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บทคัดย่อ 

 ความท้าทายของระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉินทีÉมีความซับซ้อน และการดูแลอย่างต่อเนืÉองด้วยเทคโนโลยี

สารสนเทศทีÉยงัขาดรูปแบบทีÉชัดเจนและแน่นอน ส่งผลกระทบอย่างมากต่อการดูแลผูป่้วยและการทาํงานของพนักงาน 

ในระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน งานวิจยันีÊ มีวตัถุประสงคเ์พืÉอศึกษาและวิเคราะห์ผลกระทบของความสามารถทางเทคโนโลยี

สารสนเทศและปัจจัยทีÉเกีÉยวข้องต่อการดาํเนินงานของระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะในโรงพยาบาลภาคเอกชน  

เป็นการวิจยัเชิงปริมาณ โดยกลุ่มตวัอย่างประกอบดว้ยพนกังานระดบัปฏิบติัการจาํนวน 411 ราย ทีÉมีความสามารถในการพูด 

อ่าน และเขียนภาษาไทย มีอายุตัÊงแต่ 18 ปีบริบูรณ์ขึÊนไป รวบรวมขอ้มูลผ่านแบบสอบถามและวิเคราะห์ดว้ยตวัแบบจาํลอง

สมการโครงสร้าง  

 ผลการวิจยั พบว่า ความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศและปัจจยัทีÉเกีÉยวขอ้งมีผลกระทบอย่างมีนยัสําคญัต่อ

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ โดยมีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางสูงสุดทีÉ 0.243 และค่า R2=0.991 ซึÉ งหมายความว่า 

ตัวแปรทัÊงหมดสามารถอธิบายความแปรปรวนของประสิทธิผลได้ถึงร้อยละ 99.00 ดังนัÊน การพฒันาระบบบริการ

การแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะในภาคเอกชนจาํเป็นตอ้งมีการจดัการองคค์วามรู้และการสนบัสนุนอย่างต่อเนืÉอง ขบัเคลืÉอนดว้ย

ทีมทีÉทรงพลัง และการบูรณาการความร่วมมือจากภาคีเครือข่าย อนัจะนําไปสู่การสร้างบรรยากาศความปลอดภยัและ 

การสนบัสนุนบุคลากรในการเคลืÉอนยา้ยผูป่้วย ซึÉงจะช่วยให้ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินสามารถให้บริการตามมาตรฐาน

คุณภาพดา้นความปลอดภยัไดค้รอบคลุมทัÊงผูป่้วย บุคลากรและสังคม ต่อไป  
 

คําสําคญั: การจดัการองคค์วามรู้  บรรยากาศความปลอดภยั  ทีมทีÉทรงพลงั  ความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ   

 ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ 
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Abstract  

 The challenges of complex emergency medical services and the provision of continuous care using 

information technology which still lack a clear and definitive model, have significantly affected patient care and 

the work of personnel in the emergency medical services. This research aims to study and analyze the impact of 

information technology capabilities and related factors on the operation of smart emergency medical services in 

private hospitals. This is quantitative research using a sample of 411 operational employees in the emergency 

medical service system who can speak, read and write Thai, aged 18 and above. Data were collected via a 

questionnaire and then were analyzed using structural equation modeling. The research findings revealed that 

information technology capabilities and related factors had a significant impact on the smart emergency medical 

services, with the highest path coefficient at 0.243 and an R² value of 0.991. This means that all variables together 

could explain up to 99.00% of the variance in effectiveness. Therefore, the development of intelligent emergency 

medical services in the private sector requires continuous knowledge management and support, driven by a strong 

team and the integration of collaboration from network partners. This will lead to the creation of a safe 

environment and support for personnel in patient transportation, which in turn will enable the emergency medical 

service system to deliver quality and safety standards comprehensively for patients, personnel, and society as a 

whole. 

Keywords: Knowledge Management; Safety Climate; Effective Teams; Information Technological Capabilities; 

       Smart Emergency Medical Services 

บทนํา 

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน (Emergency Medical Services: EMS) ทัÉวโลกเป็นระบบทีÉทาํงานในสภาพแวดลอ้ม

ทีÉมีแรงกดดนัสูง มีความซับซ้อน และเกิดขอ้ผิดพลาดไดง้่าย โดยหน่วยบริการตอ้งตดัสินใจอย่างเร่งด่วนและทนัท่วงทีในการ

ดูแลรักษาและเคลืÉอนยา้ยผูป่้วย การตอบสนองทีÉรวดเร็วและเหมาะสม รวมถึงความเสมอภาคและเท่าเทียมในการให้บริการ

นัÊนเป็นสิÉงสําคญั ระบบ EMS ไดรั้บการพฒันามาอย่างต่อเนืÉองเพืÉอให้เชืÉอมโยงกบักรอบการพฒันาระดบัประเทศและ

นานาชาติอย่างไร้รอยตอ่จนถึงปัจจุบนั เนืÉองจากการเจ็บป่วยในภาวะฉุกเฉินถือเป็นสาเหตุการเสียชีวิตอนัดบัตน้ ๆ  ในหลาย

ประเทศทัÉวโลก (Park, Kim, Nam, & Chang, 2018; Suwannarat, Intaprom, & Chaemlamjiek, 2017) การให้บริการ 

EMS ประกอบไปดว้ย ผูใ้ห้บริการทีÉมีความหลากหลายและตอ้งทาํงานภายใตแ้นวทางการดูแลผูป่้วยแบบบูรณาการ รวมถึง

การเคลืÉอนยา้ยผูป่้วย การวิเคราะห์และปรับปรุงคุณภาพการให้บริการ (Reuter-Oppermann, Van den Berg, & Vile, 

2017) การลงทุนในการจดัการโลจิสติกส์และห่วงโซ่อปุทานดา้นสุขภาพหรือดา้นมนุษยธรรม (Emergency Logistics and 

Humanitarian Supply Chain) มีความสําคญั (Jittamai, 2014) โดยการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการบริการ EMS  

ช่วยให้สามารถติดต่อสืÉอสารกนัไดท้ัÊงระบบ ยกระดบัมาตรฐานคุณภาพของบริการทัÉวประเทศ ตัÊงแต่สถานทีÉเกิดเหตุนอก

โรงพยาบาล มีศูนยส์ัÉงการการแพทยฉุ์กเฉินทีÉสามารถประเมิน สัÉงการ พร้อมให้คาํแนะนาํ ช่วยเหลือ และประสานส่งต่อไป

ยงัโรงพยาบาลทีÉเหมาะสมไดอ้ย่างรวดเร็วและปลอดภยั การจดัการองคค์วามรู้และการฝึกอบรมในหลกัสูตรทีÉไดรั้บการ

รับรองเป็นสิÉงสําคญัในการสร้างบรรยากาศความปลอดภยัในการดาํเนินงาน รวมถึงเสริมสร้างทีมทีÉทรงพลงั (Tanongkit, 

& Akakulanan, 2011) นอกจากนีÊ  ยงัมีการส่งเสริมการคน้ควา้วิจยัและพฒันาเพืÉอยกระดบัเทคโนโลยีสารสนเทศและ 

การสืÉอสารในระบบ EMS ผ่านความสามารถขององค์กรให้เป็นระบบดิจิทลั ซึÉ งรวมถึงการพฒันาโครงสร้างพืÊนฐานและ

นวตักรรมอุปกรณ์ทีÉสะดวกรวดเร็วต่อการปฏิบตัิการฉุกเฉินให้เป็นระบบทีÉมีมาตรฐานสากล ประชาชนสามารถเข้าถึง 
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การให้บริการการแพทยฉุ์กเฉินไดอ้ยา่งทัÉวถึง ปลอดภยั เท่าเทียม และลดความเหลืÉอมลํÊา ทัÊงนีÊสอดรับกบัแผนหลกัการแพทย์

ฉุกเฉิน ฉบบัทีÉ 4 ปี พ.ศ. 2566-2570 (National Institute for Emergency Medicine, 2022) 

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินของโรงพยาบาลภาคเอกชนชัÊนนําในประเทศไทยในปัจจุบนั มีการให้บริการ 

การเคลืÉอนยา้ยผูป่้วยทัÊงทางบก ทางอากาศ และทางนํÊ าทัÉวภูมิภาคของประเทศไทยและภาคพืÊนเอเชียแปซิฟิก โดยยกระดบั

บริการให้มีมาตรฐานคุณภาพระดบัสากล การดาํเนินงานเป็นทีมเครือข่ายทีÉสอดประสานบูรณาการการปฏิบตัิงานร่วมกนั

กบัศูนยสื์ÉอสารสัÉงการการแพทยฉุ์กเฉินทีÉมีระบบการคดักรองผูป่้วยฉุกเฉิน พร้อมพฒันาระบบการจดัการองคค์วามรู้และ

บรรยากาศความปลอดภยั รวมถึงนาํเทคโนโลยีสารสนเทศร่วมสมยัมาปรับใช้ เพืÉอเสริมสร้างความสามารถของระบบ

บริการการแพทย์ฉุกเฉินอัจฉริยะ (Patchetphokin, Prayong, Chinuntdej, & Chaimongkol, 2023) การพัฒนาทีม 

สหสาขาวิชาชีพดา้นการเคลืÉอนยา้ยผูป่้วยทีÉมีมาตรฐานดา้นความปลอดภยัสูงเป็นหัวใจสําคญั ภายใตม้าตรฐานดา้นการ

เคลืÉอนยา้ยผูป่้วยทีÉสําคญัระดบัชาติอย่าง Thai Emergency Medical Services Accreditation (TEMSA) และระดบัสากล

อย่าง Commission on Accreditation of Medical Transport Systems (CAMTS) จากสหรัฐอเมริกา ทีมเหล่านีÊ มีความ

พร้อมในการปฏิบัติงานตลอด 24 ชัÉวโมง โดยมีการประสานงานผ่านศูนยรั์บแจ้งเหตุฉุกเฉินกลาง (Dispatch Center)  

ทัÉวประเทศ ระบบ EMS นีÊ มาพร้อมกับการเข้าช่วยเหลือผูเ้จ็บป่วย ณ จุดเกิดเหตุอย่างรวดเร็วและปลอดภัย หรือการ

เคลืÉอนยา้ยจากโรงพยาบาลหนึÉงไปยงัอีกโรงพยาบาลหนึÉง ดว้ยการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศทีÉทนัสมยั ทาํให้เป็นระบบบริการ

การแพทยฉุ์กเฉินแห่งอนาคต ทีÉพฒันาขึÊนเพืÉอตอบสนองตอ่ยคุโลกาภิวตัน์  

ระบบนีÊ ยงัอาศยันวตักรรมและเทคโนโลยีทางการแพทยเ์พืÉอการสืÉอสาร มีระบบการเรียนการสอนและฝึกอบรม

ดว้ยศูนยป์ฏิบติัการทางคลินิก (Simulation Center) ทีÉทนัสมยัและไดรั้บการรับรองมาตรฐานจากสถาบนัการแพทยฉุ์กเฉิน

แห่งชาติและมาตรฐานสากลจาก Society for Simulation in Healthcare (SSH) บุคลากรทางการแพทยที์ÉมีความเชีÉยวชาญ

ในการช่วยเหลือผูป่้วยฉุกเฉินและเคลืÉอนยา้ยสามารถให้บริการทีÉเป็นทางเลือกทีÉดีสําหรับผูป่้วยและประชาชนทัÉวไป อีกทัÊง

ยงัมุ่งไปสู่บริการการแพทยฉุ์กเฉินทีÉทนัสมยัและสอดคลอ้งกบัแผนแม่บทเทคโนโลยีการสืÉอสารและสารสนเทศการแพทย์

ฉุกเฉิน พร้อมส่งเสริมนโยบายดา้นความปลอดภยัทัÊงสําหรับผูป่้วย บุคลากร และสังคม ส่งเสริมให้บุคลากรมีความรู้สึก

ภาคภมิูใจในการเป็นสมาชิกและเป็นส่วนหนึÉงขององคก์าร (National Innovation Agency (Public Organization), 2021; 

National Science and Technology Development Agency (NSTDA), 2017; Pangma, 2021; 2022) 

ผูวิ้จยัจึงนําเสนอผลงานวิจยันีÊ เพืÉอเพิÉมเติมองค์ความรู้ทางวิชาการ และเป็นประโยชน์ต่อระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉินทัÊงภาครัฐและภาคเอกชนอืÉน ในการกาํหนดคุณค่าดา้นการจดัการองคค์วามรู้ บรรยากาศความปลอดภยั ทีมทีÉทรงพลงั 

ความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศและระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ เพืÉอความปลอดภยั ทัÊงผูป่้วย (Patient) 

บุคลากร (Personnel) สังคม (People and Public) เพิÉมเติมต่อไป 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 

เพืÉอศึกษาอิทธิพลของความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศและบุพปัจจยัทีÉส่งผลต่อระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉินอจัฉริยะในโรงพยาบาลภาคเอกชน 
 

ทบทวนวรรณกรรม 

งานวิจัยนีÊ สังเคราะห์ตัวแปรจากทบทวนวรรณกรรม หลกัฐานเชิงประจักษ์และความคิดเห็นของผูเ้ชีÉยวชาญ 

มีความเห็นตรงกนัว่า “การวิจยัทีÉผ่านมาของ Patchetphokin et al., (2023) เป็นทีÉประจกัษ์แลว้ว่า การจัดการองค์ความรู้ 

บรรยากาศความปลอดภยั ความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศ เป็นสิÉงสําคญัและมีอิทธิพลอย่างมากต่อสมาร์ทโลจิสติกส์

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน หรือ ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ ส่งผลให้ระบบริการการแพทยฉุ์กเฉินมีผล 
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การดาํเนินงานดา้นการเคลืÉอนยา้ยผูป่้วยความปลอดภยัทีÉครอบคลุมตามตวัชีÊ วดัคุณภาพ เป็นไปตามแนวคิดของการดูแล

สุขภาพอจัฉริยะหรือสมาร์ทเฮลท์แคร์ (Smart Healthcare) ทีÉเกิดจากแนวคิดของ Smarter Planet ทีÉ IBM ไดน้าํเสนอไว ้

สอดรับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข แผนแม่บทเทคโนโลยีการสืÉอสารและสารสนเทศการแพทยฉุ์กเฉิน ฉบบัทีÉ 3 

พ.ศ. 2563-2570 และแผนหลกัการแพทยฉุ์กเฉิน ฉบบัทีÉ 4 ปี พ.ศ. 2566-2570 ทัÊง 3 ยุทธศาสตร์ทีÉมีความครอบคลุมระบบ

บริการการแพทยฉุ์กเฉินประเทศไทย ตามแนวทางนโยบายรัฐบาลดิจิทัล (Digital Economy Thailand 4.0) เพืÉอการ

ขบัเคลืÉอนประเทศ ส่งผลให้เกิดความปลอดภยัทัÊงระบบ ประชาชนเขา้ถึงบริการไดอ้ยา่งทัÉวถึง ทนัเวลา แต่สิÉงทีÉมีความสาํคญั

อยา่งมากเช่นกนั คือ การทาํงานเป็นทีม ทีมบุคลากรทีÉมีความเขม้แขง็ ทาํงานประสานกนัจะเป็นตวัขบัเคลืÉอนแนวทางปฏิบติั

ทีÉนําไปสู่ความปลอดภยั รวมทัÊงบูรณาการความร่วมมือกับทุกภาคส่วนของหน่วยงาน รัฐ เอกชน ชุมชน เพืÉอยกระดบัสู่

ตน้แบบพืÊนทีÉปลอดภยัจากเหตุเจ็บป่วยฉุกเฉิน ดว้ยความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศขององคก์าร บนระบบปฏิบติัการ

การแพทย์ฉุกเฉิน ย่อมส่งผลให้เกิดความปลอดภัยในการเคลืÉอนยา้ยผูป่้วยทัÊงระบบ ด้วยหลักความปลอดภัย 3P1C 

ประกอบดว้ย ผูป่้วย (Patient) บุคลากร (Personnel) สังคม (People and Public) และ ความปลอดภยัทางไซเบอร์ (Cyber 

Security) แต่ยงัคงขาดองคป์ระกอบทีÉสําคญัอีกประการ คือ ทีม ทีÉตอ้งดาํเนินงานประสานร่วมมือกนัเป็นภาคีเครือข่ายสร้าง

ความเขม้แขง็ในการเคลืÉอนยา้ยผูป่้วย” นาํมาประยกุต์ แนวคิดทฤษฎี เพิÉมเติมต่อยอดหลกัฐานเชิงประจกัษ ์โดยสรุปแนวคิด

ใหม่ได ้ดงันีÊ   

 การจดัการองคค์วามรู้ (Knowledge Management: KM) นิยามใหม่ คือ กลไกทีÉองคก์ารไดม้าซึÉงขอ้มูลเชิงลึกและนาํ

องคค์วามรู้นัÊน ๆ มารวบรวม ส่งเสริมการใช ้สร้าง คน้หา ปรับปรุง ปรับใช ้ตลอดจนการริเริÉมนวตักรรม การวิจยัพฒันา แบ่งปัน 

ความรู้ขององค์การอย่างมีประสิทธิภาพ ให้สอดคลอ้งกบั การฝึกอบรม การเรียนรู้และกระบวนการดาํเนินงาน บูรณาการ

แหล่งขอ้มูลต่าง ๆ เพืÉอการสร้างมูลค่าร่วมกนัและเพิÉมเอกลกัษณ์ความเป็นผูน้าํในการให้บริการการเคลืÉอนยา้ยผูป่้วยสู่สากล 

(Abubakar,  Elrehail, Alatailat, & Elçi, 2019; Gao, Chai, & Liu, 2018; Patchetphokin et al., 2023; Rehman, Bresciani, 

Ashfaq, & Alam, 2022)  

บรรยากาศความปลอดภยั (Safety Climate: SCL) นิยามใหม่ คือ การรับรู้และการตระหนกัร่วมกนัของพนกังาน

ทุกระดับเกีÉยวกับนโยบายด้านการจดัการดา้นความปลอดภยัขัÊนพืÊนฐาน ในสถานทีÉปฏิบตัิงาน และความปลอดภยัทาง 

ไซเบอร์ นาํไปสู่พฤติกรรมความปลอดภยัทัÊงองคก์ารและการมีวฒันธรรมความปลอดภยัขององคก์าร (Andersen, Nørdam, 

Joensson, Kines, & Nielsen, 2018; Thanajirachot, Chinuntdej, & Nami, 2019; Luo, 2020; Patchetphokin, et al., 

2023; Vogus, 2016; Zohar, 1980) 

ทีมทีÉทรงพลงั (Effective Teams: EFT) นิยามใหม่ คือ กลุ่มของบุคคลตัÊงแต่ 2 คนขึÊนไป ภายใตน้โยบายเดียวกนั

ในระบบบริการสุขภาพ บูรณาการความรู้และทกัษะ กาํหนดบทบาทหน้าทีÉ ตดัสินใจร่วมกนั ประสานความร่วมมือภาคี

เครือข่าย เพืÉอเป้าหมายดา้นความปลอดภยัในการดูแลเคลืÉอนยา้ยผูป่้วยและทีมอย่างเต็มความสามารถ (Appelbaum et al., 

2020; Bisbe, & Sivabalan, 2 0 17; Boon, Raes, Kyndt, & Dochy, 2013; Mathieu, Gallagher, Domingo, & Klock, 

2019; Sorensen, Cristancho, Soh, & Varpio, 2024) 

 ความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information Technological Capabilities :ITC) นิยามใหม่ คือ 

ความสามารถของการสร้างขอ้มูล จดัการขอ้มูลและใช้ขอ้มูล ดว้ยโครงสร้างพืÊนฐานเพืÉอการใชเ้ทคโนโลยีร่วมสมยั ในการ

จัดการข้อมูลขนาดใหญ่ อันเป็นสิÉงทีÉจาํเป็นสําหรับการดาํเนินงานของระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน องค์การต่าง ๆ 

จาํเป็นต้องให้ความสําคญักับเทคโนโลยีสารสนเทศ หากขาดโครงสร้างพืÊนฐานทางเทคโนโลยีร่วมสมันนีÊ  ส่งผลให้ 

ไม่สามารถดึงขอ้มูลทีÉมีประโยชน์ทัÊงหมดมาใชง้านได ้(Patchetphokin et al., 2023; Winkelhaus, & Grosse, 2020)  

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอัจฉริยะ (Smart Emergency Services: SEMS) นิยามใหม่ คือ กระบวนการ

จัดการขอ้มูลและบริการทัÊงไปและกลบัทีÉมีประสิทธิภาพตัÊงแต่ต้นทางไปจนถึงปลายทาง เพืÉอการวางแผน การควบคุม 
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จดัการทรัพยากรกายภาพ ตอบสนองความตอ้งการเร่งด่วนของผูไ้ดรั้บผลกระทบภายใตส้ภาวะปกติหรือฉุกเฉินทีÉสามารถ

ปรับเปลีÉยนไดต้ามการเปลีÉยนแปลงของผูป่้วย ขบัเคลืÉอนดว้ยความสามารถเชิงพลวตัและเทคโนโลยีสารสนเทศร่วมสมยั  

มีความปลอดภยัสูง (Amr, Ezzat, & Kassem, 2019; Barreto, Amaral, & Pereira, 2017; Jittamai, 2014; Marić, Galera-

Zarco, & Opazo-Basáez, 2021; Patchetphokin et al., 2023; Zeng, Yi, Wang, & Qu, 2021)  
 

วิธีการวิจัย 

การวจิยัเชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดยใชแ้บบสอบถามเป็นเครืÉองมือในการเก็บรวบรวมขอ้มูลและใช้

สถิติเชิงพรรณนาและสถิติเชิงอนุมานในการวเิคราะห์และสรุปผลการวิจยั ขนาดของกลุ่มตวัอยา่งตามแนวคิดของ Comrey, 

& Lee (1992) โดยมีเกณฑ์กาํหนดขนาดตวัอย่างและระดบัทีÉเหมาะสมในการวิเคราะห์เลือกใช้กลุ่มตวัอย่างเท่ากบั 400 

หน่วย ซึÉ งอยู่ในระดบัดี (Comrey, & Lee, 1992) และมากกว่าอตัราส่วนระหว่างหน่วยตวัอย่างต่อจาํนวนตวัแปรสังเกตได ้

1Ř ต่อ ř จากตัวแบบจาํลองสมการโครงสร้าง เนืÉองจากเป็นการวิเคราะห์ขอ้มูลหลายตัวแปร (Multivariate Analysis) 

เพืÉอให้ขอ้มูลมีความเหมาะสมมากทีÉสุด ผูวิ้จยัจึงใช้ขนาดกลุ่มตวัอยา่งทัÊงหมดเป็น 411 ราย โดยการวิเคราะห์ขอ้มูลใช้สถิติ

เชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ไดแ้ก่ ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าเฉลีÉย (Mean) ค่าเบีÉยงเบนมาตรฐาน (Standard 

Deviation) และค่าสัมประสิทธิÍ ความแปรปรวน (Coefficient of Variation) เพืÉออธิบายขอ้มูลเกีÉยวกบัลกัษณะส่วนบุคคล

และระดับความคิดเห็นของตัวแปรในกรอบแนวคิดการวิจัย และสถิติเชิงอนุมานหรืออ้างอิง (Inferential Statistics)  

เป็นการนําวิธีทางสถิติมาใช้ในการทดสอบสมมติฐาน (Hypothesis Testing) วิเคราะห์ข้อมูลตัวแบบจําลองสมการ

โครงสร้าง (Structural Equation Modeling: SEM) โดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูปในการวเิคราะห์ค่าสถิติลิสเรล         

 เครืÉองมือทีÉใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสอบถามความคิดเห็นของพนกังานทีÉมีส่วนเกีÉยวขอ้งกบัระบบริการ

การแพทยฉุ์กเฉินในภาคเอกชน โดยแบ่งออกเป็น 6 ส่วน ประกอบดว้ย ส่วนทีÉ 1 ขอ้มูลทัÉวไปของผูต้อบแบบสอบถาม  

ส่วนทีÉ 2 การจัดการองค์ความรู้ ปรับจาก Al Yami, Ajmal, & Balasubramanian (2021); Migdadi (2022); Kianto, 

Vanhala, & Heilmann, (2016); Kianto, Hussinki, Vanhala, & Nisula (2018) และ Patchetphokin et al., (2023) ส่วนทีÉ 

3 บรรยากาศความปลอดภยั ปรับจาก Kines et al., (2011); Summers, Sarris, Harries, & Kirby (2021) และ Patchetphokin 

et al., (2023) ส่วนทีÉ 4 ทีมทีÉทรงพลงั ปรับจาก Adair (2004); Adams, Simon, & Ruiz (2002) และ Van den Bossche, 

Gijselaers, Segers, & Kirschner (2006) ส่วนทีÉ 5 ความสามารถด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ปรับจาก Bag, Gupta, & 

Luo (2020); Winkelhaus, & Grosse (2020) และ Patchetphokin et al., 2023 และส่วนทีÉ 6 ระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉินอจัฉริยะ (Smart Emergency Logistics System) ปรับจาก Benevolo, Dameri, & D’Auria (2016); Gunasekaran, 

Subramanian, & Papadopoulos (2017); Shee, Miah, & Vass (2021); Wang, Asian, Wood, & Wang (2020)  และ 

Patchetphokin et al., (2023) เป็นมาตราส่วนประเมินค่า 5 ระดบั คะแนนเฉลีÉย ใชเ้กณฑก์ารแปลผลดงันีÊ  1.00-1.80 ระดบั

นอ้ยทีÉสุด 1.81-2.60 ระดบันอ้ย 2.61-3.40 ระดบัปานกลาง 3.41-4.20 ระดบัมาก และ 4.21-5.00 ระดบัมากทีÉสุด 

ตรวจสอบความเทีÉยงตรงเชิงเนืÊอหา (Validity) ดว้ยวิธีดชันีความสอดคลอ้งของขอ้คาํถาม และวตัถุประสงค ์(IOC)  

โดยผูเ้ชีÉยวชาญ จาํนวน 5 ท่าน มีค่าอยูร่ะหวา่ง 0.8–1.00 ถือไดว้่า มีความสอดคลอ้งกนั ตรวจสอบความเชืÉอมัÉน (Reliability) 

โดยเกณฑที์Éกาํหนด คือ ค่าสัมประสิทธิÍ แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ตอ้งมีค่าตัÊงแต่ 0.70 ขึÊนไป 

(Hair, Black, Babin, & Anderson, 2018) ค่าอาํนาจจาํแนกรายขอ้ของแต่ละขอ้คาํถาม (Corrected Item-Total Correlation) 

ตอ้งมีค่าตัÊงแต่ 0.3 ขึÊนไป (Everitt, & Skrondal, 2010) ตรวจสอบความเชืÉอมัÉนโดยขอ้มูลทดลองใช้ (n = 40) และข้อมูล 

ทีÉเก็บจริง (n = 411) ผลการวิเคราะห์ พบวา่ ตวัแปรทุกตวัผา่นเกณฑท์ีÉกาํหนด โดยมีค่าความเชืÉอมัÉนอยูร่ะหว่าง 0.845 ถึง 0.946 

ผลการวเิคราะห์ (ตารางทีÉ 1) 
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ตารางทีÉ 1 ผลการวิเคราะห์ค่าความเชืÉอมัÉน และผลการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั  

ตัวแปร Cronbach’s Alpha 
Average Variance 
Extracted (AVE) 

Construct 
Reliability (CR) 

การจดัการองคค์วามรู้  0.908 0.731 0.942 

บรรยากาศความปลอดภยั  0.926 0.665 0.966 

ทีมทีÉทรงพลงั 0.845 0.727 0.940 

ความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศ  0.930 0.821 0.965 

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ  0.946 0.786 0.956 

 

ใชวิ้ธีการวิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติเชิงพรรณนา และการวิเคราะห์สถิติพหุตวัแปรโดยใชโ้มเดลสมการโครงสร้าง 

(SEM) เพืÉอทดสอบสมมติฐาน ทัÊงนีÊ  ตรวจสอบขอ้ตกลงเบืÊองตน้สําหรับการวิเคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ (1) การแจกแจงแบบ

ปกติของข้อมูล (Normality) (2) ความเป็นเอกพนัธ์ของการกระจาย (Homoscedasticity) และ (3) ความสัมพนัธ์เชิง

เส้นตรงระหว่างตวัแปรตน้ และตวัแปรตาม (Linearity) ผลการวเิคราะห์ขอ้มูล พบว่า ขอ้มูลของตวัแปรทัÊงหมดเป็นไปตาม

ขอ้ตกลงเบืÊองตน้ทัÊง 3 ประการ 
 

ผลการวิจัย 

ผลการวิจยัเกีÉยวกบัอิทธิพลของความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศและบุพปัจจยัทีÉส่งผลต่อระบบบริการ

การแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ มีดงันีÊ  

ผลการศึกษาความคิดเห็นของผูต้อบแบบสอบถามเกีÉยวกบัตวัแปรดา้นการจดัการองคค์วามรู้ (KM) พบว่า ตวัแปร

แฝงดา้นการสร้างความรู้มีค่าสูงสุด (   = 4.370, S.D. = 0.698) ดา้นบรรยากาศความปลอดภยั (SCL) พบว่า ตวัแปรแฝง

ด้านความเชืÉอมัÉนในประสิทธิภาพของระบบความปลอดภยัมีค่าสูงสุด (  = 4.698, S.D. = 0.470) ด้านทีมทีÉทรงพลงั 

(EFT) พบว่า ตัวแปรแฝงดา้นปัจจยัการมีส่วนร่วมมีค่าสูงสุด (  = 4.796, S.D. = 0.404) ความสามารถทางเทคโนโลยี

สารสนเทศ (ITC) พบว่า ตวัแปรแฝงดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอใชข้อ้มูลมีค่าสูงสุด (  = 4.470, S.D. = 0. 713) และ

สุดท้ายระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ (SEMS) พบว่า ตัวแปรแฝงด้านความสามารถด้านสมาร์ทโลจิสติกส์มี

ค่าสูงสุด ( = 4.533, S.D. = 0. 681) 

ค่าอาํนาจจาํแนกและค่าความเชืÉอมัÉนของมาตรวดั ตวัแปรดา้นการจดัการองค์ความรู้ บรรยากาศความปลอดภยั  

ทีมทีÉทรงพลงั ความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศและระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะทัÊง 31 ขอ้ ผ่านเกณฑ ์

ทีÉยอมรับไดทุ้กขอ้ดงันีÊ  

ปัจจัยด้านการจัดการองค์ความรู้ มีค่านํÊ าหนักองค์ประกอบของตัวแปรสังเกตได้ระหว่าง 0.642 – 0.935  

พบค่าสูงสุดอยู่ทีÉปัจจยัดา้นการประยุกต์ใช้ความรู้ค่า t-statistic สูงสุดเท่ากบั 27.463 พบในปัจจยัดา้นการสร้างความรู้  

ค่า Cronbach’s Alpha เท่ากบั 0.908 ค่าเฉลีÉยความแปรปรวนทีÉสกดัได ้(Average Variance Extracted: AVE) เท่ากบั 0.731 

ซึÉ งยอมรับได้และค่าความเชืÉอมัÉนเชิงโครงสร้าง (Composite Reliability: CR) เท่ากับ 0.942 ซึÉ งยอมรับได้ ค่าสัมประสิทธิÍ

สหสัมพนัธ์เชิงพหุยกกาํลงัสอง พบว่า มีค่าตัÊงแต่ 0.548-0.812 แสดงให้เห็นว่า มีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูล 

เชิงประจกัษส์ามารถวดัองคป์ระกอบดา้นจดัการองคค์วามรู้ได ้ 
ปัจจัยด้านบรรยากาศความปลอดภยั มีค่านํÊ าหนักองค์ประกอบของตัวแปรสังเกตไดร้ะหว่าง 0.442 – 0.925  

พบค่าสูงสุดอยู่ทีÉปัจจยัดา้นความมุ่งมัÉนดา้นความปลอดภยัของพนักงาน ค่า t-statistic สูงสุดเท่ากบั 18.845 พบในปัจจยั

ด้านการจัดการ ด้านการเพิÉมขีดความสามารถ ด้านความปลอดภัย ค่า Cronbach’s Alpha เท่ากับ 0.926 ค่า Average 

Variance Extracted เท่ากบั 0.665 ซึÉ งยอมรับไดแ้ละค่า Composite Reliability เท่ากบั 0.966 ซึÉ งยอมรับได ้ค่าสัมประสิทธิÍ
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สหสัมพนัธ์เชิงพหุยกกําลังสอง พบว่า มีค่าตัÊ งแต่ 0.655-0.884 แสดงให้เห็นว่า มีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูล 

เชิงประจกัษส์ามารถใชว้ดัองคป์ระกอบดา้นบรรยากาศความปลอดภยัได ้ 
ปัจจยัดา้นทีมทีÉทรงพลงั มีค่านํÊ าหนักองคป์ระกอบของตวัแปรสังเกตไดร้ะหว่าง 0.809 – 0.949 ค่า t-statistic 

สูงสุดเท่ากับ 38.498 ทัÊงสองค่าพบค่าสูงสุดทีÉเหมือนกนัในด้านปัจจยับรรยากาศเชิงบวก ค่า Cronbach’s Alpha เท่ากบั 

0.845 ค่า Average Variance Extracted เท่ากบั เท่ากบั 0.727 ซึÉงยอมรับไดแ้ละ ค่า Composite Reliability เท่ากบั 0.940 ซึÉง

ยอมรับได ้ค่าสัมประสิทธิÍ สหสัมพนัธ์เชิงพหุยกกาํลงัสอง พบว่า มีค่าตัÊงแต่ 0.458-0.953 แสดงให้เห็นว่า มีความสอดคลอ้ง

กลมกลืนกบัขอ้มูลเชิงประจกัษส์ามารถใชว้ดัองคป์ระกอบดา้นทีมทีÉทรงพลงัได ้ 

ปัจจยัดา้นความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศ มีค่านํÊาหนกัองคป์ระกอบของตวัแปรสังเกตไดร้ะหว่าง 0.811 

– 0.913 พบค่าสูงสุดอยู่ทีÉปัจจยัเทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอใช้ข้อมูล ค่า t-statistic สูงสุดเท่ากับ 29.266 องค์ประกอบ

เทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอสร้างขอ้มูล ค่า Cronbach’s Alpha เท่ากบั 0.930 ค่า Average Variance Extracted เท่ากบั 0.821 

ซึÉ งยอมรับได้และค่า Composite Reliability เท่ากับ 0.965 ซึÉ งยอมรับได้ ค่าสัมประสิทธิÍ สหสัมพนัธ์เชิงพหุยกกาํลงัสอง 

พบว่า มีค่าตัÊงแต่ 0.776-0.898 แสดงให้เห็นว่า มีความสอดคลอ้งกลมกลืนกบัขอ้มูลเชิงประจกัษส์ามารถใชว้ดัองคป์ระกอบ

ดา้นความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศได ้ 

ปัจจยัดา้นระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ มีค่านํÊาหนกัองคป์ระกอบของตวัแปรสังเกตไดร้ะหว่าง 0.838 – 

0.948 ค่า t-statistic สูงสุดเท่ากับ 39.699 ทัÊงสองค่าพบค่าสูงสุดทีÉเหมือนกันในด้านความสามารถในการสร้างสรรค์

นวตักรรมดา้นโลจิสติกส์ ค่า Cronbach’s Alpha เท่ากบั 0.930 ค่า Average Variance Extracted เท่ากบั 0.833 ซึÉ งยอมรับ

ไดแ้ละค่า Composite Reliability เท่ากับ 0.968 ซึÉ งยอมรับได้ ค่าสัมประสิทธิÍ สหสัมพนัธ์เชิงพหุยกกาํลงัสอง พบว่า มีค่า

ตัÊงแต่ 0.653-0.976 แสดงให้เห็นว่า มีความสอดคลอ้งกลมกลืนกบัขอ้มูลเชิงประจกัษส์ามารถใชว้ดัองคป์ระกอบดา้นระบบ

บริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะได ้

เมืÉอพิจารณาผลการวิเคราะห์ความกลมกลืนของแบบจําลองสมการโครงสร้างและเส้นทางความสัมพนัธ์ของ

แบบจาํลองสมการโครงสร้าง (รูปทีÉ 1) โดยยอมให้ค่าความคลาดเคลืÉอนของตวัแปรมีความสัมพนัธ์กนัไดต้ามความเป็นจริง

ตามทฤษฎีและปรับเส้นทางความสัมพนัธ์ตามความเหมาะสมของแบบจาํลองของความสัมพนัธ์เชิงโครงสร้างทีÉส่งผลต่อ

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ พบวา่ เส้นทางความสัมพนัธ์ทีÉสร้างขึÊนในแบบจาํลองมีความสอดคลอ้งกลมกลืนกบั

ขอ้มูลเชิงประจกัษ ์กล่าวคือ Chi-square = 176.14, df = 149, Chi-square/df =1.182, P value = 0.064, CFI = 0.999, GFI 

= 0.973, AGFI =0.910, RMSEA = 0.021 เมืÉอพิจารณาผลการวิเคราะห์ทดสอบสมการเชิงโครงสร้าง พบว่า (1) การจดัการ

องค์ความรู้มีอิทธิพลทางบวกต่อบรรยากาศความปลอดภยัทีÉระดบันัยสําคญั .001 มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.561  

(2) การจดัการองคค์วามรู้มีอิทธิพลทางบวกต่อทีมทีÉทรงพลงัทีÉระดบันยัสําคญั .001 มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.262 

(3) การจัดการองค์ความรู้มีอิทธิพลทางบวกต่อความสามารถด้านเทคโนโลยีสารสนเทศทีÉระดับนัยสําคัญ .01 มีค่า

สัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.129 (4) บรรยากาศความปลอดภยัมีอิทธิพลทางบวกต่อทีมทีÉทรงพลงัทีÉระดบันยัสําคญั .001 

มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.376 (5) บรรยากาศความปลอดภยัมีอิทธิพลทางบวกต่อความสามารถดา้นเทคโนโลยี

สารสนเทศทีÉระดับนัยสําคัญ .001 มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากับ 0.236 (6) ทีมทีÉทรงพลังมีอิทธิพลทางบวกต่อ

ความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศทีÉระดบันยัสําคญั .001 มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.512 (7) ทีมทีÉทรงพลงั 

มีอิทธิพลทางบวกต่อระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะทีÉระดบันยัสําคญั .001 มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.927 

และสุดทา้ย (8) ความสามารถด้านเทคโนโลยีสารสนเทศมีอิทธิพลทางบวกต่อระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ 

ทีÉระดบันยัสาํคญั .01 มีค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางเท่ากบั 0.064 
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รูปทีÉ 1 ตวัแบบจาํลองสมการโครงสร้างของความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศและบุพปัจจยั 

ทีÉส่งผลต่อระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ (พฒันาโดยผูว้ิจยั) 
 

หมายเหตุ                                      แสดงเส้นอทิธิพลเชิงสาเหตุทีÉมีนยัสาํคญัทางสถิติ 

KM เป็นตวัยอ่ของการจดัการองคค์วามรู้ (Knowledge Management) 

SCL เป็นตวัยอ่ของดา้นบรรยากาศความปลอดภยั (Safety Climate) 

EFT เป็นตวัยอ่ของดา้นทีมทีÉทรงพลงั (Effective Teams) 

ITC เป็นตวัยอ่ของความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information Technological Capabilities) 

SEMS เป็นตวัยอ่ของระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ (Smart Emergency Medical Services)  
 

ตารางทีÉ 2 ผลการวเิคราะห์อิทธิพลเส้นทางของสมการโครงสร้าง 

ตัวแปรผล 
บรรยากาศความปลอดภัย ทีมทีÉทรงพลัง 

ความสามารถด้านเทคโนโลยี-

สารสนเทศ 

ระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

อัจฉริยะ 

DE IE TE DE IE TE DE IE TE DE IE TE 

การจดัการองคค์วามรู้ 0.561*** - 0.561*** 0.262*** 0.211*** 0.473*** 0.129** 0.375*** 0.504*** - 0.471*** 0.471*** 

บรรยากาศความปลอดภยั    0.561*** - 0.561*** 0.236*** 0.193*** 0.429*** - 0.376*** 0.376*** 

ทีมทีÉทรงพลงั       0.512*** - 0.512*** 0.927*** 0.033** 0.960** 

ความสามารถดา้นเทคโนโลยี

สารสนเทศ 
         0.477*** - 0.477*** 

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ            - 

R-Square  0.373   0.504   0.813   0.991  

 

หมายเหตุ ** มีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั .01, *** มีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั .001, TE คือ อิทธิพลรวม, IE คือ อิทธิพล

ทางออ้ม และ DE คือ อิทธิพลทางตรง 

SLC 

Gamma = 0.561 
(11.092) *** 

 

Gamma = 0.262 
(4.637) *** 

 

Gamma = 0.129 
(2.871) ** 

 

Beta = 0.376 
(5.561) *** 

 

Beta = 0.236 
(4.872) *** 

 

Beta = 0.512 
(11.176) *** 

 

ITC 

KM 

SEMS 

R2 = 0.991 

R2 = 0.819 
R2 = 0.373 

EFT 

R2 = 0.504 

Beta = 0.927 
(36.848) *** 

 

Beta = 0.064 
(3.135) ** 

 

Chi-square = 176.14, df = 149, Chi-square/df =1.182, P value = 0.064, CFI = 0.995, GFI = 0.933, AGFI =0.856, RMSEA = 0.021 
 



 

 

113 Journal of Southern Technology Vol. 18 No. 2 July-December, 2025 

ผลพิจารณารูปแบบค่าสัมประสิทธิÍ เส้นทางอิทธิพลเชิงสาเหตุ (Causal Influence) ของการจดัการองค์ความรู้อนัมี

ความสําคญัเชิงสาเหตุ (ตารางทีÉ 2) พบว่า การจดัการองคค์วามรู้มีอิทธิพลทางออ้มต่อทีมทีÉทรงพลงัต่อระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉินอจัฉริยะมีค่าอิทธิพลสูงสุดเท่ากบั 0.243 แสดงให้เห็นว่า ทีมทีÉทรงพลงัมีอทิธิพลอยา่งมาก ทาํให้ระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉินอจัฉริยะมีการขบัเคลืÉอนดว้ยทีม ทาํงานประสานดว้ยคุณภาพและความปลอดภยัในการดาํเนินงานสอดรับกบันโยบาย

สถาบนัการแพทยฉุ์กเฉินของประเทศไทย  
 

อภิปรายผลการวิจัย 

ผลการวิจยัจากการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้างแสดงให้เห็นว่า ในการพฒันาระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน

อจัฉริยะดว้ยการจดัการความรู้ บรรยากาศความปลอดภยั  ทีมทีÉทรงพลงั และความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศลว้นเป็น

ปัจจยัมีความสําคญัและมีอิทธิพลเป็นอย่างมาก การศึกษาของ Smith (2020) พบว่า ระบบการจดัการความรู้ดว้ยเทคโนโลยี

สารสนเทศร่วมสมยัจะช่วยสร้างประสบการณ์เพืÉอการปฏิบตัิงานทีÉรวดเร็วและมีประสิทธิภาพมากขึÊน บรรยากาศความปลอดภยั

พร้อมกบัความสามารถทางเทคโนโลยีและความสามารถในการตดัสินใจเป็นองค์ประกอบสําคญัของความสามารถในการ

เสริมสร้างความสามารถในการวิเคราะห์ซึÉ งเป็นพืÊนฐานในการพฒันาความคล่องตัวเชิงกลยุทธ์และการปรับเปลีÉยนบริการ 

ในสถานการณ์ฉุกเฉิน (Johnson, Davis, & Lee, 2019) แต่การศึกษาของ Alsabri et al., 2020 พบว่า อาจมีขอ้จาํกัดของการ

ฝึกอบรมทีÉอาจไม่ส่งผลต่อการลดอัตราการเสียชีวิต รวมถึงการศึกษาของ Machingura, Nyamwanza, Hulme, & Stuart 

(2018) พบว่า ความซับซ้อนของระบบการจดัการความรู้ทีÉอาจทาํให้เกิดความยากลาํบากในการปฏิบติัจริง ดงันัÊน ควรออกแบบ

การจัดการองค์ความรู้ดว้ยเทคโนโลยีสารเทศทีÉมีความเหมาะสม นอกจากนีÊ ทีมทีÉทรงพลงัในระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน

อจัฉริยะใชป้ระโยชน์จากเทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอปรับปรุงกระบวนการสืÉอสารระหว่างทีมในสถานทีÉเกิดเหตุและเป็นศูนย์

รวมความสามารถในการเพิÉมประสิทธิภาพของบริการทางการแพทยฉุ์กเฉินผ่านการแบ่งปันข้อมูลและผ่านทางระบบการ

สนบัสนุนจากส่วนกลาง (Brown, & Green, 2018) ความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศ เช่น แอปพลิเคชันอจัฉริยะสาํหรบั

แจ้งเจ็บป่วยฉุกเฉิน และระบบปฏิบัติการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะทีÉใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตทุกสรรพสิÉง (Internet of 

Emergency Services: IoES) มีส่วนช่วยในการอาํนวยความสะดวกในการระบุตาํแหน่งสถานการณ์ฉุกเฉินไดอ้ย่างรวดเร็ว 

รวมถึงการให้คาํแนะนาํทางการแพทยร์ะยะไกล และระบบบนัทึกการดูแลก่อนถึงโรงพยาบาลแบบบูรณาการในทีÉสุด ปรับปรุง

การตอบสนองฉุกเฉินและผลลพัธ์ของผูป่้วย (Williams, 2021) แต่คงยงัพบขอ้กงัวลเรืÉองของปัญหาความเป็นส่วนตวัของขอ้มลู

และความปลอดภยัทางไซเบอร์ รวมถึงการขาดความสามารถในการปรับใชเ้ทคโนโลยีการสืÉอสารใหม่ ๆ ความทา้ทายและความ

เสีÉยงทีÉเกีÉยวขอ้งกบัการนาํเทคโนโลยีระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินตอ้งประสบและการจดัการดงักล่าว ในการบริการฉุกเฉิน

ยงัคงเป็นเรืÉองทีÉน่ากงัวลอยูใ่นปัจจุบนั (Damaševičius, Bacanin, & Misra, 2023; Weiser, 2007)  

การวิเคราะห์ขอ้มูลในดา้นการพฒันาระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ แสดงให้เห็นถึงปัจจยัทีÉมีบทบาทสําคญั

ต่อความสําเร็จของระบบดงักล่าว จากการศึกษา พบว่า การจดัการองคค์วามรู้มีปัจจยัสําคญัทีÉสุดสองประการ ไดแ้ก่ การสร้าง

ความรู้และการประยุกต์ใช้ความรู้ การสร้างความรู้ใหม่มีบทบาทสําคญัในการพฒันาวิธีการทีÉทนัสมยัและการแกไ้ขปัญหาทีÉ

เกิดขึÊนในสถานการณ์ฉุกเฉิน ขณะเดียวกนั การประยุกต์ใชค้วามรู้ทีÉมีอยูช่่วยเพิÉมประสิทธิภาพการดาํเนินงานและการตดัสินใจ

ในสถานการณ์ทีÉตอ้งการการตอบสนองอย่างรวดเร็ว ดา้นบรรยากาศความปลอดภยั การศึกษาพบถึงสามปัจจยัทีÉมีความสําคญั 

ไดแ้ก่ ความมุ่งมัÉนด้านความปลอดภยัของพนักงาน ความเชืÉอมัÉนในประสิทธิภาพของระบบความปลอดภยั และการจัดการ 

ดา้นการเพิÉมขีดความสามารถดา้นความปลอดภยั ปัจจยัเหล่านีÊ ร่วมกนัสร้างสภาพแวดลอ้มทีÉส่งเสริมการปฏิบติัอย่างปลอดภยั
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และการจดัการความเสีÉยงอย่างมีประสิทธิภาพ ซึÉ งเป็นปัจจยัสําคญัในการเสริมสร้างความเชืÉอมัÉนและความมัÉนใจในระบบความ

ปลอดภยัในด้านทีมทีÉทรงพลงั การศึกษา พบว่า ปัจจัยสําคัญทีÉสุดคือการสร้างบรรยากาศการทาํงานทีÉเป็นบวก การสร้าง

สภาพแวดลอ้มทีÉเอืÊอต่อการทาํงานร่วมกนัอย่างมีประสิทธิภาพและกระตุน้การทาํงานร่วมกันในทีมมีผลดีต่อการดาํเนินงาน 

ในสถานการณ์ฉุกเฉิน ซึÉ งช่วยการตอบสนองและการจดัการในกรณีทีÉเกิดเหตุฉุกเฉินไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ความสามารถดา้น

เทคโนโลยีสารสนเทศ พบว่า มีปัจจยัสําคญัสองประการ ไดแ้ก่ การใชเ้ทคโนโลยีเพืÉอสร้างและจดัการขอ้มูล การใชเ้ทคโนโลยี

ในการรวบรวม วิเคราะห์ และจดัการขอ้มูลช่วยให้การตดัสินใจในสถานการณ์ฉุกเฉินมีความรวดเร็วและแม่นยาํยิÉงขึÊน ซึÉงเป็น

ปัจจยัสําคญัในการตอบสนองต่อเหตุการณ์ฉุกเฉินอย่างมีประสิทธิภาพ สุดทา้ยในดา้นระบบการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ พบว่า 

ความสามารถดา้นสมาร์ทโลจิสติกส์และการสร้างสรรค์นวตักรรมดา้นโลจิสติกส์เป็นปัจจยัสําคญั การจดัการโลจิสติกส์ทีÉมี

ความชาญฉลาดและการพฒันานวตักรรมช่วยเพิÉมประสิทธิภาพในการดาํเนินงานและการตอบสนองในกรณีฉุกเฉิน  

การศึกษานีÊแตกต่างจากการศึกษาทีÉผ่านมาของ Patchetphokin et al., (2023) พบว่า มีการมุ่งเน้นทีÉการลงทุนในการ

ใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอการจดัการและแบ่งปันความรู้ในช่วงเริÉมตน้ของการพฒันาระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน เป็นช่วง

ทีÉระบบการจดัเก็บและแบ่งปันข้อมูลยงัอยู่ในขัÊนเริÉมตน้ แต่การศึกษาปัจจุบนัพบการมุ่งเน้นทีÉการสร้างและการประยุกต์ใช้

ความรู้เป็นหลกั เนืÉองจากระบบการจดัเก็บและการแบ่งปันขอ้มูลไดมี้การพฒันาอย่างต่อเนืÉอง ส่งผลให้ปัจจยัการสร้างและการ

ประยกุตใ์ชค้วามรู้มีความสาํคญัมากขึÊน นอกจากนีÊ  การศึกษายงัเนน้ย ํÊาถึงความสาํคญัของการสร้างวฒันธรรมความปลอดภยัและ

วฒันธรรมการปฏิบตัิอยา่งเป็นธรรม (Just Culture) ซึÉงมีบทบาทสาํคญัในการส่งเสริมความปลอดภยัในระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉิน การสร้างวฒันธรรมทีÉสนบัสนุนการเรียนรู้จากขอ้ผิดพลาดและการพฒันาคุณภาพอย่างต่อเนืÉองช่วยให้ระบบสามารถ

พฒันาคุณภาพและประสิทธิภาพได้อย่างย ัÉงยืน โดยการส่งเสริมการตรวจสอบและเรียนรู้จากข้อผิดพลาดอย่างเป็นธรรม  

การจดัการความเสีÉยงอย่างเป็นระบบ และการสร้างสภาพแวดลอ้มทีÉเปิดโอกาสให้การเรียนรู้จากประสบการณ์จริง ผลการศึกษา

ยงัยืนยนัถึงความสอดคล้องกบัการศึกษาก่อนหน้าในดา้นการจดัการองคค์วามรู้และความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ 

โดยพบว่าการจดัการองคค์วามรู้มีอิทธิพลเชิงบวกต่อบรรยากาศความปลอดภยั ความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ และ

ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ การจดัการองคค์วามรู้ทีÉมีประสิทธิภาพช่วยเพิÉมความปลอดภยัและประสิทธิภาพของ

ระบบไดอ้ยา่งชดัเจน  

การศึกษานีÊ ยงัยืนยนัว่า ทีมทีÉทรงพลังมีบทบาทสําคญัอย่างยิÉงในการจัดการกับสถานการณ์ฉุกเฉินและภัยพิบัติ  

การจดัการองคค์วามรู้มีผลเชิงบวกต่อทีมทีÉทรงพลงั สอดคลอ้งกบัการศึกษาในอดีตของ Politis (2003) ซึÉงพบวา่ ความสาํเร็จใน

การทาํงานเป็นทีมมาจากการจดัการองคค์วามรู้และการถ่ายทอดความรู้ระหว่างสมาชิกในทีม ซึÉงสร้างความไวว้างใจและนาํไปสู่

ผลสําเร็จของทีม การศึกษาล่าสุดโดย Jamshed, & Majeed (2019) ยงัยืนยนัว่า การจัดการองค์ความรู้และความฉลาดทาง

อารมณ์มีอิทธิพลสําคญัต่อการทาํงานเป็นทีม ในด้านบรรยากาศความปลอดภยัในทีมก็มีอิทธิพลเชิงบวกต่อทีมทีÉทรงพลงั 

สอดคล้องกับการศึกษาของ Kim, Lee, & Connerton (2020) ทีÉพบว่า ความปลอดภัยเชิงจิตวิทยาในทีÉทาํงานส่งผลต่อ

พฤติกรรมการเรียนรู้ ซึÉ งนาํไปสู่ประสิทธิภาพสูงสุดของทีม ผลการวิจยันีÊ ยงัสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Appelbaum et al., 

(2020) ทีÉพบว่า ความสัมพนัธ์ระหว่างการยอมรับความแตกต่างทางอาํนาจ (Power Distance) และการรับรู้ประสิทธิภาพของทีม 

(Team Effectiveness) ถูกสืÉอกลางโดยความสามัคคีในทีม (Team Cohesion) และความปลอดภยัเชิงจิตวิทยาในทีÉท ํางาน 

(Psychological Safety) การทาํงานเป็นทีมทีÉทรงพลงัมีอิทธิพลเชิงบวกต่อระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ ผลการศึกษา

โดย Herzberg et al., (2019) พบว่า การทาํงานเป็นทีมมีความสัมพนัธ์อย่างมากกับการลดความเสีÉยงของเหตุการณ์ไม่พึง

ประสงค์ในสถานการณ์จาํลองของการดูแลผูป่้วยวิกฤต การศึกษาของ Rokonuzzaman, Ali, Sadique, & Pramanik (2023) 
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ยืนยนัว่า ทกัษะและการประสานงานในทีมมีความสําคญัอย่างยิÉงในสถานการณ์ฉุกเฉิน ในบริบทของระบบบริการการแพทย์

ฉุกเฉิน Tanongkit, & Akakulanan (2011) พบว่า ความเหนียวแน่นในทีมส่งผลต่อประสิทธิภาพของทีม รวมถึงการมี

พฤติกรรมปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม ความรับผิดชอบต่อสังคม และการรับรู้การสนับสนุนจากองค์กร ทศันะของ Chin, Chang, 

Chan, & Li (2018) ชีÊ ให้เห็นวา่ ทีมทีÉทรงพลงัมีบทบาทสาํคญัในการปรับปรุงความสามารถดา้นเทคโนโลยีสารสนเทศ โดยการ

ฝึกอบรมผ่านการจาํลองสถานการณ์เพืÉอปรับปรุงประสิทธิภาพของทีม ส่วน Baker, Brown, & Davis (2019) ศึกษาทีม 

สหสาขาวิชาชีพในแผนกฉุกเฉิน พบว่า ทกัษะทางคลินิก ขนาดของทีม ความรู้ทางคลินิก และความคุน้เคยกับสมาชิกในทีม 

มีอทิธิพลต่อประสิทธิภาพและความถูกตอ้งของการดูแลผูป่้วย 

ดงันัÊน ทีมทีÉทรงพลงัจึงมีความสําคญัอย่างยิÉงในการดาํเนินงานของระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ ทีมเหล่านีÊ

สามารถตอบสนองต่อภาวะฉุกเฉินและภยัพิบตัิไดอ้ยา่งรวดเร็วและปลอดภยั (Smith, Clark, & Jones, 2020; Johnson, Liu, & 

Roberts, 2021) การนาํทีÉมีประสิทธิภาพและการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศสามารถเสริมสร้างความแข็งแกร่งในการให้บริการ

ทางการแพทยฉุ์กเฉินไดอ้ยา่งมีคุณภาพ ตลอดจนการดูแลผูป่้วยทีÉรวดเร็วและปลอดภยั 
 

สรุป  

องคป์ระกอบการจดัการองคค์วามรู้ในดา้นการประยุกต์ใชค้วามรู้และการสร้างความรู้ ดา้นบรรยากาศความปลอดภยั

ในดา้นความมุ่งมัÉนดา้นความปลอดภยัของพนกังาน ความเชืÉอมัÉนในประสิทธิภาพของระบบความปลอดภยั และการจดัการดา้น

การเพิÉมขีดความสามารถด้านความปลอดภยั ด้านทีมทีÉทรงพลงั ในด้านบรรยากาศเชิงบวก ความสามารถด้านเทคโนโลยี

สารสนเทศ ในด้านความสามารถทางเทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอใช้ขอ้มูลและด้านเทคโนโลยีสารสนเทศเพืÉอสร้างขอ้มูลมี

อิทธิพลทางบวกต่อระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ อย่างมีนัยสําคญัทางสถิติทีÉระดบั .01 โดยการจดัการองค์ความรู้ 

มีอิทธิพลทางออ้มต่อทีมทีÉทรงพลงัต่อระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะมีค่าอิทธิพลสูงสุดเท่ากบั 0.243 แสดงให้เห็นเชิง

ประจกัษว่์า ทีมทีÉทรงพลงัมีอิทธิพลอย่างมาก ทาํให้ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะมีการดาํเนินงานประสานกนัเป็นทีม 

มีการบูรณาการความร่วมมือกบัภาคีเครือข่ายต่าง ๆ ในการสร้างวฒันธรรมค่านิยมความปลอดภยัยกระดบัการให้บริการทีÉได้

มาตรฐาน อยา่งทัÉวถึง เท่าเทียมทุกพืÊนทีÉ เพืÉอเป็นการสนบัสนุนนโยบายสถาบนัการแพทยฉุ์กเฉินของประเทศไทย สอดคลอ้งกบั

แผนหลกัการแพทยฉุ์กเฉิน ฉบบัทีÉ 4 ปีพ.ศ. 2566-2570  
 

ข้อเสนอแนะ  

 จากผลการวิจยัทีÉไดก้ล่าวถึง การพฒันาคุณภาพของระบบบริการสุขภาพภายนอกโรงพยาบาลกลายเป็นเรืÉองสําคญั

อย่างยิÉง เนืÉองจากการพฒันาคุณภาพเป็นกลไกสําคญัในการทาํให้ระบบบริการสุขภาพมีความสามารถในการปรับตัวและ

ตอบสนองต่อสถานการณ์ทีÉเปลีÉยนแปลงไปอย่างต่อเนืÉอง การจัดการองคค์วามรู้ถูกยืนยนัว่า มีความสําคญัเชิงสาเหตุในการ

พฒันาระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินอจัฉริยะ โดยเฉพาะเมืÉอมีการรวมทีมทีÉมีพลงัเขา้มาในกระบวนการ ดงันัÊนผูบ้ริหารระบบ

บริการการแพทยฉุ์กเฉินจึงควรให้ความสําคญักับการจดัการองคค์วามรู้ และสร้างระบบการพฒันาบุคลากรอย่างต่อเนืÉอง การ

ส่งเสริมกระบวนการทาํงานเป็นทีมและการบูรณาการกบัภาคีเครือข่ายต่าง ๆ เป็นสิÉงสาํคญัในการสร้างวฒันธรรมความปลอดภยั 

การบูรณาการแนวคิดดา้นความปลอดภยัเขา้กบัการดาํเนินงานและการนาํเทคโนโลยีสารสนเทศร่วมสมยัมาปรับใช้ในแต่ละ

บริบทของหน่วยบริการ จะช่วยเพิÉมสมรรถนะและความพร้อมของระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน ครอบคลุมทัÊงผูป่้วย (Patient) 

บุคลากร (Personnel) และสาธารณชน ประชาชน (People and Public) 
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