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บริิการปฐมภููมิิเป็็นรากฐานสำคััญของระบบสุุขภาพที่่�
มีีคุุณภาพ โดยเฉพาะในการดููแลประชากรกลุ่่�มโรคไม่่
ติิดต่่อเรื้้�อรััง (non-communicable diseases; NCDs) 
ซ่ึ่�งมีีบทบาทครอบคลุุมตั้้�งแต่่การส่่งเสริิมสุุขภาพ การ
ป้้องกันัโรค การดูแูลรักัษาโรคทั่่�วไปและโรคเรื้้�อรังั ฟ้ื้�นฟูสูภาพ 
ตลอดจนการดููแลแบบต่่อเนื่่�องในบริิบทของครอบครััว
และชุุมชน1 อย่่างไรก็็ตาม การเปลี่่�ยนแปลงโครงสร้้าง
ประชากร การเพิ่่�มขึ้้�นของจำนวนผู้้�ป่วยและกลุ่่�มเสี่่�ยง รวมถึงึ
ข้้อจำกััดด้้านทรัพยากรสุุขภาพ กำลัังสร้้างความท้้าทาย
ต่่อการดำเนิินงานของหน่่วยบริกิารปฐมภูมูิทิั่่�วโลก รวมถึึง
ประเทศไทย

Digital Health Intervention (DHI) หรืือการ
ประยุกุต์์ใช้้เทคโนโลยีีดิจิิทัิัลเพื่่�อสนัับสนุนุการดูแลสุขุภาพ 
กำลัังได้้รัับความสนใจเพิ่่�มขึ้้�นในฐานะเครื่่�องมืือท่ี่�ช่่วยเพิ่่�ม
ประสิิทธิิภาพของบริิการปฐมภููมิิ โดยเป้้าหมายของ DHI 
ในบริิบทของบริิการปฐมภููมิิ มิิได้้จำกััดอยู่่�เพีียงการนำ
เทคโนโลยีีมาใช้้ในกระบวนการดููแลรัักษาเท่่านั้้�น แต่่ยััง
มุ่่�งเสริิมสร้้างการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ ความต่่อเนื่่�องของ
การดููแล คุุณภาพและความปลอดภััยของบริิการ ตลอด
จนการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ป่่วย ครอบครััว และชุุมชนในการ
ดููแลสุุขภาพของตนเอง นอกจากนี้้� DHI ยัังควรมีีบทบาท
ในการลดความเหลื่่�อมล้้ำทางสุขุภาพและเพิ่่�มประสิทิธิภิาพ
ของระบบบริิการ โดยเฉพาะในพื้้�นท่ี่�ท่ี่�มีีข้้อจำกััดด้้าน
ทรััพยากรหรืือการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ2

องค์์การอนามััยโลก (World Health Organization; 
WHO) ได้้เสนอว่่า DHI สามารถสนัับสนุุนการทำงานของ
ระบบสุุขภาพได้้ในหลายมิิติิ โดยหมายรวมถึึงตั้้�งแต่่ (1) 
การสื่่�อสารระหว่่างผู้้�ป่่วยและบุุคลากรสุุขภาพ ไม่่ว่่าจะ
เป็็นการส่่งข้้อความเพื่่�อให้้ข้้อมููลทางการแพทย์ให้้ผู้้�ป่วย
ได้้ปฏิบิัตัิตัิัวอย่่างถููกต้้องในการดูแลตนเอง หรืือการสื่่�อสาร
ผ่่านแชทบอท (chatbot) เพื่่�อให้้คำแนะนำที่่�เฉพาะบุคุคล 
(personalized recommendations) (2) การติิดตาม
ข้้อมูลูสุขุภาพจากระยะไกล ทั้้�งในส่่วนที่่�เป็็นอุปุกรณ์ติดิตาม
ที่่�เคลื่่�อนที่่�ได้้ (portable monitoring device) หรืือการ
เชื่่�อมโยงระหว่่างผู้้�ให้้บริิการสาธารณสุุขและผู้้�ป่่วยผ่่าน 
วิิดีีโอคอลหรืือเรีียกว่่า “บริิการการแพทย์์ทางไกล (tele-
medicine)” (3) การสนับัสนุนุการตัดัสินิใจทางคลินิิกิ ไป
จนถึงึ (4) การบริิหารจัดัการข้อมูลูสุขุภาพระดัับประชากร3

ในระดัับของการส่่งเสริิมสุุขภาพและป้้องกัันโรค 
เทคโนโลยีีดิจิิทััลช่่วยให้้ประชาชนเข้้าถึึงข้้อมููลสุุขภาพได้้
สะดวกขึ้้�น สามารถรับัคำแนะนำด้้านสุขุภาพผ่่านแอปพลิ-ิ
เคชันัหรืือแพลตฟอร์์มออนไลน์์ และมีีส่่วนร่่วมในการดูแูล
สุุขภาพตนเองมากขึ้้�น การติิดตามพฤติิกรรมสุุขภาพ การ
เตืือนการรับประทานยา หรืือการส่่งข้้อความเพื่่�อสนับัสนุนุ
การปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม ล้้วนเป็็นตััวอย่่างของ DHI ที่่�
ถููกนำมาใช้้ในหลายประเทศและมีีหลัักฐานสนัับสนุุนว่่า
สามารถส่่งเสริมิผลลััพธ์์ด้้านสุุขภาพได้้4 ส่่วนการดูแูลรักัษา
ผู้้�ป่วยโรคเรื้้�อรััง DHI มีีบทบาทอย่่างมากในการสร้้างความ
ต่่อเนื่่�องของการดูแล ผู้้�ป่วยโรคเบาหวาน ความดันัโลหิติสูง 
หรืือโรคหััวใจ สามารถส่่งข้้อมููลสุขุภาพจากที่่�บ้้านมายััง
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ทีีมสุขุภาพผ่่านระบบติดิตามทางไกล ทำให้้บุคุลากรสามารถ
ประเมิินอาการ ปรัับแผนการรัักษา และให้้คำแนะนำได้้
โดยไม่่จำเป็็นต้้องรอการมาตรวจท่ี่�โรงพยาบาลเพีียงอย่่าง
เดีียว แนวทางดังักล่่าวช่่วยลดภาระการเดินิทางของผู้้�ป่่วย 
เพิ่่�มความสะดวกในการเข้้าถึึงบริิการ และอาจช่่วยให้้
สามารถควบคุุมโรคได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น ทั้้�งใน
เรื่่�องของการปรัับพฤติิกรรมสุุขภาพและผลลััพธ์์ของการ
ควบคุุมโรค5

นอกจากนี้้� บทบาทของ DHI ไม่่ได้้จำกััดอยู่่�เพีียงการ
ดูแูลผู้้�ป่วยรายบุุคคล แต่่ยังัขยายไปสู่่�การดูแูลสุขุภาพระดับั
ครอบครััวและการดููแลภายในชุุมชน6 การเชื่่�อมโยงข้้อมููล
ระหว่่างทีีมสุขุภาพ อาสาสมัคัรสาธารณสุขุประจำหมู่่�บ้้าน 
(อสม.) และครอบครััวของผู้้�ป่่วย ช่่วยให้้เกิิดการดููแลแบบ
บูรูณาการที่่�สอดคล้องกับับริบิทของผู้้�ป่วยมากขึ้้�น รวมทั้้�ง 
DHI อาจมีีบทบาทสำคััญในการเชื่่�อมช่่องว่่างระหว่่างการ
ดููแลในสถานพยาบาล บ้้าน และชุุมชน ช่่วยสนัับสนุุนการ
เข้้าถึงึบริกิาร (access to care) และเสริมิสร้้างความต่่อเนื่่�อง
ในการดููแล (continuity of care)2 ซึ่่�งเป็็นคุุณลัักษณะ
สำคััญของบริิการปฐมภููมิิ เทคโนโลยีีดิิจิิทััลจึึงไม่่ใช่่สิ่่�งที่่�
เข้้ามาแทนที่่�ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างบุคุลากรสุขุภาพกับัผู้้�ป่วย 
แต่่เป็็นเครื่่�องมืือท่ี่�ช่่วยเสริิมสร้้างความต่่อเนื่่�องและ
ประสิิทธิิภาพของการดููแล

แม้้ DHI จะมีีศักัยภาพในการเพิ่่�มการเข้้าถึงึบริกิารและ
สนัับสนุุนการดููแลโรคเรื้้�อรัังในระดัับปฐมภููมิิ แต่่ความ
ท้้าทายสำคััญยัังคงมีีอยู่่� ทั้้�งในด้้านความพร้้อมของโครง-
สร้้างพ้ื้�นฐานดิิจิิทััล ความสามารถในการเชื่่�อมโยงและ
แลกเปลี่่�ยนข้้อมูลูสุขุภาพระหว่่างระบบ ความรู้้�และทักัษะ
ด้้านดิิจิิทััลของบุุคลากรและประชาชน ตลอดจนประเด็็น
ด้้านความปลอดภััย ความเป็็นส่่วนตััว และการกำกัับดููแล
ข้้อมููลสุุขภาพ7 ดัังนั้้�น การพััฒนา DHI ในอนาคตควรมุ่่�ง
เน้้นการออกแบบที่่�ยึึดผู้้�ใช้้งานเป็็นศููนย์์กลาง สอดคล้้อง
กัับบริิบทของชุุมชน และส่่งเสริิมความเท่่าเทีียมในการ
เข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ เพื่่�อลดความเหลื่่�อมล้้ำทางสุุขภาพ
ที่่�อาจเกิิดขึ้้�นจากการเปลี่่�ยนผ่่านสู่่�ระบบดิิจิิทััล

บทความวิิจััยท่ี่�ได้้คััดเลืือกมาเผยแพร่่ในวารสารฉบัับ
นี้้� สะท้้อนการประยุุกต์์ใช้้ DHI ในบริิบทของบริิการปฐม
ภููมิิไทยได้้อย่่างชััดเจน หลายการศึึกษามุ่่�งประเมิินผลของ 
telemedicine และระบบติิดตามทางไกลต่่อการควบคุุม

โรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง ทั้้�งในเขตเมืืองและชุุมชน รวมถึึงการ
เปรีียบเทีียบประสิิทธิิผลของการดููแลผ่่านระบบดิิจิิทััลกัับ
การดูแลแบบดั้้�งเดิิม และยัังมีีการศึึกษาการบูรณาการ 
telemedicine เข้้ากัับการทำงานของทีีมสุุขภาพและ
อาสาสมััครสาธารณสุุข สะท้้อนให้้เห็็นถึึงความพยายาม
ในการนำเทคโนโลยีีมาใช้้เพื่่�อเสริิมสร้้างการดูแลที่่�ต่่อ
เนื่่�องและครอบคลุมุมากยิ่่�งขึ้้�น นอกจากนี้้� อีีกหน่ึ่�งบทบาท
สำคััญของ DHI คืือการสนัับสนุุนการตััดสิินใจทางคลิินิิก
และการจััดการสุุขภาพประชากร ข้้อมููลที่่�ถููกรวบรวมจาก
ระบบดิิจิิทััลสามารถนำมาวิิเคราะห์์เพื่่�อระบุุผู้้�ป่่วยกลุ่่�ม
เสี่่�ยง ประเมิินคุุณภาพการดููแล และวางแผนบริิการเชิิง
รุุกได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น งานวิิจััยเกี่่�ยวกัับปััจจััย
พยากรณ์์ทางคลิินิิก รููปแบบการใช้้ยา และการประยุุกต์์
ใช้้เทคนิิคแมชชีีนเลิิร์์นนิิงในฉบัับนี้้� สะท้้อนแนวโน้้มของ
การเปลี่่�ยนผ่่านจากการดููแลที่่�อาศััยประสบการณ์์เพีียง
อย่่างเดีียว ไปสู่่�การดููแลที่่�ขัับเคลื่่�อนด้้วยข้้อมููล 

สิ่่�งที่่�น่่าสนใจคืือ งานวิิจััยในวารสารฉบัับนี้้�มิิได้้สะท้้อน
เพีียงการนำเทคโนโลยีีใหม่่มาใช้้ในระบบบริิการสุุขภาพ 
แต่่ยัังสะท้้อนถึึงการเปลี่่�ยนผ่่านของบริิการปฐมภููมิิไทยสู่่�
รููปแบบการดููแลที่่�เชื่่�อมโยงมากขึ้้�น ขัับเคลื่่�อนด้้วยข้้อมููล
มากขึ้้�น และตอบสนองต่่อความต้้องการของผู้้�ป่่วยได้้
อย่่างต่่อเนื่่�องมากขึ้้�น ในท้้ายที่่�สุุด ความสำเร็็จของการนำ
เทคโนโลยีีดิิจิิทััลมาใช้้ในระบบบริิการปฐมภููมิิอาจไม่่ได้้
วััดจากจำนวนระบบหรืือเทคโนโลยีีที่่�ถููกพััฒนาขึ้้�น แต่่อยู่่�
ที่่�ความสามารถในการเสริิมสร้้างคุุณค่่าพ้ื้�นฐานของบริกิาร
ปฐมภููมิิ ไม่่ว่่าจะเป็็นความเท่่าเทีียมในการเข้้าถึึงบริิการ 
ความต่่อเนื่่�องของการดูแูล และการมีีส่่วนร่่วมของประชาชน
และชุุมชนในการดูแลสุุขภาพของตนเอง ตลอดจนการ
ธำรงไว้้ซึ่่�งคุุณค่่าหลัักของเวชศาสตร์์ครอบครััว อัันได้้แก่่ 
การดูแูลแบบองค์์รวม การดูแลแบบต่่อเนื่่�อง และการดูแล
ที่่�ยึึดผู้้�ป่วยเป็็นศูนูย์์กลาง ทั้้�งนี้้� ยังัมีีคำถามสำคัญัอีีกหลาย
ประการที่่�รอการศึึกษาวิิจััยเพิ่่�มเติิม ไม่่ว่่าจะเป็็นผลลััพธ์์
ระยะยาวของ DHI ต่่อสุุขภาพประชาชน ความคุ้้�มค่่าใน
การดำเนิินงาน ผลกระทบต่่อความเหลื่่�อมล้้ำทางสุุขภาพ 
ตลอดจนรููปแบบการประยุุกต์์ใช้้เทคโนโลยีีที่่�เหมาะสม
กับับริบิทของบริกิารปฐมภูมูิไิทย ซึ่่�งล้้วนเป็็นประเด็น็สำคัญั
สำหรัับการพััฒนาองค์์ความรู้้�และทิิศทางของระบบ
สุุขภาพในอนาคต
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