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บทคัดยอ
	 การศ่กษาวิจัย	 เรื�อง	 การพัฒินารูป็แบับัการบัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 –	 Telehealth	
ในหน�วยบัรกิารสขุภาพนำร�อง	อำเภอบั�อที่อง	จังหวดัืชลบัรุ	้เป็็นการวจิยัเชิงป็ฏิบัิัต้กิาร	(Action	Research)	มูว้ตั้ถุึป็ระสงค์
เพื�อพฒัินารปู็แบับัการบัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกลด้ืวยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	ในหน�วยบัรกิารสขุภาพนำร�อง	อำเภอ
บั�อที่อง	จังหวัดืชลบัุร้
	 ป็ระชากรที่้�ใช้ในการวิจัยครั�ง	คือ	ผูู้้รับับัริการและผูู้้ให้บัริการสุขภาพที่้�ใช้ระบับั	CBO	-	Telehealth	 โดืยคัดื
เลือกต้ัวอย�าง	ป็ระกอบัดื้วยบัุคลากรที่างการแพที่ย์จากคลินิก	NCD	ของโรงพยาบัาลบั�อที่อง	จำนวน	6	คน	ผูู้้ป็่วยโรค
ความูดืนัโลหติ้สูงที่้�สามูารถึควบัคุมูระดัืบัความูดัืนโลหติ้ไดื	้และมูส้มูารท์ี่โฟันท้ี่�สามูารถึติ้ดืต้�อสื�อสารผู้�าน	Line	OA	จำนวน	
30	คน	เกบ็ัรวบัรวมูขอ้มูลูต้ั�งแต้�เดือืน	มูน้าคมู	ถึง่เดือืน	มูถิึนุายน	2567	เครื�องมูอืที่้�ใช	้คอืการสมัูภาษณเ์ชงิลก่	(in-depth	
interview)	การสนที่นากลุ�มู	และแบับัป็ระเมูนิผู้ลความูพง่พอใจ	ข้อมูลูที่้�ไดืร้บัั	ถูึกวเิคราะหโ์ดืยใชส้ถิึต้เิชงิพรรณนา	ไดืแ้ก�	
ค�าร้อยละ	ค�าเฉล้�ย	ส�วนเบั้�ยงเบันมูาต้รฐาน	Independent	Sample	t-test	และ	One-way	ANOVA	โดืยกำหนดืระดืับั
นัยสำคัญที่างสถึิต้ิที่้�	0.05	และความูเชื�อมูั�นที่้�	95%
	 ผู้ลการวิจัยพบัว�า	 	รูป็แบับัการบัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 -	 Telehealth	 ป็ระกอบัดื้วย	
5	ขั�นต้อน	คือ	1)	การลงที่ะเบั้ยนและนัดืหมูายเข้ารับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	2)	การต้ิดืต้�อสื�อสาร	การรับับัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	 โดืยใช้	 Line	 OA	 3)	 การให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 จัดืคิว	 การเข้ารับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	
4)	การบัันที่่กข้อมููลการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกลและการจ�ายยา	5)	การดืูแลระบับั	CBO-Telehealth	และอุป็กรณ์
การให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 รูป็แบับัการบัริการการแพที่ย์ที่างไกลท้ี่�พัฒินาข่�นน้�	 สามูารถึให้บัริการผูู้้ป่็วยในคลินิก
โรคไมู�ต้ิดืต้�อเรื�อรัง	 (NCD	 Clinic)	 ของโรงพยาบัาลบั�อที่องไดื้อย�างมู้ป็ระสิที่ธิภาพ	 หลังการพัฒินาพบัว�า	 ผูู้้รับับัริการ
มู้ความูพ่งพอใจโดืยรวมูอยู�ในระดืับัมูาก	 โดืยเฉพาะในดื้านคุณภาพของระบับัอยู�ในระดืับัมูากท้ี่�สุดื	 ผู้ลการเป็ร้ยบัเท้ี่ยบั
ความูพ่งพอใจของผูู้รั้บับัรกิารที่้�มูต้้�อการใหบ้ัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล	ดืว้ยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	ในหน�วยบัรกิาร
สุขภาพนำร�อง	อำเภอบั�อที่อง	จังหวัดืชลบัุร้	พบัว�าไมู�แต้กต้�างกันที่้�ระดืับันัยสําคัญ	0.05
	 สรุป็และข้อเสนอแนะ	การบัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	ผูู้้รับับัริการสามูารถึ
เข้าถึ่งระบับับัริการไดื้สะดืวกรวดืเร็ว	สามูารถึลดืความูแออัดื	ลดืการรอคอย	และลดืค�าใช้จ�าย	ผู้ลการวิจัยที่้�ไดื้สามูารถึ
เป็น็ป็จัจยันำเขา้การจดัืที่ำแผู้นยทุี่ธศาสต้รด์ืา้นสขุภาพจงัหวดัืชลบัรุ	้ป็	ี2568-2570	ในการยกระดืบัับัรกิารการใหบ้ัรกิาร
การแพที่ย์ที่างไกลให้ครอบัคลุมูในสถึานบัริการสุขภาพอื�นๆ	ไดื้

คำสำคัญ :	 การพัฒินารูป็แบับัการบัริการการแพที่ย์ที่างไกล,	 โป็รแกรมู	 CBO	 –	 Telehealth,	 หน�วยบัริการสุขภาพ
นำร�อง,	ความูพ่งพอใจ	
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Abstract
	 Research	 Study	 on	 the	 Development	 of	 a	 Telemedicine	 Service	Model	 Using	 the	 CBO	 –	
Telehealth	Program	in	a	Pilot	Health	Service	Unit,	Bo	Thong	District,	Chonburi	Province.	This	is	action	
research	aimed	at	developing	a	telemedicine	service	model	using	the	CBO	–	Telehealth	program	in	
the	pilot	health	service	unit	in	Bo	Thong	District,	Chonburi	Province.
	 The	population	in	this	research	includes	service	recipients	and	healthcare	providers	who	use	
the	CBO	-	Telehealth	system.	A	sample	was	selected,	consisting	of	six	medical	personnel	from	Bo	
Thong	Hospital’s	NCD	Clinic,	and	30	hypertensive	patients	who	could	control	their	blood	pressure	
levels	and	had	smartphones	capable	of	communicating	via	Line	OA.	Data	were	collected	from	March	
to	June	2024.	The	tools	used	included	in-depth	interviews,	group	discussions,	and	satisfaction	evaluation	
forms.	 The	 data	were	 analyzed	 using	 descriptive	 statistics,	 including	 percentage,	mean,	 standard	
deviation,	Independent	Sample	t-test,	and	One-way	ANOVA,	with	a	statistical	significance	level	of	0.05	
and	a	confidence	level	of	95%.
	 The	research	results	found	that	the	telemedicine	service	model	using	the	CBO	-	Telehealth	
program	 consists	 of	 five	 steps:	 1)	 Registration	 and	 appointment	 for	 telemedicine	 services	
2)	Communication	and	receiving	telemedicine	services	via	Line	OA	3)	Providing	telemedicine	services	
and	arranging	the	queue	for	telemedicine	services	4)	Recording	data	on	telemedicine	services	and	
dispensing	medications	 and	 5)	 CBO	 -	 Telehealth	 system	 administration	 and	 telemedicine	 service	
equipment	management.	This	developed	telemedicine	service	model	was	able	to	efficiently	serve	
patients	in	the	Non-Communicable	Disease	Clinic	(NCD	Clinic)	of	Bo	Thong	Hospital.	After	development,	
it	was	found	that	service	recipients	were	overall	highly	satisfied,	particularly	with	the	quality	of	the	
system,	which	was	rated	at	the	highest	level.	The	comparison	of	service	recipients’	satisfaction	with	
telemedicine	services	using	the	CBO	-	Telehealth	program	in	the	pilot	health	service	unit,	Bo	Thong	
District,	Chonburi	Province,	found	no	significant	difference	at	the	0.05	level.
	 Summary	and	Recommendations:	The	telemedicine	service	using	the	CBO	–	Telehealth	program	
allows	service	recipients	to	access	the	service	system	conveniently	and	quickly,	reducing	congestion,	
waiting	times,	and	costs.	The	research	results	can	be	used	as	input	for	the	preparation	of	the	Chonburi	
Provincial	Health	Strategic	Plan	2025-2027,	aimed	at	upgrading	telemedicine	services	to	cover	other	
health	service	facilities.

Keywords :	 Development	 of	 telemedicine	 service	 models,	 CBO	 -	 Telehealth	 program,	
	 	 	 Pilot	health	service	units,	Satisfaction
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บทนำ
	 สบืัเนื�องจากนโยบัายรัฐบัาล	แผู้นแมู�บัที่ป็ระเด็ืน
ที่้�	13	การเสรมิูสร้างใหค้นไที่ยมูส้ขุภาวะที่้�ด้ื	แผู้นย�อยของ
แผู้นแมู�บัที่ฯ	 การพัฒินาระบับับัริการสุขภาพที่้�ที่ันสมูัย	
สนับัสนุนการสร้างสุขภาวะที่้�ดื้	 ต้ามูแนวที่างการพัฒินา
ข้อ	 3	 นำเที่คโนโลย้และนวัต้กรรมูสมูัยใหมู�มูาใช้เพิ�มู
คุณภาพและป็ระสิที่ธิภาพในระบับับัริการสุขภาพและ
ระบับัสขุภาพที่างไกล	เพื�อเป็น็การแกไ้ขป็ญัหาขาดืแคลน
บัุคลากรที่างการแพที่ย์ที่้�มู้ความูเช้�ยวชาญ	 โดืยมู้เป็า
หมูายสำคัญในแผู้นป็ฏิิบััต้ิราชการกระที่รวงสาธารณสุข	
คือ	ป็ระชาชนไดื้รับับัริการสุขภาพที่้�มู้คุณภาพ	ป็ลอดืภัย	
ใหป้็ระชาชนมูส้ขุภาพที่้�ด้ื	โดืยพฒัินาระบับับัรกิารสขุภาพ
ใหมู้ค้ณุภาพต้ามูมูาต้รฐานในที่กุระดืบัั	เชื�อมูโยงกนัอย�าง
เป็็นระบับัครบัวงจรอย�างไร้รอยต้�อ	 มู้การใช้เที่คโนโลย้
ที่างการแพที่ย์และดืิจิที่ัลเพื�อเพิ�มูป็ระสิที่ธิภาพการ
บัริการ	เช�น	ระบับัการแพที่ย์ที่างไกล	(Telemedicine)	
และ	 Tele	 consult	 มูาใช้ในพื�นที่้�ห�างไกล	 นโยบัาย
กระที่รวงสาธารณสุข	ป็ีงบัป็ระมูาณ	2566	ข้อ	3	ผู้ลักดืัน
การบัริการที่างการแพที่ย์และสาธารณสุขสู�ยุคดืิจิที่ัล	ข้อ	
3.1	โรงพยาบัาลที่กุแห�งใชก้ารแพที่ยท์ี่างไกล	(Telemed-
icine)	 เพื�อเพิ�มูการเข้าถึ่งบัริการ	ลดืภาระค�าใช้จ�ายของ
ป็ระชาชน	ป็รับัป็รุงให้โรงพยาบัาลชุมูชนทีุ่กแห�งมู้หน�วย
รับัผู้ดิืชอบั	เพื�อขบััเคลื�อนการใชเ้ที่คโนโลยท้ี่างการแพที่ย์
และสาธารณสุขให้เกิดืป็ระโยชน์ต้�อป็ระชาชนอย�างเป็็น
รูป็ธรรมู	 จากนโยบัายดัืงกล�าว	 สำนักงานสาธารณสุข
จงัหวดัืชลบัรุ้ไดืจ้ดัืที่ำแผู้นยทุี่ธศาสต้รด้์ืานสขุภาพจังหวดัื
ชลบัุร้	ระยะ	5	ป็ี	ต้ั�งแต้�ป็ีงบัป็ระมูาณ	2566	–	2570	โดืย
กำหนดืกลยทุี่ธใ์นการพฒัินาใหโ้รงพยาบัาลที่กุแห�งมูก้าร
ใชร้ะบับับัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล	ในป็งีบัป็ระมูาณ	2566	
พบัว�า	มู้โรงพยาบัาลเพ้ยง	4	แห�ง	ที่้�ให้บัริการการแพที่ย์
ที่างไกล	 อย�างสมู�ำเสมูอ	 คือ	 โรงพยาบัาลบั้านบั่ง	 โรง
พยาบัาลชลบัุร้	 โรงพยาบัาลพนัสนิคมู	 และโรงพยาบัาล
บัางละมูุง	 (รายงานการใช้บัริการสาธารณสุข	 HDC	
กระที่รวงสาธารณสุข)	 ซึ่่�งเป็็นโรงพยาบัาลศูนย์	 โรง
พยาบัาลที่ั�วไป็	และโรงพยาบัาลชมุูชนขนาดืใหญ�	มูค้วามู
พร้อมูของบัุคลากร	งบัป็ระมูาณ	และเครื�องมูือในการให้
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 รวมูถึ่งเป็็นพื�นที่้�อำเภอที่้�มู้
ระบับัการสื�อสารอินเต้อร์เน็ต้ครอบัคลุมูพื�นที่้�	 ส�วนโรง

พยาบัาลชุมูชนท้ี่�เหลอืยงัไมู�มูก้ารใหบ้ัรกิาร	ในการป็ระชุมู
บุัคลากรท้ี่� เก้� ยวข้องกับัการจัดืระบับับัริการดื้าน
เที่คโนโลยส้ารสนเที่ศของโรงพยาบัาลในสงักดัืสำนกังาน
ป็ลัดืกระที่รวงสาธารณสุข	ในเดืือนมูิถึุนายน	พ.ศ.	2566	
ไดื้สรุป็ปั็ญหาและอุป็สรรคในการจัดืบัริการการแพที่ย์
ที่างไกลในโรงพยาบัาล	ดืังน้�
	 1.	 บุัคลากรในกลุ�มูวิชาช้พที่้�เป็็นผูู้้ให้บัริการ
ไมู�มู้ความูรู้ดื้านการใช้เครื�องมูือที่้�จะนำมูาใช้จัดืบัริการ
การแพที่ย์ที่างไกล	(Telemedicine)
	 2.	 โป็รแกรมูท้ี่�โรงพยาบัาลนำมูาที่ดืลองใช้ไมู�
สามูารถึป็รับัเข้ากับัระบับังานบัริการของโรงพยาบัาลไดื้	
เนื�องจากไมู�สามูารถึป็รับัแก้ต้ัวโป็รแกรมูไดื้เองราคาของ
โป็รแกรมูค�อนข้างสูง	 และบัางโป็รแกรมูมู้ค�าใช้จ�ายต้�อ
เนื�องรายป็ี
	 3.	 ระบับัอินเต้อร์เน็ต้ไมู�ครอบัคลุมูในพื�นท้ี่�
อำเภอห�างไกล	ป็ระชาชนไมู�สามูารถึเข้าถึ่งระบับับัริการ
การแพที่ย์ที่างไกล	ไดื้ดื้วยต้นเอง
	 4.	 ป็ระชาชน	 โดืยเฉพาะกลุ�มูผูู้้สูงอายุ	 ใช้
โป็รแกรมูไมู�สะดืวก	 ต้้องพ่�งพาผูู้้ดืูแลหรือบุัคคลใน
ครอบัครัวช�วยในการใช้งาน
	 5.	 ป็ระชาชนผูู้้ใช้บัริการยังกังวลเรื�องความู
ป็ลอดืภัยของข้อมููลส�วนบุัคคลและข้อมููลการรักษา
พยาบัาล
	 การใชบ้ัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกลยงัไมู�เป็น็ที่้�นยิมู
ในโรงพยาบัาลของรฐั	อาจต้อ้งใชเ้วลาสกัระยะ	เนื�องจาก
ผูู้้ป่็วยต้้องการมู้ป็ฏิิสัมูพันธ์แบับัเห็นหน้ากับัผูู้้เช้�ยวชาญ
ดืา้นสขุภาพ	โดืยพบัจดุือ�อนหลายป็ระการที่้�ต้อ้งป็รบััป็รงุ	
ไดื้แก�	 ปั็ญหาการใช้งานท้ี่�เก้�ยวข้องกับัระบับัซึ่อฟัต้์แวร์
และฮาร์ดืแวร์ของระบับั	Telemedicine	ขาดืการศ่กษา
ความูต้้องการของผูู้้รับับัริการ	 ดื้านความูป็ลอดืภัยของ
ข้อมููล	ส�งผู้ลให้เกิดืที่ัศนคต้ิเชิงลบัต้�อการป็ระยุกต้์ใช้งาน	
การป็รบััต้วัใหเ้ขา้กบััเที่คโนโลยข้องผูู้ใ้หบ้ัรกิารอาจส�งผู้ล
ต้�อป็ระสทิี่ธผิู้ลและป็ระสทิี่ธิภาพในการใหบ้ัริการสขุภาพ	
(Aydan	Kayserili	และ	Ece	Colkesen,	2566)	จากข้อ
จำกัดืในการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 (Telemedi-
cine)	ในโรงพยาบัาล	สำนกังานสาธารณสขุจงัหวดัืชลบัรุ้
จ่งไดื้พัฒินานวัต้กรรมูระบับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	
CBO-Telehealth	เพื�อสนบััสนนุใหเ้กดิืบัรกิารการแพที่ย์
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ที่างไกล	 (Telemedicine)	 ในโรงพยาบัาลชุมูชนจังหวัดื
ชลบัุร้มูากข่�น	 และเพื�อให้โป็รแกรมูดืังกล�าวนำไป็ใช้ไดื้
อย�างมูป้็ระสทิี่ธภิาพ	จง่ได้ืที่ำการศ่กษาวจัิยเพื�อพฒัินารปู็
แบับัการบัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth	ในหน�วยบัรกิารสขุภาพนำร�อง	อำเภอ
บั�อที่อง	 จังหวัดืชลบัุร้	 เพื�อพัฒินาและส�งเสริมูการใช้
เที่คโนโลย้ดื้านสุขภาพ	ยกระดืับัการให้บัริการการแพที่ย์
ที่างไกล	(Telemedicine)	ให้มูป้็ระสทิี่ธภิาพ	ได้ืมูาต้รฐาน	
	ป็ระชาชนสามูารถึเข้าถึ่งระบับับัริการไดื้สะดืวกรวดืเร็ว	
มู้ความูพ่งพอใจในการเข้ารับับัริการ	 และผู้ลการศ่กษา
วิจัยสามูารถึใช้เป็็นข้อมููลพื�นฐานในการป็รับัป็รุงและ
พัฒินาระบับั	ให้ต้อบัสนองความูต้้องการของผูู้้ใช้บัริการ
และผูู้้ให้บัริการในพื�นที่้�อำเภอบั�อที่องและพื�นที่้�อื�นๆ	
ในอนาคต้

วิัตถุประสงคการวิิจััย
	 1.	 เพื�อพฒัินารปู็แบับัการบัรกิารการแพที่ยท์ี่าง
ไกล	โดืยการใช้โป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	ในหน�วย
บัริการสุขภาพนำร�อง	อำเภอบั�อที่อง	จังหวัดืชลบัุร้	
	 2.	 เพื�อศ่กษาการนำรูป็แบับัการบัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	ดื้วยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	ไป็ใช้
ในหน�วยบัริการสุขภาพนำร�อง	 อำเภอบั�อที่อง	 จังหวัดื
ชลบัุร้
	 3.	 เพื�อป็ระเมูินความูพ่งพอใจของผูู้้รับับัริการ
ที่้� ใ ช้ บัริ ก ารการแพที่ย์ที่าง ไกล 	 ดื้ วย โป็รแกรมู	
CBO	 –	 Telehealth	 ในหน�วยบัริการสุขภาพนำร�อง	
อำเภอบั�อที่อง	จังหวัดืชลบัุร้

กรอบแนวิคิดการวิิจััย

ระยะที่ 3
การนำรูป็แบับัการให้
บัรกิารการแพที่ย์ที่างไกล	
ดื้วยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth
ที่้�พัฒินาไป็ใช้

ระยะที่ 2
การพัฒินารูป็แบับัการ
ให้บัริการการแพที่ย์
ที่างไกล	ดื้วยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth	โดืย
ใช้วงจรการวิจัยเชิง
ป็ฏิิบััต้ิการของ	
Kemmis	and	
McTaggart	(1988)

ระยะที่ 1
การวิเคราะห์
สถึานการณ์การให้
บัริการ	NCD	Clinic	
โรงพยาบัาลบั�อที่อง	
และศ่กษา	ป็ระเดื็น
ป็ัญหา	ความูต้้องการ
พัฒินาต้�อดืำเนินงาน
ร�วมูกันของบัุคลากรที่้�
เก้�ยวข้อง	ในเข้าร�วมู
การพัฒินารูป็แบับัการ
ให้บัริการการแพที่ย์
ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	
CBO	–	Telehealth

ระยะที่ 4
การป็ระมูินความูพ่ง
พอใจของผูู้้รับับัริการ
ที่้�มู้ต้�อการให้บัริการ
การแพที่ย์ที่างไกล	
ดื้วยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth
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ระเบียบวิิธีวิิจััย
	 การวิจัยน้�ใช้การวิจัยเชิงป็ฏิิบััติ้การ	 (Action	
Research)	ใช้วงจรการวิจัยเชิงป็ฏิิบััต้ิการของ	Kemmis	
and	McTaggart	(1988)
	 ป็ระชากร	และกลุ�มูต้ัวอย�าง
	 	ป็ระชากรและกลุ�มูต้ัวอย�าง	 ในการวิจัยน้�
ป็ระกอบัดื้วย	ผูู้้รับับัริการและผูู้้ให้บัริการสุขภาพที่้�ใช้
ระบับั	CBO	–	Telehealth		ในหน�วยบัรกิารสขุภาพนำร�อง	
อำเภอบั�อที่อง	 จังหวัดืชลบัุร้	 	โดืย	การคัดืเลือกแบับัมู้
วัต้ถึุป็ระสงค์	(Purposive	Sampling)	โดืยการคัดืเลือก
กลุ�มูเป็าหมูายผูู้ใ้หบ้ัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล	NCD	คลนิกิ	
โรงพยาบัาล	 บั�อที่อง	 ดื้วยระบับั	 CBO	 –	 Telehealth	
จำนวน	6	คน	ป็ระกอบัดื้วย	แพที่ย์	พยาบัาล	เจ้าหน้าที่้�
ผูู้้ช�วยพยาบัาล	บัุคลากรดื้านเที่คโนโลย้สารสนเที่ศ	และ
กลุ�มูต้ัวอย�างในการป็ระเมิูนความูพ่งพอใจ	 คือ	 ผูู้้ป็่วย
ความูดืันโลหิต้สูง	ที่้�สามูารถึควบัคุมูระดืับัความูดืันโลหิต้
ไดื	้มูโ้ที่รศพัที่ส์มูารท์ี่โฟันสามูารถึต้ดิืต้�อสื�อสารที่าง	Line	
OA	และใช้บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยระบับั	CBO	–	
Telehealth	 ไดื้	 รวมูถึ่งยินยอมู	ใช้บัริการการแพที่ย์ที่าง
ไกลที่ั�งหมูดื

เครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูล
		 การวจิยัครั�งน้�ใชเ้ครื�องมูอืในการเกบ็ัขอ้มูลู	ดัืงน้�
	 1.	 แบับับัันท่ี่กการสนที่นาโดืยการสัมูภาษณ์
เชิงล่ก	(in-depth	interview)	
	 2.	 แบับัสอบัถึามูป็ระเมูนิผู้ลความูพง่พอใจที่้�มู้
ต้�อบัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกลด้ืวยโป็รแกรมู	CBO	–	Tele-
health	 	หน�วยบัริการสุขภาพนำร�อง	 อำเภอบั�อที่อง	
จังหวัดืชลบัุร้	ป็ระกอบัดื้วย	3	ส�วน	ดืังน้�	
	 ส�วนที่้�	1	แบับัสอบัถึามูข้อมููลส�วนบัุคคล	
	 ส�วนที่้�	2	ข้อมููลรับับัริการดื้วยระบับับัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	 ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	
		 ส�วนที่้�	3	ระดืับัความูพ่งพอใจของผูู้้รับับัริการที่้�
ไดื้ ใช้ระบับับัริการแพที่ย์ที่างไกล	 ด้ืวยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth	โดืยผูู้้วิจัยใช้แบับัสอบัถึามู	มู้ลักษณะ
เป็็นมูาต้รป็ระมูาณค�า	 5	 ระดืับั	 (Rating	 Scale)	 โดืยมู้
เกณฑ์์การให้คะแนน	ต้ามูวิธ้ของลิเคิร์ที่	 (Likert	 อ้างอิง
ใน	ธานินที่ร์	ศิลป็จารุ,	2563,	หน้า	75)	ดืังน้�	

	 ระดืับัคะแนน	5	หมูายถึ่ง	มูากที่้�สุดื
	 ระดืับัคะแนน	4	หมูายถึ่ง	มูาก
	 ระดืับัคะแนน	3	หมูายถึ่ง	ป็านกลาง
	 ระดืับัคะแนน	2	หมูายถึ่ง	น้อย
	 ระดืับัคะแนน	1	หมูายถึ่ง	น้อยที่้�สุดื	
	 ส�วนที่้�	4	ข้อคิดืเห็น	และข้อเสนอแนะอื�นๆ	เป็็น
ลักษณะป็ลายเป็ดืเพื�อแสดืงความูคิดืเห็นเพิ�มูเต้ิมู

การวิิเคราะหขอมูลและสถิติที่ใช
	 การวิเคราะห์ข้อมููลในส�วนการพัฒินาระบับั
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 –	
Telehealth	 ในหน�วยบัริการสุขภาพนำร�อง	 อำเภอบั�อ
ที่อง	จังหวัดืชลบัุร้	ใช้การวิเคราะห์เนื�อหาการสัมูภาษณ์
เชิงลก่	(in-depth	interview)	การป็ระเมูนิความูพง่พอใจ
ของผูู้้รับับัริการใช้สถึิต้ิเชิงพรรณนา	 ไดื้แก�	 ค�าร้อยละ	
ค�าเฉล้�ย	 ส�วนเบั้�ยงเบันมูาต้รฐาน	 แป็ลค�าเฉล้�ยความูพ่ง
พอใจเป็็นต้ัวสถึิต้ิวิเคราะห์ข้อมููลที่้�เก็บัมูาไดื้จากกลุ�มู
ต้ัวอย�างทัี่�งหมูดื	 ต้ามูวิธ้ของลิเคิร์ที่	 (Likert	 อ้างอิงใน	
ธานนิที่ร	์ศลิป็จาร,ุ	2563,	หนา้	75)	โดืยจดัืระดืบััค�าเฉล้�ย
ออกเป็็นช�วงดืังน้�
		 ค�าเฉล้�ย	4.50	-	5.00	หมูายถึ่ง	ความูพ่งพอใจ
มูากที่้�สุดื
		 ค�าเฉล้�ย	3.50	-	4.49	หมูายถ่ึง	ความูพง่พอใจมูาก
		 ค�าเฉล้�ย	2.50	-	3.49	หมูายถึ่ง	ความูพ่งพอใจ
ป็านกลาง
		 ค�าเฉล้�ย	1.50	-	2.49	หมูายถึง่	ความูพง่พอใจนอ้ย
		 	ค�าเฉล้�ย	1.00	-	1.49	หมูายถึ่ง	ความูพ่งพอใจ
น้อยที่้�สุดื	
	 แ ล ะ ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห์ ค� า ค ว า มู แ ต้ ก ต้� า ง	
Independent	Sample	t-test	และ	One-way	ANOVA	
ที่้�ระดืับันัยสำคัญ	0.05	

จัริยธรรมงานวิิจััย
	 การวิจัยน้� ไดื้รับัการพิจารณาและรับัรอง
จริยธรรมูในมูนุษย์	จากคณะกรรมูการจริยธรรมูการวิจัย
ในมูนุษย์ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดืชลบุัร้	
หมูายเลขรบััรอง	014-2567	ลงวนัที่้�	19	กมุูภาพนัธ	์2567
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ผลการวิิจััย
	 ผู้ลการวิจัยการพัฒินารูป็แบับัการบัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	ดื้วยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	 ใน
หน�วยบัรกิารสขุภาพนำร�อง	อำเภอบั�อที่อง	จงัหวดัืชลบัรุ้	
โดืยใช้วงจรการวิจัยเชิงป็ฏิิบััต้ิการ	 ของ	 Kemmis	 and	
McTaggart(1988)สามูารถึแบั�งต้ามูป็ระเด็ืนได้ืเป็็น	 4	
ระยะต้ามูกรอบัแนวคิดืการวิจัย	มู้รายละเอ้ยดืดืังน้�
 ระยะที่ 1 การวิเคราะห์สถึานการณ์ระบับัการ
ให้บัริการผูู้้ป็่วยความูดัืนโลหิต้สูงใน	 NCD	 Clinic	 โรง
พยาบัาลบั�อที่อง
	 	จากการสนที่นากลุ�มูกับัที่้มูสหวิชาช้พของที่้มู
งาน	NCD	Clinic	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	พบัว�า	ระบับัการ
ให้บัริการผูู้้ป็่วยความูดืันโลหิต้สูง	 มู้การจัดืบัริการในวัน
อังคารเป็็นคลินิกความูดืันโลหิต้สูง	 วันพุธเป็็นคลินิกโรค
เบัาหวานและโรคไต้	และวนัศุกรเ์ป็น็คลนิิกความูดัืนโลหติ้
สงู	มูก้ระบัวนการให้บัรกิารใน	NCD	Clinic	ที่้�ชดัืเจนตั้�งแต้�
การลงที่ะเบั้ยน	การเต้ร้ยมูป็ระวัต้ิผูู้้ป็่วย	การต้รวจวัดืค�า
ความูดืันโลหิต้	 การชั�งน�ำหนัก	 การรอพบัแพที่ย์และเข้า
รับัการต้รวจรักษา	 และการให้คำป็ร่กษาด้ืานการดูืแล
สุขภาพ	 โดืยใช้บัุคลากรในการให้บัริการ	 ป็ระกอบัดื้วย
แพที่ย์	 พยาบัาล	 และเจ้าหน้าที่้�บัริหารจัดืการการนัดื
หมูายและเอกสารป็ระวัต้ิผูู้้ป็่วยใน	NCD	Clinic	จำนวน	
6	คน	ซึ่่�งมู้ผูู้้รับับัริการเฉล้�ยป็ระมูาณ	100-150	คนต้�อวัน	
กระบัวนการนัดืหมูายผูู้้ป็่วยที่้�	 NCD	 Clinic	 มู้ขั�นต้อนท้ี่�
ชัดืเจน	 ผูู้้ป็่วยจะไดื้รับัการนัดืหมูายล�วงหน้าดื้วยการ
ต้ิดืต้�อดื้วยต้นเอง	 ความูถึ้�ของการนัดืหมูายอยู�ที่้�ทีุ่ก	 1-3	
เดือืน	โดืยมูร้ะยะเวลาเฉล้�ยการให้บัรกิารต้�อรายป็ระมูาณ	
3	ชั�วโมูง	
  ระยะที่ 2 การพัฒินารูป็แบับัการให้บัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	CBO-Telehealth	ในระยะน้�ใช้วงจรการ
วิจัยเชงิป็ฏิบิัตั้กิารของ	Kemmis	and	McTaggart	(1988)	
ซึ่่�งป็ระกอบัดื้วย	4	ขั�นต้อน	ดืังน้�

ขั้นตอนที่ 1		การวางแผู้น	พบัว�า		ระบับัการให้
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	 CBO-
Telehealth	 มู้การเต้ร้ยมูความูพร้อมูในการให้บัริการ	
ดืังน้�	
	 1.	 มูาต้รฐานการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	
(Telemedicine)	 โดืยที่ำหนังสือสมัูครเข้าระบับัสถึาน

บัริการที่้�ให้บัริการ	 Telemedicine	 ถึ่ง	 สป็สช.เขต้	 6	
ระยอง	และหนังสือจัดืที่ำมูาต้รฐานความูป็ลอดืภัยขั�นต้�ำ	
Cyber	security	ของกระที่รวงสาธารณสุขถึ่งสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดืชลบัุร้
	 2.	 ระบับัโป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	 และ
อปุ็กรณท์ี่้�ใช	้โดืยมูก้ารเชื�อมูระบับัผู้�านเซึ่ริฟ์ัเวอรร์ะหว�าง
โรงพยาบัาลกับัสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดืชลบัุร้	 ป็รับั
ระบับังานให้เข้ากับัรูป็แบับัการให้บัริการใน	NCD	Clinic	
และจัดืหาอุป็กรณ์เพิ�มูเต้ิมูสำหรับั	Telemedicine	 เช�น	
กล้อง	Webcam	และหูฟัังเส้ยง	รวมูถึ่งแผู้นการซึ่ักซึ่้อมู
ก�อนให้บัริการ
	 3.	 อบัรมูผูู้้ ให้บัริการในเรื� องการใ ช้งาน
โป็รแกรมู	CBO-Telehealth	และการใช้งาน	Line	OA	
สื�อสารผูู้้ป็่วย	ลงที่ะเบั้ยนและนัดืหมูายใช้บัริการ	
	 4.		 ผูู้้รับับัริการ	เต้ร้ยมูความูพร้อมูโที่รศัพที่์มูือ
ถึือ	ต้ิดืต้ั�งโป็รแกรมูแอป็พลิเคชัน	Jitsi	Meet	และ	Line	
OA	 ของโรงพยาบัาลบั�อที่อง	 พร้อมูสอนวิธ้การใช้งาน
โป็รแกรมู	CBO-Telehealth	ผู้�านที่าง	Line	OA

ขัน้ตอนที ่2		การดืำเนนิการ	สรปุ็ผู้ลขั�นต้อนการ
ดืำเนนิการ	พบัว�า		ระบับัการใหบ้ัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล
ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	 มู้การพัฒินารูป็แบับั
บัริการ	4	ป็ระเดื็น	ดืังน้�	
	 1.	 การลงที่ะเบั้ยนและการนัดืหมูายผูู้้รับั
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วย	 โป็รแกรมู	 CBO	 -Tele-
health	 กรณ้ผูู้้รับับัริการรายเก�าจะดื่งป็ระวัต้ิจากฐาน
ข้อมููลโป็รแกรมูพื�นฐานของโรงพยาบัาล	 HOSxP	 เข้าสู�
ระบับัโป็รแกรมู	CBO	Telehealth	ไดืเ้ลย	และต้รวจสอบั
ความูถูึกต้้อง	 ส�วนรายใหมู�ต้้องไป็ที่ำที่ะเบ้ัยนป็ระวัต้ิท้ี่�
ห้องบััต้รก�อน	
	 2.	 การดืแูลระบับับัรกิาร	โดืย	Admin	จะต้รวจ
สอบัระบับัการที่ำงานมูค้วามูพรอ้มูของเครื�อง	Server	โรง
พยาบัาลบั�อที่อง	ก�อนที่้�จะให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล
	 3.	 การสื�อสารผูู้้รับับัริการ	 ดื้วย	 Line	 OA	
เต้รย้มูความูพรอ้มูก�อนท้ี่�จะรบัับัรกิาร	และผูู้ร้บัับัรกิารกดื
ปุ่็มู	VDO	Call	ในระบับั	Line	OA	เข้ารบัับัรกิารการแพที่ย์
ที่างไกลผู้�าน	Mobile	แอป็พลิเคชัน	Jitsi	Meet	เพื�อใช้
ในการสื�อสารบัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 กับัแพที่ย์ผูู้้ให้
บัริการรักษาพยาบัาล
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	 4.	 การให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 บัุคลากร	
NCD	Clinic	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	จัดืควิการใหบ้ัรกิาร	โดืย
ต้ิดืต้�อสื�อสารที่าง	 Line	OA	 เมูื�อถึ่งเวลานัดืหมูายจะกดื
เข้าห้องสนที่นา	ที่างดื้านผูู้้รับับัริการจะกดืป็ุ่มู	VDO	Call	
ในระบับั	Line	OA	เข้ารับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	กับั
แพที่ย์ผูู้้ให้บัริการรักษาพยาบัาลไดื้ที่ันที่้		

ขั้นตอนที่ 3	การสังเกต้การณ์	(Observation)	
กระบัวนการขั�นต้อนการใช้งานของโป็รแกรมู	 CBO-
Telehealth	 ไดื้ดืำเนินการสังเกต้การณ์และต้ิดืต้ามูผู้ล
การใช้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 พบัว�า	 	ระบับัการให้
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลในการให้บัริการในแต้�ละ
สัป็ดืาห์ไมู�มู้ป็ัญหาในการให้บัริการ	 การสื�อสารโดืยใช้	
Line	OA	มูค้วามูคุน้เคยมูากข่�น	แต้�จำนวนผูู้ร้บัับัรกิารใน
โป็รแกรมู	HDC	มูน้อ้ยกว�าการใหบ้ัรกิารจรงิ	เพราะ	ขอ้มูลู
ไมู�ผู้�านการต้รวจคุณภาพกองทีุ่นป็ระกันสังคมู	 จ่งไมู�ไดื้
ระบัุรหัสบัริการการแพที่ย์ที่างไกลในโป็รแกรมู	 HOSxP	
การป็ระมูวลผู้ลของโป็รแกรมู	HDC	 จะไมู�พบัข้อมููลการ
ให้บัริการ

 ขั้นตอนที่ 4	การสะที่้อนผู้ล	สรุป็ผู้ลการพัฒินา
ระบับัการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth	สะท้ี่อนกลบััใหโ้รงพยาบัาลที่ราบั		โดืย
มู้ขั�นต้อนดืังน้�		
 ขั้นตอนการเตรียมการ
	 1.	 หน�วยบัริการต้้องขอสมูัครเข้าระบับัสถึาน
บัริการที่้�	ให้บัริการ	การแพที่ย์ที่างไกล	 สป็สช.	 และ
ขอรบััรอง	มูาต้รฐานความูป็ลอดืภยัขั�นต้�ำ	Cyber	security	
มูาต้รฐานการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 กระที่รวง
สาธารณสุข
	 2.		 หน�วยบัริการต้้องเต้ร้ยมูอุป็กรณ์ที่้�ใช้เชื�อมู
ระบับั	 CBO	 Telehealth	 และจัดืหาอุป็กรณ์ที่้�จะใช้ใน
การ	Telemedicine	เช�น	กล้อง	Webcam	และหูฟััง		
	 3.		หน�วยบัริการต้้องมู้แผู้นในการซึ่ักซึ่้อมูการ
ใหบ้ัรกิาร	Telemedicine	เหมูอืนวนับัรกิารจรงิในที่กุขั�น
ต้อนก�อนให้บัริการ	 และมู้แผู้น	 BCP	 รองรับัความูเส้�ยง
ระบับัไมู�สามูารถึให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล		
 ขั้นตอนการใหบริการ
	 1.	 การลงที่ะเบ้ัยนและการนัดืหมูายผูู้้รับั
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 -	

Telehealth	 ดื่งป็ระวัต้ิจากระบับัฐานข้อมููลโป็รแกรมู
พื�นฐานของโรงพยาบัาล	 HOSxP	 เข้าสู�ระบับัโป็รแกรมู	
CBO	 Telehealth	 ไดื้เลย	 และการนัดืหมูายสามูารถึดืู
ป็ริมูาณผูู้้ป็่วย	และเลือกลงในช�วงเวลานัดืหมูายไดื้
	 2.	 การสื�อสารผูู้้รับับัริการ	ดื้วย	Line	OA	จะ
ช�วยลดืค�าโที่รศัพท์ี่	 และสามูารถึต้ิดืต้�อสื�อสารกับัผูู้้รับั
บัริการ	 มู้การแจ้งเต้ือน	 (Alert)	 ดืูป็ระเดื็นข้อสอบัถึามู	
หน�วยบัริการต้้องจัดืระบับัต้อบัข้อซึ่ักถึามูวันละ	 2	 ครั�ง	
เพื�อกระตุ้้นให้ผูู้้รับับัริการมูาใช้ระบับั	Line	OA	และนำ
มูาใช้ในการต้ิดืต้ามูผู้ลการต้รวจวัดืความูดืันโลหิต้	 ต้ามู
มูาต้รฐานการรักษารายบัุคคลไดื้
	 3.	 การดืูแลระบับับัริการ	 โดืยเจ้าหน้าที่้�ผูู้้ดืูแล
ระบับั	Admin	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	ต้้องต้รวจสอบัความู
พร้อมูของเครื�อง	Server	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	ก�อนที่้�จะ
ให้บัริการ	 รวมูถ่ึงมู้การต้รวจสอบัคอมูพิวเต้อร์	 กล้อง	
webcam	หูฟััง	
	 4.	 การให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 บุัคลากร	
NCD	Clinic	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	จดัืควิการใหบ้ัรกิาร	โดืย
ต้ิดืต้�อสื�อสารที่าง	Line	OA	เมูื�อไดื้เวลาต้ามูนัดืหมูายจะ
กดืเข้าหอ้งสนที่นา	ผูู้ร้บัับัรกิารกดืปุ่็มู	VDO	Call	ปุ่็มูเดืย้ว	
ในระบับั	Line	OA	สามูารถึเข้ารับับัริการการแพที่ย์ที่าง
ไกล	กบััแพที่ยผ์ูู้ใ้หบ้ัรกิารรกัษาพยาบัาลไดืท้ี่นัที่	้และการ
เก็บัหลักฐานบัริการแพที่ย์ผูู้้ให้บัริการจะขอบัันท่ี่กภาพ
ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	 เป็็นการสิ�นสุดื
กระบัวนการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	
 ระยะที่ 3	การนำรูป็แบับัการบัริการการแพที่ย์
ที่างไกล	 ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 –	 Telehealth	 ไป็ใช้ใน
หน�วยบัรกิารสขุภาพนำร�อง	อำเภอบั�อที่อง	จงัหวดัืชลบัรุ้
รปู็แบับัการบัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล	ดืว้ยโป็รแกรมู	CBO	
–	Telehealth	ที่้�ไดืร้บััการพฒัินาจากการศก่ษาวิจยัระยะ
ที่้�	2	โดืยมู้การบัูรณาการป็รับัรูป็แบับัของโป็รแกรมู	CBO	
–	Telehealth	ให้ใช้งานร�วมูกับัโป็รแกรมู	HOSxP	เพื�อ
ลดืความูซึ่�ำซึ่้อนของการบัันที่่กข้อมููลป็ระวัต้ิผูู้้รับับัริการ
และการจ�ายยาในส�วนผูู้้ให้บัริการ	 และ	 แอป็พลิเคชัน	
Line	OA	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	มูาใช้ในการต้ิดืต้�อสื�อสาร	
และลดืขั�นต้อนเมูนกูารเขา้รบัับัรกิารของผูู้ร้บัับัรกิาร	โดืย
มู้รูป็แบับัการให้บัริการแบั�งออกเป็็น	5	ส�วน	ดืังน้�
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	 ส�วนที่้�	 1	 การลงที่ะเบั้ยนและนัดืหมูายเข้ารับั
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 ป็รับัใช้ระบับับัริการป็กต้ิของ
โรงพยาบัาลดื้วยระบับัลงที่ะเบั้ยนจากห้องบััต้ร	 ดื้วย
โป็รแกรมู	 HOSxP	 เมืู�อแพที่ย์อนุมูัติ้ให้ผูู้้รับับัริการที่้�มู้
ความูพร้อมูเข้าสู�ระบับั	 จะที่ำการนัดืหมูายรับับัริการใน
โป็รแกรมู	 CBO	 –	 Telehealthโดืย	 เจ้าหน้าที่้�	 NCD	
Clinic	
	 ส�วนที่้�	 2	 การต้ิดืต้�อสื�อสาร	การรับับัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	ใช้	Line	OA	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	
ในการต้ิดืต้�อสื�อสารกับัผูู้้รับับัริการ	กรณ้เร�งดื�วนสามูารถึ
โที่รศัพที่์ผู้�านระบับั	Line	OA	และจะมู้ช�องที่างโที่รศัพที่์
เป็็นช�องที่างสำรอง
	 ส�วนที่้�	 3	 การให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	
บัุคลากร	NCD	Clinic	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	จัดืคิวการให้
บัรกิาร	แจง้เต้อืนผูู้ร้บัับัรกิารล�วงหน้า	1	วนั	ผู้�านที่าง	Line	
OA	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	เมูื�อถึง่วนัเวลาต้ามูนดัืหมูายผูู้รั้บั
บัริการจะกดืป็ุ่มู	 VDO	 Call	 ในระบับั	 Line	 OA	 โรง
พยาบัาลบั�อที่อง	 เข้ารับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 กับั
แพที่ย์ผูู้้ให้บัริการรักษาพยาบัาลไดื้ที่ันที่้	
	 ส�วนที่้�	 4	 การบัันที่่กข้อมููลการให้บัริการการ
แพที่ยท์ี่างไกลและการจ�ายยา	บันัที่ก่ในโป็รแกรมู	HOSxP	
ส�วนการรับัยาสามูารถึมูารบััด้ืวยต้นเองหรอืใหญ้าติ้มูารบัั
แที่นในช�วงบั�ายที่้�ห้องยา	 การบัันที่่กภาพบัริการดื้วย
โป็รแกรมู	CBO-Telehealth	เป็น็การสิ�นสดุืกระบัวนการ
ให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล
	 ส�วนที่้�	5	การดูืแลระบับั	CBO-Telehealth	และ
อุป็กรณ์การให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	โดืยเจ้าหน้าที่้�ผูู้้
ดืูแลระบับั	 Admin	 โรงพยาบัาลบั�อที่อง	 โดืยต้รวจสอบั
ระบับัก�อนที่้�จะให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล
	 	โดืยสรุป็รูป็แบับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล
โป็รแกรมู	CBO-Telehealth	ที่้�พฒัินาข่�นเป็็นการจดัืเกบ็ั
ฐานข้อมููลบัริการรวมูไว้ที่้�	 Server	 กลางของสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดืชลบัุร้	 และนำมูาใช้งานร�วมูกับั
โป็รแกรมู	HOSxP	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	เพื�อช�วยลดืความู
ซึ่�ำซ้ึ่อนของการบัันที่่กข้อมููลป็ระวัต้ิผูู้้รับับัริการและการ
จ�ายยา	 ที่ำให้โรงพยาบัาลสามูารถึลดืค�าใช้จ�ายในการ
ลงที่นุซืึ่�อโป็รแกรมูเพิ�มูเติ้มู	นอกจากน้�ยงัได้ืใชง้านร�วมูกบัั	
แอป็พลิเคชัน	Line	OA	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	เพื�ออำนวย

ความูสะดืวกใหผูู้้ร้บัับัรกิารในการเข้ารบัับัรกิารกบััแพที่ย์	
ไดื้ง�ายๆ	 เพ้ยงกดืป็ุ่มูเดื้ยว	 ลดืขั�นต้อนการเข้ารับับัริการ
กดืป็ุ่มู	Video	Call	เพ้ยงป็ุ่มูเดื้ยว	รวมูถึ่งนำมูาใชในการ
ต้ิดืต้�อสื�อสารการรับับัริการอ้กดื้วย	 รูป็แบับัการบัริการ
การแพที่ยท์ี่างไกลที่้�พฒัินาข่�นน้�	สามูารถึใหบ้ัรกิารผูู้ป้็ว่ย
ในคลินิกโรคไมู�ต้ิดืต้�อเรื�อรัง	 (NCD	 Clinic)	 ของโรง
พยาบัาลบั�อที่องไดือ้ย�างมูป้็ระสทิี่ธภิาพ	โดืยคณุภาพของ
ภาพและเสย้งในระหว�างการใหบ้ัรกิารที่างไกลนั�นมูค้วามู
ชัดืเจนต้ลอดืการใช้งาน
	 ข้อเสนอแนะจากผูู้้ให้บัริการ
	 	ดื้านการพัฒินาโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth
	 1.	 พัฒินาโป็รแกรมูให้สามูารถึรองรับับัริการ	
คลินิกอื�นๆ	ของโรงพยาบัาลบั�อที่อง	
	 2.	 พัฒินาโป็รแกรมูให้มู้ระบับัพักคอยก�อนรับั
บัริการ	เพื�อรองรับัคิวบัริการไดื้ต้�อเนื�องและรวดืเร็ว	เมูื�อ
มู้ผูู้้รับับัริการเพิ�มูมูากข่�น
	 ดื้านการพัฒินารูป็แบับัระบับัให้บัริการ
	 1.	 ควรป็รับัป็รุงให้มู้ห้องบัริการการแพที่ย์ที่าง
ไกลแยกเป็น็สดัืส�วน	การใหบ้ัรกิารมูป้็ระสทิี่ธภิาพมูากข่�น
โดืยสามูารถึใช้ไดื้หลายคลินิกบัริการ
	 2.	 กรณ้ท้ี่�มู้ผูู้้ใช้บัริการมูากข่�นควรมู้การแยก
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลเฉพาะ	 มู้บุัคลากร	 อุป็กรณ์
เครื�องมูือเฉพาะ
 ระยะที ่4	การป็ระเมูนิความูพง่พอใจผูู้้รบัับัริการ
การแพที่ย์ที่างไกล	 ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	
ข้อมููลสถึานภาพส�วนบัุคคลของผูู้้รับับัริการส�วนใหญ�	พบั
ว�า	 เป็็นเพศหญิงมู้อายุ	 45-59	 ป็ี	 มู้สิที่ธิรักษาพยาบัาล
ป็ระกันสังคมู	การศ่กษาระดืับัมูัธยมูศ่กษา	มู้ที่้�อยู�ในเขต้
อำเภอบั�อที่อง	อาช้พเป็็นพนักงานบัริษัที่	รายไดื้เฉล้�ยต้�อ
ดืือน	 10,001-15,000	 บัาที่	 ผู้ลการวิจัยข้อมููลการรับั
บัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกลของผูู้ร้บัับัริการส�วนใหญ�	พบัว�า	
รบัับัรกิารคลนิกิความูดืนัโลหติ้สงู	ใชโ้ที่รศพัที่เ์ป็น็อปุ็กรณ์
ท้ี่�ใช้ในการรับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 การต้ิดืต้�อ
สอบัถึามูกบััโรงพยาบัาลใช้ระบับั	Line	OA	การรบัับัรกิาร
การแพที่ย์ที่างไกลที่ำดื้วยต้นเอง	 ระยะเวลารับับัริการท้ี่�	
NCD	Clinic	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	ใช้เวลาเฉล้�ย	4	ชั�วโมูง	
รับับัริการที่้�	NCD	Clinic	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	มู้ค�าใช้จ�าย	
201	 -	 300	 บัาที่	 ใช้เวลารับับัริการการแพที่ย์ที่างไกล	
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(Telemedicine)	เฉล้�ย	10-14	นาที่้	และรับับัริการการ
แพที่ยท์ี่างไกลไมู�มูค้�าใช้จ�ายผู้ลการวจัิยความูพ่งพอใจของ
ผูู้้รับับัริการที่้�มู้ต้�อการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 ดื้วย
โป็รแกรมู	CBO-Telehealth	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	พบัว�า	
ผูู้้รับับัริการมู้ความูพ่งพอใจต้�อการให้บัริการการแพที่ย์
ที่างไกล	ดื้วยโป็รแกรมู	CBO-Telehealth	โรงพยาบัาล
บั�อที่องโดืยรวมูอยู�ในระดืับัมูาก	

อภิปรายผล 
	 จากผู้ลการวิจัยการพัฒินาระบับัการให้บัริการ
การแพที่ย์ที่างไกล	 CBO-Telehealth	 ของโรงพยาบัาล
บั�อที่อง	สามูารถึนำป็ระเดืน็สำคญัมูาอภปิ็รายผู้ลไดืด้ืงัน้�:

ระยะที่ 1	การวิเคราะห์สถึานการณ์ของระบับั
การให้บัริการผูู้้ป็่วยความูดืันโลหิต้สูงใน	NCD	Clinic	โรง
พยาบัาลบั�อที่อง
	 พบัว�า	ระบับัการใหบ้ัริการผูู้ป้็ว่ยความูดืนัโลหติ้
สูงใน	NCD	Clinic	มู้ผูู้้เข้ารับับัริการเฉล้�ย	100-150	คน
ต้�อวัน	และใช้เวลาเฉล้�ยในการให้บัริการต้�อรายป็ระมูาณ	
3	ชั�วโมูง	อย�างไรกต็้ามู	การลดืความูแออดัืของผูู้ร้บัับัรกิาร
ยังไมู�ไดื้มู้การนำระบับัเที่คโนโลย้สารสนเที่ศมูาใช้	
เนื�องจากเจ้าหน้าที่้�ขาดืความูรู้ความูเข้าใจในเที่คโนโลย้	
อ้กที่ั�งโป็รแกรมูสำเร็จรูป็ยังมู้ค�าใช้จ�ายค�อนข้างสูง	 และ
ระบับัอนิเที่อรเ์น็ต้ในพื�นที่้�อำเภอบั�อที่องยงัไมู�ครอบัคลมุู
เพ้ยงพอ	 นอกจากน้�	 เจ้าหน้าที่้�ยังขาดืความูเชื�อมูั�นใน
การนำระบับัการแพที่ยท์ี่างไกลมูาใชใ้นการจัดืบัรกิาร	ผู้ล
การวิจัยน้�สอดืคล้องกับัการศ่กษาของวิภาวัณย์	 อรรณพ
พรชัย	และชวภณ	กิจหิรัญกุล	 (2564)	ที่้�ไดื้ศ่กษาระบับั
การแพที่ย์ฉุกเฉินที่างไกลในพื�นที่้�ชนบัที่	 โดืยพบัว�ายังคง
มู้อุป็สรรคในการใช้ระบับัการแพที่ย์ที่างไกล	 เนื�องจาก
เครือข�ายระบับัสื�อสารยังไมู�ครอบัคลุมูพื�นที่้�ชนบัที่	
นอกจากน้�	แพที่ย์ที่้�ให้การรักษาผู้�านระบับัที่างไกลต้้องมู้
ความูเช้�ยวชาญในการรักษาผู้�านจอคอมูพิวเต้อร์	 และมู้
ทัี่กษะในการใช้เครื�องมูือที่างอิเล็กที่รอนิกส์อย�างมู้
ป็ระสิที่ธิภาพ	 จ่งมู้ความูจำเป็็นที่้�จะต้้องพัฒินาที่ั�งความู
เช้�ยวชาญของแพที่ย์และระบับัเครือข�ายเครื�องมูือ
อิเล็กที่รอนิกส์ให้ที่ันสมูัยและครอบัคลุมูพื�นที่้�ชนบัที่ห�าง
ไกล	

ระยะท่ี 2	 การพัฒินาระบับัการให้บัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	 CBO-Telehealthในระยะน้�ใช้วงจรการ
วจิยัเชงิป็ฏิบิัตั้กิารของ	Kemmis	and	McTaggart	(1988)	
ซึ่่�งมู้ขั�นต้อนดืังน้�	
	 1.		 ขั�นต้อนการเต้รย้มูการและกำหนดืแนวที่าง	
โรงพยาบัาลบั�อที่องไดื้ข่�นที่ะเบ้ัยนการให้บัริการการ
แพที่ย์ที่างไกลกับั	สป็สช.	และผู้�านการรับัรองมูาต้รฐาน
ความูป็ลอดืภยัขั�นต้�ำจาก	Cyber	Security	ของกระที่รวง
สาธารณสุข	โดืยสามูารถึส�งข้อมููลเร้ยกเก็บัค�าบัริการการ
แพที่ย์ที่างไกลต้ามูสิที่ธิหลักป็ระกันสุขภาพ	30	บัาที่ต้�อ
รายจาก	สป็สช.	นอกจากน้�	ระบับั	CBO	Telehealth	ไดื้
รับัการเชื�อมูต้�อกับั	Server	ของโรงพยาบัาลบั�อที่องและ
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดืชลบัุร้	 พร้อมูที่ั�งจัดืหา
อุป็กรณ์สำหรับัการให้บัริการที่างไกล	เช�น	กล้อง	Web-
cam	และหฟูังั	นอกจากน้�	ยงัไดืมู้ก้ารอบัรมูบัคุลากร	NCD	
Clinic	ในการให้บัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล	พรอ้มูวางแผู้น
รองรับัความูเส้�ยงในกรณ้ท้ี่�ระบับัไมู�สามูารถึให้บัริการไดื้	
อย�างไรก็ต้ามู	เนื�องจากโรงพยาบัาลบั�อที่องยังไมู�มู้ระบับั
ส�งยาที่างไป็รษณ้ย์	 ผูู้้ป่็วยจ่งยังคงต้้องมูารับัยาท้ี่�โรง
พยาบัาล	 ที่ำให้กระบัวนการของเภสัชกรยังไมู�ไดื้รวมูอยู�
ในการให้บัริการที่างไกล
	 2.	 ขั�นต้อนการให้บัริการ
	 	 การลงที่ะเบั้ยนและการนัดืหมูายผูู้้รับั
บัรกิารไดืร้บััการพฒัินาระบับัใหล้ดืขั�นต้อนการดืง่ป็ระวตั้ิ
จากฐานข้อมููลของโป็รแกรมู	HOSxP	 เข้าสู�ระบับั	 CBO	
Telehealth	โดืยต้รง	นอกจากน้�	โรงพยาบัาลบั�อที่องยัง
ไดืพ้ฒัินาระบับั	Line	OA	เพื�อใชใ้นการต้ดิืต้�อสื�อสารและ
ต้ิดืต้ามูผู้ลการต้รวจวัดืความูดืันโลหิต้	 โดืยมู้การต้อบัข้อ
ซึ่กัถึามูวนัละ	2	ครั�ง	เจา้หนา้ที่้�ผูู้ด้ืแูลระบับัไดืท้ี่ำการต้รวจ
สอบัความูพร้อมูของระบับัและอุป็กรณ์ที่ั�งหมูดืก�อนให้
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 ผูู้้รับับัริการสามูารถึกดืป็ุ่มู	
VDO	Call	เพ้ยงป็ุ่มูเดื้ยวในระบับั	Line	OA	เพื�อเข้ารับั
บัรกิารกบััแพที่ยไ์ดืท้ี่นัที่	้ที่ั�งน้�	ระบับัที่้�พฒัินาข่�นไดืร้บััการ
ยอมูรับัจากบัุคลากร	 NCD	 Clinic	 ว�าใช้งานง�ายและมู้
ความูเหมูาะสมู	 เส้ยงสะท้ี่อนจากผูู้้รับับัริการยังแสดืงถ่ึง
ความูพ่งพอใจอย�างมูาก	 ซ่ึ่�งสอดืคล้องกับัการศ่กษาของ
ป็ร้ดืา	ขุนณรงค์	และสายสุน้ย์	หวังจิต้ร์	(2566)	ที่้�พบัว�า
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การพัฒินาระบับัการแพที่ย์ที่างไกลช�วยเพิ�มูการเข้าถึ่ง
บัริการ	ลดืความูแออัดืในโรงพยาบัาล	และเพิ�มูความูพ่ง
พอใจของที่ั�งผูู้้ป็่วยและผูู้้ให้บัริการอย�างมู้นัยสำคัญ	

ระยะที ่3	รูป็แบับัการบัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล
ดื้วยโป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	 ป็ระกอบัดื้วย	
5	 ขั�นต้อน	 คือ	 1)	 การลงที่ะเบั้ยนและนัดืหมูายเข้ารับั
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 2)	 การต้ิดืต้�อสื�อสาร	 การรับั
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 โดืยใช้	 Line	OA	 3)	 การให้
บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 จัดืคิว	 การเข้ารับับัริการการ
แพที่ย์ที่างไกล	 4)	 การบัันที่่กข้อมููลการให้บัริการการ
แพที่ย์ที่างไกลและการจ�ายยา	 5)	 การดืูแลระบับั	CBO-
Telehealth	 และอุป็กรณ์การให้บัริการการแพที่ย์ที่าง
ไกล	 รูป็แบับัการบัริการการแพที่ย์ที่างไกลที่้�พัฒินาข่�นน้�	
สามูารถึใหบ้ัรกิารผูู้ป้็ว่ยในคลนิิกโรคไมู�ติ้ดืต้�อเรื�อรัง	(NCD	
Clinic)	 ของโรงพยาบัาลบั�อที่องไดื้อย�างมู้ป็ระสิที่ธิภาพ	
การจัดืเก็บัฐานข้อมููลบัริการรวมูไว้ที่้�	 Server	 กลางของ
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดืชลบัุร้	 ใช้งานร�วมูกับั
โป็รแกรมู	 HOSxP	 ช�วยลดืความูซึ่�ำซึ่้อนของการบัันที่่ก
ข้อมููลป็ระวัต้ิผูู้้รับับัริการ	การจ�ายยา	และสามูารถึลดืค�า
ใช้จ�ายในการลงทีุ่นซึ่ื�อโป็รแกรมูเพิ�มูเต้ิมู	 นอกจากน้�
สามูารถึใช้งานร�วมูกับัแอป็พลิเคชัน	 Line	OA	 ของโรง
พยาบัาลบั�อที่อง	เพื�ออำนวยความูสะดืวกลดืขั�นต้อนการ
เข้ารับับัริการและเพิ�มูป็ระสิที่ธิภาพในการต้ิดืต้�อสื�อสาร	
สอดืคล้องกับัผู้ลการศ่กษาของ	 อิที่ธิพงษ์	 เขมูะเพชร	
(2562)	ที่้�พบัว�า	ต้น้ที่นุการพฒัินาระบับั	การนำเที่คโนโลย้
สารสนเที่ศและการสื�อสารมูาใชต้้้องการการลงที่นุสงู	การ
แพที่ย์ที่างไกลมู้ความูที่้าที่าย	 ที่ั� งในดื้านอุป็กรณ์
คอมูพิวเต้อร์	 ซึ่อฟัต้์แวร์	 การต้ิดืต้ั�ง	และการบัำรุงรักษา	
ความูรูท้ี่างดืจิทิี่ลั	ความูแมู�นยำในการวนิจิฉยั	โอกาสของ
การแพที่ย์ที่างไกล	 การลดืต้้นทีุ่นการแพที่ย์ที่างไกล
สามูารถึลดืค�าใช้จ�ายในการเดืินที่างแต้�ยังมู้โอกาสในการ
ลดืต้้นทีุ่นและค�าใช้จ�ายในการเดืินที่างสำหรับัผูู้้ป็่วย
ระยะที่้�	 4	 ผู้ลการวิจัยความูพ่งพอใจของผูู้้รับับัริการที่้�มู้
ต้�อการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 ด้ืวยโป็รแกรมู	
CBO-Telehealth	โรงพยาบัาลบั�อที่อง	พบัว�า	ผูู้รั้บับัรกิาร
มู้ความูพ่งพอใจต้�อการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	ดื้วย
โป็รแกรมู	 CBO-Telehealth	 โรงพยาบัาลบั�อที่อง	 โดืย
รวมูอยู�ในระดืับัมูาก	 อาจกล�าวไดื้ว�า	 มู้การพัฒินาระบับั

ให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกล	 โดืยป็รับัรูป็แบับัเมูนูระบับั
ขั�นต้อนการใหบ้ัรกิาร	แอป็ที่้�ต้ดิืต้ั�ง	การต้ดิืต้�อสื�อสารดืว้ย	
Line	OA	การใช้ไมู�ยุ�งยากซึ่ับัซึ่้อน	มู้ความูชัดืเจนที่ั�งภาพ
และเส้ยงในการพูดืคุยกับัแพที่ย์ที่้�ให้การรักษาเสมูือนมูา
รับับัริการที่้�โรงพยาบัาล	ระยะเวลารอคอยการรับับัริการ
ลดืลง	 และค�าใช้จ�ายในการมูารับับัริการรักษาลดืลง	
สอดืคล้องกับัการศ่กษาของ	อัคคะนนที่์	พงศ์ลักษมูาณา	
(2557)	 ไดื้ศ่กษาการพัฒินาต้้นแบับัระบับัช�วยต้ิดืต้�อ
สื�อสารที่างการแพที่ย์บันระบับัป็ฏิิบััต้ิการ	Android	โดืย
ใช้เที่คโนโลย้สารสนเที่ศและการสื�อสาร	 (ICT)	 เพื�อเพิ�มู
ป็ระสิที่ธิภาพในการให้บัริการที่างการแพที่ย์	 โดืยเฉพาะ
การใหค้ำป็รก่ษาระยะไกลผู้�านการใช	้Tablet	ที่้�มูก้ารต้ดิื
ต้ั�งโป็รแกรมูที่้�พัฒินาโดืยใช้	 Android	 Studio	 ร�วมูกับั	
PHP	และฐานข้อมููล	Microsoft	SQL	Server	2008	ผู้ล
การศ่กษาพบัว�า	 ระบับัสามูารถึใช้งานไดื้จริงและมู้
ป็ระสิที่ธิภาพดื้	 โดืยผูู้้ใช้งานท้ี่�เป็็นแพที่ย์และพยาบัาลมู้
ระดืับัความูพ่งพอใจอยู�ในระดืับัดื้ถึ่งดื้มูาก	 นอกจากน้�	
ระบับัยังสามูารถึช�วยลดืความูแออัดืของผูู้้ป่็วยในโรง
พยาบัาลใหญ�	และเพิ�มูความูสะดืวกให้แก�ผูู้้ป็่วยที่้�อยู�ห�าง
ไกลไมู�ต้้องเดืินที่างมูาโรงพยาบัาลเพื�อรับัการรักษา
พยาบัาล

ขอเสนอแนะจัากการทำวิิจััย
	 ข้อเสนอเชิงนโยบัาย	 สามูารถึนำรูป็แบับัการ
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 –	
Telehealth	เป็็นป็ัจจัยนำเข้าการจัดืที่ำแผู้นยุที่ธศาสต้ร์
ดืา้นสขุภาพจงัหวดัืชลบัรุ	้ป็	ี2568-2570	ในการยกระดืบัั
บัริการการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกลให้ครอบัคลุมูใน
สถึานบัริการสุขภาพอื�นๆ	ไดื้	
	 ข้อเสนอแนะเพื�อการพัฒินา
	 1.	 พัฒินาระบับัการให้บัริการการแพที่ย์ที่าง
ไกลดื้วยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	ให้รองรับัการจัดื
บัริการคลินิกบัริการอื�นๆ	 ของโรงพยาบัาล	 เพื�อเพิ�มู
ป็ระสิที่ธิภาพการให้บัริการ
	 2.	 โรงพยาบัาลควรเพิ�มูระบับับัรกิารการส�งยา
ถึง่บัา้นที่างไป็รษณย้	์เพื�อใหผูู้้ร้บัับัรกิารการแพที่ยท์ี่างไกล	
ไมู�ต้้องเดืินที่างมูารับัยาที่้�โรงพยาบัาล
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	 3.	 ยกระดืับัมูาต้รฐานความูป็ลอดืภัยที่าง	Cy-
ber	 Security	 รองรับัระบับัการให้บัริการของหน�วย
บัริการสุขภาพ	โดืยเฉพาะข้อมููลที่้�ต้้องส�งข้อมููลออนไลน์
	 4.	 ป็รับัป็รุงห้องและอุป็กรณ์ในการให้บัริการ
การแพที่ย์ที่างไกลด้ืวยโป็รแกรมู	 CBO	 –	 Telehealth	
โดืยเฉพาะ	สามูารถึรองรบัับัรกิารคลนิกิที่้�หลากหลาย	คุมู้
ค�าในการลงทีุ่น

ขอเสนอแนะในการทำวิิจััยครั้งตอไป
	 1.	 ควรศ่กษาการนำรูป็แบับัการบัริการการ
แพที่ย์ที่างไกลดื้วยโป็รแกรมู	 CBO	 –	 Telehealth	 ท้ี่�
พัฒินาในหน�วยบัริการสุขภาพนำร�อง	อำเภอบั�อที่อง	ไป็
ใช้ในหน�วยบัรกิารสุขภาพอื�นๆ	เพื�อพฒัินารปู็แบับัการให้
บัริการการแพที่ย์ที่างไกลต้�อไป็

	 2.	 ควรศ่กษาการป็ระเมูินป็ระสิที่ธิภาพของ
ข้อมููลการบัริการการแพที่ย์ที่างไกลที่้�ส�งเคลมูกับักองทีุ่น
หลักป็ระกันสุขภาพ	 30	บัาที่ของ	 สป็สช.	 เพื�อป็รับัป็รุง
คณุภาพของระบับับัันที่ก่ข้อมูลูการบัรกิารการแพที่ยท์ี่าง
ไกลดื้วยโป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth
	 3.	 ควรศ่กษาการพัฒินาระบับัแผู้นบัริหาร
ความูต้�อเนื�องที่างธุรกิจ	 (Business	 Continuity	 Plan:	
BCP)	 สำหรับัการให้บัริการการแพที่ย์ที่างไกลดื้วย
โป็รแกรมู	CBO	–	Telehealth	เพื�อลดืความูเส้�ยงในการ
ให้บัริการ	ในอนาคต้
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