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บทคัดย่อ:  

การศึกษาน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาความหมาย ความส าคญั บทบาท สมรรถนะ ปัญหา อุปสรรค 
และแนวทางการพฒันาภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัในระบบสุขภาพไทย ตลอดจนเสนอขอ้เสนอแนะ 
เชิงนโยบายและแนวปฏิบัติท่ีเหมาะสมเพื่อสนับสนุนการเปล่ียนผ่านสู่ระบบสุขภาพดิจิทัลอย่างมี
ประสิทธิภาพและย ัง่ยืน วิธีการศึกษาใช้การทบทวนเอกสาร งานวิจยั รายงานนโยบาย และกรณีศึกษา 
ท่ีเก่ียวขอ้งทั้งในประเทศและต่างประเทศ โดยน าขอ้มูลมาวเิคราะห์และสังเคราะห์เชิงเน้ือหาอยา่งเป็นระบบ 

ผลการศึกษาพบวา่ ภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัในระบบสุขภาพไทยศตวรรษท่ี 21 ประกอบดว้ย
สมรรถนะส าคญั 5 ดา้น ไดแ้ก่ 1) วิสัยทศัน์และการมองไปขา้งหนา้ 2) นวตักรรมและเทคโนโลยี 3) ความ
ร่วมมือและการท างานร่วมกนั 4) ความเป็นผูน้ าการเปล่ียนแปลงและจริยธรรม และ 5) การพฒันาตนเองและ
ทีมงาน ส าหรับอุปสรรคส าคัญแบ่งเป็น 3 มิติ คือ เชิงระบบ (โครงสร้างข้อมูลไม่เป็นมาตรฐานและ
งบประมาณไม่ต่อเน่ือง) เชิงเทคนิค (ความปลอดภยัไซเบอร์และความสามารถในการท างานร่วมกนัของ
ระบบ) และเชิงบุคคล (การขาดทกัษะดิจิทลัและการต่อตา้นการเปล่ียนแปลง) ซ่ึงส่งผลกระทบเชิงลบต่อ
บุคคล องค์กร และประเทศ อย่างไรก็ตาม ประเทศไทยมีความพร้อมเชิงนโยบายผ่านยุทธศาสตร์สุขภาพ
ดิจิทลั แพลตฟอร์มสุขภาพดิจิทลัแห่งชาติ และนวตักรรมท่ีประสบความส าเร็จ เช่น ระบบบริการแพทย์
ทางไกล และโปรแกรม “ต่อเติมใจ” จากผลการวิจยัมีขอ้เสนอแนะ ภาวะผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทลัเป็น
องค์ประกอบส าคญัในการขบัเคล่ือนระบบสุขภาพดิจิทลัอย่างมีประสิทธิภาพและย ัง่ยืน หน่วยงานด้าน
สุขภาพควรส่งเสริมการพฒันาสมรรถนะผูน้ าดิจิทลัอย่างต่อเน่ือง สนับสนุนการลงทุนด้านโครงสร้าง
พื้นฐานและระบบข้อมูลสุขภาพ และสร้างเครือข่ายความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชน และ
สถาบนัการศึกษา เพื่อยกระดบัคุณภาพบริการสุขภาพในอนาคต 
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Digital Health Leadership in the 21st Century Thai Health System 

Jitprapa  Rungruang* M.N.S.  
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Abstract: 

This study aimed to examine the meaning, significance, roles, competencies, challenges, barriers, 
and development approaches related to digital technology leadership in the Thai health system. It also sought 
to propose appropriate policy recommendations and practical guidelines to support an effective and 
sustainable transition toward a digital health system. The study employed a comprehensive review of 
relevant literature, research articles, policy reports, and case studies from both domestic and international 
sources. The collected data were systematically analyzed and synthesized using content analysis. 

The findings revealed that digital technology leadership in the Thai health system in the 21st century 
comprises five key competencies: (1) vision and foresight, (2) innovation and technology, (3) collaboration 
and teamwork, (4) change leadership and ethics, and (5) self-development and team development. The major 
barriers can be categorized into three dimensions. The first is the systemic dimension, which includes non-
standardized data structures and discontinuous budget allocation. The second is the technical dimension, 
which includes cybersecurity concerns and system interoperability issues. The third is the individual 
dimension, which includes inadequate digital skills and resistance to change. These barriers negatively 
affect individuals, organizations, and the nation as a whole. Nevertheless, Thailand demonstrates policy 
readiness through is Digital Health Strategy, the National Digital Health Platform (NDHP), and successful 
innovations such as telemedicine services and the “Tor-Term-Jai” program. 

Based on the findings, digital technology leadership is a critical component in driving an effective 
and sustainable digital health system. Health organizations should continuously promote the development 
of digital leadership competencies, support investment in digital infrastructure and health information 
systems, and strengthen collaborative networks among government agencies, private-sector organizations, 
and educational institutions in order to enhance the quality of healthcare services in the future. 
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บทน า 

ในศตวรรษท่ี 21 ระบบสุขภาพทัว่โลกเผชิญกบัความเปล่ียนแปลงอยา่งรวดเร็วจากความกา้วหนา้
ของเทคโนโลยีดิจิทลั ควบคู่กบัแนวโนม้การเพิ่มข้ึนของประชากรสูงวยั ภาระโรคเร้ือรัง และความตอ้งการ
บริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพสูง เขา้ถึงไดส้ะดวก รวดเร็ว และตอบสนองต่อความตอ้งการเฉพาะรายมากยิง่ข้ึน 
การขยายตวัของขอ้มูลสุขภาพขนาดใหญ่ (Big data) จากเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ แอปพลิเคชนัสุขภาพ 
อุปกรณ์สวมใส่ตรวจวดัสุขภาพ และระบบบริการสุขภาพทางไกล ส่งผลให้มีการน าเทคโนโลยีสมยัใหม่ 
เช่น ปัญญาประดิษฐ์ (Artificial intelligence: AI) ระบบวิเคราะห์ข้อมูลขั้นสูง (Advanced analytics) และ 
Internet of Things (IoT) มาใช้เพื่อสนบัสนุนการวินิจฉัยโรค การคาดการณ์ความเส่ียงดา้นสุขภาพ การเฝ้า
ติดตามอาการผูป่้วย และการตดัสินใจเชิงคลินิกอย่างกวา้งขวาง ซ่ึงช่วยเพิ่มความแม่นย  าทางการแพทย์  
ลดภาระงานของบุคลากร และยกระดบัประสิทธิภาพของระบบบริการสุขภาพโดยรวม1 ส าหรับประเทศไทย 
ภาครัฐได้ก าหนดทิศทางการพฒันาระบบสุขภาพดิจิทลัผ่านแผนยุทธศาสตร์สุขภาพดิจิทลัของประเทศ  
โดยมุ่งเน้นการพฒันาระบบเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ (Electronic medical record: EMR) การให้บริการ
แพทยท์างไกล (Telemedicine) และการสร้างคลงัขอ้มูลสุขภาพระดบัชาติ (National health data platform) 
เพื่อเช่ือมโยงขอ้มูลระหวา่งหน่วยงานและยกระดบัการจดับริการท่ีมีคุณภาพ ทัว่ถึง และต่อเน่ือง2 อยา่งไรก็
ตามระบบสุขภาพไทยยงัเผชิญกับความท้าทายหลายประการ โดยเฉพาะปัญหาความไม่เช่ือมโยงของ
ฐานขอ้มูลระหวา่งหน่วยงาน (Interoperability) ความเหล่ือมล ้าดา้นโครงสร้างพื้นฐานเทคโนโลย ีความขาด
แคลนบุคลากรท่ีมีทกัษะดิจิทลั และขอ้จ ากดัดา้นการบริหารจดัการการเปล่ียนแปลงเชิงองคก์ร ซ่ึงลว้นเป็น
อุปสรรคต่อการน าเทคโนโลยดิีจิทลัมาใชอ้ยา่งเตม็ศกัยภาพและย ัง่ยนื1,3 

ภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลั (Digital leadership) จึงไดรั้บการยอมรับวา่เป็นปัจจยัเชิงกลยุทธ์ท่ีมี
บทบาทส าคญัอย่างยิ่งต่อความส าเร็จในการขบัเคล่ือนระบบสุขภาพในศตวรรษท่ี 21 ผูน้ าด้านดิจิทัล
จ าเป็นต้องมีวิสัยทัศน์ด้านเทคโนโลยีและองค์กร สามารถบูรณาการการใช้เทคโนโลยีกับเป้าหมาย 
ดา้นคุณภาพบริการ ความปลอดภยัของผูป่้วย และประสิทธิภาพการบริหารจดัการองคก์ร พร้อมทั้งมีทกัษะ
ในการบริหารการเปล่ียนแปลง (Change management) การส่ือสารเชิงกลยุทธ์ และการสร้างวฒันธรรม
องคก์รท่ีส่งเสริมการเรียนรู้และนวตักรรม4 นอกจากน้ี ผูน้  ายงัมีบทบาทส าคญัในการพฒันาศกัยภาพบุคลากร
ดา้นสมรรถนะดิจิทลั (Digital competency) การก ากบัดูแลดา้นจริยธรรม ความมัน่คงปลอดภยัทางไซเบอร์
และการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล รวมทั้ งความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายทั้ งภาครัฐ เอกชน และ
สถาบนัการศึกษา เพื่อผลักดันให้เกิดนวตักรรมและการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทลัในระบบสุขภาพ 
อยา่งเหมาะสมและย ัง่ยนื1,5 
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ดงันั้น การศึกษาภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยดิีจิทลัในระบบสุขภาพไทยจึงมีความส าคญัอยา่งยิง่ ทั้งใน
เชิงการพฒันาความรู้ วิชาการ และเชิงนโยบาย เพื่อเสริมสร้างศกัยภาพผูน้ าในการขบัเคล่ือนการเปล่ียนผา่น
สู่ระบบสุขภาพดิจิทลัอยา่งเป็นระบบ อนัจะน าไปสู่การยกระดบัคุณภาพการดูแลรักษาพยาบาล การลดความ
เหล่ือมล ้าในการเขา้ถึงบริการ และการเสริมสร้างความเขม้แขง็ของระบบสุขภาพไทยในระยะยาว 

วตัถุประสงค์ 

เพื่อศึกษาความหมาย ความส าคญั บทบาท สมรรถนะ ปัญหา อุปสรรค และแนวทางพฒันาภาวะ
ผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทัลในระบบสุขภาพไทย ตลอดจนเสนอข้อเสนอเชิงนโยบายและแนวปฏิบัติ  
ท่ีเหมาะสม เพื่อสนบัสนุนการเปล่ียนผา่นสู่ระบบสุขภาพดิจิทลัอยา่งมีประสิทธิภาพและย ัง่ยนื 

วธีิการศึกษา 

บทความน้ีมุ่งสังเคราะห์ภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลั ในระบบสุขภาพไทยศตวรรษท่ี 21 โดย
การทบทวนวรรณกรรมจากใช้การทบทวนเอกสาร งานวิจยั รายงานนโยบาย และกรณีศึกษาท่ีเก่ียวขอ้ง 
ทั้งในประเทศและต่างประเทศ โดยน าขอ้มูลมาวิเคราะห์และสังเคราะห์เชิงเน้ือหาอยา่งเป็นระบบ วิเคราะห์ 
และน าเสนอข้อมูล ประกอบด้วย แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับภาวะผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทลัในระบบ
สุขภาพ อุปสรรคหลกัของผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทลั สมรรถนะส าคญัท่ีภาวะผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทัล  
ในระบบสุขภาพไทยศตวรรษท่ี 21 และสถานการณ์และนโยบายดิจิทลัเพื่อสุขภาพในประเทศไทย 

ผลการศึกษา  

1. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับภาวะผู้น าด้านเทคโนโลยีดิจิทัลในระบบสุขภาพ (Digital health 
leadership) เป็นแนวคิดท่ีไดรั้บความสนใจเพิ่มข้ึนจากการเปล่ียนผา่นของระบบสุขภาพทัว่โลกสู่ยุคดิจิทลั 
โดยมีนักวิชาการและองค์กรระหว่างประเทศให้ความหมายไวอ้ย่างหลากหลาย องค์การอนามยัโลกให้
ความส าคญักบัภาวะผูน้ าท่ีสามารถก าหนดทิศทางเชิงนโยบาย ส่งเสริมการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทลัอย่างมีธรร
มาภิบาล และสนบัสนุนการบรรลุหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (Universal Health Coverage: UHC) ซ่ึงเป็น
การท่ีประชาชนทุกคนสามารถเขา้ถึงบริการสุขภาพท่ีจ าเป็น มีคุณภาพ และไม่ประสบปัญหาภาระค่าใชจ่้าย
เกินควร ขณะท่ีงานวจิยัดา้นการบริหารสุขภาพมองวา่ ภาวะผูน้ าดา้นดิจิทลั คือ ความสามารถของผูน้ าในการ
ประยุกต์ใช้เทคโนโลยี ขอ้มูล และนวตักรรม เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพองค์กร พฒันาคุณภาพบริการ และ
ตอบสนองต่อการเปล่ียนแปลงอย่างรวดเร็ว ส่วนแนวคิดดา้นการจดัการสมยัใหม่เน้นบทบาทของผูน้ าใน
การสร้างวฒันธรรมองค์กรแห่งการเรียนรู้ การส่ือสารเชิงกลยุทธ์ และการขบัเคล่ือนการเปล่ียนแปลง 
อยา่งย ัง่ยนื หลกัฐานเชิงวชิาการเก่ียวกบัทกัษะผูน้ าดิจิทลั จากการสังเคราะห์แนวคิดดงักล่าวพบวา่ ภาวะผูน้ า
ดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัในระบบสุขภาพ คือ ความสามารถของผูน้ าในการก าหนดวิสัยทศัน์ วางยุทธศาสตร์ 
บริหารจัดการทรัพยากร และขับเคล่ือนการเปล่ียนแปลงโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและข้อมูลเป็นฐาน  
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เพื่อพฒันาระบบบริการสุขภาพใหมี้คุณภาพ เขา้ถึงได ้เท่าเทียม ปลอดภยั และย ัง่ยนื สอดคลอ้งกบับริบทของ
ประเทศไทย 

ภาวะผูน้ าดงักล่าวมีองคป์ระกอบส าคญั 5 ประการ6 ไดแ้ก่ 1) วิสัยทศัน์เชิงดิจิทลั 2) สมรรถนะดา้น
เทคนิค และขอ้มูล 3) การบริหารการเปล่ียนแปลง 4) ธรรมาภิบาลขอ้มูลและจริยธรรม และ 5) การสร้าง
ความร่วมมือเชิงเครือข่าย ทั้งน้ี งานวจิยัเชิงวรรณกรรมช้ีให้เห็นวา่ การพฒันาผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัควร
ด าเนินควบคู่กบัการจดัท ากรอบสมรรถนะระดบัชาติ การพฒันาหลกัสูตรฝึกอบรมเฉพาะดา้น การลงทุนใน
ระบบขอ้มูลท่ีเช่ือมโยงกนัได ้(Interoperability) และการสร้างระบบสนบัสนุนผูบ้ริหารระดบัพื้นท่ี เพื่อให้
สามารถน าเทคโนโลยดิีจิทลัไปใชไ้ดจ้ริงและเกิดผลลพัธ์ท่ีย ัง่ยนืต่อระบบสุขภาพไทย 

2. อุปสรรคหลักของผู้น าด้านเทคโนโลยีดิจิทัล สามารถจ าแนกได้ 3 มิติส าคญั ได้แก่ อุปสรรค 
เชิงระบบ อุปสรรคเชิงเทคนิค และอุปสรรคเชิงบุคคล อุปสรรคในการน าเทคโนโลยีดิจิทลัเขา้สู่ระบบ
สุขภาพไทยสามารถจ าแนกออกเป็นหลายมิติ7 ไดแ้ก่ 1) อุปสรรคเชิงระบบ โครงสร้างขอ้มูลสุขภาพไม่เป็น
มาตรฐาน ท าให้การแลกเปล่ียนและบูรณาการข้อมูลระหว่างหน่วยงานท าได้ยาก งบประมาณด้าน
เทคโนโลยีไม่ต่อเน่ือง ส่งผลต่อความสามารถในการลงทุนและบ ารุงรักษาระบบอยา่งย ัง่ยืน1,7 2) อุปสรรค
เชิงเทคนิค ปัญหาด้านความปลอดภยัไซเบอร์ (Cybersecurity) และความเส่ียงต่อการละเมิดขอ้มูลผูป่้วย 
ระบบสารสนเทศขาดความสามารถในการท างานร่วมกันได้ (Interoperability) ท าให้ข้อมูลไม่สามารถ
เช่ือมโยงขา้มหน่วยงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ7,8 และ 3) อุปสรรคเชิงบุคคล ผูน้ าบางส่วนยงัขาดทกัษะ
ดิจิทลั และไม่สามารถปรับตวักบัเทคโนโลยีใหม่ไดอ้ยา่งเต็มท่ี การต่อตา้นต่อการเปล่ียนแปลง (Resistance 
to change) จากบุคลากรหรือผูบ้ริหารท าใหก้ารน าเทคโนโลยไีปใชเ้กิดความล่าชา้1,3 

จะเห็นว่าอุปสรรค 3 มิติ ได้ส่งผลกระทบต่อต่อบุคคล องค์กร และประเทศชาติด้วย ได้แก่  
1) ผลกระทบต่อบุคคล ประชาชนอาจไม่ไดรั้บบริการท่ีรวดเร็วและต่อเน่ือง ขอ้มูลสุขภาพไม่เช่ือมโยงกนั 
ท าให้เกิดความซ ้ าซ้อนในการตรวจรักษา ผูป่้วยตอ้งเดินทางหลายคร้ัง เสียค่าใช้จ่ายเพิ่มข้ึน และอาจเกิด 
ความคลาดเคล่ือนทางการรักษาจากขอ้มูลไม่ครบถ้วน นอกจากน้ี หากระบบความปลอดภยัไม่เพียงพอ  
อาจเกิดการร่ัวไหลของขอ้มูลสุขภาพส่วนบุคคล กระทบต่อความเช่ือมัน่ของประชาชนต่อระบบบริการ
สุขภาพ 2) ผลกระทบต่อองคก์ร หน่วยบริการสุขภาพตอ้งแบกรับตน้ทุนจากระบบท่ีแยกส่วน ใชง้านซ ้ าซอ้น 
และขาดประสิทธิภาพ บุคลากรเสียเวลาในการบนัทึกขอ้มูลหลายระบบ เกิดภาระงานเอกสารสูง ส่งผลให้
เวลาท่ีควรใช้ดูแลผูป่้วยลดลง อีกทั้ งการขาดผู ้น าท่ีมีความเช่ียวชาญด้านดิจิทัลอาจท าให้การลงทุน
เทคโนโลยไีม่ตรงความจ าเป็น ใชง้บประมาณสูงแต่ไม่เกิดผลลพัธ์ท่ีคุม้ค่า และ 3) ผลกระทบต่อประเทศชาติ 
ประเทศอาจสูญเสียโอกาสในการยกระดับขีดความสามารถทางการแข่งขนัด้านเศรษฐกิจสุขภาพและ
อุตสาหกรรมดิจิทลัสุขภาพ การวางนโยบายสาธารณสุขขาดขอ้มูลคุณภาพสูงส าหรับการตดัสินใจ ส่งผลต่อ
การรับมือโรคระบาด ภยัสุขภาพ และการจดัสรรทรัพยากรอย่างไม่แม่นย  า รวมทั้งเพิ่มความเหล่ือมล ้ า
ระหวา่งพื้นท่ีเมืองและชนบทในการเขา้ถึงบริการสุขภาพสมยัใหม่ ซ่ึงอุปสรรคเหล่าน้ีสะทอ้นวา่เทคโนโลยี
เพียงอยา่งเดียวไม่เพียงพอ หากปราศจากผูน้ าท่ีมีวิสัยทศัน์และสมรรถนะดา้นดิจิทลั การเปล่ียนผา่นสู่ระบบ
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สุขภาพดิจิทลัยอ่มเกิดข้ึนไดย้าก ดงันั้น ประเทศไทยจ าเป็นตอ้งเร่งพฒันาผูน้ าดา้นเทคโนโลยดิีจิทลัอยา่งเป็น
ระบบ ควบคู่กบัการสนบัสนุนเชิงนโยบาย การลงทุนโครงสร้างพื้นฐาน และการสร้างวฒันธรรมองค์กรท่ี
พร้อมเรียนรู้และยอมรับนวตักรรมใหม่ เพื่อใหร้ะบบสุขภาพไทยสามารถพฒันาไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและ
ย ัง่ยนื 

3. สมรรถนะส าคัญทีภ่าวะผู้น าด้านเทคโนโลยดีิจิทลั ในระบบสุขภาพไทย ศตวรรษที ่21 พบวา่ ผูน้ า
ดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัในระบบสุขภาพจ าเป็นตอ้งมีสมรรถนะส าคญัหลายดา้นเพื่อรองรับความซบัซอ้นของ
ระบบสุขภาพยคุใหม่ โดยสมรรถนะท่ีส าคญัประกอบดว้ย 5 ดา้น6,7 ไดแ้ก่  

1) สมรรถนะดา้นวิสัยทศัน์และการมองไปขา้งหนา้ (Visionary & strategic thinking) การก าหนด
วิสัยทศัน์เชิงกลยุทธ์ (Strategic visioning) ความสามารถในการมองเห็นภาพรวมของระบบสุขภาพใน
อนาคต เช่น การเขา้สู่สังคมสูงวยั การระบาดของโรคอุบติัใหม่ การใชเ้ทคโนโลยี และก าหนดทิศทางหรือ
ยุทธศาสตร์ท่ีชัดเจน เพื่อให้องค์กรสามารถปรับตวัและเติบโตได้อย่างย ัง่ยืน การคิดเชิงระบบ (Systems 
thinking) เขา้ใจความสัมพนัธ์และผลกระทบระหว่างองค์ประกอบต่าง ๆ ในระบบสุขภาพทั้งหมด ไม่ว่า 
จะเป็น โรงพยาบาล ชุมชน นโยบาย เศรษฐกิจ และสังคม เพื่อการตดัสินใจท่ีไม่ก่อให้เกิดผลกระทบดา้นลบ
ในส่วนอ่ืน ๆ 

2) สมรรถนะด้านนวตักรรมและเทคโนโลยี (Innovation & technology adoption) การส่งเสริม
นวตักรรม (Fostering innovation) ความกลา้ในการน าเสนอแนวคิดใหม่ ๆ การทดลองใชแ้นวทางปฏิบติัท่ีดี
ท่ีสุด (Best practices) และการปรับปรุงกระบวนการท างานอยา่งต่อเน่ือง ความเขา้ใจดา้นเทคโนโลยีดิจิทลั 
(Digital literacy in healthcare) ความสามารถในการประยุกต์ใช้เทคโนโลยี เช่น AI telemedicine big data 
analytics และ Electronic health records: EHR เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ ลดตน้ทุน และยกระดบัคุณภาพการ
ดูแลผูป่้วย (Patient care) 

3) สมรรถนะด้านความร่วมมือและการท างานร่วมกนั (Collaboration & partnership) การสร้าง
เครือข่ายความร่วมมือ (Network building) ความสามารถในการท างานร่วมกับผู ้มีส่วนได้ส่วนเสีย
หลากหลายกลุ่ม (Stakeholders) ทั้งภายในกระทรวงสาธารณสุข, ภาครัฐอ่ืนๆ ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม 
และชุมชน เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีซับซ้อน ทกัษะการเจรจาต่อรองและการโน้มน้าว (Negotiation & 
influence) การส่ือสารอยา่งมีประสิทธิภาพเพื่อสร้างความเขา้ใจร่วมกนั (Shared understanding) และผลกัดนั
ใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงเชิงนโยบายหรือการปฏิบติั 

4) สมรรถนะด้านความเป็นผูน้ าการเปล่ียนแปลงและจริยธรรม (Change leadership & ethics) 
การน าการเปล่ียนแปลง (Leading change) การบริหารจดัการความตา้นทานต่อการเปล่ียนแปลง และการ
สร้างวฒันธรรมองค์กรท่ีสนับสนุนการเรียนรู้และการปรับตวัอย่างรวดเร็ว การมีจริยธรรมและความ
รับผิดชอบ (Ethics & accountability) การตดัสินใจโดยยึดผลประโยชน์ของประชาชนและผูป่้วยเป็นหลกั 
ควบคู่ไปกบัการบริหารทรัพยากรอยา่งโปร่งใสและคุม้ค่า 



ภาวะผู้น าด้านเทคโนโลยดิีจิทัล ในระบบสุขภาพไทยศตวรรษท่ี 21 

วารสารสุขภาพและการพยาบาล มหาวิทยาลยัอุบลราชธานี ปีท่ี 5 ฉบับท่ี 1 มกราคม – มิถนุายน 2569                              7 

5) สมรรถนะด้านการพัฒนาตนเองและทีมงาน (Self-development & team empowerment)  
ความฉลาดทางอารมณ์และความยืดหยุน่ (Emotional intelligence & resilience) ความสามารถในการเขา้ใจ
อารมณ์ตนเองและผูอ่ื้น การจดัการความเครียด และการฟ้ืนตวัจากความลม้เหลว เพื่อน าทีมผา่นช่วงวิกฤต 
การโคช้และการใหอ้ านาจทีมงาน (Coaching & empowerment) การพฒันาศกัยภาพของบุคลากรสาธารณสุข
ในทุกระดบั และการกระจายอ านาจการตดัสินใจให้บุคลากรหน้างาน (Frontline staff) เพื่อให้การบริการมี
ความคล่องตวัและตอบโจทยปั์ญหาในพื้นท่ีไดอ้ยา่งแทจ้ริง 

ดังนั้ น ผู ้น าในระบบสุขภาพยุคใหม่ต้องเป็นมากกว่าผู ้บริหาร แต่ต้องเป็น ผู ้น าแห่งการ
เปล่ียนแปลง (Change agent) ท่ีมีวิสัยทศัน์กวา้งไกล เปิดรับเทคโนโลยี มีความสามารถในการท างาน 
ขา้มสายงาน (Cross-functional collaboration) และมีหวัใจท่ียดึมัน่ในจริยธรรมและความรับผดิชอบต่อสังคม  

4. สถานการณ์และนโยบายดิจิทลัเพ่ือสุขภาพในประเทศไทย  ไ ด้ ผ ลัก ดัน  e- Health แ ล ะ  Digital 
health อย่างต่อเน่ือง ผ่านทั้งเชิงนโยบายและโครงการระดบัประเทศ ตวัอย่างส าคญั เช่น แผนยุทธศาสตร์  
e-Health พ.ศ. 2560-2569 ท่ีวางทิศทางการพฒันาเทคโนโลยีดิจิทลัดา้นสุขภาพ เพื่อสนบัสนุนการให้บริการ 
การจดัการขอ้มูล และการเช่ือมโยงระบบต่าง ๆ กรอบความร่วมมือกบัองคก์ารอนามยัโลก ท่ีเนน้การสร้าง
โครงสร้างพื้นฐานด้านข้อมูลสุขภาพ การพฒันามาตรฐานกลาง และการเสริมสร้างบุคลากรท่ีมีทกัษะ 
ดา้นดิจิทลั8-9 และมีประเด็นทา้ทายในบริบทของประเทศไทย เช่น 1) ระบบขอ้มูลสุขภาพกระจดักระจาย  
มีหลายฐานขอ้มูลในหน่วยงานต่าง ๆ แต่ยงัไม่สามารถเช่ือมโยงกนัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ขาดมาตรฐาน
กลางในการจัดเก็บและแลกเปล่ียนข้อมูล (Data standard) ท าให้เกิดปัญหาในการใช้ข้อมูลร่วมกัน10  
2) ความสามารถทางดิจิทลัของบุคลากรไม่เท่าเทียมกนับุคลากรดา้นสุขภาพในบางพื้นท่ี โดยเฉพาะระดบั
ทอ้งถ่ิน อาจยงัขาดความรู้และทกัษะในการใชร้ะบบดิจิทลั ท าใหเ้กิดความเหล่ือมล ้าในการน าเทคโนโลยีไปใช้
ประโยชน์ 11 และ 3) กฎหมายและความมัน่คงไซเบอร์ การบงัคบัใช้พระราชบญัญติัคุม้ครองขอ้มูลส่วน
บุคคล (Personal data protection act: PDPA) และมาตรการดา้นความปลอดภยัไซเบอร์ยงัตอ้งการการลงทุน 
และระบบก ากบัดูแลท่ีเขม้แข็งเพื่อสร้างความเช่ือมัน่ในการปกป้องขอ้มูลสุขภาพของประชาชน12 ดงันั้น  
แมป้ระเทศไทย จะมีกรอบนโยบายและทิศทางท่ีชดัเจน แต่การขบัเคล่ือน e-Health ใหเ้กิดผลจริงจ าเป็นตอ้ง
ลงทุนในโครงสร้างพื้นฐานดิจิทลั วางมาตรฐานขอ้มูลกลางท่ีใชไ้ดท้ัว่ประเทศ และพฒันาศกัยภาพบุคลากร
ควบคู่ไปกบัการคุม้ครองขอ้มูลและความปลอดภยั 

การพฒันาเทคโนโลยีดิจิทลัมาใช้ในระบบสุขภาพไทย การศึกษาพบว่า มีความคืบหน้าของตลาด
สุขภาพดิจิทลั คาดว่าตลาดสุขภาพดิจิทลัของไทยจะมีมูลค่าประมาณ 50 พนัลา้นบาทภายในปี พ.ศ. 2560 
และเพิ่มข้ึนเป็น 61.70 พนัล้านบาทภายในปี พ.ศ. 257213 รวมทั้งโครงการ “ต่อเติมใจ” (Tor -Teum-Jai) 
แพลตฟอร์มสุขภาพจิตดิจิทลั เม่ือวนัท่ี 20 พฤษภาคม พ.ศ. 2568 กรมสุขภาพจิต ร่วมกบัโครงการ Thai 
health ของโรงพยาบาลปราสาทมหาโพธิ และองคก์ารอนามยัโลกไดเ้ปิดตวั Tor Teum -Jai ซ่ึงเป็นโปรแกรม
ดูแลสุขภาพจิตตนเอง (Digital mental health self-care)14  และเพื่อเป็นการบริการทางไกลและลดความแออดัใน
โรงพยาบาล ประเทศไทยน าระบบโทรเวชกรรม (Telemedicine) การส่งยาถึงบา้น และใบรับรองแพทย์
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ดิจิทลัมาใชเ้พื่อลดความแออดัในโรงพยาบาลแลว้ (Thailand government public relations) มีการด าเนินการ
พฒันาโรงพยาบาลอจัฉริยะ (Smart hospital) ของกระทรวงสาธารณสุขในปีงบประมาณ 2567 เร่งผลกัดนั
โรงพยาบาลอจัฉริยะ เพื่อให ้บริการเร็วข้ึนและมีประสิทธิภาพ 

นโยบายหลกัและโครงสร้างขบัเคล่ือน ไดแ้ก่ ยทุธศาสตร์สุขภาพดิจิทลั พ.ศ. 2564-2568 มีเป้าหมาย
หลกั คือ บูรณาการขอ้มูลสุขภาพ คืนขอ้มูลแก่ประชาชน สร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพ พฒันา Digital health 
platform ต่อจากระบบหมอพร้อม ส่งเสริมนวตักรรม เช่น AI IoT Telemedicine และพฒันาก าลงัคนด้าน
สุขภาพดิจิทลัท่ีสอดคลอ้งกบัการวิจยัและพฒันา14 Digital health platform (NDHP) เช่ือมต่อขอ้มูลประวติั
สุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ทัว่ประเทศกว่า 9,600 แห่ง ดว้ยมาตรฐานความมัน่คงปลอดภยัไซเบอร์ ต่อยอดจาก
ระบบหมอพร้อม14 นโยบายสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 มี 13 ประเด็น ซ่ึงประเด็นท่ี 10 คือ สุขภาพ
ดิจิทลั ตั้ งเป้าลดช่องว่างการเข้าถึงการบริการสาธารณสุขด้วยเทคโนโลยีดิจิทลั14 และงานสาธารณสุข  
วนัอนามยัโลก 2567 ในหวัขอ้สุขภาพของเรา สิทธิของเรา อนาคตดิจิทลัของเรา เนน้ย  ้าวา่การพฒันาสุขภาพ
ตอ้งค านึงถึงสิทธิมนุษยชนและความเท่าเทียมในการเขา้ถึงระบบดิจิทลั14 

การอภิปรายผล  

ผลการศึกษาสะทอ้นให้เห็นว่าภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัมีบทบาทส าคญัต่อความส าเร็จของ
การเปล่ียนผ่านสู่ระบบสุขภาพดิจิทลัในประเทศไทย โดยผูน้ าจ  าเป็นตอ้งมีวิสัยทศัน์เชิงกลยุทธ์ ความรู้ 
ความเขา้ใจดา้นเทคโนโลยีดิจิทลั ความสามารถในการบริหารการเปล่ียนแปลง และการใช้ข้อมูลเพื่อการ
ตดัสินใจ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัแนวคิดขององคก์ารอนามยัโลกท่ีเนน้บทบาทของผูน้ าในการขบัเคล่ือนนวตักรรม
และการพฒันาระบบสุขภาพให้มีประสิทธิภาพ เขา้ถึงได ้และตอบสนองต่อความตอ้งการของประชาชนใน
ยุคดิจิทลั8 อย่างไรก็ตาม แมว้่าประเทศไทยจะมีนโยบายและแผนยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพดิจิทลัท่ีชัดเจน  
แต่ยงัคงเผชิญกบัอุปสรรคหลายประการ ได้แก่ ความไม่เช่ือมโยงของข้อมูลสุขภาพระหว่างหน่วยงาน  
ความเหล่ือมล ้ าด้านโครงสร้างพื้นฐานเทคโนโลยี ความมัน่คงปลอดภยัของขอ้มูล และขอ้จ ากดัด้านทกัษะ
ดิจิทลัของบุคลากร ซ่ึงลว้นส่งผลต่อประสิทธิภาพของการน าเทคโนโลยมีาใชใ้นระบบบริการสุขภาพ 

ดงันั้น การพฒันาภาวะผูน้ าดา้นเทคโนโลยีดิจิทลัจึงควรได้รับการส่งเสริมอย่างเป็นระบบ ทั้งใน
ด้านการพฒันาสมรรถนะผูน้ า การสร้างวฒันธรรมองค์กรท่ีพร้อมต่อการเปล่ียนแปลง การลงทุนด้าน
โครงสร้างพื้นฐานดิจิทลั และการพฒันามาตรฐานขอ้มูลสุขภาพท่ีสามารถเช่ือมโยงกนัได ้เพื่อสนบัสนุน 
การตดัสินใจเชิงนโยบายและการจดับริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพ อนัจะน าไปสู่การยกระดบัประสิทธิภาพ 
ความเท่าเทียม และความย ัง่ยนืของระบบสุขภาพไทยในอนาคต 
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ข้อเสนอแนะ  

1. หน่วยงานด้านสุขภาพควรพฒันาสมรรถนะภาวะผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทลัอย่างเป็นระบบ  
โดยมุ่งเน้นทกัษะด้านการใช้ขอ้มูลดิจิทลั การคิดเชิงกลยุทธ์ การบริหารการเปล่ียนแปลง และการสร้าง
นวตักรรม เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการบริหารจดัการองคก์รสุขภาพ 

2. ภาครัฐควรสนบัสนุนการพฒันาโครงสร้างพื้นฐานดิจิทลัและระบบขอ้มูลสุขภาพให้มีมาตรฐาน
เดียวกนั สามารถเช่ือมโยงและแลกเปล่ียนขอ้มูลระหว่างหน่วยงานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ เพื่อสนบัสนุน
การตดัสินใจและการใหบ้ริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพ 

3. ควรส่งเสริมการพฒันาศกัยภาพบุคลากรดา้นสุขภาพทุกระดบัให้มีความรู้และทกัษะดา้นดิจิทลัท่ี
เหมาะสม เพื่อให้สามารถประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทลัในการปฏิบติังานและการให้บริการประชาชนได้
อยา่งมีประสิทธิผล 

4. ควรให้ความส าคญักับการก ากับดูแลข้อมูลสุขภาพ ความมั่นคงปลอดภัยทางไซเบอร์ และ 
การคุม้ครองขอ้มูลส่วนบุคคล เพื่อสร้างความเช่ือมัน่ในการใช้ระบบสุขภาพดิจิทลัและลดความเส่ียงจาก 
การละเมิดขอ้มูล 

5. ควรสร้างวฒันธรรมองค์กรท่ีสนบัสนุนการเรียนรู้ การปรับตวั และการยอมรับการเปล่ียนแปลง 
รวมทั้งส่งเสริมความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชน และสถาบนัการศึกษา เพื่อขบัเคล่ือนการพฒันา
ระบบสุขภาพดิจิทลัใหเ้กิดความย ัง่ยนื 

บทสรุป 

ภาวะผูน้ าด้านเทคโนโลยีดิจิทัลเป็นปัจจัยส าคญัในการขับเคล่ือนระบบสุขภาพไทยให้ก้าวสู่
ศตวรรษท่ี 21 อย่างมีประสิทธิภาพและย ัง่ยืน ผูน้ าดา้นน้ีตอ้งมีวิสัยทศัน์ดิจิทลัท่ีชดัเจน สามารถเขา้ใจและ
วเิคราะห์ขอ้มูลสุขภาพอยา่งมีระบบ รวมถึงสามารถบริหารจดัการการเปล่ียนแปลงและนวตักรรมในองคก์ร
ไดอ้ยา่งเหมาะสม การสร้างความร่วมมือระหวา่งหน่วยงานทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม ถือ
เป็นกลไกส าคัญในการพฒันาระบบสุขภาพดิจิทัล นอกจากน้ี การสนับสนุนเชิงนโยบาย การลงทุน 
ดา้นเทคโนโลยี ระบบสารสนเทศ และการพฒันาศกัยภาพบุคลากรสุขภาพยงัเป็นปัจจยัท่ีท าให้การเปล่ียน
ผ่านสู่ระบบดิจิทลัเกิดข้ึนไดอ้ย่างราบร่ืนและย ัง่ยืน ซ่ึงจะช่วยยกระดบัคุณภาพการดูแลผูป่้วย การบริหาร
จดัการทรัพยากร และการเขา้ถึงบริการสุขภาพของประชาชนไดอ้ยา่งครอบคลุม 
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