัเกบ็ข้อมูล 

Information  for Action 

ประชาชนได้รับการดูแลป้องกัน รักษา 
ส่งเสริมและฟ้ืนฟูสุขภาพตามมาตรฐาน 

 M & E ทุกระดับ 
ก่อนน าไปใช้ประโยชน์ 
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9. ก าหนดกรอบแนวทางการด าเนินงานบริหารจัดการระบบข้อมูล 
    สุขภาพ ระดับเขตบริการสุขภาพ 

8. ก าหนดบทบาทภารกิจของหน่วยงานแต่ละระดบั  

10. ก าหนดมาตรการการบริหารจัดการระบบข้อมูลสุขภาพ  

11. ก าหนดมาตรฐานรายงาน (Standard report) 
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แผนปฏิบติัการปฏิรปูระบบข้อมลูสขุภาพ ระยะปานกลาง ( 1 ตค.57-30 กย.58 ) 

ล าดบัท่ี กิจกรรม ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4 
ตค พย ธค มค กพ มีค เมย พค มิย กค สค กย 

1 ทบทวนชดุมาตรฐานขอ้มลูสขุภาพ และระบบรายงาน (record, report) 
เพิม่เตมิจาก phase1 

                        

2 ก าหนดชดุขอ้มลูมาตรฐานและระบบรายงาน                          

3 จดัประชาพจิารณ์                           
4 พฒันา/ปรบัปรงุโปรแกรม                         

5 พฒันาระบบสารสนเทศและการสือ่สารรวมทัง้ระบบความมัน่คง
ปลอดภยั  

                        

6 พฒันาระบบคอมพวิเตอรแ์ละเครอืขา่ยโทรคมนาคม                         

7 พฒันาเครือ่งมอืการตรวจสอบคุณภาพขอ้มลูและประชมุชีแ้จง                         
8 นิเทศงาน ตรวจเยีย่มพืน้ทีจ่ากการปรบัระบบใหมใ่นระยะที ่1  
9 ประชมุแจง้หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง                        
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ขอบคณุครบั 


