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

บทคัดยอ

ขอมูลมหัต (Big data) หมายถึง จาํนวนหรือปริมาณข อมูลที�มีจาํนวนมาก มีความยากในการจัดเก็บ 

ประมวลผลและวิเคราะหฐานขอมูลผานวธีิการแบบดั�งเดิม เกี�ยวของกบักระบวนการตางๆ ในการระบุและการแปล

ผลขอมลูเปนขอมูลเชงิลกึใหมมีคุณลักษณะที�สาํคัญ 3 ประการ คือ ปรมิาณ ความหลากหลาย และความเร็ว ซึ� ง

มีความเกี�ยวเนื�องกัน นอกจากนี�ประเภทของขอมูลมหตั (Big data) ทางดานสุขภาพที�ใชกนัแพรหลายในปจจุบนั

สามารถ แบงออกไดเปน 3 ประเภท คือ 1) ขอมูลที�มีโครงสราง 2) ขอมูลที�ไมมีโครงสราง และ 3) ขอมูล

กึ�งโครงสราง

ปจจุบนัข อมูลมหัต (Big data) ไม ได ถูกจาํกัดเฉพาะในแง มุมใดแง มุมหนึ�งเท านั�น แต กลับถูกใช อย าง 

แพร หลายในทุก ๆ ดาน รวมทั�งด านสุขภาพ พยาบาลเป นกล ุมบุคคลที�มีโอกาสเข าถึงและใช ประโยชน จาก 

ขอมลูมหตั (Big data) ไดมากที�สุดกลุมหนึ�ง เนื�องจากพยาบาลเปนผูซึ� งไดชื�อวาเปนหนึ�งในหัวใจสาํคัญของระบบ 

บรกิารสุขภาพ โดยเฉพาะอยางยิ�งผูบรหิารทางการพยาบาลทั�ง 3 ระดับ ไดแก ผูบรหิารทางการพยาบาลระดับตน 

เปนพยาบาลวิชาชีพที�อยูในตาํแหนงบริหารระดับหนวยงาน ใชขอมูลมหัต (Big data) ดานกาํหนดตัวชี�วดัผลลัพธ
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Abstract

Big data refers to large databases of information that are challenging to analyze, store, and process using 

traditional methods. It encompasses the steps of identifying and translating substantial data. The three primary 

components of Big data are volume, variety, and velocity. Additionally, the three major categories of Big 

data currently in use are structured data, unstructured data, and semi-structured data.

Big data is currently extensively employed across many fields and has no limitations. Given its pivotal 

role in the healthcare system, nurses are among the groups most likely to access and utilize Big data, particularly 

nurse administrators at the third level. This includes professional nurses serving as first-line managers at the unit 

level, leveraging Big data for nursing sensitivity quality indicators,and patient outcomes. Big data is also 

utilized for planning and influencing policy changes by top managers and middle managers in nursing 

policies. This study aims to elucidate the use of Big data for nursing administrators. Recommendations 

for nursing administrators should prioritize accuracy and the quality of information before its application to 

their work.

Keywords:  Big data, Nurse, Nurse administrators

การพยาบาล และผลลัพธดานผูใชบริการ ผูบริหารทางการพยาบาลระดับกลาง เปนพยาบาลวิชาชีพที่อยูใน 

ตำแหนงบริหารระดับรองลงมาจากผูบริหารการพยาบาลระดับสูงใชขอมูลมหัต (Big data) จากรายงานของ 

ผบูรหิารระดบัตน เพือ่วางแผนยทุธศาสตรระยะสัน้และระยะยาว และผบูรหิารการพยาบาลระดบัสงูตำแหนง 

บรหิารสงูสดุของสายบงัคบับญัชาในฝายการพยาบาลใชขอมลูมหตั (Big data) ในการวางแผนเพือ่ผลกัดนัหรอื 

ปรับเปล่ียนแนวทางการปฏิบัติในระดับนโยบาย บทความนี้มีวัตถุประสงคเพื่ออธิบายการใชขอมูลมหัต 

(Big data) ในบริบทตางๆ ของผบูริหารทางการพยาบาลในระดับตางๆ รวมถึงขอเสนอแนะส ําหรับผบูริหาร 

ทางการพยาบาลในแตละระดับในการพิจารณาถึงความถูกตองและคุณภาพของขอมูลกอนนาํมาใชงาน

คาํสําคัญ: ขอมูลมหัต  พยาบาล  ผูบริหารทางการพยาบาล
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บทนำ

เทคโนโลยสีารสนเทศและการสือ่สาร (Information

and communication technology) มกีารเปลีย่นแปลงอยาง

มากมายและรวดเร็ว และมีแนวโนมที่จะสงผลกระทบ

ตอการเปลี่ยนแปลงของโลกและตอวิถีชีวิตของทุกคน

สำหรบัประเทศไทยนโยบายของรฐัเกีย่วกบัการยกระดบั

การพฒันาประเทศและคณุภาพชวีติของประชาชนไดสงเสรมิ

ใหมีการเขาถึงบริการออนไลน (Online) ไดงายขึ้นผาน

เทคโนโลยีแบบพกพาโดยใชเครือขายสังคมออนไลน

(Social media) การใชชวีติ สงัคม การทำงาน เครือ่งมอืและ

อปุกรณอำนวยความสะดวกในการดำเนนิชวีติตาง ๆ  หรอื

อีกนัยหนึ่ง คือ เรากำลังเขาสูสังคมดิจิทัลอยางเต็มตัว

ในอนาคตหากสังคมยังคงดำเนินไปเชนนี้ก็จะสงผลให

เกิดขอมูลดิจิทัลจำนวนมหาศาลเกิดขึ้น องคกรตางๆ

ทั้งภาครัฐและเอกชนจึงจำเปนตองปรับตัวเพื่อเตรียมรับ

มอืกบัสถานการณตาง ๆ  ทีเ่กดิขึน้ ทำอยางไรใหนวตักรรม

ทีเ่กดิขึน้อยางมากมายมรีะบบการบรหิารจดัการขอมลูทีด่ี

มปีระสทิธภิาพตัง้แตการรบัสง จดัเกบ็ ไปจนถงึการนำไปใช

จงึเปนโจทยทีค่วรคดิคำนงึถงึ ปจจบุนัมกีารนำเทคโนโลยี

ที่เปนที่ยอมรับและถูกนำไปใชอยางแพรหลายในการจัด

เกบ็ขอมลูทีม่อียใูหมปีระสทิธภิาพ คอื เทคโนโลยขีอมลู

มหตั (Big data technologies) (Phisanchana, 2022)

ในปจจุบันองคกรตาง ๆ มีความตองการในการใช

เทคโนโลยีที่มีประสิทธิภาพสูงจึงจำเปนอยางยิ่งที่ตองมี

ความสามารถในการเลือกใชขอมูลมหัต (Big data)

เพื่อการตัดสินใจอยางชาญฉลาดและใชขอมูลมหัต

(Big data) ชวยในการขบัเคลือ่นองคกรใหสามารถนำขอมลู

ทีม่มีาปรบัปรงุดำเนนิงาน นำมาสรางแผนการเตรยีมพรอม

รบัมอืกบัความทาทายและโอกาสทีเ่กดิขึน้ รวมถงึชวยให

สามารถแกปญหาไดอยางรวดเร็ว มีประสิทธิภาพและ

ตรงจดุ นอกจากนีย้งัชวยผนกึรวมขอมลูทัง้ในโลกออฟไลน

(Offline) และออนไลน (Online) เขาดวยกนั ทำใหการใช

ขอมลูสามารถชวยสรางความไดเปรยีบตาง ๆ ใหเกดิขึน้ได

โดยเฉพาะอยางยิ่งการใชขอมูลมหัต (Big data) ที่นำ

ขอมลูตาง ๆ ทีเ่กีย่วของมาประมวลผลและวเิคราะหรวมกนั

เพือ่ชวยใหองคกรหรอืธรุกจินัน้ ๆ มขีอมลูเชงิลกึประกอบ

การตดัสนิใจ (Bangkok Bank, 2022) การใชขอมลูมหตั

(Big data) ในปจจุบันไมไดจำกัดเฉพาะอุตสาหกรรม

ดานเทคโนโลยแีละการตลาดดจิทิลั (Digital marketing )

เทานั้น แตยังกระจายไปยังอุตสาหกรรมอื่น ๆ อีกดวย

ดังจะเห็นไดจากการใหบริการดานสุขภาพและทางการ

แพทยที่มีการจัดการกับขอมูลปริมาณมหาศาลของผูปวย

ดวยการใชขอมูลมหัต (Big data) ชวยใหสถานพยาบาล

หรือสถานประกอบการทางการแพทยมขีอมลูผรูบับรกิาร

เชน ประวัติการรักษา/การใชยา ประวัติการแพยาและ

โรคที่เคยผานการใชเทคโนโลยีจัดการขอมูลตาง ๆ เชน

เวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส (Electronic Health Records:

EHR) การแพทยทางไกล (Telemedicine) การเยี่ยม

ชมเสมือนจริง (Virtual visits) เทคโนโลยีที่สวมใสได

(Wearable technology) และเครือ่งมอืวเิคราะหทีซ่บัซอน

เชน ปญญาประดิษฐ (Artificial intelligence: AI) และ

การเรยีนรขูองโปรแกรมดวยตนเอง (Machine learning)

เปนตน (Preechakoon, Molek,  Chuwongin,  Gongmuang,

& Sombutboon,2020)

ความหมายของขอมูลมหัต

ขอมลูมหตัหรอืขอมลูขนาดใหญ (Big Data) เปนคำที่

ใชในการกลาวถงึจำนวนหรอืปรมิาณขอมลูทีม่จีำนวนมาก

มีความยากในการจัดเก็บ ประมวลผลและวิเคราะหฐาน

ขอมูลผานเทคโนโลยีแบบดั้งเดิม เกี่ยวของกับกระบวน

ตาง ๆ  ในการระบแุละการแปลขอมลูเปนขอมลูเชงิลกึใหม

ทัง้นี ้ยงัพบวา คำวา "ขอมลูมหตั" เปนคำทีค่อนขางใหม

ทางดานสขุภาพ  (Dash, Shakyawar, Sharma, & Kaushik,

2019; Davision, 2015; Smallwood, 2020) ไดใหความหมาย

และกำหนดขอมลูมหตัดวยคณุลกัษณะทีส่ำคญั 3 ประการ

(3Vs) ประกอบดวย

ปรมิาณ (Volume) หมายถงึ ปรมิาณมาก จำนวน

ขอมูลจะมีขนาดใหญตั้งแตระดับเทระไบต (Terabytes)

เพตะไบต (Petabytes)ไปจนถงึเซตตะไบต (Zettabytes)

ความหลากหลาย (Variety) หมายถงึ  ความหลาก

หลายของชนดิขอมลูและแหลงทีม่าของขอมลูเปนขอมลู

ทีต่องการการประมวลผลขอมลูทีค่มุคาและเปนนวตักรรม

ใหมสำหรบัการปรบัปรงุขอมลูเชงิลกึและการตดัสนิใจ
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ความเรว็ (Velocity) หมายถงึ ความเรว็ในการเกบ็

รวบรวมขอมูล วิเคราะหขอมูล และประมวลผลขอมูล

ตองรวดเร็วและทันเวลา เพื่อการใชขอมูลมหัตใหเกิด

ประโยชนสงูสดุ

รปูภาพที ่1  คณุลกัษณะทีส่ำคญั 3 ประการ (3Vs)

ที่มา: https://www.researchgate.net/figure/BM-Big-Data-characteristics-3V-Adopted-from-Zikopoulos-and-Eaton-

2011_fig1_258247680

จากภาพที่  1 แสดงคุณลักษณะที่สำคัญ 3 ประการ

(3Vs) ประกอบดวย ปรมิาณ (Volume) ความหลากหลาย

(Variety) และความเรว็ (Velocity) ซึง่ความเกีย่วเนือ่งกนั

นอกจากนี้ประเภทของขอมูลมหัต (Big data) ทางดาน

สุขภาพที่ใชกันแพรหลายในปจจุบันยังสามารถแบงออก

ไดเปน 3 ประเภทคอื 1) ขอมลูทีม่โีครงสราง (Structured

data) เปนขอมลูทีม่กีารจดัระเบยีบทีม่คีวามเหมาะสมเปน

ขอมลูทีง่ายทีส่ดุในการใชงาน 2) ขอมลูทีไ่มมโีครงสราง

(Unstructured data)เปนขอมูลที่ไมมีโครงสรางชัดเจน

ยงัไมสามารถประมวลผลเพือ่นำไปใชไดทนัท ี เนือ่งจาก

ขอมลูมรีปูแบบทีซ่บัซอน 3) ขอมลูกึง่โครงสราง (Semi-

structured data)  ขอมลูประเภทนีม้กีารรวมกนัของขอมลู

ประเภททีไ่มมโีครงสรางและมโีครงสราง หรอือาจกลาว

งาย  ๆวา "เปนขอมลูทีม่โีครงสรางระดบัหนึง่แตยงัไมสมบรูณ"

จากขอความขางตนจะเห็นไดวาถึงแมขอมูลมหัต (Big

data) จะมปีระโยชนอยางมากในดานตาง ๆ  แตขอมลูมหตั

(Big data) ก็มีขอจำกัดในเรื่องของจำนวนที่มีมากและ

หลากหลายรูปแบบ ดังนั้นความสามารถของผูใชในการ

วิเคราะหหรือเลือกใชขอมูลมหัต (Big data) จึงมีความ

สำคัญเปนอยางยิ่ง

ปจจบุนัองคกรตาง ๆ  มคีวามตองการใชเทคโนโลยทีี่

มีประสิทธิภาพสูงจึงมีความจำเปนบุคลากรในองคกร

จะตองมีความสามารถในการเลือกใชขอมูลมหัต

(Big data) มาประกอบการตดัสนิใจอยางชาญฉลาด โดยใช

ขอมลูเหลานีใ้นการขบัเคลือ่นองคกร ปรบัปรงุดำเนนิงาน

นำมาสรางแผนการเตรียมพรอมรับมือกับความทาทาย

และโอกาส รวมถึงนำมาชวยในการแกปญหาใหมีความ

รวดเรว็ มปีระสทิธภิาพและตรงจดุมากยิง่ขึน้ นอกจากนี้

ขอมูลมหัต (Big data) ยังชวยผนึกรวมขอมูลทั้งในโลก

ออฟไลน (Offline) และออนไลน (Online) เขาดวยกัน
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สรางความไดเปรยีบตาง ๆ ใหเกดิขึน้ โดยเฉพาะอยางยิง่

การใชขอมลูมหตั (Big data) มาประมวลผลและวเิคราะห

รวมกัน ก็ยิ่งจะชวยใหองคกรหรือธุรกิจนั้น ๆ มีขอมูล

เชิงลึกประกอบการตัดสินใจไดทันทวงที ทั้งนี้ พบวา

การใชขอมูลมหัต (Big data) ในปจจุบันไมไดถูกจำกัด

เฉพาะในแงมุมใดแงมุมหนึ่งเทานั้น แตกลับถูกใชอยาง

แพรหลายในทกุ ๆ  ดาน ครอบคลมุถงึการดำเนนิชวีติของ

มนษุย คณุภาพชวีติ สงัคม และวฒันธรรมโดยรอบ หรอื

อาจเพราะขอมลูมหตั(Big data)เปนขอมลูทีท่ัง้ภาครฐับาล

และภาคเอกชนนำมาใชเปนขอมูลเพื่อพัฒนาเศรษฐกิจ

สังคม และคุณภาพชีวิตของประชาชนในดานตางๆ นั้น

มีความเชื่อมโยงกับขอมูลที่หลากหลาย แตประโยชนที่

ผูใชจะไดรับจากขอมูลตาง ๆ เหลานี้ ขึ้นอยูกับวาผูใช

เลอืกใชขอมลูตาง ๆ  ไดถกูตองหรอืไม

ประเภทของขอมูลมหัต (Big data) ทางสุขภาพ

ประเภทของขอมลูมหตั (Big data) ทีเ่กีย่วกบัขอมลู

ดานสขุภาพทีน่ำมาใชมากทีส่ดุ คอื ขอมลูทัว่ไปของมนษุย

(Humansgenerated data: HG data) ซึ่งประกอบไปดวย

เวชระเบยีนอเิลก็ทรอนกิส (Electronic Medical Record:

EMR)/ Electronic health Record (EHR)/ Electronic

Patient Record ขอมูลที่นำมาใชในลำตอมา คือ ขอมูล

ดานสุขภาพออนไลนจากเว็ปไซต (Subramanya et al.,

2022)

รปูภาพที ่2  แหลงของขอมลูมหตั (Big data)ทางสขุภาพ

ทีม่า: https://link.springer.com/article/10.1007/s11845-021-02730-z
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นอกจากขอมลูมหตั (Big data) ทีใ่ชในระบบบรกิาร

สุขภาพจะมีหลายประเภทใหเลือกใชแลว ยังพบวา

กลุมบุคคลในระบบสุขภาพที่สามารถเขาถึงขอมูล และ

เลือกใชขอมูลตาง ๆ เหลานี้ก็มีมากมายเชนเดียวกัน

แตหากพิจารณาในประเด็นของการใหบริการทางดาน

สขุภาพจะพบวา บคุลากรทางการพยาบาลเปนกลมุบคุคล

ทีม่โีอกาสเขาถงึและใชประโยชนจากขอมลูมหตั (Big data)

ไดมากที่สุดกลุมหนึ่ง เนื่องจากพยาบาลเปนหัวใจสำคัญ

ในระบบบรกิารสขุภาพทีต่องรบัมอืกบัขอมลูทกุประเภท

พยาบาลอาจเปนสวนหนึ่งของขอมูลเหลานั้นดวย (Zhu,

Han, Su, Zhang, Yu, & Duan, 2019) ดงันัน้ การทำความ

เขาใจขอมูลมหัต (Big data) จึงเปนสิ่งสำคัญอยางยิ่ง

สำหรบับคุลาการทางสายสขุภาพ โดยเฉพาะอยางยิง่ผบูรหิาร

ทางการพยาบาลทั้ง 3 ระดับ ไดแก ผูบริหารระดับตน

ผบูรหิารระดบักลาง และผบูรหิารระดบัสงู

การนำขอมูลมหัตมาใชในการบริหารงานของผูบริหาร

ทางการพยาบาลในแตละระดับ

สภาการพยาบาลฯ  กำหนดขอบเขตไดกำหนด

ขอบเขตอำนาจหนาที ่และความรบัผดิชอบของผบูรหิาร

ทางการพยาบาลในแตละโรงพยาบาลไวเปน 3 ระดับ

(Thailand Nursing and Midwifery Council, 2018) และ

ในการนำขอมูลมหัต (Big data) มาประยุกตใชในการ

บริหารจัดการทางการพยาบาลของผูบริหารทางการ

พยาบาลระดับตางๆ ตามขอบเขตความรับผิดชอบที่

สภาการพยาบาลฯ กำหนด สามารถอธบิายไดดงันี้

1. ผูบริหารทางการพยาบาลระดับตน เปนพยาบาล

วิชาชีพที่อยูในตำแหนงบริหารระดับหนวยงาน (Unit)

รับผิดชอบการบริหารจัดการทรัพยากรใหพรอม และ

เพียงพอตอการใหบริการตลอดเวลา มอบหมายงาน

ควบคมุกำกบั สอนงาน เพือ่ใหบคุลากร/พนกังานภายใน

หนวยงานสามารถปฏบิตังิานทีไ่ดรบัมอบหมายอยางเตม็

ศักยภาพ เปนผูใกลชิดและสั่งการโดยตรงกับบุคลากร/

พนกังานในหนวยงาน ตดัสนิใจแกปญหาทีเ่กดิขึน้ในจดุ

ปฏบิตังิาน รบัรายงานโดยตรงจากบคุลากร/พนกังานและ

เสนอรายงานตอผบูรหิารทางการพยาบาลระดบักลางและ

ระดบัสงูตอไปการนำขอมลูมหตั (Big data) มาใชสำหรบั

ผูบริหารทางการพยาบาลระดับตนนี้จะมีสวนเกี่ยวของ

ในการใชขอมูลมหัต (Big data) จากระบบเวชระเบียน

อิเล็กทรอนิกส (Electronic Medical Record:EMR)/

Electronic health Record (EHR)  ผานกระบวนการวเิคราะห

ขอมูลเพื่อหารูปแบบความสัมพันธของขอมูลมหัต

(เหมืองขอมูล: Data Mining) มากำหนดตัวชี้วัดผลลัพธ

การพยาบาล และผลลัพธดานผูใชบริการ (Stifter et al.,

2015; Ahmad, Hani, Sabra, & Almahmoud, 2023)

นำขอมูลจากระบบเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกสรวมกับ

ขอมูลจากเครื่องติดตามไฟฟาหัวใจ (Cardiac monitor)

ผานกระบวนการทำเหมืองขอมูลนำขอมูลที่ไดมาพัฒนา

รูปแบบการทำนายการเกิดโรคหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน

ในโรงพยาบาลในผูปวยที่ไดรับการทำหัตถการรักษา

โรคหลอดเลือดโคโรนารียผานสายสวน (Percutaneous

Coronary Intervention : PCI) (Gleason & Himmelfarb,

2017; Ahmad et al., 2023)

2. ผบูรหิารทางการพยาบาลระดบักลาง เปนพยาบาล

วชิาชพีทีอ่ยใูนตำแหนงบรหิารระดบัรองลงมาจากผบูรหิาร

การพยาบาลระดบัสงู เปนผรูวมกำหนดทศิทางของนโยบาย

เปาหมาย  ยทุธศาสตรทางการพยาบาล รบัผดิชอบวเิคราะห

นโยบายยทุธศาสตรของฝายการพยาบาล/กลมุการพยาบาล

เพื่อแปลงและถายทอดไปสูการปฏิบัติ วางแผนและ

วางระเบยีบวธิปีฏบิตังิานบรหิารจดัการ อำนวยการ และ

ติดตามประเมินผล สนับสนุนการพัฒนาคุณภาพอยาง

ตอเนือ่ง ใชขอมลูมหตั  (Big data) จากรายงานของผบูรหิาร

ระดบัตน รวมทัง้ขอมลูจากฝายงานตาง ๆ ทีเ่กีย่วของกบั

ฝายการพยาบาล เชน ฝายบุคคล เพื่อวางแผนระยะสั้น

และระยะยาว รวมทัง้รวมกำหนดยทุธวธิใีนการดาํเนนิงาน

กำหนดกฎระเบยีบ นโยบายปฏบิตังิานสำหรบัพยาบาลใน

ระดับปฏิบัติการและผูบริหารทางการพยาบาลระดับตน

เพือ่ชวยสนบัสนนุการทำงานใหเปนไปตามนโยบายของ

องคกร เชน การนำขอมลูดบิจากแหลงขอมลูมาใชในการ

วางแผนยุทธศาสตรการพัฒนาอัตรากำลังของพยาบาล

ตวัอยางแหลงขอมลู ไดแก ขอมลูจากการวจิยั (Research

data) ขอมูลจากอินเตอรเน็ต (Internet of thing : IoF)

ขอมูลจากดิจิทัลหลากหลายรูปแบบ (Multiple ormats)

ขอมลูจากหลากหลายแหง (Multiple location) และขอมลู
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จากหลายแอปพลเิคชนั (Multi application) (Onchawiang

& Thamma, 2021) นำขอมลูมหตั (Big data) มาใชในการ

ติดตามและประเมินผลยุทธศาสตร โดยการวิเคราะห

ความคิดเห็นของผูรับบริการที่มีตอฝายการพยาบาล

(Social listening) ซึ่งจะทำใหรูวาผูรับบริการกลาวถึง

ฝายการพยาบาลอยางไร หรือติดตามความตองการของ

ผรูบับรกิารทีม่เีกีย่วของกบัฝายการพยาบาล (Chaichana,

2022)

3. ผบูรหิารการพยาบาลระดบัสงู  เปนพยาบาลวชิาชพี

ที่อยูในตำแหนงบริหารสูงสุดของของสายบังคับบัญชา

ในฝายการพยาบาล/กลมุการพยาบาล (Nursing department)

เปนผูกำหนดทิศทาง นโยบาย เปาหมาย ยุทธศาสตร

รวมกับทีมผูบริหารโรงพยาบาล/สถานบริการสุขภาพ

วางแผนระยะยาว การจดัสรรทรพัยากร ตดัสนิใจกำหนด/

พฒันานโยบาย ทางการพยาบาลทัง้ดานการบรหิาร และ

การปฏบิตักิารพยาบาล ทัง้นีผ้บูรหิารการพยาบาลระดบัสงู

จำเปนตองนำขอมลูมหตั (Big data) มาใชในการปรบัปรงุ

ระบบการดแูลผปูวย พฒันาคณุภาพการพยาบาล การลด

คาใชจาย ความปลอดภัยของผูรับบริการ และผลลัพธ

การพยาบาล และนอกจากนีผ้บูรกิารการพยาบาลระดบัสงู

ตองมีความสามารถในการแปลงขอมูลมหัตเชิงลึก ไปสู

การขับเคลื่อนธุรกิจและสรางความเปนเลิศทางพยาบาล

และการปฏบิตักิารพยาบาล (Englebritht & Caspers, 2016)

ตวัอยางการนำขอมลูมหตั (Big data) มาใชในดานของการ

วางแผนเพื่อผลักดันหรือปรับเปลี่ยนแนวทางการปฏิบัติ

ในระดับนโยบาย เชน การเปรียบเทียบกับองคกรที่เปน

คแูขง (Competitive benchmarking) และการเปรยีบเทยีบ

กบัองคกรทีม่คีวามเปนเลศิในกระบวนการทำงานทีอ่าจมี

ธุรกิจที่แตกตางกันโดยสิ้นเชิง (Generic benchmarking)

ทำใหผูบริหารทางการพยาบาลระดับสูงทราบถึงจุดออน

ขององคกร พัฒนาคุณภาพการบริการ (Sitakalin, 2014)

ตัวอยางขอมูลทางการพยาบาลที่ทำการเปรียบเทียบกับ

องคกรทีเ่ปนคแูขง ไดแก การเปรยีบเทยีบอตัราสวนของ

พยาบาลวชิาชพีตอผปูวย กบัโรงพยาบาลอืน่ ๆ เพือ่ใหมี

ความเหมาะสมตอคณุภาพการพยาบาล ลดความผดิพลาด

การบรหิารยา  ผลลพัธการพยาบาลตอผปูวย (Sharma &

Rani, 2020) การหาอตัราสวนของพยาบาลวชิาชพีตอผปูวย

สามารถนำมาวางแผนการจัดสรรพยาบาลวิชาชีพใน

โรงพยาบาล พัฒนานโยบายอัตรากำลังขององคกร

พยาบาลและยังสามารถลดการเกิดความผิดพลาดในการ

พยาบาลนอกจากนีใ้นชวงระบาดของโรคตดิเชือ้โควดิ-19

ผูบริหารกลุมนี้ฯ ไดมีการจัดตั้งศูนยประสานงานความ

รวมมอืของพยาบาล โรงพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ

ทั่วประเทศ เพื่อเปนหนวยงานกลางในการกำหนด

นโยบาย ทศิทาง องคความรทูางการพยาบาล และตดิตาม

ประสานความรวมมอืของพยาบาลกระทรวงสาธารณสขุ

ในการบรหิารจดัการบรกิารพยาบาลผสูงสยัตดิเชือ้  (Patient

under investigation) และผูปวยยืนยันติดเชื้อโควิด-19

(Confirmed cases of COVID-19) จึงไดนำขอมูลมหัต

(Big data)มาใชประกอบการตดัสนิใจในหลายๆ ดาน ตัง้แต

ขั้นตอนของการวางแผนในการดำเนินการเพื่อเปดศูนย

ดังกลาว ไดแก ดานบุคลากร สืบคนขอมูลพยาบาลตาม

ความรคูวามสามารถของพยาบาล เพือ่จดัสรรบคุคลากรให

เหมาะสมกับงานตามความรูความสามารถ ดานวัสดุ

อุปกรณ มีการดึงขอมูลจากระบบสารสนเทศของ

โรงพยาบาลเพือ่ประเมนิจำนวนของวสัดอุปุกรณ  ขอมลู

อุปกรณทางการแพทยและหองแรงดันลบ และมีการ

วเิคราะหขอมลูเพือ่คาดการณสถานการณและความตองการ

ใชทรพัยากรเปนระยะ และรายงานผลการตดิตามสถานการณ

(Dashboard) ทางเว็บไซตกองการพยาบาลเปนขอมูล

ในการบรหิารการพยาบาลในภาพรวมของประเทศ (Sathira-

angura, Leelawongs, Srisuthisak, Puttapitukpol,

Yonchoho, & Jamsomboon, 2021) ดานการบรหิารจดัการ

ไดการวางแผนกลยุทธทางการพยาบาล โดยการใช

ขอมลูมหตั ดานสิง่แวดลอมและบรบิทตางๆ มาชวยในการ

วเิคราะหสภาพแวดลอม ความเปนไปไดในการปรบัปรงุ

หรือใชงานทรัพยากรแวดลอมที่มีอยู เนื่องจากการ

วเิคราะหสภาพแวดลอมจะทำใหผบูรหิารสามารถทราบถงึ

แนวโนมการเปลีย่นแปลงและผลกระทบทีอ่าจจะเกดิขึน้

จากการเปลีย่นแปลงสภาพแวดลอมนัน้ เชน การจดัสภาพ

แวดลอมสำหรบัผปูวยตดิเชือ้โควดิ-19 ผบูรหิารจะตองมี

การศกึษาขอมลูวาสภาพแวดลอมนัน้ควรเปนเชนไร และ

นำขอมลูมาวางแผน จนไดเปนขอสรปุ และนำไปปฏบิตัิ

สรางหองแรงดนัลบสำหรบัผปูวยตดิเชือ้โควดิ-19 เปนตน
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การวิเคราะหสถานการณดานสาธารณสุขและการเขาถึง

บรกิารสขุภาพของประชาชน  การขาดแคลนกำลงัทางการ

พยาบาล รวมทัง้การวเิคราะหขอมลูจากองคกรอืน่ทีเ่ปนคู

เทยีบเคยีงทีเ่หมาะสม เพือ่นำมาวางแผนวางแผนกลยทุธ

ทางการพยาบาล (Boonyoung, 2010)

ขอจำกัดการใชขอมูลมหัต

จากการนำเสนอขอมลูทัง้หมดขางตน อาจสรปุไดวา

ขอมลูมหตั (Big data) มปีระโยชนอยางมากในการบรหิาร

งานของผบูรหิารทางการพยาบาลในทกุระดบั แตกพ็บวา

ยงัมขีอจำกดัในการนำไปใชเชนเดยีวกนัหากใชไมถกูตอง

(Zhu et.al., 2019)  ดงันี้

1.ขอมลูมหตั (Big data) มจีำนวนขอมลูมากเกนิไป

มกีารเกดิขึน้และเปลีย่นแปลงขอมลูตลอดเวลา อาจไมสามารถ

แสดงถึงขอมูลทั้งหมดไดแบบเรียลไทม (Real time)

ตามที่ผูบริหารตองการใช เนื่องจากการประมวลผลและ

การวเิคราะหขอมลูทำไดยาก เกดิปญหาความซบัซอนของ

การจดัการโครงสรางพืน้ฐานขอมลูหรอืเพราะความจำกดั

ดานความรูเกี่ยวกับเทคโนโลยีของผูบริหารเองทำให

ไมสามารถใชขอมลูทีม่อียไูดอยางมปีระสทิธภิาพ

2. ขอมลูมหตั (Big data) มกีารกระจดักระจาย และ

ยังไมมีการจัดกลุมของขอมูลเฉพาะสำหรับการพยาบาล

สงผลใหการเชื่อมโยงขอมูลทางการพยาบาลที่มีอยาง

มหาศาลจากหลายระบบมารวมกนัเปนไปไดยาก และหาก

เปนไปไดก็ใชระยะเวลานาน

3. การขาดแคลนผูมีความเชี่ยวชาญดานสารสนเทศ

ทางการพยาบาล ทำใหตองอาศัยผูเชี่ยวชาญจากแผนก

หรือสาขาอื่นๆ เชน ฝายสารสนเทศ นักโปรแกรมเมอร

(Programmer) เปนตน ทีใ่หการชวยเหลอืและรวมพฒันา

ระบบสารสนเทศทางการพยาบาล ซึง่อาจทำใหการเตรยีม

ขอมลูทีจ่ะใชตองใชระยะเวลามากขึน้ เนือ่งจากผทูีเ่ตรยีม

ขอมลูอาจไมเขาใจในความตองการของผบูรหิารทางการ

พยาบาลอยางแทจรงิ เปนตน

สรุป

ขอมลูมหตั (Big data) คอื จำนวนหรอืปรมิาณขอมลู

ทีม่คีวามยากในการจดัเกบ็ ประมวลผลและวเิคราะหฐาน

ขอมูลผานวิธีการแบบดั้งเดิม โดยที่คุณลักษณะสำคัญ

3 ประการ (3Vs) ของขอมลูมหตัดานสขุภาพไดถกูนำมา

ใชประโยชนทางการพยาบาลมากที่สุด จึงอาจนับไดวา

ขอมลูมหตั (Big data) มคีวามสำคญัอยางยิง่ตอผบูรหิาร

ทางการพยาบาลในทุกระดับ อยางไรก็ตามพบวาแม

ขอมลูมหตั (Big data) จะมปีระโยชน แตความนาเชือ่ถือ

ของขอมูลมหัต (Big data) อาจถูกคุกคามโดยลักษณะ

ขอมูลที่ไมสมบูรณ ไมไดมาตรฐานและขอจำกัดใน

ขัน้ตอนการจดัเกบ็ของขอมลู

ดังนั้น เพื่อใหขอมูลมหัต (Big data) ชวยผูบริหาร

ทางการพยาบาลในทุกระดับ ใหบริหารงานไดอยางมี

ประสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ ภายใตภาวการณปจจบุนัทีจ่ำนวน

ของผูปวยที่เพิ่มมากขึ้นความตองการการพยาบาลที่มี

คณุภาพและทันตอสถานการณมากขึ้นการทำความเขาใจ

ในขอมลู การจดัเกบ็ขอมลู รวมถงึการเลอืกใชขอมลูมหตั

(Big data) อยางชาญฉลาด จงึเปนสิง่สำคญัสำหรบัผบูรหิาร

ทางการพยาบาลทุกระดับเพื่อเตรียมพรอมรับมือกับ

การเปลี่ยนแปลงและเลือกใชขอมูลมหัต (Big data)

ไดอยางมปีระสทิธภิาพสงูสดุ
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