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 บทความนี้จัดทําขึ้นเพ่ือพัฒนาระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล 
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สาธารณสุขประจําหมู่บ้าน จากการสํารวจผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยงโรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และโรค
หลอดเลือดสมอง ซึ่งปญัหาที่เกิดขึ้นทําให้ข้อมูลที่จัดเก็บมาเกิดความซ้ําซ้อน เกิดข้อผิดพลาดในการค้นหา
ข้อมูล การสรุปข้อมูลผู้ปุวยไม่ถูกต้อง และข้อมูลสูญหาย ดังนั้น ผู้วิจัยจึงได้มีแนวคิดในการพัฒนาระบบ
คัดกรองผู้ปุวยในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ ช่วยลด
ปัญหาข้อมูลดังกล่าว 

ผลการวิจัยพบว่า การจัดทําระบบให้กับอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้านดังกล่าว ได้เข้าไป
ช่วยในการจัดเก็บข้อมูล การค้นหาข้อมูลผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง และการสรุปผลได้อย่างถูกต้องและปลอดภัย ทํา
ให้ข้อมูลไม่เกิดความซ้ําซ้อนและสูญหาย โดยมีผลประเมินความพึงพอใจของของระบบโดยผู้ใช้งานระบบ
อยูใ่นระดับ มาก (  ̅ = 3.91 ) 
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บทที่ 1 
บทน า 

 
ชื่อโครงงาน  ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช  
   อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ 
ภาษาอังกฤษ  Patient Information System of Health Promoting Hospital. 
อาจารย์ที่ปรึกษา อาจารย์ ดนุวัศ อิสรานนทกุล 
ผู้จัดท า   นายภัทรพงค ์แก้วปิ่นตา  รหัสนักศึกษา  57113532017 

 
1.1 ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา  
 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ เป็นสถานบริการทางสาธารณสุขเป็นหน่วยงานที่อยู่ภายใต้กระทรวง
สาธารณสุข สังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ ซึ่งให้บริการด้านการ
รักษาพยาบาล งานควบคุมปูองกันโรค งานส่งเสริมสุขภาพ ที่เกี่ยวข้องกับประชาชนในเขตรับผิดชอบ 
ศูนย์สุขภาพชุมชน หนึ่งตําบลจะมีจํานวนโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ประมาณ 1-2 แห่ง ปัจจุบันในปี 
2560 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ มีบุคลากรทาง
การแพทย์ 8 คน ประกอบด้วย เจ้าหน้าที่บริหารงานสาธารณสุข โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ นักวิชาการ
สาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ เจ้าพนักงานสาธารณสุข เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข เจ้าพนักงานเภสัช
กรรม เจ้าหน้าที่บันทึกข้อมูลและหรือผู้ช่วยเจ้าหน้าที่และหรือเจ้าหน้าที่ช่วยเหลือคนไข้ และเจ้าหน้าที่
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้าน อีก 27 คน มีบทบาทความสําคัญในการให้บริการ การรักษา
สุขภาพมากขึ้น งานบริการด้านสาธารณสุขต่าง ๆ เช่น ตรวจรักษาพยาบาลขั้นต้น การฝากครรภ์ การ
ให้บริการสร้างเสริมภูมิคุมกันโรค ฉีดวัคซินเด็ก การดูแลโภชนาการเด็ก งานอนามัยโรงเรียน ตรวจสุขภาพ
เบื้องต้นสําหรับนักเรียน คัดกรองภาวะผิดปกติต่าง ๆ เช่น เบาหวาน ความดันโลหิต คัดกรองมะเร็งปาก
มดลูก สําหรับหญิงวัยเจริญพันธุ์ การดูแลผู้พิการ การดูแลวัยทํางาน การดูแลผู้สูงอายุ ตรวจสุขภาพ
เบื้องต้น งานฟื้นฟูสมรรถภาพ และอีกมากมายภาระหน้าที่ ประชากรประมาณ 80 % จากประชากร 
100% ทั้งภายในหมู่บ้านหรือภายในตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ ที่มารับการรักษา
โดยเปรียบเทียบจาก  ปี 2548  กับ ปี 2550 ในปี 2548 ประชาชนภายในตําบลทับกฤช เข้าไปรับการ
รักษามีปริมาณที่น้อย ประมาณ 30 % จําแนกได้เป็น ผู้สูงอายุ 20 % เด็กอายุไม่เกิน 10 ปี 5 % และ 
ผู้ใหญ่ 5 % ในปี 2550 ทางโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพได้นําเทคโนโลยีที่ดีขึ้นมาใช้ในการรักษา ทําให้ 
ประชาชน สนใจในการรักษาเพิ่มมากขึ้นอีก 20 % [1] 

การจัดการข้อมูลในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด 
นครสวรรค์  มีการทํางานเป็นรูปแบบแฟูมเอกสารและไม่ได้จัดเก็บข้อมูลไว้ในระบบคอมพิวเตอร์ โดยจะ
จัดเก็บข้อมูลของผู้ปุวยเป็นแฟูมเอกสารข้อมูล ทําให้เกิดปัญหาในการปฏิบัติงานต่อเจ้าหน้าที่  เกิดความ
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ซ้ําซ้อนของข้อมูล เกิดข้อผิดพลาดในการค้นหาข้อมูล  เกิดข้อผิดพลาดในการสรุปข้อมูลผู้ปุวย  และการ
บันทึกข้อมูลจํานวนมากทําให้ข้อมูลเกิดการสูญหายจึงต้องจัดเก็บข้อมูลใหม่ 

ดังนั้น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ จึงได้มี
แนวคิดในการพัฒนาระบบคัดกรองผู้ปุวยของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช ให้มีการจัดเก็บ
ข้อมูลไว้ภายในคอมพิวเตอร์ เพื่อให้เกิดความสะดวกต่อการจัดเก็บข้อมูลของผู้ปุวย โดยการพัฒนาระบบ
เป็น Web Application เพื่อให้ระบบสามารถทํางานได้ทั้งในระบบ OS และระบบ Android ซึ่งในการ
คิดค้นระบบคอมพิวเตอร์นั้นสามารถให้ข้อมูลต่าง  ๆ แก่ผู้ปฏิบัติงานได้ ทั้งในเรื่องการค้นหาข้อมูลของ
ผู้ปุวย การจัดเก็บข้อมูลของผู้ปุวย และประวัติของผู้ปุวย รวมถึงการออกรายงานสรุปของกลุ่มผู้ปุวยที่มี
อาการเสี่ยงที่จะเกิดโรค จากเกณฑ์การวัดค่ามาตรฐานตามที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช 
ได้กําหนดไว้ 

 

1.2 ความส าคญัของปัญหา 
1. ปัญหาความยุ่งยากในการจัดเก็บข้อมูล การบันทึก จํานวนมาก ทําให้ข้อมูลเกิดความซ้ําซ้อน 
2. ปัญหาข้อมูลเกดิการสูญหาย จึงต้องจัดเก็บข้อมูลใหม่อีกครั้ง 
3. ปัญหาเกิดข้อผิดพลาดในการค้นหาข้อมูลหรือประวัติผู้ปุวย 
4. ปัญหาการสรปุผลข้อมูลของการเกิดโรคจากการสํารวจหาผู้ปุวย ในแตล่ะหมู่บ้าน ทําให้ไม่ได้

รับการรักษาอย่างทั่วถึง 
 
1.3 วัตถุประสงคข์องการศึกษา 

1. เพื่อพัฒนาระบบคัดกรองผู้ปุวยของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช  
2. เพื่อออกแบบฐานข้อมูล สําหรับระบบคัดกรองผู้ปุวยของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  

ตําบล ทับกฤช 
3. เพื่อเปรียบเทียบจํานวนการเกิดโรคของผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยงในแต่ละปี 
4. เพื่อพัฒนาระบบให้มีความสามารถในการคาํนวณ หาเปอร์เซ็นต์การเกิดโรคของผู้ปุวยกลุ่ม

เสี่ยงที่อาจจะเกิดโรคได ้
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1.4 ขอบเขตของการศึกษาหรือการท างาน 
1. ขอบเขตด้านพื้นที่ในการศึกษา 

1.1 ภายในพื้นที่บริเวณ ตําบล ทบักฤช  อําเภอ ชุมแสง  จังหวัด นครสวรรค ์
 

2. ขอบเขตของข้อมูลที่ท าการศึกษา 
2.1 พัฒนาระบบเป็น Web Application ด้วยภาษา PHP 
2.2 ส่วนของ สมาชิกอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้าน (อสม.) 

2.2.1 พนักงานต้องเข้าสู่ระบบก่อนใช้งาน 
2.2.2 ค้นหาข้อมูลของผู้ปุวย และประวัติการตรวจรักษา 
2.2.3 บันทึกค่าน้ําหนัก ส่วนสูง โรคประจําตัว และผลการตรวจโรคของ

ผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง ที่ออกสํารวจทุก ๆ 3 เดือน ในแต่ละหมู่บา้น 
2.2.4 บันทึกค่าความเสี่ยงของโรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และโรค

หลอดเลือดสมอง 
2.2.5 สรุปข้อมูลจํานวนผู้ปุวย ที่มีความเสี่ยงสูงในการเกิดโรค ทกุ ๆ 1 ปี 

โดยหาจากค่าเฉลี่ยตามเกณฑต์่าง ๆ ของแต่ละโรค ที่ได้ออกสํารวจทุก 
ๆ 3 เดือน 

 
2.3 ส่วนของ หัวหน้าอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้าน (อสม.) 

2.3.1 พนักงานต้องเข้าสู่ระบบก่อนใช้งาน 
2.3.2 สามารถเรียกดูข้อมูลรายงานในแต่ละปีได้ 

 
2.4 การประมวลผล 

2.4.1 ประมวลผลภาวะความเสี่ยงของการเกิดโรค โดยคํานวณจากเกณฑ์
มาตรฐานของการเกิดโรค ทีโ่รงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับ
กฤช ได้กําหนดไว้ 

2.4.2 เกณฑ์ที่ใช้ในการคํานวณโรคต่าง ๆ ได้แก ่
2.4.2.1 โรคความดันโลหิตสงู คํานวณจากค่า mmHg เป็นหน่วย

ของการวัดระบุเป็น มิลลิเมตรปรอท ผลสรุปการคัดกรอง
โรคความดันโลหิตสูง  
- ปกต ิค่าของความดันโลหิตจะอยู่ที่ 120-80 mmHg 
- เสี่ยง ค่าของความดันโลหิตจะอยู่ที่ 121-139/80-89 
mmHg  
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- สงสัยวา่อาจจะเปน็โรคความดันโลหิตสูง ค่าของความ
ดันโลหิตจะมากกว่าหรือเท่ากับ 140-159/90-99 
mmHg  
- สงสัยเป็นโรคความดนัโลหิตสูง ค่าของความดันโลหิต
จะมากกว่าหรือเท่ากับ 160-179/100-109 mmHg  
- ความดันโลหติสูงขั้นรนุแรง ค่าของความดันโลหิตจะ
มากกว่าหรือเท่ากับ 180/110 mmHg 

2.4.2.2 โรคเบาหวาน โดยวัดที่ระดับน้ําตาลในเลือด คํานวณจาก
ค่า mg/dl เป็นหน่วยของการวัดระบุเป็น มิลลิกรัมต่อ
เดซิลิตร ผลสรปุการคัดกรองโรคเบาหวาน 
- ไม่เสี่ยง คือ ระดับนํ้าตาลในเลือดจะน้อยกว่า 100 
mg/dl (สําหรบั งดอาหาร) ระดับน้ําตาลในเลือดจะน้อย
กว่า 200 mg/dl (สําหรับ ไม่งดอาหาร) 
- เสี่ยงโรคเบาหวาน คือ ระดับนํ้าตาลในเลือด 100-125 
mg/dl (สําหรบั งดอาหาร) ระดับน้ําตาลในเลือด 200 
mg/dl (สําหรบั ไม่งดอาหาร) 
- สงสัยเป็นโรคเบาหวาน ส่งพบแพทย ์คอื ระดับ
น้ําตาลในเลือดมากกวา่ 126 mg/dl (สําหรับ งดอาหาร)  
ระดับน้ําตาลในเลือดมากกว่า 200 mg/dl (สําหรับ ไม่งด
อาหาร) 

2.4.2.3 โรคหลอดเลือดสมอง จะใชป้ัจจัยเสี่ยงที่จะเกิดโรคเป็น
ตัววัด จากการทําแบบทดสอบหรือแบบสอบถามประวัติ
ของผู้ปุวยและพฤติกรรมที่อาจจะทําให้เกิดปัจจัยเสี่ยงใน
การเกิดโรคได้ ถ้าไม่มีข้อที่ไม่เคยเป็นเลย ผลสรุปการคัด
กรองโรคหลอดเลือดสอง มีดังนี้  
- ไม่เสี่ยง คือ ผู้ปุวยไม่มีพฤติกรรมที่เคยเปน็เลยจากใน
แบบทดสอบ 
- เสี่ยงสูง คือ ผู้ปุวยมีพฤติกรรมที่ผิดปกติ 2 ข้อ , เป็น
เบาหวานมากกว่า 10 ป ี, ประวัติญาติสายตรงเป็น
อัมพาต/หัวใจขาดเลือด หรือ เบาหวานไม่ดีติดต่อกัน 
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- เสี่ยงสูงปานกลาง คือ ผู้ปุวยมีพฤติกรรมที่ผิดปกติ 3-5 
ข้อ , ความดันโลหิตมากกว่า 170/100 mmHg ติดต่อกัน 
2 ครั้งหรือมากกว่า 2 ครั้ง/รอบการรักษา , คลอ
เลสเตอรอลมากกว่า 309 มก.% 
- เสี่ยงสูงมาก คือ ผู้ปุวยมีพฤติกรรมที่ผิดปกติมากกว่า 5 
ข้อ , มีประวัติเป็นอัมพาตหรือโรคหัวใจ , เป็นเบาหวานที่
มีโรคไตแทรก , กรรมพันธุ์ไขมันผิดปกต ิ

 
3. ขอบเขตของประชากรที่ศึกษา 

3.1 ประชากร ภายในตําบล ทับกฤช  อําเภอ ชุมแสง  จังหวัด นครสวรรค ์
 

4. ขอบเขตในเรือ่งของระยะเวลาในการศึกษา (เดือน ปี) 
4.1 ใช้ระยะเวลาในการศึกษาระบบงานทั้งหมด 12 เดือน 
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1.5 ระเบียบวธิีการในการท าโครงการ 
1. Requirement เป็นขั้นตอนในการเก็บความต้องการของผู้ใช้โปรแกรม โดยที่ผู้ใช้โปรแกรม

ต้องการโปรแกรมอะไร ทํางานอย่างไร 
2. Analysis เป็นขั้นตอนในการนําความต้องการของผู้ใช้มาวิเคราะห์ถึงความเป็นไปได้ในการ

พัฒนาระบบและความเหมาะสมของระบบ 
3. Design เลือกเครื่องมือที่จะนํามาใช้ในการพัฒนาระบบ แลว้ทําการออกแบบโปรแกรม 
4. Implementation เป็นขั้นตอนของการเขียนโปรแกรมตามที่ได้ออกแบบไว้ 
5. Testing เป็นขั้นตอนในการนําโปรแกรมที่เขียนเสร็จแล้ว มาทําการทดสอบหาข้อผิดพลาด

อาจจะเกิดขึ้นได้ในระบบ 
6. Installation เมื่อทําการทดสอบจนแน่ใจแลว้ว่า ไม่มีข้อผิดพลาดใด ๆ จึงนําโปรแกรมไปใช้

งานจริง 
7. Maintenance เป็นขั้นตอนในการดูแลผูใ้ชโ้ปรแกรมว่ามีปัญหาในการใช้งานหรือไม่อย่างไร 

พร้อมใหค้ําปรกึษาและรับฟังข้อคิดเห็นเพื่อจะนํามาพัฒนาโปรแกรมในรุ่นถัดไป 

 
1.6 เครื่องมือหรืออุปกรณ์ที่ระบบจ าเป็นตอ้งใช้ 

1. ใช้ระบบปฏิบัติการ Windows 10 Pro 64-bit 
2. เครื่องมือที่ใช้ในการพัฒนาระบบ คือ โปรแกรม Sublime Text 3  

โดยใช้ภาษา PHP, HTML, CSS, JavaScript 
3. เครื่องมือที่ใช้ในการจัดการฐานข้อมูล คือ โปรแกรม Phpmyadmin      
4. เครื่องมือที่ใช้ในการตกแต่งรูปภาพ คือ โปรแกรม Adobe Photoshop CS6 
5. Responsive Design ที่ช่วยในการ Design Websites คือ Bootstrap 
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1.7 ประโยชนท์ี่คาดว่าจะไดร้ับ 
ด้านผู้ใช้งาน : 

1. เพิ่มประสิทธิภาพในการทํางานให้กับผู้ใช้งาน 
2. ทําการประมวลข้อมูลสามารถดําเนินการได้อย่างรวดเร็ว 
3. แก้ไขปัญหาของข้อมูลซ้ําซ้อนมากขึ้น 

ด้านสาธารณะ : 
1. ผู้ปุวยได้รับการบริการที่ดี สะดวกและรวดเร็วยิ่งขึ้น 
2. ผู้ปุวยได้รับการรักษาอย่างทั่วถึงและมีคุณภาพ 
3. ความลับของข้อมูลของผู้ปุวยไม่รั่วไหลสู่ภายนอก 

             ด้านองค์กร : 
1. ทําให้องค์กรมคีวามน่าเชื่อถือ 
2. แก้ไขปัญหาขอ้มูลสูญหายภายในองค์กร 
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1.8 ระยะเวลาการด าเนินการ 

   หมายเหตุ                   แทนระยะเวลาที่วางแผนไว ้ หมายเหตุ                   แทนระยะเวลาที่ดําเนินงานจริง 
ตารางที่ 1.1 ตารางระยะเวลาการดําเนินงาน 

 
 

 
ขั้นตอนการดําเนินงาน 

 

ระยะเวลาการดําเนินงาน 
มี.ค. 
2560 

เม.ย 
2560 

พ.ค. 
2560 

มิ.ย. 
2560 

ก.ค. 
2560 

ส.ค. 
2560 

ก.ย. 
2560 

ต.ค. 
2560 

พ.ย. 
2560 

ธ.ค. 
2560 

ม.ค. 
2561 

ก.พ. 
2561 

มี.ค. 
2561 

เม.ย. 
2561 

1. วางแผนและศึกษาภาพรวมของ
ระบบงาน 

              

2. จัดทําโครงการเสนออาจารย์ที่
ปรึกษา 

              

3. ศึกษาหลักการทํางานของระบบ               
4. จัดเก็บความต้องการของระบบ               
5. วิเคราะห์และออกแบบระบบ               
6. เขียนโปรแกรมพัฒนาระบบ               
7. ทดสอบแก้ไขและปรับปรุงระบบ               
8. จัดทําสรุปผลการทํางานและเขียน
รายงาน 
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บทที่ 2 
ทฤษฎีและเอกสารที่เกี่ยวข้อง 

 
แนวคิดและทฤษฎีต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์  ประกอบด้วยแนวคิดและหลักการ
ดังต่อไปนี ้

2.1 ทฤษฎีที่เกี่ยวกับการออกสํารวจผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง 
2.2 ทฤษฎทีี่เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และโรคหลอดเลือดสมอง 
2.3 ทฤษฎีในการพัฒนาระบบ Web Application ด้วย PHP 
2.4 ทฤษฎีการใช้ CSS และ JavaScript 
2.5 ทฤษฎีการใช้ Bootstrap 
2.6 โปรแกรม Sublime Text 3 
2.7 โปรแกรมที่ใช้ออกแบบฐานข้อมูล phpMyAdmin 
2.8 โปรแกรม XAMPP 

 
2.1 ทฤษฎีที่เกี่ยวกับการออกส ารวจผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง 
 ในการจัดเก็บข้อมูลของผู้ปุวยนั้นจะแยกออกเป็นผู้ปุวยภายในและผู้ปุวยภายนอก โดยจะอ้างอิง
จากทะเบียนบ้านของแต่ละหมู่บ้าน การสรุปผลคัดกรองผู้ปุวยจากกลุ่ม อสม   .ออกพื้นที่ตรวจหาสภาวะ

กลุ่มของการเกิดโรคความดันโลหิตสูง  โรคเบาหวาน โรคมะเร็งเต้านม และระดับน้ําตาลในเลือด  โดยเก็บ
ค่าเฉลี่ยของผู้ปุวยที่อยู่ในอัตราเสี่ยงแล้วสรุปผลออกมา 
 
2.2 ทฤษฎีที่เกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และโรคหลอดเลือดสมอง 
 รัตนา งามบุญรักษ์ และ พุทธนา เอกโภค ได้จัดทํางานวิจัยจากการออกพื้นที่สํารวจผู้ปุวยโรค
ความดันโลหิตสูง พบว่ามีจํานวนผู้ปุวยที่เป็นโรคความดันโลหิตสูงคิดเป็นร้อยละ 12.5 ของประชากรอายุ 
35 ปีขึ้นไป จะมีผู้ปุวยรายใหม่เพิ่มขึ้นด้วยโรคความดันโลหิตสูง เฉลี่ยเดือนละ 1 คน  
 จากผลการวิจัยครั้งนี้ ทําให้ผู้ให้บริการที่เกี่ยวข้อง มาทบทวนกิจกรรมการให้บริการต้องคํานึงถึง
วิถีชีวิตและวิเคราะห์ตนเองในการให้คําแนะนําที่สามารคนําไปปรับใช้ในชีวิตได้จริงกับตัวของผู้ปุวยและ
ญาติ ชุมชนที่มีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพ การรวมกลุ่มและช่วยเหลือกันภายในกลุ่มของผู้ปุวย การมี
แนวทางในการให้บริการของทีมบริการในแนวทางเดียวกัน และให้บริการใกล้บ้านอย่างสม่ําเสมอ [2] 
 
 วิริยา สุขวงศ์, ธนพร วรรณกูล และ ชลิดา โสภิตภักดีพงษ์ ได้ทําการวิจัยเรื่องประสิทธิผลของ
โปรแกรมสุขศึกษาที่มีต่อความรู้และพฤติกรรมในการดูแลตนเองของผู้ปุวยความดันโลหิตสูง รูปแบบการ
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วิจัยเป็นการวิจัยกึ่ง ทดลองกลุ่มตัวอย่างกลุ่มเดียว วัดสองครั้งก่อนและหลังการทดลอง  กลุ่มตัวอย่าง
จํานวน 30 คน  เลือกโดยวิธีการสุ่มแบบเฉพาะเจาะจง  โดยมีเกณฑ์คือ  ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่า
เป็นโรค ความดันโลหิตสูง  หรือมีค่าความดันโลหิต Systolic มากกว่าหรือเท่ากับ 140 mmHg  และมีค่า 
ความดัน Diastolic มากกว่าหรือเท่ากับ 90 mmHg เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างมีความรู้ในการดูแลตนเองและ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเองในเรื่องการรับประทานอาหาร  การออกกําลังกาย  การผ่อนคลาย 
ความเครียด เพื่อลดภาวะแทรกซ้อนของโรคหลอดเลือดสมอง เก็บข้อมูลก่อนการทดลองและหลังการ
ทดลอง 2 สัปดาห์ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติพรรณนา และสถิติอ้างอิงโดยใช้ dependent t-test     
 ผลการวิจัยพบว่า  หลังการทดลองกลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยความรู้ในการดูแลตนเองสูง กว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  และมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแล ตนเองสูง
กว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  ผลการศึกษานี้แสดงว่าโปรแกรมสุขศึกษา  มี
ผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงความรู้และ พฤติกรรมการดูแลตนเองดีขึ้น [3] 
 
เกณฑ์ที่ใช้ในการคํานวณโรคต่าง ๆ ดังนี้ 
 โรคความดันโลหิตสูง คํานวณจากค่า mmHg เป็นหน่วยของการวัดระบุเป็น มิลลิเมตรปรอท 
ผลสรุปการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูง คํานวณโดยการตรวจ 2 ครั้ง บวกกันแล้วหาร 2 ค่าปกติ ค่าของ
ความดันโลหิตจะอยู่ที่ 120-80 mmHg ความเสี่ยง ค่าของความดันโลหิตจะอยู่ที่ 121-139/80-89 
mmHg  แนะนําตรวจซ้ําทุก 3 เดือน ค่าความสงสัยว่าอาจจะเป็นโรคความดันโลหิตสูง ค่าของความดัน
โลหิตจะมากกว่าหรือเท่ากับ 140-159/90-99 mmHg  แนะนําตรวจซ้ํา 3 วัน เวลา 10.00 น. ส่งพบ
แพทย์ ค่าความสงสัยเป็นโรคความดันโลหิตสูง ค่าของความดันโลหิตจะมากกว่าหรือเท่ากับ 160 -
179/100-109 mmHg แนะนําตรวจซ้ํา 3 วัน พบแพทย์ แนะนําตรวจซ้ํา 3 วัน เวลา 10.00 น. ส่งพบ
แพทย์ และค่าความดันโลหิตสูงขั้นรุนแรง ค่าของความดันโลหิตจะมากกว่าหรือเท่ากับ 180/110 mmHg  
อันตรายให้ส่งพบแพทย์ทันที 
          โรคเบาหวาน โดยวัดที่ระดับน้ําตาลในเลือด คํานวณจากค่า mg/dl เป็นหน่วยของการวัดระบุ
เป็น มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร ผลสรุปการคัดกรองโรคเบาหวาน ไม่เสี่ยง คือ ระดับน้ําตาลในเลือดจะน้อยกว่า 
100 mg/dl (สําหรับ งดอาหาร) ระดับน้ําตาลในเลือดจะน้อยกว่า 200 mg/dl (สําหรับ ไม่งดอาหาร) 
เสี่ยงโรคเบาหวาน คือ ระดับน้ําตาลในเลือด 100-125 mg/dl (สําหรับ งดอาหาร) ระดับน้ําตาลในเลือด 
200 mg/dl (สําหรับ ไม่งดอาหาร) สงสัยเป็นโรคเบาหวาน ส่งพบแพทย์ คือ ระดับน้ําตาลในเลือด
มากกว่า 126 mg/dl (สําหรับ งดอาหาร) ระดับน้ําตาลในเลือดมากกว่า 200 mg/dl (สําหรับ ไม่งด
อาหาร) 
          โรคหลอดเลือดสมอง จะใช้ปัจจัยเสี่ยงที่จะเกิดโรคเป็นตัววัด จากการทําแบบทดสอบหรือ
แบบสอบถามประวัติของผู้ปุวยและพฤติกรรมที่อาจจะทําให้เกิดปัจจัยเสี่ยงในการเกิดโรคได้ ถ้าไม่มีข้อที่
ไม่เคยเป็นเลย ผลสรุปการคัดกรองโรคหลอดเลือดสอง มีดังนี้  ไม่เสี่ยง คือ ผู้ปุวยไม่มีพฤติกรรมที่เคยเป็น
เลยจากในแบบทดสอบ เสี่ยงสูง คือ ผู้ปุวยมีพฤติกรรมที่ผิดปกติ 2 ข้อ, เป็นเบาหวานมากกว่า 10 ปี, 
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ประวัติญาติสายตรงเป็นอัมพาต/หัวใจขาดเลือด หรือ เบาหวานไม่ดีติดต่อกัน แนะนําปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม ลดปัจจัยเสี่ยง เสี่ยงสูงปานกลาง คือ ผู้ปุวยมีพฤติกรรมที่ผิดปกติ 3-5 ข้อ, ความดันโลหิต
มากกว่า 170/100 mmHg ติดต่อกัน 2 ครั้งหรือมากกว่า 2 ครั้ง/รอบการรักษา, คลอเลสเตอรอล
มากกว่า 309 มก.% แนะนําปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เสี่ยงสูงมาก คือ ผู้ปุวยมีพฤติกรรมที่ผิดปกติมากกว่า 
5 ข้อ, มีประวัติเป็นอัมพาตหรือโรคหัวใจ, เป็นเบาหวานที่มีโรคไตแทรก, กรรมพันธุ์ไขมันผิดปกติ ส่งพบ
แพทย์ [4] 
  
2.3 ทฤษฎีในการพัฒนาระบบ Web Application ด้วย PHP 

PHP ย่อมาจาก PHP Hypertext Preprocessor เดิมย่อมาจาก Personal Home Page Tools  
PHP คือภาษาคอมพิวเตอร์จําพวก scripting language ภาษาจําพวกนี้คําสั่งต่าง ๆ จะเก็บอยู่ใน

ไฟล์ที่เรียกว่า script และเวลาใช้งานต้องอาศัยตัวแปรชุดคําสั่ง ตัวอย่างของภาษาสคริปก็เช่น JavaScript 
, Perl เป็นต้น ลักษณะของ PHP ที่แตกต่างจากภาษาสคริปต์แบบอื่น ๆ คือ PHP ได้รับการพัฒนาและ
ออกแบบมา เพื่อใช้งานในการสร้างเอกสารแบบ HTML โดยสามารถสอดแทรกหรือแก้ไขเนื้อหาได้โดย
อัตโนมัติ ดังนั้นจึงกล่าวว่า PHP เป็นภาษาที่เรียกว่า server-side หรือ HTML-embedded scripting 
language นั้นคือในทุก ๆ ครั้งก่อนที่เครื่องคอมพิวเตอร์ซึ่งให้บริการเป็น Web server จะส่งหน้าเว็บเพจ
ที่เขียนด้วย PHP ให้เรา มันจะทําการประมวลผลตามคําสั่งที่มีอยู่ให้เสร็จเสียก่อน แล้วจึงค่อยส่งผลลัพธ์ที่
ได้ให้เรา ผลลัพธ์ที่ได้น้ันก็คือเว็บเพจที่เราเห็นนั่นเอง  ถือได้ว่า PHP เป็นเครื่องมือที่สําคัญชนิดหนึ่งที่ช่วย
ให้เราสามารถสร้าง Dynamic Web pages (เว็บเพจที่มีการโต้ตอบกับผู้ใช้) ได้อย่างมีประสิทธิภาพและมี
ลูกเล่นมากขึ้น  

     PHP เป็นผลงานที่เติบโตมาจากกลุ่มของนักพัฒนาในเชิงเปิดเผยรหัสต้นฉบับ หรือ Open 
Source ดังนั้น PHP จึงมีการพัฒนาไปอย่างรวดเร็ว และแพร่หลายโดยเฉพาะอย่างยิ่งเมื่อใช้ร่วมกับ 
Apache Web server ระบบปฏิบัติอย่างเช่น Linuxหรือ FreeBSD เป็นต้น ในปัจจุบัน PHP สามารถใช้
ร่วมกับ Web Server หลายๆตัวบนระบบปฏิบัติการอย่างเช่น Windows 95/98/NT เป็นต้น [5] 

 
ลักษณะเด่นของ PHP 
     1. ใช้ได้ฟรี 
     2. PHP เป็นโปร แกรมวิ่งข้าง Sever ดังนั้นขีดความสามารถไม่จํากัด  
     3. Conlatfun นั่นคือPHP วิ่งบนเครื่อง UNIX, Linux, Windows ได้หมด 
     4. เรียนรู้ง่าย เนืองจาก PHP ฝั่งเข้าไปใน HTML และใช้โครงสร้างและไวยากรณ์ภาษาง่ายๆ 
     5. เร็วและมีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะเมือใช้กับ Apache Server เพราะไม่ต้องใช้โปรแกรม 

         จากภายนอก 
     6. ใช้ร่วมกับ XML ได้ทันท ี
     7. ใช้กับระบบแฟูมข้อมูลได ้
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     8. ใช้กับข้อมูลตัวอักษรได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
     9. ใช้กับโครงสร้างข้อมูล แบบ Scalar, Array, Associative array 
     10. ใช้กับการประมวลผลภาพได้ 
 

2.4 ทฤษฎีการใช้ CSS และ JavaScript 
 CSS ย่อมาจาก Cascading Style Sheet  มักเรียกโดยย่อว่า "สไตล์ชีต" คือภาษาที่ใช้เป็นส่วน
ของการจัดรูปแบบการแสดงผลเอกสาร  HTML โดยที่ CSS กําหนดกฎเกณฑ์ในการระบุรูปแบบ (หรือ 
"Style") ของเนื้อหาในเอกสาร อันได้แก่ สีของข้อความ สีพื้นหลัง ประเภทตัวอักษร และการจัดวาง
ข้อความ ซึ่งการกําหนดรูปแบบ หรือ Style นี้ใช้หลักการของการแยกเนื้อหาเอกสาร HTML ออกจาก
คําสั่งที่ใช้ในการจัดรูปแบบการแสดงผล กําหนดให้รูปแบบของการแสดงผลเอกสาร ไม่ขึ้นอยู่กับเนื้อหา
ของเอกสาร เพื่อให้ง่ายต่อการจัดรูปแบบการแสดงผลลัพธ์ของเอกสาร HTML โดยเฉพาะในกรณีที่มีการ
เปลี่ยนแปลงเนื้อหาเอกสารบ่อยครั้ง หรือต้องการควบคุมให้รูปแบบการแสดงผลเอกสาร HTML มี
ลักษณะของความสม่ําเสมอทั่วกันทุกหน้าเอกสารภายในเว็บไซต์เดียวกัน โดยกฎเกณฑ์ในการกําหนด
รูปแบบ (Style) เอกสาร HTML ถูกเพิ่มเข้ามาครั้งแรกใน HTML 4.0  เมื่อปีพ.ศ. 2539 ในรูปแบบของ 
CSS level 1 Recommendations ที่กําหนดโดย องค์กร World Wide Web Consortium หรือ W3C 
 
ประโยชน์ของ CSS 
1. CSS มีคุณสมบัติมากกว่า tag ของ html เช่น การกําหนดกรอบให้ข้อความ รวมทั้งสี รูปแบบของ 
   ข้อความที่กล่าวมาแล้ว 
2. CSS นั้นกําหนดที่ต้นของไฟล์ html หรือตําแหน่งอื่น ๆ ก็ได้ และสามารถมีผล กับเอกสารทั้งหมด   
   หมายถึง กําหนด ครั้งเดียวจุดเดียวก็มีผลกับการแสดงผลทั้งหมด ทําให้เวลาแก้ไขหรือปรับปรุงทําได้ 
   สะดวก ไม่ต้องไล่ตาม แก้ tag ต่าง ๆ ทั่วทั้งเอกสาร 
3. CSS สามารถกําหนดแยกไว้ต่างหากจาก ไฟล์เอกสาร html และสามารถนํามาใช้ร่วม กับเอกสาร
หลายไฟล์ได้การแก้ไขก็แก้เพียง จุดเดียวก็มีผลกับเอกสารทั้งหมด 
 
 CSS กับ HTML / XHTML นั้นทําหน้าที่คนละอย่างกัน โดย HTML / XHTML จะทําหน้าที่ใน
การวางโครงร่างเอกสารอย่างเป็นรูปแบบถูกต้อง เข้าใจง่ายไม่เกี่ยวข้องกับการแสดงผลส่วน CSS จะทํา
หน้าที่ในการตกแต่งเอกสารให้สวยงาม เรียกได้ว่า HTML /XHTML คือส่วน coding ส่วน CSS คือส่วน 
design 
 
 JavaScript คือ ภาษาคอมพิวเตอร์สําหรับการเขียนโปรแกรมบนระบบอินเทอร์เน็ต ที่กําลังได้รับ
ความนิยมอย่างสูง Java JavaScript เป็น ภาษาสคริปต์เชิงวัตถุ (ที่เรียกกันว่า "สคริปต์" (script) ซึ่งใน
การสร้างและพัฒนาเว็บไซต์ (ใช่ร่วมกับ HTML) เพื่อให้เว็บไซต์ของเราดูมีการเคลื่อนไหว สามารถ
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ตอบสนองผู้ใช้งานได้มากขึ้น ซึ่งมีวิธีการทํางานในลักษณะ "แปลความและดําเนินงานไปทีละคําสั่ง" 
(interpret) หรือเรียกว่า อ็อบเจ็กโอเรียลเต็ด (Object Oriented Programming) ที่มีเปูาหมายในการ 
ออกแบบและพัฒนาโปรแกรมในระบบอินเทอร์เน็ต สําหรับผู้เขียนด้วยภาษา HTML สามารถทํางานข้าม
แพลตฟอร์มได้ โดยทํางานร่วมกับ ภาษา HTML และภาษา Java ได้ทั้งทางฝั่งไคลเอนต์ (Client) และ 
ทางฝั่งเซิร์ฟเวอร์ (Server)  
 
     JavaScript ถูกพัฒนาขึ้นโดย เน็ตสเคปคอมมิวนิเคชันส์ (Netscape Communications 
Corporation) โดยใช้ชื่อว่า Live Script ออกมาพร้อมกับ Netscape Navigator2.0 เพื่อใช้สร้างเว็บเพจ
โดยติดต่อกับเซิร์ฟเวอร์แบบ Live Wire ต่อมาเน็ตสเคปจึงได้ร่วมมือกับ บริษัทซันไมโครซิสเต็มส์ปรับปรุง
ระบบของบราวเซอร์เพื่อให้สามารถติดต่อใช้งานกับภาษาจาวาได้ และได้ปรับปรุง Live Script ใหม่เมื่อ 
ปี 2538 แล้วตั้งชื่อใหม่ว่า JavaScript JavaScript สามารถทําให้ การสร้างเว็บเพจ มีลูกเล่น ต่าง ๆ 
มากมาย และยังสามารถโต้ตอบกับผู้ใช้ได้อย่างทันที เช่น การใช้เมาส์คลิก หรือ การกรอกข้อความใน
ฟอร์ม เป็นต้น  
 
     เนื่องจาก JavaScript ช่วยให้ผู้พัฒนา สามารถสร้างเว็บเพจได้ตรงกับความต้องการ และมีความ
น่าสนใจมากขึ้น ประกอบกับเป็นภาษาเปิด ที่ใครก็สามารถนําไปใช้ได้ ดังนั้นจึงได้รับความนิยมเป็นอย่าง
สูง มีการใช้งานอย่างกว้างขวาง รวมทั้งได้ถูกกําหนดให้เป็นมาตรฐานโดย ECMA การทํางานของ 
JavaScript จะต้องมีการแปลความคําสั่ง ซึ่งขั้นตอนนี้จะถูกจัดการโดยบราวเซอร์ (เรียกว่าเป็น client-
side script) ดังนั้น JavaScript จึงสามารถทํางานได้ เฉพาะบนบราวเซอร์ที่สนับสนุน ซึ่งปัจจุบัน
บราวเซอร์เกือบทั้งหมดก็สนับสนุน JavaScript แล้ว อย่างไรก็ดี สิ่งที่ต้องระวังคือ JavaScript มีการ
พัฒนาเป็นเวอร์ชั่นใหม่ๆออกมาด้วย (ปัจจุบันคือรุ่น 1.5) ดังนั้น ถ้านําโค้ดของเวอร์ชั่นใหม่ ไปรันบน
บราวเซอร์รุ่นเก่าที่ยังไม่สนับสนุน ก็อาจจะทําให้เกิด error ได ้
JavaScript ทําอะไรได้บ้าง 
 
    1. JavaScript ทําให้สามารถใช้เขียนโปรแกรมแบบง่ายๆได้ โดยไม่ต้องพึ่งภาษาอื่น  
    2. JavaScript มีคําสั่งที่ตอบสนองกับผู้ใช้งาน เช่นเมื่อผู้ใช้คลิกที่ปุุม หรือ Checkbox ก็สามารถสั่งให้ 
       เปิดหน้าใหม่ได้ ทําให้เว็บไซต์ของเรามีปฏิสัมพันธ์กับผู้ใช้งานมากขึ้น นี่คือข้อดีของ JavaScript เลย 
       ก็ว่าได้ที่ทําให้เว็บไซต์ดังๆทั้งหลายเช่น Google Map ต่างหันมาใช ้
    3. JavaScript สามารถเขียนหรือเปลี่ยนแปลง HTML Element ได้ นั่นคือสามารถเปลี่ยนแปลง 
       รูปแบบการแสดงผลของเว็บไซต์ได้ หรือหน้าแสดงเนื้อหาสามารถซ่อนหรือแสดงเนื้อหาได้แบบง่ายๆ 
       นั่นเอง 
    4. JavaScript สามารถใช้ตรวจสอบข้อมูลได้ สังเกตว่าเมื่อเรากรอกข้อมูลบางเว็บไซต์ เช่น Email เมื่อ 
       เรากรอกข้อมูลผิดจะมีหน้าต่างฟูองขึ้นมาว่าเรากรอกผิด หรือลืมกรอกอะไรบางอย่าง เป็นต้น 
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    5. JavaScript สามารถใช้ในการตรวจสอบผู้ใช้ได้เช่น ตรวจสอบว่าผู้ใช้ ใช้ web browser อะไร 
    6. JavaScript สร้าง Cookies (เก็บข้อมูลของผู้ใช้ในคอมพิวเตอร์ของผู้ใช้เอง) ได้ข้อดีและข้อเสียของ  
       Java JavaScript 
 
     การทํางานของ JavaScript เกิดขึ้นบนบราวเซอร์ (เรียกว่าเป็น client-side script) ดังนั้นไม่ว่าคุณ
จะใช้เซิร์ฟเวอร์อะไร หรือที่ไหน ก็ยังคงสามารถใช้ JavaScript ในเว็บเพจได้ ต่างกับภาษาสคริปต์อื่น เช่น 
Perl, PHP หรือ ASP ซึ่งต้องแปลความและทํางานที่ตัวเครื่องเซิร์ฟเวอร์ (เรียกว่า server-side script) 
ดังนั้นจึงต้องใช้บนเซิร์ฟเวอร์ ที่สนับสนุนภาษาเหล่านี้เท่านั้น อย่างไรก็ดี จากลักษณะดังกล่าวก็ทําให้ 
JavaScript มีข้อจํากัด คือไม่สามารถรับและส่งข้อมูลต่าง ๆ กับเซิร์ฟเวอร์โดยตรง เช่น การอ่านไฟล์จาก
เซิร์ฟเวอร์ เพื่อนํามาแสดงบนเว็บเพจ หรือรับข้อมูลจากผู้ชม เพื่อนําไปเก็บบนเซิร์ฟเวอร์ เป็นต้น ดังนั้น
งานลักษณะนี้ จึงยังคงต้องอาศัยภาษา server-side script [6] 
 
 
2.5 ทฤษฎีการใช้ Bootstrap 
 Bootstrap เป็น Front-end Framework ที่ประกอบด้วยโครงสร้าง CSS , HTML และ 
JavaScript ที่ช่วยให้สามารถสร้างหน้าจอ User Interface ได้ง่าย และ สวยงาม และรวดเร็ว ลดเวลาใน
การออกแบบ Design หน้าจอ layout หรือรายการ Element อื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องกับหน้า Form ทั้งหมด 
สามารถใช้ Bootstrap เข้ามาจัดการได้ทั้งหมด สําหรับ Bootstrap มีทั้ง CSS Component และ 
JavaScript Plugin ที่ทํางานร่วมกับ jQuery ที่สามารถเรียกใช้งานได้มากมาย และที่สําคัญคือ 
Bootstrap มีการแสดงผลในรูปแบบของ Responsive ซึ่งจะแสดงสภาพแวดล้อมที่เหมาะสมกับอุปกรณ์
ที่ทําการเปิดอยู่ในขณะนั้น เช่น PC Desktop , Tablets , Mobile หรืออุปกรณ์อื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง ซึ่งทํา
ให้ออกแบบเว็บและเขียนคําสั่งสั่งต่าง ๆ ก็สามารถที่จะรองรับอุปกรณ์ทั้งหมดได้เลย Bootstrap ถูก
พัฒนาขึ้นโดย Mark Otto และ Jacob Thornton ทีมพัฒนาของ Twitter Inc. ก่อนหน้านี้ใช้ชื่อว่า 
Twitter Blueprint และเปิดให้นักพัฒนาสามารถนําไปใช้งานพัฒนาเว็บไซต์ได้แบบฟรี (Open Source) 
ในชื่อว่า Bootstrap Framework 
 
 Bootstrap ปัจจุบันมีการพัฒนาขึ้นด้วยกลุ่มนักพัฒนาจากทั่วทุกหนแห่งในโลก มีการอัปเดท
แก้ไข bug อยู่ตลอดเวลา เพื่อรองรับการทํางานได้อย่างไม่มีปัญหาพร้อม ๆ กับการพัฒนาเทคโนโลยีบน 
Web Browser เช่น CSS, HTML และในปัจจุบันเราจะเห็นว่า Bootstrap มีตัวอย่างธีมให้ดาวน์โหลด
มากมาย มีทั้งที่สามารถดาวน์โหลดใช้ได้ฟรี และ แบบเสียเงินซื้อ 
โครงสร้างของ Bootstrap Framework  
 



15 
 

 
 

1. Scaffolding grid system จํานวน 12 คอลัมน์ สามารถเลือกใช้ได้ทั้งแบบ fixed และแบบ 
fluidเป็นโครงสร้างของ Layout ที่จะแสดงผลในหน้าจอ ซึ่งจํานวน Column นี้จะแสดงผลตาม
ความกว้างของแต่ล่ะอุปกรณ์ที่เรียกใช้งาน 

2. Base CSS style sheets สําหรับ html elements พื้นฐาน เช่น typography, tables, forms 
และ images เป็น Stylesheet พื้นฐานที่เราสามารถเรียกใช้งานได้เลย เช่น Button ที่อยู่ใน
รูปแบบของ สีต่าง ๆ การแสดงรูปภาพ ตาราง และอื่น ๆ 

3. Components style sheets สําหรับสิ่งที่เราต้องใช้บ่อย ๆ ไม่ว่าจะเป็น navigation, 
breadcrumbs รวมไปถึง pagination เป็นโครงสร้างพื้นฐานของ Bootstrap ที่ไว้จัดการ 
Menu, Navigation ซึ่งจะแปรผันกับขนาดของหน้าจอ ของอปุกรณ์ที่เรียกใช้งาน 

 Bootstrap จะมีโครงสร้างพื้นฐานที่บังคับให้การออกแบบเป็นไปตาม Framework ออกแบบ
และที่มีมาให้ แต่ก็สามารถที่จะเขียนพวก CSS และ Stylesheet เพิ่มเติม เพื่อเข้าไปจัดการกับ UI ต่าง ๆ 
ที่ต้องการได้ แต่ทั้งนี้จะต้องให้เข้าใจโครงสร้างของ Bootstrap ก่อน [7] 
 
2.6 โปรแกรม Sublime Text 3 
 Sublime Text 3 เป็นโปรแกรมเขียนโค้ดซึ่งสนับสนุนภาษาที่หลากหลาย C, C++, C#, CSS, D, 
Erlang, HTML, Groovy, Haskell, HTML, Java, JavaScript, LaTeX, Lisp, Lua, Markdown, 
Matlab, OCaml, Perl, PHP, Python, R, Ruby, SQL, TCL, Textile และ XML Text Editor ตัวหนึ่ง
ที่มีความสามารถสูงที่ใช้ในการเขียนโค้ด สนับสนุนหลายภาษา เหมาะกับผู้ที่ต้องการปรับแต่งการทํางาน
ด้วยตนเอง สามารถลง package เพิ่มความสามารถได้ และสามารถกําหนดหรือตั้งค่าโปรแกรมได้อย่าง
ง่าย ผ่านการกําหนด Key – Binding 
 
ข้อด ีของ Sublime Text 3 

1. เร็วมาก ทั้งตอนเปิดโปรแกรม เรียกไฟล์ หรือฟังกชันต่าง ๆ 
2. Multiple Cursors สามารถ แก้ไขหลายๆ ที่ในทีเดียว ช่วยประหยัดเวลาได้มาก ๆ แต่ง Theme 

ได้เอง และมีแบบที่คนทําไว้ให้เยอะมาก 
3. Split Screen สามารถแบ่งหน้าจอการทํางานได้ แบบเป็นคอลัมป์เป็นแถว หรือเป็น grid 
4. Command Palette > ทําหน้าที่คล้ายๆ spotlight ใน Mac ที่หาอะไรไม่เจอ ก็พิมพ์เข้าไป 

เดี๋ยวมันจะหาคําสั่งนั้นมาให้เอง สะดวกมาก ๆ 
5. Minimap สําหรับดูว่าเราแก้โค้ดส่วนไหนของไฟล์อยู ่
6. Sublime Package Control เป็น plugin ที่ช่วยให้เราควบคุม package ต่าง ๆ ที่เราจะลงเพิ่ม

ใน sublime text ได ้
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2.7 โปรแกรมที่ใช้ออกแบบฐานข้อมูล phpMyAdmin 
 phpMyAdmin คือโปรแกรมที่ถูกพัฒนาโดยใช้ภาษา PHP เพื่อใช้ในการบริหารจัดการฐานข้อมูล 
Mysql แทนการคีย์คําสั่ง เนื่องจากถ้าเราจะใช้ฐานข้อมูลที่เป็น MySQL บางครั้งจะมีความลําบากและ
ยุ่งยากในการใช้งาน ดังน้ันจึงมีเครื่องมือในการจัดการฐานข้อมูล MySQL ขึ้นมาเพื่อให้สามารถจัดการ ตัว
DBMS ที่เป็น MySQL ได้ง่ายและสดวกยิ่งขึ้น โดย phpMyAdmin ก็ถือเป็นเครื่องมือชนิดหนึ่งในการ
จัดการนั้นเอง 
      phpMyAdmin เป็นส่วนต่อประสานที่สร้างโดยภาษาพีเอชพี ซึ่งใช้จัดการฐานข้อมูล MySQL ผ่าน
เว็บเบราว์เซอร์ โดยสามารถที่จะทําการสร้างฐานข้อมูลใหม่ หรือทําการสร้าง TABLE ใหม่ๆ และยังมี 
function ที่ใช้สําหรับการทดสอบการ query ข้อมูลด้วยภาษา SQL พร้อมกันนั้น ยังสามารถทําการ 
insert delete update หรือแม้กระทั่งใช้ คําสั่งต่าง ๆ เหมือนกับกันการใช้ภาษา SQL ในการสร้าง
ตารางข้อมูล [8] 
      phpMyAdmin เป็นโปรแกรมประเภท MySQL Client ตัวหนึ่งที่ใช้ในการจัดการข้อมูล MySQL 
ผ่านweb browser ได้โดยตรง phpMyAdmin ตัวนี้จะทํางานบน Web server เป็น PHP Application 
ที่ใช้ควบคุมจัดการ MySQL Server ความสามารถของ phpMyAdmin คือ 
1. สร้างและลบ Database 
2. สร้างและจัดการ Table เช่น แทรก record, ลบ record, แก้ไข record, ลบ Table, แก้ไข field 
3. โหลดเท็กซ์ไฟล์เข้าไปเก็บเป็นข้อมูลในตารางได ้
4. หาผลสรุป (Query) ด้วยคําสั่ง SQL 
 
2.8 โปรแกรม XAMPP 
 Xampp เป็นโปรแกรม Apache web server ไว้จําลอง web server เพื่อไว้ทดสอบ สคริปหรือ
เว็บไซต์ในเครื่องของเรา โดยที่ไม่ต้องเชื่อมต่ออินเตอร์เน็ตและไม่ต้องมีค่าใช้จ่ายใด ๆ ง่ายต่อการติดตั้ง
และใช้งานโปรแกรม Xampp จะมาพร้อมกับ PHP ภาษาสําหรับพัฒนาเว็บแอพลิเคชันที่เป็นที่นิยม , 
MySQL ฐานข้อมูล, Apache จะทําหน้าที่เป็นเว็บ เซิร์ฟเวอร์,  Perl  อีกทั้งยังมาพร้อมกับ OpenSSL , 
phpMyAdmin (ระบบบริหารฐานข้อมูลที่พัฒนาโดย PHP เพื่อใช้เชื่อมต่อไปยังฐานข้อมูล  สนับสนุน
ฐานข้อมูล MySQL และ SQLite  โปรแกรม Xampp จะอยู่ในรูปแบบของไฟล์ Zip, tar, 7z หรือ exe  
โปรแกรม Xampp อยู่ภายใต้ใบอนุญาตของ  GNU General Public License แต่บางครั้งอาจจะมีการ
เปลี่ยนแปลงเรื่องของลิขสิทธิ์ในการใช้งาน จึงควรติดตามและตรวจสอบโปรแกรมด้วย 
 
โปรแกรม XAMPP สามารถใช้งานได้ 4 OS ได้แก่  
1. Windows สามารถใช้งานได้กับ windows รุ่น 2000, 2003, xp, vista, windows 7  
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2. Linux สําหรับ SuSE, RedHat, Mandrake, Debian และ Ubuntu 
3. Mac OS X  
4. Solaris สําหรับ Solaris 8 และ Solaris 9  
 
ในการใช้งานเบื้องต้นให้ดับเบิ้ลคลิ๊ก Xampp Control Panel Application แล้วทําการคลิ๊กปุุม start 
จากนั้นสามารถใช้งานได้ โดยเปิด Browser ขึ้นมาพิมพ์ localhost หรือ 127.0.0.1  [9] 
  
ข้อจํากัดด้านเทคนิค 
- เครื่องคอมพิวเตอร์ควรมี RAM ไม่ต่ํากว่า 128 MB 
- Hard disk มีพื้นที่มากกว่า 320 MB 
- CPU ไม่กําหนดขั้นต่ํา 
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บทที่ 3 
การวิเคราะห์และออกแบบระบบ 

 
 วิธีการดําเนินงานและขั้นตอนการพัฒนาระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ ผู้วิจัยได้วางแผน ตามลําดับดังนี ้
 
3.1 การวิเคราะห์ความต้องการของระบบ (Requirement Analysis) 
 ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบลทับกฤช  อําเภอชุมแสง  
จังหวัดนครสวรรค์  พัฒนาขึ้นเพื่ออํานวยความสะดวกในการใช้งาน เช่น การค้นหาข้อมูลของผู้ปุวย การ
จัดเก็บข้อมูลของผู้ปุวย และประวัติของผู้ปุวยหรือประวัติการรักษา รวมถึงการออกรายงานสรุปผลของ
กลุ่มผู้ปุวยที่มีอาการเสี่ยงต่อการเกิดโรค โดยในการออกแบบมีจุดประสงค์เพื่อการใช้งานผ่านทาง Web 
Application 
 
3.2 การศึกษาและรวบรวมข้อมูลระบบ 
 3.2.1 การศึกษาปัญหาและวิเคราะห์ความต้องการของระบบ 
  ทําการศึกษาการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ อสม. และการเก็บรวบรวมข้อมูลต่าง ๆ 
ขั้นตอนการดําเนินงาน การคํานวณผลสรุปของโรคต่าง ๆ นําข้อมูลที่ได้รับมาเพื่อทําการพัฒนาระบบ  
 3.2.2 ศึกษาเครื่องมือต่าง ๆ ที่ใช้ในการพัฒนาระบบ 
  3.2.2.1 ซอฟต์แวร์ที่ใช้ในการพัฒนา Web Application 
   ใช้ Sublime Text 3 ในการพัฒนาระบบ โดยภาษา php, html, CSS และ 
JavaScript ระบบมีการไหลเวียนในแบบ Online แบบ Local โปรแกรมส่วนหนึ่งจะวางตัวอยู่บน 
Rendering Engine ซึ่งตัว Rendering Engine จะทําหน้าที่ นําเอาชุดคําสั่งหรือรูปแบบโครงสร้างข้อมูล
ที่ใช้ในการแสดงผล นํามาแสดงผลบนพื้นที่ส่วนหนึ่งในจอภาพ โปรแกรมส่วนที่วางตัวอยู่บน Rendering 
Engine จะทําหน้าที่เปลี่ยนแปลงแก้ไขสิ่งที่แสดงผลบน Server  
 
3.3 การออกแบบระบบ 

ในขั้ นตอนการออกแบบระบบนี้  ผู้ วิ จั ย ได้แบ่ งออกเป็น 6 ส่ วนดั งนี้
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3.3.1 Context Diagram ระบบสารสนเทศคัดกรองผูป้่วยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบล ทบักฤช อ าเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค ์
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

ภาพที่ 3.1  Context Diagram ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์
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3.3.2 DFD Level 0 ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ป่วยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ  
ต าบล ทบักฤช อ าเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค ์

 
 
ภาพที่ 3.2 DFD Level 0 ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช 
อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค ์
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3.3.3  DFD Level 1 ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ป่วยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบล ทบักฤช  
        อ าเภอ ชุมแสง จังหวดั นครสวรรค ์
 

 
ภาพที่ 3.3 DFD Level 1 การบันทึกข้อมลูผู้ปุวย 
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ภาพที่ 3.4 DFD Level 1 บันทึกการตรวจโรคความดันโลหิตสูง 
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ภาพที่ 3.5 DFD Level 1 บันทึกการตรวจโรคเบาหวาน 
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ภาพที่ 3.6 DFD Level 1 บันทึกการตรวจโรคหลอดเลือดสมอง 
 

 
 

ภาพที่ 3.7 DFD Level 1 การรายงาน 
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3.3.4   ER-Diagram ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ป่วยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบล ทบักฤช อ าเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 3.8 ER-Diagram ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค ์
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3.3.5  Data Dictionary 
 

1).  พื้นที่ส ารวจ 
 

No. 
 

Attribute Name 
 

Description 
 

Data type 
 

Data Size 
 

Key 
Type 

 
References 

Table 

1. area_code รหัสพื้นที่สํารวจ Varchar 10 PK  
2. area เขตพื้นที ่ Varchar 30   
 

ตารางที่ 3.1 Data Dictionary พื้นที่สํารวจ 
 
 

2). เจ้าหน้าที่ อสม. 
 

No. 
 

Attribute Name 
 

Description 
 

Data type 
 

Data Size 
 

Key 
Type 

 
References 

Table 

1. Id_volunteer รหัสเจ้าหน้าที่ อสม. Varchar 10 PK  
2. Name_volunteer ชื่อสกุลเจ้าหน้าที่ อสม. Varchar 50   
3. birthday วันเกิด day    
4. Id_card เลขบัตรประชาชน Varchar 13   
5. address ที่อยู่ Varchar 150   
6. status สถานภาพ Varchar 20   
7. phone เบอร์โทรศพัท์ Varchar 10   
 

ตารางที่ 3.2 Data Dictionary เจ้าหน้าที่ อสม. 
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3). การตรวจ 
 

No. 
 

Attribute Name 
 

Description 
 

Data type 
 

Data Size 
 

Key 
Type 

 
References 

Table 

1. Name_patient ชื่อสกุลผู้ปุวย Varchar 50 FK  
2. Name_volunteer ชื่อสกุลเจ้าหน้าที่ อสม. Varchar 50 FK  
3. Day วันที่สํารวจ day    
 

ตารางที่ 3.3 Data Dictionary การตรวจ 
 
4). ผู้ป่วย  

 
No. 

 
Attribute Name 

 
Description 

 
Data type 

 
Data Size 

 
Key 
Type 

 
References 

Table 

1. Id_ patient รหัสผู้ปุวย Varchar 10 PK  
2. Name_ patient ชื่อสกุลผู้ปุวย Varchar 50   
3. Birthday วันเกิด day    
4. Id_card เลขบัตรประชาชน Varchar 13   
5. Address ที่อยู่ Varchar 150   
6. congenitaldisease โรคประจําตัว Varchar 20   
7. Allergy_history ประวัติการแพ้ยา Varchar 30   
8. Right_treatment สิทธิการรักษา Varchar 30   
9. Phone เบอร์โทรศพัท์ Varchar 10   
 

ตารางที่ 3.4 Data Dictionary ผู้ปุวย 
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5).  รายละเอียดการตรวจ 
 

No. 
 

Attribute Name 
 

Description 
 

Data type 
 

Data Size 
 

Key 
Type 

 
References 

Table 

1. Id_ patient รหัสการตรวจ Varchar 10 PK  
2. Id_ patient รหัสผู้ปุวย Varchar 10 FK  
3. Weight น้ําหนัก Varchar 10   
4. Height ส่วนสูง Varchar 10   
5. Waistline รอบเอว Varchar 10   
6. blood_pressure1 ค่าความดันโลหิต 1 Varchar 15   
7. blood_pressure2 ค่าความดันโลหิต 2 Varchar 15   
8. blood_sugargrade ระดับน้ําตาลในเลือด Varchar 15   
9. risk_behavior พฤติกรรมเสี่ยง Varchar 100   
10. patient_history ประวัติผู้ปุวย Varchar 150   
11. Note หมายเหตุ Varchar 100   
 

ตารางที่ 3.5 Data Dictionary รายละเอียดการตรวจ 
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3.3.6 User Interface 

 
ภาพที่ 3.9 หน้าเข้าสู่ระบบ 

 

 
ภาพที่ 3.10 หน้าแรก ค้นหาข้อมูลผู้ปุวย 
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ภาพที่ 3.11 หน้าตรวจร่างกาย 

 

 
ภาพที่ 3.12 หน้าตรวจโรคความดันโลหิตสูง 
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ภาพที่ 3.13 หน้าสรุปผลตรวจโรคความดันโลหิตสูง 

 

 
ภาพที่ 3.14 หน้าตรวจโรคเบาหวาน 
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ภาพที่ 3.15 หน้าสรุปผลตรวจโรคเบาหวาน 

 

 
ภาพที่ 3.16 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง 
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ภาพที่ 3.17 หน้าสรุปผลตรวจโรคหลอดเลือดสมอง 

 

 
ภาพที่ 3.18 หน้าสรุปผลตรวจผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง 
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บทที่ 4 
ผลการด าเนินวิจัย 

 
 การจัดทําระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ 
ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์ มีวัตถุประสงค์ เพื่อช่วยลดปัญหาที่เกิดขึ้นจากการจัดเก็บข้อมูลและนําปัญหา
ดังกล่าวมาพัฒนาเป็นระบบการคัดกรองผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง ให้อยู่ในระบบของเทคโนโลยีทางคอมพิวเตอร์
เข้ามาช่วยในการจัดเก็บข้อมูลและประมวลผล ซึ่งมีผลการดําเนินงาน ดังน้ี 
 
4.1 ผลการออกแบบและพฒันาระบบ 
 ในส่วนของผลการออกแบบและพัฒนาระบบ มีดังนี ้
4.1.1 ส่วนหน้าจอคอมพิวเตอร์ PC 
 
1). เข้าสู่ระบบ 

 
 

ภาพที่ 4.1 หน้าจอเข้าสู่ระบบ 
 

จากภาพที่ 4.1 เจ้าหน้าที่ต้องทําการ Login ก่อนใช้งานระบบทุกครั้ง หากไม่ได้กรอกข้อมูลช่อง
ใดช่องหนึ่ง จะมีข้อความแจ้งเตือนเพื่อให้กรอกข้อมูลที่สําคัญเสมอ 
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2). หน้าแรก 

 
 

ภาพที่ 4.2 หน้าข้อมูลผู้ปุวย 
  

จากภาพที่ 4.2 เมื่อทําการ Login เข้ามาแล้วจะเข้าสู่หน้าแรก เป็นหน้าของการตรวจสอบค้นหา 
ข้อมูลของผู้ปุวย โดยค้นหาได้จาก รหัสผู้ปุวย ชื่อ-สกุล ที่อยู่ และเบอร์โทรศัพท์ สามารถเรียงลําดับข้อมูล
ได้ โดยการกดที่หัวชื่อตาราง 
 
3). ตรวจร่างกาย 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 4.3 หน้าตรวจร่างกาย (1) 
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ภาพที่ 4.4 หน้าตรวจร่างกาย (2) 
 

 
 

ภาพที่ 4.5 หน้าตรวจร่างกาย (3) 
 

 จากภาพที่ 4.3 – 4.5 เป็นหน้าการตรวจร่างกายของผู้ปุวย ข้อมูลชื่อผู้ปุวยจะถูกดึงมาจาก
ฐานข้อมูล ให้กรอกข้อมูล น้ําหนัก ส่วนสูง และรอบเอว แล้วโปรแกรมจะคํานวณค่า ดัชนีมวลกายออกมา
จากนั้นก็กดปุุม ตกลง เพื่อบันทึกข้อมูล กดปุุม ยกเลิก เมื่อไม่ต้องการบันทึก 
4). หน้าตรวจโรคความดันโลหิตสูง 
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ภาพที่ 4.6 หน้าตรวจโรคความดันโลหิตสูง (1) 
 

 
 

ภาพที่ 4.7 หน้าตรวจโรคความดันโลหิตสูง (2) 
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ภาพที่ 4.8 หน้าตรวจโรคความดันโลหิตสูง (3) 
 

 
 

ภาพที่ 4.9 หน้าตรวจโรคความดันโลหิตสูง (4) 
 

 จากภาพที่ 4.6 – 4.9 เป็นหน้าของการตรวจโรคความดันโลหิตสูง จะมีข้อมูลผู้ปุวยอยูในตาราง 
เมื่อกดตรวจ ไอคอนรูป (คน) จะแสดงหน้าการตรวจโรคขึ้นมา ดังภาพ 4.7 - 4.8 เมื่อตรวจโรคความดัน
โลหิตทั้ง 2 ครั้งแล้ว โปรแกรมจะสรุปค่าเฉลี่ยของความดันทั้ง 2 ครั้ง เมื่อกดบันทึก โปรแกรมจะสรุปผล
เข้าสูฐ่านข้อมูล แล้วนํามาแสดงในตาราง ดังภาพที่ 4.9 
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5). หน้าตรวจโรคเบาหวาน 

 
 

ภาพที่ 4.10 หน้าตรวจโรคเบาหวาน (1) 
 

 
 

ภาพที่ 4.11 หน้าตรวจโรคเบาหวาน (2) 
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ภาพที่ 4.12 หน้าตรวจโรคเบาหวาน (3) 
 

 
 

ภาพที่ 4.13 หน้าตรวจโรคเบาหวาน (4) 
 
 จากภาพที่ 4.10 – 4.13 เป็นหน้าของการตรวจโรคเบาหวาน จะมีข้อมูลผู้ปุวยอยูในตาราง เมื่อ
กดตรวจ ไอคอนรูป (คน) จะแสดงหน้าการตรวจโรคขึ้นมา ดังภาพ 4.11 - 4.12 เมื่อตรวจโรคเบาหวาน
แล้ว โปรแกรมจะสรุปค่าความเสี่ยงของการเกิดโรค เมื่อกดบันทึก โปรแกรมจะสรุปผลเข้าสู่ฐานข้อมูล 
แล้วนํามาแสดงในตาราง ดังภาพที่ 4.13 
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6). หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง 

 
 

ภาพที่ 4.14 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง (1) 
 

 
 

ภาพที่ 4.15 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง (2) 
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ภาพที่ 4.16 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง (3) 
 

 
 

ภาพที่ 4.17 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง (4) 
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ภาพที่ 4.18 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง (5) 
 

 
 

ภาพที่ 4.19 หน้าตรวจโรคหลอดเลือดสมอง (6) 
 
 จากภาพที่ 4.14 – 4.19 เป็นหน้าของการตรวจโรคหลอดเลือดสมอง จะมีข้อมูลผู้ปุวยอยูใน
ตาราง เมื่อกดตรวจ ไอคอนรูป (คน) จะแสดงหน้าการตรวจโรคขึ้นมา ดังภาพ 4.15 - 4.18 เป็นการทํา
แบบสอบถาม โดยจะคํานวณค่าพฤติกรรมเสี่ยงตามที่กําหนดไว้ โปรแกรมจะสรุปค่าพฤติกรรมเสี่ยงของ
การเกิดโรค เมื่อกดบันทึก โปรแกรมจะสรุปผลเข้าสู่ฐานข้อมูล แล้วนํามาแสดงในตาราง ดังภาพที่ 4.19 
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7). หน้าสรุปผล ผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยงในแต่ละปี 

 
 

ภาพที่ 4.20 หน้าสรุปผลผูปุ้วยกลุ่มเสี่ยง (1) 
 

 
 

ภาพที่ 4.21 หน้าสรุปผลผูปุ้วยกลุ่มเสี่ยง (2) 
 

 จากภาพที่ 4.20 – 4.21 เป็นหน้าของการสรุปผลผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง ภาพที่ 4.20 เป็นการค้นหา
ข้อมูลผลสรุปของแต่ละปี แสดงในรูปแบบของกราฟ เมื่อใช้เม้าท์ไปชี้ที่แทงของกราฟ จะแสดงข้อมูล ปี 
โรค และจํานวนผู้ปุวย ออกมา ส่วนภาพที่ 4.21 เป็นการแสดงรายช่ือผู้ปุวยของปีที่ค้นหา เป็นรูปแบบของ
ตาราง 



45 
 

 
 

8). ออกจากระบบ 

 
 

ภาพที่ 4.22 หน้าออกจากระบบ 
 

 จากภาพที่ 4.22 เป็นหน้าของการออกจากระบบ เมื่อต้องการเลิกใช้งานโปรแกรมให้กดออกจาก
ระบบทุกครั้ง เมื่อกดออกจากระบบจะมีข้อความขึ้นถามเพื่อความแน่ใจวา่คุณต้องการออกจากระบบใช่
หรือไม่ กด ตกลง เพื่อออกจากระบบ กด ยกเลิก เพื่อใช้งานระบบต่อ 
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4.1.2 ส่วนหน้าจอ Smart Phone 
 

 
 

ภาพที่ 4.23 หน้าเข้าสู่ระบบบน Smart Phone (แนวตั้ง) 
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ภาพที่ 4.24 หน้าเข้าสู่ระบบบน Smart Phone (แนวนอน) 
 

 
 

ภาพที่ 4.25 หน้าการตรวจโรคบน Smart Phone (แนวตั้ง) 
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ภาพที่ 4.26 หน้าการตรวจโรคบน Smart Phone (แนวนอน) 

 
 จากภาพที่ 4.23 – 4.26 เป็นหน้าจอการแสดงผลบน Smart Phone ทั้งแนวตั้งและแนวนอน 
การใช้งานระบบเหมือนกันกับ คอมพิวเตอร์ PC  

ผลการออกแบบและพัฒนาระบบ โปรแกรมสามารถใช้งานได้กับทุก แพลตฟอร์ม (platform) ไม่
ว่าจะเป็น คอมพิวเตอร์ PC, โน้ตบุ๊ค ( Note Book), แท็บเล็ต ( Tablet ) และ Smart Phone 
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4.2 ผลการประเมินประสิทธิภาพการใช้งานระบบ 
 จากการสอบถามแบบประเมินความพึงพอใจของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้านและ
บุคลากรที่เกี่ยวข้อง ณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด นครสวรรค์  
เกี่ยวกับระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง 
จังหวัด นครสวรรค์ จํานวนทั้งสิ้น  35  คน ตอบแบบสอบถามจํานวน  30  คน สรุปข้อมูลได้ ดังนี้ 

 
เพศ จ านวน (คน) ร้อยละ 
ชาย 9 30 
หญิง 21 70 
รวม 30 100 

 
ตารางที่ 4.1 ตารางแสดงจํานวนของเพศ ผู้ตอบแบบประเมิน 

 
จากตารางที่ 4.1 พบว่า  ผู้ตอบแบบประเมินเป็นเพศชาย จํานวน 9 คน คิดเป็นร้อยละได้ 30 % 

และเพศหญิง จํานวน 21 คน คิดเป็นร้อยละได้ 70 % สรุปได้ว่า ผู้ตอบแบบประเมินเพศหญิงมีจํานวน
มากกว่าเพศชาย 
 

 
อาย ุ จ านวน (คน) ร้อยละ 

20-30 ปี 8 26.67 
31-40 ปี 9 30 
41-50 ปี 6 20 
51-60 ปี 7 23.33 

รวม 30 100 
 

ตารางที่ 4.2 ตารางแสดงจํานวนร้อยละ ของอายุผู้ตอบแบบประเมิน 
 

จากตาราง 4.2 พบว่า  ผู้ตอบแบบประเมินส่วนใหญ่อายุ  31 – 40  ปี คิดเป็นร้อยละ 26.67 
รองลงมาอายุ  20 – 30  ปี คิดเป็นร้อยละ 30 อายุ 51 – 60  ปี คิดเป็นร้อยละ 20 และอายุ  41 – 50  
ปี คิดเป็นร้อยละ 23.33 
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ผลลัพธ์ของการประเมิน สรุปได้ว่า 
รายละเอียดการประเมิน ค่าเฉลี่ย ผลลัพธ์ 

1. ความเข้าใจในการใช้งาน 3.80 มาก 
2. การออกแบบหน้าจอมีความเป็นมาตรฐานเดียวกัน 3.62 มาก 
3. ความเข้าใจในการออกแบบหน้าจอการใช้งาน 3.70 มาก 
4. ความสามารถของระบบในด้านการจัดการผู้ใช้งานระบบ 2.64 ปานกลาง 
5. ความสามารถของระบบในด้านการจัดการข้อมูลในระบบ 3.53 มาก 
6. ความสามารถของระบบในด้านการจัดการรายงานสรุปยอด 3.91 มาก 
7. ความถูกต้องในการจัดเก็บข้อมูลนําเข้า 2.72 ปานกลาง 
8. ความถูกต้องในการค้นหาข้อมูล 3.87 มาก 
9. ความถูกต้องในการปรับปรุงแก้ไขข้อมูล 4.83 มากที่สุด 
10. ความถูกต้องของผลลัพธ์ที่ได้จากการประมวลผลในโปรแกรม 4.91 มากที่สุด 
11. ความถูกต้องของการผลลัพธ์ในรูปแบบรายงาน 4.73 มากที่สุด 
12. ความรวดเร็วในการประมวลผลของระบบ 3.69 มาก 
13. ความน่าเชื่อถือได้ของระบบ 3.73 มาก 
14. การปูองกันข้อผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้น 3.21 ปานกลาง 
15. ความง่ายต่อการใช้งานของระบบ 4.83 มากที่สุด 
16. การใช้ตัวอักษร 4.74 มากที่สุด 
17. การใช้ข้อความสื่อความหมาย 4.21 มาก 
18. ปฏิสัมพันธ์โต้ตอบกับผู้ใช้ 4.32 มาก 
19. ความคุ้นเคยและสามารถปฏิบัติตามได้ 3.13 ปานกลาง 
20. การกําหนดรหัสผู้ใช้ และรหัสผ่านในการตรวจสอบผู้เข้าใช้ระบบ 4.17 มาก 
21. การตรวจสอบสิทธิ์ก่อนการใช้งานของผู้ใช้ระบบในระดับต่าง ๆ 3.82 มาก 
22. การควบคุมให้ใช้งานตามสิทธิ์ผู้ใช้ได้อย่างถูกต้อง 3.93 มาก 

สรุปผลการประเมิน 3.91 มาก 
 

ตารางที่ 4.3 ตารางผลการประเมินประสิทธิภาพการใช้งานระบบ 
 

จากตารางที่ 4.3 ผลการวิจัยพบว่า การจัดทําระบบดังกล่าว ได้เข้าไปช่วยงานเจ้าหน้าที่ โดยมีผล
ประเมินความพึงพอใจของผู้ใช้งานระบบอยู่ในระดับ มาก (  ̅ = 3.91 ) 
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บทที่ 5 
บทสรุปและข้อเสนอแนะ 

 
5.1 อภิปรายและสรุปผลการวิจัย 
 5.1.1 ผลการทดลอง 
  จากผลการทดลองพบว่า จากการใช้งานของโปรแกรม ได้เข้าไปช่วยงานอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมู่บ้านของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด 
นครสวรรค์ ในการตรวจสอบและสํารวจผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง จากการจัดเก็บข้อมูลอย่างเป็นระบบ สามารถนํา
ข้อมูลมาจัดเก็บในระบบและสรุปผลของผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยงได้อย่างถูกต้องและปลอดภัย ทําให้ข้อมูลไม่สูญ
หาย ข้อมูลไม่เกิดความซ้ําซ้อน และไม่เกิดข้อผิดพลาดในการค้นหาข้อมูลผู้ปุวยกลุ่มเสี่ยง ช่วยลด
ระยะเวลาในการทํางานได้มากขึ้น เช่น ปกติใช้เวลาในตรวจสอบและจัดเก็บเอกสารนํามาสรุปผลเป็น
ระยะเวลาประมาณ 45 วัน หลังจากการใช้งานระบบที่ได้จัดทําขึ้น ใช้เวลาในตรวจสอบและจัดเก็บ
เอกสารนํามาสรุปผลเป็นระยะเวลาประมาณ 14 วัน 
 
5.2  ข้อเสนอแนะและแนวทางในการพัฒนา 
 5.2.1 การสํารวจรายช่ือหญิงต้ังครรภ์ในละแวกที่รับผิดชอบ  
 5.2.2 การสํารวจรายช่ือเด็กแรกเกิด - 6 ปี เพื่อติดตามและดูแลในการรักษา ในการให้วัคซีน  
 5.2.3 การคัดกรองผู้ปุวยเสี่ยงโรคเรื้อรัง และการสํารวจแหล่งเพาะพันธ์ลูกน้ํายุงลาย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

ซ 
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งานวิจัยนี้ทางผู้จัดทําได้ส่งบทความนําเสนอในงาน “ The 6th ASEAN Undergraduate 

Conference in Computing (AUC2 2018) หรือ งานประชุมวิชาการระดับปริญญาตรีด้านคอมพิวเตอร์
ภูมิภาคอาเซียน ครั้งที่ 6 ” ซึ่งได้เลือกให้นําเสนอในรูปแบบ การบรรยาย Presentation รูปแบบ Paper 
ในวันที่ 23-25 มีนาคม 2561 ในการเดินทางไปยังงานนําเสนอ “ งานประชุมวิชาการระดับปริญญาตรี
ด้านคอมพิวเตอร์ภูมิภาคอาเซียน ครั้งที่ 6 ” ได้จัดขึ้นเป็นเวลาทั้งหมด 2 วัน ด้วยกันคือ วันที่ 24-25 
มีนาคม 2561 ณ ตึกคณะเทคโนโลยีสารสนเทศ สถาบันเทคโนโลยีพระจอมเกล้าเจ้าคุณทหาร 

การไปนําเสนอใน “ งานประชุมวิชาการระดับปริญญาตรีด้านคอมพิวเตอร์ภูมิภาคอาเซียน ครั้งที่ 
6 ”  ในครั้งนี้ทําให้ผู้จัดทําได้รับประสบการณ์ใหม่และได้เก็บเกี่ยวประสบการณ์อย่างเต็มที่ โดยที่ทําให้
ผู้จัดทําได้เห็น งานวิจัยอื่น ๆ ที่ได้มาจัดแสดงทั้งแบบ Paper และ Poster ซึ่งถ้าหากมีผู้ใดที่ได้มีโอกาส
ได้รับเลือกไปยัง งานประชุมวิชาการในปีถัด ๆ ไป ผู้จัดทํายืนยันว่าได้รับประสบการณ์ที่ดีอย่างแน่นอน 

 



 
 

 
 

แบบประเมินผลความพึงพอใจ 
เรื่อง ระบบสารสนเทศคัดกรองผู้ปุวยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ตําบล ทับกฤช อําเภอ ชุมแสง จังหวัด  
       นครสวรรค ์
ค าชี้แจง แสดงความคิดเห็นและประเมินความพึงพอใจโดยทําเครื่องหมาย   ลงใชองว่าง หน้าข้อความ
ที่ตรงกับความเป็นจริง 
สวนที่ 1 ข้อมูลทีเ่กี่ยวกับผู้ประเมนิความพึงพอใจ 
 1) เพศ    ชาย   หญิง    
 2) อายุ ................... ป ี
 3) ตําแหน่ง  แพทย์   พยาบาล  อสม.   อืน่ ๆ ระบุ ..........................................  
. 
สวนที่ 2 ความพึงพอใจ 

รายละเอียดการประเมนิ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

1.ความเข้าใจในการใช้งาน      
2.การออกแบบหน้าจอมีความเป็นมาตรฐาน
เดียวกัน 

     

3.ความเข้าใจในการออกแบบหน้าจอการใช้
งาน 

     

4. ความสามารถของระบบในด้านการจัดการ
ผู้ใช้งานระบบ 

     

5.ความสามารถของระบบในด้านการจัดการ
ข้อมูลในระบบ 

     

6.ความสามารถของระบบในด้านการจัดการ
รายงานสรุปยอด 

     

7.ความถูกต้องในการจัดเก็บข้อมูลนําเข้า      
8.ความถูกต้องในการค้นหาขอ้มูล      
9.ความถูกต้องในการปรับปรุงแก้ไขข้อมูล      
10.ความถูกต้องของผลลัพธ์ที่ได้จากการ
ประมวลผลในโปรแกรม 

     

11.ความถูกต้องของการผลลัพธ์ในรูปแบบ
รายงาน 

     

12.ความรวดเร็วในการประมวลผลของระบบ      
13.ความน่าเชื่อถือได้ของระบบ      



 
 

 
 

14.การปูองกันข้อผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้น      
15.ความง่ายต่อการใช้งานของระบบ      
16.ความเหมาะสมในการเลือกใช้ชนิดตัว
อักษรบนจอภาพ 

     

17.ความเหมาะสมในการใช้ขอ้ความเพื่อ
อธิบายสื่อความหมาย 

     

18.ความเหมาะสมในการปฏสิัมพันธ์โต้ตอบกับ
ผู้ใช ้

     

19.คําศัพท์ทีใ่ช้ผู้ใช้มีความคุน้เคยและสามารถ
ปฏิบัติตามได้โดยง่าย 

     

20.การกําหนดรหัสผู้ใช้ และรหัสผ่านในการ
ตรวจสอบผู้เข้าใช้ระบบ 

     

21.การตรวจสอบสิทธิ์ก่อนการใช้งานของผู้ใช้
ระบบในระดับต่าง ๆ 

     

22.การควบคมุให้ใช้งานตามสิทธิ์ผู้ใช้ได้อย่าง
ถูกต้อง 

     

 
 
ข้อเสนอแนะ 
 โปรดแสดงความคิดเห็นและข้อเสนอแนะเกี่ยวกับการพัฒนาระบบ 

......................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................
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......................................................................................................................................................................  

 


