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บทคัดย่อ 
 การพัฒนาระบบบันทึกข้อมูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผู ้ป่วยฉุกเฉิน กรณีศึกษา
โรงพยาบาลกลัยาณิวฒันาการุณย ์มีวตัถุประสงค์เพื่อประยุกต์ใช้เทคโนโลยีบล็อกเชน ในการพฒันา
ระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในหอผูป่้วยฉุกเฉิน มีความส าคญัมากเน่ืองจากเป็นสถานท่ี
แรกของการรับขอ้มูลการรักษาพยาบาลของผูป่้วย และส่งต่อไปยงัหอผูป่้วยอ่ืน ท่ีตอ้งการความถูกตอ้ง
และปลอดภยัของขอ้มูลซ่ึงระบบสารสนเทศท่ีใช้บนเดสก์ทอปแอปพลิเคชันในปัจจุบนัยงัเผชิญกบั
ปัญหาเหล่าน้ีของฐานขอ้มูลแบบรวมศูนยบ์นระบบเครือข่าย ดงันั้นบทความน้ีจึงน าเสนอการวิจยัเพื่อ
วิเคราะห์การส่งขอ้มูล ท่ีใช้บล็อกเชนผ่านเครือข่ายเพียร์ทูเพียร์ เพื่อตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มูล 
ดว้ยการตรวจสอบแฮช จากผลลพัธ์ ในทุกโหนดบนเครือข่ายเพียร์ทูเพียร์ วิธีน้ีอนุญาตให้แบ่งปันขอ้มูล
อยา่งปลอดภยัระหวา่งโหนด และรักษาความปลอดภยัของธุรกรรมผา่นเครือข่าย มีความถูกตอ้งแม่นย  า
ในการรับส่งขอ้มูล และผูว้ิจยัไดจ้ดัท าแบบส ารวจโดยการใช้กลุ่มตวัอย่างเป็นบุคลากรทางการแพทย ์
และผูป่้วย ท่ีผ่านการใช้งานระบบ จ านวน 39 คน ท าแบบส ารวจการให้ความส าคญัต่อข้อมูลทาง
การแพทย ์โดยกลุ่มตวัอยา่ง 50% ของผูท้  าแบบส ารวจเห็นความส าคญัของขอ้มูลสุขภาพของผูป่้วยและ 
52.94% เห็นด้วยเป็นอย่างยิ่งว่าบุคคลท่ีไม่ เ ก่ียวข้อง ไม่ควรเข้าถึงข้อมูลสุขภาพ และ 44.12%   
 
1,3คณะวิศวกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์  
1,3Faculty of Engineering, Prince of Songkla University 
2คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ 
2 Faculty of Science, Prince of Songkla University 
2,3โครงการจดัตั้งศูนยวิ์จยัการวิเคราะห์อจัฉริยะส าหรับเอสเอมอีและชุมชน 
2,3Establishment Project of Smart Analytics for SME and Community (SASMEC) 
*Corresponding Author: chidchanok.ch@psu.ac.th 



304 

     Princess of Naradhiwas University Journal  

 

วารสารมหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีที ่13 ฉบับที ่2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2564 

เห็นดว้ยเป็นอยา่งยิ่งวา่ขอ้มูลสุขภาพควรแสดงผลอย่างถูกตอ้ง กลุ่มตวัอย่างทั้ง 100% หลงัไดท้ดสอบ
การใชง้านระบบ ยนืยนัวา่ขอ้มูลท่ีแสดงผลมีความถูกตอ้งสมบูรณ์ดว้ยระดบัมากท่ีสุด (=5.00/5.00) และ
กวา่ 40% ของกลุ่มตวัอยา่งมีความพึงพอใจระดบัมาก (=4.10-4.21/5.00) ทั้ง 4 ดา้น 
 

ค าส าคัญ: บล็อกเชน ความถูกต้องของข้อมูล เวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ ห้องฉุกเฉินโรงพยาบาล 
เครือข่ายเพียร์ทูเพียร์ 

 

Abstract 
 Using Blockchain technology for developing an Electronic Health Recordis intended to apply 
Blockchain technology to medical management in the emergency ward. This process is important 
because it is the first gate to pass patients through other medical care departments. This stage needs 
Data Integrity recordings and requires a high level of security. Existing internal desktop application 
systems could face the problem of the centralized database with weak security on a network. 
Therefore, this article aims to analyze the information transmission using blockchain through the peer-
to-peer environment with monitoring on hash result. By verifying the data integrity based on the peer-
to-peer network's hash function encryption method. This allows securely shared data between nodes 
and protected transactions over the network, which is also accurate in data transmission. We 
conducted a survey by using a sample of medical staffs which including 39 people of the nurse, 
pharmacists, patients, and physicians. The survey results showed that 50% of the survey participants 
were aware of the importance of patient health data, 52.94% strongly agreed about confidentiality and 
privacy on health information, and 44.12% strongly agreed that health data should be displayed 
correctly. 100% of the samples after testing the system confirmed that the represented data was 
completely accurate (=5.00/5.00) and more than 40% of the sample group had a very good level 
(=4.10-4.21/5.00) of satisfaction in all four areas. 
 

Keywords: Blockchain, Data integrity, Electronic health record, Hospital emergency Ward,  
Peer-to-peer network 
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บทน า 
ระบบบนัทึกทางการแพทยเ์ป็นระบบดิจิทลัท่ีแสดงประวติัของผูป่้วยเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษา 

ในโรงพยาบาล ตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีสารสนเทศ ส าหรับโรงพยาบาลในประเทศไทย
จ านวนมากใช้เวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ท่ีเรียกว่า Electronic Medical Record (EMR) มีระบบ
ฐานขอ้มูลซ่ึงจดัเก็บขอ้มูลทั้งหมดไวท่ี้ส่วนกลาง ขอ้ดี ไดแ้ก่ ลดความซ ้ าซ้อนของเวชระเบียนผูป่้วย 
ช่วยให้สืบคน้เวชระเบียนอย่างรวดเร็ว รายงานทางการแพทย ์และแสดงสถิติของผูป่้วย อยา่งไรก็ตาม
ระบบท างานบนคอมพิวเตอร์ตั้งโตะ๊ ขาดความยดืหยุน่ในการใชง้านบนอุปกรณ์พกพาท่ีใชก้นัแพร่หลาย
ในยคุปัจจุบนั เร่ืองของความปลอดภยั ความสมบูรณ์ของขอ้มูล (Data integrity) ท่ีมีความจ าเป็นส าหรับ
ระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน ประเด็นท่ีเกิดข้ึน คือ ในการบนัทึกขอ้มูล
สุขภาพในการวินิจฉัยและการรักษาให้มีประสิทธ์ิภาพ  บุคลากรทางการแพทยต์อ้งเผชิญกบัขอ้มูลท่ี
อาจจะถูกขโมย การปลอมแปลงขอ้มูล การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพอนัเป็นเท็จ ท่ีไม่ผา่นการเขา้รับรองโดย
แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ ในท านองเดียวกนัผูป่้วยมีขอ้กงัวลถึงความปลอดภยัของขอ้มูลสุขภาพส่วนตวัท่ีอาจ
เกิดขอ้ผดิพลาดเก่ียวกบัประวติัทางการแพทยแ์ละการเผยแพร่โดยไม่ไดรั้บอนุญาต ในขณะท่ีเทคโนโลยี
บล็อกเชนจะมีลกัษณะสถาปัตยกรรมซอฟตแ์วร์แบบกระจาย ความโปร่งใสของการจดัการขอ้มูลอยา่งมี
ประสิทธิภาพ เทคโนโลยีน้ีจะปฏิรูปแนวทางการดูแลสุขภาพแบบดั้งเดิมให้มีความน่าเช่ือถือมากข้ึน  
(Asad, Aisha, & Zawish, 2019) 

ปัจจุบนัน้ีเทคโนโลยีบล็อกเชน (Blockchain) ไดช่้วยในการพฒันาระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพ
อิเล็กทรอนิกส์ในหอผูป่้วยฉุกเฉิน ดงังานวิจยัท่ีไดศึ้กษาถึงการขจดัปัญหาการจดัการขอ้มูล จนถึงความ
สมบูรณ์ของขอ้มูลโดยมุ่งปรับปรุงเร่ืองความปลอดภยั ดว้ยวิธีการแฮช ในระบบเครือข่าย บล็อกเชนยงั
ช่วยให้การส่งขอ้มูลอย่างปลอดภยัในเครือข่ายเพียร์ทูเพียร์ท่ีไม่ตอ้งมีเคร่ืองแม่ข่ายแบบศูนยก์ลางได้
(Asaph & Ariel, 2016) การป้องกนัความเสียหายจากการเก็บขอ้มูลเพียงแหล่งเดียว โดยขอ้มูลใน
เทคโนโลยีบล็อกเชนจะถูกเก็บไวใ้นระบบฐานขอ้มูลแบบกระจาย (Nikita & Kirill, 2020) หรือตาม
โหนด (Node) ต่าง ๆ นัน่คือกระจายขอ้มูลไวห้ลายโหนดและเช่ือมต่อกนัผา่นระบบเครือข่าย ขอ้มูลไม่
สามารถลบได ้โครงสร้างพื้นฐานของบล็อกเชน มีอยูใ่นรูปแบบรายการท่ีเช่ือมโยงระหวา่งบล็อก และ
แต่ละบล็อกจะมีขอ้มูลท่ีเขา้รหสั ไดแ้ก่ บล็อกดชันี (Index block) และบล็อกก่อนหนา้ (Previous block) 
ข้อมูลธุรกรรม (Transaction) และข้อมูลอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวข้อง นอกจากน้ีการเข้ารหัสฟังก์ชันแฮชและ
อลักอริทึม ธุรกรรมการประทบัเวลา (Timestamp) สามารถระบุเวลาของการท าธุรกรรมโดยอ้างถึง
ฟังก์ชนัแฮชบล็อกก่อนหน้า (Previous Hash)  เป็นห่วงโซ่ยาว เพื่อป้องกนัการปลอมแปลงหรือแกไ้ข
เพิ่มเติมดังท่ีกล่าวไวข้้างต้น รวมทั้ งการรวบรวมข้อมูลแบบกระจาย ในการส่งข้อมูลแบบขนาน  
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(Parallel Transmission) และการส่งแบบไม่พร้อมเพรียงหรืออะซิงโครนสั (Asynchronous) น าไปสู่การ
รักษาความปลอดภยัของระบบบนัทึกข้อมูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉินท่ีเช่ือถือไดโ้ดย
เทคโนโลยบีล็อกเชน และสิทธ์ิของผูป่้วยในเขา้ถึงขอ้มูลทางการแพทยข์องตนเองอยา่งละเอียดและเป็น
ส่วนตวัอยา่งปลอดภยั (Leeming, Cunningham, & Ainsworth, 2016) 

 งานวิจยัน้ี มีการส ารวจความส าคญัของขอ้มูลทางการแพทยแ์ละความพึงพอใจของ
ระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในห้องฉุกเฉิน เพื่อผลสัมฤทธ์ิของงานวิจยั ให้ไดข้อ้ก าหนด
และสนับสนุนการท าธุรกรรมบันทึกข้อมูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์แบบกระจายระหว่างเจ้าหน้าท่ี
การแพทยข์องหอผูป่้วยฉุกเฉิน กรณีศึกษาโรงพยาบาลกลัยาณิวฒันาการุณย ์อีกประการหน่ึงคือการ
ทดสอบประสิทธิภาพความถูกตอ้งครบถว้นสมบูรณ์ของขอ้มูลเม่ือมีการเขา้รหสัและถอดรหสัของการ
ถ่ายโอนข้อมูลระหว่างโหนดด้วยแนวคิดบล็อกเชนและได้รับการตอบสนองจากเจ้าหน้าท่ีทาง
การแพทยแ์ละการรับรู้ของผูป่้วยต่อการส่งผา่นขอ้มูลแบบบล็อกเชน ท่ีสอดรับต่อความตอ้งการของผูใ้ช้
ท่ีเก่ียวขอ้งและความสมบูรณ์ของขอ้มูล 

 
วตัถุประสงค์  

1. เพื่อประยกุตใ์ชเ้ทคโนโลยีบล็อกเชนในการพฒันาระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์
ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน และทดสอบการเขา้/ถอดรหสัเพื่อตรวจสอบวา่ขอ้มูลถูกตอ้งสมบูรณ์  

2. เพื่อส ารวจความพึงพอใจของระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในห้องฉุกเฉินบน
เทคโนโลยบีล็อกเชน ของบุคลากรทางการแพทยแ์ละผูป่้วย โดยให้ความส าคญัท่ีความถูกตอ้งสมบูรณ์
ของขอ้มูลทางการแพทยข์องผูใ้ชท่ี้เก่ียวขอ้ง 

 
               

 การประยุกต์ใช้บล็อกเชนในการติดตามกระบวนการรักษาผูป่้วยฉุกเฉิน ได้ก าหนดขอบเขต
งานวจิยัไวด้งัต่อไปน้ี 

1. ขั้นตอน/กระบวนการ เข้ารับการรักษาผูป่้วยฉุกเฉินโรงพยาบาลกัลยาณิวฒันาการุณย ์
มหาวิทยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ดังภาพท่ี 3 เก็บขอ้มูลตวัแปรจากการสัมภาษณ์ บุคลากรทาง
การแพทย ์ของโรงพยาบาล ฯ 

2. ระบบท่ีพฒันาไม่พึ่งการเช่ือมต่อกบัฐานขอ้มูลโรงพยาบาล ท่ีเป็นแบบรวมศูนย ์แต่จ าลอง
ฐานขอ้มูลแบบกระจายข้ึนบนระบบคอนเทนเนอร์ การจดัเก็บขอ้มูลเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ คลงัยา 
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และ ขอ้มูลพิสูจน์ตวับุคคล รูปแบบฐานขอ้มูลแบบรวมศูนย ์(Centralized database) และ การจดัเก็บขอ้มูล
การบนัทึกขอ้มูลสุขภาพรูปแบบฐานขอ้มูลแบบกระจาย (Distributed database) ดงัภาพท่ี 4 

3. พฒันาเครือข่ายบล็อกเชนด้วยเครือข่ายแบบเพียร์ทูเพียร์ (Peer-to-peer network) ท่ีไม่ตอ้งมี
เซิร์ฟเวอร์แบบรวมศูนย ์พร้อมกบัทดสอบวา่หากคอมพิวเตอร์บางเคร่ืองลม้เหลวในการส่งขอ้มูล จะไม่
ส่งผลกระทบต่อโหนดท่ีเหลือบนเครือข่าย 

4. พฒันาบนโครงสร้างพื้นฐานของเทคโนโลยีบล็อกเชนในรูปแบบของ บล็อกเชนส่วนตวั 
(Private blockchain/Permissioned ledger) 

5. ใชคุ้ณสมบติั Proof of Authority เป็นกลไกการตรวจสอบและยืนยนัในการมอบสิทธ์ิผูใ้ชง้าน
ใหมี้สิทธ์ิในการท าธุรกรรมจะไดรั้บการตรวจสอบสิทธ์ิจากบญัชีท่ีไดรั้บอนุมติั 

6. ผูใ้ชส้ามารถใชง้านจากสถานท่ีต่าง ๆ ในโรงพยาบาลผา่น Web Application บนระบบเครือข่าย
ภายใน 

 
                      

การวิจยัคร้ังน้ีใชก้รอบแนวคิดเทคโนโลยีบล็อกเชน บนสถาปัตยกรรมซอฟต์แวร์แบบกระจาย ดงั
ภาพท่ี 1 หมายเลข 5 การเข้ารหัสแฮชฟังก์ชันและอัลกอริทึมของธุรกรรมแบบประทับเวลา 
(Timestamp) ท่ีต่อเน่ืองกนัเป็นห่วงโซ่ขนาดยาว ดงัภาพท่ี 1 หมายเลข 2 โดยในแต่ละบล็อกขอ้มูลนั้น
จะแสดงถึงประวติัหรือบนัทึกขอ้มูล (Ledger) ของธุรกรรม ซ่ึงในแต่ละบนัทึกของการท าธุรกรรมท่ี
เช่ือมโยงกนัเหล่านั้นจะถูกเซ็นก ากบัไวด้ว้ยลายเซ็นดิจิตอล (Digital signature) เพื่อให้ทราบวา่เป็นการ
ท าธุรกรรมท่ีถูกต้อง ครบถ้วนและไม่ได้ถูกแก้ไขหรือเปล่ียนแปลงข้อมูลบันทึกข้อมูลสุขภาพ
อิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน ดงัภาพท่ี 1 หมายเลข 4 ส าหรับเฟรมเวิร์กท่ีใชง้านไดรั้บการพฒันา
ผา่น API provider ต่าง ๆ (ภาพท่ี 1 หมายเลข 3) และ มีการแสดงผลท่ีเหมาะสมแก่ผูใ้ชห้ลายบทบาท 
(ภาพท่ี 1 หมายเลข 1) 
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ภาพที ่1 ภาพรวมของระบบ 
ทีม่า: System architecture of the proposed EMR, Blockchain-Based  Electronic Medical Records Management  
          of Hospital Emergency Ward (Jiamsawat, Choksuchat, Matayong, 2021) 

 
             

1. ศึกษารวบรวมข้อมูลข้ันตอนการท างานและปัญหาของเวชระเบียนอเิลก็ทรอนิกส์ 
1.1 ระเบียนอเิล็กทรอนิกส์ของโรงพยาบาล HOSxP  
HOSxP มาจากค าวา่ Hospital Experience พฒันาโดยใชภ้าษา Delphi เป็นโปรแกรมจดัการเวช

ระเบียนอิเล็กทรอนิกส์บนเดสก์ทอปแอปพลิเคชัน พฒันาโดยอาสาสมคัรจากหลายโรงพยาบาล มี
เป้าหมายท่ีจะพฒันาระบบสารสนเทศประสิทธิภาพสูง ท่ีสามารถใชง้านไดท้ั้งในระดบัสถานีอนามยั ไป
จนถึงโรงพยาบาลศูนย ์โดยเร่ิมพฒันาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2542 (Hosxp, 2020) โรงพยาบาลกลัยาณิวฒันา
การุณย ์มหาวิทยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ใช้งานโปรแกรมดงักล่าว ดงัภาพท่ี 2 ลกัษณะการท างาน
ผูใ้ช้สามารถติดตั้งโปรแกรมและใช้งานผ่านคอมพิวเตอร์ตั้งโต๊ะ ท่ีมีเครือข่ายในโรงพยาบาล ซ่ึงทาง
คณะผูว้จิยัพบวา่การใชโ้ปรแกรมลกัษณะเช่นน้ีมีขอ้จ ากดัหลายประการในยุคปัจจุบนัจนถึงอนาคต ท่ีมี
การใช้อุปกรณ์เคล่ือนท่ีในโรงพยาบาลมากข้ึนจึงน าสถาปัตยกรรมซอฟต์แวร์แบบกระจาย ด้วย
เทคโนโลยบีล็อกเชนมาช่วยแกปั้ญหาในการวจิยัน้ี 
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ภาพที ่2 ตวัอยา่งหนา้ต่างโปรแกรม HOSxP: ขอ้มูลการ Admit 
 

1.2 กระบวนการเข้ารับการรักษาผู้ป่วยฉุกเฉิน 
บุคคลท่ีเก่ียวขอ้งกระบวนการเขา้รับการรักษาผูป่้วยฉุกเฉินคือ แพทย ์พยาบาล เภสัชกร และ

ผูป่้วย จากการสัมภาษณ์พบวา่กระบวนการท างานของห้องฉุกเฉินบุคลากรทางการแพทย ์เร่ิมจากเม่ือ
ผูป่้วยมาถึงจุดคดักรอง พยาบาลซักถามขอ้มูลเบ้ืองตน้ เช่น ประวติั อาการเบ้ืองตน้ วดัค่าสัญญาณชีพ 
ชีพจรค่าความดนัโลหิต ค่าตอบสนองทางร่างกาย เป็นตน้ โดยส่งต่อให้แพทยว์ินิจฉยัและออกใบสั่งยา
ใหก้บัพยาบาลและเภสัชกร เภสัชกรเป็นผูอ้นุญาตค าขอการจ่ายยาและการเตรียมยาท่ีเหมาะสมแก่ผูป่้วย 
พยาบาลปฏิบติัตามค าสั่งของแพทย ์และรายงานผลกลบัไปใหแ้พทย ์ในตอนทา้ยของการรักษาแพทยจ์ะ
พิมพร์ายงานการวินิจฉยัให้กบัทุกคนท่ีสามารถเขา้ถึงไดแ้สดงดงัภาพท่ี 3 กระบวนการเขา้รับการรักษา
ผูป่้วยฉุกเฉิน ซ่ึงคอลมัน์ของผูป่้วยแสดงหน้าท่ีให้ขอ้มูลจากการซักประวติัของพยาบาล (ขอ้มูลทาง
การแพทย)์ เป็นแหล่งเร่ิมตน้ 

 
ภาพที ่3 กระบวนการเขา้รับการรักษาผูป่้วยฉุกเฉิน 
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2. การวเิคราะห์และออกแบบสถาปัตยกรรมระบบ 
 การวิเคราะห์และออกแบบสถาปัตยกรรมระบบงาน ศึกษาจากงานวิจยัท่ีผ่านมาพบว่า การ
พฒันาเวบ็แอปพลิเคชนัในการบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ ของหอผูป่้วยฉุกเฉินในโรงพยาบาล 
โดยประยกุตใ์ชเ้ทคโนโลยบีล็อกเชนจากความถูกตอ้งของขอ้มูลในขั้นตอนของผลวนิิจฉยั ใบสั่งยา และ
ผลการรักษา  ตรวจสอบผลลพัธ์การแก้ไขขอ้มูลจากโหนดอ่ืน ๆในเครือข่ายบล็อกเชนเดียวกนั การ
เขา้รหสัแบบแฮชฟังกช์นั (Hash function) และอลักอริทึมของธุรกรรมในการประทบัเวลา สามารถระบุ
เวลาธุรกรรมของ บล็อกก่อนหน้าโดยจะถูกจดัเก็บอยู่ในโครงสร้างของบล็อกถดัไปเสมอ การเขา้ถึง
ข้อมูลโดยไม่ได้รับอนุญาตมีโอกาสเส่ียงเกิดข้ึนในข้อมูลทางการแพทย์และผลการรักษา(Ekblaw, 
Azaria, & Halamka, 2016) ในการทดสอบการจารกรรมขอ้มูลนั้นไดด้ าเนินการทดสอบโดยการจ าลอง
สถานการณ์ในการเขา้ถึงขอ้มูลของผูใ้ช้ท่ีไม่ไดสิ้ทธ์ิในการเขา้ถึงขอ้มูล เพื่อตรวจสอบการเขา้ถึงของ
ขอ้มูล การระบุช่ือผูใ้ชใ้ห้กบัผูเ้ขา้ใชแ้ต่ละโหนดบนเครือข่ายบล็อกเชน ในการท าธุรกรรมจะไดรั้บการ
ตรวจสอบสิทธ์ิแบบทัว่ถึงกนัจากทุนโหนด ซ่ึงเป็นกระบวนการท่ีใชก้ารประทบัเวลาอยา่งรวดเร็วท่ีผูใ้ช้
ไม่ทราบถึงกระบวนการดา้นหลงั ผลทดสอบ ผูใ้ช้ท่ีไม่ไดรั้บสิทธ์ิในการเขา้ถึงขอ้งขอ้มูลไม่สามารถ
เขา้ถึงขอ้มูลท่ีไม่ไดรั้บอนุญาตได ้(Muneeb & Nelson, 2016)  

ดว้ยเหตุน้ี ผูว้จิยัจึงน าเทคโนโลยบีล็อกเชนมาวเิคราะห์ ออกแบบและพฒันาระบบในงานวิจยัน้ีดงั
ภาพท่ี 4 ในส่วนของการวิเคราะห์และออกแบบสถาปัตยกรรมระบบผูว้ิจยัเสนอภาพรวมขอบเขตการใช้
เทคโนโลยีบล็อกเชนในการพฒันาเว็บแอปพลิเคชันบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วย
ฉุกเฉิน กรณีศึกษา โรงพยาบาลกลัยาณิวฒันาการุณย ์โดยแบ่งออกเป็น 5 ส่วนดงัน้ี ส่วนติดต่อผูใ้ชง้าน
ระบบ ส่วนของการเขา้รหสัและถอดรหสั ส่วนประสานงานระหวา่งโปรแกรม โครงสร้างบล็อกเชนและ
สถาปัตยกรรมซอฟตแ์วร์แบบกระจาย ดงัมีรายละเอียดดงัน้ี 
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             ภาพที ่4 ขอบเขตการใชเ้ทคโนโลยีบล็อกเชนในการพฒันาเวบ็แอปพลิเคชนับนัทึกข้อมูลสุขภาพ 
อิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน กรณีศึกษา โรงพยาบาลกลัยาณิวฒันาการุณย ์
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ส่วนท่ี 1 ส่วนติดต่อผูใ้ช้งานระบบ (Participant interface) เป็นส่วนปฏิสัมพนัธ์ระหว่างผูใ้ช้งาน
และระบบ อธิบายดงัภาพท่ี 1 ภาพรวมของระบบ ส่วนท่ี 2 การเขา้รหสัและถอดรหสั (Encrypt & decrypt) 
เม่ือผูใ้ชป้้อนขอ้มูลผา่นส่วนติดต่อผูใ้ชง้านระบบ ในส่วนน้ีมีการเขา้รหสัขอ้มูลเพื่อความปลอดภยั อธิบาย
ดงัภาพท่ี 5 อลักอรึทึมการเขา้รหสัขอ้มูล 

import CryptoJS from 'crypto-js' 
export const SECRET_KEY = process.env.SECRET_KEY  

 
export const calculateHash = (index, previousHash, timestamp, data) => { 
  return CryptoJS.SHA256(index + previousHash + timestamp + data).toString(); 
}; 
export const calculateHashForBlock = (block) => { 
  return calculateHash(block.index, block.previousHash, block.timestamp, block.data); 
}; 
export const encryption = (data) => { 
  return CryptoJS.AES.encrypt(JSON.stringify(data), SECRET_KEY).toString(); 
}; 
export const decryption = (ciphertext) => { 
  return CryptoJS.AES.decrypt(ciphertext, SECRET_KEY).toString(CryptoJS.enc.Utf8); 
}; 

 

ภาพที ่5 อลักอรึทึมการเขา้รหสัขอ้มูล 
 

ส่วนท่ี 3 ส่วนประสานงานระหว่างโปรแกรม (API provider) โดยระบบจะส่งข้อมูลไปยงั
โปรแกรมต่าง ๆ เพื่อประสานการท างานกนั ส่วนท่ี 4 โครงสร้างบล็อกเชน (Blockchain) เป็นการแปลง
กระบวนการของโรงพยาบาล ฯ ดงัภาพท่ี 3 กระบวนการเขา้รับการรักษาผูป่้วยฉุกเฉิน เขา้อลักอริทึม
บล็อกเชน โดยมีการบนัทึกขอ้มูลทางการแพทย ์การเขา้รหสัแบบแฮชฟังกช์นั และอลักอริทึมของธุรกรรม
ในการประทบัเวลา สามารถระบุเวลาธุรกรรมของบล็อกก่อนหน้าโดยตอ้งจดัเก็บอยู่ในโครงสร้างของ
บล็อกถดัไป และส่วนท่ี 5 สถาปัตยกรรมซอฟตแ์วร์แบบกระจาย (Distributed system) เป็นการส่งขอ้มูล
ในรูปแบบกระจายดว้ยเครือข่ายเพียร์ทูเพียร์ ดงัภาพท่ี 7 โครงสร้างเครือข่ายตามสถาปัตยกรรมและระบบ
ฐานขอ้มูลในแพลตฟอร์มบล็อกเชน 
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import CryptoJS from 'crypto-js' 
export const SECRET_KEY = process.env.SECRET_KEY  
 

export const calculateHash = (index, previousHash, timestamp, data) => { 
  return CryptoJS.SHA256(index + previousHash + timestamp + data).toString(); 
}; 
export const calculateHashForBlock = (block) => { 
  return calculateHash(block.index, block.previousHash, block.timestamp, block.data); 
}; 
export const encryption = (data) => { 
  return CryptoJS.AES.encrypt(JSON.stringify(data), SECRET_KEY).toString(); 
}; 
export const decryption = (ciphertext) => { 
  return CryptoJS.AES.decrypt(ciphertext, SECRET_KEY).toString(CryptoJS.enc.Utf8); 
}; 

 

ภาพที ่6 อลักอริทึมของฟังช์ชนัแฮชบล็อกเชน 
 

ส าหรับส่วนของฟังก์ชนัแฮช (Hash function) เป็นฟังก์ชนัทางคณิตศาสตร์ท่ียอ่ขอ้มูลให้มีขนาด
คงท่ี เปรียบเสมือนลายน้ิวมือของขอ้มูล อลักอริทึมท่ีส าคญัคือการแยก/ยอ่ยขอ้มูลและผสมขอ้มูลทั้งหมด
เขา้ดว้ยกนัเป็นผลลพัธ์สุดทา้ย คุณสมบติัของฟังก์ชนัแฮชท่ีส าคญัคือขอ้มูลแต่ละตวัเม่ือผา่นฟังก์ชนัแฮช 
จะตอ้งมีค่าไม่เท่ากนั มีลกัษณะท่ีจ าเพาะ เม่ือขอ้มูลผา่นการแปลงแลว้ไม่สามารถท ายอ้นกลบัดว้ยวิธีทัว่ไป
ได ้(Neiheiser, Gustavo, & Luciana, 2019) ฟังก์ชนัน้ีมีความส าคญัต่อการเขา้ถึงและยืนยนัต าแหน่งของ
บล็อกเชนโดยใชส้ัญญาอจัฉริยะ (Smart contract) ท่ีมีความเฉพาะเจาะจงกวา่การค านวณแฮชทัว่ไป คือ 
ค านวณจากต าแหน่งท่ีตั้งของบล็อก แฮชบล็อกก่อนหนา้ การประทบัเวลาของบล็อก และขอ้มูลของบล็อก 
เพื่ อหาค่ าแฮชท่ี มีความจ า เพาะพิ เศษ  ดังค าสั่ งของโปรแกรม calculateHash(block.index, 
block.previousHash, block.timestamp, block.data); นอกจากน้ีเพื่อเพิ่มความโปร่งใสในการท าธุรกรรม
และการเจาะขอ้มูลท าไดย้ากข้ึน หลงัจากไดค้่าแฮชเรายงัน าค่าแฮชดงักล่าวน าไปเขา้รหสัอีกชั้นในรูปแบบ
ของ CryptoJS.SHA256 ในบรรทดัท่ี 5 ของโคด้ ดงัภาพท่ี 6 
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ภาพที ่7 โครงสร้างเครือข่ายตามสถาปัตยกรรมและระบบฐานขอ้มูลในแพลตฟอร์มบล็อกเชน 
 

โครงสร้างเครือข่ายตามสถาปัตยกรรมและระบบฐานข้อมูลในแพลตฟอร์มบล็อกเชนทาง
การแพทย ์สถาปัตยกรรมฐานขอ้มูลแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดงัภาพท่ี 7 ส่วนบนคือการจดัเก็บฐานขอ้มูลใน
รูปแบบของขอ้มูลส่วนกลางท่ีใช้ร่วมกนัซ่ึงประกอบดว้ยฐานขอ้มูลการตรวจสอบตวัตน ฐานขอ้มูลเวช
ระเบียน ฐานขอ้มูลคลงัยา บุคคลท่ีเขา้ถึงฐานขอ้มูลตอ้งไดรั้บการยืนยนัสิทธ์ิการเขา้ถึงซ่ึงประกอบดว้ย 4 
บทบาท ไดแ้ก่ แพทย ์เภสัชกร พยาบาล และผูป่้วย แต่ละบทบาทสามารถเขา้ถึงขอ้มูลท่ีต่างกนัตามสิทธ์ิซ่ึง
ก าหนดไว ้ส่วนล่างคือฐานขอ้มูลบนัทึกสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ จดัเก็บในส่วนของประวติับนัทึกการรักษา
ของผูป่้วย ซ่ึงถูกเก็บไวใ้นบล็อกเชนแบบเพียร์ทูเพียร์ (Benet, 2014) จ านวน 8 โหนด ฐานขอ้มูลในส่วนน้ี
ถูกเขา้รหสัดว้ยกลุ่มแฮชจดัการสิทธ์ิท่ีบทบาทของผูใ้ชท่ี้ไม่เก่ียวขอ้งไม่สามารถถอดรหสัได ้
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3. การพฒันาเวบ็แอปพลเิคชัน 
ในขั้นตอนการพฒันาเวบ็แอปพลิเคชนัด าเนินการดงัน้ี 
3.1 ติดตั้งซอฟตแ์วร์ท่ีใชพ้ฒันาระบบประกอบไปดว้ย Docker engine (version 18.06.1-ce) 

Docker-compose (version 1.13.0) Node (version 8.11.4) Visual studio code (Version 1.40) Nginx 
(version 1.13.0-alpinev) phpMyAdmin (version 5.0.4) CodeIgniter (version 3.1.11) jQuery (version 
3.5.1) Express (version 4.17.1) และ Postman (version 7.36) 

3.2 ออกแบบแผนผงัเวบ็ไซต ์(site map) ผูว้ิจยัสร้างเน้ือหาในแอปพลิเคชนั โดยครอบคลุม
กระบวนการเขา้รับการรักษาผูป่้วยฉุกเฉิน ดงัต่อไปน้ี 

 

 
 
ภาพที ่8 แผนผงัของเวบ็ไซต ์(sitemap) 
 

ระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉินท่ีผูว้ิจยัไดพ้ฒันาข้ึนนั้น ไดจ้ดัท า
ส่วนติดต่อผูใ้ชง้านระบบ ดงัแสดงภาพท่ี 4 ขอบเขตการใชเ้ทคโนโลยีบล็อกเชนในการพฒันาเวบ็แอป
พลิเคชนับนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน กรณีศึกษา โรงพยาบาลกลัยาณิวฒันา
การุณย ์และภาพท่ี 8 แผนผงัของเว็บไซต์ (sitemap) ท่ีมีเป้าหมายเพื่อให้เทคโนโลยีบล็อกเชน เขา้ถึง
ผูใ้ชง้านทุกบทบาทผา่นหนา้เวบ็ท่ีมีความยดืหยุน่และปลอดภยัในการใชง้านผา่นอุปกรณ์เคล่ือนท่ีดว้ย 
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ในส่วนของรายละเอียด อธิบายตามแผนผงัของเว็บไซต์ได้ดังน้ี หน้าแรกของระบบคือ 
Authenticator Page ส าหรับการยืนยนัตวัตนเพื่อเขา้สู้ระบบ โดยมีการจดัการสิทธ์ิการเขา้ถึงระบบท่ี
แตกต่างกนัออกไป ตามท่ีผูว้จิยัไดพ้ฒันาระบบข้ึน ประกอบไปดว้ย ระบบส าหรับพยาบาล แพทย ์เภสัช
กร และผูป่้วย ดงัภาพท่ี 4 สามารถอธิบายในส่วนต่าง ๆไดด้งัน้ี 

3.3 หนา้ระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์เวชระเบียนทางการแพทย ์(Medical Record) 

เวชระเบียนทางการแพทย ์ของผูป่้วยให้บุคลากรทางการแพทยท์ราบประวติัเบ้ืองตน้ของผูป่้วยเพื่อ
ประกอบการรักษา ประกอบไปดว้ยขอ้มูล รหัสหมายเลขของผูป่้วยนอก ช่ือ-สกุลผูป่้วย เพศ น ้ าหนัก 
ส่วนสูง วนั/เดือน/ปี เกิด กรุ๊ปเลือด ประวติัการแพย้า ดงัภาพท่ี 9 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที ่9 ขอ้มูลเวชระเบียนทางการแพทย ์
 

3.4 ขอ้มูลสภาพแรกรับ (General impression) ขอ้มูลในส่วนน้ีพยาบาลจะเป็นผูรั้บผดิชอบ
จากการซกัทราบอาการเบ้ืองตน้ของผูป่้วยเม่ือมาถึงจุดคดักรอง เช่น ระดบัความรุนแรง วธีิการมาหรือ
น าส่งโรงพยาบาล อาการส าคญั รายละเอียดการเจบ็ป่วย หรือค่าสัญญาชีพต่าง ๆ เช่น ค่าความดนัโลหิต 
ค่าชีพจร ค่าออกซิเจนในเลือด อตัราการหายใจ เป็นตน้ ดงัภาพท่ี 10 
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ภาพที ่10 กรอกขอ้มูลสภาพแรกรับ (General impression) 
 

3.5 ขั้นตอนการรักษา (Treatment Page) เม่ือแพทยท์ราบอาการเบ้ืองตน้จากการซักประวติัของ
พยาบาล แพทยจ์ะระบุการรักษาและก าหนดยา และจ านวนยาในการรักษาแก่ผูป่้วย ดงัภาพท่ี 11 

3.6 การยนืยนัใบสั่งยาของเภสัชกร (Dispensing Page) เม่ือแพทยไ์ดอ้อกใบสั่งยา เภสัชกรมีหนา้ท่ี
ตรวจสอบการจ่ายยาของแพทยใ์หมี้ความเหมาะสมแก่ผูป่้วยและกดอนุมติัใบสั่งยา ดงัภาพท่ี 12 

3.7 รายงานผลการรักษา (Report page) จะแสดงขอ้มูลทั้งหมดในกระบวนการรักษาตั้งแต่แสดง
ขอ้มูลเวชระเบียนของผูป่้วย ดงัภาพท่ี 9 การบนัทึกขอ้มูลแรกรับของพยาบาล การให้ความเห็นในการ
รักษาของแพทย ์การสั่งยา และผล วนิิจฉยั ของผูป่้วยในการเขา้รับการรักษา ดงัภาพท่ี 13 

การแสดงรูปหน้าจอปฏิสัมพนัธ์พนัธ์กบัผูใ้ชด้งัภาพท่ี 9-13 ในบทความวิจยัน้ี เพื่อตอ้งการแสดง
ขอ้มูลท่ีสมบูรณ์ภายในระบบ เม่ือน ามาเขา้รหัสโดยฟังก์ชันแฮชและถอดรหัส ซ่ึงมีการประเมินความ
ถูกตอ้งสมบูรณ์ใน ตอนท่ี 4 ขั้นการทดลองใชแ้ละประเมินผลประสิทธิภาพของแอปพลิเคชนัของงานวจิยั 
 

 
ภาพที ่11 ขั้นตอนการรักษาและใบสั่งยา  (Treatment Page) 
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ภาพที ่12 การยนืยนัใบสั่งยาของเภสัชกร (Dispensing Page) 
 

 
 

ภาพที ่13 รายงานผลการรักษา (Report) 
 

4. ขั้นการทดลองใช้และประเมินผลประสิทธิภาพของแอปพลเิคชัน 
4.1 ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 

ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษามาจากการเลือกกลุ่มวิจยัแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยใช้
กลุ่มตวัอย่างเป็นบุคลากรทางการแพทย์ท่ีใช้งานระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพในหอผูป่้วยฉุกเฉินใน
โรงพยาบาล และผูป่้วย จ านวน 39 คน โดยแบ่งกลุ่มตวัอยา่งออกเป็น 4 กลุ่ม ไดแ้ก่ แพทย ์ 6 คน เภสัช
กร 6 คน พยาบาล 8 คน และผูป่้วยจ านวน 19 คน  

4.2 เคร่ืองมือท่ีใชก้ารวจิยั 

ทีมผูว้ิจยัใช้แบบส ารวจและความพึงพอใจของระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ ใน
หน่วยงานหอ้งฉุกเฉิน โดยใชแ้บบประเมินออนไลน์ผา่นระบบเครือข่ายอินเทอร์เน็ต สามารถเขา้ถึงแบบ
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ประเมินโดยการสแกน QR–Code ซ่ึงผูท้  าแบบประเมินสามารถท าแบบประเมินไดอ้ยา่งง่ายดาย สะดวก 
รวดเร็ว อีกทั้งยงัลดความผิดพลาดในขั้นตอนการรวบรวมขอ้มูล การวิเคราะห์ขอ้มูล โดยมีแบบส ารวจ
และแบบความพึงพอใจดงัต่อไปน้ี 

4.2.1 แบบส ารวจการให้ความส าคญัต่อขอ้มูลทางการแพทยป์ระกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่ 
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามทัว่ไปคือกลุ่มของผูใ้ช้งานระบบ อาทิเช่น แพทย ์เภสัชกร พยายาล หรือผูป่้วย 
และส่วนท่ี 2 แบบประเมินตนเองเก่ียวกบัขอ้ค าถามการให้ความส าคญัต่อขอ้มูลทางการแพทยป์ระกอบ
ไปดว้ย 3 ขอ้ค าถาม ไดแ้ก่ ระดบัความส าคญัของขอ้มูลสุขภาพของผูป่้วย บุคคลท่ีไม่เก่ียวขอ้งไม่ควร
เขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ และขอ้มูลสุขภาพแสดงผลอยา่งถูกตอ้ง โดยใชเ้กณฑ์การประเมินผล 5 ระดบั ดงัน้ี 
5 = เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 4 = เห็นดว้ย 3 = ปานกลาง 2 = ไม่เห็นดว้ย และ 1 = ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 

4.2.2 แบบส ารวจความพึงพอใจของระบบบนัทึกข้อมูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในห้อง
ฉุกเฉิน ประกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามทัว่ไปคือกลุ่มของผูใ้ช้งานระบบ อาทิเช่น 
แพทย ์เภสัชกร พยายาล หรือผูป่้วยและส่วนท่ี 2 แบบประเมินตนเองเก่ียวกบัขอ้ค าถามการให้ความ 
ส าคญัต่อขอ้มูลทางการแพทยป์ระกอบไปดว้ย 5 ขอ้ค าถาม ดงัน้ี ผูใ้ชท่ี้เก่ียวขอ้งสามารถเขา้ถึงขอ้มูลได้
เสมอ ง่ายต่อการเขา้ใชง้าน แสดงผลไดอ้ยา่งรวดเร็ว  การจัดรูปแบบการแสดงผลบนจอภาพมีความ
เหมาะสม ตวัอกัษรมีความเหมาะสม (ขนาด สี ชนิด ลกัษณะ) และขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งมีความถูกตอ้ง โดย
ใชเ้กณฑก์ารประเมินผล 5 ระดบั ไดแ้ก่ 5 = ดีมาก 4 = ดี 3 = ปานกลาง 2 = พอใช ้และ1 = ควรปรับปรุง 

 
           

 ในการพฒันาเว็บแอปพลิเคชันในการบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วย
ฉุกเฉินในโรงพยาล โดยประยุกตใ์ชเ้ทคโนโลยีบล็อกเชน ผูว้ิจยัไดผ้ลวิจยัดงัต่อไปน้ี ในการเพิ่มบนัทึก
ขอ้มูลทางการแพทยข์องผูใ้ช ้ผา่นหนา้ระบบตามกระบวนการทุกขั้นตอน ดงัภาพท่ี 3 กระบวนการเขา้
รับการรักษาผูป่้วยฉุกเฉิน เกิดข้ึนภาคใตอ้ลักอรึทึมบล็อกเชน จากการเขา้รหัสธุรกรรมฟังก์ชนัแฮชท่ี
ผูว้ิจยัไดส้ร้างข้ึน โดยปกติการเขา้รหสัแฮชไม่สามารถถอดรหสัขอ้มูลยอ้นกลบัได ้อยา่งไรก็ตามผูว้ิจยั
ไดก้  าหนดคียใ์นการถอดรหสัขอ้มูลเพื่อแสดงถึงความถูกตอ้ง ขอ้มูลท่ีเขา้รหสัจะสอดคลอ้งกบัขอ้มูลท่ี
ไดรั้บการถอดรหสั ขอ้มูลธุรกรรมจากผา่นพอร์ต 3001 และพอร์ต 3002 ผา่น HTTPS protocol สามารถ
สังเกตไดว้า่ขอ้มูลทั้งสองหลงัจากการถอดรหสัทั้งหมดมีความถูกตอ้ง 100% ในทุกเพจท่ีทดสอบ แสดง
ถึงความน่าเช่ือถือของระบบ ผลลพัธ์ของโครงสร้างแบบเพียร์ทูเพียร์ ดงัภาพท่ี 14  
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ภาพที ่14 การเขา้และถอดรหสัเพื่อตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูล 
 

ส าหรับการวดัประสิทธิภาพ ความเร็ว และความเสถียรของระบบคณะผูว้ิจยัไดน้ าเฉพาะ ส่วน
ดงักล่าวเสนอผลงานใน proceeding ท่ีมี peered review ของ COMSNETS 2021 หรือ 13th International 
Conference on Communication Systems & NETworkS | Bangaluru, India ผา่นระบบออนไลน์ วนัท่ี 9 
มกราคมท่ีผ่านมา ซ่ึงสรุปได้ว่าแมจ้ะมีเคร่ืองใดเคร่ืองหน่ึงหรือหลายเคร่ืองในเครือข่ายเพียร์ทูเพียร์
ลม้เหลว การส่งขอ้มูลยงัคงเสถียรและควบคุมเวลารับส่งขอ้มูลไดดี้เม่ือมีโหนดจ านวน 2, 4 และ 8 
โหนดในสภาพแวดลอ้มของคอนเทนเนอร์เดียวกนั 
 ผลแบบส ารวจและแบบประเมินความพงึพอใจ 

ผลการส ารวจแสดงดงัภาพท่ี 15 ดา้นการใหค้วามส าคญัต่อขอ้มูลทางการแพทย ์แสดงให้เห็นวา่
กลุ่มตัวอย่าง 50% เห็นด้วยอย่างยิ่งต่อความส าคัญของข้อมูลสุขภาพผู ้ป่วย 26.47% เห็นด้วยต่อ
ความส าคญัของขอ้มูลสุขภาพ 14.71% ปานกลางต่อความส าคญัของขอ้มูลสุขภาพ กลุ่มตวัอยา่ง 52.94% 
เห็นดว้ยเป็นอยา่งยิ่งต่อบุคคลท่ีไม่เก่ียวขอ้งไม่ควรเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ 17.65% เห็นดว้ยต่อบุคคลท่ีไม่
เก่ียวขอ้งไม่ควรเขา้ถึงขอ้มูล 20.59% ปานกลางต่อบุคคลท่ีไม่เก่ียวขอ้งไม่ควรเขา้ถึงขอ้มูล 44.12% เห็น
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ดว้ยเป็นอย่างยิ่งต่อขอ้มูลสุขภาพท่ีแสดงผลอย่างถูกตอ้ง 25.47% เห็นดว้ยต่อขอ้มูลสุขภาพท่ีแสดงผล
อยา่งถูกตอ้ง 20.59% ปานกลางต่อขอ้มูลสุขภาพท่ีแสดงผลอยา่งถูกตอ้ง  

 

 
ภาพที ่15 การใหค้วามส าคญัต่อขอ้มูลทางการแพทย ์

 

 
 

ภาพที ่16 ความพึงพอใจของระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในหอ้งฉุกเฉิน 
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แบบส ารวจความพึงพอใจของระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในห้องฉุกเฉินโดยตั้ง
ขอ้ค าถามแก่กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 6 ดา้น จะสังเกตเห็นไดว้า่ 41.18% ของกลุ่มตวัอยา่งพึงพอใจในระดบั
ดีมากในส่วนของผูใ้ชท่ี้เก่ียวขอ้งสามารถเขา้ถึงขอ้มูลไดเ้สมอ 44.12% อยูใ่นระดบัดี 5.88% อยูใ่นระดบั
ปานกลาง 40.00% ของกลุ่มตวัอยา่งพอใจในระดบัดีมากในเร่ืองของง่ายต่อการเขา้ใช้งาน แสดงผลได้
อยา่งรวดเร็ว 40.00% อยูใ่นระดบัดี 11.43% อยูใ่นระดบัปานกลาง 44.12% ของกลุ่มตวัอยา่งพึงพอใจใน
ระดบัดีมากในเร่ืองของการจดัรูปแบบการแสดงผลบนจอภาพมีความเหมาะสม 29.41% อยูใ่นระกบัดี 
20.59% อยูใ่นระดบัปานกลาง 44.12% ของกลุ่มตวัอย่างพึงพอใจในระดบัดีมากในเร่ืองของตวัอกัษรมี
ความเหมาะสม (ขนาด สี ชนิด ลกัษณะ) 41.18% อยูใ่นระดบัดี 8.82% อยูใ่นระดบัปานกลาง ในส่วน
ของเร่ืองความถูกตอ้งของขอ้มูลกลุ่มตวัอยา่งพึงพอใจในระดบัดีมาก 100% กล่าวคือกลุ่มตวัอยา่งทั้ง 39
คน ใหค้ะแนนความพึงพอใจในเกณฑก์ารประเมินผลระดบัดีมากทั้ง 39 คน ดงัภาพท่ี 16 

 
          
 จากผลงานวจิยั การประยกุตใ์ชเ้ทคโนโลยีบล็อกเชน เพื่อการพฒันาระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพ
อิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน กรณีศึกษา โรงพยาบาลกลัยาณิวฒันาการุณย ์มีการอภิปรายผลแบ่ง
ออกเป็น 2 ส่วนดงัน้ี 

ส่วนที ่1 ผลจากการประยุกต์ใช้เทคโนโลยบีลอ็กเชน 

 ระบบฐานขอ้มูลแบบกระจาย บนพื้นฐานของเทคโนโลยีบล็อกเชน และการเขา้รหัสฟังก์ชัน
แฮชและอลักอริทึมของธุรกรรมแบบประทบัเวลา การธุรกรรมสามารถท าให้ธุรกรรมท่ีผ่านการกลไก
ของระบบฐานขอ้มูลท่ีแตกต่างกนัพิสูจน์ใหเ้ห็นไดว้า่ ขอ้มูลท่ีถูกบนัทึกในเทคโนโลยีบล็อกเชนมีความ
ถูกตอ้งและปลอดภยัมากกว่าการเก็บขอ้มูลในระบบฐานขอ้มูลรวมศูนย ์(Centralized database system) ท่ี
นิยมใชก้นัอยู่ในปัจจุบนั จากการทดสอบการเขา้รหัสฟังก์ชนัแฮช ค่าของแฮชฟังก์ชนัท่ีมีความเฉพาะ
เจาะ จากการค านวณจากการน าต าแหน่งท่ีตั้งของบล็อก แฮชบล็อกก่อนหนา้ การประทบัเวลาของบล็อก 
และขอ้มูลของบล็อก มาค านวณเพื่อหาค่าแฮชท่ีมีความจ าเพาะพิเศษ นั้นส่งผลให้ระบบบนัทึกขอ้มูล
สุขภาพอิเล็กทรอนิกส์บนเทคโนโลยีบล็อกเชนมีความปลอดภยัมากยิ่งข้ึน (Zikratov, Alexander, & 
Vladislav, 2017)  

ส่วนที ่2 ผลจากการส ารวจข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่าง 
 การส ารวจความคิดเห็นของกลุ่มตวัอยา่งเร่ืองการให้ความส าคญัต่อขอ้มูลทางการแพทย ์มีความ
คิดเห็นดว้ยเป็นอยา่งยิ่ง อธิบายไดด้งัน้ี ขอ้มูลสุขภาพของผูป่้วยมีความความส าคญัเป็นอย่างยิ่ง ขอ้มูลท่ี
ประกอบไปดว้ยประวติัส่วนตวั ประวติัทางการแพทย ์เป็นขอ้มูลท่ีควรเป็นความลบั โดยการไม่เปิดเผย
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ต่อผูอ่ื้น รวมทั้งการเก็บรักษาขอ้มูลของคนไขต่้างๆ ท่ีบนัทึกได้ในเวชระเบียนท่ีเก็บรักษา เพื่อไม่ให้
บุคคลอ่ืน ๆ แมแ้ต่เจา้หนา้ท่ีของโรงพยาบาล หรือญาติของคนไขเ้ขา้ถึงขอ้มูลได ้โดยมิไดรั้บอนุญาตจาก
คนไข ้แพทยแ์ละบุคลากรทางการแพทยท่ี์เก่ียวขอ้งกบัการรักษาพยาบาลเท่านั้น ท่ีสามารถเขา้ถึงขอ้มูล
เร่ืองสุขภาพและความลบัต่างๆ ของคนไข ้เพื่อประโยชน์ในการรักษาพยาบาลเท่านั้น และขอ้มูลสุขภาพ
ควรแสดงผลอยา่งถูกตอ้งไม่ผดิเพี้ยนไปจากความเป็นจริง (Zikratov, Alexander, & Vladislav, 2017)  
 การส ารวจความพึงพอใจของระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ในห้องฉุกเฉิน กลุ่ม
ตวัอยา่งมีความพึงพอใจในระดบัดีมาก อธิบายไดด้งัน้ี ผูใ้ชท่ี้เก่ียวขอ้งสามารถเขา้ถึงขอ้มูลไดเ้สมอ เป็น
ส่วนส าคญัล าดบัแรกในการเขา้ถึงระบบสารสนเทศ และระบบสารสนเทศท่ีดีตอ้งง่ายต่อการเขา้ใชง้าน 
ผูใ้ชส้ามารถเรียนรู้ระบบไดอ้ยา่งเร็วเร็ว ในส่วนของการแสดงผลเม่ือผูใ้ชไ้ดก้รอกขอ้มูลลงระบบ ระบบ
ตอ้งตอบสนองต่อผูใ้ชง้านไดอ้ยา่งรวดเร็ว เพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการของผูใ้ช ้การจดัรูปแบบการ
แสดงผลบนจอภาพเป็นอีกปัจจยัท่ีจะส่งผลต่อการงานใชข้องผูใ้ช ้ ตวัอกัษรมีความเหมาะสม ขนาด, สี 
เป็นไปตามลกัษณะท่ีผูใ้ช้ทัว่ไปสามารถใช้งานได้ง่าย และส่ิงท่ีส าคญัของระบบสารสนเทศคือการ
แสดงผลขอ้มูลท่ีถูกตอ้ง (Yanti, Lianna, & Alifah, 2018)  

การวิเคราะห์ขอ้มูล พบวา่ ผูใ้ชมี้ความพึงพอใจอยูใ่นระดบั “มากท่ีสุด” (=5.00) ในการจดัการ
ดา้นขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งมีความถูกตอ้งสมบูรณ์อนัเป็นคุณลกัษณะส าคญัเม่ือน าเทคโนโลยีบล็อกเชนมาใช้
งานเพื่อพฒันาระบบบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน กรณีศึกษา โรงพยาบาล
กลัยาณิวฒันาการุณย ์
 
     
 บทความน้ีไดน้ าเสนอการน าเทคโนโลยีบล็อกเชนมาใช้ในการวิเคราะห์ ออกแบบและพฒันา
เวบ็แอปพลิเคชนัในการบนัทึกขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ ของหอผูป่้วยฉุกเฉินในโรงพยาบาล ขอ้มูล
บนัทึกสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์จะจดัเก็บในส่วนของประวติับนัทึกการรักษาของผูป่้วย ฐานขอ้มูลในส่วน
น้ีถูกเก็บไวใ้นเทคโนโลยีบล็อกเชนบนสถาปัตกรรมแบบกระจายศูนย ์ขอ้มูลจะถูกเก็บไวใ้นโหนด
กระจายหลายเคร่ืองและเช่ือมต่อกันผ่านเครือข่ายแบบเพียร์ทูเพียร์ จ  านวน 8 โหนด ซ่ึงรองรับ
สถานการณ์ท่ีเคร่ืองใดเคร่ืองหน่ึงล้มเหลว เคร่ืองท่ีเหลือยงัสามารถท างานต่อได้อย่างสมบูรณ์ ด้าน
ฐานขอ้มูลจะถูกเขา้รหสัดว้ยฟังก์ชนัแฮช ผูใ้ชท่ี้ไม่เก่ียวขอ้งไม่มีสิทธ์ิเขา้ถึงและไม่สามารถถอดรหสัได้
อยา่งรวดเร็ว เพื่อเพิ่มปลอดภยัในการเขา้ถึงขอ้มูลทางการแพทยท่ี์มีความส าคญั ผลของการพฒันาสรุป
ไดว้า่ สามารถพฒันาระบบดว้ยเทคโนโลยีบล็อกเชน เพื่อช่วยให้มัน่ใจไดถึ้งความถูกตอ้งสมบูรณ์และ
ความปลอดภยัของขอ้มูลทางการแพทยต์ามผลของการวิจยั และการจดัการขอ้มูลไดผ้่านการประเมิน
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จากบุคลากรทางการแพทยแ์ละผูป่้วย ท่ีมีความพึงพอใจระดบัดีมากทุกด้าน และสอดรับต่อการให้
ความส าคญัของขอ้มูลทางการแพทย ์ซ่ึงในส่วนน้ียงัสามารถมีการพฒันาต่อยอดไดต่้อไป 
 
           

การศึกษาประสบความส าเร็จในการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีบล็อกเชนในด้านความปลอดภยั
ของขอ้มูล ความสมบูรณ์ของขอ้มูลจากการเขา้และถอดรหสัของแฮชฟังก์ชนั ความสมบูรณ์ของการส่ง
ขอ้มูลผ่านระบบเพียร์ทูเพียร์และการจดัการขอ้มูลผ่านเว็บแอปพลิเคชนั เพื่อการพฒันาระบบบนัทึก
ขอ้มูลสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ของหอผูป่้วยฉุกเฉิน การปรับปรุงเพิ่มเติมของการศึกษาน้ีในอนาคตคือการ
ติดตั้งบนสภาพแวดลอ้มโพรดกัชัน ให้บริการระบบคอมพิวเตอร์บนเทคโนโลยีบล็อกเชนท่ีสามารถ
ส่ือสารขอ้มูลในโซลูชนัท่ีกวา้งข้ึนในระดบัแผนกหรือการส่ือสารระหว่างองค์กรของโรงพยาบาลเพื่อ
ปฏิรูปการบนัทึกขอ้มูลสุขภาพแบบดั้งเดิมให้มีความน่าเช่ือถือ ความปลอดภยัยิ่งข้ึน ในส่วนของการ
ออกแบบหน้าจอการใช้งานหากเพิ่มเติมการปรับปรุงการแสดงผลเพื่อให้ยืดหยุ่นและเหมาะสมกับ
อุปกรณ์พกพายงัสามารถต่อยอดไปสู่ความพึงพอใจของผูใ้ชใ้นระดบัสูงสุดไดอี้กในอนาคต 
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