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บทคัดย่อ  
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อพัฒนานวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็กด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล

รูปแบบเว็บแอปพลิเคชัน เพื่อตอบสนองต่อการปรับเปลี่ยนรูปแบบบริการของคลินิกหมอครอบครัวและโรงพยาบาลสุขภาพ
ตำบล(รพ.สต.) ซึ ่งได้รับผลกระทบจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสโคโรนา โควิด-19 โรงพยาบาล 
มีนโยบายลดความแออัด เพื่อรักษาระยะห่าง จากการเปลี่ยนแปลงส่งผลกระทบกับการทำงานรูปแบบเดิม จึงเกิดแนวคิด
พัฒนาระบบบริหารจัดการวัคซีน โดยระบบท่ีพัฒนาขึ้น ผู้ปกครอง เจ้าหน้าท่ี และเจ้าหน้าท่ี รพ.สต. ส่งต่อมายังหน่วยบริการ 
สามารถจองวัคซีนผ่านช่องทางออนไลน์ได้ เพื่อให้เจ้าหน้าที่คลินิกหมอครอบครัวเตรียมพร้อมวัคซีนให้บริการ ซึ่งระบบที่
พัฒนาขึ้นสามารถอำนวยความสะดวกให้กับผู้ปกครอง ลดปัญหาการเดินทางมาโดยไม่ได้นัดหมาย ลดความแออัดในหน่วย
บริการ อีกทั้งส่งผลดีให้กับบุคลากรทางการแพทย์สามารถบริหารจัดการวัคซีนได้อย่างเหมาะสม 

ผลการศึกษาความพึงพอใจนวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็ก จากกลุ่มเป้าหมาย จำนวน 400 คน 
โดยวิธีการคัดเลือกแบบเจาะจง แบ่งผู้ใช้งานระบบออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ 1) นักศึกษาอาสาสมัครที่ร่วมลงพื้นที่ให้ความรู้กับ
กลุ่มเป้าหมาย จำนวน 40 คน 2) อาสาสมัครสาธารณสุข ชุมชนเมืองเพชรบูรณ์ จำนวน 174 คน 3) ผู้เข้ารับบริการเกี ่ยวกับ
วัคซีนเด็ก จำนวน 178 คน และ 4) แพทย์และพยาบาลในหน่วยบริการ จำนวน 8 คน พบว่า กลุ่มเป้าหมายมีความพึงพอใจโดยรวม
ของระบบอยู่ในระดับมาก ( x̅ = 3.82, S.D. = 0.83) 
คำสำคัญ : วัคซีนเด็ก, นวัตกรรมการให้บริการวัคซีนเด็ก, ระบบบริการปฐมภูมิ 
 
Abtract  
 The purpose of this research aims to develop an innovative  for pediatric vaccine services by digital 
technology through web application platform. The objective is to adapt the service models of family doctor 
clinics and subdistrict health-promoting hospitals   affected by the COVID-19 pandemic, Hospitals have 
implemented policies to reduce overcrowding and maintain social distancing, resulting in significant changes 
to traditional operations. This led to the development of a vaccine management system. The proposed 
system allows parents, healthcare staff, and  staff to schedule vaccine appointments online. This enables 
family doctor clinic staff to prepare vaccines in advance, improving service efficiency. The developed system 
can facilitate parents, reduce the problem of traveling without an appointment, reduce congestion in the 
service unit, and also benefit medical personnel who can manage vaccines appropriately.  
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 The study evaluated satisfaction with this medical service innovation for pediatric vaccines among 
400 participants, selected through purposive sampling. The participants were categorized into four groups: 
1 )  Student volunteers who provided knowledge to the target group (4 0  people) 2 )  Community health 
volunteers from Phetchabun city area (1 7 4  people) 3 )  Children's vaccine recipients (1 7 8  people) and  
4) Medical personnel in the service unit, including doctors and nurses (8 people) The results of the study 
found that overall satisfaction with the system was at a high level ( x ̅= 3.82, S.D. = 0.83). 
Keywords : Childhood Vaccines, Innovation in Childhood Vaccination Services, Primary Care System  
 
บทนำ  
 กระทรวงสาธารณสุขได้กำหนดบริการวัคซีน
พื ้นฐานที่เด็กไทยทุกคนควรได้รับเพื ่อช่วยกระตุ้นภูมิ
ต้านทาน เเละสร้างเกราะป้องกันจากอาการเจ็บป่วย 
เติบโตอย่างแข็งแรง สมวัย เเละมีพัฒนาการที่ดีรอบด้าน 
(สถาบันวัคซีนแห่งชาติ, 2560) โดยเน้นวัคซีนป้องกันโรค 
ที่เป็นปัญหาสำคัญ ซึ่งในปัจจุบันประกอบด้วยวัคซีน 8 
ชนิด ได้แก่ วัคซีนวัณโรค (BCG) วัคซีนตับอักเสบบี (HB) 
วัคซีนรวมคอตีบ บาดทะยัก ไอกรน ตับอักเสบบี (DTP-
HB) วัคซ ีนโปลิโอ (OPV) วัคซ ีนรวมหัด คางทูม หัด
เยอรมัน (MMR) วัคซีนไข้สมองอักเสบเจอี (JE) วัคซีนคอ
ตีบ บาดทะยัก ไอกรน (DTP) และวัคซีนคอตีบ บาดทะยัก 
(dT) โดยกระทรวงสาธารณสุขจัดระบบบริการเพื่อให้เด็ก
ทุกคนในประเทศได้รับวัคซีนตามกำหนด (สมาคมโรคติด
เชื้อในเด็กแห่งประเทศไทย, 2565) โดยให้สถานบริการ
สาธารณสุขของรัฐเป็นหน่วยบริการหลักในการวางแผน
สร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค โดยแพทย์อาจมีการปรับเปลี่ยน
ตามความเหมาะสม หรือตามสถานการณ์การระบาดของ
โรคที่อุบัติขึ้นในขณะนั้น เช่นเพิ่มชนิดของวัคซีน ขยาย
กลุ่มเป้าหมาย รวมทั้งปรับเปลี่ยนกำหนดการให้วัคซีน 
เป็นต้น 
 คลินิกหมอครอบครัว โรงพยาบาลเพชรบูรณ์  
สาขาคลองศาลา เป็นหน่วยให้บริการวัคซีนเด็กในพื้นที่
เทศบาลเมืองเพชรบูรณ์ และทีมแพทย์ยังต้องดูแล รพ.สต. 
อีก 23 จุด ครอบคลุมทั้งอำเภอเมืองเพชรบูรณ์ (สำหรับ
กรณีที่ต้องการพบแพทย์ จะมีการส่งต่อมายังคลินิกหมอ
ครอบครัว) โดยต้องเบิกวัคซีนจากโรงพยาบาลเพชรบูรณ์ 
ซึ่งปัจจุบันประสบปัญหาการบริหารจัดการวัคซีน อาทิเช่น 
วัคซีนไม่เพียงพอต่อการให้บริการในวันนั้น เนื่องจากผู้เข้า
รับบริการรับวัคซีนเดินทางมาแบบไม่นัดหมายล่วงหน้า 
ส่งผลการให้การรอคอยเกิดความแออัดในโรงพยาบาล 
และผู ้เข ้าร ับบริการบางรายอาจเสียเวลาในการเดิน
ทางเข้ามารับวัคซีนใหม่ในรอบถัดไป  
 จากปัญหาที่กล่าวมาข้างต้น ผู้วิจัยจึงลงพื้นที่
ศึกษาระบบการทำงานเดิมของกลุ่มหน่วยบริการสุขภาพ
ปฐมภูมิ คลินิกหมอครอบครัว โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ 
สาขาคลองศาลา จึงทราบถึงปัญหาการบริหารจัดการ
วัคซีน ในการจัดเตรียมให้เหมาะสมและเพียงพอต่อความ

ต้องการใช้ของผู้รับบริการ ด้วยความก้าวหน้าของการ
สื ่อสารข้อมูลด้วยเทคโนโลยีด ิจ ิทัล ผู ้ว ิจ ัยจึงมีความ 
ประสงคที่จะเปลี่ยนรูปแบบการให้บริการ จึงได้นำเอา
เทคโนโลยีมาสร ้างนวัตกรรมสำหรับการให้บร ิการ 
วัคซีนเด็ก โดยพัฒนาอยู ่ในรูปแบบเว็บแอปพลิเคชัน
สำหรับใช้บริหารจัดการการให้บริการวัคซีน โดยแบ่งเป็น 
2 ส่วนคือ 1) สำหรับผู้ปกครอง สามารถจองคิวเพื่อเข้ารับ
วัคซีน ผ่านเครื ่องมือสื ่อสารได้ทุกชนิด ระบบสามารถ
แนะนำวัคซีนแต่ละช่วงวัยของบุตรหลาน เช่น อายุ 6 
เดือน ต้องรับวัคซีนคอตีบ บาดทะยัก ไอกรน ตับอักเสบบี 
และโปลิโอชนิดหยอด หรือ อายุ 1 ขวบ ต้องรับวัคซีนไข้
สมองอักเสบเจอีเชื ้อเป็น เป็นต้น  โดยระบบสามารถ
คำนวณวันครบรอบรับวัคซีนครั้งถัดไปตามช่วงอายุ และ
สามารถเลื่อนกำหนดได้ตามระยะเวลาที่สามารถขยาย
ออกไปได้ตามความพร้อมของผู้ปกครองที่ต้องพาบุตร
หลานเข้ารับวัคซีน ซึ่งระบบสามารถจองคิวเลือกวันที่เข้า
รับวัคซีน 2) ระบบสำหรับเจ้าหน้าที่ บุคลากรของหน่วย
บริการ บุคลากรทางการแพทย์จะเข้าถึงรายงานสรุปยอด
การจองวัคซีนแต่ละชนิดผ่านระบบ เพื่อใช้ในการเตรียม
วัคซีนไว้ให้เพียงพอต่อการให้บริการในแต่ละวัน 
 
วิธีดำเนินการวิจัย 
 การวิจัยได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์ จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา เอกสารรับรองเลขที่ 
HE-200-2565 ลงวันท่ี 30 พฤศจิกายน พ.ศ. 2565 
 1. เคร่ืองมือการวิจัย 
 1.1 นวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์
ระบบวัคซีนเด็ก 
 1.2 แบบศ ึกษาความพ ึงพอใจการใช ้ งาน
นวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็ก
ด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล จำนวน 400 คน 
 2. กล ุ ่มเป ้าหมายในการว ิจ ัย  ใช ้ว ิธ ีการ
คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง ประกอบด้วย บุคลากรทาง
การแพทย์ คลินิกหมอครอบครัว โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ 
สาขาคลองศาลา อาสาสมัครสาธารณสุข ชุมชนเมือง
เพชรบูรณ์ นักศึกษาอาสาสมัคร และผู้เข้ารับบริการคลนิกิ
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หมอครอบครัว โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ สาขาคลองศาลา 
จำนวน 400 คน 
 3. ขั้นตอนการดำเนินการวิจัย 
 3.1 นวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์
ระบบวัคซีนเด็ก 
 ผู้วิจัยได้นำแนวคิดวงจรพัฒนาระบบ (System 
Development Life Cycle : SDLC) 7 ขั ้นตอน (โอภาส 
เอี ่ยมสิริวงศ์, 2558) มาใช้ในการวางแผนสำหรับการ
พัฒนาระบบตามขั้นต่อไปนี้ 
 1) ศึกษาความต้องการของผ ู ้ ใช ้งานระบบ 
(System Requirement Definition) 
 ผู ้ว ิจ ัยลงพื ้นที ่เก ็บข้อมูลจากบุคลากรทาง
การแพทย์กล ุ ่มงานวัคซ ีนเด ็กคลิน ิกหมอครอบครัว 
โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ สาขาคลองศาลา ซึ่งพบว่ากลุ่มงาน
ประสบปัญหาการบริหารจัดการวัคซีน อาทิเช่น วัคซีน 
ไม่เพียงพอต่อการให้บริการเนื่องจากผู้เข้ารับบริการรับ
วัคซีนเดินทางมาแบบไม่นัดหมายล่วงหน้า หรือได้รับการ
ส่งตัวมาจาก รพ.สต. ในกรณีที่มีผลข้างเคียงจากการรับ
วัคซีนครั้งก่อนหน้า จำเป็นต้องเข้าพบแพทย์ก่อนรับวัคซีน 
ส่งผลการให้การรอคอยเกิดความแออัดในโรงพยาบาล 
และผู ้เข ้าร ับบริการบางรายอาจเสียเวลาในการเดิน
ทางเข้ามารับวัคซีนใหม่ในรอบถัดไป  
 จากป ัญหาด ั งท ี ่ กล ่ าวมาข ้ างต ้น  กรณ ีที่
ผู้รับบริการเดินทางมาโดยไม่ได้นัดหมายจะไม่สามารถรับ
วัคซีนได้ทันที หรือต้องรอจนกว่าผู้แพทย์นัดรับวัคซีนนั้น
ได้รับจนครบทุกคนก่อน จึงจะได้รับสิทธิ์การพิจารณาว่า
จะได้รับวัคซีนในวันนี้หรือไม่ (เนื่องจากบุคลากรทางการ
แพทย์ต้องทำเรื ่องเบิกวัคซีนกับโรงพยาบาลเพชรบูรณ์
ก่อนวันให้บริการ และต้องเบิกให้เพียงพอกับจำนวน
ผู้รับบริการที่ลงคิวนัดหมายล่วงหน้า) ซึ่งในแต่ละรอบของ
การน ัดร ับว ัคซ ีน หากว ัคซ ีนคง เหล ือบ ุคลากรทาง
การแพทย์ต้องนำวัคซีนส่งคืนให้กับโรงพยาบาล ผู้วิจัยจึง
ประชุมย่อยร่วมกับบุคลากรทางการแพทย์เพื่อศึกษาความ

เป็นไปได้ในการนำเทคโนโลยีดิจิทัลที่ได้รับความนิยมใน
ปัจจุบันมาใช้ในการบริหารจัดการวัคซีน โดยกำหนด
จำนวนคิวที่สามารถให้บริการได้ในแต่ละวัน ให้ผู้ปกครอง
สามารถจองผ่านช่องทางออนไลน์ ซึ่งสามารถระบวุันและ
เวลาที่ตนเองสามารถเดินทางมาถึงแบบไม่ต้องรอคอย 
โดยมีการแจ้งเตือนล่วงหน้า เพื ่ออำนวยความสะดวก
ให้กับผู้ปกครอง และลดปัญหาการเดินทางมาโดยไม่ได้ 
นัดหมาย และร่วมกันออกแบบการให้บริการแบบใหม่ 
 2) การวิเคราะห์ระบบ (Analysis) จากการ
รวบรวมข้อมูลและศึกษาความต้องการของผู ้ใช้งาน
นำมาใช้ในการวิเคราะห์ระบบ สามารถสรุปได้ ดังนี้ 
 2.1)  สร้างนวัตกรรมใหม่สำหรับรูปแบบการ
ให้บริการโดยการนำเอาระบบฐานข้อมูลออนไลน์และ
พ ัฒนา ในร ู ปแบบเว ็ บ เพจท ี ่ รอ งร ับท ุกอ ุปกรณ์  
(Responsive Web) (ศุภชัย สมพานิช , 2560) เพื ่อให้
ผู ้ปกครองสามารถจองวัคซีน ระบุวันที่และเวลาเข้ารับ
บริการ โดยสามารถเลื่อนนัดหมายได้ล่วงหน้าก่อนวันเข้ารับ
บริการจริง 2 วันทำการ 
 2.2)  ปรับเปลี่ยนรูปแบบบริหารจัดการการจอง
เข้ารับวัคซีน จากเดิมบุคลากรทางการแพทย์ต้องเขียนคิว
นัดในกระดาษ เปลี่ยนเป็นให้ผู้ปกครองสามารถเลือกวัน
เวลาที่สะดวกเดินทางเข้ารับวัคซีน เช่น ผู้รับวัคซีน อายุ 2 
เดือน วัคซีนที ่ต้องได้รับคือ DTwP-HB-Hib-1, OPV1, 
Rota1 และสามารถเลื่อนนัดได้ 2 สัปดาห์  หรือ อายุ 1 
ขวบ 6 เดือน วัคซีนที่ต้องได้รับคือ DTwP4, OPV4 และ
สามารถเลื่อนนัดได้ 4 สัปดาห์ เป็นต้น 
 3) ออกแบบ (Design) ผ ู ้ว ิจ ัยจ ึงได ้ทำการ
ออกแบบข้อม ูลในระดับแนวคิด (Conceptual Data 
Modeling) โดยแสดงถึงรายละเอียดและความสัมพันธ์
ของข้อมูล (ลาภลอย วานิชอังกูร, 2552) เป็นภาพรวม
ของรายละเอียดและมีความสัมพันธ์โดยใช้สัญลักษณ์ที่ใช้
ในอีอาร์โมเดล ดังรูปที ่1 
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รูปที่ 1 แบบจำลองอาร์โมเดล นวตักรรมการให้บริการทางการแพทย์ระบบวัคซีนเด็ก 
 

4) การพัฒนาระบบ (System Development) 
เป็นเว็บไซต์ให้รองรับการใช้งานบนทุกขนาดของหน้าจอ
อุปกรณ์โมบายชนิดต ่างๆ และทุกแพลตฟอร์มด ้วย 
(Responsive Web Design) (ศุภชัย สมพานิช, 2560) 
เพื ่อผู ้ปกครองสามารถจองเลือกวันเวลาที ่สะดวกเดิน
ทางเข้ารับวัคซีน และสามารถเลื ่อนได้ตามระยะเวลาที่
กำหนด และบุคลากรทางการแพทย์สามารถเร ียกดู
รายงานการจองค ิวนัดร ับว ัคซ ีนผ ่านระบบ เพื ่อใช้  
ในการบริหารจัดการวัคซีน โดยแบ่งหน้าต่างการใช้งาน
ออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มผู้ปกครองและกลุ่มบุคลากร
สาธารณสุข  

5) ทดลองและต ิดต ั ้ งระบบ (Testing and 
Implement) โดยการอบรมวิธ ีการใช้งานระบบให้กับ
บุคลากรทางการแพทย์ และกลุ่มตัวแทนผู้ปกครองที่เข้า
ร ับบร ิการ เพ ื ่อร ับทราบป ัญหาและข ้อเสนอแนะ 
ของการปรับปรุงนวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์
ระบบวัคซีนเด็กก่อนนำไปใช้งาน 

6) นำไปใช้ (Implementation Phase) ผู้วิจัย
ได้นำนวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์ระบบวัคซีน

เด็ก เผยแพร่สำหรับใช้งานช่องทางเว็บไซต์ของคลินิกหมอ
ครอบครัว โรงพยาบาลเพชรบูรณ์สาขาคลองศาลา 

7)  บำรุงรักษา (Maintenance) เมื ่อมีการใช้
งาน กรณีที่ผู้ใช้งานค้นพบข้อผิดพลาดของระบบ ขั้นตอน
นี ้ผ ู ้ว ิจัยจะดำเนินการปรับปรุงระบบให้ตรงตามความ
ต้องการของกลุ่มผู้ใช้งาน 
 3.2 ศึกษาความพึงพอใจการใช้งานนวัตกรรม
การให้บร ิการทางการแพทย์สำหร ับว ัคซ ีนเด ็กด ้วย
เทคโนโลยีดิจิทัล 

1) เครื่องมือท่ีใช้ในการศึกษาความพึงพอใจการ
ใช้งานนวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีน
เด็กด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล เป็นแบบสอบถามใช้คำถาม
ปลายปิด ทำการแบ่งคะแนนข้อคำถามตามมาตราส่วน
ประมาณค่าของลิเคิร์ท (Likert, Rensis, 1961) 

2) การเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัย ผู้วิจัยใช้
วิธีการแจกแบบสอบถามกับกลุ่มเป้าหมายจำนวน 400 
คน โดยเก็บข้อมูลภายหลังจากกลุ่มเป้าหมายเข้ารับการ
อบรมวิธีใช้งานระบบ และได้ทดลองใช้งานระบบแล้ว 

4. สถิติที่ใช้ในการวิจัย ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูล
ด้วยการใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย และส่วน
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เบี่ยงเบนมาตรฐาน เพื่อศึกษาความพึงพอใจการใช้งาน
นวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็ก
ด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล ซึ่งผลที่ได้สามารถช่วยพิจารณาถึง
ระบบพัฒนาขึ้นว่าอยู่ในระดับใด ทำการแบ่งคะแนนเฉลี่ย
ออกเป็น 5 ระดับ ตามเกณฑ์ของเบสท์  (Best, J.W., 
1977) 
คะแนนเฉลีย่ระหว่าง 1.00 – 1.80  หมายถึง น้อยท่ีสุด 
คะแนนเฉลีย่ระหว่าง  1.81 – 2.60  หมายถึง น้อย 
คะแนนเฉลี่ยระหว่าง  2.61 – 3.40  หมายถึง ปานกลาง 

คะแนนเฉลีย่ระหว่าง  3.41 – 4.20  หมายถึง มาก 
คะแนนเฉลีย่ระหว่าง  4.21 – 5.00  หมายถึง มากท่ีสุด 

 
ผลการวิจัย  

1. ผลการออกแบบองค์ประกอบของนวัตกรรม
การให้บริการทางการแพทย์ระบบวัคซ ีนเด ็ก พบว่า 
ประกอบด้วย 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มที่ 1 สำหรับประชาชน
ทั่วไป และกลุ่มที่ 2 สำหรับกลุ่มบุคลากรทางการแพทย์ 
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<<include>>
                   

<<include>>
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รูปที่ 2 Use Case Diagram 

 
 รูปที่ 2 องค์ประกอบของนวัตกรรมการให้บริการ
ทางการแพทย์ระบบวัคซีนเด็ก ได้แยกองค์ประกอบ  
2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มที่ 1 สำหรับผู้ปกครอง สามารถเรยีกดู
ข้อมูลเกี ่ยวกับวัคซีน สามารถลงทะเบียนนัดรับวัคซีน 
เลื่อนนัดรับวัคซีน และข้อมูลการนัดจองวัคซีน ผ่านหน้า
เว็บไซต์ สามารถเข้าถึงข้อมูลได้โดยต้องทำการยืนยัน
ตัวตน หรือลงชื่อเข้าใช้งานระบบก่อนการเข้าถึงข้อมูล 
กลุ่มที่ 2 สำหรับบุคลากรทางการแพทย์ โดยส่วนนี้มีการ
แบ่งสิทธิ ์การเข้าถึงข้อมูลเป็น 2 ส่วน คือ 1) แพทย์ 
สามารถเรียกดูข้อมูลการนัดหมาย บันทึกข้อมูลนัด บันทึก
ข้อมูลการให้คำปรึกษา 2) เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และ

พยาบาล สามารถลงทะเบียนผู้รับวัคซีน จัดการข้อมูลองค์
ความรู้เกี่ยวกับวัคซีน บันทึกข้อมูลนัด ยืนยันข้อมูลการนดั 
โดยสามารถเข้าถึงข้อมูลได้โดยต้องทำการยืนยันตัวตน 
หรือลงช่ือเข้าใช้งานระบบก่อนการเข้าถึงข้อมูล  

2. ผลการพัฒนานวัตกรรมการให้บริการทาง
การแพทย์ระบบวัคซีนเด็ก  

ผ ู ้ว ิจ ัยได ้ดำเน ินการพัฒนานว ัตกรรมการ
ให้บริการทางการแพทย์ระบบวัคซีนเด็กตามขั ้นตอน
การศึกษา โดยแบ่งการใช้งานระบบออกเป็น 2 ส่วน โดยมี
รายละเอียดตัวอย่างนวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์
ระบบวัคซีนเด็ก ดังรูปที ่3 ถึง 6 
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รูปที่ 3 แสดงข้อมูลการจองคิวนัดรับวัคซีน 

 

 
รูปที ่4 แสดงบัตรนัดเข้าพบแพทย์ 
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รูปที ่5 แสดงหน้าข้อมูลการจองวคัซีน 

 

 

รูปที ่6 สรุปข้อมูลวัคซีนท่ีต้องเบิกไว้รอให้บริการ 
 

 3. ผลการศึกษาความพึงพอใจการใช ้งาน
นวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็ก
ด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล 

ผู้วิจัยศึกษาความพึงพอใจการใช้งานนวัตกรรม
การให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็กด้วยเทคโนโลยี
ด ิจ ิทัลที ่พัฒนาขึ ้นกับกลุ ่มเป้าหมาย พบว่า นักศึกษา
อาสาสมัคร จำนวน 40 คน มีความพึงพอใจของระบบอยู่ใน
ระดับมาก ( x ̅= 3.93, S.D. = 0.80) รองลงมาเป็นอาสาสมัคร
สาธารณสุข ชุมชนเมืองเพชรบูรณ์ จำนวน 174 คน มีความ
พึงพอใจของระบบอยู่ในระดับมาก ( x ̅= 3.85, S.D. = 0.82) 

ผ ู ้ เข ้าร ับบร ิการคล ิน ิกหมอครอบครัว โรงพยาบาล
เพชรบูรณ์ สาขาคลองศาลา 178 คน มคีวามพึงพอใจของ
ระบบอยู ่ในระดับมาก ( x ̅= 3.77, S.D. = 0.85) และ
แพทย์ พยาบาล คลินิกหมอครอบครัว โรงพยาบาล
เพชรบูรณ์ สาขาคลองศาลา จำนวน 8 คน มีความพึง
พอใจของระบบอยู่ในระดับมาก ( x ̅= 3.70, S.D. = 0.68) 
ตามลำดับ โดยผู้วิจัยได้สรุปผลความพึงพอใจของระบบฯ
โดยแยกตามประเด็นด้านเนื้อหา ด้านการออกแบบ และ
ด้านประสิทธิภาพและการใช้งานระบบ ดังตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 สรุปผลการศึกษาความพึงพอใจการใช้งานนวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็กด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล 
รายการประเมิน x ̅ S.D. ระดับความพึงพอใจ 

1.  ด้านเนื้อหา 
    1.1 ข้อมูลมีความสมบูรณ์และชัดเจน 3.91 0.78 มาก 
    1.2 ภาษาเข้าใจง่าย กระชับ และมีความถูกต้องด้านไวยากรณ ์ 3.88 0.82 มาก 
รวมด้านเนื้อหา 3.89 0.80 มาก 
2.  ด้านการออกแบบ 
    2.1 ความเหมาะสมของตัวอักษรที่ใช้ ขนาด สี ชัดเจน 3.38 0.75 ปานกลาง 
    2.2 การจัดตำแหน่งของข้อความ 3.93 0.84 มาก 
รวมด้านการออกแบบ 3.66 0.84 มาก 
3.  ด้านประสิทธิภาพและการใช้งานระบบ 
    3.1 ระบบใช้งานง่าย ไม่ซับซ้อน 4.03 0.82 มาก 
    3.2 ระบบมีความเร็วในการแสดงผล 3.72 0.87 มาก 
    3.3 ระบบมีความเสถียรภาพ 0.79 0.83 มาก 
    3.4 รายงาน 3.93 0.77 มาก 
รวมด้านประสิทธิภาพและการใช้งานระบบ 3.87 0.83 มาก 
โดยรวม 3.82 0.83 มาก 

 
จากตารางที่ 1 กลุ่มเป้าหมายมีความพึงพอใจ

โดยรวมของระบบอยู่ในระดับมาก ( x ̅= 3.82, S.D. = 
0.83) และเมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านเนื้อหามีความ
พ ึ งพอใจอย ู ่ ในระด ั บมาก  (  x ̅= 3.89, S.D. = 0.80) 
รองลงมาเป็นด้านประสิทธิภาพและการใช้งานระบบมี
ความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก ( x ̅= 3.87, S.D. = 0.83) 
และด้านการออกแบบมีความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก ( x̅ =  
3.66, S.D. = 0.84) ตามลำดับ 

 
อภิปรายผล  
 นวัตกรรมการให้บริการทางการแพทย์ระบบ
วัคซีนเด็ก ได้พัฒนาขึ้นเพื่อเพิ่มช่องทางการจองคิวนัดรับ
วัคซีน และแจ้งเตือนการรับวัคซีนผ่านแอปพลิเคชัน LINE 
Notify ของผู้ปกครอง ซึ่งส่งผลดีอย่างยิ่งกับเด็กที่ต้องรับ
วัคซีนพื้นฐานให้ครบตามช่วงอายุ เพื ่อช่วยกระตุ้นภูมิ
ต้านทาน สร้างเกราะป้องกันจากอาการเจ็บป่วย และ
ส่งผลเด็กเติบโตอย่างแข็งแรง สมวัย อีกทั้งนวัตกรรมยัง
ช่วยอำนวยความสะดวกให้กับประชาชนได้ทราบเวลานัด
อย่างชัดเจน ลดการรอคอยภายในโรงพยาบาล และ
บุคลากรทางการแพทย์สามารถเรียกดูข้อมูลการนัดรับ
วัคซีนได้อย่างสะดวกรวดเร็ว ส่งผลให้การบริหารจัดการ
วัคซีนมีประสิทธิภาพมากขึ ้น สามารถตรวจสอบและ
ติดตามข้อมูลกรณีที่รับวัคซีนล่าช้าได้อย่างทันท่วงที และ
การศ ึกษาความพึงพอใจการใช ้งานนว ัตกรรมการ
ให้บริการทางการแพทย์สำหรับวัคซีนเด็กด้วยเทคโนโลยี

ดิจิทัล พบว่า กลุ่มเป้าหมายมีความพึงพอใจโดยรวมของ
ระบบอยู่ในระดับมาก ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ศุภา
นิช ธรรมธินโน (2561) ที่ได้พัฒนาระบบติดตามความ
ครอบคลุมในการรับวัคซีนของเด็ก 0-5 ปี ตำบลท่าโพธิ์ 
อำเภอสะเดา จังหวัดสงขลา ได้กล่าวว่าไว้ว ่าปัจจัย
ความสำเร็จของการศึกษาเกิดจากการใช้สิ่งกระตุ้นเตือนที่
มีความหลากหลาย ได้แก่ การใช้ระบบสีในการจัดกลุ่มเดก็
ที่ขาดนัดวัคซีน การแจ้งเตือนด้วยระบบประชาสัมพันธ์ 
ผ ่านทาง Social Media (Facebook, Line Group) สื่อ
บุคคล อสม. ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ อีระฟาน หะยี
อีแต และประภาภรณ ์หลังปูเตะ๊ (2563) ได้ศึกษาเกี่ยวกบั
ความเชื่อด้านสุขภาพเรื่องโรคติดต่อที่ป้องกันได้ดว้ยวคัซนี 
โดยเน้นการมีส่วนร่วมได้แก่ ผู้นำชุมชน ผู้นำศาสนา ครู 
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 
และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ผลการศึกษาพบว่า ผู้ปกครอง
ของเด็กส่วนใหญ่มีแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพโดยรวม
อยู่ในระดับพอใช้ ซึ่งไม่เพียงพอต่อการชักนำให้ผู้ปกครอง
นำบุตรหลานเข้ารับวัคซีนครบตามเกณฑ์ ภายหลังที่ได้มี
การดำเนินงานพบว่าเจ้าหน้าที่มีความรู้และทักษะในการ
สื่อสารเรื่องการสร้างภูมิคุ้มกันโรคเพิ่มขึ้น แกนนำชุมชน
รับทราบปัญหา และมีส่วนร่วมในการจัดกิจกรรมส่งเสริม
ความครอบคลุมของวัคซีน และผู้ปกครองนำบุตรหลาน
เข้ารับวัคซีนเพ่ิมขึ้น  
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สรุปผลการวิจัย  
 จากการพัฒนานวัตกรรมการให้บริการทาง
การแพทย์สำหรับวัคซีนเด็กด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล ทำให้
ทราบว่า ระบบจองวัคซีนโดยผู้ปกครองสามารถจองผ่าน
ช่องทางออนไลน์ สามารถอำนวยความสะดวกให้กับ
ผู้ปกครอง ช่วยลดปัญหาการเดินทางมาโดยไม่ได้นัดหมาย 
ส่งผลให้บุคลากรทางการแพทย์สามารถบริการจัดการ
วัคซีนได้อย่างเหมาะสม โดยมีขั้นตอนการดำเนินงานวิจัย
ได้แก่ การศึกษาความต้องการของผู ้ใช้งานระบบเก็บ
ข้อมูลจากบุคลากรทางการแพทย์กลุ่มงานวัคซีนเด็กคลนิกิ
หมอครอบครัว โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ สาขาคลองศาลา 
นำข้อมูลที่ได้จากศึกษาความต้องการของผู้ใช้งานนำมาใช้
ในการวิเคราะห์ระบบ ออกแบบระบบ พัฒนาระบบ 
ทดลองและติดตั้งระบบ การนำระบบไปใช้งานจริงโดย
นวัตกรรมที่พัฒนาขึ้นผู ้ปกครองสามารถจองคิวนัดรับ
วัคซีนผ่านอุปกรณ์สมาร์ทโฟนที่สามารถเช่ือมต่อสัญญาณ
อินเทอร์เน็ตได้ สามารถเลื่อนนัดได้มีการแจ้งเตือนการ
ย ืนย ันการร ับว ัคซ ีนผ ่านช ่องทาง LINE Notify และ
บุคลากรทางการแพทย์สามารถเรียกดูข้อมูลรายชื่อผู้ที่
จองวัคซีนเพื ่อใช้ในการบริหารจัดการวัคซีนได้อย ่าง
เหมาะสม อีกทั้งบุคลากรทางการแพทย์สามารถตรวจสอบ
และติดตามการรับวัคซีนของผู้ขึ ้นทะเบียนรับวัคซีนใน
พื ้นท ี ่ร ับผ ิดชอบผ่านการรายงานในระบบ ช ่วยลด
ระยะเวลาการดำเนินงานของบุคลากรทางการแพทย์ และ
จากการศึกษาความพึงพอใจผู้ใช้งาน พบว่า มีความพึง
พอใจโดยรวมของระบบอยู่ในระดับมาก 
 
ข้อเสนอแนะ  
 งานวิจัยนี้ควรมีข้อมูลเด็กที่มีความประสงค์เข้า
รับวัคซีนที่เป็นประชากรนอกเขต มีการเชื่อมโยงข้อมูล
สำหรับใช้ข้อมูลร่วมกับระบบสารสนเทศของโรงพยาบาล 
และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล เพื่อให้เข้าถึงข้อมูล
ที ่จำเป็นสำหรับประกอบการจองเข้ารับวัคซีนอย่าง
เหมาะสม 
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