
วารสารพยาบาลทหารบก
Journal of The Royal Thai Army NursesArtificial Intelligence - An Innovation in Nursing Care

ปีที่ 24 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2566
Vol. 24 No.3 September - December 2023

15

Corresponding Author: *Email address: phongthara@gmail.com 

วันที่รับ (received) 11 พ.ค. 2566 วันที่แก้ไขเสร็จ (revised) 13 มิ.ย. 2566 วันตอบรับ (accepted) 16 ก.ค. 2566

ปัญญาประดิษฐ์ - นวัตกรรมในงานการพยาบาล
Artificial Intelligence - An Innovation in Nursing Care

  
รัฐยา คิมูระ   พาพิรุณ น้อยตาแสง  พงศ์ธารา วิจิตเวชไพศาล*

Ratthaya Kimura  Papiroon Noitasaeng  Phongthara Vichitvejpaisal*

โรงพยาบาลศิริราช กรุงเทพฯ ประเทศไทย 10700

Siriraj Hospital, Bangkok, Thailand 10700

 

บทคัดย่อ
	 ปัญญาประดิษฐ์เป็นนวัตกรรมทางเทคโนโลยีท่ีมีการพัฒนาอย่างรวดเร็วในหลายสายงาน ซ่ึงรวมถึงงานการพยาบาล 

ที่คู่ขนานไปกับการวินิจฉัยและการรักษาของแพทย์ โดยพยาบาลจ�ำเป็นต้องปรับตัวให้เท่าทันเทคโนโลยี ควรมีการฝึกอบรมการ        

ใช้งานบนพ้ืนฐานความรู้ความเข้าใจ ความรับผิดชอบ และความปลอดภัยของข้อมูลผู้ป่วย เพื่อน�ำมาช่วยลดข้อผิดพลาดจาก               

การท�ำงานของมนุษย์ และจัดการระบบฐานข้อมูลทางการแพทย์แบบอิเล็กทรอนิกส์ มุ่งสู่การเพิ่มคุณภาพการพยาบาล 

	 ปัญญาประดิษฐ์สามารถน�ำข้อมูลมาท�ำการวิเคราะห์เชิงคาดการณ์ และตัดสินใจทางคลินิก เพื่อการวินิจฉัยโรคในระยะ

แรก การป้องกันความเสี่ยงที่ไม่พึงประสงค์ และบทบาทเป็นผู้ช่วยพยาบาลเสมือนจริง ในการสื่อสารผ่านอินเตอร์เน็ต ด้วยการฉาย

ภาพวิดีทัศน์พร้อมเสียง ให้ค�ำแนะน�ำแก่ผู้ป่วยที่อยู่ห่างไกลจากโรงพยาบาล โดยเฉพาะช่วงการระบาดของไวรัสโควิด 19 อีกทั้งน�ำ

มาใช้ในการผ่าตัดด้วยหุ่นยนต์ที่มีความแม่นย�ำสูงกว่าการผ่าตัดรูปแบบเดิม ซึ่งอยู่ภายใต้จรรยาบรรณและมาตรฐานทางวิชาชีพ         

เพื่อให้ผู้ป่วยปลอดภัยและรักษาความเป็นส่วนตัวของข้อมูล

	 อย่างไรก็ตาม ปัญญาประดิษฐ์ยังคงเป็นความท้าทายที่พยาบาลต้องเรียนรู้เก่ียวกับด้านกฎหมายและจริยธรรม รวมถึง

การจัดการความปลอดภัยของข้อมูลผู้ป่วย และการบูรณาการรูปแบบการท�ำงานให้รับกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น โดยอาศัย         

ความร่วมมือจากบุคลากรทางสาธารณสุข เพื่อประโยชน์สูงสุดในการดูแลผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพ

ค�ำส�ำคัญ: การแพทย์ทางไกล; งานการพยาบาล; ปัญญาประดิษฐ์; ผู้ช่วยพยาบาลเสมือน

Abstract
	 Artificial intelligence is a rapidly developing technological innovation that has the potential to improve 

patient care in various professional fields. Alongside physicians’ diagnosis and treatment, nurses also need to 

be trained in the techniques of using artificial intelligence thoroughly to ensure accountability, responsibility, 

and the safety of patient data  for reduce a human error and manage an electronic medical database systems 

aiming to increase the quality of nursing care.
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บทนำ�
	 ปัจจุบันมนุษย์ได้ใช้ปัญญาประดิษฐ์ (Artificial 

Intelligence, AI) ในชีวิตประจ�ำวันกันอย่างแพร่หลาย 

เพื่อความบันเทิง การพักผ่อนหย่อนใจ การสันทนาการ              

การสื่อสาร การค้นคว้าหาความรู้ การซื้อขายสินค้า ฯลฯ เช่น 

การค้นหาเว็บด้วยกูลเกิล (Google search) วิดีทัศน์ที่น่าสนใจ

บนยูทูป (YouTube) การเข ้าใจเสียงพูดด ้วยสิริ  (Siri)                         

บนโทรศัพท์ไอโฟน (iPhone) การสนทนาโต้ตอบด้วย                 

แชทจีพีที (Chat Generative Pre-trained transformer, 

ChatGPT) รถยนต์ไร้คนขับ การแปลภาษา หุ่นยนต์ วิดิโอเกมส์ 

และการสร้างงานศิลปะ เป็นต้น 

	 ทางด ้านระบบสาธารณสุข นวัตกรรมปัญญา 

ประดิษฐ์ได้ถูกน�ำมาใช้ในงานการพยาบาลมากขึ้น ตามแผน

ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปีด้านสาธารณสุข ที่ส ่งเสริมพัฒนา

เทคโนโลยีในกลุ ่มสาธารณสุขสุขภาพและเทคโนโลยีทาง            

การแพทย์ เพ่ือผลักดันให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางทาง             

การแพทย์ของอาเซียน มุ่งสู่การยกระดับคุณภาพการบริการ         

ผู ้ป่วย จึงมีการน�ำประโยชน์ของปัญญาประดิษฐ์มาใช้ช่วย         

แบ่งเบาภาระงานของพยาบาล เช่น ระบบจัดการข้อมูลทาง      

การแพทย์แบบอิเลก็ทรอนกิส์ เทคโนโลยอีปุกรณ์ทางการแพทย์

แบบเคลื่อนที่ เป็นต้น เพ่ือลดภาระงานของพยาบาลและ          

เพิ่มเวลาให้การพยาบาลผู้ป่วยมากขึ้น1 ท�ำให้ระบบภาระงาน

ประจ�ำเกิดความคล่องตัว อีกทั้งยังน�ำมาใช้วิเคราะห์ข้อมูล         

ของผูป่้วย เพือ่การตดัสนิใจในการวนิจิฉยัรกัษา ตามเวลาท่ีเป็น

จริงในปัจจุบัน (real-time fashion) เพื่อคาดการณ์ภาวะ 

ไม่พึงประสงค์ และป้องกันความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นกับผู้ป่วย2 

อย่างไรก็ตาม การใช้ปัญญาประดิษฐ์ เพื่อขับเคล่ือนการ

เปลี่ยนแปลงในงานการพยาบาล ยังเป ็นเรื่องท่ีท ้าทาย 

ความรับผิดชอบด้านจริยธรรมในการบริหารข้อมูลความ             

เป็นส่วนตัวของผู้ป่วย3 ซึ่งท�ำให้พยาบาลต้องตระหนักรู ้ถึง

ศักยภาพของนวัตกรรมชิ้นนี้ เนื่องจากในอนาคตอันใกล ้

มแีนวโน้มทีช่วีติมนษุย์และสรรพสิง่รอบข้างจะได้รบัผลกระทบ

จากปัญญาประดิษฐ์ อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้  

วิวัฒนาการของปัญญาประดิษฐ์
	 ปัญญาประดิษฐ์ เป ็นสาขาหนึ่งของวิทยาการ

คอมพิวเตอร์ มีเป้าหมายเพื่อสร้างระบบที่แสดงออกถึง              

สติปัญญา ความฉลาดและการใช้เหตุผล เฉกเช่นมนุษย์หรือ        

อาจเหนือกว่า เพื่อท�ำงานหรือแก้ปัญหาในสิ่งที่มนุษย์เรา             

ไม่สามารถท�ำได้ เช่น ระบบการจดจ�ำและการประมวลผลจาก

คลังข้อมูลขนาดใหญ่ เป็นต้น4

	 ค�ำว่าปัญญาประดิษฐ์ (Artificial Intelligence)            

ได้ถูกบัญญัติข้ึนครั้งแรกเมื่อปี พ.ศ. 2499 ในงานประชุม            

ของ Darthmount College ประเทศสหรัฐอเมริกา 

โดย John McCathy นักวิทยาศาสตร์สาขาคอมพิวเตอร์              

กับเพ่ือนนักวิทยาศาสตร์และนักคณิตศาสตร์กลุ ่มเล็กๆ 

ในโครงการ Dartmount Summer Research Project on 

Artificial Intelligence ที่ศึกษาเกี่ยวกับวิธีการสร้างเครื่องจักร

ทีส่ามารถเลยีนแบบสมองของมนษุย์ โดยออกแบบคอมพวิเตอร์

ให้มีความสามารถในการใช้เหตุผล ใช้ภาษาและความคิด

สร้างสรรค์5

	 ต่อมาในปี พ.ศ. 2523 ได้มีการพัฒนาคิดค้นเทคนิค

	 Predictive analysis using artificial intelligence can aid in clinical decision making for early diagnosis, 

prevent risk factors and virtual nursing assistants can use internet-based communication to project video             

images with sound to provide advice to patients and their families or monitor patients who are far from the 

hospital. Especially during the outbreak of the COVID-19 virus.  Medical robots can assist in surgeries with         

precision than traditional surgery. Which is under the code of professional standards to keep patients safety 

and maintain data privacy.

	 However, the integration of artificial intelligence is still a challenge that nurses must be aware of,         

and efforts must be made to ensure collaboration from all personnel to maintain patient confidentiality and 

privacy. Transparency, non-disclosure, freedom from bias, and responsibility are essential to improve the         

quality of patients’ nursing care, allowing them to return to a happy life with their families.

Keywords: Telemedicine; Nursing care; Artificial intelligence; Virtual nursing assistant
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การเรียนรู้ของเครือ่ง (machine learning) ซ่ึงเป็นการประมวล

ล�ำดับชั้นความคิดหรืออัลกอริธึม (algorithm) และในปี         

พ.ศ. 2553 มีการพัฒนาโมเดลการเรียนรู ้ผ่านเครือข่ายใย

ประสาทเทียม ที่จ�ำลองรูปแบบคล้ายระบบประสาทสมอง         

(artificial neural network) เน้นเร่ืองการเรียนรู ้เชิงลึก            

(deep Learning) ซึ่งเป็นหัวใจส�ำคัญที่ท�ำให้คอมพิวเตอร์              

มีความสามารถใกล้เคียงกับสมองของมนุษย์และมีความฉลาด

มากข้ึน6 เช่น ถ้าเราป้อนข้อมูลการอ่านวินิจฉัยฟิล์มเอ็กซเรย์ 

(X-ray) ของอวัยวะส่วนหนึ่งส่วนใดเข้าไปในคอมพิวเตอร์เป็น

จ�ำนวนมากๆ เครื่องจะท�ำการสร้างโมเดลการเรียนรู้ เพื่อวาง

หลักเกณฑ์ในการวิเคราะห์ข้อมูลภาพถ่ายชุดใหม่ท่ีจะส่งเข้าไป 

ซึ่งระบบจะประมวลผลลัพธ์ออกมาได้ในเพียงระยะเวลา           

เส้ียววินาที อย่างไรก็ตาม ในปัจจุบันศักยภาพของปัญญา

ประดิษฐ์ยังอยู่ในวงจ�ำกัด เพราะยังไม่สามารถท�ำนายพยาธิ

สภาพพร้อมให้ค�ำแนะน�ำในการส่งต ่อหรือให้การรักษา 

พยาบาลผู้ป่วยอย่างถกูต้องเหมาะสม เหมอืนแพทย์ผูเ้ชีย่วชาญ

ทางรังสีวินิจฉัยได้ 

	 การพัฒนาปัญญาประดิษฐ์ ให้เข้าใจและแก้ปัญหา

ซับซ้อนในแบบของมนุษย์ (artificial general intelligence) 

ยังเป็นเป้าหมายในอนาคต ซึ่งคาดการณ์กันว่า จะประสบ         

ความส�ำเร็จภายในปี พ.ศ. 25837 เมื่อถึงเวลานั้น มนุษย์เราคง

แยกไม่ออกว่า บุคคลที่เราสนทนาด้วย เป็นมนุษย์ที่แท้จริง         

หรือหุ่นยนต์ปัญญาประดิษฐ์ที่สามารถเลียนแบบพฤติกรรม 

จ�ำลองกิริยาท่าทาง การแสดงออกทางสีหน้า ความคิด                

การรับรู้ ความเข้าใจ ส�ำเนียงพูดที่ตอบสนองด้วยทักษะทาง      

ด้านภาษา และการตัดสินใจเช่นมนุษย์ ท�ำให้นักวิทยาศาสตร์

เริ่มกังวลกับเรื่องนี้ เมื่อปัญญาประดิษฐ์ สามารถยกระดับ           

ขีดความสามารถทางด้านตรรกะ สัญชาตญาณ และการใช้

เหตุผลพ้ืนฐาน (common sense) ในระดับเดียวกันกับ             

มนุษย์ พร้อมสามารถออกแบบสร้างและควบคุมระบบตนเองได้

อย่างอิสระ8

ปัญญาประดิษฐ์กับกระบวนทัศน์ทางการแพทย์
	 ในช่วงระยะเวลา 20 ปีที่ผ่านมา ปัญญาประดิษฐ์       

ถูกน�ำมาใช้ประโยชน์ทางการแพทย์มากขึ้น มีการสร้าง            

ระบบฐานข้อมูลทางคลินิก การลงบันทึกข้อมูลทางการแพทย์

เป็นแบบอิเล็กทรอนิกส์ (electronic health record, EHR) 

เกิดวิวัฒนาการทางด ้านเครื่องมือแพทย์ รวมถึงระบบ 

ปฏิบัติการต่างๆ ด้วยสาเหตุที่ข้อมูลทางการแพทย์มีปริมาณ      

เพิ่ม ข้ึนอย ่างมหาศาล ในขณะท่ีขีดความสามารถของ

คอมพิวเตอร์ในการประมวลผลสูงขึ้น จึงท�ำให้ปัญญาประดิษฐ์

เกดิการเรยีนรูแ้ละบรูณาการศกัยภาพของตนเองอย่างต่อเนือ่ง 

นับเป็นการปฏิวัติทางสาธารณสุขครั้งใหญ่ 

	 จากงานวิจัยเชิงคุณภาพทางการแพทย ์ เช ่น  

รังสีวิทยา (Radiology) จิตวิทยา (Psychiatry) ประสาทวิทยา 

(Neurology) กุมารเวชศาสตร์ (Pediatrics) และหทัยวิทยา 

(Cardiology) ได้ข้อสรุปว่า ปัญญาประดิษฐ์มีประโยชน์             

ช่วยในการวินิจฉัยและรักษาโรค9 จึงเป็นไปได้ว่า ในอนาคต

มาตรฐานงานวิจัยทางการแพทย์คงไม่ได้ขึ้นกับกระบวนการ       

ทางสถิติและวิทยาศาสตร์ที่ต้องอาศัยหลักฐานเชิงประจักษ์ 

(Evidence-based Medicine) เพียงอย่างเดียวเท่านั้น  

แต ่ เป ็นเวชศาสตร ์ ท่ีต ้องขับเคลื่อนด ้วยข ้อมูลมหาศาล  

(big data) ท่ีเรียกว่า (Data-driven Medicine) ซึ่งสามารถ

บันทึกข ้อมูลในรูปแบบดิจิทัล และเก็บรวบรวมในฐาน 

ที่มีขนาดใหญ่ เพื่อน�ำไปใช้วิเคราะห์วินิจฉัย ค้นหาแนวทางการ

รักษาและการพยากรณ์โรคต่อไป10 

	 การเปลีย่นกระบวนทศัน์ทางการแพทย์ (paradigm 

shift) ในครั้งนี้  ส ่งผลกระทบต่องานการพยาบาลด้วย 

เช่นกัน เพราะท�ำให้เกิดระบบการดูแลสุขภาพแบบใหม่ที่มี       

ความเหมาะสมกับผู้ป่วยเฉพาะรายมากข้ึน นับเป็นนวัตกรรม

ทางการพยาบาลที่ตอบโจทย์ด้านการช่วยเหลือ เพื่อส่งเสริม       

ให้คุณภาพชีวิตของผู ้ป ่วยดี ข้ึน พยาบาลสามารถใช้งาน

เทคโนโลยีที่มีความทันสมัย เพื่อเพิ่มความสะดวกสบาย 

ในการปฏิบัติงาน มีฐานข้อมูลการบันทึกและรวบรวมข้อมูล

สุขภาพของประชากรขนาดใหญ่ ที่ครอบคลุมปัญหาสุขภาพ       

เป็นวงกว้าง และมีประโยชน์อย่างย่ิงในสถานการณ์ที่มี

ทรัพยากรอยู่อย่างจ�ำกัด เช่นในสถานการณ์การแพร่ระบาด      

ของโรคโควิด 19 เพ่ือการบริหารจัดการทรัพยากรให้มี

ประสิทธิภาพสูงสุด11

ปัญญาประดิษฐ์กับงานการพยาบาล
	 ปัญญาประดิษฐ์ถูกน�ำมาใช้เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ        

ในงานการพยาบาลหลาย ๆ ภาคส่วน โดยใช้ประโยชน์จาก        

ฐานข้อมูลทางการแพทย์แบบอิเล็กทรอนิกส์มาประมวลผล 

วิเคราะห์เชิงคาดการณ์ และค้นหาแนวทางในการดูแล 

ผู้ป่วย เพื่อการตัดสินใจทางคลินิก พร้อมวางแผนการป้องกัน      

เชิงรุก และติดตามความคืบหน้าของอาการผิดปกติเป็น          

ระยะ ซ่ึงจะช่วยลดความเสี่ยงต่อเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์            
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และภาวะแทรกซ้อนทีอ่าจเกดิข้ึนกบัผูป่้วย12 ซ่ึงปัญญาประดษิฐ์

สามารถเข้ามาช่วยตรวจจับความผิดปกติของผู้ป่วย จัดการขั้น

ตอนการท�ำงานที่ซับซ้อนยุ ่งยาก อ�ำนวยความสะดวกแก่

พยาบาลและผู้ป่วย อีกทั้งยังเข้ามามีบทบาทด้านการศึกษา      

เพ่ือการฝึกพัฒนาทักษะการพยาบาลจากสถานการณ์จ�ำลอง 

ด้วยเทคโนโลยภีาพถ่ายเสมือนจรงิ ทีจ่ะช่วยให้พยาบาลสามารถ

ตัดสินใจในสถานการณ์จริงได้แม่นย�ำมากขึ้น

การตัดสินใจทางคลินิก
	 ปัญญาประดิษฐ์มีระบบสนับสนุนการตัดสินใจทาง

คลินิก (AI-enabled clinical decision support systems, 

CDSS) ที่สามารถวิเคราะห์รายละเอียดข้อมูลของผู ้ป ่วย             

ตามกรอบเวลาที่ก�ำหนด เช่น ประวัติการตรวจร่างกาย  

รวมทั้งการด�ำเนินชีวิตและภูมิหลังของผู้ป่วย ผลการตรวจ          

ทางห้องปฏิบัติการ ภาพถ่ายทางการแพทย์ (imaging test)  

อาทิ เอ็กซ์เรย์ CT scan และ MRI การตรวจคัดกรองสารต่างๆ 

ในเลอืด (liquid test) อาทิ ระดับน�ำ้ตาลและไขมนั หรอืดเีอน็เอ

ของเซลล์มะเร็งที่หลุดลอยในพลาสม่า (circulating tumor 

DNA, ctDNA)13,14 โดย ปัญญาประดิษฐ์มีศักยภาพในการ

ประมวลผล ตรวจจับลักษณะรายละเอียดความผิดปกติท่ีเกิน

ความสามารถของมนุษย์จะมองเห็น น�ำไปเปรียบเทียบกับ          

คลังข้อมูล พร้อมให้การวินิจฉัยที่มีความแม่นย�ำสูง ช่วยใน         

การตัดสินใจให้การรักษา การพยาบาลดูแลผู้ป่วยอย่างใกล้ชิด 

หรือการคัดกรองผู้ป่วยที่มีสุขภาพตามเกณฑ์ที่ก�ำหนด 

การวิเคราะห์เชิงคาดการณ์ 
	 ปัญญาประดิษฐ์ใช้การเรียนรู้ของเครื่อง อัลกอริธึม

และรูปแบบทางสถิติ ในการวิเคราะห์ข้อมูลผู้ป่วยจ�ำนวนมาก 

เพื่อคาดการณ์แนวโน้มผลลัพธ์ที่จะเกิดขึ้นในอนาคตจาก          

อายุ เพศ น�้ำหนักตวั พนัธุกรรม ความดันโลหิต คลืน่ไฟฟ้าหัวใจ 

ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ การออกก�ำลังกาย รูปแบบ

พฤติกรรม การด�ำเนินชีวิตประจ�ำวันฯลฯ เพื่อระบุความเสี่ยง

ของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดหัวใจขาดเลือด (Coronary heart 

disease) หรือการวินิจฉัยโรคมะเร็งระยะเริ่มแรก โรคอัลไซเม

อร์ (Alzheimer’s disease) โรคพาร์กินสัน (Parkinson’s 

disease) โรคไวรัสโควิด-19 (COVID 19)14,15 ตลอดจนผู้ป่วย        

ที่มีปัญหาสุขภาพจิต ภาวะซึมเศร้าและความวิตกกังวล16

พร้อมวางแผนป้องกันเชิงรุก ที่สามารถปรับแต่งแผนการรักษา 

และรูปแบบการพยาบาลผู้ป่วยได้ตลอดเวลา มีเป้าหมายเพื่อ

ชะลอความเจ็บป่วย ป้องกันผลข้างเคียงท่ีไม่พึงประสงค์  

หรือลดความจ�ำเป็นในการกลับเข้ารักษาตัวในโรงพยาบาล 

ส่งผลให้บุคลากรทางการแพทย์สามารถคาดคะเนปริมาณ 

ผู้ป่วยท่ีหมุนเวียนเข้ารับบริการ เวลานัดหมาย ระยะเวลา           

การรอตรวจ และระยะการครองเตียง17 นอกจากนี้ยังสามารถ

แนะน�ำการใช้ยาในขนาดท่ีเหมาะสมกับผู้ป่วยเฉพาะราย  

ที่เรียกว่า การรักษาแบบเฉพาะเจาะจง (Precision Medicine) 

หรือการรักษาแบบมุ่งเป้า (Targeted therapy)18

ผู้ช่วยพยาบาลเสมือนจริง 
	 ความสามารถ ในการบริ ห ารจั ดการข ้ อมู ล 

ท�ำให้ปัญญาประดิษฐ์มีบทบาทเป็นผู้ช่วยพยาบาลเสมือนจริง 

(Virtual nursing assistants, VNA)10,17 โดยอาศัยเทคโนโลยี

การดูแลสุขภาพเคลื่อนที่ (mobile health technology)           

มาติดต่อสื่อสารสองทางผ่านภาพวิดีทัศน์และเสียง ในสถานที่ 

ท่ีมีสัญญาณเครือข่ายอินเทอร์เนต (Telemedicine) ดังเช่น        

ในปัจจุบัน ได้มีการน�ำนาฬิกา (wearable device) มาใช้         

ตรวจวัดสัญญาณชีพ เพื่อระบุปัญหาสุขภาพในระยะเร่ิมต้น 

และเข้าจดัการก่อนทีจ่ะเกดิปัญหาร้ายแรง หรอืการใช้โทรศพัท์

มือถือ (mobile phone)  มาช่วยจัดตารางยา เพื่อเตือนผู้ป่วย

ให้รับประทานยาตามเวลาท่ีก�ำหนด และใช้ติดต่อสนทนา        

ตอบข้อซักถาม เพื่อให้ความรู้แก่ผู้ป่วย19 เป็นการรักษาระยะ

ห่างและหลีกเลี่ยงการสัมผัสใกล ้ชิด โดยเฉพาะในช่วง 

การแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโควิด 19 เพื่อลดความเสี่ยงติดเชื้อ 

นอกจากนี้ยังช่วยให้ผู้ป่วยและญาติที่อยู่ห่างไกลโรงพยาบาล 

(AI-enabled remote patient monitoring, RPM) เช่น          

แท่นขุดเจาะน�้ำมัน เรือเดินทางข้ามทวีป เป็นต้น ไม่ให้เกิด        

ความรู้สึกโดดเด่ียว เป็นการสร้างขวัญก�ำลังใจ เสริมพลัง 

ในการดูแลสุขภาพตนเอง ช่วยจัดการกับเหตุการณ์เฉพาะหน้า 

และลดความเสี่ยงจากเหตุการณ์ที่ไม่พึงประสงค์ ทั้งยังสามารถ

ช่วยวางแผนการดูแลระยะยาว ส�ำหรับผู้ป่วยโรคเร้ือรัง ผู้ป่วย

ภายหลังการผ่าตัด ผู้ป่วยสูงอายุ ผู้ป่วยติดเตียง ตลอดจนผู้ป่วย

จิตเวช โดยการส่งต่อประวัติการรักษาทางการแพทย์และ         

อาการปัจจุบัน ให้กับแพทย์ผู้เช่ียวชาญหรือทีมสหวิชาชีพ          

ใกล้บ้าน เพื่อให้แน่ใจว่าผู ้ป่วยจะได้รับการดูแลที่ถูกต้อง 

ในเวลาที่เหมาะสมต่อไป20
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หุ่นยนต์ปฏิบัติการ
	 การใช้หุ่นยนต์ปฏิบัติการ (Robot-assisted care) 

เพื่อช ่วยการผ่าตัด เป ็นเทคนิคที่มีความแม่นย�ำสูงกว ่า 

วิธีการผ่าตัดแบบดั้งเดิม ท�ำให้เนื้อเยื่อโดยรอบถูกท�ำลายน้อย 

ผู้ป่วยจึงเสียเลือดไม่มาก มีอาการเจ็บแผลผ่าตัดและใช้เวลา       

การพักฟื้นค่อนข้างน้อย เช่น การผ่าตัดมะเร็งต่อมลูกหมาก 

เป็นต้น21 หรือการใช้หุ่นยนต์ที่ติดกล้องวิดีทัศน์ เพื่อการส่ง-รับ

ข้อมูลภาพและเสียง ท�ำหน้าที่เป็น VNA ท่ีคอยสนับสนุนการ

ท�ำงานของพยาบาลตลอดเวลา 24 ช่ัวโมงโดยไม่หยุดพัก          

ตั้งแต่การให้ค�ำแนะน�ำ การตอบข้อซักถาม การช่วยเตือน         

ความจ�ำ การจ่ายยาตามเวลา และการติดตามสัญญาณชีพ 

เหมาะกับการเฝ้าดูแลผู้ป่วยในห้องพักแยก เน่ืองจากภาวะ          

ติดเชื้อ ผู ้ป่วยสูงอายุ ผู ้ป่วยที่มีความพิการในการมองเห็น            

หรือการได้ยิน หรือผู ้มีสภาพทางจิตผิดปกติ โดยมีระบบ             

แจ้งเตือนคอยให้ค�ำแนะน�ำการฟื้นฟูสมรรถภาพร่างกายและ

จิตใจ การฝึกท�ำกายภาพบ�ำบัดภายหลังการผ่าตัด หรือเพื่อ

ให้การช่วยเหลือระงับเหตุภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น  

เป ็นการลดภาระงานของพยาบาล และเป ็นการสร ้าง 

ความพึงพอใจกับผู้ป่วย10,22

ภาระงานประจำ�
	 ป ัญญาประดิษฐ ์สามารถลดความซับซ้อนของ 

การจัดการงานเอกสาร ด้วยการรวบรวมข้อมูลทางการแพทย์

ทั้งหมดแล้วน�ำมาจัดล�ำดับความส�ำคัญใหม่ ส่งผลให้ระบบ          

การท�ำงานประจ�ำลื่นไหลและเป ็นข้ันเป ็นตอนมากขึ้น 

นวัตกรรมต่าง ๆ ที่เกิดจากปัญญาประดิษฐ์เข้ามาช่วยลด         

ภาระงานของพยาบาลด้านเอกสารและเพิ่มประสิทธิภาพ          

การบริหารทรัพยากรอย่างคุ้มค่า ท�ำให้พยาบาลมีเวลาดูแล          

ผู ้ป ่วยมากขึ้น มีส่วนช่วยส่งเสริมการมีส่วนร่วมและเพ่ิม 

ความพึงพอใจของผู้ป่วย ทั้งนี้ยังช่วยให้พยาบาลมีช่องทาง

สื่อสารส่งต่อข้อมูลผู ้ป่วยระหว่างพยาบาลด้วยกันหรือกับ

บุคลากรทางการแพทย์อื่นๆ เพื่อการเฝ้าระวังผู้ป่วยที่มีความ

เสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อน โดยแพทย์เจ้าของไข้สามารถเข้าให้

ความช่วยเหลือได้ตลอดเวลา เป็นปฏิบัติการเชิงรุกบนพื้นฐาน

ความปลอดภัยของผู้ป่วย2 (รูปที่ 1)

รูป 1 ความสัมพันธ์ของปัญญาประดิษฐ์กับงานการพยาบาลกับการบันทึกข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ทางการแพทย์2

ผู้ป่วย

ผลตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ

สุขภาพของประชาชน

ในประเทศโดยรวม

สัญญาณชีพ

ยารักษาโรค

ข้อมูลรหัส

ทางพันธุกรรม

ประวัติการรักษา/

ประวัติการรับวัคซีน

อุปกรณ์สุขภาพ

เคลื่อนที่

แอปพลิเคชันใน

โทรศัพท์มือถือ

นโยบาย สภาพสังคม 

ระบบเศรษฐกิจและการเมือง แบบสอบถามออนไลน์/

การใช้งานเว็บไซต์

พยาบาลวิชาชีพ

ฐานข้อมูลการแพทย์

แบบอิเล็กทรอนิกส์ R

ระบบการเรียนรู้

ของเครื่อง
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งานการพยาบาลศึกษา
	 ด ้วยระบบการสร้างภาพเสมือนจริง (Virtual 

reality, VR) ที่สามารถจ�ำลองสภาพแวดล้อมทางการแพทย์         

ได้สมจริง ผ่านแว่นตาที่ผู ้เรียนสวมใส่ จะช่วยเสริมทักษะ          

การเรียนรู้ภาคปฏิบัติของนักศึกษาพยาบาล เกี่ยวกับขั้นตอน

การให้พยาบาลผู้ป่วยได้อย่างสมจริง โดยภาพผู้ป่วยจ�ำลอง           

ที่สร้างขึ้น สามารถมีปฏิกิริยาตอบสนองต่อการกระท�ำของ            

ผู้เรียน การแสดงออกโต้ตอบในเรื่องความเจ็บปวด ความวิตก

กังวล หรือภาวะซึมเศร้า ตลอดจนท่าทางการเคลื่อนไหว                

ที่มีความซับซ้อนทางกายภาพ เช่น ลักษณะการหายใจ 

สภาพบาดแผลบนผิวหนัง เป็นต้น23

	 การน�ำนวัตกรรมปัญญาประดิษฐ์มาบูรณาการกับ

งานการพยาบาลและการพัฒนาทักษะของพยาบาล โดยการใช้

อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ โปรแกรมพื้นฐาน และสื่อดิจิทัลอื่น ๆ  นั้น

มีประโยชน์อย่างมาก24 ซึ่งมีการศึกษาวิจัยพบว่า การจัดการ

สอนของนักศึกษาพยาบาลที่จ�ำลองห้องเรียนเสมือนจริงผ่าน

ระบบเครือข่ายออนไลน์ โดยออกแบบให้เป็นมิตรกับผู้เรียน 

(user-friendly) ที่สามารถทบทวนและเรียนรู้ได้ตลอดเวลา25 

หรือการฉายสภาพแวดล้อมเสมือนจริง พร้อมกับใช้ซอฟแวร์

ก�ำหนดสถานการจ�ำลองที่ออกแบบให้มีความยากหลายระดับ 

ส�ำหรับใช้ฝึกกระบวนการเรียนรู ้และการตัดสินใจ26 เช่น 

โปรแกรมฝึกทักษะการท�ำคลอดเสมือนจริงของนักศึกษา       

แพทย์และนักศึกษาพยาบาล เป็นต้น ท�ำให้เกิดผลลัพธ์ของ       

การพัฒนาการเรียนรู้ของพยาบาลที่ดีขึ้น

ข้อจำ�กัดของปัญญาประดิษฐ์
	 การน�ำปัญญาประดิษฐ์มาใช้ในงานการพยาบาล          

ยังเป็นเร่ืองที่ท้าทาย เนื่องจากรายละเอียดข้อมูลสุขภาพ             

ของผู ้ป่วยถือเป็นทรัพย์สินโดยชอบธรรมที่ผู ้ป่วยและญาติ         

มอบให้ไว้กับบุคลากรทางการแพทย์ ดังนั้นการบริหารจัด          

การข้อมูลถือเป็นความรับผิดชอบที่แพทย์และพยาบาล               

พึงตระหนักถึงมาตราฐานความปลอดภัย ด้วยการรักษา          

ความลับบนพื้นฐานจรรยาบรรณวิชาชีพอย่างเคร ่งครัด               

โดยการปกป้องความเป็นส่วนตัวของข้อมูลผู้ป่วย ซึ่งการเข้าถึง

ข้อมูลโดยพละการ การเปิดเผยข้อมูลโดยอคติ ความล�ำเอียง 

หรือโดยทุจริต อาจส่งผลให้ผู้ป่วยเกิดความกังวล และไม่วางใจ

ต่อความปลอดภัยของการเก็บรักษาข้อมูลสุขภาพบนฐาน         

ข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์27

	 ข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์เป็นความท้าทายในเรื่องของ

กฎหมายทางวิชาชีพ เนื่องจากสังคมยังคงวิตกกังวลในเร่ือง

ความแม่นย�ำของเทคโนโลยีท่ีน�ำมาใช้วินิจฉัยทางการแพทย์    

รวมถึงความเสี่ยงในการวินิจฉัยผิดพลาดและความเหมาะสม       

ในการน�ำมาใช้จริงกับผู้ป่วย จึงส่งผลให้ปัญญาประดิษฐ์ยัง           

ไม่ได้รับความนิยมในการน�ำมารักษา โดยเฉพาะงานท่ีต้องใช้

ทักษะหรือในหัตถการท่ีมีความซับซ้อนสูง แต่ถูกน�ำมาใช ้

ในส่วนของงานเอกสาร การติดต่อส่ือสาร การสันทนาการ  

งานพยาบาลทั่วไป และปัญหาเล็กน้อยหน้างาน22

	 เนือ่งจากปัญญาประดษิฐ์เป็นนวตักรรมทีม่ต้ีนทนุสงู 

เนื่องจากค่าต้นทุนของอุปกรณ์ฮาร์ดแวร์และซอฟต์แวร์                 

ทีม่รีาคาสงูขึน้ ตามระดบัความสามารถในการการบรหิารจดัการ

ข้อมูลและความเช่ียวชาญด้านเทคนิค รวมถึงค่าใช้จ่ายใน           

การฝึกอบรมเพือ่ใช้งาน และค่าการบ�ำรงุรกัษา19 เมือ่เข้ามาแปร

เปลี่ยนวิถีชีวิตพยาบาล ผู้เป็นด่านแรกในการปฏิบัติงานใกล้ชิด

กับผู้ป่วย จึงมีความจ�ำเป็นที่พยาบาลต้องเข้าไปมีส่วนร่วม           

ในการพัฒนาระบบ โดยต้องให้เวลาพิเศษในการเรียนรู ้  

ท�ำความเข้าใจ เพื่อสร้างความคุ้นเคย พร้อมน�ำความรู้มา

ประสานการท�ำงานร่วมกันกับเจ้าหน้าที่ทุกระดับเพื่อให้เกิด       

การยอมรับ โดยเฉพาะความเข้มงวดในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ผู้ป่วย การจัดล�ำดับช้ันความส�ำคัญของผู้มีหน้าที่รับผิดชอบ          

ในการเข้าถึงฐานข้อมูล เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดในการยก

ระดับคุณภาพการดูแลผู ้ป่วย พร้อมประเมินความคุ ้มทุน           

และประโยชน์ของปัญญาประดิษฐ์อย่างรอบคอบ ด้วยมาตรการ

ประหยัดค่าใช ้จ ่าย เช ่น การใช้ซอฟต์แวร์โอเพ่นซอร์ส                      

และการจัดการเก็บข้อมูลบนคลาวด์ เป็นต้น3,27

ปัญญาประดิษฐ์ในบทบาทของพยาบาล
	 จากสถานการณ์ปัจจบุนัทีม่กีารน�ำเทคโนโลยปัีญญา

ประดิษฐ์เข้ามาใช้ช่วยเหลือพยาบาลในการติดต่อส่ือสารกับ          

ผูป่้วยเพิม่มากขึน้ ซึง่มปีระโยชน์อย่างยิง่ในช่วงมาตรการควบคมุ

การแพร่ระบาดของโรคโควิด 19 ปัจจุบันโรงพยาบาลหลายแห่ง

ได้เริ่มมีการพัฒนาระบบแอพลิเคชันของตนเองข้ึน เพื่อใช้นัด

หมายพบแพทย์ออนไลน์ให้กับผู ้ป่วยที่อยู ่ห่างไกลเดินทาง

ล�ำบากหรือในกลุ่มผู้สูงอายุท่ีมีปัญหาการเดินทางไม่สะดวก       

ยกตัวอย ่างเช ่น แอพลิ เคชัน Sir i raj connect ของ 

โรงพยาบาลศิริราช ที่รวบรวมการบริการต่าง ๆ ให้สามารถ          

ใช้งานได้ทางโทรศัพท์มือถือ ได้แก่ บันทึกบัตรนัดหมาย 

การพบแพทย์ออนไลน์ ระบบสิทธิการรักษา ระบบแจ้งคิว           

เข้ารับการรักษา รวมถึงการจัดการข้อมูลส่วนตัว เพื่อให้ผู้ป่วย
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เข้าถึงการักษาได้ง่ายและได้รับความสะดวกสบายมากขึ้น           

จากการน�ำนวัตกรรมปัญญาประดิษฐ์เข้ามาช่วยจัดการอย่าง  

เป็นองค์รวมนี้2 พยาบาลจึงเป็นส่วนส�ำคัญท่ีต้องท�ำหน้าท่ี          

เป็นตัวกลางในการเชื่อมโยงเทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์เข้ากับ       

ผู ้ป่วย เป็นแนวหน้าในการให้ความรู้เพื่อให้ผู ้ป่วยสามารถ         

ปรับตัวเข้ากับรูปแบบการติดต่อสื่อสารของโรงพยาบาล 

ที่เปลี่ยนแปลงไป ดังนั้นพยาบาลจึงควรได้รับการฝึกฝนทักษะ 

การใช้งานและมีความรู้ความเข้าใจในนวัตกรรมที่ถูกพัฒนาขึ้น

นี้ เพื่อน�ำมาใช้ดูแลช่วยเหลือผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพสูงสุด27

บทสรุป
	 ปัญญาประดิษฐ์เป็นเทคโนโลยีท่ีมีศักยภาพมาก      

เพียงพอทีจ่ะน�ำมาเพ่ิมประสทิธภิาพการปฏิบติังานการพยาบาล 

เน่ืองจากสามารถลดภาระงานด้านเอกสาร เพิม่เวลาในการดแูล

ผู้ป่วย ช่วยตรวจสอบความผิดพลาดจากการท�ำงาน และลด

ความเส่ียงทีไ่ม่พงึประสงค์ นอกจากนีปั้ญญาประดษิฐ์ยงัช่วยให้

ผู้ป่วยสามารถเข้าถึงการบริการทางสาธารณสุขได้ง่ายยิ่งข้ึน      

ได้รับความรู้ในการการดูแลรกัษาสขุภาพของตนเอง เพ่ิมโอกาส

การรักษาด้วยเทคโนโลยีท่ีทันสมัยและมีความแม่นย�ำสูง  

ในกลุ่มผู้ป่วยที่เข้ารักษาตัวในโรงพยาบาล ปัญญาประดิษฐ์          

ยังช่วยวางแผนการดูแลในระยะยาว เพื่อลดระยะเวลาพักฟื้น 

และลดระยะเวลานอนโรงพยาบาล ช่วยให้ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิต

ที่ดียิ่งขึ้นและสามารถกลับมาใช้ชีวิตได้ตามปกติได้โดยเร็ว

	 อย่างไรก็ตามปัญญาประดิษฐ์ยังคงเป็นนวัตกรรม        

ที่มีความท้าทาย ในเรื่องความส�ำคัญของความเป็นส่วนตัว         

ของข้อมูลผู ้ป ่วยและการรักษามาตรฐานความปลอดภัย  

ซึ่งต ้องใช ้พื้นฐานด้านจริยธรรม ความรับผิดชอบ และ 

ความร่วมมือจากผู้ให้บริการสุขภาพทุกระดับ 
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