
บทที่ 3 
วธีิการศึกษาและวเิคราะห์ระบบงานปัจจุบนั 

 
การศึกษาและวิเคราะห์ระบบงานปัจจุบนั  ถือเป็นกิจกรรมหน่ึงท่ีจ าเป็นในการพฒันา

คลงัขอ้มูล เพราะการเขา้ใจภาพธุรกิจและเน้ือหาธุรกิจขององคก์รไดอ้ยา่งถ่องแทก่้อนการออกแบบ
โครงสร้างของคลงัขอ้มูลจะส่งผลใหอ้งคก์รไดค้ลงัขอ้มูลท่ีสามารถสร้างสารสนเทศท่ีเอ้ืออ านวยต่อ
การสร้างผลลพัธ์ท่ีมีประโยชน์สูงสุดต่อการตดัสินใจในอนาคตได ้โดยสามารถแบ่งวิธีการศึกษา
และวิเคราะห์ระบบงานปัจจุบนัเป็นหวัขอ้ ดงัน้ี 

3.1 การศึกษาและวเิคราะห์ระบบงานปัจจุบนั 
3.2 ผูใ้ชง้านระบบท่ีเก่ียวขอ้ง 
3.3 ขอ้จ ากดัและปัญหาระบบงานปัจจุบนั 
3.4 ความตอ้งการระบบใหม่ 

 
3.1 การศึกษาและวเิคราะห์ระบบงานเดิม 

ศูนยอุ์บติัเหตุ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ มีผูบ้าดเจบ็เขา้รับการรักษาเฉล่ียประมาณ 
14,000 รายต่อปี และรับไวน้อนโรงพยาบาลเฉล่ียประมาณ 2,700 รายต่อปี โดยทางศูนย ์ฯ ใหก้าร
รักษาพยาบาลทุกระบบท่ีตอ้งการการรักษา โดยแพทยเ์ฉพาะทางท่ีมีความสามารถในการดูแล
ผูบ้าดเจบ็แรกรับตั้งแต่จุดเกิดเหตุ โดยมีระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉินท่ีสามารถใหบ้ริการไดต้ลอด 
24 ชัว่โมง  

 
3.1.1 เป้าหมายองค์กร  

1) ผูบ้าดเจ็บท่ีมีภาวะวิกฤติ ตอ้งไดรั้บการบริการโดยบุคลากรท่ีมีความเช่ียวชาญ
เฉพาะทางในการดูแลผูบ้าดเจบ็เป็นอยา่งดี 

2) ผูบ้าดเจบ็ท่ีมีภาวะวิกฤติ ตอ้งไดรั้บการบริการท่ีรวดเร็ว ปลอดภยั และแม่นย  า 
3) ไม่มีการเสียชีวิตของผูบ้าดเจบ็ท่ีเกิดจากการผดิพลาดของกระบวนการดูแลรักษา 
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3.1.2 กระบวนการดูแลรักษาผู้บาดเจ็บ 
กระบวนการดูแลรักษาผูบ้าดเจบ็ของศูนยอุ์บติัเหตุ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

สามารถจ าแนกได ้4 กระบวนการ คือ 1) กระบวนการบนัทึกขอ้มูลและการเฝ้าระวงัการบาดเจบ็ 2) 
กระบวนการป้องกนัอุบติัเหตุ 3) กระบวนการรักษาพยาบาล และ 4) กระบวนการบ าบดัรักษาและ
ขั้นตอนการฟ้ืนฟสูมรรถภาพ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

1) กระบวนการบนัทึกขอ้มูลและการเฝ้าระวงัการบาดเจบ็ (Trauma Registry and 
Injuries Surveillance) เป็นการเก็บขอ้มูลท่ีมีประโยชน์ทางระบาดวิทยา ซ่ึงใหค้วามส าคญักบัความ
เท่ียงตรง ถูกตอ้งของขอ้มูล การวิเคราะห์ขอ้มูลเพื่อน าไปใชป้ระโยชน์ในการเ ฝ้าระวงัการบาดเจ็บ
และหาแนวทางป้องกนัไม่ใหเ้กิดข้ึนอีก 

2) กระบวนการป้องกนัอุบติัเหตุ (Trauma Prevention) แบ่งเป็น 3 ขั้นตอน คือ 1) 
ป้องกนัการเกิด (Primary Prevention, Pre-event, Pre-crash Phase) 2) ป้องกนัความรุนแรง 
(Secondary Prevention, Event, Crash Phase) โดยขั้นตอนท่ี 1 และ 2 ยงัเป็นบทบาทของหน่วยงาน
อ่ืน ๆ อีกดว้ย เช่น กรมการขนส่งทางบก  กรมทางหลวง ต ารวจ เป็นตน้ และขั้นตอนสุดทา้ย 3) 
ป้องกนัความตาย/พิการ (Tertiary Prevention, Post-crash Phase) 

3) กระบวนการรักษาพยาบาล (Trauma Management) แบ่งเป็น 2 ส่วน คือ การ
รักษาภายนอกโรงพยาบาล และการรักษาในโรงพยาบาล โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

(1) การรักษาภายนอกโรงพยาบาล (Pre hospital care) คือ การช่วยเหลือ
ผูบ้าดเจบ็ก่อนถึงโรงพยาบาลหรือระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน (EMS) หากมีการจดัการท่ีดียอ่ม
ช่วยให้ผูบ้าดเจ็บมีโอกาสรอดชีวิตและลดอตัราการเกิดทุพพลภาพไดม้าก เน่ืองจากไดรั้บความ
ช่วยเหลืออย่างทนัท่วงทีและลดความส้ินเปลืองทรัพยากร ดงันั้น การเก็บขอ้มูลการส่งต่อและการ
ปฐมพยาบาล จะสามารถประเมินประสิทธิภาพการส่งต่อผูป่้วย เพื่อแกไ้ขปัญหาและปรับปรุงการ
ดูแลให้มีความเหมาะสมมากยิ่งข้ึนได ้กระบวนการรักษาภายนอกโรงพยาบาลแสดงส่วนประกอบ
ไดด้งัรูป 3.1 ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
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รูป 3.1 กระบวนการรักษาภายนอกโรงพยาบาล 

 
- Communication คือ การประสานงานระหว่างท่ีเกิดเหตุกบัโรงพยาบาล

ท่ีรับผูบ้าดเจบ็ เพื่อแจง้สถานการณ์ทัว่ไปของผูบ้าดเจบ็ จ านวนและอาการผูบ้าดเจบ็หนัก การรักษา
ท่ีให้ไปแลว้และการตอบสนอง และขออนุญาตน าส่งพร้อมค าแนะน าขณะส่ง พร้อมทั้งเวลาท่ีควร
ถึงโรงพยาบาล 

- Initial assessment and management คือ การเคล่ือนยา้ยผูบ้าดเจบ็จากท่ี
เกิดเหตุไปยงัท่ีปลอดภยั (Extrication / Evacuation) และคดักรองผูบ้าดเจ็บเป็นกลุ่ม ๆ ตามความ
รีบด่วนของการดูแลรักษา (field triage) เพื่อจดัล าดบัให้การช่วยเหลือท่ีเหมาะสมทั้งการปฐม
พยาบาลเบ้ืองตน้ (First aide / Immobilization / Resuscitation) และการน าส่งโรงพยาบาล  

- Transportation การน าส่งโรงพยาบาลท่ีเหมาะสมโดยค านึงถึงล าดบั
ความรีบด่วนของการดูแลรักษา จะช่วยลดอตัราการเสียชีวิต และจะช่วยไม่ให้ผูบ้าดเจ็บลน้ท่ี
โรงพยาบาลแห่งเดียว 

(2) การรักษาในโรงพยาบาล (In hospital care) เม่ือผูบ้าดเจบ็มาถึงหอ้งฉุกเฉิน 
จะท าการแบ่งผูบ้าดเจบ็ออกเป็น 4 ประเภท (ดงัรูป 3.2) ไดแ้ก่ 

- ผูบ้าดเจบ็ด่วนมาก (Emergent) แทนดว้ยสัญลกัษณ์สีแดง ซ่ึงผูบ้าดเจ็บ
กลุ่มน้ีตอ้งไดรั้บการแกไ้ขภาวะคุกคามต่อชีวิตภายใน 1 นาที และไม่เกิน 4 นาที ไดแ้ก่ ผูบ้าดเจ็บ
หยุดหายใจ หัวใจหยุดเตน้ ช็อก หายใจล าบากมาก เจ็บอกจากกลา้มเน้ือหัวใจขาดเลือดไปเล้ียง
เฉียบพลนั เป็นตน้ 
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- ผูบ้าดเจบ็ฉุกเฉิน (Urgent) แทนดว้ยสัญลกัษณ์สีเหลือง ผูบ้าดเจบ็กลุ่มน้ี
สามารถรอไดโ้ดยไม่เกิดภาวะคุกคามต่อชีวิต แต่หากรอนานเกินไปอาจเกิดภาวะแทรกซอ้นจนถึง
ชีวิตได ้ไดแ้ก่ ผูบ้าดเจบ็มีบาดแผล (ไม่มีเลือดออกมาก) ผูบ้าดเจบ็กระดูกหกั ผูบ้าดเจบ็หอบเหน่ือย 
(ไม่มาก) ผูบ้าดเจบ็ปวดทอ้ง เป็นตน้ 

- ผูบ้าดเจ็บไม่ฉุกเฉิน (Non Urgent) แทนดว้ยสัญลกัษณ์สีเขียว เช่น 
ผูบ้าดเจบ็แผลถลอก ปวดทอ้งเร้ือรัง (สัญญาณชีพปกติ) ทอ้งโต เป็นตน้ 

- ผูบ้าดเจบ็เสียชีวิตหรือหมดหวงัในการรักษา จะแทนดว้ยสัญลกัษณ์สีด า  

 
 

รูป 3.2 การแบ่งผูบ้าดเจบ็ในการรักษาภายในโรงพยาบาล 
 

การดูแลรักษาผูบ้าดเจบ็ในโรงพยาบาล เร่ิมจากการประเมินผูบ้าดเจบ็ในภาวะ
ฉุกเฉิน (Primary Survey) การประเมินผูบ้าดเจบ็อยา่งละเอียด (Secondary Survey) และการรักษา 
(Definitive Care) 

- การประเมินผูบ้าดเจบ็ในภาวะฉุกเฉิน (Primary Survey) เป็นการตรวจ
เพื่อดูการบาดเจบ็ท่ีเห็นไดช้ดัจากภายนอก และภาวะท่ีจะท าใหผู้บ้าดเจบ็เสียชีวิตไดใ้นระยะเวลาอนั
สั้ น เช่น การจดัการทางเดินหายใจให้เปิดโล่ง การจดัการช่วยหายใจตามความจ าเป็น การหยุด
เลือดออกภายนอก วินิจฉยั/แกไ้ขภาวะช็อก การตรวจความรู้สึกตวั (Disability) และการถอดเส้ือผา้
ผูบ้าดเจบ็ออกเพื่อตรวจดูการบาดเจบ็ภายนอกทัว่ไป (Exposure) 
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- การประเมินผูบ้าดเจบ็อยา่งละเอียด (Secondary Survey) เม่ือผา่นการ
ตรวจคร่าว ๆ ในระยะแรก และใหก้ารช่วยเหลือผูบ้าดเจบ็รายท่ีจ าเป็นจนอาการดีข้ึนแลว้ จึงท าการ
ประเมินผู ้บาดเจ็บอย่างละเอียดในระบบต่างๆ เพื่อให้การวินิจฉัยและการรักษาพยาบาล
เฉพาะเจาะจงต่อไป เม่ือผูบ้าดเจ็บอาการดีข้ึนควรไดพ้ิจารณาให้การรักษาแต่ละการบาดเจ็บตาม
ความส าคญัก่อนหลงั หรือปรึกษาแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญเฉพาะสาขาต่อไป 

- การช่วยเหลือและการรักษา (Definitive Care) การช่วยเหลือจะท าทนัที 
เม่ือตรวจพบภาวะท่ีจะท าให้ผูบ้าดเจ็บเสียชีวิต โดยท าไปพร้อมกบัการตรวจตั้งแต่ระยะแรก ส่วน
การรักษาผูบ้าดเจ็บ เม่ือไดรั้บการวินิจฉยัเป็นท่ีแน่นอนแลว้ว่ามีการบาดเจ็บต่ออวยัวะใดบา้ง ก็จะ
ด าเนินการรักษาไปตามแนวทางมาตรฐานส าหรับการบาดเจบ็ของแต่ละอวยัวะท่ีเหมาะสมต่อไป 

ในการพฒันาขีดความสามารถในการดูแลรักษาผูบ้าดเจ็บในโรงพยาบาล 
สามารถการทบทวนกระบวนการดูแลรักษาผูบ้าดเจ็บไดจ้ากขอ้มูลงานดา้นการรักษา  เพื่อลดความ
แออดัของหอผูป่้วย ลดการเกิดการวินิจฉัยท่ีผิดพลาด และลดภาวะแทรกซอ้นท่ีเกิดกบัผูป่้วย เป็น
ตน้ 

4) กระบวนการบ าบัดรักษาและขั้นตอนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ (Rehabilitation) 
ประกอบดว้ย กิจกรรมบ าบดั เพื่อปรับกระบวนการคิดและทกัษะการด าเนินชีวิตหลงัการรักษา
อาการบาดเจบ็ กลุ่มบ าบดั และจิตบ าบดัรายบุคคล เพื่อฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย จิตใจ สังคม ปรับเปล่ียน
พฤติกรรมของผูป่้วยใหก้ลบัคืนสู่สภาพปกติ 
 

3.1.3 ล าดับการได้มาซ่ึงข้อมูลงานด้านการรักษาผู้บาดเจ็บ 
ผู ้บาดเจ็บทุกรายจะเข้ารับบริการการรักษาแรกรับท่ีห้องอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

(Emergency Room : ER) โดยจะมีการลงทะเบียนเป็นผูป่้วยนอกพร้อมไดร้หสัผูป่้วยนอก (Visit 
Number : VN) เม่ือท าการรักษาผูบ้าดเจ็บเป็นท่ีเรียบร้อยและอนุญาตให้ผูบ้าดเจ็บออกจาก
โรงพยาบาลได ้พยาบาลประจ าห้อง ER จะท าการกรอกขอ้มูลงานดา้นการรักษาผูบ้าดเจ็บของ
ผูบ้าดเจบ็แต่ละรายทั้งหมด รวมทั้งระบุการวินิจฉยัโรค และผลลพัธ์ทางการรักษา  

กรณีท่ีผูบ้าดเจ็บจ าเป็นตอ้งพกัคา้งท่ีหอผูป่้วย (Ward) ในโรงพยาบาลตามค าสั่งแพทย ์
ก็ตอ้งท าการลงทะเบียนเป็นผูป่้วยในพร้อมไดร้หัสผูป่้วยใน (Admission Number : AN) โดย
พยาบาลประจ าห้อง ER จะท าการกรอกขอ้มูลงานดา้นการรักษาผูบ้าดเจบ็ของผูบ้าดเจบ็แต่ละราย
ทั้ งหมด โดยไม่ต้องกรอกข้อมูลการระบุการวินิจฉัยโรค และผลลัพธ์ทางการรักษา และเม่ือ
ผูบ้าดเจบ็ไดรั้บการรักษาจนแพทยอ์นุญาตใหอ้อกจากโรงพยาบาลไดแ้ลว้ พยาบาลประจ า Ward จะ
เป็นผูล้งขอ้มูลการวินิจฉยัโรค และผลลพัธ์ทางการรักษาของผูบ้าดเจบ็แต่ละราย  
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ในขั้นตอนสุดทา้ยเวชระเบียนจะเป็นผูล้งรหสัโรค ICD10 และวิเคราะห์ใหต้รงกบัการ
วินิจฉยัโรคใหก้บัผูบ้าดเจบ็แต่ละรายเป็นล าดบัทา้ยสุด ดงัแสดงล าดบัการไดม้าของขอ้มูลดงัรูป 3.3 

 
รูป 3.3 แสดงล าดบัการไดม้าของขอ้มูลงานดา้นการรักษาผูบ้าดเจบ็ 

 
3.1.4 โครงสร้างองค์กร 
 ศูนยอุ์บติัเหตุ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่เป็นหน่วยงานภายใตโ้รงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม่ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ ดงัรูป 3.4 

 
 

รูป 3.4 โครงสร้างองคก์รของศูนยอุ์บติัเหตุโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 
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3.2 ผู้ใช้งานระบบทีเ่กีย่วข้อง 
ส าหรับผูใ้ชง้านคลงัขอ้มูลงานดา้นการรักษาผูบ้าดเจบ็ของศูนยอุ์บติัเหตุ ฯ นั้น สามารถ

แบ่งผู ้ท่ีเก่ียวขอ้งกบัระบบได ้ดงัต่อไปน้ี 
1) หวัหนา้ศนูยอุ์บติัเหตุ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 
2) ธุรการศูนยอุ์บติัเหตุ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 

 
3.3 ข้อจ ากดัและปัญหาระบบงานปัจจุบัน 

ในการศึกษาขอ้จ ากดัและปัญหาระบบงานปัจจุบนั ผูว้ิจยัไดข้อ้มูลจากการสมัภาษณ์หวัหนา้
ศูนยอุ์บติัเหตุ ธุรการศูนยอุ์บติัเหตุ และเอกสารท่ีเก่ียวขอ้งกบัระบบงานปัจจุบนั พบปัญหาซ่ึงแยก
ตามผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ดงัน้ี 

3.3.1 ด้านผู้ใช้งานรายงานสารสนเทศ 
เน่ืองจากในระบบงานปัจจุบนัผูใ้ชง้านตอ้งท าหนงัสือร้องขอรายงานผา่นหัวหนา้

งานสารสนเทศโรงพยาบาล เพื่อให้นักพฒันาระบบสารสนเทศของศูนยอุ์บัติเหตุสามารถสร้าง
รายงานสารสนเทศทุกคร้ังท่ีผูใ้ชต้อ้งการเรียกใชร้ายงาน ดงัรูป 3.5 ซ่ึงท าใหเ้กิดความล่าชา้ 

 
รูป 3.5 ระบบงานการใชง้านรายงานสารสนเทศในปัจจุบนั 
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รายงานสารสนเทศในระบบปัจจุบนัจะแสดงขอ้มูลในรูปแบบตารางเท่านั้น หาก
ผูใ้ชง้านตอ้งการรายงานในรูปแบบกราฟ จะตอ้งน าไปจดัท าต่อดว้ย Microsoft Excel ดว้ยตนเอง อีก
ทั้งรายงานสารสนเทศท่ีผูบ้ริหารตอ้งการมกัเกิดข้ึนจากการตั้งค  าถามและหาค าตอบไปเร่ือย ๆ ซ่ึง
เป็นค าถามท่ีเกิดข้ึนโดยทนัที และการสอบถามขอ้มูลตอ้งอาศยั โปรแกรมเมอร์ เพื่อสร้างรายงาน
สารสนเทศทุกคร้ัง และตอ้งทราบความตอ้งการของรูปแบบรายงานก่อนการใชจ้ริง ท าให้รายงาน
สารสนเทศท่ีได ้มกัอยู่ในรูปของรายงานท่ีตายตวั ส่งผลให้เกิดความไม่คล่องตวั และไม่สามารถ
ตอบค าถามไดท้นัท่วงทีต่อความตอ้งการ 

 
3.3.2 ด้านโปรแกรมเมอร์ผู้สร้างรายงานสารสนเทศ  

เน่ืองจากขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบังานดา้นการรักษาผูบ้าดเจ็บมีจ านวนมาก และถูก
จดัเก็บในฐานขอ้มูลปฏิบติัการ ซ่ึงตอ้งแยกยอ่ยขอ้มูลเป็นหลาย ๆ ตาราง เพื่อลดความซ ้ าซอ้นของ
ขอ้มูลใหมี้นอ้ยท่ีสุด เน่ืองจากการปรับปรุงขอ้มูลท่ีเก็บซ ้ าซอ้นกนัหลายแห่ง อาจปรับปรุงขอ้มูลไม่
ครบถว้น ส่งผลให้เกิดความขดัแยง้กนัของขอ้มูลตามมา ท าให้ยุง่ยากในการปรับปรุงขอ้มูล ดงันั้น
ฐานขอ้มูลปฏิบัติการจึงเหมาะสมกับระบบสารสนเทศแบบประมวลผลรายการ (Transaction 
Processing Systems: TPS) 

แต่เม่ือตอ้งการสร้างสารสนเทศเพื่อการวิเคราะห์และช่วยสนบัสนุนการตดัสินใจ
จากระบบฐานขอ้มูลปัจจุบนัพบวา่มีขอ้จ ากดัและปัญหาอยูห่ลายประการ ดงัน้ี 

1) การร้องขอรายงานสารสนเทศ เพื่อสนับสนุนการตดัสินใจท่ีมีการรวม 
(join) กนัของตารางต่าง ๆ ท่ีซบัซอ้น โดยเฉพาะการดูความสัมพนัธ์ของขอ้มูลในมิติของขอ้มูล   
ต่าง ๆ จะท าใหป้ระสิทธิภาพของการคน้หาขอ้มูลจากฐานขอ้มูลมีนอ้ยลง และท างานชา้ลง อาจตอ้ง
ใชเ้วลานานเพื่อกระท ากบัขอ้มูลในหลายขั้นตอน 

2) รายงานสารสนเทศท่ีสร้างโดยโปรแกรมเมอร์นั้น ผูใ้ช้งานรายงาน
สารสนเทศอาจเส่ียงต่อการไดรั้บสารสนเทศท่ีไม่ตรงตามความตอ้งการ เน่ืองจากโปรแกรมเมอร์
อาจมีความเขา้ใจในขอ้มูลไม่เท่ากบัผูใ้ชง้านรายงานสารสนเทศ 
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3.4 ความต้องการระบบใหม่ 
ผู ้บริหารต้องการระบบคลังข้อมูลงานด้านการรักษาผู ้บาดเจ็บของศูนย์อุบัติ เหตุ 

โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ ท่ีสามารถน าขอ้มูลท่ีมีเก็บไวใ้นฐานขอ้มูลจ านวนมาก มาใชใ้ห้
เกิดประโยชน์อย่างสูงสุด เพื่อใช้ทั้ งในด้านการพัฒนาขีดความสามารถในการให้บริการ
รักษาพยาบาล การศึกษาวิจยั ใช้ในการจัดท าการรณรงค์ป้องกันการเกิดอุบติัภยัในด้านต่าง ๆ 
รวมทั้งใช้ในการก าหนดนโยบาย วางแผนและตดัสินใจเก่ียวกับการด าเนินงานและการพฒันา
คุณภาพของการรักษาพยาบาลผูบ้าดเจบ็จากอุบติัเหตุไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  

ระบบคลงัขอ้มูลงานดา้นการรักษาผูบ้าดเจ็บของศูนยอุ์บติัเหตุ มีกระบวนการตามขั้นตอน 
ดงัรูป 3.6 ซ่ึงอธิบายไดด้งัน้ี 

 

 
รูป 3.6 ระบบงานการใชง้านรายงานสารสนเทศระบบใหม่ 

 
3.4.1 รวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกับการพฒันาระบบคลังขอ้มูลงานด้านการรักษา

ผูบ้าดเจ็บ และวิธีการเช่ือมต่อกบัแหล่งขอ้มูลนั้นๆ ซ่ึงขอ้มูลส่วนใหญ่ไดจ้ากระบบสารสนเทศ
ปัจจุบนัของศูนย ์ฯ  
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3.4.2 ปรับปรุงและตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มูลมาเก็บไวใ้นพื้นท่ีพกัขอ้มูล ซ่ึง
พฒันาดว้ยภาษาโปรแกรมพีเอชพี (PHP) โดยพื้นท่ีพกัขอ้มูลใชร้ะบบจดัการฐานขอ้มูลมายเอสคิว
แอล (MySQL) ท่ีออกแบบโครงสร้างฐานขอ้มูลใหเ้หมือนกบัคลงัขอ้มูล  

3.4.3 ดึงและโอนขอ้มูลจากพื้นท่ีพกัขอ้มูลเขา้สู่คลงัขอ้มูล ดว้ยเคร่ืองมือ SQL Server 
Integration Service (SSIS) แต่ในบางกรณีขอ้มูลจากแหล่งขอ้มูลตน้ทางไม่จ าเป็นตอ้งท าการ
ปรับปรุงและตรวจสอบขอ้มูลก็สามารถดึงและโอนขอ้มูลเหล่านั้นเขา้สู่คลงัขอ้มูลไดโ้ดยตรงโดย
ไม่ตอ้งเกบ็ไวใ้นพื้นท่ีพกัขอ้มูล 

3.4.4 การประมวลผลเชิงวิเคราะห์แบบออนไลน์(Online Analytic Process: OLAP) ให้
ข้อมูลอยู่ในรูปแบบลูกบาศก์วิเคราะห์เชิงมิติ เพื่อให้พร้อมสร้างสารสนเทศแบบหลายมิติท่ี
ตอบสนองการประมวลผลในรูปแบบท่ีใชเ้ป็นประจ า และรูปแบบท่ีไม่ไดก้ าหนดไวล่้วงหน้าได้
อยา่งรวดเร็ว ทนัท่วงที และง่ายต่อการใชง้าน  

3.4.5 การสร้างรายงานสารสนเทศท่ีได้จากระบบคลังข้อมูลงานด้านการรักษา
ผูบ้าดเจบ็ของศูนยอุ์บติัเหตุ จะมีการน าเสนอใน 2 รูปแบบ คือ  

1) การน าเสนอรายงานสารสนเทศผา่นเวบ็ ใชส้ าหรับสร้างและแสดงรายงานใน
รูปของรายงานท่ีตายตวั (Fixed Report) และรายงานท่ีใชง้านเป็นประจ า โดยเรียกดูรายงานดงักล่าว
ผา่นเวบ็แอพพลิเคชัน่ ซ่ึงผูใ้ชง้านสามารถสร้างรายงานสารสนเทศดว้ยโปรแกรม Report Builder 
จากขอ้มูลในลูกบาศกว์ิเคราะห์เชิงมิติ และเช่ือมต่อกบัเวบ็รายงานสารสนเทศไดด้ว้ยตนเอง 

2) การน าเสนอรายงานสารสนเทศผา่น Microsoft Excel ใชส้ าหรับสร้างรายงาน
เพื่อตอบค าถามท่ีเกิดข้ึนโดยทนัที ซ่ึงผูใ้ชง้านสามารถเช่ือมต่อลูกบาศกว์ิเคราะห์เชิงมิติบนเคร่ืองแม่
ข่าย ดว้ย Microsoft Excel 2010 Pivot Table ท่ีอยูบ่นเคร่ืองคอมพิวเตอร์ของผูใ้ชเ้องได ้ 

 


