
 

 

ทางรอดสาธารณสุขยุค 'Silver Tsunami' เมืŕอ AI ไม่ใชแ่ค่เทคโนโลย ีแต่คอืทางรอด 

 

 



 

ในงานรวมตวัศษิยเ์กา่สถาบนัเทคโนโลยหีนานหยาง (NTU) ของสงิคโปร ์เมืŕอวนัเสารท์ีŕ 11 ก.ค. 

ทีŕผ่านมา ผูช้ว่ยศาสตราจารยว์ลิสนั โก (Wilson Goh) ผูเ้ช ีŕยวชาญดา้นชวีสารสนเทศทางการแพทย ์

จาก Lee Kong Chian School of Medicineไดฉ้ายภาพวกิฤตและโอกาสของระบบสาธารณสขุโลก 

โดยเฉพาะในภูมภิาคเอเชยีทีŕกาํลงัเผชญิกบัความทา้ทายคร ัŖงใหญ ่พรอ้มชี Ŗใหเ้ห็นว่า "ปัญญาประดษิฐ"์ 

หรอื AI จะเขา้มาเป็นคําตอบสําคญั แต่ตอ้งมาพรอ้มกบัความรบัผดิชอบและการวางรากฐานทีŕรดักุม 

วกิฤตสาธารณสุข: เมืŕอคลืŕนผูสู้งอายุซดัถล่ม และบุคลากรขาดแคลน 

ผูช้ว่ยศาสตราจารย ์วลิสนั เร ิŕมตน้ดว้ยการชี Ŗใหเ้ห็นความจรงิทีŕหลกีเลีŕยงไม่ไดว้่า 

สุขภาพคอืเร ืŕองของทุกคน และในอนาคตอนัใกลเ้ราทุกคนอาจตอ้งกลายเป็นผูป่้วย หรอืผูดู้แลผูป่้วย 

โดยเฉพาะในเอเชยีซึŕงมปีระชากรสูงถงึ 60% ของโลก กําลงัเผชญิกบัปรากฏการณ ์"Silver 

Tsunami" หรอืคลืŕนสนึามผิูสู้งวยั ซึŕงภายในปี 2030 ประชากรจาํนวนมากรวมถงึตวัเขาเองจะมอีายุเกนิ 

60 ปี 

วกิฤตนีŖไม่ไดม้าเพยีงลําพงั แตม่าพรอ้มกบั "ภาวะขาดแคลนบุคลากร" อย่างรุนแรง 

ระบบสาธารณสุขจะแบกรบัภาระเกนิกาํลงั 

การสรา้งโรงพยาบาลหรอืผลติแพทยแ์ละพยาบาลเพิŕมเพยีงอย่างเดยีวไม่ใชคํ่าตอบ 

เพราะจาํนวนคนรุน่ใหม่ลดลง และอาชพีทางการแพทย ์โดยเฉพาะพยาบาลและเจา้หนา้ทีŕเบื Ŗองหลงั 

เป็นงานทีŕหนัก ค่าตอบแทนไมสู่งนักเมืŕอเทยีบกบัภาระงาน 

และตอ้งอาศยัปณิธานส่วนตวัอย่างสูงในการทํางาน 

เขากล่าวต่อวา่ ท่ามกลางวกิฤต AI 

กลายเป็นความหวงัใหม่ในการยกระดบัศกัยภาพการรกัษาผ่านแนวทางต่างๆ 

ไม่ว่าจะเป็นการตรวจวนิิจฉยัล่วงหนา้ โดย AI มีความสามารถในการจดจาํรูปแบบขัŖนสูง 
ชว่ยใหต้รวจพบโรคไดต้ัŖงแตร่ะยะเร ิŕมตน้ เชน่ มะเรง็ หรอืสุขภาพจติในเยาวชน 

ซึŕงหากตรวจพบเรว็จะมโีอกาสหายขาดไดสู้ง 



การแพทยแ์ม่นยาํจาํเพาะบุคคล หรอืการใชข้อ้มูลสุขภาพตลอดชว่งชวีติ 

มาวเิคราะหเ์พืŕอวางแผนการรกัษาทีŕเหมาะสมกบัแตล่ะบุคคล 

ชว่ยใหแ้พทยต์ดัสนิใจไดใ้นเชงิรุก แทนทีŕจะรอใหป่้วยหนักกอ่นค่อยรกัษา 

นอกจากนีŖ AI 

ยงัมปีระโยชนใ์นการเพิŕมประสทิธภิาพและลดตน้ทุนโดยระบบดงักล่าวในงานรงัสวีทิยา มคีวามกา้วหนา้อย่
างมาก นอกจากนีŖยงัชว่ยในกระบวนการคน้หายาใหม ่ซึŕงปกตใิชเ้งนิสูงถงึ 1.3 

หมืŕนลา้นดอลลารแ์ละเวลากว่า 10 ปี ใหร้วดเรว็และประหยดัขึ Ŗน 

ผูช้ว่ยศาสตราจารยว์ลิสนั กล่าวอกีวา่ หวัใจสําคญัคอืการไม่พึŕงพาขอ้มูลเพยีงชดุเดยีว 

แตเ่ป็นการรวมขอ้มูลหลายมติ ิไม่ว่าจะเป็น ภาพถา่ย, ประวตักิารแพทย,์ ขอ้มูลทางสงัคม 

เพืŕอเพิŕมความแม่นยําและสามารถอธบิายเหตุผลไดม้ากขึ Ŗน เชน่ 

การประเมนิความเสีŕยงโรคซมึเศรา้จากการวเิคราะหส์ภาพแวดลอ้มครอบครวัรว่มกบัอาการทางคลนิิก 

สิŕงทีŕตอ้งจบัตา: จรยิธรรม การกาํกบัดูแล และความเขา้กนัไดข้องระบบ 

แม ้AI จะมศีกัยภาพสูง แตผู่ช้ว่ยศาสตราจารยว์ลิสนัเตอืนว่าม ี"ดา้นมดื" 

และความทา้ทายทีŕตอ้งเฝ้าระวงัทัŖงหมด 4 ประเด็น 

1. Responsible AI & Ethics: การใช ้AI ตอ้งมาพรอ้มความรบัผดิชอบและจรยิธรรม 

โดยเฉพาะการจดัการขอ้มูลทีŕละเอยีดอ่อน เชน่ ขอ้มูลสุขภาพจติ 

ไม่ควรนําไปใชใ้นโมเดลแบบปิดหรอืใชโ้ดยขาดความระมดัระวงั 

2. ความเขา้กนัไม่ไดข้องระบบ: โมเดล AI 

จาํนวนมากพฒันาโดยบรษิทัเอกชนแต่ไม่สามารถเชืŕอมต่อกบักระบวนการทํางานจรงิของโรงพย
าบาลได ้ทําใหก้ลายเป็นภาระมากกว่าผูช้ว่ย, 

3. กฎระเบยีบและความรบัผดิชอบ: ปัจจบุนัมาตรฐานสากล (ISO) สําหรบั AI 

ทางการแพทยย์งัอยู่ในชว่งเร ิŕมตน้ ใครจะเป็นผูร้บัผดิชอบเมืŕอ AI ตดัสนิใจผดิพลาด? 

นีŕคอืประเด็นทีŕโลกยงัหาขอ้สรุปทีŕชดัเจนไม่ได ้

4. การพึŕงพา AI มากเกนิไป: หากระบบ AI ดเีกนิไป 

อาจทําใหแ้พทยล์ดความระมดัระวงัในการใชส้ญัชาตญาณและการคดิวเิคราะหข์องมนุษย ์

ซึŕงอาจนําไปสู่ความเสีŕยงเมืŕอ AI ทํางานผดิพลาด 

ผลกระทบทางสงัคม: แรงกระเพืŕอมในความสมัพนัธ ์"หมอ-คนไข"้ 

ผูช้ว่ยศาสตราจารยว์ลิสนั อธบิายต่อว่า ในมติสิงัคม AI กาํลงัเปลีŕยนความสมัพนัธด์ัŖงเดมิ เมืŕอผูป่้วยเร ิŕมใช ้

"หมอกระเป๋า" อย่าง ChatGPT เพืŕอคน้หาขอ้มูลสุขภาพหรอืขอความเห็นทีŕสอง 

สิŕงนีŖสรา้งความตงึเครยีด และความขดัแยง้ในหอ้งตรวจ เมืŕอขอ้มูลจาก AI ต่างจากสิŕงทีŕแพทยส์ ัŕง 
ทําใหบ้ทบาทอาํนาจและการสรา้งความเชืŕอใจระหวา่งแพทยแ์ละผูป่้วยตอ้งเปลีŕยนไปสู่รูปแบบใหม ่



นอกจากนีŖ ในบรบิทของเอเชยี ความหลากหลายทางวฒันธรรมและภาษาเป็นอุปสรรคสําคญั 

โมเดลทีŕพฒันาจากตะวนัตกอาจไม่เขา้ใจบรบิททอ้งถิŕน จงึเกดิโครงการอย่าง "Sea-

Lion" เพืŕอพฒันาโมเดลภาษาทีŕเขา้ใจภาษาในเอเชยีตะวนัออกเฉียงใตโ้ดยเฉพาะ 

ผูช้ว่ยศาสตราจารยว์ลิสนั ทิ Ŗงทา้ยว่า สุดทา้ยแลว้ AI ในระบบสาธารณสุขตอ้งสรา้งความเชืŕอมัŕน 

ใชง้านไดจ้รงิ และทีŕสําคญัทีŕสุดคอื ตอ้งเขา้ถงึไดส้ําหรบัทุกคนโดยไม่คาํนึงถงึสถานะทางเศรษฐกจิ 

 

 

 

 

 

The path to public health survival in the 'Silver Tsunami' era: When AI is not just 
technology, but a lifeline. 

 



 

 

 At a Nanyang Technological Institute (NTU) alumni reunion in Singapore on Saturday, 
July 11th, Assistant Professor Wilson Goh, a medical bioinformatics expert from the Lee 
Kong Chian School of Medicine, outlined the crises and opportunities for global public 
health, particularly in Asia, which faces significant challenges. He highlighted that 
artificial intelligence (AI) will be a crucial solution, but it must come with responsibility 
and a solid foundation. 

Public health crisis: When a wave of elderly people hits and there's a shortage of 
healthcare personnel. 



Assistant Professor Wilson began by pointing out the inevitable truth that health is 
everyone's concern, and that in the near future, we may all become patients or 
caregivers of patients. This is especially true in Asia, which accounts for 60% of the 
world's population and is facing a "Silver Tsunami," or a tsunami of aging, where by 
2030, a large number of people, including himself, will be over 60 years old. 

This crisis is not happening alone; it's accompanied by a severe "personnel shortage." 
The healthcare system will be overloaded. Simply building hospitals or producing more 
doctors and nurses isn't the answer, because the number of young professionals is 
decreasing, and medical professions, especially for nurses and behind-the-scenes 
staƯ, are demanding, low-paying compared to the workload, and require a high level of 
personal dedication. 

He further stated that amidst the crisis, AI has become a new hope for enhancing 
treatment capabilities through various approaches, including early diagnosis. AI's 
advanced pattern recognition capabilities help detect diseases in their early stages, 
such as cancer or mental health issues in youth. Early detection significantly increases 
the chances of a complete cure. 

Precision medicine, or personalized medicine, uses lifelong health data to analyze and 
plan treatments tailored to each individual, enabling doctors to make proactive 
decisions instead of waiting until the patient is seriously ill before seeking treatment. 

Furthermore, AI is beneficial in improving eƯiciency and reducing costs, with significant 
advancements in radiology. It also aids in the process of discovering new drugs, a 
process that typically costs up to $13 billion and takes over 10 years, making it faster 
and more economical. 

Assistant Professor Wilson further stated that the key is not to rely on a single set of 
data, but to combine multiple dimensions of information, including photographs, 
medical history, and social data, to increase accuracy and provide more comprehensive 
explanations. For example, assessing the risk of depression by analyzing the family 
environment in conjunction with clinical symptoms. 

Key areas to watch: Ethics, governance, and system compatibility. 

While AI has great potential, Assistant Professor Wilson warns that there are four "dark 
sides" and challenges that need to be watched out for. 

1. Responsible AI & Ethics: The use of AI must be accompanied by responsibility 
and ethics, especially when managing sensitive data such as mental health 
information. It should not be used in closed models or without caution. 

2. System incompatibility: Many AI models developed by private companies cannot 
connect to the actual workflows of hospitals, making them more of a burden 
than an assistant. 



3. Regulations and Accountability: Currently, international standards (ISO) for 
medical AI are still in their infancy. Who will be held responsible when AI makes 
wrong decisions? This is an issue the world has yet to resolve definitively. 

4. Over-reliance on AI: If AI systems become too sophisticated, doctors may 
become less cautious in relying on human intuition and analytical thinking, 
which could lead to risks when AI malfunctions. 

Social Impact: Ripple EƯects on Doctor-Patient Relationships 

Assistant Professor Wilson further explained that, in the social dimension, AI is 
changing traditional relationships. When patients start using "quack doctors" like 
ChatGPT to find health information or seek a second opinion, this creates tension and 
conflict in the examination room. When the information from AI diƯers from what the 
doctor orders, the roles of authority and the building of trust between doctors and 
patients must shift to a new form. 

Furthermore, in the Asian context, cultural and linguistic diversity presents a significant 
obstacle. Western-developed models may not understand the local context, leading to 
projects like "Sea-Lion" to develop language models specifically designed to 
understand Southeast Asian languages. 

Assistant Professor Wilson concluded that ultimately, AI in healthcare must be 
trustworthy, practical, and most importantly, accessible to everyone regardless of 
economic status. 

 

 

 


