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 วทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จลงไดด้ว้ยความกรุณาจาก ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.สหทัยา  
รัตนจรณะ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.อารียรั์ตน์ ข าอยู ่อาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม  
ท่ีกรุณาใหค้  าปรึกษาแนะน าแนวทางท่ีถูกตอ้ง ตลอดจนแกไ้ขขอ้บกพร่องต่าง ๆ ดว้ยความละเอียด 
ถ่ีถว้นและเอาใจใส่ดว้ยดีเสมอมา ผูว้จิยัรู้สึกซาบซ้ึงเป็นอยา่งยิง่ จึงขอกราบขอบพระคุณเป็นอยา่ง
สูงไว ้ณ โอกาสน้ี 
 ขอขอบพระคุณ ผูท้รงคุณวฒิุทุกท่านท่ีใหค้วามอนุเคราะห์ในการตรวจสอบ รวมทั้งให้
ค  าแนะน าแกไ้ขเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัใหมี้คุณภาพ นอกจากน้ียงัไดรั้บความอนุเคราะห์จากท่าน
ผูอ้  านวยการและฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา ท่ีใหค้วามร่วมมืออยา่งดีในการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลท่ีใชใ้นการวิจยั ท าใหว้ทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จไดด้ว้ยดี 
 ขอขอบพระคุณครอบครัว และเพื่อน ๆ ทุกคนท่ีใหก้ าลงัใจและสนบัสนุนผูว้จิยัเสมอมา 
 คุณค่าและประโยชน์ของวทิยานิพนธ์ฉบบัน้ี ผูว้จิยัขอมอบเป็นกตญัญูกตเวทิตาแด่
บุพการี บูรพาจารย ์และผูมี้พระคุณทุกท่านทั้งในอดีตและปัจจุบนั ท่ีท าใหข้า้พเจา้เป็นผูมี้การศึกษา
และประสบความส าเร็จมาจนตราบเท่าทุกวนัน้ี 
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 พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอกมีความส าคญั เน่ืองจากท าให้
ผูรั้บบริการไดรั้บการบริการท่ีดี เกิดความเช่ือมัน่ ไวว้างใจ และรู้สึกวา่โรงพยาบาลมีภาพลกัษณ์ดี การวิจยั
แบบพรรณนาน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอก 
ตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลของผูรั้บบริการ
กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
กลุ่มตวัอยา่งคือผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมารับการรักษาท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา 
จ านวน 302 คน ไดจ้ากการสุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นแบบสอบถามพฤติกรรม
การบริการของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ท่ีผา่นการตรวจสอบความตรง 
ตามเน้ือหาจากผูท้รงคุณวฒิุ 5 ท่านมีค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาและค่าสมัประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค
เท่ากบั .95 และ .93 ตามล าดบั วิเคราะห์ขอ้มลูโดยใชค้วามถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
สมัประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบพอยทไ์บซีเรียล และ สมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์แบบเคนดอลลท์อ 
 ผลการวิจยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย (ร้อยละ 75.16)  
มีอายเุฉล่ีย 44.75 ปี (SD = 11.08) มีการศึกษาระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 40.72) จ านวนคร้ังโดยเฉล่ียของ
การมารับบริการคือ 7.27 คร้ัง (SD = 11.69)  พฤติกรรมการบริการพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอก 
ตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นอยูใ่นระดบัปานกลาง (M = 2.92, SD = 0.49) ขอ้ท่ีมีคะแนนสูงสุด
คือ ขอความช่วยเหลือจากล่ามเพ่ือแปล เม่ือตอ้งการซกัถาม หรือใหค้ าแนะน าต่าง ๆ (M = 3.11,  
SD = 0.66) แต่พฤติกรรมบริการท่ีมีคะแนนนอ้ยท่ีสุดคือ ตระหนกัถึงความตรงต่อเวลาในการนดัหมาย  
(M = 2.65, SD = 0.49) จ านวนคร้ังของการมารับบริการมีความสมัพนัธ์เชิงลบในระดบัต ่ากบัพฤติกรรม
การบริการของพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอกอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = .14, p = .01) ส่วนเพศ อาย ุ
และระดบัการศึกษา ไม่มีความสมัพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาล
วิชาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
 ผลการวิจยัในคร้ังน้ีเสนอแนะใหผู้บ้ริหารทางการพยาบาลควรจดัท ามาตรฐานพฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอก ตลอดจนกระตุน้และส่งเสริมใหพ้ยาบาลวิชาชีพไดป้ฏิบติั
ตามมาตรฐานการบริการพยาบาล เพ่ือใหพ้ยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอกมีพฤติกรรมการบริการท่ีดีและ 
มีประสิทธิภาพ 
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 Behaviors of outpatient nurses is essential to ensure that clients receive a good service. Also, 
it gives clients confident and trusted to the service leading them have positive image to the hospital. 
Purposes of this descriptive research were to study professional nurses’ service behaviors at an 
outpatient department perceived by Japanese clients and to examine relationship between these 
behaviors and clients’ personal factors. Participants were 302 Japanese receiving medical service at an 
outpatient department of  Samitivej Sriracha Hospital. They were recruited  purposive sampling. Data 
were collected by the questionnaire of professional nurses’ service behaviors at an outpatient department 
perceived by Japanese clients. It was validated by 5 experts and had content validity index and 
Cronbach’s alpha coefficient as 0.95 and 0.93, respectively. Data were analysed by frequency, 
percentage, mean, standard deviation, point biserial correlation coefficient, and Kendall’s Tau 
correlation coefficient. 
 Results showed that majority of Japanese clientswere male (75.16%) with an average age of 
44.75 years (SD = 11.08). Their education level was bachelor degree (40.72%). Average number of their 
visits was 7.27 (SD = 11.69). They perceived professional nurses’ service behaviors at a moderate level 
(M = 2.92, SD = .49). Item with highest score was ‘Request of interpreter to translate on medical 
inquiries or suggestions’ (M = 3.11, SD = .66) whereas item with lowest score was ‘Concern of punctual 
appointments’ (M = 2.65, SD = .49). Number of visits had significanlty negative correlation with 
professional nurses’ service behaviors (r = - 0.14, p = .01). However, age, gender, and education level 
did not significantly correlate with service behaviors. 
 Findings suggested that nurse administrators would develop a standard of service behaviors 
for professional nurses, then, encourage and support professional nurses to practice along with the 
standard. This might help outpatient nurses have good and effective nursing service behaviors. 
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บทที ่1  
บทน ำ 

 
ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 สภาพการแข่งขนัในธุรกิจบริการสุขภาพในดา้นการพฒันาคุณภาพบริการ 
ทวคีวามรุนแรงมากข้ึนในปัจจุบนั เน่ืองจากปัจจยัสามประการ ประการแรก คือ สถานบริการ
สุขภาพมีการประยกุตใ์ชแ้นวคิดทางการตลาดเพื่อขยายฐานลูกคา้ใหค้รอบคลุมทุกเพศทุกวยัทั้งใน
ประเทศและต่างประเทศ กล่าวคือ มีการน ากลยทุธ์กระบวนการบริการอนัประกอบดว้ยระบบการ
ลงทะเบียน ระบบการนดัหมาย ระบบการประสานงาน ระบบการบริการการใหข้อ้มูล และระบบ
การดูแลลูกคา้ มาใชใ้นการดูแลผูรั้บบริการ (เยาวภา ปฐมศิริกุล, 2553) ประการท่ีสอง คือ ผลจาก
ความเจริญกา้วหนา้ทางดา้นเทคโนโลยแีละการส่ือสาร ท าใหผู้รั้บบริการมีความคาดหวงัต่อบริการ
สุขภาพสูงข้ึน และตอ้งการบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพมากข้ึน (กนัยา ออประเสริฐ, 2543) และ
ประการสุดทา้ย คือ การท่ีรัฐบาลประกาศนโยบายการพฒันาประเทศไทยใหเ้ป็นศูนยก์ลางสุขภาพ
นานาชาติ (Medical Hub) ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2547 ท าใหช้าวต่างชาติมีจ านวนเพิ่มมากข้ึน จากสถิติ
ผูรั้บบริการชาวต่างชาติเขา้มารับบริการในโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชน ปี พ.ศ. 2554             
มีจ  านวนทั้งส้ิน 3.0 ลา้นคร้ัง โดยเป็นผูรั้บบริการท่ีเป็นผูป่้วยนอกร้อยละ 95.2 และผูป่้วยใน 
ร้อยละ 4.8 ผูรั้บบริการต่างชาติท่ีมาจากสหภาพพม่ามีสัดส่วนสูงสุด รองลงมาคือจีน สหรัฐอเมริกา 
และญ่ีปุ่นตามล าดบั (ส านกังานสถิติแห่งชาติ กระทรวงเทคโนโลยสีารสนเทศและการส่ือสาร, 
2556) นอกจากจะท าใหก้ารแข่งขนัในธุรกิจบริการสุขภาพในดา้นการพฒันาคุณภาพบริการแลว้  
การมีจ านวนชาวต่างชาติมารับบริการเพิ่มข้ึนท าใหส้ถานบริการตอ้งปรับกลยทุธ์ในการใหบ้ริการ
สุขภาพเพื่อใหส้อดคลอ้งกบัพฤติกรรมและความตอ้งการของผูรั้บบริการชาวต่างชาติในดา้น
ประเพณี วฒันธรรม ความเช่ือท่ีมีความเก่ียวขอ้งกบัเช้ือชาติ ศาสนา และการใชภ้าษาท่ีแตกต่างกนั 
ส่ิงเหล่าน้ีลว้นมีอิทธิพลต่อความคาดหวงัและความตอ้งการท่ีมีต่อคุณภาพบริการท่ีอาจแตกต่างจาก
ผูรั้บบริการชาวไทย หากผูบ้ริหารสถานบริการสุขภาพใหค้วามส าคญัต่อการพฒันาคุณภาพบริการ 
ท่ีสอดคลอ้งกบัปัจจยัเหล่าน้ีก็จะสามารถเพิ่มศกัยภาพการแข่งขนัได ้
 คุณภาพบริการสุขภาพหมายถึงการบริการท่ีตอบสนองความตอ้งการและความคาดหวงั
ของผูรั้บบริการ เป็นไปตามมาตรฐานวชิาชีพ และเกิดผลลพัธ์ท่ีดีต่อผูรั้บบริการ คือ สามารถท าให้
ผูรั้บบริการมีการเปล่ียนแปลงสภาวะสุขภาพในปัจจุบนัและอนาคตหลงัจากไดรั้บการรักษา 
พยาบาล (กองการพยาบาล, 2537; Hinshow & Sand, 1982; Donabedian, 1988)  
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Donabedian (1980, 1988) ไดใ้หแ้นวทางการประเมินคุณภาพบริการสุขภาพ ไว ้3 องคป์ระกอบคือ  
1) ดา้นโครงสร้าง ไดแ้ก่ ลกัษณะส่วนบุคคลของผูใ้หบ้ริการ ความรู้ความสามารถของผูใ้หบ้ริการ 
เคร่ืองมือท่ีใหบ้ริการ ส่ิงแวดลอ้ม ความเตม็ใจในการใหบ้ริการหรือใหก้ารช่วยเหลือ  
2) ดา้นกระบวนการ ไดแ้ก่ การตรวจประเมินสภาพและการวนิิจฉยัแยกโรค การปฏิบติัการพยาบาล  
การใหย้าเพื่อบรรเทาอาการหรือรักษาโรค การตอบสนองความตอ้งการ การมีปฏิสัมพนัธ์ต่อ
ผูรั้บบริการ 3) ดา้นผลลพัธ์ ไดแ้ก่ การเปล่ียนแปลงทางดา้นคลินิก การเปล่ียนแปลงทางดา้นจิตใจ 
การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพ ความมัน่ใจในการใชบ้ริการ (จิรุตม ์ศรีรัตนบลัล,์ 
สมเกียรติ โพธิสัตย,์ ยพุิน องัสุโรจน์, จารุวรรณ ธาดาเดช และศรานุช โตมรศกัด์ิ, 2543; สุวรรณา 
จนัทร์ประเสริฐ, 2544; Wubker, 2007) องคป์ระกอบทั้ง 3 มีความสัมพนัธ์ต่อกนั กล่าวคือ การมี
โครงสร้างการใหบ้ริการท่ีดีจะส่งผลต่อกระบวนการใหบ้ริการมีคุณภาพ และเม่ือกระบวนการ
ใหบ้ริการมีคุณภาพจะส่งผลใหผ้ลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนมีคุณภาพดว้ย (มาริสา ไกรฤกษ,์ 2544; 
Donabedian, 1980, 1988; Handler, Issel, & Turnock, 2001) ซ่ึงการสร้างความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคลจดัวา่เป็นองคป์ระกอบท่ีส าคญัในดา้นกระบวนการ ทั้งน้ีผูใ้หบ้ริการจะตอ้งมีทกัษะการสร้าง
สัมพนัธภาพตั้งแต่แรกพบท่ีจุดใหบ้ริการ ไดแ้ก่ การทกัทาย การช่วยเหลือ การสอบถามขอ้มูลซ่ึงจะ
ท าใหเ้ป็นประโยชน์ต่อการรักษาพยาบาล (Donabedian, 1988) ผูบ้ริหารการพยาบาลจะตอ้งท าให้
พยาบาลวชิาชีพมีความตระหนกัถึงความส าคญัและแสดงพฤติกรรมการบริการพยาบาลท่ีเหมาะสม
จะส่งผลทางบวกต่อความเช่ือมัน่ในบริการ สถานบริการสุขภาพและวชิาชีพการพยาบาล  
 การรับรู้พฤติกรรมการบริการพยาบาลของผูรั้บบริการเกิดข้ึนจากการตีความ  
แปลความหมายต่อพฤติกรรมบริการของพยาบาลท่ีไดรั้บวา่เป็นอยา่งไร พึงพอใจ และเป็นไปตาม
ความตอ้งการหรือไม่ โดยผา่นกระบวนการคิดพิจารณาแลว้จึงแปลความหมายออกมา ผูรั้บบริการ 
ท่ีรับรู้พฤติกรรมการบริการในทางท่ีดี ยอ่มส่งผลใหผู้รั้บบริการเกิดความพึงพอใจ ประทบัใจ  
และเกิดความร่วมมือ (ทศันีย ์นาคนอ้ย, 2544) การศึกษาพฤติกรรมบริการตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการจึงมีความส าคญัเพราะสามารถน าขอ้มูลท่ีไดไ้ปพฒันาพฤติกรรมบริการได ้ แต่การรับรู้
ของผูรั้บบริการนั้นอาจแตกต่างกนัไปข้ึนกบัการใหค้วามหมายและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งประกอบดว้ย
ส่ิงแวดลอ้มและปัจจยัส่วนบุคคล เช่น อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา (กุสุมา ปิยะศิริภณัฑ์
, 2545; ประนอม บวัสรวง, 2546; ปัญจพร หร่ิงรอด, 2546) หากมีการศึกษาเพื่อทราบถึงความ
แตกต่างของการรับรู้ของผูรั้บบริการในแต่ละกลุ่มแลว้ ก็จะสามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรมบริการ
ใหส้อดคลอ้งกบัความคาดหวงัและความตอ้งการได ้ 
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 งานบริการผูป่้วยนอกเป็นหน่วยงานท่ีมีความส าคญัและเป็นสถานบริการด่านแรกของ
โรงพยาบาลซ่ึงถือวา่เป็นจุดท่ีมีปฏิสัมพนัธ์สูงสุดของระบบบริการเป็นหน่วยงานท่ีตอ้งพบกบั
ผูรั้บบริการและญาติของผูรั้บบริการหลายประเภท เพราะเป็นหน่วยงานท่ีรับผดิชอบ 
ในการคดักรองผูรั้บบริการตามภาวะสุขภาพและประเภทความเจบ็ป่วย ใหก้ารตรวจรักษาวนิิจฉยั
เบ้ืองตน้ก่อนท่ีจะส่งตวัไปรับการรักษาหรือส่งต่อไปยงัแผนกอ่ืนเพื่อการหารายละเอียด 
ประกอบการวินิจฉยั รวมถึงการใหก้ารพยาบาลก่อนและหลงัการตรวจรักษา การใหค้  าปรึกษา
แนะน าแก่ผูรั้บบริการและญาติ บุคลากรทางการพยาบาลในหน่วยงานผูป่้วยนอกจะตอ้งใชค้วามรู้ 
ความสามารถ และทกัษะทางการพยาบาลพื้นฐานและเฉพาะทางแลว้ ยงัตอ้งมีทกัษะส าคญัท่ีมุ่งเนน้
ดา้นการสร้างสัมพนัธภาพระหวา่งบุคคล การส่ือสาร การถ่ายทอดขอ้มูลและความรู้ดา้นสุขภาพ
เพื่อใหผู้ม้ารับบริการเขา้ใจภาวะสุขภาพและสามารถน าไปปฏิบติัในการดูแลตนเองไดอ้ยา่งถูกตอ้ง
และมีประสิทธิภาพ (ส านกัการพยาบาล ส านกังานปลดักระทรวง กระทรวงสาธารณสุข, 2554) 
ดงันั้นการพฒันาพฤติกรรมการบริการท่ีหน่วยงานผูป่้วยนอกจึงมีความส าคญัเป็นอยา่งยิง่  
เพราะหากผูรั้บบริการไดรั้บการบริการท่ีดีแลว้ก็จะส่งผลใหเ้กิดความเช่ือมัน่ ความไวว้างใจ  
และภาพลกัษณ์เชิงบวกของโรงพยาบาล ลดการถูกร้องเรียนและฟ้องร้อง (มลัลิกา จีนาค า, 2551) 
 จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการในต่างประเทศพบวา่ ส่วนหน่ึงเป็นการศึกษาเพื่อพฒันาแบบวดัพฤติกรรมการบริการ
ของพยาบาลเช่นงานวจิยัของ Hinshaw and Atwood (1981) ไดพ้ฒันาแบบประเมินความพึงพอใจ
ของผูป่้วยต่อพฤติกรรมการพยาบาลท่ีรับไวแ้ละรักษาในโรงพยาบาล ผลการวเิคราะห์จดักลุ่ม
องคป์ระกอบได ้3 องคป์ระกอบหลกั คือ การใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพ การใหค้วามไวเ้น้ือเช่ือใจ  
และทกัษะเชิงวชิาชีพ และงานวจิยัของ Risser (1975) ไดพ้ฒันากรอบแนวคิดเก่ียวกบัการพฒันา
พฤติกรรมพยาบาลในดา้นการพฒันาสมรรถนะเชิงวชิาชีพ ใน 4 มิติหลกัของพฤติกรรมบริการคือ 
พฤติกรรมดา้นเทคนิคและวชิาชีพ พฤติกรรมดา้นปฎิสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล การไวเ้น้ือเช่ือใจ และ
การใหข้อ้มูลทางดา้นสุขภาพ และมีการศึกษาระดบัของพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ
เช่น การศึกษาวจิยัเชิงคุณภาพของ Izumi, Baggs, and Knafl (2010) เก่ียวกบัคุณภาพการบริการ
พยาบาลจากประสบการณ์ของผูป่้วยท่ีเขา้รับการรักษาพบวา่ คุณภาพการพยาบาลประกอบดว้ย 
การมีสมรรถนะและการดูแลแบบเอ้ืออาทรเชิงวชิาชีพและส่งมอบการบริการดว้ยความแสดง
พฤติกรรมท่ีเหมาะสม 
 จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการในประเทศไทยพบวา่ ส่วนหน่ึงเป็นการศึกษาเพื่อพฒันาแบบวดัพฤติกรรมการบริการ
ของพยาบาล เช่น การพฒันาแบบสอบถามความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการบริการพยาบาลของ  
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นงลกัษณ์ สุวสิิษฐ์ และสมจิต หนุเจริญกุล (2554) พบวา่ การประเมินพฤติกรรมการแสดงออกของ
พยาบาลผูใ้หบ้ริการประกอบดว้ย ความห่วงใยเอ้ืออาทร การเขา้ถึงการบริการ และความสามารถ 
เชิงวชิาชีพ และมีการศึกษาระดบัของพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ เช่น ศึกษา
พฤติกรรมบริการของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของผูป่้วยในโรงพยาบาลเจริญศิลป์ จงัหวดั
สกลนคร พบวา่ พฤติกรรมบริการของพยาบาลวชิาชีพโดยรวมอยูใ่นระดบัดี (รัติยา รักดี, 2556)  
ศึกษาปัจจยัคดัสรรคุณลกัษณะท่ีสอดคลอ้งกบัหลกัอิทธิบาทส่ีกบัพฤติกรรมบริการของพยาบาล
วชิาชีพในโรงพยาบาลเอกชน พบวา่ พฤติกรรมบริการตามการรับรู้ของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้
ของตนเองโดยรวมอยูใ่นระดบัดีและคุณลกัษณะท่ีสอดคลอ้งกบัหลกัอิทธิบาทส่ีอยูใ่นระดบัสูง    
(ปิยาภรณ์ ทองประดิษฐ ์สมใจ พุทธาพิทกัษผ์ล และดวงใจ รัตนธญัญา, 2552) ศึกษาภาพลกัษณ์
พยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวต่างชาติโรงพยาบาลเอกชนและพบวา่ ระดบั
ภาพลกัษณ์พยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวต่างชาติในดา้นความสัมพนัธ์ระหวา่ง
บุคคล ดา้นความสามารถภายในตนเอง และดา้นพลงัระหวา่งบุคคลโดยรวมอยูใ่นระดบัดี  
(ทิพวรรณ ศรีสิม และอารียว์รรณ อ่วมตานี, 2553) 
 โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา จงัหวดัชลบุรี ใหบ้ริการดูแลสุขภาพทั้งผูรั้บบริการชาวไทย
และชาวต่างชาติโดยในแต่ละปีมีผูเ้ขา้มารับบริการเฉล่ียปีละประมาณ 350,000 ราย และในจ านวน
เหล่านั้นมีผูรั้บบริการต่างชาติเฉล่ียปีละประมาณ 21,000 ราย ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นเป็นผูรั้บบริการ
ชาวต่างชาติท่ีเขา้มารับบริการมากท่ีสุด เม่ือเปรียบเทียบจ านวนผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นในปี พ.ศ. 2556 
พ.ศ. 2557 และ พ.ศ. 2558 พบวา่ มีจ  านวนเพิ่มข้ึน 9% และ 19% ตามล าดบั เป็นผูรั้บบริการท่ีมีช่วง
อาย ุ25-65 ปีเป็นกลุ่มท่ีเขา้มารับบริการมากท่ีสุดเน่ืองจากเป็นกลุ่มท่ีเขา้มาท างานในแหล่งนิคม
อุตสาหกรรม และส่วนใหญ่พกัอาศยัในอ าเภอศรีราชา ดา้นสิทธิการรักษาพยาบาลบริษทัและบริษทั
ประกนัจะเป็นผูรั้บผดิชอบค่ารักษาพยาบาล ซ่ึงเป็นคู่สัญญากบัโรงพยาบาลเป็นผูจ่้ายค่า
รักษาพยาบาล จากอตัราการเจริญเติบโตดงักล่าวโรงพยาบาลไดก้ าหนดใหเ้ป็นแผนกลยทุธ์ท่ีจะเป็น
โรงพยาบาลท่ีใหก้ารดูแลผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นแห่งแรกในประเทศไทย ในปี พ.ศ. 2558 ไดเ้ปิด
แผนกผูป่้วยนอกและแผนกผูป่้วยในเพื่อใหบ้ริการเฉพาะผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นโดยจดัใหมี้ผู ้
ประสานงานแปลภาษาญ่ีปุ่นตลอด 24 ชัว่โมง นอกจากน้ีโรงพยาบาลยงัเตรียมความรู้เก่ียวกบั
ภาษาญ่ีปุ่นใหก้บัแพทยแ์ละพยาบาล อยา่งไรก็ตามจากการส ารวจความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
ชาวญ่ีปุ่นประจ าไตรมาสท่ี 3 และ 4 ปี พ.ศ. 2558 มีค่าต ่ากวา่เกณฑท่ี์ก าหนด นอกจากน้ีผูรั้บบริการ
ชาวญ่ีปุ่นใหข้อ้เสนอแนะในการพฒันาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลในเร่ืองการใหข้อ้มูล 
การรักษา ความตรงต่อเวลาในการใหบ้ริการ (ศูนยพ์ฒันาคุณภาพโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา, 
2558) เน่ืองจากยงัไม่มีการประเมินพฤติกรรมบริการการพยาบาลท่ีโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา  
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มีเพียงการประเมินในภาพรวมของความพึงพอใจในการบริการพยาบาลในแต่ละแผนกเท่านั้น 
ผูว้จิยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้
ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ตามกรอบแนวคิดของโดนาบีเดียนท่ีสอดคลอ้งกบับริบทของโรงพยาบาล
สมิติเวชศรีราชา เพื่อเป็นน าขอ้มูลท่ีใชใ้นการพฒันาคุณภาพของบริการพยาบาลในดา้นพฤติกรรม
การบริการของพยาบาลวชิาชีพใหมี้ประสิทธิภาพในล าดบัต่อไป  
 

ค ำถำมกำรวจิัย 
 พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการ
ชาวญ่ีปุ่นอยูใ่นระดบัใด 
 

วตัถุประสงค์ของกำรวจิัย  
 1.  เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการของ
พยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  

 
สมมติฐำนกำรวจิัย 
 จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้ ผูว้จิยัจึงตั้งสมมติฐานการศึกษาวา่ 
 1.  เพศมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอก 
ตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
 2.  อายมีุความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอก  
ตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
 3.  ระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนก
ผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
 4.  จ  านวนคร้ังท่ีมารับบริการมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาล
วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
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กรอบแนวคดิกำรวจิัย 
 การศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัประยกุตแ์นวคิดของโดนาบีเดียน (Donabedian, 1980, 1988)  
ท่ีกล่าวถึงประเมินคุณภาพบริการ 3 ดา้น ไดแ้ก่ 1) คุณภาพดา้นโครงสร้าง (Structure) เป็นลกัษณะ 
ท่ีบอกถึงคุณลกัษณะของปัจจยัดา้นผูใ้หบ้ริการ 2) คุณภาพดา้นกระบวนการ (Process) เป็นลกัษณะ
ท่ีบอกถึงกิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดท่ีใหแ้ก่ผูรั้บบริการ 3) คุณภาพดา้นผลลพัธ์ (Outcome)  
เป็นลกัษณะท่ีบ่งบอกถึงการเปล่ียนแปลงของผูรั้บบริการอนัเป็นผลมาจากการปฏิบติักิจกรรม 
การพยาบาล เน่ืองจากการศึกษาคร้ังน้ีกระท าท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา 
ซ่ึงเป็นการคดักรองผูรั้บบริการตามภาวะสุขภาพและประเภทความเจบ็ป่วย ใหก้ารตรวจรักษา
วนิิจฉยัเบ้ืองตน้จึงศึกษาเฉพาะพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพซ่ึงเป็นคุณภาพเชิง
โครงสร้างและคุณภาพดา้นกระบวนการ  
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการ 
เป็นปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการรับรู้พฤติกรรมการบริการพยาบาล (นนิกานต ์วงศลื์อ, 2543; 
ปัญจพร หร่ิงรอด, 2546; วชัรา ตุม้วจิิตร, 2545) ผูว้จิยัจึงสนใจหาความสัมพนัธ์ระหวา่งเพศ อาย ุ
ระดบัการศึกษา จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย
นอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ดงัแสดงไวใ้นกรอบแนวคิดการวจิยัภาพท่ี 1  
 

       ตัวแปรต้น                  ตัวแปรตำม 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 1  กรอบแนวคิดการวิจยั 
 

ขอบเขตของกำรวจิัย 

 1.  ประชากรท่ีศึกษา คือ ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมารับบริการแบบผูป่้วยนอกท่ีมีอาย ุ20 ปี
ข้ึนไป มีระดบัความรู้สึกตวัดี มีสติสัมปชญัญะดี ถามตอบรู้เร่ือง ยนิดีใหค้วามร่วมมือในการตอบ
แบบสอบถาม 

 

พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพ 
แผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการ 

ชาวญ่ีปุ่น 

ขอ้มูลส่วนบุคคล 
1. เพศ 
2. อาย ุ
3. ระดบัการศึกษา 
4. จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการ 



7 

 2.  ตวัแปรท่ีใชใ้นการศึกษา 
  2.1  ตวัแปรอิสระ คือ ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา และจ านวน
คร้ังท่ีมารับบริการ 
  2.2  ตวัแปรตาม คือ พฤติกรรมการบริการพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอก  
 3.  เก็บรวบรวมขอ้มูลระหวา่งวนัท่ี 1 เมษายน ถึงวนัท่ี 30 เมษายน พ.ศ. 2559 โดยใช้
แบบสอบถามแบบประเมินการรับรู้พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ 
 

นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 การรับรู้ หมายถึง ขอ้มูลจากประสบการณ์ของบุคคลสัญชาติญ่ีปุ่นท่ีเขา้มารับการบริการ
แบบผูป่้วยนอกท่ีโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาเก่ียวกบัพฤติกรรมการบริการท่ีไดรั้บเม่ือเขา้รับ
บริการท่ีแผนกผูป่้วยนอก 
 พฤติกรรมการบริการ หมายถึง การแสดงออกของพยาบาลวชิาชีพโรงพยาบาลสมิติเวช
ศรีราชา โดยใชศ้าสตร์และศิลป์ในการดูแลผูรั้บบริการ รวมทั้งดา้นการสร้างสัมพนัธภาพระหวา่ง
บุคคล การส่ือสาร การใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพ และการใหค้วามช่วยเหลือ 
 แผนกผูป่้วยนอก หมายถึง หน่วยงานท่ีใหจ้ดัไวเ้พื่อใหบ้ริการ ตรวจรักษาโรคทัว่ไป  
และโรคเร้ือรังทุกชนิด ยกเวน้ผูป่้วยอุบติัเหตุฉุกเฉิน ท่ีโรงพยาบาลสมิติเวช ศรีราชา โดยเปิด
ใหบ้ริการทุกวนั ตั้งแต่เวลา 08.00-20.00 น. 
 พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
หมายถึง การแปลความหรือการใหค้วามหมายของบุคคลสัญชาติญ่ีปุ่นท่ีเขา้มารับการบริการ 
ท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา ท่ีมีต่อการแสดงออกของพยาบาลวชิาชีพ 
ในการปฏิบติัการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตอ้งการและปัญหาของผูรั้บบริการแต่ละบุคคล  
ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจและสังคม โดยใชค้วามรู้ความสามารถตามจรรยาบรรณวชิาชีพดว้ยการสร้าง
สัมพนัธภาพระหวา่งบุคคล การส่ือสาร การใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพ และการใหค้วามช่วยเหลือ  
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บทที ่2 
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 การวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดท้  าการศึกษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อน ามาเป็นแนวทาง
ในการศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการ
ชาวญ่ีปุ่นโดยศึกษาเอกสาร ต ารา และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งครอบคลุมหวัขอ้ ต่อไปน้ี 
 1.  บริบทท่ีศึกษา 
 2.  พฤติกรรมการบริการพยาบาล 
 3.  ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้พฤติกรรมการบริการพยาบาล 
  

บริบททีศึ่กษา 
 ข้อมูลทัว่ไปของโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา 
 โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาเป็นโรงพยาบาลในเครือข่ายบริษทั กรุงเทพดุสิตเวชการ 
จ ากดั มหาชน เป็นโรงพยาบาลเอกชนระดบัทุติยภูมิ ตั้งอยูท่ี่เลขท่ี 8 ซอยแหลมเกตุ ถนนเจิมจอมพล 
ต าบลสุรศกัด์ิ อ าเภอศรีราชา จงัหวดัชลบุรี เปิดด าเนินการมาตั้งแต่วนัท่ี 29 มิถุนายน พ.ศ. 2536 
จนถึงปัจจุบนัเพื่อใหก้ารบริการดา้นสุขภาพแก่ประชากรในเขตอ าเภอศรีราชาจงัหวดัชลบุรี และ 
ในภาคตะวนัออก เน่ืองจากเมืองศรีราชาและพื้นท่ีใกลเ้คียงมีการสร้างท่าเรือน ้าลึก จึงเป็นแหล่ง
ท่ีตั้งของนิคมอุตสาหกรรมขนาดใหญ่ ซ่ึงตั้งอยูใ่นพื้นท่ีหลายนิคมอุตสาหกรรม ท าให้มีแรงงาน 
จากทัว่ประเทศ และต่างประเทศ เขา้มาท างานในแหล่งอุตสาหกรรมดงักล่าวเป็นจ านวนมาก
โดยเฉพาะชาวญ่ีปุ่น ในปี พ.ศ. 2555 เร่ิมมีการก่อสร้างอาคารใหม่รองรับการขยายตวัการบริการท่ี
เพิ่มข้ึนเป็นอาคารท่ีใหก้ารดูแลรักษาผูป่้วย อาคารจอดรถ และส่ิงอ านวยความสะดวกอ่ืน ๆ และ 
ในปี พ.ศ. 2558 ไดเ้ปิดแผนกท่ีใหบ้ริการส าหรับผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
 ลกัษณะทางกายภาพของโรงพยาบาล 
 โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาเป็นโรงพยาบาลขนาด 138 เตียง มีอาคารผูป่้วยในและผูป่้วย
นอก 3 อาคาร อาคารจอดรถ 8 ชั้น 1 อาคาร มีระบบปรับอากาศ ระบบคอมพิวเตอร์ ระบบท่อลม 
ส่งสาร และระบบป้องกนัอคัคีภยัครบถา้น 
 บุคลากรและการจดัการ 
 โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชามีบุคลากรทั้งดา้นการแพทยแ์ละฝ่ายสนบัสนุน 
ประกอบดว้ย แพทย ์ทนัตแพทย ์เภสัชกร พยาบาล นกัเทคนิคการแพทย ์นกักายภาพบ าบดั 
เจา้หนา้ท่ีรังสี เจา้หนา้ท่ีบญัชีการเงิน การตลาด บริหารบุคคล คอมพิวเตอร์ โดยแบ่งออกเป็น 6 สาย
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งานไดแ้ก่ สายงานแพทย ์สายงานผูป่้วยนอก สายงานผูป่้วยใน สายงานต่างประเทศ สายงานบริการ
ทัว่ไป และสายงานบริหาร โดยมีกรรมการผูจ้ดัการเป็นผูบ้ริหารสูงสุด 
 บริการทางดา้นสุขภาพของโรงพยาบาล 
 1.  บริการตรวจรักษาโรค โดยแพทยเ์ฉพาะทางในสาขาต่าง ๆ 
 2.  การตรวจสุขภาพทัว่ไปและเป็นกลุ่ม ทั้งในโรงพยาบาลและนอกสถานท่ี 
 3.  บริการดา้นความรู้แก่สังคม ประกอบดว้ยความรู้ทางสุขภาพและความรู้ทางวชิาการ 
 การประกนัคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล 
 โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาค านึงถึงคุณภาพของการบริการเป็นส่ิงส าคญั และได้
ด าเนินการพฒันาคุณภาพมาอยา่งต่อเน่ือง เช่น จดัใหมี้แพทยป์ระจ าท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะสาขา 
มีอุปกรณ์และเคร่ืองมือแพทยท่ี์ทนัสมยัและมีประสิทธิภาพสูง นอกจากน้ีในดา้นหอ้งพกัผูป่้วย 
ในโรงพยาบาลจดัใหมี้ความสะอาด สวยงาม มีอุปกรณ์อ านวยความสะดวกสบายอยา่งครบครัน  
มีล่ามญ่ีปุ่นใหบ้ริการ 24 ชัว่โมง เน่ืองดว้ยผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นเป็นผูรั้บบริการชาวต่างชาติท่ีมารับ
บริการมากท่ีสุด ท่ีส าคญัโรงพยาบาลไดน้ าระบบ ISO 9002: 1994, ISO 9001: 2000, OHSAS 
18001: 1999 เขา้มาใชใ้นการพฒันาคุณภาพตั้งแต่ปี พ.ศ. 2543, พ.ศ. 2544 และ พ.ศ. 2547 
ตามล าดบั และน ามาตรฐานโรงพยาบาลฉบบัปีกาญจนาภิเษกมาใช ้เม่ือปี พ.ศ. 2545 จากนั้นมีการ
พฒันาต่อยอดการพฒันาคุณภาพตามมาตรฐาน JCI และผา่นการรับรองมาตรฐานเม่ือปี พ.ศ. 2552 
ปัจจุบนัระบบการพฒันาคุณภาพของโรงพยาบาลด าเนินการตามมาตรฐาน HA และ JCI เป็นหลกั 
ส่วนในดา้นมาตรฐานวชิาชีพไดผ้า่นการรับรองจากสภาการพยาบาลเม่ือเดือนตุลาคม พ.ศ. 2554  
 กล่าวโดยสรุป โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา มุ่งเนน้การปฏิบติัตามมาตรฐาน ครอบคลุม
ทั้งมาตรฐานการบริหารงาน บริการพยาบาล และมาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาล เพื่อให้ 
การบริการมีคุณภาพ และมีประสิทธิภาพ ก่อใหเ้กิดประโยชน์สูงสุดแก่ผูรั้บบริการ ผูรั้บบริการ 
พึงพอใจ 
 

พฤติกรรมการบริการพยาบาล 
 แนวคิดเกีย่วกบัพฤติกรรมการบริการพยาบาล 
 วชิาชีพพยาบาลเป็นวชิาชีพหน่ึงท่ีใหบ้ริการอยา่งใกลชิ้ดกบัผูรั้บบริการตลอด 24 ชัว่โมง
ในขณะท่ีผูรั้บบริการมีความทุกข ์ความเจบ็ป่วย ความเครียด และความวติกกงัวล ท่ามกลาง 
ความคาดหวงัจากผูรั้บบริการ และญาติ โดยพยาบาลมุ่งเนน้ใหก้ารช่วยเหลือ ดูแลสุขภาพใหมี้ 
ความสมบูรณ์ทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม ฉะนั้นพยาบาลตอ้งเป็นผูใ้ห้บริการ 
ท่ีมีคุณสมบติัท่ีดี แสดงพฤติกรรมท่ีเหมาะสม เขา้ใจในบทบาทหนา้ท่ีท่ีไดรั้บ และมีความ 
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รับผดิชอบ มีความเมตตา กรุณา เพื่อสร้างศรัทธาและความน่าเช่ือถือแก่ผูรั้บบริการ (อรวรรณ  
เขียวเขิน, 2548) การปฏิบติัการบริการใหมี้คุณภาพบริการไดน้ั้น จะตอ้งค านึงถึงจรรยาบรรณ
วชิาชีพ สิทธิท่ีผูรั้บบริการพึงจะไดรั้บและพฤติกรรมการบริการ ดงันั้น การท าความเขา้ใจเก่ียวกบั
พฤติกรรมการบริการ จึงเป็นประโยชน์ต่อผูบ้ริหารทางการพยาบาล เพื่อเป็นแนวทางในการพฒันา
คุณภาพในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบับุคลากรทางการพยาบาล จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบั
พฤติกรรมการบริการพยาบาล มีดงัน้ี 
 พฤติกรรม (Behavior) หมายถึง กิจกรรมทุกชนิดของส่ิงมีชีวติทั้งท่ีสังเกตได ้โดยบุคคล
อ่ืน หรือเคร่ืองมือของผูก้ระท าการทดลองเป็นกิจกรรมทุกประเภทท่ีมนุษยก์ระท า ไม่วา่ส่ิงนั้น 
จะสังเกตไดห้รือไม่ แต่สามารถวดัได ้โดยใชเ้คร่ืองมือพิเศษและสามารถบอกไดว้า่ดีหรือไม่ เช่น 
ความคิด ความเช่ือ ความรู้สึก (Bower & Hilgard, 1981) ซ่ึง ประภาเพญ็ สุวรรณ (2537) กล่าววา่ 
พฤติกรรมเป็นกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนซ่ึงอาจเป็นการกระท าท่ีบุคคลนั้นแสดงออกมา รวมทั้ง
กิจกรรมท่ีเกิดข้ึนภายในตวับุคคลและกิจกรรมน้ีอาจสังเกตไดด้ว้ยประสาทสัมผสัหรืออาจไม่
สามารถสังเกตได ้และ เฉลิมพล ตนัสกุล (2541) ไดก้ล่าวเพิ่มเติมเก่ียวกบั การใชเ้คร่ืองมือในการวดั
พฤติกรรมท่ีไม่สามารถสังเกตไดโ้ดยตรง นอกจากน้ี มณสิชา ฐานะวฑุฒ ์(2544) กล่าวถึง 
พฤติกรรมเป็นกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนรวมทั้งการกระท าของมนุษยท่ี์แสดงออกทั้งดา้นร่างกายและ
จิตใจโดยมีวตัถุประสงคอ์ยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ีอยูภ่ายใตก้ลไกของความรู้สึกนึกคิดของตนเอง  
 การบริการ (Service) เป็นการปฏิบติัหรือการด าเนินงานท่ีคนกลุ่มหน่ึงจะเสนอให้ 
คนอีกกลุ่มหน่ึง เพื่อตอบสนองความตอ้งการ บริการมีคุณสมบติัส าคญัท่ีท าใหแ้ตกต่างจากสินคา้ 
คือบริการไม่มีตวัตน (Intangibility) บริการมีความหลากหลายในตวัเอง (Variability or 
heterogeneity) บริการไม่สามารถถูกแบ่งแยกได ้(Inseparability) บริการไม่สามารถเก็บรักษาไวไ้ด ้
(Perish ability) เม่ือพิจารณากิจกรรมต่าง ๆ ทางการพยาบาลท่ีท าใหแ้ก่ผูป่้วยและญาติ เช่น การดูแล
สุขภาพ การป้องกนั การรักษารวมทั้งการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของร่างกาย พบวา่ กิจกรรมเหล่าน้ีมี
คุณสมบติัตามท่ีกล่าวมา จึงจดัเป็นการใหบ้ริการรูปแบบหน่ึง โดยมีพยาบาลและเจา้หนา้ท่ีต่าง ๆ
เป็นผูใ้หบ้ริการ (จิรุตน์ ศรีรัตนบลัล,์ 2537)    
 Kotler (1997) กล่าววา่ การบริการ หมายถึง กิจกรรมใด ๆ หรือการปฏิบติัท่ีกลุ่มหรือ
คณะใดคณะหน่ึงสามารถเสนอส่ิงท่ีส าคญัท่ีมองไม่เห็นเป็นตวัตนและไม่มีผลในการเป็นเจา้ของ
ผลผลิตของบริการเป็นหรือไม่เป็นผลิตภณัฑก์็ได ้การจดัหาใหซ่ึ้งตอบสนองต่อความจ าเป็น หรือ
ความตอ้งการของประชาชน (Longman, 1995) เป็นการท าใหค้นอ่ืนพอใจการท าใหค้นอ่ืนช่ืนชอบ 
การท าใหค้นอ่ืนไดรั้บในส่ิงท่ีช่ืนชอบ การท าให้ผูรั้บบริการประทบัใจ (เวคิน นพนิตย,์ 2541)  
เป็นกิจกรรมหรือการปฏิบติัเพื่อตอบสนองความตอ้งการและความพึงพอใจของทั้งผูใ้หแ้ละ 
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ผูรั้บบริการ ซ่ึงกิจกรรมนั้นไม่สามารถจบัตอ้งได ้(ขนิษฐา เล็กรุ่งเรืองกิจ, 2545) เป็นการปฏิบติั 
เพื่อตอบสนองความตอ้งการแก่ลูกคา้หรือผูรั้บบริการ โดยมีความพึงพอใจทั้งผูใ้หแ้ละผูรั้บบริการ 
(สุภทัรา ทรัพยน์ภาพร, 2545)  
 โอษฐ ์วารีรักษ ์(2539) กล่าววา่ การบริการ คือ กิจกรรมและพฤติกรรมเพื่อประโยชน์  
เพื่อความสุขของผูรั้บบริการ ฉะนั้น การบริการท่ีมีคุณภาพ ประกอบดว้ย 2 ส่วนส าคญั คือ 
 1.  กิจกรรมบริการหรือกิจกรรมใหส้ าเร็จประโยชน์ หมายถึง การด าเนินงาน 
ตามกระบวนการตามขั้นตอน หรือตามหลกัวชิาการ ตามกฎระเบียบของแต่ละงาน เพื่อให้
ผูรั้บบริการส าเร็จประโยชน์ ภาษาโรงพยาบาล เรียกวา่ เทคนิคบริการ เช่น การท าแผล ฉีดยา ผา่ตดั 
ถอนฟัน คลอดลูก เป็นตน้ บริการส่วนน้ีของโรงพยาบาลต่าง ๆ ในยคุปัจจุบนัมีปัญหา 
ความผดิพลาดนอ้ยมาก เทคโนโลยกีารรักษาพยาบาลของประเทศไทยไดพ้ฒันาสู่มาตรฐานสากล  
ซ่ึงโรงพยาบาลของรัฐ และโรงพยาบาลเอกชนท าไดดี้พอ ๆ กนั 
 2.  พฤติกรรมบริการหรือพฤติกรรมใหไ้ดรั้บความสุขท่ีเป็นตวัช้ีวดัความแตกต่างของ
คุณภาพบริการของโรงพยาบาลในยคุปัจจุบนัก็คือ รูปแบบมนุษยสัมพนัธ์ เช่น กิริยามารยาท  
ความกระตือรือร้น ความมีน ้าใจ การพดูจา สีหนา้ท่าทาง ท่ีผูใ้หบ้ริการแสดงต่อผูรั้บบริการตลอด
กระบวนการของการบริการ ซ่ึงในปัจจุบนัโรงพยาบาลเอกชนเน้น “พฤติกรรมบริการ” เป็นจุดขาย 
 สรุปไดว้า่ พฤติกรรมการบริการเป็นกระบวนการของการปฏิบติัตนเพื่อผูอ่ื้น  
เป็นการอ านวยความสะดวกเพื่อผูอ่ื้น ดว้ยความรับผดิชอบและท าดว้ยความสุข เพื่อความสุขของ
ผูอ่ื้นและตนเอง การบริการเป็นกิจกรรมท่ีท าใหผู้ท่ี้มารับบริการและท าแลว้ก่อให้เกิดความพึงพอใจ
ทั้งผูรั้บและผูใ้หบ้ริการ  นอกจากน้ีพฤติกรรมการบริการยงัมีความส าคญัในการสร้างความพึงพอใจ
แก่ผูรั้บบริการ แต่ส่ิงท่ีสัมผสัไดอ้ยา่งรวดเร็วจะต่างกนั เพราะกิจกรรมบริการนั้น แมจ้ะเกิด
ประโยชน์ต่อผูรั้บบริการ แต่ผูรั้บบริการส่วนใหญ่ไม่เขา้ใจลึกซ้ึงเพราะเป็นงานเทคนิคของแต่ละ
วชิาชีพ ในขณะท่ีพฤติกรรมบริการเป็นส่ิงท่ีจบัตอ้งไม่ได ้แต่มีคุณค่ามหาศาล สามารถสัมผสัใจ 
ไดท้นัทีไม่วา่จะเป็นสุขใจ รักใคร่ ชอบพอ โกรธ เกลียด ไม่พอใจ เป็นตน้ 
 พฤติกรรมการบริการพยาบาล หมายถึง การใชศ้าสตร์และศิลป์ในการปฏิบติัต่อผูป่้วย 
ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ และสังคม โดยยดึหลกัความปลอดภยั การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค 
และคงไวซ่ึ้งสถานภาพและอนามยัท่ีดีของประชาชนและสังคม โดยไม่ค  านึงถึง เพศ วยั เช้ือชาติ 
ศาสนา ฐานะ ตลอดจนลทัธิการเมือง (World Health Organiztion [WHO], 2001) ซ่ึงมี 
การปฏิบติัการพยาบาลโดยใชห้ลกัการท่ีเป็นวทิยาศาสตร์ ซ่ึงมีเหตุผลในการปฏิบติัและใหบ้ริการ
ดว้ยความเอ้ืออาทร (ศิริมา ลีละวงค,์ 2543) มีวธีิการใหบ้ริการท่ีตอบสนองความตอ้งการและปัญหา
ของผูรั้บบริการแต่ละบุคคล ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจและสังคม โดยใชค้วามรู้ ความสามารถ  
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ความถูกตอ้งอยูใ่นกรอบจรรยาบรรณวชิาชีพ (Omachonu, 1990) และมีการแสดงออกซ่ึง
สัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งพยาบาลกบัผูป่้วยโดยมีรากฐานจากแนวคิดความเอ้ืออาทร (Twomen, 
1989) 
 สรุปไดว้า่ พฤติกรรมการบริการพยาบาล หมายถึง การแสดงออกของพยาบาลวชิาชีพ 
ในการปฏิบติัการพยาบาลเพื่อตอบสนองความตอ้งการและปัญหาของผูรั้บบริการแต่ละบุคคล  
ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจและสังคม โดยใชค้วามรู้ความสามารถตามจรรยาบรรณวชิาชีพดว้ยการสร้าง
สัมพนัธภาพระหวา่งบุคคล การส่ือสาร การใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพ และการใหค้วามช่วยเหลือ  
 ความส าคัญของพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ 
 จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัความส าคญัของพฤติกรรมการบริการของพยาบาล
วชิาชีพพบวา่  
 1.  เม่ือพยาบาลมีพฤติกรรมการบริการท่ีดีจะท าใหเ้กิดผลลพัธ์ท่ีดีซ่ึงหมายถึง  
การเปล่ียนแปลงทางดา้นคลินิก การเปล่ียนแปลงทางดา้นจิตใจ การเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
ในการดูแลสุขภาพ ความมัน่ใจในการใชบ้ริการ (มาริสา ไกรฤกษ,์ 2544; Donabedian, 1980, 1988; 
Handler et al., 2001)  
 2.  พฤติกรรมการบริการแบบองคร์วมท่ีพยาบาลใส่ความรู้สึกท่ีดีในเชิงวชิาชีพ 
ในระหวา่งการปฏิบติัการพยาบาลกบัการจะท าใหส้ามารถตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยได้
ครบถว้นและท าใหผู้ป่้วยเกิดความพึงพอใจได ้(พวงรัตน์ บุญญานุรักษ,์ 2538)  
 3.  พฤติกรรมการบริการท่ีแสดงออกถึงการมีความรู้ ทกัษะ และการเฝ้าระวงั 
ในเชิงวชิาชีพ เพื่อตอบสนองความตอ้งการอยา่งรวดเร็ว และตระหนกัถึงคุณค่าความตอ้งการและ
เอกสิทธ์ิของบุคคล โดยมุ่งท่ีการมีปฏิสัมพนัธ์และการสร้างสัมพนัธภาพ เพื่อใหผู้ป่้วยไดต้ดัสินใจ
ดว้ยตนเองโดยการผสมผสานการดูแลหลาย ๆ รูปแบบเขา้ดว้ยกนัเพื่อใหก้ารพยาบาลครอบคลุม
ความตอ้งการของผูป่้วยเป็นการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ (เนาวรัตน์ ชาประสิทธ์ิ, 2547)  
 แนวคิดเก่ียวกบัการประเมินพฤติกรรมการบริการพยาบาล 
 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา่ มีนกัวจิยันิยมใช ้3 แนวคิดหลกั คือ 
 Donabedian (1980) ไดอ้ธิบายความหมายความเช่ือมโยงขององคป์ระกอบหลกัของ 
การประเมินคุณภาพบริการ ไดแ้ก่ องคป์ระกอบดา้นโครงสร้าง (Structure) กระบวนการ (Process) 
และผลลพัธ์ (Outcome) โดยท่ีความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัทั้ง 3 จะเป็นความสัมพนัธ์ท่ีเป็นขั้นตอน
ไปในทิศทางเดียว ดงัภาพท่ี 2 
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ภาพท่ี 2  ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัคุณภาพบริการทั้ง 3 ดา้น 
 
 กรอบในการประเมิน (Donabedian, 1980, 1988, อา้งถึงใน ตระกลูวงศ ์ฦาชา, 2554) คือ 
ดา้นโครงสร้าง (Structure) ดา้นกระบวนการ (Process) และดา้นผลลพัธ์ (Outcome) ดงัรายละเอียด
ดงัน้ี 
 1.  คุณภาพดา้นโครงสร้าง (Structure) ประกอบดว้ย 4 มโนทศัน์หลกั คือ ดา้นทรัพยากร
บุคคล ประกอบดว้ย การก าหนดหนา้ท่ีและความรับผดิชอบของบุคคล การสนบัสนุนขวญัและ
ก าลงัใจ ดา้นเคร่ืองมือทางกายภาพ ประกอบดว้ย การจดัการเคร่ืองมืออุปกรณ์เคร่ืองใช ้ 
การสนบัสนุนขวญัและก าลงัใจ งบประมาณ แหล่งทรัพยากรต่าง ๆ ดา้นรูปแบบการจดัการ ไดแ้ก่ 
การจดัระบบการปฏิบติังาน การใชก้ระบวนการพยาบาลในการปฏิบติังาน การบนัทึกขอ้มูล  
การประสานงานในทีมสุขภาพ การควบคุมการปฏิบติัการพยาบาล การดูแลท่ีต่อเน่ืองและ 
การจดัระบบการส่งต่อผูป่้วย และดา้นคุณลกัษณะส่วนบุคคลของผูใ้หบ้ริการ ประกอบดว้ยการจดั
ส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ืออ านวยต่อการท างานของผูใ้หบ้ริการเพื่อใหเ้กิดความพึงพอใจในการท างาน 
รวมถึงการสนบัสนุนการศึกษา และการท าวจิยั 
 2.  คุณภาพดา้นกระบวนการ (Process) เป็นลกัษณะท่ีบอกถึงกิจกรรมการพยาบาล
ทั้งหมดท่ีใหแ้ก่ผูรั้บบริการโดยมีเป้าหมายของการปฏิบติัอยา่งชดัเจน เป็นกระบวนการท่ีพยาบาล
แสดงถึงความรู้ความสามารถ และการปฏิบติัการท่ีตอบสนองต่อความคาดหวงัของผูรั้บบริการ  
แบ่งออกเป็น 2 ดา้น คือ ดา้นเทคนิค (Technical) และดา้นการปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล 
(Interpersonal) ดา้นเทคนิคถือวา่เป็นศาสตร์ของการปฏิบติัการพยาบาล เป็นการประยกุต ์หรือ 
การน าเทคโนโลยต่ีาง ๆ มาบริการจดัการกบัปัญหาสุขภาพ การประเมินดา้นเทคนิคน้ีข้ึนอยูก่บั
ความรู้ การตดัสินใจ และการใชก้ลยทุธ์ท่ีเหมาะสม ขอ้มูลท่ีใชใ้นการประเมินท่ีมีคุณภาพสูงจะให้
ผลลพัธ์ท่ีเป็นประโยชน์ ซ่ึงส่วนมากไดจ้าก การทบทวนทะเบียนประวติั การอา้งอิงสิทธ์ิ การซกั
ประวติั ทกัษะการตรวจร่างกายและ การใหค้  าแนะน าในการดูแลสุขภาพ ดา้นการมีปฏิสัมพนัธ์
ระหวา่งบุคคล เป็นปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งผูใ้หแ้ละผูรั้บบริการ กระบวนการน้ีตอ้งตอบสนอง 
ความตอ้งการของบุคคลและความคาดหวงั รวมถึงการมีมาตรฐานในเชิงวชิาชีพ 

ดา้นโครงสร้าง ดา้นกระบวนการ ดา้นผลลพัธ์ 



14 

 3.  คุณภาพดา้นผลลพัธ์ (Outcome) เป็นลกัษณะท่ีบ่งบอกถึงการเปล่ียนแปลงของ
ผูรั้บบริการอนัเป็นผลมาจากการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลของพยาบาลหรือผลลพัธ์ท่ีตอ้งการ 
ใหเ้กิดข้ึนกบัผูรั้บบริการเป็นการเปล่ียนแปลงทั้งในปัจจุบนัและในอนาคต เป็นการเปล่ียนแปลง
ทางดา้นคลินิก ความสามารถในการดูแลตนเอง ทศันคติ พฤติกรรมท่ีเหมาะสมในการดูแลสุขภาพ 
บทบาทหนา้ท่ีทางสังคม รวมถึงการหายหรือบรรเทาจากอาการท่ีเป็นอยู ่และตอ้งเป็นขอ้มูล 
เชิงคลินิกท่ีเกิดข้ึนจากกระบวนการใหก้ารพยาบาล 
 คุณภาพบริการทั้ง 3 ดา้น จะมีความสัมพนัธ์กนั (มาริสา ไกรฤกษ,์ 2544 หนา้ 25; 
Donabedian, 1980, 1988; Handler et al., 2001; Mitchell et al., 1998) โดยคุณภาพดา้นโครงสร้าง
การใหบ้ริการท่ีดี จะส่งผลต่อกระบวนการใหบ้ริการมีคุณภาพ และเม่ือกระบวนการให้บริการ 
มีคุณภาพจะส่งผลใหผ้ลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนมีคุณภาพ  
 จากการทบทวนวรรณกรรมมีผูว้จิยัท่ีมีการประยกุตใ์ชแ้นวคิดของ Donabedian (1980, 
1988) มาประกอบการวจิยั  เช่น ลดาวลัย ์จนัทร์แจง้ (2556) ศึกษาคุณภาพการบริการพยาบาล 
ตามการรับรู้ของผูป่้วยและผูใ้หบ้ริการ หอผูป่้วยพิเศษ โรงพยาบาลตราด จงจิต หงษเ์จริญ (2550) 
ศึกษาความพึงพอใจของผูป่้วยต่อบริการพยาบาลบนหอผูป่้วยศลัยกรรมชาย และ ตระกลูวงศ ์ฦาชา 
(2554) ศึกษาคุณภาพการให้บริการของพยาบาลเวชปฏิบติั ตามการรับรู้ของผูใ้ชบ้ริการ 
ในภาคตะวนัออก 
 Parasuraman, Zeithaml, and Berry (1985, 1988, 1990) ไดพ้ฒันาเคร่ืองมือในการวดั
คุณภาพบริการทางดา้นการตลาด ท่ีเรียกวา่ “SERVQUAL” โดยไดแ้บ่งออกเป็น 5 มิติ คือ  
 1.  มิติดา้นรูปลกัษณ์ทางกายภาพ (Tangibles) ไดแ้ก่ ส่ิงอ านวยความสะดวก 
ทางดา้นกายภาพ ส่ิงแวดลอ้มในการใหบ้ริการ เคร่ืองมือเคร่ืองใช ้ลกัษณะส่วนบุคคลของ 
ผูใ้หบ้ริการ ลกัษณะการติดต่อส่ือสารหรือปฏิสัมพนัธ์ต่อผูใ้ชบ้ริการและเอกสารต่าง ๆ  
 2.  มิติดา้นความน่าเช่ือถือ (Reliability) ไดแ้ก่ ความแม่นย  าในการใหบ้ริการและ 
ใหบ้ริการตามท่ีสัญญาไวต้รงความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการ ไม่มีความผดิพลาด 
 3.  มิติดา้นการตอบสนองต่อความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการ (Responsiveness) ไดแ้ก่ 
ความพร้อมในการใหบ้ริการ ความรวดเร็วในการใหบ้ริการ ความเตม็ใจในการใหบ้ริการ 
หรือใหก้ารช่วยเหลือ 
 4.  มิติดา้นความมัน่ใจต่อบริการ (Assurance) ไดแ้ก่ ความรู้ความสามารถและอธัยาศยั
ของผูใ้หบ้ริการ ความสุภาพในการใหบ้ริการ และการสร้างความไวว้างใจใหแ้ก่ผูใ้ชบ้ริการ 
ต่อบริการท่ีไดรั้บ 
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 5.  มิติดา้นการดูแลเอาใจใส่ (Empathy) ไดแ้ก่ ความเอาใจใส่และความเขา้ใจต่อ 
ความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการ ความสนใจในลกัษณะความแตกต่างของแต่ละบุคคลของผูใ้ชบ้ริการ 
 จากการทบทวนวรรณกรรม มีผูว้จิยัท่ีมีการประยกุตใ์ชแ้นวคิดของ Parasuraman et al. 
(1985, 1988, 1990) มาประกอบการวจิยั เช่น สิรินธร เน่ืองจ านงค ์(2554) ศึกษาคุณภาพและคุณค่า
การบริการท่ีมีผลต่อเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคา้ชาวต่างชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย 
กรณีศึกษาโรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา และวรวรรณ สโมสรสุข (2556) การศึกษาความคาดหวงัและ
ความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการใหบ้ริการศูนยห์วัใจธรรมศาสตร์ของโรงพยาบาลธรรมศาสตร์ 
เฉลิมพระเกียรติ 
 องคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2001) ไดก้  าหนดกรอบแนวคิดและสร้างเคร่ืองมือ 
ในการประเมินพฤติกรรมการบริการพยาบาลทั้งหมด 8 ดา้น ดงัน้ี  
 1.  ดา้นการเคารพในศกัด์ิศรี หมายถึง พยาบาลไดแ้นะน าตวัเองก่อนใหก้ารพยาบาล 
และปฏิบติัต่อผูรั้บบริการดว้ยความเคารพ และเป็นกนัเองโดยไม่ค  านึงถึงสถานภาพฐานะของ
ผูรั้บบริการ 
 2.  ดา้นความเป็นเอกสิทธ์ิ หมายถึง พยาบาลไดข้ออนุญาตผูป่้วยทุกคร้ังก่อนให้ 
การรักษาพยาบาล และพยาบาลเปิดโอกาสใหผู้ป่้วยไดบ้อกเล่าอาการและปัญหาความเจบ็ป่วย 
อยา่งอิสระ 
 3.  ดา้นการเก็บขอ้มูลเป็นความลบั หมายถึง พยาบาลไดเ้ก็บขอ้มูลเก่ียวกบัประวติั 
การรักษาเป็นความลบัและมีการปรึกษาพดูคุยกบัทีมสุขภาพอยา่งเป็นสัดส่วนโดยไม่ใหผู้ไ้ม่
เก่ียวขอ้งทราบ 
 4.  ดา้นการอ านวยดา้นส่ิงแวดลอ้ม หมายถึง พยาบาลไดแ้นะน าเก่ียวกบัสถานท่ีและ
กฎระเบียบของโรงพยาบาล และดูแลหอผูป่้วยใหค้วามเงียบสงบ ไม่พลุกพล่าน มีความสะอาด 
เป็นระเบียบเรียบร้อย รวมถึงมีอาหารท่ีมีคุณภาพไวบ้ริการ 
 5.  ดา้นการสนบัสนุนทางดา้นสังคม หมายถึง พยาบาลไดเ้ปิดโอกาสใหผู้ป่้วย 
ไดป้ระกอบพิธีกรรมตามความเช่ือทางศาสนา และไดเ้ปิดโอกาสใหญ้าติมีส่วนร่วมในการรักษา 
รวมทั้งพยาบาลไดใ้หเ้วลาส่วนตวัไม่รบกวนผูป่้วยเกินความจ าเป็น 
 6.  ดา้นสิทธิการเลือก หมายถึง พยาบาลไดเ้ปิดโอกาสให้ผูป่้วยไดแ้สดงความคิดเห็นและ
ร่วมวางแผนเก่ียวกบัการรักษาพยาบาล รวมทั้งการขอค าปรึกษาหรือขอ้แนะน าจากผูรั้กษาพยาบาล
อ่ืน ๆ ได ้
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 7.  ดา้นการส่ือสาร หมายถึง พยาบาลไดอ้ธิบายขอ้มูลดา้นสุขภาพดว้ยภาษาท่ีชัดเจน 
เขา้ใจง่าย สุภาพ นุ่มนวล รวมทั้งพยาบาลเปิดโอกาสใหผู้ป่้วยไดพ้ดูคุยสอบถามเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย
และการดูแลรักษา 
 8.  ดา้นการไดรั้บการดูแลเอาใจใส่ หมายถึง พยาบาลใหก้ารดูแลเอาใจใส่ และให ้
การดูแลช่วยเหลือทนัที เม่ือท่านตอ้งการหรือร้องขอ ทั้งน้ีดว้ยความปลอดภยัจากอุบติัเหตุ อนัตราย 
และภาวะแทรกซอ้น และพยาบาลไดใ้หก้ารดูแลผูป่้วยเท่าเทียมกนั แมจ้ะมีเช้ือชาติ ศาสนา อาย ุ
การศึกษา และสถานะทางการเงินท่ีต่างกนั 
 จากการทบทวนวรรณกรรม มีผูว้จิยัท่ีมีการประยกุตใ์ชแ้นวคิดขององคก์ารอนามยัโลก 
(WHO, 2001)  มาประกอบการวจิยั เช่น องัคณา ธญัวฒัน์สวสัด์ิ (2553) ศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบั
พฤติกรรมบริการของพยาบาลในโรงพยาบาลทัว่ไป เขตภาคตะวนัออก ประเทศไทย  
 การศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นในคร้ังน้ี ผูว้จิยัน าแนวคิดโดนาบีเดียน (Donabedian, 1980, 1988) ซ่ึงกล่าวถึง
การประเมินคุณภาพบริการ 3 ดา้น ไดแ้ก่ 1) คุณภาพดา้นโครงสร้าง (Structure) เป็นลกัษณะท่ีบอก
ถึงคุณลกัษณะของปัจจยัดา้นผูใ้หบ้ริการ 2) คุณภาพดา้นกระบวนการ (Process) เป็นลกัษณะท่ีบอก
ถึงกิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดท่ีใหแ้ก่ผูรั้บบริการ 3) คุณภาพดา้นผลลพัธ์ (Outcome) เป็นลกัษณะ
ท่ีบ่งบอกถึงการเปล่ียนแปลงของผูรั้บบริการอนัเป็นผลมาจากการปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล  
มาเป็นกรอบในการประเมินพฤติกรรมการบริการพยาบาล เน่ืองจากการศึกษาคร้ังน้ีกระท าท่ีแผนก
ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาซ่ึงเป็นการคดักรองผูรั้บบริการตามภาวะสุขภาพและ
ประเภทความเจบ็ป่วย ใหก้ารตรวจรักษาวนิิจฉยัเบ้ืองตน้จึงศึกษาเฉพาะพฤติกรรมการบริการของ
พยาบาลวชิาชีพซ่ึงเป็นคุณภาพเชิงโครงสร้างและคุณภาพดา้นกระบวนการ  
 

ปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบัการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาล  
 ความหมายของการรับรู้ 
 การรับรู้ หมายถึง กระบวนการตีความหรือแปลความหมาย หลงัจากร่างกายไดส้ัมผสักบั
ส่ิงเร้าภายนอกรอบตวับุคคล หรือสัมผสัส่ิงแวดลอ้มผา่นระบบความคิด กลัน่กรองขอ้มูลโดยอาศยั
ประสบการณ์เดิมเป็นเคร่ืองช่วยแปลความหมาย และแสดงออกถึงความรู้สึก นึกคิด ความรู้  
ความเขา้ใจ ความคิดเห็น ความพึงพอใจในเร่ืองต่าง ๆ ตามความรู้สึกท่ีเกิดข้ึนในจิตของตนเอง 
(ทศันีย ์นาคนอ้ย, 2544; ปัญจพร หร่ิงรอด, 2546; Grarrison & Magoon, 1972) เช่นเดียวกบั  
มะลิวลัย ์นาวรีะ (2545) ท่ีกล่าววา่ การรับรู้เป็นความสามารถของบุคคลในการตีความ และ 
การตีความจะแตกต่างกนัตามประสบการณ์ในอดีต และประสบการณ์ใหม่ ซ่ึงเม่ือเกิดปัญหาข้ึนจะ 
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ท าใหก้ารรับรู้เปล่ียนแปลงไป การรับรู้จึงเป็นความสามารถของบุคคลท่ีสามารถตีความไดต่้าง ๆ 
กนัออกไปแลว้ประมวลเอาความหมายท่ีไดน้ าไปสู่การปฏิบติั ซ่ึงใชศึ้กษาลกัษณะของคนได ้(รจนา 
หมัน่วชิา, 2546) 
 สรุปวา่ การรับรู้ หมายถึง การตีความหมายในส่ิงท่ีบุคคลสัมผสัส่ิงเร้าภายนอกรอบตวั
หรือสัมผสัส่ิงแวดลอ้ม ผา่นกระบวนการคิด พิจารณา โดยอาศยัประสบการณ์เดิมแลว้จดัระเบียบ
ขอ้มูล แปลความหมายออกมา โดยการแปลความหมายของบุคคลนั้นแตกต่างกนัไป ดงันั้น การรับรู้ 
(Perception) จึงเป็นเร่ืองท่ีมีความส าคญัต่อการบริการทั้งในดา้นผูใ้หบ้ริการ และผูรั้บบริการ 
เน่ืองจากบุคคลยอ่มมีการรับรู้ต่อส่ิงต่าง ๆ ท่ีแตกต่างกนัไป (เอนก สุวรรณบณัฑิต และภาสกร  
อดุลพฒันกิจ, 2554) ข้ึนอยูก่บัปัจจยัหลายอยา่ง ถึงแมจ้ะอยูใ่นสถานการณ์เดียวกนัแต่การรับรู้ 
จะต่างกนั ข้ึนอยูก่บัการเลือกสรรเร่ืองราวท่ีจะรับรู้ และจดัระเบียบขอ้มูลท่ีไดรั้บ รวมทั้งการตีความ 
ในส่ิงท่ีรับรู้ดว้ยตนเอง (จารุวรรณ ธนาวณิช, 2551) 
 การรับรู้พฤติกรรมบริการของพยาบาล 
 การรับรู้พฤติกรรมบริการของพยาบาล เป็นการตีความหมายหรือแปลความหมายของ
ผูรั้บบริการต่อส่ิงท่ีสัมผสัดว้ยประสาททั้งหา้ในส่ิงท่ีพยาบาลใหก้ารดูแล หรือพฤติกรรมท่ีพยาบาล
ไดแ้สดงออกในขณะปฏิบติักิจกรรมการพยาบาล โดยอาศยัประสบการณ์ท่ีผา่นมาช่วยในการแปล
ความหมาย และจะแสดงออกถึงความรู้สึกออกมา ซ่ึงการแปลความหมายอาจข้ึนอยูก่บัเพศ อาย ุ
ระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา ประสบการณ์เดิม และปัจจยัอ่ืน ถา้การรับรู้นั้นเป็นไปตามความ
คาดหวงั หรือความตอ้งการของตนก็จะก่อใหเ้กิดความพึงพอใจ ประทบัใจ (Kotler, 1997) ซ่ึง 
การรับรู้พฤติกรรมบริการเม่ือเทียบกบัความคาดหวงันั้นแบ่งเป็น 3 ระดบัคือ ระดบัท่ี 1 การรับรู้
พฤติกรรมบริการท่ีไม่เป็นไปตามท่ีคาดหวงัไวก่้อนมารับบริการ ระดบัท่ี 2 คือ การรับรู้พฤติกรรม
บริการท่ีเป็นไปตามท่ีคาดหวงัไวก่้อนมารับบริการ และระดบัท่ี 3 คือ ระดบัท่ีประทบัใจ  
เป็นการรับรู้พฤติกรรมการบริการท่ีมากกวา่ท่ีผูรั้บบริการคาดหวงัไวก่้อนมารับบริการ (จิตตินนัท ์ 
นนัทไพบูลย,์ 2551) ดงัการศึกษาในผูป่้วยในโรงพยาบาลบางพลี จงัหวดัสมุทรปราการ  
(เรวดี ภุมมะกสิกร, 2545) และในผูป่้วยในโรงพยาบาลพนสันิคม (สุภทัรา ทรัพยน์ภาพร, 2545)  
ท่ีพบวา่ ความคาดหวงัในคุณภาพบริการโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก และความพึงพอใจโดยรวมของ
ผูรั้บบริการท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ อยูใ่นระดบัมาก (วภิาวดี  
สายน าทาน, 2542) ยงัมีการศึกษาเก่ียวกบัการรับรู้พฤติกรรมบริการของพยาบาล แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลสรรพยา จงัหวดัชยันาท พบวา่ การรับรู้โดยรวมอยูใ่นระดบัดี (ปัญจพร หร่ิงรอด, 2546) 
และพฤติกรรมพยาบาลในโรงพยาบาลทัว่ไป เขตภาคตะวนัออก ประเทศไทย โดยรวมอยูใ่น 
ระดบัดี เช่นกนั (องัคณา ธญัวฒัน์สวสัด์ิ, 2553) นอกจากน้ี นงนุช บุญยงั และอบัดุลเลาะห์  
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อบัรู (2548) ยงัพบวา่ การรับรู้ของหญิงตั้งครรภท่ี์มีต่อพฤติกรรมบริการของบุคลากรท่ีหน่วย 
ฝากครรภโ์รงพยาบาลชุมชน จงัหวดัปัตตานี โดยรวมอยูใ่นระดบัสูงและการศึกษาของ ลกัขณา  
สุวะจนัทร์ (2551) ท่ีพบวา่ การรับรู้พฤติกรรมการดูแลและความพึงพอใจในพฤติกรรมการดูแล 
โดยรวมท่ีไดรั้บจากพยาบาลของหญิงตั้งครรภว์ยัรุ่น อยูใ่นระดบัค่อนขา้งดี แต่แตกต่างจาก
การศึกษาพฤติกรรมจริยธรรมของพยาบาลตามการรับรู้ของผูรั้บบริการแผนกผูป่้วยใน โรงพยาบาล
ศรีเทพ จงัหวดัเพชรบูรณ์ ท่ีพบวา่ การรับรู้โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (เกตุวรา จนัทร์หม่ืน, 
2548) จะเห็นวา่จากการศึกษาท่ีกล่าวมา พบวา่ การรับรู้ของผูรั้บบริการนั้นอาจเหมือนหรือ 
แตกต่างกนั ถา้รับรู้นอ้ยกวา่บริการท่ีตนคาดหวงัจะเกิดความไม่พึงพอใจ และไม่อยากกลบัมาใช้
บริการอีก ถา้รับรู้บริการเท่ากบัท่ีตนคาดหวงัจะเกิดความพึงพอใจ แต่ถา้เกินความคาดหวงัจะเกิด
ความประทบัใจอยากกลบัมาใชบ้ริการอีก (อารยา เชียงของ, 2547) 
 จากท่ีกล่าวมาการรับรู้ของผูรั้บบริการท่ีมีต่อพฤติกรรมบริการพยาบาลท่ีไดรั้บนั้น 
มีความส าคญั เพราะถา้พฤติกรรมบริการพยาบาลสามารถตอบสนองต่อความตอ้งการของ
ผูรั้บบริการและญาติได ้บริการนั้นถือวา่มีคุณภาพ ซ่ึงการรับรู้ของผูรั้บบริการและญาติท่ีมองถึง 
การใหบ้ริการของพยาบาลวา่มีคุณภาพหรือไม่นั้น ข้ึนกบัการประเมินพฤติกรรมบริการของ
พยาบาลท่ีดูแลผูรั้บบริการให้ไดรั้บความสุขสบาย ทั้งทางดา้นร่างกายและจิตใจ (ฌภญัยา  
สุวรรณมณี, 2547) และยงัมีปัจจยัท่ีผูรั้บบริการใชใ้นการประเมินคุณภาพบริการพยาบาลดงัเช่น 
ความทนัสมยัของเทคโนโลยท่ีีช่วยในการใหบ้ริการพยาบาล การอ านวยความสะดวกสบาย และ
การจดัหรือสร้างบรรยากาศในหอผูป่้วยใหส้วยงาม สะอาด สดช่ืน (ไพเราะ คลองนาวงั, 2543) 
 สรุปวา่ การรับรู้พฤติกรรมบริการของพยาบาล หมายถึง การตีความหรือแปลความหมาย
ของผูรั้บบริการต่อส่ิงท่ีสัมผสัดว้ยประสาททั้งหา้ในขณะพยาบาลปฏิบติักิจกรรมการพยาบาลหรือ
พฤติกรรมท่ีพยาบาลไดแ้สดงออกในกิจกรรมการพยาบาล โดยเปรียบเทียบกบัส่ิงท่ีตอ้งการหรือส่ิง
ท่ีคาดหวงั ถา้ไดรั้บในส่ิงท่ีตอ้งการ หรือตามความคาดหวงัจะเกิดความพึงพอใจ ประทบัใจ  
และมีคุณภาพ แต่ถา้ไม่ไดรั้บเท่ากบัส่ิงท่ีตอ้งการ หรือส่ิงท่ีคาดหวงัจะเกิดความไม่พึงพอใจ ทั้งน้ี
พฤติกรรมบริการของพยาบาลท่ีแสดงออกนั้นเป็นลกัษณะของการปฏิบติัการพยาบาล 
ต่อผูรั้บบริการ ซ่ึงผูรั้บบริการจะเป็นบุคคลส าคญัท่ีรับรู้ และสามารถสะทอ้นในส่ีงท่ีรับรู้ให้
พยาบาลทราบวา่พฤติกรรมบริการพยาบาลนั้นเป็นอยา่งไร อยูใ่นระดบัใดและพึงพอใจมากนอ้ย
เพียงใด 
 ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้ 
 การรับรู้ของแต่ละบุคคลมีความแตกต่างกนัข้ึนกบัการประเมินตดัสินใจสถานการณ์หรือ
เหตุการณ์นั้น ๆ (Hanson, 1994) รจนา หมัน่วชิา (2546) กล่าวไวว้า่ การรับรู้ข้ึนกบัปัจจยัภายใน 
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และปัจจยัภายนอกตวับุคคล ปัจจยัภายใน ไดแ้ก่ เพศ อาย ุอาชีพ ระดบัการศึกษา ความตอ้งการ 
ค่านิยม ทศันคติ ความสนใจ ความเครียด ประสบการณ์เดิม และปัจจยัภายนอก ไดแ้ก่ 
ขนบธรรมเนียมประเพณี ค าแนะน า ค  าสั่งสอนต่าง ๆ นอกจากน้ี ปัญจพร หร่ิงรอด (2546) กล่าววา่ 
การรับรู้ถึงแมจ้ะเป็นเร่ืองเดียวกนัก็ไม่มีบุคคลใดท่ีจะรับรู้เหมือนกนั ความแตกต่างของการรับรู้
ข้ึนอยูก่บัปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้ของบุคคล ไดแ้ก่ 
 1.  สมรรถภาพของอวยัวะรับสัมผสัของบุคคล อยูภ่ายใตก้ารควบคุมของระบบประสาท 
จะเป็นตวัก าหนดการรับรู้ของบุคคล ถา้มีความผดิปกติเกิดข้ึน จะมีผลกระทบต่อความสามารถของ
บุคคลท่ีจะรับรู้สถานการณ์ต่าง ๆ (Berger & Williams, 1992) อาจท าใหก้ารรับรู้เปล่ียนแปลงไป 
 2.  เพศ เน่ืองจากเพศแสดงถึงความแตกต่างทางชีวภาพของบุคคลเป็นตวัก าหนดบทบาท
หนา้ท่ีของสังคม (วชัรา ตุม้วิจิตร, 2545) โดยธรรมชาติแลว้เพศหญิงและเพศชายยอ่มมี 
ความแตกต่างกนัทั้งทางดา้นสรีระ และลกัษณะนิสัย เพศหญิงจะมีความละเอียดอ่อน ใส่ใจ ห่วงใย
สุขภาพ และเสาะแสวงหาการรักษาพยาบาลมากกวา่ จึงมีความคาดหวงัคุณภาพบริการพยาบาล
มากกวา่เพศชาย ส่วนเพศชายมีความอดทน เช่ือมัน่ในตนเองสูง หาเล้ียงครอบครัว และเป็นหวัหนา้
ครอบครัว จึงมีโอกาสเขา้ร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ในสังคมมากกวา่ (เรวดี ภุมมะกสิกร, 2545)  
จากความแตกต่างดงักล่าวจึงส่งผลต่อการรับรู้ของบุคคล การศึกษาของ ปัญจพร หร่ิงรอด (2546) 
พบวา่ เพศหญิงมีการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาลดีกวา่เพศชาย แต่การศึกษาของ สุภทัรา ทรัพย์
นภาพร (2545) พบวา่ ความคาดหวงัคุณภาพบริการของพยาบาลจ าแนกตามเพศโดยรวมและ 
รายดา้นไม่แตกต่างกนั 
 3.  อาย ุบ่งบอกถึงความมีประสบการณ์ดา้นต่าง ๆ ในชีวิต (ศรีเรือน แกว้กงัวาล, 2540) 
เม่ือบุคคลเจริญเติบโตข้ึน จะมีพฒันาการทางสติปัญญา มีประสบการณ์ และวฒิุภาวะสูงข้ึนตามวยั 
(สุมาลี ตาลเล้ียง, 2548) เน่ืองจากคนในวยัต่างกนั ยอ่มมีวุฒิภาวะ ความสามารถในการจดัการกบั
ส่ิงแวดลอ้ม ภาวะทางจิตใจ ต่างกนั และอายยุงัส่งผลถึงความแตกต่างในการแสดงออกของ
พฤติกรรม (Matteson, 2011) และส่งผลต่อการรับรู้ การมองปัญหา ความเขา้ใจ การตดัสินใจ 
ในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล (Palank, 1991) จากการศึกษาของ ปัญจพร หร่ิงรอด (2546) 
พบวา่กลุ่มผูรั้บบริการท่ีมีอายุมากกวา่ 61 ปีข้ึนไป มีการรับรู้พฤติกรรมบริการของพยาบาลดีกวา่
กลุ่มผูรั้บบริการอาย ุ41-60 ปี และกลุ่มผูรั้บบริการอาย ุ41-60 ปี มีการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาล
ดีกวา่กลุ่มอาย ุ21-40 ปี แต่การศึกษาของ กุสุมา ปิยะศิริภณัฑ ์(2545) พบวา่ ผูท่ี้มีอายนุอ้ยจะมี 
การรับรู้การดูแลเอ้ืออาทรสูงกวา่ผูท่ี้มีอายมุาก และการศึกษาของ วชัรา ตุม้วจิิตร (2545) พบวา่
ผูรั้บบริการท่ีมีอายนุอ้ยมีการรับรู้เก่ียวกบัโครงการ 30 บาท ไดดี้กวา่ผูท่ี้มีอายมุาก เช่นเดียวกบั
องคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2001) พบวา่ กลุ่มท่ีมีอายนุอ้ยรับรู้การดูแลสุขภาพดีกวา่กลุ่มสูงอาย ุ 
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ซ่ึงแตกต่างจากการศึกษาของ จารุวรรณ ข าประเสริฐ (2551) ท่ีพบวา่ อายไุม่มีความสัมพนัธ์ต่อ 
การรับรู้ความปลอดภยัในการใหบ้ริการ 
 4.  ระดบัการศึกษา เป็นพื้นฐานของบุคคลท่ีช่วยในการพฒันาทางดา้นร่างกาย สติปัญญา 
ใชใ้นการตดัสินใจ การคิดวิเคราะห์ขอ้มูลจากส่ิงต่าง ๆ อยา่งมีเหตุผล (โสพิศ ปุจอ้ย, 2550) 
โดยทัว่ไปบุคคลท่ีมีการศึกษาสูงจะมีทกัษะในการแสวงหาขอ้มูล เพื่อการตดัสินใจ ซกัถามปัญหา
ต่าง ๆ ไดม้ากกวา่บุคคลท่ีมีการศึกษานอ้ย ตลอดจนรู้จกัใชแ้หล่งประโยชน์ รู้จกัท่ีจะรักษาเอาใจใส่
สุขภาพไดดี้กวา่ผูมี้การศึกษานอ้ย (เรวดี ภุมมะกสิกร, 2545) นอกจากน้ีผูมี้การศึกษาสูงยอ่มมี
โอกาสดีในการด าเนินชีวิตตลอดจนการยกยอ่งจากสังคมมากกวา่ (สุมาลี ตาลเล้ียง, 2548) ดงันั้น
ระดบัการศึกษาจึงเป็นปัจจยัหน่ึงของบุคคลท่ีส่งผลใหมี้การรับรู้ต่างกนั จากการศึกษาของ  
ปัญจพร หร่ิงรอด (2546) พบวา่ ผูรั้บบริการท่ีมีระดบัการศึกษานอ้ยมีการรับรู้พฤติกรรมบริการ
พยาบาลดีกวา่ผูท่ี้มีระดบัการศึกษาสูงกวา่ แต่การศึกษาของ วชัรา ตุม้วิจิตร (2545) พบวา่ ผูท่ี้มี
การศึกษาระดบัอนุปริญญา มีการรับรู้โครงการ 30 บาท รักษาทุกโรคดีกวา่ผูท่ี้มีการศึกษาระดบั
ประถมศึกษา เช่นเดียวกบัองคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2001) พบวา่ ผูท่ี้มีการศึกษาสูงจะรับรู้ 
การดูแลสุขภาพมากกวา่ผูท่ี้มีการศึกษานอ้ย และการศึกษาของ จารุวรรณ ข าประเสริฐ (2551) พบวา่ 
ระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์กบัการรับรู้ความปลอดภยัในการใหบ้ริการ ซ่ึงแตกต่างจาก
การศึกษาของกุสุมา ปิยะศิริภณัฑ ์(2545) พบวา่ ระดบัการศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม
การดูแลแบบเอ้ืออาทรของพยาบาลในหอผูป่้วยหนกั 
 5.  สิทธิการรักษาเป็นสิทธิประโยชน์ต่าง ๆ ท่ีผูรั้บบริการน ามาใชป้ระกอบการลดหยอ่น
ค่ารักษาพยาบาล โดยพบวา่ ผูรั้บบริการท่ีตอ้งรับผดิชอบค่ารักษาพยาบาลดว้ยตนเองทั้งหมด 
มีความคาดหวงัในบริการท่ีไดรั้บสูง เน่ืองจากมีโอกาสเลือกใชส้ถานพยาบาลต่าง ๆ ท่ีหลากหลาย  
มีความคาดหวงัท่ีจะไดรั้บบริการท่ีดีเหมาะสมกบัค่ารักษาพยาบาลท่ีเสียไป ในขณะท่ีผูรั้บบริการ 
ท่ีรัฐบาลหรือบริษทัเป็นผูรั้บผดิชอบค่ารักษาพยาบาล จะมีขอ้จ ากดัในการเลือกสถานพยาบาลหรือ 
มีขอ้จ ากดัทางภาวะเศรษฐกิจท าใหมี้ความคาดหวงัไม่สูงมาก ดงันั้นสิทธิการรักษาจึงเป็นปัจจยัหน่ึง
ของบุคคลท่ีมีผลต่อการรับรู้ จากการศึกษาของ นนิกานต ์วงศลื์อ (2543) พบวา่ ผูรั้บบริการสิทธิ 
เงินสด มีคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัคุณภาพบริการพยาบาลโดยรวมสูงกวา่ผูรั้บบริการสิทธิ
ประกนัสังคม และผูรั้บบริการสิทธิประกนัสุขภาพ และผูรั้บบริการท่ีมีค่าใชจ่้ายสูงท่ีตอ้งช าระเงิน 
มีความคาดหวงัในการบริการท่ีเพิ่มข้ึนจากพยาบาล Frank-stromberg and Wright (1984 อา้งถึงใน  
สุภาณี จิตโรภาส, 2543) 
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 6.  จ  านวนคร้ังท่ีมารับบริการ หรือการกลบัมารับบริการซ ้ าอีกคร้ังหน่ึงไม่วา่จะเจบ็ป่วย
ดว้ยสาเหตุเดิมหรือไม่ก็ตาม ผูท่ี้เคยใชบ้ริการจะทราบขั้นตอนต่าง ๆ ในการรับบริการ ซ่ึงเป็นปัจจยั
หน่ึงท่ีท าใหเ้กิดความคาดหวงั และความพึงพอใจระดบัหน่ึง ความพึงพอใจนั้น มาจาก 
การรับบริการในคร้ังก่อน แลว้เกิดความพึงพอใจ ทั้งอาจเป็นเพราะ ผูท่ี้มารับบริการจ านวนคร้ัง 
มากกวา่ จะมีความคุน้เคยกบัสถานท่ี สภาพแวดลอ้ม ขั้นตอนการรักษา และอธัยาศยัของแพทย ์
พยาบาล และเจา้หนา้ท่ี ท าใหท้ราบวา่ตนจะไดรั้บการปฏิบติัอยา่งไร จึงอาจลดความหวงัลง มกัคาด
วา่จะไดรั้บการบริการท่ีดี สะดวก รวดเร็ว เพราะโดยปกติบุคคลมกัคาดหวงัในส่ิงท่ีดี และคาดหวงั
ท่ีมากหรือนอ้ย มกัข้ึนอยูก่บัประสบการณ์ของบุคคลนั้น (Oberst, 1984 อา้งถึงใน โสภิตา ขนัแกว้, 
2546) 
 7.  สภาพจิตใจ มีผลกระทบต่อสติปัญญา ความเขา้ใจของบุคคล ถา้มีความเบ่ือหน่าย
ทอ้แทจ้ะท าใหก้ารแปลความหมายของการสัมผสัไม่ดี ถา้จิตใจดี แจ่มใสจะช่วยใหก้ารแปล
ความหมายไดดี้ (ฌภญัยา สุวรรณมณี, 2547) 
 8.  ความตอ้งการ ความตอ้งการของบุคคลจะเป็นตวัก าหนดวา่จะรับรู้ส่ิงใดมากนอ้ย
ต่างกนั หากตอ้งการมากจะคลอ้ยตาม เกิดความพึงพอใจ และอาจท าใหมี้การรับรู้ท่ีผดิไป  
ในทางตรงขา้ม หากมีความตอ้งการนอ้ย อาจมีอคติ ซ่ึงอาจท าใหมี้การรับรู้ท่ีผดิไปเช่นกนั 
 9.  ทศันคติ เป็นความรู้สึกนึกคิด ความคิดเห็น หรือความสนใจต่อส่ิงต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึน
รอบตวั การแสดงพฤติกรรมอยา่งใดอยา่งหน่ึงของบุคคลทั้งทางบวกหรือทางลบเป็นพฤติกรรม 
ท่ีเกิดจากทศันคติท่ีมีอยูใ่นขณะนั้น ถา้บุคคลใดมีทศันคติท่ีดีต่อส่ิงใดจะท าใหบุ้คคลนั้นแปล
ความหมาย และมีทศันคติท่ีดีต่อส่ิงนั้นดว้ย 
 10.  ประสบการณ์ในอดีต ถา้บุคคลผา่นประสบการณ์หรือเหตุการณ์ในอดีตท่ีดีจะช่วย
ใหบุ้คคลรับรู้ในส่ิงท่ีดีกบัเหตุการณ์ท่ีมีลกัษณะเดียวกนัหรือคลา้ยกนั ในทางตรงขา้มถา้เคยผา่น
ประสบการณ์ท่ีไม่ดีจะเกิดการรับรู้ท่ีไม่ดีหรือรับรู้เหตุการณ์เลวร้ายกวา่เดิม ส าหรับบุคคลท่ีผา่น
ประสบการณ์มามากจะรับรู้ส่ิงต่าง ๆ ง่ายกวา่คนท่ีผา่นประสบการณ์มานอ้ยหรือไม่มีประสบการณ์ 
(Molzhan & Northcott, 1989) 
 11.  การใหคุ้ณค่า เป็นความรู้สึกต่อเหตุการณ์หรือสถานการณ์จะส าคญัมากนอ้ยข้ึนอยู่
กบัส่ิงนั้นมีความส าคญัหรือมีคุณค่าต่อบุคคลนั้นเพียงใด ถา้มีความส าคญัหรือมีคุณค่ามาก บุคคล 
จะรับรู้ไดเ้ร็ว (Berger & Williams, 1992) 
 12.  บทบาทหนา้ท่ี มีส่วนส าคญัในการท าให้เกิดการรับรู้ท่ีแตกต่างกนั ซ่ึงความคาดหวงั
ตามบทบาทหนา้ท่ีของบุคคลจะท าใหเ้กิดการตอบสนองต่อการรับรู้ท่ีต่างกนั การรับรู้จะเช่ือมโยง 
 



22 

ถึงต าแหน่งหนา้ท่ีของบุคคลท่ีด ารงอยูใ่นแต่ละอาชีพ และมีส่วนส าคญัในการแสดงพฤติกรรม 
ท่ีเหมาะสม (Molzhan & Northcott, 1989) 
 สรุปวา่ ปัจจยัท่ีมีผลต่อการรับรู้ของผูรั้บบริการนั้นมีทั้งปัจจยัภายใน และปัจจยัภายนอก 
ซ่ึงปัจจยัเหล่าน้ีส่งผลใหผู้รั้บบริการมีการรับรู้แตกต่างกนัออกไป ท าใหตี้ความหมาย หรือแปล
ความหมายแตกต่างกนั ถึงแมจ้ะเป็นเหตุการณ์เดียวกนัแต่อาจท าใหผู้รั้บบริการตีความ และแปล
ความหมายไม่เหมือนกนัข้ึนอยูก่บัปัจจยัท่ีกล่าวมา  
 โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาค านึงถึงคุณภาพของการบริการเป็นส่ิงส าคญั และ
ด าเนินการพฒันาคุณภาพมาอยา่งต่อเน่ืองจนผา่นการรับรองมาตรฐานเม่ือปี พ.ศ. 2552 และผา่น 
การรับรองจากสภาการพยาบาลเม่ือเดือนตุลาคม พ.ศ. 2554 และเปิดแผนกท่ีใหบ้ริการส าหรับ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ใน พ.ศ. 2558 พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพมีความส าคญัต่อ
ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ เน่ืองจากการรับรู้ของผูรั้บบริการท่ีมีต่อพฤติกรรมการบริการของ
พยาบาลวชิาชีพมีความเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัหลายประการ ผูว้ิจยัน าแนวคิดโดนาบีเดียน (Donabedian, 
1980, 1988) มาเป็นกรอบในการสร้างแบบประเมินพฤติกรรมการบริการพยาบาลวชิาชีพแผนก
ผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นและวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยั 
ส่วนบุคคลและพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
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บทที ่3 
วธีิด ำเนินกำรวจิยั 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงพรรณนา (Descriptive research) ประเภท 
การหาความสัมพนัธ์ของตวัแปร (Correlational study) โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นและหา
ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย
นอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา จงัหวดัชลบุรี ซ่ึงมีขั้นตอน
ด าเนินการวจิยัดงัต่อไปน้ี 

 
ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 ประชากรท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี คือ ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีเขา้มารักษาแบบผูป่้วยนอก
โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาทั้งเพศชายและเพศหญิงท่ีมีอาย ุ 20 ปีบริบูรณ์ข้ึนไป 
 กลุ่มตวัอยา่ง เป็นผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีเขา้มารักษาแบบผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติ
เวชศรีราชา จงัหวดัชลบุรี ทั้งเพศชายและหญิง ท่ีมีอาย ุ20 ปีข้ึนไป มีสติสัมปชญัญะดี สามารถอ่าน
และเขียนหนงัสือได ้ยนิดีให้ความร่วมมือในการศึกษาวจิยั โดยมีการก าหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 
และมีวธีิการสุ่มดงัน้ี 
 1.  จ  านวนประชากรจากสถิติผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมารับบริการรักษาแบบผูป่้วยนอกใน
ปี พ.ศ. 2558 มีจ านวน 16,782 คน (งานเวชระเบียนและสถิติ โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา, 2558)  
ในการศึกษาคร้ังน้ี ศึกษาในเวลา 1 เดือน ดงันั้น จึงไดจ้  านวนประชากรเฉล่ีย 1,399 คนต่อเดือน 
 2.  ก าหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่งโดยน าประชากรท่ีไดม้าหาขนาดกลุ่มตวัอยา่ง โดยใช้
ตารางส าเร็จรูป เครซ่ีและมอร์แกน (Krejcie&Morgan, 1970 อา้งถึงใน เรณา พงษเ์รืองพนัธ์ุ และ
ประสิทธ์ิ พงษเ์รืองพนัธ์ุ, 2541) ไดข้นาดตวัอยา่ง 302 คน  
 3.  ท  าการเลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชก้ารสุ่มแบบเจาะจง (Purposive sampling) ท าการเก็บ
ขอ้มูลผูรั้บบริการทุกคนท่ีมีคุณสมบติัตามท่ีก าหนด ในกรณีท่ีพบวา่ผูรั้บบริการรายนั้น 
ตอบแบบสอบถามก่อนหนา้น้ีแลว้จะไม่ท าการเก็บขอ้มูลซ ้ าอีก ผูว้จิยัเก็บขอ้มูลกบักลุ่มตวัอยา่ง 
จนครบตามจ านวนกลุ่มตวัอยา่งท่ีค านวณไดทุ้กวนัจนครบตามจ านวนท่ีตอ้งการ 
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เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถาม แบ่งเป็น 2 ส่วนคือ 
 ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามเก่ียวกบัขอ้มูลทัว่ไปของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นไดแ้ก่ เพศ อาย ุ
ระดบัการศึกษา จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการ โดยมีลกัษณะค าถามปลายปิด (Close-ended question) 
และเป็นแบบปลายเปิด (Open-ended question) จ านวน 5 ขอ้ 
 ส่วนท่ี 2 แบบประเมินพฤติกรรมการบริการพยาบาลตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาว
ญ่ีปุ่น ท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีศึกษาวจิยัเก่ียวกบัคุณภาพการบริการพยาบาล
ตามกรอบแนวคิดของโดนาบีเดียน (Donabedian, 1980, 1988) โดยสร้างขอ้ค าถามให้เหมาะสมกบั
บริบทของพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการ
ชาวญ่ีปุ่นโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา ไดข้อ้ค าถามจ านวน 20 ขอ้  
 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 
4 ระดบัซ่ึงแต่ละระดบัมีความหมายดงัน้ี  
 ระดบั 4           หมายถึง   มีการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาลผูป่้วยนอกอยูใ่นระดบั 
          ดีมาก 
 ระดบั 3           หมายถึง    มีการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาลผูป่้วยนอกอยูใ่นระดบั
          ปานกลาง 
 ระดบั 2   หมายถึง   มีการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาลผูป่้วยนอกอยูใ่นระดบันอ้ย 
 ระดบั 1           หมายถึง    มีการรับรู้พฤติกรรมบริการพยาบาลผูป่้วยนอกอยูใ่นระดบั 
          นอ้ยท่ีสุด 
 การแปลค่าคะแนนเฉล่ียของพฤติกรรมการบริการพยาบาล ดงัน้ี 
 คะแนนเฉล่ีย     3.01-4.00  หมายถึง พฤติกรรมบริการของพยาบาลอยูใ่นระดบัดีมาก                                            
 คะแนนเฉล่ีย     2.01-3.00  หมายถึง พฤติกรรมบริการของพยาบาลอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 คะแนนเฉล่ีย     1.00-2.00  หมายถึง พฤติกรรมบริการของพยาบาลอยูใ่นระดบันอ้ย 
 

กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 ผูว้จิยัตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือในการวิจยัดงัน้ี 
 1.  กำรตรวจสอบควำมตรงตำมเนือ้หำ (Content validity) 
 ผูว้จิยัน าแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอก 
ตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นให้อาจารยท่ี์ปรึกษาวทิยานิพนธ์ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา
และความถูกตอ้งของภาษา พร้อมทั้งปรับปรุงแกไ้ขตามค าแนะน า จากนั้นน าแบบสอบถามพร้อม
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โครงร่างงานนิพนธ์ฉบบัยอ่ส่งไปใหผู้ท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 5 ท่าน ประกอบดว้ยอาจารยท่ี์มีผลงาน
วชิาการตีพิมพเ์ก่ียวกบัพฤติกรรมการบริการของผูรั้บบริการต่างวฒันธรรม จ านวน 2 ท่าน พยาบาล
ท่ีมีประสบการณ์ในการดูแลผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น จ านวน 2 ท่าน ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมี
ประสบการณ์เขา้รับบริการโรงพยาบาลในประเทศไทยและมีความเขา้ใจวฒันธรรมไทยจ านวน  
1 ท่าน เป็นผูพ้ิจารณาความครอบคลุมของขอ้ค าถาม และความสอดคลอ้งกบัแนวคิด ทฤษฎี และ 
ค านิยามศพัทท่ี์ศึกษา การใชภ้าษาท่ีชดัเจน และเขา้ใจง่าย ใชเ้กณฑค์วามเห็นสอดคลอ้งกนัของ
ผูท้รงคุณวุฒิ โดยการก าหนดระดบัการแสดงความคิดเห็นของผูท้รงคุณวฒิุเป็น 4 ระดบัดงัน้ี 
 1 หมายถึง   ค าถามไม่สอดคลอ้งกบักรอบแนวคิด ทฤษฎี และค านิยามศพัทท่ี์ศึกษา 
 2 หมายถึง   ค าถามจ าเป็นตอ้งไดรั้บการพิจารณาทบทวน และปรับปรุงอยา่งมาก จึงจะมี
        ความสอดคลอ้งกบักรอบแนวคิด ทฤษฎี และค านิยามศพัทท่ี์ศึกษา 
 3 หมายถึง   ค าถามจ าเป็นตอ้งไดรั้บการพิจารณาทบทวน และปรับปรุงเล็กน้อย จึงจะมี
                    ความสอดคลอ้งกบักรอบแนวคิด ทฤษฎี และค านิยามศพัทท่ี์ศึกษา 
 4 หมายถึง  ค  าถามมีความสอดคลอ้งกบักรอบแนวคิด ทฤษฎี และค านิยามศพัทท่ี์ศึกษา 
 หาค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: CVI) จากสูตร 
 
 CVI = จ านวนค าถามท่ีผูท้รงคุณวฒิุทุกท่านใหค้วามคิดเห็นในระดบั 3 และ 4  
                                                          จ านวนขอ้ค าถามทั้งหมด 
 
 แบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น มีค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content validity index ) เท่ากบั .95 ถือวา่
ค าถามของแบบสอบถามมีความสอดคลอ้งกบัแนวคิดทฤษฎี และค านิยามศพัท ์ซ่ึงมีขอ้ค าถาม 
บางขอ้ท่ีผูท้รงคุณวฒิุใหค้วามเห็นในระดบั 1 และ 2 ผูว้จิยัไดน้ าไปปรับปรุงแกไ้ขตามค าแนะน า 
และเสนออาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์เพื่อตรวจสอบความถูกตอ้งต่อไป 
 เน่ืองดว้ยการวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ 
แผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษาเป็นชาวญ่ีปุ่น ดงันั้น
แบบสอบถามจึงตอ้งมีการปรับเปล่ียนใหเ้ป็นภาษาญ่ีปุ่น ซ่ึงใชเ้ทคนิคการแปลแบบยอ้นกลบั 
(Back-translation) โดยมีขั้นตอนดงัน้ี 
  1.1  การแปลเคร่ืองมือท่ีวจิยัชุดตน้ฉบบัท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนเองใหผู้เ้ช่ียวชาญ 
ดา้นการแปลภาษาภาษาไทยเป็นญ่ีปุ่น 
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  1.2  น าแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย 
นอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นฉบบัภาษาญ่ีปุ่นให้ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการแปลภาษาท่ีมี
ความสามารถทั้งภาษาไทยและภาษาญ่ีปุ่น 2 ท่านท่ีไม่เคยเห็นแบบประเมินน้ีแปลแบบประเมิน
พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นฉบบั
ภาษาญ่ีปุ่นเป็นภาษาไทยเพื่อเปรียบเทียบกบัตน้ฉบบัรวมทั้งพิจารณาความเหมาะสมดา้นภาษาและ
วฒันธรรม  
  1.3  เปรียบเทียบความเหมือนและแตกต่างของแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของ
พยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นฉบบัท่ีแปลกลบัมาเป็นภาษาไทย
กบัแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการ
ชาวญ่ีปุ่นฉบบัท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึน  
  1.4  ปรับแกข้อ้ความในแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ 
แผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นฉบบัภาษาญ่ีปุ่นท่ีใหค้วามหมายแตกต่าง 
จากแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นฉบบัท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนใหมี้ความหมายใกลเ้คียงกบัตน้ฉบบั  
 2.  กำรตรวจสอบควำมเช่ือมั่น (Reliability) 
 ผูว้จิยัน าแบบประเมินท่ีผา่นการตรวจสอบความตรงของเน้ือหาและแปลเป็นภาษาญ่ีปุ่น
แลว้ไปทดลองใช ้(Try out) กบักลุ่มตวัอยา่งท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกนักบักลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา คือ 
ผูรั้บบริการผูป่้วยนอกชาวญ่ีปุ่น ณ โรงพยาบาลสมิติเวชสุขมุวทิ จ านวน 30 คน หลงัจากนั้น 
น าขอ้มูลท่ีไดม้าวเิคราะห์หาความเช่ือมัน่ โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่าเท่ากบั .93 สูงกวา่ .70 ซ่ึงเป็นเกณฑท่ี์ยอมรับได ้(Polit & 
Hungler, อา้งถึงใน บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู, 2551) 
 

กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 1.  ผูว้จิยัน าหนงัสือจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยับูรพา ถึงผูอ้  านวยการ
โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา พร้อมทั้งโครงร่างวทิยานิพนธ์ฉบบัยอ่ ตวัอยา่งแบบสอบถาม 
ในการวจิยั เสนอต่อผูอ้  านวยการโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา เพื่อขออนุญาตเก็บขอ้มูล 
 2.  หลงัจากผูอ้  านวยการโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาอนุญาตให้เขา้ท าการเก็บรวบรวม
ขอ้มูลแลว้ ผูว้จิยัเขา้พบหวัหนา้กลุ่มงานการพยาบาลเพื่อช้ีแจงรายละเอียดในการศึกษา และช้ีแจง
เก่ียวกบัรายละเอียดของกลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา 
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 3. ในการวจิยัน้ีผูว้จิยัเก็บรวมรวมขอ้มูลจากผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นจึงจ าเป็นตอ้งมีผูช่้วย
วจิยัซ่ึงเป็นล่ามแปลภาษาญ่ีปุ่น จ านวน 2 ท่านท าหนา้ท่ีในการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยผูว้จิยั 
ท าความเขา้ใจกบัผูช่้วยวจิยัเก่ียวกบัแนวทางในการช้ีแจงและเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง 
และขอความร่วมมือจากผูช่้วยวจิยัใหแ้ต่งกายเรียบร้อย และวางตวัเป็นกลางเพื่อใหก้ลุ่มตวัอยา่งเกิด
ความสบายใจ 
 4. ผูว้จิยัคดัเลือกผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมีคุณสมบติัท่ีก าหนด จากนั้นผูช่้วยวิจยัจะช้ีแจง
วตัถุประสงคก์ารศึกษา วธีิการเก็บขอ้มูล และการพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่งเพื่ออธิบายและเปิด
โอกาสใหผู้รั้บบริการชาวญ่ีปุ่นตดัสินใจ 
 5. เม่ือผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นยินยอมใหค้วามร่วมมือ ผูช่้วยวจิยัอธิบายถึงวธีิการตอบ
แบบสอบถามและแจกแบบสอบถาม จากนั้นเปิดโอกาสใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถาม 
โดยอิสระ ไม่เร่งรีบ ในกรณีท่ีกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นผูสู้งอายุอ่านแบบสอบถามไม่ชดั ผูช่้วยวจิยัเป็น
ผูอ่้านใหฟั้ง ใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถามทีละขอ้ และขอรับแบบสอบถามคืนเม่ือตอบ
แบบสอบถามเรียบร้อยแลว้ 
 6. ผูว้จิยัน าแบบสอบถามท่ีไดท้ั้งหมดมาตรวจสอบความสมบูรณ์ ถูกตอ้งของขอ้มูล 
อีกคร้ัง แลว้ด าเนินการวิเคราะห์ขอ้มูลโดยวธีิการทางสถิติต่อไป 
  

กำรพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่ำง 
 ในการวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดเ้สนอโครงร่างวทิยานิพนธ์ และผา่นการอนุมติัใหด้ าเนินการ 
จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวจิยัระดบับณัฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์  
มหาวทิยาลยับูรพา และโรงพยาบาล ดงัน้ี 
 1.  ผูว้จิยัและผูช่้วยวจิยัช้ีแจงวตัถุประสงคโ์ดยมีเอกสารแนบกบัแบบสอบถามและ
รายละเอียดแบบสอบถามท่ีจะท าการศึกษา ใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถามดว้ยความสมคัรใจ 
หากกลุ่มตวัอยา่งรู้สึกล าบากใจ หรือคบัขอ้งใจในการตอบแบบสอบถามสามารถปฏิเสธ 
การท าแบบสอบถามต่อหรือปฏิเสธการส่งแบบสอบถามกลบัไดท้นัที 
 2.  ใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถามอยา่งสบายใจ ไม่เร่งรัด เม่ือกลุ่มตวัอยา่ง 
ส่งแบบสอบถามกลบัคืนมา ถือวา่ยนิยอมใหค้วามร่วมมือในการศึกษาคร้ังน้ี 
 3.  การรักษาความลบั ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการตอบแบบสอบถามถือเป็นความลบั ผูว้ิจยั 
จะไม่เปิดเผยช่ือของกลุ่มตวัอยา่ง โดยน าเสนอผลสรุปเป็นภาพรวม ซ่ึงไม่มีผลกระทบต่อกลุ่ม
ตวัอยา่งแต่อยา่งใดและเก็บขอ้มูลดิบไวใ้นท่ีปลอดภยั 
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 4.  ความซ่ือสัตย ์ผูว้จิยัเก็บขอ้มูล และน าเสนอตามความเป็นจริงท่ีกลุ่มตวัอยา่ง 
ตอบทุกประการ 
 

กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 ผูว้จิยัวเิคราะห์ขอ้มูลทางสถิติ โดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยแยกวเิคราะห์
ตามล าดบัดงัน้ี 
 1.  ขอ้มูลส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการ วเิคราะห์
โดยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ 
 2.  พฤติกรรมการบริการพยาบาลตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น โรงพยาบาลสมิติเวช
ศรีราชา รายดา้นและโดยรวม วเิคราะห์โดยการหาค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
 3.  ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาล
วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
  3.1  ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศดว้ยสถิติค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบพอยท ์ 
ไบซีเรียล (Point Biserial Correlation Coefficient) 
  3.2  ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นอาย ุระดบัการศึกษาและจ านวนคร้ังของการมารับ
บริการ แสดงดว้ยสถิติค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเคนดอลล ์(Kendall’s Tau Correlation 
coefficient) 
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บทที ่4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงพรรณนา (Descriptive research) ประเภทการหา
ความสัมพนัธ์ของตวัแปร (Correlational study) โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น และหา
ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย
นอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ประชากรทั้งหมด 302 คน ใชแ้บบสอบถามเป็น
เคร่ืองมือการวจิยั ส่งแบบสอบถามไปทั้งหมด 302 ฉบบั ผูว้จิยัไดรั้บแบบสอบถามกลบัคืนมา  
302 ฉบบั คิดเป็น 100% ผูว้จิยัเสนอผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเป็นล าดบัดงัน้ี 
 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
 ตอนท่ี 2 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย
นอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น แสดงดว้ยสถิติ ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
 ตอนท่ี 3 ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่ง ปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการ
ของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
      

ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้รับบริการชาวญี่ปุ่ น 
 การวเิคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นไดแ้สดงจ านวนและค่าร้อยละ
ของเพศ อาย ุระดบัการศึกษาสูงสุด จ านวนคร้ังของการมารับบริการ ดงัแสดงในตารางท่ี 1 
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ตารางท่ี 1  จ านวนและร้อยละของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น (n = 302) 
 

 
 จากตารางท่ี 1  ผลการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นเป็นเพศชาย  
(ร้อยละ 75.16) มีอายเุฉล่ีย 44.75 ปี ส่วนใหญ่มีอายุระหวา่ง 31-40 ปี (ร้อยละ 33.44) รองลงมา 
อาย ุ41-50 ปี (ร้อยละ 29.47) ดา้นการศึกษาสูงสุดส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 40.72)  
รองลงมาสูงกวา่ปริญญาตรี (ร้อยละ 31.13) จ านวนคร้ังของการมารับบริการเฉล่ียอยูท่ี่ 7.27 คร้ัง  
ส่วนใหญ่มารับบริการคร้ังท่ี 1-5 (ร้อยละ 60.93)   

       ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 
เพศ   
       ชาย 227 75.16 
       หญิง 75 24.84 
อาย ุ(M = 44.75, SD = 11.08, Max-Min = 79-26)   
       21 - 30 ปี 19 6.29 
       31 - 40 ปี 101 33.44 
       41 - 50 ปี 89 29.47 
       51 - 60 ปี 65 21.52 
       61 - 70 ปี 23 7.62 
       ตั้งแต่ 70 ปีข้ึนไป 5 1.66 
ระดบัการศึกษาสูงสุด   
       ต ่ากวา่ปริญญาตรี 85 28.15 
       ปริญญาตรี 123 40.72 
       สูงกวา่ปริญญาตรี 94 31.13 
จ านวนคร้ังของการมารับบริการ (M = 7.27, SD = 11.69, Max-Min = 100-1) 
       คร้ังท่ี 1-5 184 60.93 
       คร้ังท่ี 6-10 84 27.81 
       คร้ังท่ี 11-15  14 4.64 
       คร้ังท่ี 16-20 9 2.98 
       คร้ังท่ี 21 ข้ึนไป 11 3.64 
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ตอนที ่2 ผลการวเิคราะห์ข้อมูลพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผู้ป่วย
นอกตามการรับรู้ของผู้รับบริการชาวญี่ปุ่ น แสดงด้วยสถิต ิค่าเฉลีย่และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน   
 
ตารางท่ี 2  คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาล 
 วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น (n = 302) 
 
พฤตกิรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ 
ของผู้รับบริการชาวญ่ีปุ่น (Range = 3.00) 

M SD ระดบั 

      ขอความช่วยเหลือจากล่าม เม่ือตอ้งการซกัถามหรือใหค้ าแนะน า 3.11 .66 ดีมาก 
      ยิม้แยม้แจ่มใส และมีท่าทีเป็นมิตร 3.07 .64 ดีมาก 
      ท าความเคารพและกล่าวทกัทายท่าน 3.06 .64 ดีมาก 
      พดูกบัท่านดว้ยเสียงดงัชดัเจน และสุภาพ 3.04 .64 ดีมาก 
      รับฟังเก่ียวกบัตวัท่านดว้ยความนอบนอ้ม  3.02 .66 ดีมาก 
      ใหก้ารดูแลท่านดว้ยความเตม็ใจ 3.00 .60 ปานกลาง 
      ดูแลท่านดว้ยความสุภาพ อ่อนโยน ยกยอ่ง และใหเ้กียรติ 2.99 .61 ปานกลาง 
      ดูแลท่านดว้ยความเอาใจใส่ 2.97 .62 ปานกลาง 
      ใหค้วามช่วยเหลือท่านในทนัที 2.93 .66 ปานกลาง 
      ปรับปรุงวิธีการดูแลท่านเพ่ือใหมี้ความเหมาะสมกบัความตอ้งการ 2.93 .66 ปานกลาง 
      กล่าวทกัทายท่านดว้ยภาษาญ่ีปุ่น และภาษาสุภาพ  2.92 .75 ปานกลาง 
      สอบถามถึงความตอ้งการของท่าน 2.91 .72 ปานกลาง 
      ใหก้ารพยาบาลโดยค านึงถึงคุณค่า ความเช่ือ และวิถีชีวิตของท่าน     2.90 .69 ปานกลาง 
      เปิดโอกาสใหท่้านตดัสินใจเก่ียวกบัการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบั 
      ความตอ้งการ 

2.88 .71 ปานกลาง 

      พยายามใชภ้าษาญ่ีปุ่นในในการพดูคุยกบัท่าน 
      ใส่ใจในการแกปั้ญหา 
      ดูแลท่านตามความเช่ือและวิถีชีวิตของท่าน 
      กล่าวขอโทษเม่ือมีการปฏิบติัท่ีไม่สอดคลอ้งกบัความเช่ือและวิถี 
      ชีวิตของท่าน 
      ใชเ้อกสารและแผน่ภาพประกอบท่ีเป็นภาษาญ่ีปุ่นเพ่ือใหค้วามรู้ 
       แก่ท่าน 

2.88 
2.82 
2.81 
2.81 

 
2.75 

.66 

.73 

.57 

.67 
 

.76 

ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) 
   
พฤตกิรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของผู้รับบริการ
ชาวญ่ีปุ่น (Range = 3.00) 

M SD ระดบั 

       ใหก้ารพยาบาลตรงต่อเวลา 2.65 .67 ปานกลาง 
รวม 2.92 .49 ปานกลาง 

 
 จากตารางท่ี 2  พบวา่ พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (M = 2.92, SD = .49) ขอ้ท่ีคะแนนสูงสุด 
คือ ขอความช่วยเหลือจากล่าม เม่ือตอ้งการซกัถามหรือให้ค  าแนะน า (M = 3.11, SD = .66) 
รองลงมาคือ ยิม้แยม้แจ่มใส และมีท่าทีเป็นมิตร (M = 3.07, SD = .64) และพฤติกรรมบริการท่ีอยูใ่น
ระดบันอ้ยท่ีสุดคือ ใหก้ารพยาบาลตรงต่อเวลา (M = 2.65, SD = .49)  
 

ตอนที ่3  ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่าง ปัจจัยส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการ
ของพยาบาลวชิาชีพแผนกผู้ป่วยนอกตามการรับรู้ของผู้รับบริการชาวญี่ปุ่ น  
 ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการของ
พยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นประกอบดว้ย 
 1.  ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศและพฤติกรรมการ
บริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น วเิคราะห์ดว้ย
สถิติค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบพอยท ์ไบซีเรียล (Point Biserial Correlation Coefficient)  
ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
 
ตารางท่ี 3  ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบพอยท ์ไบซีเรียล ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศ 
 และพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ 
 ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น (n = 302)  
 

 
พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผู้ป่วย

นอกตามการรับรู้ของผู้รับบริการชาวญีปุ่่น 
ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศ .04 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed) 
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 จากตารางท่ี 3 ผลการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศกบั
พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
พบวา่ ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ
แผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
 2.  ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นอาย ุระดบัการศึกษา และ
จ านวนคร้ังของการมารับบริการ กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตาม
การรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น วิเคราะห์ดว้ยสถิติค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเคนดอลล ์
(Kendall’s Tau Correlation coefficient) ดงัแสดงในตารางท่ี 4 
 
ตารางท่ี 4  ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเคนดอลล ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นอาย ุระดบั 
 การศึกษา และจ านวนคร้ังของการมารับบริการและพฤติกรรมการบริการของพยาบาล 
 วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น (n = 302) 
  

ปัจจัยส่วนบุคคลทางด้าน 
พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนก
ผู้ป่วยนอกตามการรับรู้ของผู้รับบริการชาวญีปุ่่น 

อาย ุ - .03 
ระดบัการศึกษา                        -.03 
จ านวนคร้ังของการมารับบริการ     -.14** 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed) 
 
 จากตารางท่ี 4 ผลการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นอาย ุระดบั
การศึกษา และจ านวนคร้ังของการมารับบริการ กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนก
ผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น พบวา่ ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นอาย ุและระดบั
การศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอก 
ตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ส่วนจ านวนคร้ังของการมารับบริการ มีความสัมพนัธ์เชิงลบ
ในระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (r = .14) 
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บทที ่5  
สรุปและอภปิรายผล 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงพรรณนา (Descriptive  research) ประเภทการหา
ความสัมพนัธ์ของตวัแปร (Correlational study) โดยมีวตัถุประสงค ์เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริการ
ของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น และหาความสัมพนัธ์
ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้
ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น จ าแนกตามเพศ อาย ุระดบัการศึกษา และจ านวนคร้ังท่ีมารับบริการ  
กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีเขา้มารักษาแบบผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา 
จ านวน 302 คนสุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง (Purposive sampling)  
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถามประกอบดว้ยแบบสอบถาม 2 ส่วน คือ  
ส่วนท่ี 1 เป็นแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น และแบบสอบถามส่วนท่ี 2  
เป็นแบบประเมินพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ซ่ึงมีความตรงตามเน้ือหาท่ี 0.95 และน าไปทดลองใชก้บัผูบ้ริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมี
ลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่ง  ณ โรงพยาบาลสมิติเวชสุขมุวทิจ านวน 30 ราย ความเท่ียง
ค านวณหาค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดเ้ท่ากบั 0.93 
 การเก็บรวบรวมขอ้มูลด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยผูช่้วยผูว้จิยัใชเ้วลาในการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลทั้งส้ิน 1 เดือน ระหวา่งวนัท่ี 1 เมษายน ถึงวนัท่ี 30 เมษายน พ.ศ. 2559  
ไดแ้บบสอบถามท่ีสมบูรณ์ทั้งหมด 302 ชุด คิดเป็นร้อยละ 100 วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรม
สถิติส าเร็จรูป โดยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย  ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน หาค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์แบบพอยท ์ไบซีเรียล  (Point Biserial Correlation Coefficient) และสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์แบบเคนดอลล ์(Kendall’s Tau Correlation coefficient)ท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ .05  
 

สรุปผลการวจิัย 
 1.  ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย (ร้อยละ 
75.16) มีอายเุฉล่ีย 44.75 ปี ส่วนใหญ่มีอายรุะหวา่ง 31-40 ปี (ร้อยละ 33.44) รองลงมาอาย ุ41-50 ปี 
(ร้อยละ 29.47) ส่วนใหญ่มีการศึกษาสูงสุดในระดบัปริญญาตรี (ร้อยละ 40.72) รองลงมาสูงกวา่
ปริญญาตรี (ร้อยละ 31.13) จ านวนคร้ังของการมารับบริการเฉล่ียอยูท่ี่ 7.27 คร้ัง ส่วนใหญ่มารับ
บริการคร้ังท่ี 1-5 (ร้อยละ 60.93)   
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 2.  พฤติกรรมการบริการพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
ชาวญ่ีปุ่นโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (M = 2.92, SD = .49) เม่ือพิจารณารายขอ้พบวา่ พฤติกรรม
การบริการของพยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัปานกลาง ส่วนพฤติกรรม “ขอความช่วยเหลือ
จากล่ามเม่ือตอ้งการซกัถามหรือใหค้  าแนะน า” “ยิม้แยม้แจ่มใส และมีท่าทีเป็นมิตร” “ท าความ
เคารพและกล่าวทกัทายท่าน” “พดูกบัท่านดว้ยเสียงดงัชดัเจน และสุภาพ” และ “รับฟังเก่ียวกบัตวั
ท่านดว้ยความนอบนอ้ม” มีคะแนนอยูใ่นระดบัดีมาก พฤติกรรมการบริการท่ีมีคะแนนสูงสุด คือ 
“ขอความช่วยเหลือจากล่าม เม่ือตอ้งการซกัถามหรือใหค้  าแนะน า” (M = 3.11, SD = .66) รองลงมา
คือ “ยิม้แยม้แจ่มใส และมีท่าทีเป็นมิตร” (M = 3.07, SD = .64) และพฤติกรรมการบริการของ
พยาบาลวชิาชีพท่ีมีคะแนนต ่าท่ีสุด คือ “ใหก้ารพยาบาลตรงต่อเวลา” (M = 2.65, SD = .49)  
 3.  ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมของพยาบาล
วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
  3.1  พบวา่ ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นเพศไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (r =.04) 
  3.2  พบวา่ ปัจจยัส่วนบุคคลทางดา้นอาย ุ ระดบัการศึกษา ไม่มีความสัมพนัธ์กบั
พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น
ส่วนจ านวนคร้ังของการมารับบริการมีความสัมพนัธ์เชิงลบในระดบัต ่ากบัพฤติกรรมการบริการ
ของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นอยา่งมีนยัส าคญั 
ทางสถิติท่ีระดบั .01 (r = .14) 
      

อภิปรายผลการวจิัย  
 ผลการศึกษา พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ผูว้ิจยัอภิปรายผลตามวตัถุประสงคข์องการวจิยั ตามล าดบัดงัน้ี 
 1.  พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง เม่ือพิจารณารายขอ้พบวา่ พฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวชิาชีพส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัปานกลาง ส่วนพฤติกรรม “ขอความช่วยเหลือ 
จากล่ามเม่ือตอ้งการซกัถามหรือใหค้  าแนะน า” “ยิม้แยม้แจ่มใส และมีท่าทีเป็นมิตร” “ท าความ
เคารพและกล่าวทกัทายท่าน” “กบัท่านดว้ยเสียงดงัชดัเจน และสุภาพ” และ “รับฟังเก่ียวกบัตวัท่าน
ดว้ยความนอบนอ้ม” มีคะแนนอยูใ่นระดบัดีมาก พฤติกรรมการบริการท่ีมีคะแนนสูงสุดคือ  
“ขอความช่วยเหลือจากล่าม” เม่ือตอ้งการซกัถามหรือใหค้  าแนะน ารองลงมา คือ “ยิม้แยม้แจ่มใส 
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และมีท่าทีเป็นมิตร” และพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพท่ีมีคะแนนต ่าท่ีสุด คือ “ใหก้าร
พยาบาลตรงต่อเวลา” อภิปรายไดว้า่ เน่ืองจากพยาบาลท่ีปฏิบติังานในแผนกผูป่้วยนอก เป็นผูท่ี้มี
บทบาทส าคญัในการดูแลผูป่้วยเพื่อตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยและญาติ พยาบาลตอ้งมี
รูปแบบของการใหบ้ริการ การมุ่งเนน้คุณภาพและมีพฤติกรรมบริการท่ีสร้างความพึงพอใจ  
(พวงรัตน์ บุญญานุรักษ,์ 2539) เม่ือพยาบาลตอ้งใหบ้ริการพยาบาลแก่ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีไม่
สามารถส่ือสารภาษาเดียวกนัได ้จึงจ าเป็นจะตอ้งใชล่้ามใหช่้วยแปลภาษาเพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจ
ตรงกนั นอกจากน้ีโรงพยาบาลไดจ้ดัอบรมใหแ้ก่พยาบาลวชิาชีพในเร่ืองของพฤติกรรมการบริการ
และวธีิการปฏิบติัต่อผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น โดยเชิญวทิยากรท่ีมีความรู้ และประสบการณ์ในดา้นการ
ดูแลผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น รวมทั้งส้ิน 30 ชัว่โมง แก่พยาบาลวชิาชีพท่ีจะข้ึนไปปฏิบติังานในหอ
ผูป่้วยญ่ีปุ่นซ่ึงการจดัอบรมดงักล่าวเป็นเพียงกระบวนการบรรยายแต่ไม่มีการจดักิจกรรมท่ีกระตุน้
ใหพ้ยาบาลไดแ้สดงการออกถึงการมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูรั้บบริการ จึงท าใหผู้รั้บบริการรับรู้พฤติกรรม
การบริการของพยาบาลวชิาชีพโดยรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง และผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นรับรู้
พฤติกรรมการบริการ ในขอ้ “พดูกบัท่านดว้ยเสียงดงัชดัเจน” และ “รับฟังเก่ียวกบัตวัท่านดว้ย 
ความนอบนอ้ม” อยูใ่นระดบัมาก ประกอบกบัโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชามีนโยบายใหพ้ยาบาล
วชิาชีพทุกคนมีบุคลิกท่ียิม้แยม้ แจ่มใส และมีท่าทีเป็นมิตร โดยโรงพยาบาลใหค้วามส าคญักบั 
การคดัเลือกบุคลากร และไดก้ าหนดเป็นคุณสมบติัของพยาบาลท่ีจะปฏิบติังานท่ีแผนกผูป่้วยนอก
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ดงันั้นผูรั้บบริการจึงรับรู้ไดว้า่พยาบาลยิม้แยม้แจ่มใส มีท่าทีเป็นมิตร ท าความ
เคารพและกล่าวทกัทาย พดูกบัท่านดว้ยเสียงดงัชดัเจน และสุภาพ และ รับฟังเก่ียวกบัตวัท่านดว้ย
ความนอบนอ้มอยูใ่นระดบัมาก  
 2.  ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมของพยาบาล
วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นพบวา่ 
  2.1  เพศ ไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย
นอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น อธิบายไดว้า่โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาก าหนด
นโยบายในการดูแลผูป่้วย โดยการใหบ้ริการผูป่้วยทุกคนอยา่งเสมอภาคเท่าเทียมกนัซ่ึงสอดคลอ้ง
กบัรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พ.ศ. 2550 มาตรา 51 บญัญติัไวว้า่ บุคคลยอ่มมีสิทธิเสมอกนั
ในการรับบริการทางสาธารณสุขท่ีเหมาะสม และไดม้าตรฐาน บุคคลยอ่มมีสิทธิไดรั้บการบริการ
สาธารณสุขจากรัฐซ่ึงตอ้งเป็นไปอยา่งทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ (สภานิติบญัญติัแห่งชาติ, 2550) 
และในค าประกาศสิทธิผูป่้วยขอ้ท่ี 2 ท่ีระบุวา่ ผูป่้วยมีสิทธิท่ีจะไดรั้บบริการจากผูป้ระกอบวชิาชีพ
ดา้นสุขภาพโดยไม่เลือกปฏิบติัเน่ืองจากความแตกต่างดา้นฐานะ เช้ือชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม 
ลทัธิการเมือง เพศ อาย ุและลกัษณะของความเจบ็ป่วย ประกอบกบัสมาคมพยาบาลแห่งประเทศ
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ไทยฯไดก้ าหนดจรรยาบรรณพยาบาลฉบบัท่ี 2 ใน พ.ศ. 2546 และระบุในขอ้ท่ี 4 พยาบาลยดึหลกั
ความยติุธรรม และความเสมอภาคในสังคมมนุษยว์า่ พยาบาลจะด าเนินการเพื่อช่วยใหป้ระชาชน 
ท่ีตอ้งการบริการสุขภาพไดรั้บความช่วยเหลือดูแลอยา่งทัว่ถึง และดูแลใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บ 
การช่วยเหลือท่ีเหมาะสมกบัความตอ้งการอยา่งดีท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้ดว้ยความเคารพในคุณค่า
ของชีวติศกัด์ิศรี และสิทธิในการมีความสุขของบุคคลอยา่งเท่าเทียมกนั โดยไม่จ  ากดัดว้ยชั้น 
วรรณะ เช้ือชาติ ศาสนา เศรษฐานะ เพศ วยั กิตติศพัท ์ช่ือเสียง สถานภาพในสังคม และโรคท่ีเป็น
(สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย ฯ, 2546) ดงันั้น เพศจึงไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น ผลการศึกษา
น้ีสอดคลอ้งกบัหอผูป่้วยหนกั โรงพยาบาลสวรรคป์ระชารักษ ์ท่ีพบวา่เพศ ไม่มีความสัมพนัธ์ต่อ
การรับรู้พฤติกรรมการดูแลเอ้ืออาทรของพยาบาล (กุสุมา ปิยะศิริภณัฑ,์ 2545) 
  2.2 อาย ุไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วย
นอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น อธิบายไดว้า่ถึงแมบุ้คคลในแต่ละวยัจะมีการรับรู้ 
ท่ีแตกต่างกนั เน่ืองจาก อธิบายไดว้า่โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาก าหนดนโยบายในการดูแลผูป่้วย 
โดยการใหบ้ริการผูป่้วยทุกคนอยา่งเสมอภาคเท่าเทียมกนัซ่ึงสอดคลอ้งกบัรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจกัรไทย พ.ศ. 2550 มาตรา 51 บญัญติัไวว้า่ บุคคลยอ่มมีสิทธิเสมอกนัในการรับบริการ
ทางสาธารณสุขท่ีเหมาะสม และไดม้าตรฐาน บุคคลยอ่มมีสิทธิไดรั้บการบริการสาธารณสุขจากรัฐ
ซ่ึงตอ้งเป็นไปอยา่งทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ (สภานิติบญัญติัแห่งชาติ, 2550) และในค าประกาศ
สิทธิผูป่้วยขอ้ท่ี 2 ท่ีระบุวา่ ผูป่้วยมีสิทธิท่ีจะไดรั้บบริการจากผูป้ระกอบวชิาชีพดา้นสุขภาพ 
โดยไม่เลือกปฏิบติัเน่ืองจากความแตกต่างดา้นฐานะ เช้ือชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม ลทัธิการเมือง 
เพศ อาย ุและลกัษณะของความเจบ็ป่วย ประกอบกบัสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย ฯ ไดก้ าหนด
จรรยาบรรณพยาบาลฉบบัท่ี 2 ใน พ.ศ. 2546 และระบุในขอ้ท่ี 4 พยาบาลยดึหลกัความยติุธรรม  
และความเสมอภาคในสังคมมนุษยว์า่ พยาบาลจะด าเนินการเพื่อช่วยใหป้ระชาชนท่ีตอ้งการบริการ
สุขภาพ ไดรั้บความช่วยเหลือดูแลอยา่งทัว่ถึง และดูแลให้ผูใ้ชบ้ริการไดรั้บการช่วยเหลือ 
ท่ีเหมาะสมกบัความตอ้งการอยา่งดีท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้ดว้ยความเคารพในคุณค่าของชีวติ
ศกัด์ิศรี และสิทธิในการมีความสุขของบุคคลอยา่งเท่าเทียมกนั โดยไม่จ  ากดัดว้ยชั้น วรรณะ เช้ือชาติ 
ศาสนา เศรษฐานะ เพศ วยั กิตติศพัท ์ช่ือเสียง สถานภาพในสังคม และโรคท่ีเป็น (สมาคมพยาบาล
แห่งประเทศไทย ฯ, 2546) จึงพบวา่ อายไุม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาล
วชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น  
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  2.3 ระดบัการศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ
แผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น อธิบายไดว้า่ โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา
ก าหนดนโยบายในการดูแลผูป่้วย โดยการใหบ้ริการผูป่้วยทุกคนอยา่งเสมอภาคเท่าเทียมกนั 
ซ่ึงสอดคลอ้งกบัรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พ.ศ. 2550 มาตรา 51 บญัญติัไวว้า่ บุคคลยอ่มมี
สิทธิเสมอกนัในการรับบริการทางสาธารณสุขท่ีเหมาะสม และไดม้าตรฐาน บุคคลยอ่มมีสิทธิไดรั้บ
การบริการสาธารณสุขจากรัฐซ่ึงตอ้งเป็นไปอยา่งทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ (สภานิติบญัญติัแห่งชาติ, 
2550) และในค าประกาศสิทธิผูป่้วยขอ้ท่ี 2 ท่ีระบุวา่ ผูป่้วยมีสิทธิท่ีจะไดรั้บบริการจากผูป้ระกอบ
วชิาชีพดา้นสุขภาพโดยไม่เลือกปฏิบติัเน่ืองจากความแตกต่างดา้นฐานะ เช้ือชาติ สัญชาติ ศาสนา 
สังคม ลทัธิการเมือง เพศ อายุ และลกัษณะของความเจบ็ป่วย ประกอบกบัสมาคมพยาบาลแห่ง
ประเทศไทยฯไดก้ าหนดจรรยาบรรณพยาบาลฉบบัท่ี 2 ใน พ.ศ. 2546 และระบุในขอ้ท่ี 4 พยาบาล 
ยดึหลกัความยติุธรรม และความเสมอภาคในสังคมมนุษยว์า่ พยาบาลจะด าเนินการเพื่อช่วยให้
ประชาชนท่ีตอ้งการบริการสุขภาพ ไดรั้บความช่วยเหลือดูแลอยา่งทัว่ถึง และดูแลใหผู้รั้บบริการ
ไดรั้บการช่วยเหลือท่ีเหมาะสมกบัความตอ้งการอยา่งดีท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้ดว้ยความเคารพ 
ในคุณค่าของชีวิตศกัด์ิศรี และสิทธิในการมีความสุขของบุคคลอยา่งเท่าเทียมกนั โดยไม่จ  ากดัดว้ย 
ชั้นวรรณะ เช้ือชาติ ศาสนา เศรษฐานะ เพศ วยั กิตติศพัท ์ช่ือเสียง สถานภาพในสังคม และโรคท่ีเป็น
(สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย ฯ, 2546) ประกอบกบัโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา มีการพฒันา
คุณภาพตามเกณฑม์าตรฐานโรงพยาบาลคุณภาพอยา่งต่อเน่ือง และนโยบายการใหบ้ริการของ
โรงพยาบาล คือ การใหบ้ริการอยา่งเสมอภาคเท่าเทียมกนั ดงันั้นระดบัการศึกษาจึงไม่มีความสัมพนัธ์
กบัพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
  2.4  จ านวนคร้ังของการมารับบริการมีความสัมพนัธ์เชิงลบในระดบัต ่ากบัพฤติกรรม
การบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น อธิบายไดว้า่ 
การรับรู้เป็น ความรู้ ความเขา้ใจในส่ิงท่ีเกิดข้ึน เน่ืองมาจากการตีความ และแปลความหมาย โดย
อาศยัประสบการณ์เดิม หรือประสบการณ์กบับุคคลอาชีพนั้น ๆ (สงวนศรี  บ ารุงราชหิรัณย,์ 2543) 
และแนวคิดของ Parasuraman et al. (1990) กล่าววา่ ประสบการณ์ในอดีตจากท่ีเคยใชบ้ริการมา
ก่อน ท าใหเ้กิดการเรียนรู้ต่อบริการท่ีไดรั้บเน่ืองจากคุน้เคยกบัรูปแบบบริการ เจา้หนา้ท่ี ขั้นตอน  
จึงท าใหท้ราบวา่ตอ้งไดรั้บบริการอะไร และจะส่งผลต่อการรับรู้คุณภาพบริการท่ีลดลง การศึกษา
คร้ังน้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สุพตัรา เหล่ียมวรางกูร (2540) พบวา่ จ  านวนคร้ังท่ีมารับบริการ
ต่างกนัท าใหก้ารรับรู้คุณภาพบริการต่างกนั  และไม่สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วรรณลกัษณ์  
ดุลยากุล (2542) พบวา่ จ  านวนคร้ังท่ีมารับบริการ มีความสัมพนัธ์กบัการรับรู้คุณภาพบริการ  
และการศึกษาของ ภคัสุพิชญ ์ศรีกสิพนัธ์, บุญจนัทร์ วงศน์พรัตน์ และสิริยา สัมมาวาจา (2540) 
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พบวา่ผูรั้บบริการท่ีมีประสบการณ์ในการเขา้รับบริการมีความพึงพอใจมากกวา่ผูรั้บบริการท่ีไม่เคย
เขา้รับบริการ  
 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการศึกษาไปใช้ 
 1.  ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพแผนกผูป่้วยนอก 
ตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นโรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชาโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง  
จึงเสนอแนะใหผู้บ้ริหารทางการพยาบาลควรกระตุน้และส่งเสริมใหพ้ยาบาลไดรั้บการฝึกอบรม 
การศึกษาดูงานและวธีิการพฒันาพฤติกรรมการบริการอยา่งเหมาะสม เช่นการจดักิจกรรมท่ีกระตุน้
ใหพ้ยาบาลไดมี้ปฏิสัมพนัธ์กบัผูรั้บบริการโดยตรง การส ารวจความคิด ความเช่ือของตนเอง รวมทั้ง
การเปิดโอกาสใหแ้สดงความคิดเห็นของตนเองซ่ึงเป็นการพฒันาพฤติกรรมการบริการใหดี้ยิง่ข้ึน
 2.  ผลการศึกษาพบวา่ พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัการให ้
การพยาบาลตรงต่อเวลาอยูใ่นระดบัปานกลางและมีค่าต ่าท่ีสุด จึงเสนอแนะใหผู้บ้ริหารทางการ
พยาบาลเนน้ความส าคญัใหพ้ยาบาลวชิาชีพตระหนกัถึงความส าคญัของการใหก้ารพยาบาล 
ตรงต่อเวลาและควรมีการส ารวจเพิ่มเติมวา่ในกระบวนการใหบ้ริการขั้นตอนใดท่ีใชร้ะยะเวลานาน 
ท่ีท าใหผู้รั้บบริการรู้สึกวา่ตอ้งรอคอย เพื่อหาแนวทางการพฒันา ปรับปรุงและแกไ้ข ใหดี้ยิง่ข้ึน  
 3.  ผลการศึกษาพบวา่ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่นท่ีมีจ านวนคร้ังของการมารับบริการ 
มีการรับรู้พฤติกรรมการบริการลดลง  ดงันั้นบุคลากรทางการพยาบาลทุกระดบัควรให้ความส าคญั
ต่อผูรั้บบริการทุกคร้ังอยา่งสม ่าเสมอเพื่อให้ผูป่้วยท่ีมารับบริการคร้ังหลงัการรับรู้พฤติกรรม 
การบริการของพยาบาลวชิาชีพเพิ่มมากข้ึน 
 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 
 1.  การศึกษาในคร้ังน้ีเป็นการศึกษาการรับรู้พฤติกรรมของพยาบาล ท่ีแผนกผูป่้วยนอก
อยา่งเดียว ควรมีการประเมินการรับรู้พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ ท่ีแผนกอ่ืน ๆ เช่น 
ท่ีแผนกผูป่้วยใน เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาบุคลากรในดา้นการพฤติกรรมการบริการต่อไป 
 2.  ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบการรับรู้พฤติกรรมการบริการของพยาบาลกบั 
ความคาดหวงัของผูรั้บบริการ เพื่อใหไ้ดข้อ้มูลท่ีสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ
มากยิง่ข้ึน   
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        นางนุชจิรา  ศรีขจรเกียรติ 
           ผูว้จิยั 
 
 
หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั  
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
 
 
 
 
 
 
 
 
\ 
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ใบยนิยอมเข้าร่วมการวจิยั 

------------------------ 
หัวข้อวิทยานิพนธ์    เร่ือง  พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามรับรู้ของ
ผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
 

วนัใหค้  ายนิยอม  วนัท่ี …………………เดือน…………………………พ.ศ. ………………. 
 ก่อนท่ีจะลงนามในใบยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยัน้ี ขา้พเจา้ไดรั้บการอธิบายจากผูว้จิยัและ
ผูช่้วยวจิยัถึงวตัถุประสงคข์องการวจิยั  วธีิการวจิยั  ประโยชน์ท่ีจะเกิดข้ึนจากการวจิยัอยา่งละเอียด
และมีความเขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้ยนิดีเขา้ร่วมโครงการวิจยัน้ีดว้ยความสมคัรใจ  และขา้พเจา้มีสิทธิท่ี
จะบอกเลิกการเขา้ร่วมในโครงการวิจยัน้ีเม่ือใดก็ได ้  และการบอกเลิกการเขา้ร่วมการวิจยัน้ี จะไม่มี
ผลกระทบใด ๆ ต่อขา้พเจา้ 
 ผูว้จิยัและผูช่้วยวจิยัรับรองวา่จะตอบค าถามต่าง ๆ ท่ีขา้พเจา้สงสัยดว้ยความเตม็ใจ ไม่
ปิดบงั ซ่อนเร้นจนขา้พเจา้พอใจ  ขอ้มูลเฉพาะเก่ียวกบัตวัขา้พเจา้จะถูกเก็บเป็นความลบัและจะ
เปิดเผยในภาพรวมท่ีเป็นการสรุปผลการวจิยั  
 ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้ความขา้งตน้แลว้ และมีความเขา้ใจดีทุกประการ และไดล้งนามใน 
ใบยนิยอมน้ีดว้ยความเตม็ใจ 
 
   ลงนาม…………………………………………………………ผูย้นิยอม 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………ผูว้จิยั 
             (…………….…นางนุชจิรา   ศรีขจรเกียรติ…..…………) 
                          ลงนาม………………………………………………………….ผูช่้วยวจิยั 
                                     (…………………………………………………………) 
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 ขา้พเจา้ไม่สามารถอ่านหนงัสือได ้ แต่ผูว้ิจยัไดอ่้านขอ้ความในใบยนิยอมน้ีใหข้า้พเจา้ฟัง 
จนขา้พเจา้เขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้จึงลงนามหรือประทบัลายน้ิวหวัแม่มือของขา้พเจา้ในใบยนิยอมน้ี 
ดว้ยความเตม็ใจ 
 
   ลงนาม…………………………………………………………ผูย้นิยอม 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………ผูว้จิยั 
             (…………….…นางนุชจิรา   ศรีขจรเกียรติ…..…………) 
                           ลงนาม………………………………………………………….ผูช่้วยวจิยั 
                                      (…………………………………………………………) 
 
 ในกรณีท่ีผูถู้กทดลองยงัไม่บรรลุนิติภาวะ จะตอ้งไดรั้บการยนิยอมจากผูป้กครองหรือ
ผูแ้ทนโดยชอบธรรม (เก่ียวขอ้งกบักลุ่มตวัอยา่ง…………………………………….…….) 
  
   ลงนาม………………………………………………………ผูป้กครอง/ 
                                                ผูแ้ทนโดยชอบธรรม 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
             (…………………………………………………………) 
   ลงนาม…………………………………………………………ผูว้จิยั 
             (…………….…นางนุชจิรา   ศรีขจรเกียรติ…..…………) 
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ภาคผนวก ง 
เคร่ืองมือในการวจิยั 
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เอกสารช้ีแจงส าหรับผู้ตอบแบบสอบถาม 
 

เรียน ผูต้อบแบบสอบถามทุกท่าน 
 ดว้ย ดิฉนันางนุชจิรา  ศรีขจรเกียรติ นิสิตหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขา
บริหารการพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา อยูใ่นระหวา่งการศึกษาเร่ือง 
“พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น 
ซ่ึงมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาพฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้
ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น และเพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤติกรรมการ
บริการของพยาบาลวชิาชีพตามการรับรู้ของผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น จ าแนกตามเพศ อาย ุการศึกษา
และจ านวนคร้ังของการมารับบริการ ผลการศึกษาคร้ังน้ีจะเป็นประโยชน์ส าหรับการพฒันา
บุคลากรพยาบาลวชิาชีพใหมี้พฤติกรรมการบริการในการใหก้ารพยาบาลผูรั้บบริการชาวญ่ีปุ่น และ
เป็นประโยชน์ส าหรับผูบ้ริหารการพยาบาลในการจดัโครงการอบรมการพฒันาพฤติกรรมการ
บริการแก่พยาบาลวชิาชีพรุ่นอ่ืนๆ ต่อไป 
 ในฐานะท่ีท่านเป็นผูรั้บบริการแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสมิติเวชศรีราชา ท่านจึงเป็น
บุคคลท่ีมีความส าคญัยิง่ต่อการใหข้อ้มูลเพื่อการศึกษาคร้ังน้ี จึงขอความร่วมมือจากท่านในการตอบ
แบบสอบถามใหค้รบทุกขอ้ตามความเป็นจริง ดิฉนัขอรับรองวา่ ขอ้มูลท่ีไดรั้บจากท่านจะถือเป็น
ความลบั และจะสรุปผลในภาพรวม โดยจะไม่ก่อใหเ้กิดความเสียหายแก่ท่านแต่ประการใด หาก
ท่านรู้สึกล าบากใจ หรือคบัขอ้งใจในการตอบแบบสอบถาม ท่านสามารถปฏิเสธการตอบ
แบบสอบถาม 
 หากท่านมีขอ้สงสัยเก่ียวกบัสิทธิของท่านขณะเขา้ร่วมในการใหข้อ้มูลเพื่อการศึกษาคร้ัง
น้ี สามารถติดต่อผูศึ้กษาไดท่ี้หมายเลข 081-9453374  
 ดิฉนัหวงัเป็นอยา่งยิง่วา่ จะไดรั้บความร่วมมือจากท่านเป็นอยา่งดี และขอขอบคุณเป็น
อยา่งสูงท่ีกรุณาสละเวลาในการตอบแบบสอบถามคร้ังน้ี   
   
            
                      นางนุชจิรา  ศรีขจรเกียรติ 
           นิสิตหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต 
       สาขาการบริหารการพยาบาล 
          คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา 
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แบบประเมินการรับรู้พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวิชาชีพ 
 
แบบประเมินน้ีประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ 
 ส่วนท่ี 1 แบบบนัทึกขอ้มูลทัว่ไปมี 5 ขอ้ 
 ส่วนท่ี 2 แบบประเมินการรับรู้พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ 
 
ส่วนที ่1:   แบบบันทึกข้อมูลทัว่ไป 
 

ค าช้ีแจง    กรุณาตอบแบบสอบถามและท าเคร่ืองหมาย  ลงใน       หนา้ขอ้ความท่ีตรงกบัค าตอบ      
                  ของท่าน หรือ เติมค าลงในช่องวา่ง 
 
1.  อาย.ุ................ปี 
 
2. เพศ                      ชาย                               หญิง 
 
3.  ระดบัการศึกษาสูงสุด  
                               ปริญญาตรี                             ปริญญาโท  
                               ปริญญาเอก                            อ่ืน ๆ 
 
4.  จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการ 
                               คร้ังแรก                                     
                               คร้ังท่ี.............. 
 
5.  ระยะเวลาท่ีเขา้มาอยูใ่นประเทศไทย……….ปี………. เดือน………. วนั 
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研究参加同意書 

                                        ------------------------  
論文 テーマ 医療サービスを受ける日本人の認識にそった外来専門看護師

のプロとしての医療サービス行動 

  
     同意日 日…………………月…………………………年………………. 

  
私は､この研究に参加する同意書に署名する前に、研究から得られる成果、研究の方法とその

目的に関する説明を研究者とその助手から説明を受け詳細を理解しました。私は自主的にこ

の研究に参加 することに異存はありません。私はいつでもこの研究の参加を途中で辞退表明

する権利を持っています、そして、参加辞退表明をしたことにより不利益を被ることはあり

ません。 
              研究者と研究助手は私が疑問に思う様々な質問にも徹底的に、納得いくまで包み 
隠さずに答えることを保証します。私についての個人情報は機密扱いとし、調査結果をまと

めた     概要のみ開示をいたします。 
    私は上記を読み、すべての点においてよく理解した上で、異存なくこの同意書にサ

インをいたします。 
 

                                             署名…………………………………………………………承諾者 

             (…………………………………………………………)            

署名……………………………………………..……………証人 

             (…………………………………………………………)                         
署名……………………………………………..……………研究者 

             (            ヌッチラー シーカヂョーンギアット                )               

           署名…………………………………………………………研究助手 

                                              (…………………………………………………………) 
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私自身で文章を読んでいませんが、私がよく理解するまで研究者がこの同意書の文章を読み 
 
聞かせました。私は異存なく署名または親指の刻印を同意書にいたします。 
    

                                             署名…………………………………………………………承諾者 

             (…………………………………………………………)                 

署名……………………………………………..……………証人 

             (…………………………………………………………)  
             署名…………………………………………………..………証人 

             (…………………………………………………………)  
           署名…………………………………………………………研究者 

                                                  (            ヌッチラー シーカヂョーンギアット               ) 

           署名…………………………………………………………研究助手 

                                             (…………………………………………………………) 
      

  
研究対象者が未成年の場合は親権者または法定代理人による同意が必要です。 
 

                        （研究対象者との関係…………………………………………………….…….) 
    
              署名………………………………………………親権者／法定代理人 

             (…………………………………………………………) 
            署名…………………………………………………………証人 

             (…………………………………………………………)                                        

                                                         署名…………………………………………………………研究者 

                                       (            ヌッチラー シーカヂョーンギアット              )   
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質問回答者用説明文 

 

質問回答者 各位 
 私ヌッジラー・シーカジョーンギアットはブーラパー大学大学院看護経営学科看護婦課

程において、 「日本人利用者を対象とする、職業看護文化・習慣認知度」をテーマに修士論

文を執筆中です。日本人利用者の認知度を基に、職業看護の文化・習慣を研究し、日本人利

用者の職業看護の文化・習慣の認知度を測るのが目的です。質問内容には、性別・年齢・最

終学歴・サービス利用頻度・タイ滞在期間等がありますが、これらの情報は日本人利用者を

対象とする、職業看護文化・習慣認知度を測るためだけに用い、今後の職業文化・習慣の発

展また、日本人利用者のサービス向上ため、また病院経営者陣による職業文化・習慣の改善

と発展のために役立てたいと考えています。 
 サミティヴェートシーラチャー病院外来を利用される日本人の方から伺った皆様からの

真摯なアンケート情報は、真に修士論文執筆のために用い、他の目的のために使用する事無

く、皆様にご迷惑が掛かることがないことを誓約します。 
 本アンケートに関するご意見、ご質問は081-9453374 のまでお問い合わせください。 
 皆様の貴重なお時間をこのアンケートに割いていただき、大変感謝いたします。 
   
            
     ヌッジラー・シーカジョーンギアット 
      ブーラパー大学看護学部  

                      看護経営学科 大学院看護課程 
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職業看護サービス様式に関する認知評価表 

 
この評価表は二つに分かれており 

         一つは一般記入事項 
         二つめは職業看護サービス様式に関する認知評価表 
 
第1:   一般記入事項 

説明    質問に答えてください。該当する箇所の□にを記入し、補足がある場合には余白に

記入してください。 
1. 年齢.................才 
2.性別                     男性                             女性 
3.最終学歴 
                               学士                               修士  
                               博士                             その他 
 4.サービスを受けた回数 
                               初診                                     
                               .............. 回目 
5.タイ滞在期間………年 月 日 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ส่วนที ่2:  แบบประเมินการรับรู้พฤติกรรมการบริการของพยาบาลวชิาชีพ 
ค าช้ีแจง   แบบประเมินน้ีมีวตัถุประสงคใ์หท้่านประเมินวา่ พยาบาลมีพฤติกรรมการบริการมากนอ้ยเพียงใด มีทั้งหมด  20  ขอ้ ทั้งน้ีขอให้อ่านขอ้ความแต่ละขอ้
อยา่งตั้งใจ โดยท าเคร่ืองหมาย  ในช่องความคิดเห็นตามความเป็นจริงต่อขอ้ความในแต่ละขอ้วา่ ท่านรับรู้ในส่ิงท่ีปรากฏในขอ้ความนั้นๆ มากนอ้ยเพียงใด 
 

พฤตกิรรมการบริการพยาบาล 
ระดบัการรับรู้  

 
ส าหรับ
ผู้วจิยั น้อยทีสุ่ด น้อย ปานกลาง ดมีาก 

1.  พยาบาลใหก้ารพยาบาลตรงต่อเวลา      
2.  พยาบาลดูแลท่านตามความเช่ือและวถีิชีวติของท่าน   .   
3  .......................................................................................................................................................      
4.  .......................................................................................................................................................      
5.  .......................................................................................................................................................      
6.  .......................................................................................................................................................      
7.  .......................................................................................................................................................      
8.  .......................................................................................................................................................      
9.  .......................................................................................................................................................      
10.  .......................................................................................................................................................      
11.  .......................................................................................................................................................      
12.  .......................................................................................................................................................      
13.  พยาบาลพดูกบัท่านดว้ยเสียงดงัชดัเจน และสุภาพ      
14.  พยาบาลรับฟังเก่ียวกบัตวัท่านดว้ยความนอบนอ้ม      
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  พฤตกิรรมการบริการพยาบาล 
ระดบัการรับรู้  

 
ส าหรับ
ผู้วจิยั น้อยทีสุ่ด น้อย ปานกลาง ดมีาก 

15.  พยาบาลใชเ้อกสารและแผน่ภาพประกอบท่ีเป็นภาษาญ่ีปุ่น เพ่ือใหค้วามรู้แก่ท่าน      
16.  .......................................................................................................................................................      
17.  .......................................................................................................................................................      
18.  .......................................................................................................................................................      
19.  .......................................................................................................................................................      
20.  พยาบาลปรับวธีิการดูแลท่านเพ่ือใหมี้ความเหมาะสมกบัความตอ้งการ      
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第2:  職業看護サービス様式に関する認知評価表 
説明   この評価表は、皆さんが職業看護サービス様式に関してどれ程の認知度を有しているか評価するもので、全部で20項目あります。各項目を熟読

し、該当する箇所にを記入していただくことによって、皆さんの認知度を評価いたします。 

 

看護サービス様式 
認知度  

研究者 
記入欄 非常に少

ない 
少ない 通常 非常に良

い 
1.看護師は時間に正確であった。      
2.皆さんの生命を安心して看護師に任せることができた。   .   
3.  ..................................................................................................................................................      
4. ..................................................................................................................................................      
5. ..................................................................................................................................................      
6. ..................................................................................................................................................      
7. ..................................................................................................................................................      
8. ............................................................................................................................. ...............................................................................      
9. ............................................................................................................................. ..............................................................................      
10. ...........................................................................................................................................................................................................      
11.看護師は丁寧な日本語で挨拶をしてくれた。      
12.看護師は明朗で好意的な対応をしてくれた。      
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看護サービス様式 
認知度  

研究者 
記入欄 非常に少

ない 
少ない 通常 非常に良

い 
13.看護師は明瞭で丁寧な対応をしてくれた。      
14.  ............................................................................................................................. .......................................................................。       
15.  ............................................................................................................................. ......................................................................      
16.  ............................................................................................................................. ......................................................................      
17.  ...................................................................................................................................................................................................      
18.  ...................................................................................................................................................................................................      
19.看護師は分かり易く治療してくれた。      
20.看護師は有意義且つ信頼のおける看護方針の改善に努めた。      
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