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บทคัดย่อ 
บทความวิชาการนี้วิเคราะห์ภาวะผู้นำกับการบริหารงานเวชระเบียนในยุคดิจิทัล โดยใช้ทฤษฎีภาวะผู้นำที่

ประกอบด้วยทฤษฎีคุณลักษณะภาวะผูน้ำ ทฤษฎีภาวะผู้นำเชิงพฤติกรรม ทฤษฎีภาวะผู้นำตามสถานการณ์ และทฤษฎีภาวะ
ผู้นำการเปลี่ยนแปลง มาวิเคราะห์ร่วมกับการเปลี่ยนแปลงในยุคดิจิทัลในบริบทของการบริหารงานเวชระเบียนของสถาน
บริการสุขภาพในประเทศไทย จากการวิเคราะห์มีข้อเสนอแนะเกี่ยวกับภาวะผู้นำกับการบริหารงานเวชระเบียน ในยุคดิจิทัล 
โดยผู้นำในหน่วยงานเวชระเบียนในยุคดิจิทัลต้องมีความรู้ความสามารถ มีวุฒิภาวะสูง ทันต่อการเปลี่ยนแปลง มีคุณธรรม 
จริยธรรม อีกทั้งต้องสามารถประยุกต์ใช้ทฤษฎีภาวะผู้นำให้เหมาะสมกับสถานการณ ์มีความยืดหยุ่นและเปลี่ยนแปลงไดต้าม
สภาพแวดล้อมที่เหมาะสมภายใต้จุดยืนของผู้นำ หากผู้นำมีคุณลักษณะของผู้นำที่ดี ผู้ตามก็จะปฏิบัติงานด้วยความเต็มใจ 
ส่งผลให้งานมีประสิทธิภาพ ภาวะผู้นำจึงเป็นสิ่งสำคัญและจำเป็นอย่างยิ่งต่อการบริหารงานเพื่อให้สอดรับกับนโยบายและ
นำพาองค์กรไปสู่ความสำเร็จในยุคที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว เช่น ยุคดิจิทัล 
 
คำสำคัญ: ภาวะผู้นำ งานเวชระเบียน ยุคดิจิทัล 

 
Abstract 

This academic article analyzed leadership in the management of medical records in the digital 
age. Leadership theory consisting of trait theory, behavioral leadership theory, situational leadership 
theory, and transformational leadership theory w ere used to analyze together with the changes in the 
digital age in the context of medical records management of health care facilities in Thailand. According 
to the analysis, there were suggestions about leadership and medical records management in the digital 
age. Leaders in medical records agencies in the digital age must have the knowledge and high competence 
maturity in order to keep up with changes, morals, and ethics, and be able to apply the theory of 
leadership to suit the situation, flexible and changeable according to the appropriate environment under 
the leadership standpoint. If a leader had the qualities of a good leader, followers would act willingly 
resulting in efficient work. Leadership was therefore important and necessary to management in order to 
comply with policies and lead the organization to success in this rapidly changing era like the digital age. 
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1. บทนำ  
เมื่อโลกก้าวเข้าสู่ยุคดิจิทัลที่เทคโนโลยีมีการ

พัฒนาและเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว การบริหารจัดการ
องค ์กรแบบเด ิมอาจไม ่สามารถนำพาองค ์กรไปสู่
เป้าหมายที่ตั ้งไว้ได้ ส่งผลให้องค์กรต้องปรับเปลี่ยน
โครงสร้างพื้นฐาน โดยการนำเทคโนโลยีสมัยใหม่เข้ามา
บูรณาการร่วมกับการดำเนินงานทั้งภายในและภายนอก
องค์กร และปัจจัยที่สำคัญของการปรับเปลี่ยนคือผู ้นำ
องค์กรต้องก้าวให้ทันการเปลี่ยนแปลงและปรับเปลี่ยนให้
เหมาะสมกับการทำงานในยุคดิจิทัล ผู้นำที่ดีจะสามารถ
นำพาองค์กรไปได้อย่างถูกทิศทางและสร้างให้องค์กร
ประสบความสำเร็จได้ในที่สุด ดังนั้นผู้นำในยุคดิจิทัลจะ
อาศัยความรู้และภาวะผู้นำแบบเดิม ๆ อาจจะไม่เพียง
พอที่จะขับเคลื่อนองค์กรไปได้ ทักษะที่ผู้นำในยุคดิจิทัล
ต้องมีเพิ่มเติมคือ สามารถนำเทคโนโลยีใหม่ ๆ มาใช้ให้
เก ิดประโยชน์ต ่อการดำเน ินงานขององค ์กร การ
เปลี่ยนแปลงเข้าสู่ยุคดิจิทัลส่งผลกระทบต่อทุกภาคส่วน
ไม่เว้นแม้แต่องค์กรที่เป็นสถานบริการด้านสุขภาพ จาก
แผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) 
(สำนักนโยบายและยุทธศาสตร์ สำนักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข, 2559) แบ่งยุทธศาสตร์ด้านสาธารณสุข
ออกเป็น 4 ด้านประกอบด้วย 1) ด้านส่งเสริมสุขภาพ
แ ล ะ ค ว า ม ป ้ อ ง ก ั น โ ร ค เ ป ็ น เ ล ิ ศ  ( Prevention& 
Promotion Excellence)  2)  ด ้ านบร ิ ก าร เป ็น เลิ ศ 
(Service Excellence)  3)  ด ้ า นบ ุ ค ล ากร เป ็ น เ ลิ ศ 
(People Excellence) และ 4) ด้านบริหารจัดการเป็น
เลิศ (Governance Excellence) และมีการจัดระบบ
บริการสุขภาพเป็น 3 ระดับ ได้แก่ 1) การบริการสุขภาพ
ระดับปฐมภูมิ 2) การบริการสุขภาพระดับทุติยภูมิ และ 
3) การบริการสุขภาพระดับตติยภูมิ ซึ่งยุทธศาสตร์ด้าน
บร ิหารจัดการเป็นเล ิศจะเน้นในเร ื ่องระบบข้อมูล
สารสนเทศ    ด ้านส ุขภาพ โดยม ีงานเวชระเบียน 
(Medical Record) เป็นหน่วยงานท่ีรับผิดชอบหลัก งาน
เวชระเบียนถือเป็นหน่วยงานที่มีความสำคัญในสถาน
บริการสุขภาพเป็นอย่างมาก เนื่องจากเวชระเบียนเป็น
หน่วยงานที่ให้บริหารด้านข้อมูลเป็นหลัก โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งข้อมูลทางด้านการแพทย์เพื่อใช้ในการวินิจฉัย
และวางแผน การรักษา นอกจากนี้ยังประกอบด้วยด้าน
ต่าง ๆ ที่มีความจำเป็นต่อการดำเนินงาน เช่น ด้านการ
เรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล ด้านกฎหมาย ด้านงานวิจัย 
ด้านการศึกษาและฝึกอบรม และด้านประเมินความ

ต้องการด้านสุขภาพชุมชน (Stanfield, Cross, & Hui, 
2011) 

งานเวชระเบียนเป็นจุดเริ่มของการให้บริการใน
สถานบริการสุขภาพทุกระดับ เพราะงานเวชระเบียน
จะต้องเก็บรวมรวมข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพของผู้มา
รับบริการทุกราย นอกจากนี้ยังถือเป็นหน่วยงานที่เป็น
หัวใจสำคัญในการให้บริการแก่ผู้มารับบริการเพราะผู้มา
รับบริการในสถานบริการสุขภาพทุกรายจะต้องผ่าน
หน่วยงานเวชระเบียนเป็นลำดับแรก โดยการแบ่งงาน 
เวชระเบียนนั้นสามารถแบ่งตามหน้าที่สำคัญประกอบ  
ไปด้วย งานเวชระเบียน งานเวชสถิติ งานให้รหัสโรค 
และงานคอมพิวเตอร์ด้านเวชระเบียน (แสงเทียน อยู่
เถาว์, 2560) งานเวชระเบียนเป็นด่านหน้าของสถาน
บริการสุขภาพที่จะสร้างความประทับใจ ความอบอุ่นใจ 
ตลอดจนความเชื ่อมั ่นต่อผู ้มารับบริการ ซึ ่งในการจะ
ดำเนินกิจกรรมในงานเวชระเบียนให้ประสบความสำเร็จ
นั้น นอกจากปัจจัยในการบริหารรวมทั้งสถานบริการ
สุขภาพและบุคลากรทางด้านเวชระเบียนที่มีคุณภาพแลว้ 
ผู ้นำเป็นอีกหนึ่งปัจจัยสำคัญที่จะช่วยส่งเสริมให้การ
บริหารงานเวชระเบียนมีประสิทธิภาพ เนื่องจากงานเวช
ระเบียนเป็นการดูแลข้อมูลสำคัญที่ใช้ในการดำเนินงาน
ของสถานบริการสุขภาพ เกี่ยวข้องกับข้อมูลและสถิติที่
จะนำมาใช้ในการวางแผนบริหารจัดการองค์กร ดังนั้น
ผู้ปฏิบัติงานในส่วนงาน                   เวชระเบียนต้องมี
ความรับผิดชอบสูง มีจิตบริการ ทำงานด้วยใจ ทั้งนี้ผู้นำ
ในหน่วยงานเวชระเบียนมีส่วนสำคัญในการส่งเสริมให้
เกิดปัจจัยดังกล่าว หากผู้นำองค์กรมีคุณลักษณะของผู้นำ
ที่ดี ผู้ตามก็จะปฏิบัติงานด้วยความเต็มใจ ส่งผลให้งานมี
คุณภาพ ดังนั้นภาวะผู้นำจึงมีความจำเป็นอย่างยิ่งต่อการ
บริหารงานเพื่อนำพาองค์กรไปสู่ความสำเร็จโดยเฉพาะ
อย่างยิ่งภาวะผู้นำในยุคดิจิทัล  
 
2. หลักการและทฤษฎีของภาวะผู ้นำ งาน               

เวชระเบียน และยุคดิจิทัล 
2.1 ความหมายและทฤษฎีของภาวะผู้นำ 

 ความหมายของภาวะผู้นำ 
ภาวะผู ้นำ (Leadership) หมายถึง การใช้

อิทธิพลต่อการปฏิบัต ิงานต่าง ๆ ของกลุ ่มเพื ่อการ
ตั้งเป้าหมายและบรรลุเป้าหมาย (Stogdill, 1974) โดย
ภาวะผู ้นำเปรียบเสมือนแนวทางหรือพฤติกรรมของ
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บุคคลที่จะช่วยให้องค์กรบรรลุวัตถุประสงค์ร่วมกัน (Yukl 
และ Becker, 2006) ทั ้งนี้ภาวะผู ้นำถือเป็นวิธีการใช้
อิทธิพลของบุคคลต่อกลุ่มคน เพื่อให้บรรลุจุดมุ่งหมาย
ขององค์กร (Mitchell & Larson, 1987) นอกจากนี้ สุรี
ร ัตน์ โตเขียว (2560) กล่าวว่า ภาวะผู ้นำ หมายถึง 
ความสามารถของผ ู ้นำท ี ่จะทำก ิจกรรมให ้บรรลุ
วัตถุประสงค์ขององค์กร โดยใช้การจูงใจ และอาศัยความ
ร่วมมือของบุคคลอื่นโดยความเต็มใจ และ ศิริพงษ์ กลั่น
ไพฑ ู รย ์  (2564)  กล ่ าวว ่ า  ภาวะผ ู ้ น ํ า  หมายถึ ง 
กระบวนการหรือความสามารถของบุคคลที่มีอิทธิพลต่อ
บุคคลหรือกลุ่มบุคคล ในการใช้ศาสตร์และศิลป์จูงใจให้
ผู้อื่นปฏิบัติตาม สร้างความพึงพอใจในการ ปฏิบัติงาน
อย่างประสานสัมพันธ์กัน มีคุณลักษณะที่เหมาะสม มี
ทักษะเป็นผู้นำการเปลี่ยนแปลง สามารถบริหารจัดการ
และขับเคลื่อนองค์กรให้ปฏิบัติภารกิจตามแผนงาน เพื่อ
บรรลุเป้าประสงค์ขององค์กร 

สรุปได้ว่า ภาวะผู้นำ (Leadership) หมายถึง 
ความสามารถของบุคคลที่จะใช้อิทธิพล แรงจูงใจหรือ
แนวทางอื่น ๆ กับผู้ร่วมงานหรือผู้ใต้บังคับบัญชา เพื่อ
ปฏิบัติการให้บรรลุผลสำเร็จตามเป้าหมายขององค์กร 

ทฤษฎีของภาวะผู้นำ 
ทฤษฎีของภาวะผู้นำ สามารถสรุปได้ 4 ทฤษฎี 

ดังต่อไปนี้ 
1. ท ฤ ษ ฎ ี ค ุ ณ ล ั ก ษ ณ ะ ภ า ว ะ ผ ู ้ น ำ 

(Trait Theory) ทฤษฎีคุณลักษณะภาวะผู้นำในยุคแรก
จะมองด้านคุณลักษณะ ซึ่งมีความหลายมิติและมีความ
หลากหลาย โดยมีการศึกษาคุณลักษณะผู้นำในองค์กร 
และมีความเช่ือว่า ภาวะผู้นำมีมาตั้งแต่กำเนิด ไม่สามารถ
สร้างได้ และเชื่อว่าผู้นำที่ดีจะนำองค์กรไปสู่ความสำเร็จ
ได้เพราะมีคุณสมบัติ คือ มีการนำท่ีดี มีวิสัยทัศน์ท่ีดี และ
มีความซื่อสัตย์ โดยคุณลักษณะตามทฤษฎีคุณลักษณะ
ภาวะผู้นำ ประกอบด้วย มีความมุ่งมั่นและทะเยอทะยาน 
มีความน่าเชื่อถือและเชื่อใจได้ มีความซื่อสัตย์ มีความ
ยุติธรรม มีการตัดสินใจที่ดี    มีวินัยในตนเองและผู้อื่น มี
ความรับผิดชอบ ชอบการนำคนอื่น และมีความยืดหยุ่น 
(กิตติ์กาญจน์ ปฏิพันธิ์, 2560) คุณลักษณะของผู้นำที่มี
ประสิทธิภาพ คือ 1) ผู ้นำต้องมีการบังคับบัญชาที่มี
ประสิทธิภาพ ซึ่งประกอบไปด้วย ความฉลาด การมีวุฒิ
ภาวะทางสังคม การสร้างแรงขับเคลื่อนไปสู่ความสำเร็จ 
การมีมนุษยสัมพันธ์ที่ดี รวมถึงการนำและการควบคุม
ผู้ใต้บังคับบัญชาให้ปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพเพื่อให้

องค์กรบรรล ุเป ้าหมาย  2) ผ ู ้นำต ้องเน้นการค้นหา
ความก้าวหน้าในการประกอบอาชีพและต้องการประสบ
ความสำเร็จ 3) ผู้นำต้องมีความฉลาดในการทำงาน คือ    
มีความคิดที่ดี มีไหวพริบดี มีปัญญาดี 4) ผู้นำต้องกล้า
ต ัดส ินใจ โดยใช้ข ้อมูลที ่ม ีความถูกต ้อง และความ
เหมาะสม 5) ผู้นำต้องมีความแน่นอนและหนักแน่นทาง
อารมณ์ เพื ่อเป็นแบบอย่างที่ดีและสร้างความเชื ่อมั่น
ให้กับผู้ตาม รวมถึงการรับมือกับปัญหาต่าง ๆ ได้เป็น
อย่างดี และ 6) ผู ้นำต้องมีความคิดริเริ ่ม โดยต้องมี
แนวทางในการปฏิบัติงานหรือการแก้ปัญหาในรูปแบบ
ใหม่ ๆ (Lussier & Achua, 2007) 

2. ทฤษฎีภาวะผู้นำเชิงพฤติกรรม (Behavior 
Theory) ทฤษฎีภาวะผ้ ูนำเชิงพฤติกรรม แบ่งเป็น 2 
แบบ คือ พฤติกรรมแบบเน้นคน จะมุ ่งสร้างมนุษย
สัมพันธ์ ระหว่างผู ้นำกับผู ้ตาม เพื ่อให้ทั ้งสองฝ่ายมี
ความสุขในการทำงานแต่อาจส่งผลให้การทำงานไม่
บรรลุผลสำเร็จเท่าที่ควร และพฤติกรรมแบบเน้นงาน จะ
เน้นผลความสำเร็จของการทำงานเป็นหลัก อาจทำให้
ความส ุขในการทำงานลดน ้อยลงเน ื ่ องจากขาด
ความสัมพันธ์ระหว่างคนในองค์กร จึงมีการศึกษาทฤษฎี
เพื่อใช้ในการปรับเปลี่ยนสถานการณ์ให้เหมาะสมกับกับ
สภาพแวดล้อม (พิชญาภา ยืนยาว, 2562) มหาวิทยาลัย
แห่งรัฐโอไฮโอ ได้ศึกษาพฤติกรรมภาวะผู้นำโดยพิจารณา
ความสัมพันธ์ระหว่างผู้นำกับผู้ตามกับประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลของงาน ระบุว่าพฤติกรรมผู้นำประกอบด้วย 
พฤติกรรมแบบมุ่งคน และพฤติกรรมมุ่งงาน พบว่า ผู้นำ
ที่มีพฤติกรรมทั้ง 2 ด้านมีโอกาสที่จะทำให้งานประสบ
ความสำเร็จสูง (Likert, 1967) 

3. ทฤษฎ ีภาวะผ ู ้ นำตามสถานการณ์  
(Situation Leadership Theory) ทฤษฎีภาวะผู้นำตาม
สถานการณ์ แบ่งพฤติกรรมของผู้นำออกเป็น 2 มิติ คือ 
พฤติกรรมมุ่งงานและพฤติกรรมมุ่งสัมพันธ์ ซึ่งพฤตกิรรม
ใดจะเหมาะสมกับสถานการณ์ใด ให้พิจารณาจากความ
พร้อม 2 ด้านคือ ความพร้อมด้านความสามารถและ
ความพร้อมด้านความเต็มใจที่จะทำให้งานสำเร็จ โดย
แบ่งความพร้อมเป็น  4 ระดับที่ต่อเนื ่องกัน ได้แก่ 1) 
ระดับต่ำ (R1) 2) ระดับต่ำถึงปานกลาง (R2) 3) ระดับ
ปานกลางถึงสูง (R3) และ 4) ระดับสูง (R4) (Hersey & 
Blanchard, 1969) โดยหลักการสำคัญของทฤษฎีภาวะ
ผู้นำตามสถานการณ์ มี 3 ประการ ประกอบด้วย 1) แบบ
ภาวะผู ้นำ 2) การควบคุมสถานการณ์ และ 3)ความ
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สอดคล ้องระหว ่างแบบภาวะผู ้นำก ับสถานการณ์ 
(Fiedler, 1967) 

4. ทฤษฎ ีภาวะผ ู ้นำการเปล ี ่ ยนแปลง 
(Transformational Leadership Theory) ภาวะผู ้นำ
การเปลี่ยนแปลงเป็นลักษณะของผู้นำที่เหมาะสมกับการ
เปล ี ่ยนแปลงในแต ่ละสภาวการณ ์  โดยผ ู ้นำการ
เปลี่ยนแปลงจะมีการแสดงออกพฤติกรรม 4 ประการ 
คือ ความเป็นผู้นำที่มีเสน่ห์ ความเป็นผู้นำที่สร้างแรง
บันดาลใจ ความเป็นผู้นำที่กระตุ้นทางปัญญา และความ
เป็นผู้นำที่คำนึงถึงความเป็นปัจเจกบุคคล (พลกฤต รัก
จุล, ประภัสสร วรรณสถิต, กัญญ์พัสวี กล่อมธงเจริญ, 
ชัยวัฒน์ ใบไม้, และมหาวิทยาลัยแม่โจ้, 2563) ภาวะผู้นำ
การเปลี่ยนแปลงเป็นการแสดงพฤติกรรมของผู้นำที่คอย
กระตุ้นผู้ตาม โดยอาศัยความร่วมมือของกลุ่ม เพื่อนำ
องค ์กรไปส ู ่ความสำเร ็จตามเป ้าหมาย (Jantzi & 
Leithwood, 1996) ภาวะผู้นำการเปลี่ยนแปลงจะต้องมี
อิทธิพลต่อผู ้ตาม โดยการทำให้เกิดแรงจูงใจในการ
ทำงาน เคารพศรัทธา โดยอาจให้คำแนะนำและชี้ให้ผู้
ตามเห็นถึงเป้าหมาย ช้ีให้ผู้ตามเห็นประโยชน์ขององค์กร 
(McCall, 1985) 

2.2 ความหมายและการแบ่งงานด้านเวชระเบียน 
ความหมายของเวชระเบียน 
เวชระเบียน (Medical Record) เป็นการเก็บ

ข้อมูลเกี ่ยวกับสุขภาพและการรักษาผู้ป่วย ซึ ่งมีความ
จำเป็นในการดูแลผู้ป่วยในปัจจุบันและต่อเนื่อง และยัง
ใช้ในการบริหารจัดการ การวางแผน การอำนวยการและ
การบริการด้านการดูแลสุขภาพ การวิจัยและสถิติการ
ดูแลสุขภาพ (World Health Organization, 2006) เวช
ระเบียนบันทึกข้อมูลการเจ็บป่วยทั้งอดีตและปัจจบุันของ
ผ ู ้มาร ับบร ิการในสถานบริการส ุขภาพ โดยข ้อมูล
ประกอบด้วยข้อมูลทั่วไปของบุคคล ข้อมูลทางกฎหมาย 
ข้อมูลการตรวจทางคลินิก การตรวจทางห้องปฏิบัติการ 
การวินิจฉัย การดูแลและการให้การรักษาพยาบาลที่
บันทึกโดยบุคลากรทางการแพทย์ รวมทั ้งข้อมูลทาง
การเงิน (นพมาส เครือสุวรรณ และประเสริฐ อินทร์รักษ์, 
2561) ทั ้งนี ้ข้อมูลสุขภาพของผู ้ป่วยตั ้งแต่อดีตจนถึง
ปัจจุบัน เป็นการบันทึกโดยแพทย์เพื ่อให้ทราบถึงการ
ดูแลรักษาโรค และต้องเป็นการรวบรวมข้อเท็จจริงและ
เป็นเอกสารที ่ม ีความครบถ้วน ถูกต ้อง (Huffman, 
1990) ด ังน ั ้นเวชระเบ ียนจ ึงหมายถ ึงเอกสารทาง
การแพทย์ทุกชนิดที่รวบรวมข้อมูลของผู้มารับบริการ

ตั ้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบัน เพื ่อใช้ในการรักษาผู ้มารับ
บริการ 

การแบ่งงานด้านเวชระเบียน 
ในประเทศไทยมีการกำหนดมาตรฐานกำหนด

ตำแหน่งของคณะกรรมการข้าราชพลเรือนของบุคลากร
ที่ปฏิบัติงานด้านเวชระเบียนเป็นตำแหน่งประเภททั่วไป 
สายงานเจ้าพนักงานเวชสถิติ โดยแบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 
(สำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน, 2565) 

1. ระดับปฏิบัต ิงาน จะให้บริการในงาน       
เวชระเบียน การจำแนกประเภทผู ้ป ่วย การให้รหัส
ทางการแพทย์ การเก็บรวบรวมข้อมูลทางการแพทย์ 
และการประสานงานกับบุคคลกร  

2. ระดับชำนาญงาน จะให้บริการในงาน      
เวชระเบียน การให้รหัสทางการแพทย์ การจัดทำรายงาน
ข้อมูลสุขภาพ การวางระบบและแผนการปฏิบัติงาน การ
กำกับการปฏิบ ัต ิงานของผ ู ้ร ่วมปฏิบัต ิงาน รวมทั้ง
ประสานงานกับหน่วยงานที ่เกี ่ยวข้องทั ้งภายในและ
ภายนอก 

3. ระด ับอาว ุ โส จะควบค ุมกำก ับด ูแล
ผู้ใต้บังคับบัญชา พัฒนามาตรฐานรหัสด้านสุขภาพ การ
แปลผลการวินิจฉัยโรค และการให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่ใน
การใช้รหัสด้านสุขภาพต่าง ๆ ประสานงานกับหน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องทั้งภายในและภายนอกองค์กร 

การแบ่งงานด้านเวชระเบียนตามหลักวิชาการ
ซึ่งเป็นแนวคิดเดิม คือ งานเวชระเบียน งานเวชสถิติ และ
งานเวชสารสนเทศต่อมาได้มีการนำงานให้รหัสโรคและ
รหัสหัตถการเข้ามาจึงได้มีการแบ่งงานออกเป็น 4 ส่วน 
คือ งานเวชระเบียน งานเวชสถิติ งานให้รหัสโรค และ
งานคอมพิวเตอร์ด้านเวชระเบียน (แสงเทียน อยู่เถาว์, 
2560) ปัจจุบันจึงมีการแบ่งงานเวชระเบียนออกเป็น 4 
ส่วน ได้แก่ 

1. งานเวชระเบ ียน ประกอบด ้วยงาน           
เวชระเบียนผู้ป่วยและงานเวชระเบียนผู้ป่วยใน  

2. งานให้รหัสทางการแพทย์ ประกอบด้วย
การให้รหัสโรคและหัตถการ  

3. งานสถิติ ประกอบด้วยงานวิเคราะห์ข้อมลู
สุขภาพและการจัดทำรายงาน  

4. งานคอมพ ิ ว เตอร ์ ด ้ าน เวชระเบ ียน 
ประกอบด้วยงานเกี ่ยวกับการใช้ซอฟต์แวร ์ในการ
ปฏิบัติงาน 
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นอกจากนี ้ย ังม ีงานชดเชยค ่าบร ิการทาง 
การแพทย์ และประสานงานกับหน่วยงานที่เกี ่ยวข้อง   
ทั้งภายในและภายนอกองค์กร 

2.3 ความหมายและการปรับเปลี่ยนสู่ดิจิทัล 
ความหมายของยุคดิจิทัล 
นักวิชาการให้ความหมายของยุคดิจิทัลไว้ดังน้ี 
สุภัทรศักดิ์ คำสามารถ ,ศิรินทิพย์ กุลจิตรตรี 

และโกวิท จ ันทะปาละ (2563) กล ่าวว ่า ย ุคด ิจ ิทัล 
หมายถึง ยุคของเทคโนโลยีอิเล็กทรอนิกส์ที ่ม ีความ
รวดเร็วในการสื่อสาร การส่งผ่านข้อมูล ตลอดจนความรู้ 
ต่าง ๆ ที่มีอยู่ในสังคม ไม่ว่าจะเป็นข่าวสาร ภาพ หรือ
วิดีโอที่ทุกคนสามารถเข้าถึงได้รวดเร็วทุกท่ีทุกเวลา 

รุ ่งร ัตน์ พลชัย (2563) กล่าวว่า ยุคดิจ ิทัล 
หมายถึง ยุคแห่งความก้าวหน้าของเทคโนโลยีหรือ
นวัตกรรม เป็นยุคที่เทคโนโลยีดิจิทัลมีอิทธิพลต่อการใช้
ชีวิตในด้านต่าง ๆ ได้แก่ ด้านธุรกิจ ด้านการติดต่อสื่อสาร       
ด้านการศึกษา เป็นต้น ซึ่งเป็นเทคโนโลยีที่เกิดขึ้นเพื่อ
อำนวยความสะดวกสบายในการใช้ชีวิตและตอบสนอง
ความต้องการของคนรุ่นใหม่ 

Subbrain (2019) กล่าวว่า ยุคดิจิทัล หมายถึง 
ส ิ ่งท ี ่ โลกกำล ังให ้ความสำคัญทั ้งในด้านธุรก ิจด้าน
สาธารณูปโภค ตลอดจนการใช้ชีวิตของคนประจำวันทั่ว 
ๆ ไป โดยดิจิทัลเป็นการเรียกรวม ๆ ของเทคโนโลยีและ
นวัตกรรมใหม่ ๆ ที่เกิดขึ้นมาเพื่อเพิ่มความสะดวกสบาย
และตอบสนองความต้องการให้กับมนุษย์เพิ ่มมากขึ้น 
โดยสิ ่งที ่คนส่วนใหญ่เข้าถึงและใช้กันเป็นประจำคือ
โซเชียลมีเดีย (Social Media) โดยมีลักษณะเป็นกลุ่ม
สังคมบนโลกออนไลน์ที ่มีหน้าที่เป็นแหล่งสื่อสมัยใหม่
และเป็นแหล่งพบปะพูดคุยกันของผู้คนผ่านอุปกรณ์ 
Smart Phone, Tablet, PC และ Laptop เป็นต้น 

สรุปได้ว่า ยุคดิจิทัล (Digital Age) หมายถึง ยุค
แห่งเทคโนโลยีและนวัตกรรมใหม่ ๆ ที่เกิดขึ้นเข้ามามี
บทบาทในด้านต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นด้านการติดต่อสื่อการ 
การศ ึกษา การดำเน ินธ ุรก ิจ ตลอดจนการดำเนิน
ชีวิตประจำวันของมนุษย์ 

การปรับเปลี่ยนสู่ดิจิทัล 
ก า ร ป ร ั บ เ ป ล ี ่ ย น ส ู ่ ด ิ จ ิ ท ั ล  ( Digital 

Transformation) ได ้ม ีการนิยามไว ้หลากหลายโดย
นักวิชาการและผู ้เชี ่ยวชาญ ซึ ่งศูนย์เทคโนโลยีและ
นวัตกรรมดิจิทัลภาครัฐ (มปป.) กล่าวว่า การปรับเปลี่ยน
สู่ด ิจ ิทัล  คือ การเปลี ่ยนแปลงแนวความคิดและนำ

เทคโนโลย ีมาใช ้ในธ ุรก ิจในย ุคด ิจ ิท ัล ต ั ้ งแต ่การ
วางรากฐาน เป้าหมายไปจนถึงการดำเนินธุรกิจและส่ง
ต่อคุณค่าให้แก่ผู ้บริโภค         ไม่เพียงแต่ภาคการ
ปฏิบัติการที่จะต้องมีการเปลี่ยนแปลงครั้งใหญ่เท่านั้น 
แต่ส ิ ่งนี ้รวมไปถึงการเปลี ่ยนแปลงด้านวัฒนธรรมที่
องค์กรและบุคลากรทุกภาคส่วน ตั้งแต่ผู้บริหารไปจนถึง
พนักงานตำแหน่งระดับล่างสุดจะต้องมีส่วนร่วมในการ
ปรับตัวไปสู ่ย ุค 4.0 นี ้ เพื ่อเพิ ่มศักยภาพให้องค์กร
สามารถแข่งขันในยุคนี้ได้ นอกจากน้ี Reis (2018) กล่าว
ว่า การปรับเปลี่ยนสู่ดิจิทัลแบ่งออกเป็น 3 บริบท ได้แก่  

1. บริบททางเทคโนโลยี โดยการปรับเปลี่ยน
สู่ดิจิทัลมีพื้นฐานมาจากการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลสมัยใหม่  

2. บริบทองค์กร โดยการปรับเปลี่ยนสู่ดิจิทัล
ต้องมีการเปลี ่ยนแปลงกระบวนการดำเนินงานของ
องค์กร 

3. บริบทสังคม โดยการปรับเปลี่ยนสู่ดิจิทัล
เป็นสิ่งที ่มีอิทธิพลต่อการดำเนินชีวิตในทุกแง่มุมของ
มนุษย ์

การปรับเปลี่ยนสู่ดิจิทัลได้รับความสนใจอย่าง
ต่อเนื ่องทั่วโลก โดยในปี 2018 Hess, Matt, Benlian, 
และ Wiesbock (2016) ได้ทำการศึกษาเกี่ยวกับตัวเลือก
สำหรับการกำหนดกลยุทธ์การเปลีย่นแปลงทางดิจิทัล ซึ่ง
การศึกษาดังกล่าวได้ระบุว่าบริษัทสื่อของเยอรมันสาม
แห่งประสบความสำเร็จในการเข้าถึงการเปลี่ยนแปลง
ทางดิจิทัลได้อย่างไร โดยการทำรายการคำถามเชิงกล
ยุทธ์จำนวน  11 ข้อ และคำตอบที ่ได้สามารถใช้เป็น
แนวทางในการกำหนดกลยุทธ์การเปลี ่ยนแปลงทาง
ดิจิทัลสำหรับผู้บริหารระดับสูงที่เผชิญกับความท้าทายใน
การจัดการโอกาสและความเสี่ยงของการเปลี่ยนแปลง
ทางดิจิทัล ช่วยให้ผู้บริหารระดับสูงสามารถจัดการกับ
ความท้าทายนี้อย่างเป็นระบบมากขึ้น การปรับเปลี่ยนสู่
ดิจิทัลเป็นกระบวนการที่สำคัญในการขับเคลื่อนองค์กร
ให้สามารถเปลี่ยนแปลงไปเป็นองค์กรดิจิทัล (Digital 
Organization) ได้สำเร็จ (Wang, Kung, & Byrd, 2018) 
ทั้งนี้การเปลี่ยนแปลงทางดิจิทัลคือความท้าทายในการ
จัดการที่มีความสำคัญมากต่อทุกภาคส่วน 

2.4 การบริหารงานเวชระเบียนในยุคดิจิทัล 
การบริหารงานเวชระเบียน ประกอบด้วย                  

การบริหารระบบการบันทึกเวชระเบียน ระบบการ
จัดเก็บ เวชระเบียน ระบบการเข้าถึงและรักษาความ
ปลอดภัยของเวชระเบียน ระบบการวิเคราะห์และ
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รายงานข้อมูล และระบบตรวจสอบคุณภาพเวชระเบียน 
โดยปัจจุบันการบริหารงานเวชระเบียนมีการดำเนินการ 
3 แนวทางด้วยกันคือ 1) การบริหารงานเวชระเบียนด้วย
เอกสาร 2) การบริหารงานเวชระเบียนด้วยเอกสารและ
ระบบสารสนเทศ และ 3) การบริหารงานเวชระเบียน
ด้วยระบบสารสนเทศ เวชระเบียนมีจำนวนเพิ่มขึ้นอย่าง
มากตามจำนวนผู้ป่วยท่ีเข้ามารับบริการ โดยเฉพาะอย่าง
ยิ่งในช่วงของการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส โคโร
น่า-2019 (COVID-19) หากสถานบริการสุขภาพยังใช้
แนวทางการบริหารเวชระเบียนตามแนวทางที่ 1 หรือ
แนวทางที่ 2 ข้างต้น ก็จะก่อให้เกิดปัญหาด้านการบรหิาร
จัดการเอกสารเวชระเบียนที่มีพื้นที่ไม่เพียงพอต่อปริมาณ
เอกสารเวชระเบียน ในขณะเดียวกันก็ยากต่อการจัดเก็บ
และค้นหา ที่สำคัญคือก่อให้เกิดความเสี่ยงต่อการสูญ
หายของเวชระเบียนตามมา ดังนั ้นการบริหารงานเวช
ระเบียนในแนวทางที่ 3 จึงเป็นแนวทางที่เหมาะสมและ
สามารถแก้ไขปัญหาดังกล่าวได้ดีที่สุด จึงมีการพัฒนาเวช
ระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ขึ้นมาที่เรียกว่า การบันทึกข้อมูล
อิเล ็กทรอนิกส์ทางการแพทย์ (Electronic Medical 
Record:  EMR)  ท ี ่ถ ือเป ็นพ ื ้นฐานของแพลตฟอร์ม
โรงพยาบาลดิจ ิทัลแบบครบวงจร การบันทึกข้อมูล
อิเล็กทรอนิกส์ทางการแพทย์เป็นการบันทึกข้อมูลเฉพาะ
สำหรับผู้ป่วยแต่ละคนของโรงพยาบาลแต่ละแห่ง โดย
สามารถบันทึกเวลาที่ผู้ป่วยมีอาการเกิดขึ้นได้ตลอดเวลา 
เป ็นการพัฒนาจากความก ้าวหน้าของเทคโนโลยี
สารสนเทศ ที ่อำนวยความสะดวกเพื ่อการแพทย์ ที่
ดำเนินการโดยจัดเก็บเอกสารผู ้ป่วยทั ้งแฟ้มโดยการ
สแกนภาพลงบนสื่ออิเล็กทรอนิกส์หรือคอมพิวเตอร์ เช่น 
ซีดี หรือฮาร์ดดิสก์ เป็นต้น และการบันทึกข้อมูลประวัติ
ผู้ป่วยเข้าสู่ระบบคอมพิวเตอร์โดยตรง เพื่อลดพื้นที่การ
จัดเก็บเอกสารและประโยชน์ในการสืบค้น (สำนักงาน
พัฒนาธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์, 2563) นอกจากน้ีหาก
สถานบริการสุขภาพทุกแห่งในประเทศไทยใช้การบันทึก
ข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ทางการแพทย์ ข้อมูลการให้บริการ
ทั้งหมดของสถานบริการสุขภาพจะอยู่ในระบบ ก่อให้เกิด
แหล ่งเก ็บข ้อม ูลขนาดใหญ่ (Big Data) ซ ึ ่ งถ ือเป็น
จุดเร ิ ่มต้นที ่ด ีในการนำไปสู่การพัฒนา AI (Artificial 
Intelligence) ที่จะเป็นตัวช่วยในการบริหารจัดการได้
อย่างมีประสิทธิภาพ และยังเป็นตัวช่วยที่สำคัญต่อการ
ตัดสินใจของผู้บริหารต่อไปในอนาคต (จันจิรา ดีเลิศ และ
สุวรรณา สิทธนาวิวัฒน์, 2564) 

การพัฒนาเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ สามารถ
นำแนวคิดการพัฒนาสารสนเทศสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ 
(eHealth) มาเป็นแนวทางในการพัฒนา ซึ ่งองค์กร
อนามัยโลกได้เสนอ 7 องค์ประกอบ สำคัญของการ
พัฒนาสารสนเทศสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ (eHealth) ดังนี้ 
(World Health Organization, 2006) 

1. ภาวะผ ู ้ น ำและการบร ิ ห ารก ิ จการ 
(Leadership and Governance) 

2. ย ุทธศาสตร ์และการลงทุน (Strategy 
and investment)  

3. บริการและการนำไปใช้ (Service and 
application) 

4. โครงสร้างพื้นฐาน (Infrastructure) 
5. มาตรฐานและความสามารถทำงาน

ร่วมกัน (standards and interoperability) 
6. การออกกฎหมาย นโยบายและการปฏิบตัิ

ตาม (legislation, policy and compliance) 
7. ผู้ปฏิบัติงาน (workforce) 
 

3. บทสรุป 
จากการเปลี่ยนแปลงเข้าสู่ยุคดิจิทัล ส่งผลให้

หลาย ๆ องค์กรทั ่วโลกต้องเปลี ่ยนแปลงวิธีการหรือ
แนวทางในการดำเนินงานเพื่อให้องค์กรไปสู่เป้าหมายที่
กำหนดไว้ ประเทศไทยก็เป็นอีกหนึ่งประเทศที่ตื่นตัวกับ
การเปลี่ยนแปลงเข้าสู่ยุคดิจิทัล ส่งผลให้ทุกภาคส่วนให้
ความสำคัญกับการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว หลายองค์กร
พยายามปรับเปลี่ยนวิธีการดำเนินงานให้สอดคล้องกับ
การเปลี่ยนแปลงเข้าสู่ยุคดิจิทัลเพื่อให้องค์กรอยู่รอดไม่
เว้นแม้แต่หน่วยงานเวชระเบียนที่ต้องปรับเปลี่ยนการ
ดำเน ินงานให ้สอดคล ้องก ับย ุคด ิจ ิท ัล เพราะการ
ปร ับเปล ี ่ยนส ู ่ด ิจ ิท ัลเป ็นกระบวนการสำค ัญที ่จะ
ขับเคลื่อนองค์กรไปสู่องค์กรดิจิทัล ทั้งนี้การเปลี่ยนแปลง
ต่าง ๆ จำเป็นต้องได้รับความร่วมมือจากบุคลากรทุกคน
ในองค์กร ปัจจัยสำคัญประการหนึ่งที่จะช่วยให้บุคลากร
ให ้ความร ่วมม ือในการเปล ี ่ยนแปลง เพ ื ่อให ้การ
ปรับเปลี่ยนวิธีการดำเนินงานประสบความสำเร็จนั้นก็คือ 
ภาวะผู้นำ (Leadership) 

ภาวะผู้นำในการบริหารงานเวชระเบียนในยุค
ดิจิทัลจะต้องมีคุณลักษณะของผู้นำที่ดีประกอบด้วย                  
มีความรู้ความสามารถในด้านงานเวชระเบียน งานเวช
สถิต ิ งานให้รหัสโรค และงานคอมพิวเตอร์ด้านเวช
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ระเบียน เป็นตัวอย่างที่ดี น่าเคารพนับถือ มีความ กล้า
คิด กล้าทํา        มีความกระตือรือร้น ทันต่อความ
เปลี่ยนแปลง มีบุคลิกท่าทางดี มีคุณธรรมจริยธรรม มี
ระเบียบวินัย แต่บางครั้งต้องยืดหยุ่น และมีวุฒิภาวะสูง 
ม ีการวางตัวเหมาะสม       มีความสามารถในการ
ประสานงานได้ดี สร้างความร่วมมือกับหน่วยงานต่าง ๆ 
ที่เกี ่ยวข้องได้ สามารถสร้างความเข้าใจให้บุคลากรที่
เกี่ยวข้องกับเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ อีกทั้งต้องสร้าง
ความร่วมมือในการพัฒนาเวชระเบียนร่วมกับองค์กร
วิชาชีพเวชระเบียน หรือหน่วยงานที่เกี ่ยวข้องในการ
พัฒนางานวิชาการด้านเวชระเบียน (นพมาส เครือ
สุวรรณ และประเสริฐ อินทร์รักษ์, 2561) ซึ่งต้องพัฒนา
ทั้งตนเอง และผู้ร่วมงานตลอดจนร่วมกันพัฒนาองค์กร
เพื่อตอบสนองความต้องการของทั้งบุคลากรของสถาน
บริการสุขภาพภายในและภายนอกองค์กร รวมทั้งผู้มารับ
บริการที ่มาสถานบริการสุขภาพ ซึ ่งต้องประยุกต์ใช้
ทฤษฎีภาวะผู ้นําให้เหมาะสมกับสถานการณ์ ควรมี
ลักษณะที่ยืดหยุ่นผสมผสาน และเปลี ่ยนแปลงได้ตาม
สภาพแวดล้อมที่เหมาะสม ผู้นำที่มีประสิทธิภาพ ชอบ
สร้างความสัมพันธ์กับผู้ตาม ช่วยสร้างความภาคภูมิใจ 
และเกียรติยศของผู้ใต้บังคับบัญชา ชอบที่จะนิเทศการ
ปฏิบัติงานของลูกน้อง เน้นกลุ่มมากกว่าบุคคล และมีการ
ตั้งเป้าหมายการปฏิบัติงาน (Hoy and Miskel, 1991) 
ดังนั้นภาวะผู้นำถือเป็นปัจจัยสำคัญที่จะช่วยส่งเสริมให้
การทำงานมีประสิทธิภาพ หากผู้นำมีคุณลักษณะของ
ผู้นำที่ดี ผู้ตามก็จะปฏิบัติงานด้วยความเต็มใจ ส่งผลให้
งานมีคุณภาพดี ภาวะผู้นำจึงเป็นสิ่งสำคัญและจำเป็น
อย่างยิ่งต่อการบริหารงานเวชระเบียนในยุคดิจิทัลเพื่อให้
สอดรับกับนโยบายและนำองค์กรไปสู่ความสำเร็จ 

ผู้บริหารในหน่วยงานเวชระเบียนจำเป็นต้องมี
ภาวะผู้นำและต้องก้าวทันการเปลี่ยนแปลงในยุคดิจิทัล 
สามารถบูรณาการศาสตร์ทางด้านภาวะผู ้นำกับการ
เปลี ่ยนแปลงในยุคดิจ ิทัลได้ นอกจากนี ้ผ ู ้บริหารใน
หน่วยงานเวชระเบียนควรช่วยผลักดันให้เกิด Big Data 
ของสถานบริการสุขภาพทั่วประเทศเพื่อให้เกิดการใช้งาน 
Big Data ร่วมกันภายในประเทศ และเมื่อมีการใช้งาน 
Big Data อย่างจริงจังก็จะก่อให้เกิดการพัฒนา AI ที่เป็น
ตัวช่วยสำคัญในการตัดสินใจต่อไป 
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