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 วทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จลงไดด้ว้ยความกรุณาจาก ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.อารีรัตน์  
ข าอยู ่ อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกัท่ีใหค้วามกรุณาในการดูแล ใหค้  าปรึกษาแนะแนวทางท่ีดีและถูกตอ้ง 
พร้อมทั้งตรวจแกไ้ขขอ้บกพร่องต่าง ๆ ดว้ยความละเอียดถ่ีถว้น ตลอดจนใหก้ารสนบัสนุนดว้ยการ
เอาใจใส่เป็นอยา่งดี ดร.สหทัยา รัตนจรณะ อาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม ท่ีกรุณาใหค้  าปรึกษาและคอยให้
ก าลงัใจมาตลอดเสมอมา ผูว้ิจยัรู้สึกซาบซ้ึงเป็นอยา่งยิง่ จึงขอกราบขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงไว ้ณ 
โอกาสน้ี 
 ขอขอบพระคุณ คณะกรรมการสอบวทิยานิพนธ์ทุกท่านท่ีกรุณาใหค้วามรู้ ใหค้  าปรึกษา 
ตรวจแกแ้ละวจิารณ์ผลงาน รวมทั้งใหข้อ้เสนอแนะท าใหง้านวจิยัมีความสมบูรณ์เพิ่มมากข้ึน 
นอกจากน้ียงัไดรั้บความอนุเคราะห์จากท่านผูอ้  านวยการโรงพยาบาล ผูอ้  านวยการฝ่ายการพยาบาล
และผูจ้ดัการฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา และผูป่้วยทุกท่านท่ีใหค้วามร่วมมือ
อยา่งดีในการเก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีใชใ้นการวจิยั ท าใหว้ทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จไดด้ว้ยดี 
 ขอขอบพระคุณครอบครัว พี่ นอ้ง และเพื่อน ๆ นิสิตปริญญาโท สาขาบริหารการ
พยาบาล ปีการศึกษา 2552  ทุกคนท่ีใหก้ าลงัใจ ความช่วยเหลือและสนบัสนุนผูว้จิยัในทุก ๆ ดา้น
เสมอมา 
 คุณค่าและประโยชน์ของวทิยานิพนธ์ฉบบัน้ี ผูว้จิยัขอมอบเป็นกตญัญูกตเวทิตาแด่
บุพการี บูรพาจารย ์ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.จุฬาลกัษณ์ บารมี และผูมี้พระคุณทุกท่านทั้งในอดีตและ
ปัจจุบนั ท่ีท าใหข้า้พเจา้เป็นผูมี้การศึกษาและประสบความส าเร็จมาจนตราบเท่าทุกวนัน้ี 
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 คุณภาพบริการพยาบาล มีความส าคญัเน่ืองจากเป็นส่ิงแสดงถึงความมีประสิทธิภาพและความมี
ประสิทธิผลของการใหบ้ริการพยาบาล การวจิยัเชิงบรรยายคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลของผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา เปรียบเทียบการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาล จ าแนกตามระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา ประเภทผูป่้วย และศึกษาความสมัพนัธ์ระหวา่งความสามารถใน
การส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลกบัคุณภาพบริการพยาบาล กลุ่มตวัอยา่งเป็นผูป่้วยนอกท่ีเขา้รับบริการแผนกผูป่้วย
นอก ในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง จงัหวดันครราชสีมา จ านวน 400 คน เลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยการสุ่มตวัอยา่ง
แบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัเป็นแบบสอบถาม ประกอบดว้ย 1) แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป 2) แบบสอบถาม
คุณภาพบริการพยาบาล และ 3) แบบสอบถามความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล ซ่ึงมีค่าดชันีความ
ตรงของเน้ือหาของแบบสอบถามท่ี 2 และท่ี 3 เท่ากบั .93 และ .75 ตามล าดบั  และค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม 
เท่ากบั .89 และ .74  ตามล าดบั วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใช ้สถิติการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน การทดสอบค่าที การวเิคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว และท าการทดสอบรายคู่ดว้ยวธีิ Scheffe และหา
ค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์แบบเพียร์สนั ผลการศึกษาพบวา่ 
 1. การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลโดยรวมของผูป่้วยนอก อยูใ่นระดบัสูงมาก (M = 4.52, SD = .535) 
เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ คุณภาพบริการพยาบาลดา้นความความเป็นรูปธรรมของบริการมีคะแนนเฉล่ียใน
ระดบัสูงมาก (M = 4.52, SD = .54) ส่วนอีก 4 ดา้น มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูงไดแ้ก่ ดา้นความเช่ือมัน่ไวว้างใจ 
(M = 4.41, SD = .80) ดา้นการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย (M = 4.41, SD = .61) ดา้นความน่าเช่ือถือ (M = 
4.29, SD = .65) และดา้นการเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย (M = 4.31, SD = .61)  
 2. ประเภทผูป่้วยต่างกนั มีค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกแตกต่างกนั 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ผลการทดสอบรายคู่พบวา่ผูป่้วยศลัยกรรมมีค่าเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลต ่ากวา่ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p = .034) ในขณะท่ีประเภท
ผูป่้วยอ่ืนๆการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนั ผูป่้วยท่ีมีระดบัการศึกษาและสิทธิการรักษาต่างกนั มี
การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนัท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ .05  
 3. ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล มีความสมัพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ากบัคุณภาพ
บริการพยาบาล อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = .271, p = .001) 
 ผลจากการวจิยัพบวา่คุณภาพการพยาบาลของผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูป่้วยโดยรวมอยูใ่นระดบัสูง
มาก ดงันั้นผูบ้ริหารการพยาบาลและเจา้หนา้ท่ีในหน่วยงานควรคงสภาพในการรักษาคุณภาพการพยาบาลไวแ้ละ
ควรจะมีการพฒันาเพ่ิมเพ่ือใหคุ้ณภาพการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วยทุกดา้นใหอ้ยูใ่นระดบัสูงมากต่อไปแมว้า่
ผูป่้วยจะมีความแตกต่างกนัในดา้นต่าง ๆ เช่น อาย ุเพศ การศึกษา ประเภทผูป่้วย สิทธิการรักษา 
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 Qualityof nursing service is important because it helps determine the efficiency and effectiveness of 
nursing service. This descriptive research aimed to examine quality of nursing services as perceived by outpatients, 
compare quality of nursing services among patients with different educational levels, types of health insurance, and 
patient categories, and to examine the relationship between nurses' ability in communicating with patients and quality of 
nursing services. A random sample of 400 outpatients at a selected private hospital in Nakhonrachasima was recruited in 
the study. Data were collected by questionnaires consisted of General Information Questionnaire, Perceived Nursing 
Quality Services Questionnaire, and Nurse Capability in Communication with Patient Questionnaire. Content validity 
index of the questionnaires were .93 and .75 respectively and the reliabilities were .89 and .74 respectively. Data were 
analyzed by using descriptive statistics, independent t – test, one-way analysis of variance with multiple comparisons 
test by Scheffe’s method and Pearson's products' correlation coefficient. The study result revealed that:  

 1.  Overall scores of quality of nursing services (M = 4.52, SD = .54) and the scores on tangible 
dimension (M = 4.52, SD = .54) were rated at a very high level. Whereas the other four dimensions were rated as a 
high level including trust and confidence (M = 4.41, SD = .80), empathy and fulfillment of patients’ needs (M = 4.41, 
SD = .61), reliability (M = 4.29, SD = .65), compassion and empathy towards the patient (M = 4.31, SD = .61). 
 2.  Analysis of variance showed there was statistically significant difference in scores of quality of 
nursing services among category of patients (p < .05). Scheffe’s tests indicated that surgical patients rated lower 
quality of nursing services than patients who received the regular physical check-up and cosmetic treatments      
(p = .034); while there was no significant differences in perceived quality among other types of patients. There 
were no statistically significant variation in perceived quality of nursing services among patients with different 
educational levels and types of health insurance (p >.05).  
 3.  There was a significant and positive relationship between nurses’ capabilities in communication 
with patients and perceived quality of nursing services (r = .271, p = .001). 
 Results of the study found a very high level of perceived quality of nursing services among 
outpatients. However, nurse executives and staff shall maintain and even improve the quality of nursing 
services in order to keep increasing level of quality regardless of patients’ age, gander, education, type of 
patients and eligibility for health benefits. 
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ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
ปัจจุบนัธุรกิจบริการสุขภาพในประเทศไทยมีแนวโนม้การแข่งขนัทางการตลาดเพิ่มข้ึน       

ปี พ.ศ. 2558 ประเทศสมาชิกในอาเซียนจะรวมตวักนัเป็นประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน การกา้วไปสู่
การเป็นประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนนบัเป็นโอกาสในการเติบโตทางเศรษฐกิจ และเปิดโอกาส
ส าหรับธุรกิจท่ีใหบ้ริการดา้นสุขภาพ (ศูนยข์อ้มูลความรู้ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน, 2556) รัฐบาล
ไทยไดป้ระกาศนโยบายการพฒันาประเทศใหพ้ฒันาไปสู่การเป็นศูนยก์ลางสุขภาพของเอเชีย
(Center of Excellent Health Care of Asia) ภายใตแ้ผนยทุธศาสตร์ 5 ปี ระยะท่ี 1 (พ.ศ. 2547-2551) 
การพฒันาตามนโยบายดงักล่าวมีวตัถุประสงคเ์พื่อเสริมสร้างและเพิ่มขีดความสามารถในการ
แข่งขนัดา้นบริการสุขภาพ โดยมุ่งพฒันาระบบบริการทั้งของภาครัฐและเอกชนในบริการสาขาน้ีให้
มีมาตรฐานระดบัสากล บนพื้นฐานการเพิ่มมูลค่าผลผลิตดว้ยฐานความรู้ และการสร้างเอกลกัษณ์
ของการบริการให้โดดเด่น  

ในส่วนของภาคเอกชนดา้นธุรกิจบริการสุขภาพ ผูป้ระกอบการไดใ้หค้วามส าคญักบัการ
พฒันาศกัยภาพมาตรฐานการบริการของตน ทั้งในดา้นคุณภาพของระบบการบริการ คุณภาพของ
บุคลากรผูใ้หบ้ริการ รวมทั้งเทคโนโลยทีางการแพทย ์เพื่อขยายการบริการและรองรับคนไขไ้ทย
และต่างชาติท่ีเขา้มาใชบ้ริการ (ส านกัการคา้บริการและการลงทุน, 2554) การใหบ้ริการของ
โรงพยาบาลเอกชนจะมีความแตกต่างจากการใหบ้ริการของโรงพยาบาลรัฐ โดยโรงพยาบาลเอกชน
จะใหค้วามส าคญักบัการให้บริการท่ีรวดเร็วสะดวกสบาย สถานท่ีสะอาดและเคร่ืองมือแพทยท่ี์
ทนัสมยั พร้อมใหบ้ริการตลอดเวลา รวมถึงการเอาใจใส่ดูแลคนไขจ้ากเจา้หนา้ท่ี (ณฐัชนก           
เอ้ือสุรวศิิษฎ ์และนนัทวนั เหล่ียมปรีชา, 2555) และในปัจจุบนัโลกของขอ้มูลข่าวสารท่ีไร้พรมแดน
ท าใหป้ระชาชน ผูใ้ชบ้ริการไดรั้บขอ้มูลและเขา้ถึงไดอ้ยา่งรวดเร็วจึงเกิดความรู้ ความเขา้ใจในการ
ดูแลสุขภาพของตนเองมากยิ่งข้ึน และมีความตอ้งการท่ีจะไดรั้บบริการสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ 
(Efficiency) เสมอภาค (Equity) และมีคุณภาพ (Quality) (ส านกัการพยาบาล, 2551) มีโอกาส
เลือกใชส้ถานบริการสุขภาพไดม้ากข้ึนและแสวงหาสถานบริการท่ีสามารถตอบสนองความ
ตอ้งการ สถานบริการสุขภาพจึงตอ้งมีการแข่งขนัในเร่ืองคุณภาพและการบริการท่ีประทบัใจ  

การบริการท่ีมีคุณภาพนั้นตอ้งตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการใหเ้กิดความพึง
พอใจสูงสุด โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนซ่ึงเป็นธุรกิจดา้นสุขภาพ และธุรกิจโรงพยาบาลมีการ
แข่งขนักนัอยา่งกวา้งขวางในเร่ืองคุณภาพของผลผลิต การบริการท่ีประทบัใจ  โรงพยาบาลเอกชน
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จึงตอ้งรู้และวเิคราะห์ถึงพฤติกรรมผูบ้ริโภครู้จกัน ากลยทุธ์ทางการตลาดมาใชเ้พื่อใหบ้ริการมี
คุณภาพเป็นท่ีพึงพอใจแก่ผูรั้บบริการ จึงท าให้โรงพยาบาลเอกชนต่าง ๆ มุ่งเนน้ในเร่ืองคุณภาพ
บริการ 

คุณภาพบริการ (Service quality) คือ ระดบัความสอดคลอ้งระหวา่งบริการท่ีผูรั้บบริการ
ตอ้งการและการรับรู้ต่อบริการท่ีไดรั้บจริงหรือระดบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการหลงัจากท่ีไดรั้บ
บริการแลว้ ซ่ึงมีลกัษณะทางบวก เช่น ความรวดเร็ว สะดวกสบาย มีความปลอดภยั ผูใ้หบ้ริการมี
ความสามารถ มีประสบการณ์และมีความรู้สึกท่ีดีในขณะใหบ้ริการ การบริการตอบสนองต่อความ
ตอ้งการของผูรั้บบริการและครอบครัว (Scardina,1994) คุณภาพการบริการดา้นสุขภาพมี
องคป์ระกอบ 2 ประการ ไดแ้ก่ คุณภาพตามความเป็นจริง (Quality in Fact) ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีผูใ้หบ้ริการ 
ไดใ้หก้ารดูแลผูใ้ชบ้ริการตามมาตรฐานท่ีก าหนดและคุณภาพตามการรับรู้ (Quality in Perception) 
เกิดจากการท่ีผูใ้ชบ้ริการรับรู้วา่บริการนั้นมีคุณภาพ (Omachonu, 1990)  

คุณภาพของการใหบ้ริการสุขภาพนั้นเก่ียวขอ้งกบัพยาบาลมาก เน่ืองจากพยาบาลเป็น
บุคลากรกลุ่มใหญ่ มีการติดต่อส่ือสารและใกลชิ้ดกบัผูรั้บบริการมากท่ีสุด บุคลากรพยาบาล ถือเป็น
ผูท่ี้มีบทบาทส าคญัในการสร้างคุณค่าเพิ่มใหก้บังานการบริการใหก้บัผูป่้วย ครอบครัว และชุมชน  
การปฏิบติังานของพยาบาลถือเป็นลกัษณะงานท่ีแสดงถึงความเป็นวชิาชีพการสร้างความพึงพอใจ
แก่ผูป่้วย (Enhancement of patient satisfaction) กิจกรรมการพยาบาลบนพื้นฐานของสัมพนัธภาพ
และการสร้างความเช่ือมัน่แก่ผูป่้วย ดว้ยบุคลิกภาพท่ีเหมาะสมโดยเฉพาะเก่ียวกบัการช่วยเหลือเอา
ใจใส่ การใหข้อ้มูลและการตอบสนองความตอ้งการ ของผูป่้วยอยา่งเหมาะสม ซ่ึงการส่ือสารถือ
เป็นสมรรถนะหลกัท่ีจ าเป็นของผูป้ระกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ์
(คณะอนุกรรมการจริยธรรม, 2545) การส่ือสารและประสานงาน (Communication) หมายถึง 
พฤติกรรมของพยาบาลในการติดต่อส่ือสารอยา่งมีประสิทธิภาพ มีความสามารถในการเป็นผูฟั้งท่ีดี 
ใหเ้กียรติเพื่อนร่วมงาน ผูป่้วยและญาติลดอุปสรรคของการติดต่อส่ือสาร สามารถส่ือสารและ
ประสานงานระหวา่งหน่วยงาน และระหวา่งองคก์รไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ มีความสามารถในการ
ส่ือสารโดยเฉพาะทกัษะการฟังอยา่งลึกซ้ึง เพราะการส่ือสารท่ีดีจะสามารถสร้างความเขา้ใจ และ
ก่อใหเ้กิดการแลกเปล่ียนขอ้มูลไดเ้พียงพอ ครบถว้น ถูกตอ้ง ท าใหผู้ป่้วยสามารถตดัสินใจและ
ปฏิบติัไดถู้กตอ้ง การส่ือสารท่ีดีในท่ีน้ีคือ การส่ือสารท่ีสามารถส่ือสารไดท้ั้งเน้ือหา ความรู้สึกได้
ตรง ผูท่ี้จะส่ือสารไดดี้ตอ้งมีความสามารถในการฟังอยา่งลึกซ้ึง ฟังอยา่งไม่ตดัสิน เคารพผูพ้ดู       
ใหเ้กียรติและรับฟังอยา่งตั้งใจ การฟังเป็นทกัษะท่ีตอ้งมีการพฒันาใหม้ากยิง่ข้ึนเพราะพยาบาลส่วน
ใหญ่จะถนดัในการพดูสั่งสอนมากกวา่การฟัง (สุรีย ์ธรรมิกบวร, 2556)  
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 จากการศึกษาวจิยัในประเทศไทยเก่ียวกบัการรับรู้ของผูป่้วยท่ีเขา้มารับบริการพยาบาล
ส่วนมากไม่มีความเชิงวชิาชีพดงันั้นเม่ือเขา้มารับบริการจึงมุ่งหวงัเพียงความถูกตอ้งและความถูกใจ
ของบริการท่ีจะไดรั้บซ่ึงคุณภาพของงานบริการท่ีผูป่้วย/ ผูใ้ชบ้ริการคาดหวงัจะไดจ้ากบริการ
พยาบาล คือ (1) การไดรั้บบริการท่ีดีผูใ้ชบ้ริการมีความรู้ (2) การไดรั้บบริการท่ีถูกตอ้งเหมาะสม 
และรวดเร็ว (3) การบริการท่ีมีความปลอดภยัไดม้าตรฐาน (4) การไดรั้บการดูแลท่ีเอ้ืออาทรเอาใจ
ใส่ มีอธัยาศยั (5) ความเช่ือมัน่และไวว้างใจไดร้วมถึงความน่าเช่ือถือของผูใ้หบ้ริการ (6) การส่ือสาร
ท่ีเขา้ใจ (สภาการพยาบาล, 2551) การบริการพยาบาล (Nursing services) จึงเป็นหวัใจส าคญัของ
การใหบ้ริการในหน่วยบริการดา้นสุขภาพของทุกหน่วยงาน ดงันั้นมุมมองการประเมินคุณภาพการ
พยาบาลจึงเปล่ียนเป็นการประเมินคุณภาพการพยาบาลตามการรับรู้ของผูใ้ชบ้ริการมากข้ึน 
(Rehnstrom, Chistensson, Leino-Kilpi, & Unosson, 2003) การบริการพยาบาลจึงตอ้งมีคุณภาพ     
มีความถูกตอ้งและถูกใจผูรั้บบริการ (พลูสุข หิงคานนท ์, 2554)  

 คุณภาพบริการพยาบาล (Quality of nursing services)  หมายถึง ลกัษณะของการบริการ
พยาบาลท่ีถูกตอ้ง เหมาะสม เป็นไปตามมาตรฐานและเกณฑล์กัษณะคุณภาพ ตลอดจนตอ้ง
สอดคลอ้งกบัความตอ้งการหรือความคาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการ ก่อใหเ้กิดความพึงพอใจต่อการ
บริการพยาบาล (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และอารี ชีวเกษมสุข, 2555) คุณภาพการบริการพยาบาล         
จึงมีความส าคญัเน่ืองจากจะช่วยระบุถึงความมีประสิทธิภาพ (Efficiency) และความมีประสิทธิผล 
(Effectiveness) ของการใหบ้ริการ จึงจ าเป็นอยา่งยิง่ท่ีหน่วยงานบริการทั้งหลายพึงสนบัสนุนใหมี้
การตรวจสอบและก าหนดดชันีท่ีบ่งช้ีถึงความมีประสิทธิภาพ และความไดป้ระสิทธิผลของการ
ใหบ้ริการในระยะเวลาต่าง ๆ (วรีะวฒัน์ ปันนิตามยั, 2551) ดงันั้นโรงพยาบาลเอกชนตอ้งเร่งปรับตวั 
และเร่งพฒันาคุณภาพการให้บริการเพื่อรองรับการแข่งขนัท่ีจะเกิดข้ึนในภูมิภาค  

  ขอ้มูลจากการวจิยัท่ีเก่ียวกบัคุณภาพบริการพยาบาลและพฤติกรรมท่ีพึงประสงคต์ามการ
รับรู้ของผูรั้บบริการพบวา่แนวคิดคุณภาพบริการ SERVQUAL ของ Parasuraman, Zeithaml, and 
Berry (1985) ไดรั้บความนิยมในการน ามาใชเ้พื่อศึกษาในคุณภาพบริการพยาบาลอยา่งกวา้งขวาง 
ซ่ึงองคก์ารตอ้งการท าความเขา้ใจต่อการรับรู้ของกลุ่มผูรั้บบริการเป้าหมาย ตามความตอ้งการใน
บริการท่ีเขาตอ้งการและเป็นเทคนิคท่ีใหว้ธีิการวดัคุณภาพในการใหบ้ริการขององคก์าร (ชชัวาล 
ทตัศิวชั, 2554) จากการพฒันารูปแบบของกรอบแนวคิดของคุณภาพบริการและระเบียบวธีิการวดั
การรับรู้คุณภาพบริการของผูรั้บบริการของ Parasuraman, et al. (1985) พบวา่ ในการรับรู้คุณภาพ
บริการของผูรั้บบริการใชเ้กณฑ ์5 ประการ ในการก าหนดคุณภาพบริการ คือ 1) ความเป็นรูปธรรม
ของบริการ (Tangibility) 2) ความเช่ือถือไวว้างใจได ้(Reliability) 3) การตอบสนองต่อผูรั้บบริการ 
(Responsiveness) 4) ความน่าเช่ือถือ (Assurance) 5) การเขา้ใจและรู้จกัผูรั้บบริการ (Emphathy) 
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ณฎัฐพชัร มณีโรจน์ และ วีรวิชญ ์เลิศไทยตระกลู (2556) ไดน้ าแนวคิดน้ีมาท าการศึกษาปัจจยัท่ี
ส่งผลต่อการรับรู้คุณภาพบริการของผูรั้บบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตจงัหวดัชลบุรี พบวา่       
การรับรู้คุณภาพบริการของผูรั้บบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตจงัหวดัชลบุรี ข้ึนอยูก่บัความ
น่าเช่ือถือ การสร้างความมัน่ใจ รูปลกัษณ์ทางกายภาพ การดูแลเอาใจใส่และการตอบสนอง  

แผนกผูป่้วยนอกถือเป็นด่านหนา้ของโรงพยาบาล ตอ้งตอ้นรับผูม้ารับบริการจ านวนมาก
ซ่ึงป่วยจากโรคท่ีมีความหลากหลาย และแต่ละคนมีความตอ้งการท่ีมากนอ้ยแตกต่างกนั อีกทั้งเป็น
จุดหน่ึงท่ีมีความเส่ียงต่อการถูกร้องเรียนและฟ้องร้อง การพฒันาบริการทางการพยาบาลท่ีหอ้ง
ตรวจโรคผูป่้วยนอกจึงมีความส าคญัเป็นอยา่งยิง่ และการส่ือสารของบุคลากรทางการพยาบาลทุก
ระดบัท่ีหอ้งตรวจผูป่้วยนอก นบัเป็นพฤติกรรมบริการหน่ึงท่ีควรไดรั้บการพฒันาเพื่อความเป็นเลิศ
ทางดา้นการบริการทางการพยาบาล การส่ือสารกบัผูป่้วยท่ีมารับบริการผูป่้วยนอกมีหลกัการ
เช่นเดียวกบัการส่ือสารทางการพยาบาลทัว่ไป แต่ผูใ้หบ้ริการมกัมีเวลาจ ากดัในการส่ือสารกบัผูป่้วย
จึงตอ้งใชเ้ทคนิคการส่ือสารในหลายรูปแบบเพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุด (ชิษณุ พนัธ์เจริญ และ
จรุงจิตร์ งามไพบูลย,์ 2552) ในการใหบ้ริการพยาบาลการส่ือสารระหวา่งพยาบาลกบัผูป่้วยจะ
เกิดข้ึนตลอดเวลาของการปฏิบติังานการพยาบาล พยาบาลตอ้งใชค้  าถามอยา่งมีเป้าหมาย ถูกตอ้ง  
ทั้งวาจาและอากปักิริยาเหมาะสมกบับุคคล เวลาและสถานท่ี จะช่วยใหพ้ยาบาลไดรั้บขอ้มูลท่ีเป็น
ประโยชน์ดว้ยความเตม็ใจจากผูป่้วย ส่งผลถึงการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ และการเสนอความช่วยเหลือ
ท่ีพยาบาลสามารถส่ือสารใหเ้กิดประโยชน์ต่อการบ าบดันั้น จะตอ้งกระท าอยา่งสอดคลอ้งกบั
ปัญหาของผูป่้วย อยูใ่นกรอบหนา้ท่ีของพยาบาลและท าใหผู้ป่้วยไดใ้ชศ้กัยภาพของตนเองอยา่ง
เตม็ท่ีสร้างเสริมคุณค่าและความภาคภูมิใจแก่ผูป่้วย 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา่มีการศึกษาท่ีเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพบริการพยาบาลจ านวน
มาก เช่น มีการศึกษาระดบัคุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล
ชุมชน ภาคเหนือตอนบน (โสภิตา ขนัแกว้, 2546) ศึกษาความพึงพอใจในคุณภาพบริการพยาบาล 
ของผูป่้วยในตามโครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ โรงพยาบาลอินทร์บุรี จงัหวดัสิงห์บุรี 
(ประเทือง เจียมตน, 2546) ศึกษาคุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร (วาปี ครองวริิยะภาพ และสุชาดา รัชชุกลู, 2558) ประกอบกบัการทบทวน
วรรณกรรมในรอบ 10 ปีท่ีผา่นมาแต่ยงัไม่เคยมีการศึกษาคุณภาพการบริการพยาบาล จากปัจจยั
ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล และจากการศึกษาของ พิชยา ศรเลิศล ้าวาณิช    
และ สุธรรม ป่ินเจริญ (2555) พบวา่ประเด็นการใหบ้ริการท่ีถูกร้องเรียนบ่อยคร้ังตามล าดบั ไดแ้ก่ 
การส่ือสาร 159 คร้ัง พฤติกรรมบริการ 158 คร้ัง และการเขา้ถึงบริการ 139 คร้ัง การรักษาพยาบาล   
74 คร้ัง การดูแลศพ 8 คร้ัง จุดบริการท่ีเกิดเหตุสูงสุด 3 ล าดบัแรก ไดแ้ก่ จุดบริการผูป่้วยนอก 150 
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คร้ัง หอผูป่้วยสามญั 68 คร้ัง และหอ้งฉุกเฉิน 52 คร้ัง ผูว้ิจยัในฐานะเป็นผูป้ฏิบติังานทางดา้นการ
พยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนมาเป็นเวลากวา่ 10 ปี มีประสบการณ์การท างานท่ีตอ้งตอบสนองการ
ใหบ้ริการท่ีคุม้ค่าตอบสนองต่อความคาดหวงัในบริการสูง ไดต้ระหนกัถึงความส าคญัของคุณภาพ
การบริการพยาบาลดงักล่าว ผูว้จิยัจึงสนใจท่ีจะศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลของผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา  

โรงพยาบาลเอกชนท่ีเลือกสรร เป็นโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา มี
ขนาดจ านวนเตียงผูป่้วย 150 เตียง มีวสิัยทศัน์ท่ีจะเป็นโรงพยาบาลเอกชนท่ีเป็นเลิศดา้นคุณภาพการ
บริการ ไดท้  าการประเมินคุณภาพบริการและผา่นการรับรองคุณภาพจากสถาบนัพฒันาและรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล (HA: Hospital accreditation) ตั้งแต่เดือนกุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2555 เป็นตน้มา         
นบัจากเปิดใหบ้ริการโรงพยาบาลก็ไดเ้ติบโตข้ึนเป็นล าดบัมีผูเ้ขา้รับบริการเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง          
อนัเน่ืองมาจากโรงพยาบาลตั้งอยูใ่นชุมชนขนาดใหญ่หลายแห่งหมู่บา้นจดัสรร โรงงาน
อุตสาหกรรม และตลาดกลางขนาดใหญ่ มีจ านวนผูเ้ขา้รับบริการการรักษาพยาบาลผูป่้วยนอก         
มีอตัราเฉล่ียวนัละ 600-700 คน ใหบ้ริการดา้นการตรวจรักษาพยาบาลกบัผูเ้ขา้รับบริการครอบคลุม
ทุกสาขาของโรค ดว้ยบุคลากรแพทย ์พยาบาลท่ีเช่ียวชาญเฉพาะสาขาโรงพยาบาลมีความพร้อม
ใหบ้ริการในดา้นการแพทย ์เคร่ืองมือ อุปกรณ์ และมาตรฐานการใหบ้ริการ เป็นทางเลือกท่ี
หลากหลายใหก้บัผูเ้ขา้รับบริการกบัโรงพยาบาล อีกทั้งยงัใหบ้ริการดา้นการส่งเสริมสุขภาพกบั
ประชาชน และนกัเรียน นกัศึกษาในเขตชุมชนรอบ ๆ กลุ่มลูกคา้เป้าหมายของโรงพยาบาล คือ กลุ่ม
ลูกคา้ทัว่ไป เป็นกลุ่มผูป่้วยท่ีมารับการรักษา โดยท่ีตนเอง เป็นผูรั้บผดิชอบค่าใชจ่้ายในการรักษาท่ี
เกิดข้ึน ลูกคา้คู่สัญญาเป็นพนกังานบริษทัเอกชน ซ่ึงเป็นคู่สัญญาบริษทัจะเป็นผูรั้บผดิชอบค่าใชจ่้าย
ในการตรวจรักษาพยาบาลแทนพนกังาน ลูกคา้บริษทัประกนัสุขภาพ ผูเ้ขา้รับการรักษาพยาบาลมี
ประกนัสุขภาพกบับริษทัประกนัซ่ึงเป็นคู่สัญญากบัโรงพยาบาล โดยบริษทัประกนัเป็นผูจ่้ายค่า
รักษาพยาบาล หรือผูป่้วยสิทธิบตัรทอง ท่ีโรงพยาบาลรัฐบาลส่งต่อมาตามสิทธิ 

การประเมินคุณภาพการบริการภายในขององคก์รพยาบาล ตามการรับรู้ของผูป่้วยเก่ียวกบั
ความพึงพอใจ ไดมี้การส ารวจทุกเดือนโดยเป้าหมายตามมาตรฐานท่ีโรงพยาบาลตั้งไว ้คือมากกวา่
ร้อยละ 50 อตัราความพึงพอใจของผูป่้วยในภาพรวมเฉล่ียต่อการบริการผูป่้วย คะแนนระดบั 5            
(ดีเยีย่ม) ตั้งแต่ปี 2555-เดือนพฤศจิกายน 2558 เป็นไปตามเกณฑ ์คือ มากกวา่ ร้อยละ 60 แต่ก็ยงัพบ
เหตุการณ์ท่ีไม่พึงประสงค ์คือความไม่พอใจ การร้องเรียน ความขดัแยง้ ความเส่ียงต่าง ๆ เกิดข้ึนอยู่
ตลอดมา ซ่ึงเกิดจากความคาดหวงัทั้งในเร่ืองคุณภาพ และความปลอดภยัของผูป่้วยท่ียงัไม่ไดรั้บการ
ตอบสนอง มีความบกพร่องในการส่ือสาร การมีขอ้ร้องเรียนจากคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล
เก่ียวกบัการใหข้อ้มูลการรักษาไม่ชดัเจนหรือมีระยะเวลารอคอยนาน ทั้งน้ีอาจจะเกิดจากการ
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ประเมินคุณภาพการบริการจากผูรั้บบริการเป็นไปในลกัษณะภาพรวมทั้งโรงพยาบาลไม่ไดแ้ยกเป็น
คุณภาพการบริการพยาบาล ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากแบบประเมินความพึงพอใจของผูป่้วยพบวา่
ขอ้ค าถามท่ีเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพการบริการพยาบาลมีนอ้ย ไม่ชดัเจน ไม่สะทอ้นถึงคุณภาพการ
บริการพยาบาล ไม่สามารถลงรายละเอียดในแต่ละประเด็นท่ีจะสามารถน ามาใชใ้นการพฒันา
คุณภาพการบริการพยาบาลได ้ขอ้มูลทั้งหมดท่ีไดจ้ากแบบประเมินความพึงพอใจผูป่้วยท่ี
โรงพยาบาลใชป้ระเมินยงัไม่แตกประเด็นชดัเจนท่ีจะสามารถน ามาพฒันาได ้ผูใ้หบ้ริการไม่เคยมี
การประเมินมุมมองเก่ียวกบัการรับรู้คุณภาพการบริการพยาบาล  

โรงพยาบาลเอกชนเป็นธุรกิจการใหบ้ริการพยาบาลรูปแบบหน่ึง ท่ีมุ่งเนน้ใหบ้ริการ
พยาบาลแก่ผูป่้วยในโรคต่าง ๆ อยา่งมีมาตรฐานและคุณภาพ นอกจากค านึงถึงผลการรักษาแลว้ยงั
ตอ้งค านึงถึงการรับรู้คุณภาพการบริการพยาบาลของผูป่้วยท่ีเขา้มาใชบ้ริการเป็นส าคญั โดยการ
บริการพยาบาลนั้นตอ้งอยูใ่นมาตรฐานการใหบ้ริการเดียวกนัและเท่าเทียมกนัในทุก ๆ ดา้น แก่ผูป่้วย
ท่ีเขา้มาใชบ้ริการทุกประเภท ถา้โรงพยาบาลไม่ตระหนกัถึงความส าคญัการรับรู้ของผูป่้วย ผูป่้วยจะ
ขาดความประทบัใจและไม่กลบัมาใชบ้ริการอีก ผลการวิจยัท่ีไดจ้ะสามารถใชเ้ป็นแนวทางในการ
พฒันาคุณภาพการพยาบาลและการใหบ้ริการรวมถึงเทคโนโลยทีางการแพทยแ์ละปรับปรุงการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน เพื่อใชใ้นการแข่งขนัในตลาดธุรกิจโรงพยาบาลซ่ึงถือวา่เป็น
ธุรกิจบริการไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและย ัง่ยนื 

 

วตัถุประสงค์กำรวจิัย 
1.  เพื่อศึกษาการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกในโรงพยาบาลเอกชนท่ี

เลือกสรร 
2.  เพื่อเปรียบเทียบการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกท่ีมีระดบัการศึกษา  

สิทธิการรักษา และประเภทผูป่้วยแตกต่างกนั 
3.  เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลกบั

การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก 
 

สมมติฐำนกำรวจิัย 
ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัมีสมมติฐานการวจิยัดงัน้ี 
1.  ผูป่้วยนอกท่ีมีระดบัการศึกษาแตกต่างกนัมีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลท่ีแตกต่างกนั 
2.  ผูป่้วยนอกท่ีมีสิทธิการรักษาต่างกนัมีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลท่ีแตกต่างกนั 
3.  ผูป่้วยนอกมีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลท่ีแตกต่างกนัตามประเภทผูป่้วย 
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4.  ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลมีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพบริการ
พยาบาลของผูป่้วย  

 
กรอบแนวคดิในกำรวจิัย 

ในการศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก ใน
โรงพยาบาลเอกชนท่ีเลือกสรร คร้ังน้ีใชแ้นวความคิดของ Parasuraman, et al. (1985) ซ่ึงก าหนด
คุณภาพบริการ 5 ดา้น คือ ความเป็นรูปธรรมของบริการ ความเช่ือมัน่ไวว้างใจ การตอบสนองความ
ตอ้งการผูป่้วย ความน่าเช่ือถือ การเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย และแนวคิดท่ีไดจ้ากการทบทวน
วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพการใหบ้ริการพยาบาลพบวา่ การรับรู้คุณภาพการบริการพยาบาล
ของผูป่้วยนั้นส่วนหน่ึงข้ึนอยูก่บัปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุระดบั การศึกษา และสิทธิการรักษา 
ผลการวจิยัพบวา่ การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแตกต่างกนัตามอาย ุระดบัการศึกษา (โสภิตา         
ขนัแกว้, 2546) และจากการศึกษาของ ขนิษฐา เล็กรุ่งเรืองกิจ (2545) พบวา่ผูป่้วยระดบัการศึกษา
ต่างกนั มีความพึงพอใจในบริการต่างกนั ดงันั้นการรับรู้ของผูป่้วยในคุณภาพการบริการพยาบาล 
จึงมีความแตกต่างกนัตามปัจจยัส่วนบุคคลดงักล่าว นอกจากน้ีผลวจิยัท่ีผา่นมาของ วสิาร์กร มดทอง 
(2555) พบวา่ ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลมีความเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพบริการ
พยาบาล ผูว้จิยัจึงมีกรอบแนวคิดในการวิจยัคร้ังน้ี ดงัน้ี  
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ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดในการวจิยั 
 

ขอบเขตกำรวจิัย 
การวจิยัเชิงบรรยายคร้ังน้ี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของ

ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา จ าแนกตามระดบัการศึกษา          
สิทธิการรักษา ประเภทผูป่้วย และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วย
ของพยาบาลกบัคุณภาพบริการพยาบาล ผูว้จิยัไดก้  าหนดขอบเขตการวจิยัดงัน้ี 

ประชากรท่ีศึกษา เป็นผูป่้วยนอกท่ีเขา้รับการรักษาโรงพยาบาลเอกชนท่ีเลือกสรรแห่งหน่ึง
ใน จงัหวดันครราชสีมา จ านวน 400 คน 

ตวัแปรท่ีใชใ้นการศึกษา ประกอบดว้ย ระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา ประเภทผูป่้วย 
ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล และการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล 

 

ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
1.  ระดับกำรศึกษำ  
    1.1 ระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี 
   1.2 ระดบัปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 
2.  สิทธิกำรรักษำ 
   2.1 ช าระเอง   
   2.2 ระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้  
         (30 บาท รักษาทุกโรค) และสวสัดิการ 
         ขา้ราชการ รัฐวสิาหกิจ 
   2.3 บริษทัประกนัภยั/ สุขภาพ/ สวสัดิการ 
         ของบริษทัท่ีท างานและอ่ืน ๆ 
3.  ประเภทผู้ป่วย 

   3.1 ผูป่้วยศลัยกรรม  
   3.2 ผูป่้วยอายรุกรรม 
   3.3 ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม 
   3.4 ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม 
 

กำรรับรู้คุณภำพบริกำรพยำบำล 
1.  ความเป็นรูปธรรมของบริการ 
2.  ความเช่ือมัน่ไวว้างใจ 
3.  การตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย 
4.  ความน่าเช่ือถือ 
5.  การเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย 
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นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 กำรรับรู้คุณภำพบริกำรพยำบำล หมายถึง การรับรู้ของผูป่้วยนอกเก่ียวกบัคุณลกัษณะ
ของการบริการพยาบาลท่ีเป็นไปตามเกณฑม์าตรฐานการพยาบาลท่ีก าหนดและสามารถตอบสนอง
ความตอ้งการของผูป่้วยจนเกิดความพึงพอใจ ภายหลงัจากท่ีเขา้รับบริการในแผนกผูป่้วยนอก ซ่ึง
สามารถประเมินไดจ้ากการตอบแบบสอบถามคุณภาพบริการพยาบาลของ ณฎัฐพชัร มณีโรจน์ และ
วรีวชิญ ์เลิศไทยตระกลู (2556) ประกอบดว้ย 5 ดา้น โดยมีรายละเอียดคุณภาพบริการพยาบาลในแต่
ละดา้นดงัน้ี  

1.  ความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangible) หมายถึง การรับรู้ของผูป่้วยเก่ียวกบัการ
พยาบาลท่ีผูป่้วยไดรั้บแสดงถึงลกัษณะทางกายภาพท่ีปรากฏและสามารถคาดคะเนดงักล่าวได ้
ไดแ้ก่ อาคาร สถานท่ีใหบ้ริการสะอาด สวยงาม สะดวกสบาย เคร่ืองมือเคร่ืองใชพ้ร้อม หอ้งท่ี
ตกแต่งสะอาดสวยงาม บุคลากรทางการพยาบาลมีบุคลิกดี แต่งกายเรียบร้อย 

2.  ความเช่ือมัน่ไวว้างใจ (Reliability) หมายถึง การรับรู้ของผูป่้วยเก่ียวกบัความสามารถ
ของพยาบาลในการสร้างความเช่ือถือให้เกิดข้ึนแก่ผูป่้วย การท่ีพยาบาลแสดงถึงทกัษะ ความรู้ 
ความสามารถในการพยาบาลถูกตอ้ง แม่นย  าตามหลกัวชิาการและตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย 
ดว้ยการปฏิบติัอยา่งสุภาพ นุ่มนวล มีกิริยามารยาทดี มีความเป็นกนัเองในการติดต่อส่ือสารท่ีมี
ประสิทธิภาพใหค้วามมัน่ใจวา่ผูป่้วยจะไดรั้บบริการดีท่ีสุด 

3.  การตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย (Responsiveness) หมายถึง การรับรู้ของผูป่้วย
เก่ียวกบัความพร้อมและความเตม็ใจของพยาบาลท่ีจะใหบ้ริการโดยสามารถตอบสนองความ
ตอ้งการของผูป่้วยนอกไดอ้ยา่งทนัท่วงที ผูป่้วยสามารถเขา้รับบริการไดง่้ายและไดรั้บความสะดวก
จากการมาใชบ้ริการ รวดเร็ว มีประสิทธิภาพ ไม่ตอ้งรอนาน 

4.  ความน่าเช่ือถือ (Assurance) หมายถึง การรับรู้ของผูป่้วยเก่ียวกบัความสามารถของ
พยาบาลในการใหบ้ริการพยาบาลใหต้รงกบัความตอ้งการของผูป่้วย บริการไดถู้กตอ้ง มีคุณภาพได้
มาตรฐานตามหลกัวชิาการและวชิาชีพ มีความเหมาะสมในการใหบ้ริการทุกคร้ังและการใหบ้ริการ
จะตอ้งไดผ้ลอยา่งสม ่าเสมอน้ีจะท าใหผู้ป่้วยรู้สึกปลอดภยั และไวว้างใจท าใหเ้กิดความเช่ือมัน่ใน
บริการ พยาบาลจะตอ้งแสดงถึงทกัษะความรู้ ความสามารถในการพยาบาล สุภาพนุ่มนวล มี
กิริยามารยาทท่ีดีมีความเป็นกนัเอง ใชใ้นการติดต่อส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพและใหค้วามมัน่ใจวา่
ผูป่้วยจะไดรั้บบริการดีท่ีสุด 

5.  การเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย (Empathy) หมายถึง การรับรู้ของผูป่้วยเก่ียวกบั
พฤติกรรมการดูแลเอาใจใส่ท่ีพยาบาลมีต่อผูป่้วย เช่น กิริยาท่าทางและสีหนา้ท่ีแสดงออกถึงความ
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อ่อนโยนเป็นมิตร เตม็ใจใหบ้ริการ ใหก้ารพยาบาลอยา่งเอ้ืออาทร โดยค านึงถึงจิตใจ ความรู้สึก และ
ความแตกต่างตามลกัษณะของผูป่้วยแต่ละบุคคล  

สิทธิกำรรักษำ หมายถึง สวสัดิการในการรักษาพยาบาลของผูป่้วยนอก ซ่ึงในการวจิยัคร้ังน้ี
แบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม ไดแ้ก่ กลุ่มช าระเอง กลุ่มระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (30 บาท รักษาทุกโรค) 
และสวสัดิการขา้ราชการ รัฐวสิาหกิจ กลุ่มบริษทัประกนัภยั/ สุขภาพ/ สวสัดิการของบริษทัท่ีท างาน
และอ่ืน ๆ 

ระดับกำรศึกษำ หมายถึง ระดบัการศึกษาสูงสุดของผูป่้วย ซ่ึงจ าแนกออกเป็น 2 ระดบั
ไดแ้ก่ ระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี และ ระดบัปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 

ประเภทผู้ป่วย หมายถึง ลกัษณะการบริการท่ีผูป่้วยนอกเขารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล
เอกชน ซ่ึงในการวิจยัคร้ังน้ี จ  าแนกออกเป็น 4 ประเภท คือ ผูป่้วยศลัยกรรม ผูป่้วยอายรุกรรม  
ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม โดยมีรายละเอียดขอบเขตการ
ใหบ้ริการในแต่ละประเภท ดงัน้ี 

ผูป่้วยศลัยกรรม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกศลัยกรรม 
ผูป่้วยอายรุกรรม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกอายรุกรรม   
ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกสูติ-นรีเวชกรรม   
ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกตรวจ

สุขภาพทัว่ไปและความงาม 
ควำมสำมำรถในกำรส่ือสำรกับผู้ป่วยของพยำบำล หมายถึง พฤติกรรมของพยาบาลในการ

ติดต่อส่ือสารอยา่งมีประสิทธิภาพ การเป็นผูฟั้งท่ีดี ใหเ้กียรติเพื่อนร่วมงาน ผูป่้วยและญาติ ลด
อุปสรรคของการติดต่อส่ือสาร สามารถส่ือสารและประสานงานระหวา่งหน่วยงาน และระหวา่ง
องคก์รไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ เขา้ใจความรู้สึก ความคิดของผูป่้วย มีความรู้ และทกัษะในการ
ติดต่อส่ือสาร การน าเสนอขอ้มูลและแลกเปล่ียนขอ้มูลอยา่งมีประสิทธิภาพ ซ่ึงประเมินจากการรับรู้
ของผูป่้วยโดยการตอบแบบสอบถามพฤติกรรมการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วยของ ฉววีรรณ   
ผลิโกมล (2558)   
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บทที ่2 
เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 การศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัไดท้  าการศึกษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อน ามาเป็น
แนวทางในการศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา โดยการน าเสนอเน้ือหาตามล าดบัดงัน้ี 
 1.  แนวคิดเก่ียวกบัคุณภาพบริการพยาบาล 

1.1 ความหมายและความส าคญัของคุณภาพบริการพยาบาล 
1.2 การประเมินคุณภาพบริการพยาบาล 

 2.  การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วย 
 3.  ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วย 
 4.  บริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนท่ีศึกษา 

 

แนวคดิเกีย่วกบัคุณภาพบริการพยาบาล 
 ความหมายและความส าคัญของคุณภาพบริการพยาบาล 

 เพญ็จนัทร์ แสนประสาน ดวงกมล วตัราดุล และ กนกพร แจ่มสมบูรณ์ (2553) ให้
ความหมายคุณภาพบริการพยาบาล  หมายถึง การตอบสนองความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการดา้น
สุขภาพ โดยครอบคลุมบริการหลกั (Care services) บริการท่ีเก่ียวเน่ือง (Peripheral services) ซ่ึง
คาดหวงัไวแ้ละนอกเหนือความคาดหมายจนเกิดความประทบัใจ คุณภาพบริการดา้นสุขภาพท่ีดี มี
ความหมายรวมไปถึงการมีปฏิสัมพนัธ์ท่ีดีระหวา่งแพทย ์พยาบาล เจา้หนา้ท่ี และญาติ ซ่ึงประกอบ
ไปดว้ยปัจจยัหลายประการ เช่น คุณภาพของการติดต่อส่ือสาร ความสามารถของแพทย ์พยาบาล 
ในการรักษาพยาบาลผูป่้วยตั้งใจ ความไวว้างใจของผูป่้วย ความเขา้ใจ เห็นใจผูป่้วย   

 พลูสุข หิงคานนท ์(2554) ใหค้วามหมายคุณภาพการดูแลท่ีเก่ียวขอ้งกบัการบริการ
พยาบาล หมายถึง การใหก้ารดูแลหรือการบริการท่ีคาดหวงัไวว้า่ มีมาตรการท่ีจะช่วยท าใหเ้กิด
ความผาสุก และความปลอดภยัแก่ผูม้ารับบริการโดยไดป้ระเมินอยา่งละเอียดถึงผลได ้ผลเสีย ท่ี
เก่ียวขอ้งท่ีอาจมีผลตามมา 

 พรจนัทร์ สุวรรณชาต และ ชูศรี คูชยัสิทธ์ิ (2555) ไดก้ล่าววา่คุณภาพบริการพยาบาลจะ
เกิดข้ึนไดต้อ้งอาศยัการท างานประกอบกนั 2 ดา้น คือ คุณภาพตามมาตรฐานของการใหบ้ริการ 
(Conformance to standards) และคุณภาพตามความตอ้งการและความคาดหวงัของผูรั้บบริการ
(Conformance to the need and the expectation of the customers) 
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 สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และอารี ชีวเกษมสุข (2555) ใหค้วามหมายคุณภาพบริการ
พยาบาล หมายถึง ลกัษณะการบริการพยาบาลท่ีดี ถูกตอ้งเหมาะสม เป็นไปตามมาตรฐานและเกณฑ์
ลกัษณะท่ีก าหนด และสอดคลอ้งกบัความตอ้งการหรือความคาดหวงัของผูรั้บบริการและเกิดความ
พึงพอใจต่อการบริการพยาบาล 

 จงรัก อิฐรัตน์ อภิญญา จ าปามูล และ รัชตวรรณ ศรีตระกลู (2556) ใหค้วามหมายของ
คุณภาพบริการพยาบาล หมายถึง ความดีเลิศของบริการพยาบาล ซ่ึงเป็นลกัษณะท่ีสังเกตได ้เป็นไป
ตามท่ีคาดหวงั หรือพึงปรารถนา หรือเป็นไปตามมาตรฐานการพยาบาล โดยตอ้งตอบสนองต่อ
ความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการ นโยบายดา้นสุขภาพของประเทศ และการรักษาความเป็นวชิาชีพการ
พยาบาล คือ มีการปฏิบติัการพยาบาลตามมาตรฐานของวิชาชีพ 

 Oermann (1999) ไดใ้หค้วามหมาย คุณภาพการพยาบาล คือ การท่ีพยาบาลแสดงความ
เอาใจใส่ ห่วงใยมีพฤติกรรมการดูแลท่ีเอ้ืออาทร รวมทั้งแสดงใหเ้ห็นวา่มีความสามารถและทกัษะ 
สามารถส่ือสารไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและสอนใหผู้ใ้ชบ้ริการสามารถดูแลตนเองได ้

 Leinonen, Leino-Kilpi, Stahlberg and Lertola (2001) ใหค้วามหมายของคุณภาพการ
พยาบาล หมายถึง การปฏิบติัการพยาบาลท่ีดีตามการรับรู้ของผูใ้ชบ้ริการซ่ึงประกอบดว้ย  
คุณลกัษณะของพยาบาล กิจกรรมท่ีสัมพนัธ์กบัการดูแลผูใ้ชบ้ริการ ความพร้อมของพยาบาลในการ
ดูแลผูใ้ชบ้ริการ ส่ิงแวดลอ้ม และความต่อเน่ืองในการดูแลผูใ้ชบ้ริการ 

 Kunaviktikul et al. (2001) ใหค้วามหมายของคุณภาพการพยาบาล หมายถึง การปฏิบติัการ 
พยาบาลท่ีตอบสนองต่อความตอ้งการทางดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคมและจิตวญิญาณของ
ผูใ้ชบ้ริการท่ีไดรั้บการดูแลดว้ยความเอ้ืออาทร ทั้งน้ีเพื่อใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บการรักษา ส่งเสริมใหมี้
สุขภาวะท่ีดีและมีชีวติอยูอ่ยา่งปกติสุข ซ่ึงท าใหผู้ใ้ชบ้ริการและพยาบาลเกิดความพึงพอใจ 

 จากความหมายดงักล่าวขา้งตน้ ผูว้จิยัจึงกล่าวสรุปไดว้า่ คุณภาพการบริการพยาบาล คือ
คุณลกัษณะของการบริการพยาบาลท่ีสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยตามมาตรฐาน
วชิาชีพ มีพฤติกรรมการดูแลท่ีเอ้ืออาทร รวมทั้งแสดงใหเ้ห็นวา่มีความสามารถและทกัษะ สามารถ
ส่ือสารไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ ตามความตอ้งการของผูป่้วยและครอบครัว 

 ความส าคัญของคุณภาพบริการพยาบาล 
 คุณภาพบริการ คือ การท่ีท าใหลู้กคา้ไดรั้บความพึงพอใจเป็นบริการท่ีสอดคลอ้งกบั

ความตอ้งการของลูกคา้ ตลอดจนขั้นตอนของการบริการนั้น ๆ จนถึงภายหลงัการบริการนั้นดว้ย
ทั้งน้ีตอ้งตอบสนองต่อความตอ้งการเบ้ืองตน้ ตลอดจนครอบคลุมไปถึงความคาดหวงั 
(Expectation) ของผูใ้ชบ้ริการ (เพญ็จนัทร์ แสนประสาน และคณะ, 2553) 
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 การบริการพยาบาลเป็นการปฏิบติัโดยตรงต่อผูป่้วย ไม่สามารถกระท าแบบลองผดิลอง
ถูกได ้จึงตอ้งตระหนกัถึงความรับผดิชอบท่ีจะใหบ้ริการท่ีถูกตอ้งมีคุณภาพ ดงันั้นคุณภาพการ
บริการพยาบาลจึงมีความส าคญัเป็นอยา่งยิง่ (เพญ็จนัทร์ แสนประสาน และ เรณุการ์ ทองคารอด, 
2555) 

 ความส าคญัของคุณภาพการบริการพยาบาล (อารี ชีวเกษมสุข,2555) 
 1.  ความส าคญัต่อผูป่้วย การไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพจะท าใหเ้กิดผลลพัธ์ท่ีดีจากการ

รักษาพยาบาล สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการ ไม่เกิดภาวะแทรกซอ้นท่ีป้องกนัได ้
ก่อใหเ้กิดความประทบัใจ ความพึงพอใจในบริการท่ีไดรั้บทั้งกบัผูป่้วยและญาติส่งผลต่อการหาย
จากการเจบ็ป่วยเร็วข้ึนและกลบัมารับบริการในคร้ังต่อไป  

 2.  ความส าคญัต่อผูใ้หบ้ริการ การใหบ้ริการพยาบาลอยา่งมีคุณภาพปฏิบติังานตาม
มาตรฐานของวชิาชีพ และเป็นไปตามท่ีผูใ้ชบ้ริการคาดหวงัหรือตอ้งการ ผูป่้วยหายจากโรคหรือมี
อาการทุเลาท าใหผู้ใ้หบ้ริการไดรั้บค าชมเชย การยกยอ่งและยอมรับจากผูป่้วย ก่อใหเ้กิดความพึง
พอใจในการท างาน และส่งผลใหผู้ใ้หบ้ริการมีคุณค่าในตนเองสามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งมี
ความสุข  

 3.  ความส าคญัต่อองคก์ร ท าใหเ้กิดความเช่ือถือไวว้างใจจากผูใ้ชบ้ริการ รวมทั้งเกิดการ
พฒันาปรับปรุงองคก์รใหดี้ข้ึนบรรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้องคก์รพยาบาลมีช่ือเสียง ไดรั้บการยอมรับ
จากองคก์รอ่ืน ๆ ในดา้นการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ ท าใหเ้ป็นประโยชน์ต่อการแข่งขนัส่งผลให้
องคก์รยงัคงด าเนินอยูไ่ดต่้อไป  

 4.  ความส าคญัต่อสังคมหรือชุมชน ท าใหป้ระชาชนไดรั้บบริการท่ีไดม้าตรฐานอยา่ง
ทัว่ถึงเป็นธรรม มีสุขภาพและคุณภาพชีวติท่ีดีเม่ือประชาชนมีสุขภาพดีก็จะมีความพร้อมในการ
พฒันาสังคม หรือชุมชน ให้มีความมัน่คงและเขม้แขง็ มีความเจริญกา้วหนา้อยา่งต่อเน่ืองและ
ทดัเทียมประเทศอ่ืน ๆ  

 5.  ความส าคญัต่อวชิาชีพการพยาบาล การใหก้ารบริการพยาบาลอยา่งมีคุณภาพ เกิด
ภาพลกัษณ์ท่ีดี ท าให้วชิาชีพอ่ืนและสังคมใหก้ารยอมรับองคก์รพยาบาลมากข้ึน (พลูสุข หิงคานนท,์ 
2554) 

 สรุปวา่ คุณภาพการบริการพยาบาลมีความส าคญัทั้งต่อผูป่้วยท่ีตอ้งการ การบริการท่ีมี
คุณภาพตอบสนองความตอ้งการ เกิดความพึงพอใจ ผูใ้ห้บริการไดรั้บการยอมรับ ไดรั้บค าชมเชย 
องคก์รอยูร่อด มีผลก าไรตอบแทน สังคมหรือชุมชนมีความมัน่คงและเขม้แขง็ เกิดภาพลกัษณ์ท่ีดี
ต่อองคก์รวชิาชีพ สังคมใหก้ารยอมรับองคก์รพยาบาลมากข้ึน ทั้งหมดน้ีมีความส าคญัอยา่งยิง่ 
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การประเมนิคุณภาพบริการพยาบาล 
 แนวคิดของคุณภาพบริการสุขภาพ มองไดห้ลายแง่มุมแตกต่างกนั ข้ึนอยูก่บัลกัษณะของ

บริการแต่ละชนิด และบริการของสังคมจากการศึกษาคุณภาพบริการสุขภาพ พบวา่มีนกัวชิาการได้
กล่าวถึงแนวคิดหรือองคป์ระกอบของคุณภาพบริการสุขภาพ ไวด้งัน้ี 

 เพญ็จนัทร์ แสนประสาน และคณะ (2553) การประเมินคุณภาพการบริการจะท าได้
ชดัเจนข้ึนในแนวความคิดวา่ “ผูป่้วยเป็นจุดศูนยก์ลางของการรักษา” ในการวางแผนและการจดัการ
องคก์ารจึงควรตระหนกัถึงความส าคญัหลกั 2 ดา้น คือ 

 1.  ดา้นผูป้ฏิบติังาน ผูใ้หบ้ริการจะตอ้งมีคุณภาพ มีคุณลกัษณะทางวชิาชีพ มีเอกลกัษณ์
ของวชิาชีพ มีเอกภาพในการท างาน และท างานในลกัษณะท่ีเป็นพลวตัรสามารถปรับปรุง
เปล่ียนแปลงวธีิการปฏิบติังานใหท้นัสมยัอยูเ่สมอ 

 2.  ดา้นคุณภาพ เพื่อคุม้ครองผูใ้ชบ้ริการและควบคุมผูป้ฏิบติังานในการใหบ้ริการอยา่งมี
คุณภาพ 

 ซ่ึง Parasuraman, et al. (1985) ไดช้ี้ใหเ้ห็นวา่ คุณภาพการบริการเป็นการใหบ้ริการท่ี
มากกวา่หรือตรงกบัความคาดหวงัของผูรั้บบริการ ซ่ึงเป็นเร่ืองของการประเมินหรือการแสดงความ
คิดเห็นเก่ียวกบัความเป็นเลิศของการบริการในลกัษณะของภาพรวมในมิติตามการรับรู้ของ
ผูบ้ริโภคในรูปแบบของการเปรียบเทียบทศันคติท่ีมีต่อบริการท่ีคาดหวงัและการบริการตามท่ีรับรู้
วา่มีความสอดคลอ้งกนัเพียงไร (วาปี ครองวิริยะภาพ และ สุชาดา รัชชุกลู, 2558) การศึกษาวจิยั
เก่ียวกบัคุณภาพงานบริการเพื่อคน้หาวา่ ปัจจยัอะไรท่ีเป็นตวัตดัสินระดบัคุณภาพการบริการใน
สายตาของผูรั้บบริการหรือลูกคา้ตวัแบบท่ีใชว้ดัคุณภาพการใหบ้ริการท่ีไดรั้บความนิยมน ามาใช้
อยา่งแพร่หลาย นั้นนบัวา่ไดแ้ก่ผลงานของ Parasuraman, et al. (1985)  ไดพ้ฒันาตวัแบบเพื่อใช้
ส าหรับการประเมินคุณภาพการใหบ้ริการโดยอาศยัการ ประเมินจากพื้นฐานการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการหรือลูกคา้ พร้อมกบัไดพ้ยายามหานิยามความหมายของคุณภาพการใหบ้ริการและปัจจยั
ท่ีก าหนดคุณภาพการใหบ้ริการท่ีเหมาะสม ผลงานความคิดและการพฒันาตวัแบบ SERVQUAL 
ของ ชชัวาล ทตัศิวชั (2554) มาจากการศึกษาวจิยัเร่ืองปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการสร้างคุณภาพการ
ใหบ้ริการท่ีไดแ้บ่งระยะของการวจิยัออกเป็น 4 ระยะ โดยระยะท่ี 1 ศึกษาวจิยัเชิงคุณภาพในกลุ่ม
ผูรั้บบริการและผูใ้หบ้ริการของบริษทัชั้นน าหลายแห่ง และน าผลท่ีไดม้าใชใ้นการพฒันารูปแบบ
คุณภาพในการใหบ้ริการ 

  ระยะท่ี 2 เป็นการวจิยัเชิงประจกัษโ์ดยมุ่งศึกษาท่ีผูรั้บบริการโดยเฉพาะ ใชรู้ปแบบ
คุณภาพในการใหบ้ริการท่ีไดจ้ากระยะท่ี 1 มาปรับปรุงไดเ้ป็นเคร่ืองมือท่ีเรียกวา่ SERVQUAL และ
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ปรับปรุงเกณฑท่ี์ใชใ้นการตดัสินคุณภาพในการใหบ้ริการตามการรับรู้ และความคาดหวงัของ
ผูรั้บบริการ 

  ระยะท่ี 3 ไดท้  าการศึกษาวจิยัเชิงประจกัษเ์หมือนในระยะท่ี 2 แต่มุ่งขยายผลการวจิยัให้
ครอบคลุมองคก์ารต่าง ๆ มากข้ึน มีการด าเนินงานหลายขั้นตอน เร่ิมตน้ดว้ยการวิจยัในส านกังาน 
89 แห่ง ของ 5 บริษทัชั้นน าในการบริการ แลว้น างานมาวิจยัทั้ง 3 ระยะมาศึกษาร่วมกนัโดยการท า
สัมมนากลุ่มผูรั้บบริการและผูใ้หบ้ริการ การสัมภาษณ์แบบเจาะลึกในกลุ่มผูบ้ริหารและทา้ยสุดได้
ท าการวจิยัส ารวจในทุก ๆ กลุ่ม ต่อมาไดท้  าการศึกษาอีกคร้ังในธุรกิจบริการ 6 ประเภท ไดแ้ก่ งาน
บริการซ่อมบ ารุง งานบริการบตัรเครดิต งานบริการประกนั งานบริการโทรศพัทท์างไกล งาน
บริการธนาคารสาขายอ่ย และงานบริการนายหนา้ซ้ือขาย และระยะท่ี 4 เป็นมุ่งศึกษาความคาดหวงั
และการรับรู้ของผูบ้ริการโดยเฉพาะ  

 งานวจิยั ของนกัวชิาการทั้งสามท่านน้ี นบัไดว้า่มีช่ือเสียงและเป็นพื้นฐานแนวคิดของ
การศึกษาในเร่ืองการตลาดบริการ (Service marketing) ขอ้สรุปทัว่ไปจากงานวจิยัขา้งตน้ 
Parasuraman, et al. (1985) ไดก้ าหนดมิติท่ีจะใชว้ดัคุณภาพในการใหบ้ริการ (Dimension of service 
quality) ไว ้10 ดา้น มีมาตรวดัความพึงพอใจของการบริการรวม 22 ค าถามดว้ยกนั ซ่ึงไดรั้บความ
นิยมอยา่งแพร่หลายในอุตสาหกรรมการบริการ (สมวงศ ์พงศส์ถาพร, 2550)  

 ตวัแปรหลกั 10 ตวัแปรของ Parasuraman, et al. (1985) ท่ีไดพ้ฒันาข้ึนมาเพื่อใชช้ี้วดั
คุณภาพการใหบ้ริการ สามารถสรุปได ้10 มิติ ก่อนท่ีจะมีการปรับปรุงใหค้งเหลือเพียง 5 ตวัแปร
หลกัและไดใ้หค้วามหมายของมิติหรือมุมมองของคุณภาพการใหบ้ริการไว ้กล่าวคือ  

 มิติท่ี 1 ลกัษณะของการบริการ (Appearance) หมายถึง สภาพท่ีปรากฏใหเ้ห็นหรือจบั
ตอ้งไดใ้นการใหบ้ริการ  

 มิติท่ี 2 ความไวว้างใจ (Reliability) หมายถึง ความสามารถในการน าเสนอผลิตภณัฑ์
หรือการบริการท่ีเป็นไปตามค ามัน่สัญญาได ้อยา่งตรงไปตรงมาและถูกตอ้ง  

 มิติท่ี 3 ความกระตือรือร้น (Responsiveness) หมายถึง การท่ีองคก์ารท่ีใหบ้ริการแสดง
ความเตม็ใจท่ีจะช่วยเหลือและพร้อมท่ีจะให ้บริการลูกคา้หรือผูรั้บบริการอยา่งเตม็ท่ี ทนัทีทนัใด  

 มิติท่ี 4 สมรรถนะ (Competence) หมายถึง ความรู้ความสามารถในการปฏิบติังานบริการ
ท่ีรับผดิชอบอยา่งมีประสิทธิภาพ  

 มิติท่ี 5 ความมีไมตรีจิต (Courtesy) หมายถึง มีอธัยาศยันอบนอ้ม มีไมตรีจิตท่ีเป็นกนัเอง 
รู้จกัใหเ้กียรติผูอ่ื้น จริงใจ มีน ้ าใจ และมีความเป็นมิตรของผูป้ฏิบติัการใหบ้ริการ  

 มิติท่ี 6 ความน่าเช่ือถือ (Creditability) หมายถึง ความสามารถในดา้นการสร้างความ
เช่ือมัน่ดว้ยความซ่ือตรงและสุจริตของผูใ้หบ้ริการ  
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 มิติท่ี 7 ความปลอดภยั (Security) หมายถึง สภาพท่ีบริการปราศจากอนัตราย ความเส่ียง
ภยัหรือปัญหา ต่าง ๆ  

 มิติท่ี 8 การเขา้ถึงบริการ (Access) หมายถึง การติดต่อเขา้รับบริการเป็นไปดว้ยความ
สะดวก ไม่ยุง่ยาก  

 มิติท่ี 9 การติดต่อส่ือสาร (Communication) หมายถึง ความสามารถในการสร้าง
ความสัมพนัธ์และการส่ือความหมาย  

 มิติท่ี 10 การเขา้ใจลูกคา้หรือผูรั้บบริการ (Understanding of customer) ในการคน้หาและ
ท าความเขา้ใจความตอ้งการของลูกคา้หรือผูรั้บบริการ รวมทั้งการใหค้วามสนใจต่อการตอบสนอง
ความตอ้งการของลูกคา้หรือผูรั้บบริการ  

 ต่อมาภายหลงั ตวัแบบและวิธีการประเมินคุณภาพการให้บริการหรือ SERVQUAL 
ไดรั้บการน ามาทดสอบซ ้ าจากจากโดยใชว้ธีิการสัมภาษณ์แบบกลุ่มทั้งส้ิน 12 กลุ่ม ค าตอบท่ีไดจ้าก
การสัมภาษณ์จ านวน 97 ค าตอบ ไดท้  าการจบักลุ่มเหลือเพียง 10 กลุ่มท่ีแสดงถึงคุณภาพการ
ใหบ้ริการ โดยแบบวดั SERVQUAL น้ีไดถู้กแบ่งออกเป็น 2 ส่วนหลกั คือ ส่วนท่ี 1 เป็น
แบบสอบถามท่ีใชว้ดัถึงความคาดหวงัในบริการจากองคก์ารหรือหน่วยงาน และส่วนท่ี 2 เป็นการ
วดัการรับรู้ภายหลงัจากไดรั้บบริการเป็นท่ีเรียบร้อยแลว้ ในการแปลคะแนนของแบบวดั 
SERVQUAL สามารถท าไดโ้ดยการน าคะแนนการรับรู้ในบริการลบกนัคะแนนความคาดหวงัใน
บริการ และถา้ผลลพัธ์ของคะแนนอยูใ่นช่วงคะแนนตั้งแต่ +6 ถึง -6 แสดงวา่ องคก์ารหรือ
หน่วยงานดงักล่าวมีคุณภาพการใหบ้ริการในระดบัดี ทั้งน้ี นกัวชิาการท่ีท าการวจิยัดงักล่าว ไดน้ า
หลกัวชิาสถิติเพื่อพฒันาเคร่ืองมือส าหรับการวดัการรับรู้คุณภาพในการ บริการของผูรั้บบริการ และ
ไดท้  าการทดสอบความน่าเช่ือถือ (Reliability) และความเท่ียงตรง (Validity) พบวา่ SERVQUAL 
สามารถแบ่งมิติไดเ้ป็น 5 มิติหลกัและยงัคงมีความสัมพนัธ์กบัมิติของคุณภาพการใหบ้ริการทั้ง 10 
ประการ SERVQUAL ท่ีท  าการปรับปรุงใหม่จะเป็นการยุบรวมบางมิติจากเดิมให้รวมกนัภายใตช่ื้อ
มิติ ใหม่ SERVQUAL ท่ีปรับปรุงใหม่ประกอบดว้ย 5 มิติหลกั (ชชัวาล ทตัศิวชั, 2554) 
ประกอบดว้ย  

 มิติท่ี 1 ความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibility) หมายถึง ลกัษณะทางกายภาพท่ี
ปรากฏใหเ้ห็นถึงส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ อนัไดแ้ก่ สถานท่ี บุคลากร อุปกรณ์ เคร่ืองมือ 
เอกสารท่ีใชใ้นการติดต่อส่ือสารและสัญลกัษณ์ รวมทั้งสภาพแวดลอ้มท่ีท าใหผู้รั้บบริการรู้สึกวา่
ไดรั้บการดูแล ห่วงใย และความตั้งใจจากผูใ้หบ้ริการ บริการท่ีถูกน าเสนอออกมาเป็นรูปธรรมจะท า
ใหผู้รั้บบริการรับรู้ถึงการให ้บริการนั้น ๆ ไดช้ดัเจนข้ึน  
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 มิติท่ี 2 ความเช่ือถือไวว้างใจได ้(Reliability) หมายถึง ความสามารถในการใหบ้ริการให้
ตรงกบัสัญญาท่ีใหไ้วก้บัผูรั้บบริการ บริการท่ีใหทุ้กคร้ังจะตอ้งมีความถูกตอ้ง เหมาะสม และไดผ้ล
ออกมาเช่นเดิมในทุกจุดของบริการ ความสม ่าเสมอน้ีจะท าใหผู้รั้บบริการรู้สึกวา่บริการท่ีไดรั้บนั้น
มีความน่า เช่ือถือ สามารถให้ความไวว้างใจได ้ 

 มิติท่ี 3 การตอบสนองต่อลูกคา้ (Responsiveness) หมายถึง ความพร้อมและความเตม็ใจ
ท่ีจะใหบ้ริการ โดยสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการไดอ้ยา่งทนัท่วงที ผูรั้บบริการ
สามารถเขา้รับบริการไดง่้าย และไดรั้บความสะดวกจากการใชบ้ริการ รวมทั้งจะตอ้งกระจายการ
ใหบ้ริการไปอยา่งทัว่ถึง รวดเร็ว  

 มิติท่ี 4 การใหค้วามเช่ือมัน่ต่อลูกคา้ (Assurance) หมายถึง ความสามารถในการสร้าง
ความเช่ือมัน่ใหเ้กิดข้ึนกบัผูรั้บบริการ ผูใ้หบ้ริการจะตอ้งแสดงถึงทกัษะความรู้ ความสามารถใน
การใหบ้ริการและตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการดว้ยความ สุภาพ นุ่มนวล มีกริยามารยาท
ท่ีดี ใชก้ารติดต่อส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพและใหค้วามมัน่ใจวา่ผูรั้บบริการจะได ้รับบริการท่ีดีท่ีสุด  

 มิติท่ี 5 การรู้จกัและเขา้ใจลูกคา้ (Empathy) หมายถึง ความสามารถในการดูแลเอาใจใส่
ผูรั้บบริการตามความตอ้งการท่ีแตกต่างของผูรั้บ บริการแต่ละคน  

 SERVQUALไดรั้บความนิยมในการน ามาใชเ้พื่อศึกษาในธุรกิจอุตสาหกรรมบริการ 
อยา่งกวา้งขวาง ซ่ึงองคก์ารตอ้งการท าความเขา้ใจต่อการรับรู้ของกลุ่มผูรั้บบริการเป้าหมาย ตาม
ความตอ้งการในบริการท่ีเขาตอ้งการ และเป็นเทคนิคท่ีให้วธีิการวดัคุณภาพในการใหบ้ริการของ
องคก์าร นอกจากน้ี ยงัสามารถประยกุตใ์ช ้SERVQUAL ส าหรับการท าความเขา้ใจกบัการรับรู้ของ
บุคลากรต่อคุณภาพในการใหบ้ริการ โดยมีเป้าหมายส าคญัเพื่อใหก้ารพฒันาการใหบ้ริการประสบ
ผลส าเร็จผูว้ิจยัจึงไดน้ าแนวคิดของ Parasuraman, et al. (1985) มาเป็นเคร่ืองมือในการศึกษาคร้ังน้ี 
ซ่ึงประกอบดว้ยการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล 5 ดา้น คือ ความเป็นรูปธรรมของบริการความ
เช่ือมัน่ไวว้างใจ การตอบสนองความตอ้งการผูป่้วยความน่าเช่ือถือ การเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจ
ผูป่้วย 

 

การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผู้ป่วย 
 คุณภาพการบริการพยาบาล คือ การเปรียบเทียบความตอ้งการกบัการรับรู้การบริการ

พยาบาลวา่มีความสอดคลอ้งเพียงใด ถา้การรับรู้บริการพยาบาลสามารถตอบสนองความตอ้งการ
ของผูป่้วย ถือไดว้า่บริการนั้นมีคุณภาพบริการพยาบาลท่ีดีและถา้การรับรู้ไม่สอดคลอ้งตรงกบัความ
คาดหวงัไม่สามารถตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย ถือไดว้า่บริการพยาบาลนั้นยงัไม่มีคุณภาพท่ี
ดีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของแต่ละบุคคลข้ึนอยูก่บัความตอ้งการท่ีจะไดรั้บการตอบสนอง
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ตรงความตอ้งการของตน ซ่ึงอาจแตกต่างกนัไปข้ึนกบัพื้นฐานและภูมิหลงัของแต่ละบุคคล เช่น เพศ 
อาย ุระดบัการศึกษา เป็นตน้ ซ่ึงคุณลกัษณะส่วนบุคคลเหล่าน้ีท าใหเ้กิดความคาดหวงัคุณภาพ
บริการพยาบาลท่ีแตกต่างกนัได ้(สุภทัรา ทรัพยน์ภาพร, 2545 อา้งถึงใน เรืองฤทธ์ิ ศรีนครินทร์, 
2558) คุณภาพการบริการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วยมีความส าคญัมาก และมีแนวโนม้ท่ีจะเป็น
หลกัในการจ าแนก การวดั และประเมินผลคุณภาพการพยาบาล 

 จากการศึกษาวจิยัและผลงานเขียนของนกัวชิาการจ านวนมาก เห็นพอ้งกนัวา่ การรับรู้กบั
คุณภาพการใหบ้ริการ เป็นตวัแปรท่ีมีอิทธิพลต่อคุณภาพการใหบ้ริการ(ชชัวาล ทตัศิวชั,2554) ใน
เชิงทฤษฎีทางจิตวทิยาสังคม การรับรู้หมายถึง สามารถอธิบายไดอ้ยา่งสั้น ๆ คือ วธีิการท่ีบุคคลมอง
โลกท่ีอยูร่อบ ๆ ตวัของบุคคล ฉะนั้นบุคคล 2 คนอาจมีความคิดต่อตวักระตุน้อยา่งเดียวกนัภายใต้
เง่ือนไขเดียวกนั แต่บุคคลทั้ง 2 อาจมีวธีิการยอมรับถึงตวักระตุน้ (Recognize) การเลือกสรร 
(Select) การประมวล (Organize) และการตีความ (Interpret) เก่ียวกบัตวักระตุน้ดงักล่าวไม่
เหมือนกนั อยา่งไรก็ตาม ยงัข้ึนกบัพื้นฐานของกระบวนการของบุคคลแต่ละคนเก่ียวกบัความ
ตอ้งการ ค่านิยม การคาดหวงั และปัจจยัอ่ืน ๆ ทั้งน้ี มิติของการรับรู้คุณภาพในการใหบ้ริการ           
(The definition and dimensions of perceived service quality) นกัวชิาการเห็นพอ้งกนัวา่ประกอบ
ไปดว้ย         

 1.  เวลา หมายถึงเวลาของการตดัสินใจวา่จะใชบ้ริการเม่ือใดหรือในช่วงใด 
  2.  เหตุผล ในการตดัสินใจใชบ้ริการนั้น เป็นการตดัสินใจท่ีผูใ้ชบ้ริการเปรียบเทียบ

ระหวา่งประโยชน์ท่ีไดรั้บกบัตน้ ทุนท่ีไดล้งไป  
 3.  การบริการ เน่ืองจากคุณภาพการใหบ้ริการเป็นเร่ืองของปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งผู ้

ใหบ้ริการ และผูรั้บบริการ จึงตอ้งมีการประเมินหรือการวดัคุณภาพการใหบ้ริการจากผูรั้บบริการ
หรือลูกคา้  

 4.  เน้ือหา โดยคุณภาพการใหบ้ริการครอบคลุมถึงความรู้ (Cognitive) ความรู้สึก 
(Affective) และแนวโนม้ของพฤติกรรม (Behavioral) ของผูรั้บบริการ 

  5.  บริบท (Context) ซ่ึงไดรั้บอิทธิพลจากบริการหรือปัจจยัสถานการณ์  
 6.  การรวม (Aggregation) โดยท่ีพฤติกรรมการใชบ้ริการนั้น จะไดรั้บการพิจารณาวา่

เป็นเร่ืองของการท าธุรกิจ หรือความตอ้งการสร้างความสัมพนัธ์ทางการคา้ระหวา่งผูใ้หแ้ละ
ผูรั้บบริการ 

 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา่ มีผูศึ้กษาท่ีเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพการบริการพยาบาลมี
หลากหลายดา้น มีทั้งการวดัท่ีผลลพัธ์ของการปฏิบติัการพยาบาลตามมาตรฐานของวิชาชีพ วดัตาม
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ความคาดหวงัหรือตามการรับรู้ โดยใชแ้นวคิดและเคร่ืองมือท่ีแตกต่างกนัไปสามารถสรุปไดด้งัน้ี 
คือ 

 พิศมยั บั้งเงิน (2550) ไดศึ้กษาคุณภาพการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วยท่ีเขา้รับการ
รักษาในโรงพยาบาลเอกชนผลการศึกษาพบวา่ ค่าคะแนนเฉล่ียโดยรวมของคุณภาพการพยาบาลอยู่
ในระดบัมากท่ีสุด เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่คะแนนเฉล่ียทุกดา้น ไดแ้ก่ ดา้นคุณลกัษณะของ
พยาบาล ดา้นกิจกรรมท่ีสัมพนัธ์กบัการดูแลผูป่้วย ดา้นส่ิงแวดลอ้ม และดา้นความต่อเน่ืองในการ
ดูแลผูป่้วย ดา้นความพร้อมของพยาบาลในการดูแลผูป่้วยอยูใ่นระดบัมากท่ีสุดเช่นกนั 

 จงจิต หงษเ์จริญ (2550) ศึกษาการรับรู้ของผูป่้วยต่อบริการพยาบาลหอผูป่้วยศลัยกรรม
ชาย ผลการวจิยัพบวา่ การรับรู้ของผูป่้วยในแต่ละดา้น คิดคะแนนเตม็ 100 คะแนน พบวา่ ผูป่้วยมี
คะแนนความพึงพอใจใน ดา้นส่ิงแวดลอ้ม 66.3 คะแนน อยูใ่นระดบัปานกลางถึงมาก ส่วนดา้น   
อ่ืน ๆ อยูใ่นระดบัมากถึงมากท่ีสุดไดแ้ก่ ดา้นการสร้างสัมพนัธภาพ 76.8 คะแนน ดา้นการใหค้วามรู้ 
74.9 คะแนน ดา้นการใหก้ารพยาบาล 77.3 คะแนน ดา้นบุคลิกภาพของผูใ้หบ้ริการ 79.2 คะแนน 
และดา้นสวสัดิการ 75.1 คะแนน วเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งการรับรู้ของผูป่้วยกบัขอ้มูลส่วน
บุคคลของผูป่้วย พบวา่ ผูป่้วยมีค่าเฉล่ียการรับรู้ต่อบริการพยาบาลดา้นการสร้างสัมพนัธภาพ
แตกต่างกนัในกลุ่มท่ีมีสถานภาพสมรสต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p = 0.4) ค่าเฉล่ียความพึง
พอใจต่อบริการพยาบาลดา้นส่ิงแวดลอ้มแตกต่างกนัในกลุ่มท่ีมีอาชีพต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ (p = 0.00) 

 ศกัด์ิดา ศิริภทัรโสภณ และ ปารยทิ์พย ์ธนาภิคุปตานนท ์(2554) ศึกษาความสัมพนัธ์
ระหวา่งคุณภาพการบริการท่ีไดรั้บกบัความพึงพอใจและความภกัดีของคนไข ้กรณีศึกษา 
โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยใชเ้คร่ืองมือ SERVQUAL ท่ีผลการวจิยัพบวา่ 
คนไขท่ี้เขา้รับบริการมีความเห็นต่อคุณภาพการบริการดา้นความเป็นธรรมของสถานบริการ          
ดา้นความน่าเช่ือถือ ดา้นการตอบสนอง ระดบัความคิดเห็น เห็นดว้ยมากหรืออยูใ่นระดบัดี ส่วน
ดา้นการใหค้วามมัน่ใจ และดา้นการดูแลเอาใจใส่ ระดบัความคิดเห็น เห็นดว้ยมากท่ีสุด หรืออยูใ่น
ระดบัดีมาก เม่ือดูดา้นความพึงพอใจและความภกัดีต่อสถานบริการทางการแพทยร์ะดบัความ
คิดเห็น เห็นดว้ยมากหรืออยูใ่นระดบัดี จากการทดสอบสมมุติฐานทางสถิติ แสดงให้เห็นถึงระดบั
ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพบริการดา้นต่าง ๆ มีผลต่อระดบัความพึงพอใจและความภกัดีของผู ้
เขา้รับบริการ โดยเฉพาะคุณภาพการบริการดา้นการตอบสนองท่ีรวดเร็วจะส่งผลต่อระดบัความพึง
พอใจในขณะท่ีคุณภาพการบริการดา้นภาพลกัษณ์ของสถานท่ี ดา้นการสร้างความมัน่ใจ และดา้น
การเอาใจใส่ดูแลของสถานบริการทางการแพทย ์จะส่งผลต่อระดบัความภกัดีของคนไขท่ี้เขา้มารับ
บริการ 
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 พรชยั ดีไพศาลกุล (2556) ศึกษาการรับรู้ของผูรั้บบริการในคุณภาพบริการโรงพยาบาล 
ผลการวจิยัพบวา่ปัจจยัส าคญัของคุณภาพบริการโรงพยาบาล คือ แพทยท่ี์มีความรู้ความสามารถ       
มีจรรยาบรรณ ดูแลเอาใจใส่ ใหค้วามรู้ความเขา้ใจในแผนการรักษา ก าหนดแนวทางปฏิบติัใหแ้ก่
ผูป่้วยไดค้รบถว้น ควบคู่กบัการดูแลเอาใจใส่ ช่วยเหลือดว้ยความจริงใจจากเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล 
เช่น พยาบาล เทคนิคการแพทย ์เภสัชกร และเจา้หนา้ท่ีอ่ืน ความตอ้งการเฉพาะของผูรั้บบริการต่อ
คุณภาพบริการ คือ ตอ้งการความเลิศหรู และส่ิงอ านวยความสะดวกอยา่งสมบูรณ์ ช่ือเสียงของ
โรงพยาบาล และมาตรฐานการรับรอง เป็นส่ิงส าคญัท่ีผูรั้บบริการตอ้งการไดรั้บตามความเหมาะสม
กบัระดบัชั้นทางสังคมและฐานะทางการเงิน ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ ณัฐชนก เอ้ือสุรวศิิษฎ์
และ นนัทวนั เหล่ียมปรีชา (2555) ท าการศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อคุณภาพการใหบ้ริการของ
โรงพยาบาลเอกชน ในเขตอ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณุโลก พบวา่ การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อคุณภาพ
ในการใหบ้ริการโรงพยาบาลเอกชน โดยรวมทั้ง 5 ดา้น ดา้นเคร่ืองมือ อุปกรณ์ อาคารสถานท่ี          
ส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ ดา้นความน่าเช่ือถือของการบริการของแพทย ์พยาบาล บุคลากรทาง
การแพทยแ์ละเจา้หนา้ท่ี ความเช่ือมัน่ ไวว้างใจในการปฏิบติังานของแพทย ์พยาบาล และบุคลากร
ทางการแพทยอ่ื์น ๆ ดา้นการเขา้ใจในการตรวจรักษา และดา้นการเขา้ใจถึงความรู้สึกและความ
ตอ้งการของผูรั้บบริการ พบวา่ ผูรั้บบริการมีความตอ้งการต่อคุณภาพในการใหบ้ริการโรงพยาบาล 
อยูใ่นระดบัมาก เน่ืองจากในการเขา้รับการรักษาพยาบาลของผูรั้บบริการนั้นส่ิงท่ีผูรั้บบริการ
ตอ้งการท่ีสุดคือ การท าให้หายจากโรค หรือปัญหาท่ีประสบอยู ่จากผูท่ี้มีความรู้ความสามารถ 
รวมถึงความน่าเช่ือถือจากโรงพยาบาลเอกชนและผูใ้หก้ารรักษา ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีจะเป็นการสร้างความ
เช่ือมัน่ หรือมัน่ใจในระบบการรักษาไดเ้ป็นอยา่งดี 

 ลดาวลัย ์จนัทร์แจง้ (2556 )คุณภาพการบริการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วยและผู ้
ใหบ้ริการหอผูป่้วยพิเศษ โรงพยาบาลตราดผลการวจิยัพบวา่ การรับรู้ของผูป่้วยต่อคุณภาพการ
บริการพยาบาลอยูใ่นระดบัมาก การรับรู้ของผูใ้หบ้ริการต่อคุณภาพการบริการพยาบาลอยูใ่นระดบั
มากตวัแบบการพฒันาคุณภาพการบริการพยาบาลของหอผูป่้วยพิเศษ โรงพยาบาลตราด 
ประกอบดว้ย 6 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ นโยบายการบริหารจดัการมีความชดัเจน วสัดุอุปกรณ์และ
เคร่ืองมือมีความทนัสมยั มีประสิทธิภาพ เพียงพอและพร้อมใชก้ารใหบ้ริการมีขั้นตอนรวดเร็วและ
มีแนวทางเดียวกนั สถานท่ีและสภาพแวดลอ้มเหมาะสมต่อการใหบ้ริการ  หอผูป่้วยพิเศษมีส่ิง
อ านวยความสะดวกพื้นฐาน และผูใ้หบ้ริการมีพฤติกรรมบริการดี 
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ปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผู้ป่วย 
 นอกจากปัจจยัท่ีมีผลต่อคุณภาพการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วยท่ีกล่าวมา ยงัมีปัจจยั

ส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการรับรู้ของผูป่้วย จากการศึกษาวจิยัดงัน้ี  
 1.  เพศ ตามปกติผูห้ญิงจะใชบ้ริการทางการแพทยม์ากกวา่ผูช้ายทั้งน้ีเพราะผูห้ญิงเป็น

เพสท่ีใหก้ าเนิดบุตรและหนา้ท่ีการเล้ียงดูบุตรรวมทั้งบุคคลในครอบครัวท่ีเจบ็ป่วย การตอ้งไป
สถานบริการบ่อยคร้ังจึงทราบกฎระเบียบขั้นตอนต่าง ๆ ของสถานบริการ รวมทั้งไดรั้บค าแนะน า
ส่งผลท าใหเ้พศหญิงมีความพึงพอใจต่อบริการสุขภาพมากกวา่เพศชาย (ธานี กล่ินขจร และ       
เธียรนนัท ์วาณิชยศุ์ภวงศ์, 2534 อา้งถึงใน สุพางคพ์รรณ พาดกลาง, 2558) ทั้งน้ีเน่ืองจากลกัษณะ
โดยทัว่ไปของเพศหญิงจะมีความกงัวลในสุขภาพท่ีเปล่ียนแปลง เม่ือมีอาการเจบ็ป่วยเกิดข้ึน ยอ่ม
ส่งผลใหมี้ความสนใจส่ิงรอบตวัมากข้ึน และเม่ือไดรั้บการดูแลจากพยาบาลท่ีตอบสนองดา้นจิตใจ 
ยอ่มส่งผลใหเ้พศหญิงมีการรับรู้การดูแลท่ีแตกต่างจากเพศชาย (จนัทร์เพญ็ สีเครือดง, 2554) 

 2.  อาย ุมีผลต่อการรับรู้ เน่ืองจากบุคคลท่ีมีอายตุ่างกนัยอ่มหมายถึงระยะเวลาท่ีผา่น
ประสบการณ์ต่าง ๆ ของชีวติแตกต่างกนั รวมทั้งมีความแตกต่างกนัทั้งในดา้นสรีระ และจิตสังคม 
กล่าวคือเม่ือวยัเปล่ียนไปจะท าใหร้ะบบการท างานของร่างกาย ความยดืหยุน่ของกลา้มเน้ือและ
ความสามารถในการท างานเปล่ียนแปลงไปดว้ย เม่ือมนุษยเ์ติบโตจากเด็กสู่วยัผูใ้หญ่ จนสู่วยัชรา
ยอ่มมีการเรียนรู้เพิ่มมากข้ึน ความคิด ความรู้สึกจึงแตกต่างกนัไปในแต่ละวยั โดยท่ีผูท่ี้มีอายมุากข้ึน
จะระดบัวฒิุภาวะสูงข้ึนตามวยั ความคิด อ่านและมองปัญหาจะชดัเจน ถูกตอ้งตามความเป็นจริง
มากข้ึนซ่ึงส่งผลต่อความพึงพอใจท่ีแตกต่างกนั (ทศันา บุญทอง, 2543 อา้งถึงใน สุพางคพ์รรณ  
พาดกลาง, 2558 ) 

 3.  ระดบัการศึกษาการศึกษาสูงช่วยใหบุ้คคลมีความเขา้ใจ รู้จกัคิดวิเคราะห์ขอ้มูลจากส่ิง
ต่าง ๆ อยา่งมีเหตุผลถูกตอ้ง ดงันั้น การศึกษาจึงเป็นปัจจยัสนบัสนุนใหบุ้คคลไดรั้บรู้และแสดงออก
เชิงบวกมากข้ึนซ่ึงผูมี้การศึกษาต ่าจะมีความสามารถในการรับรู้นอ้ยและขาดความเขา้ใจใน
สถานการณ์ (จนัทร์เพญ็ สีเครือดง, 2554) ท าใหข้าดความรู้ ความเขา้ใจในการเจบ็ป่วยของตนเอง
ระดบัการศึกษาเป็นปัจจยัพื้นฐานของบุคคลในการรับรู้และตดัสินใจท่ีจะเลือกรับบริการของแต่ละ
บุคคล ซ่ึงจากการศึกษาของโสรยา พลูเกษ (2550) ท่ีศึกษาเร่ือง ความคาดหวงัของผูป่้วยนอกต่อ
คุณภาพบริการโรงพยาบาลลาดกระบงั กรุงเทพมหานคร ผลการศึกษา พบวา่ ลกัษณะส่วนบุคลท่ี
แตกต่างกนั ดา้นเพศ อาย ุระดบัการศึกษา สถานภาพ อาชีพ รายไดต่้อเดือนและจานวนคร้ังท่ีใช้
บริการ ไม่มีความแตกต่างกนั สอดคลอ้งกบั กมนวรรณ มัน่มาก และ กิตติพนัธ์ คงสวสัด์ิเกียรติ 
(2556) ศึกษาคุณภาพการบริการต่อการตดัสินใจใชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนในเขต
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กรุงเทพมหานคร และปริมณฑล พบวา่ ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนัมีผลต่อการตดัสินใจใชบ้ริการ
โรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑลท่ีไม่แตกต่างกนั 

 4.  อาชีพ อาชีพเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีบ่งช้ีใหเ้ห็นถึงความแตกต่างของการรับรู้คุณภาพการ
บริการพยาบาล จากการศึกษาของ สุพางคพ์รรณ พาดกลาง (2558) กลุ่มท่ีใชบ้ริการในสถานบริการ
สุขภาพของรัฐเป็นกลุ่มท่ีมีอาชีพรับจา้งทัว่ไปท่ีมีฐานะต ่า เน่ืองจากสถานบริการสุขภาพของเอกชน
เป็นสถานบริการท่ีเสียค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาลสูงนอกนั้นเป็นกลุ่มขา้ราชการและรัฐวสิาหกิจ 
เพราะสามารถเบิกค่าใชจ่้ายในการรักษาไดใ้นการบริการเตรียมผา่ตดัการพกัรักษาตวัอยูใ่นสถาน
บริการสุขภาพหลงัจากนั้นจะเก็บค่าบริการเท่ากนัทั้งกลุ่มท่ีเบิกได ้ไม่ได ้ดงันั้นผูรั้บบริการท่ีเบิกค่า
รักษาพยาบาลไดจึ้งมีความพึงพอใจในบริการมากกวา่ผูรั้บบริการท่ีเบิกค่ารักษาไม่ไดซ่ึ้งสอดคลอ้ง
กบัการศึกษาของ อนงค ์เอ้ือวฒันา (2542) ศึกษาความพึงพอใจของผูรั้บบริการแผนกผูป่้วยนอก
โรงพยาบาลอ านาจเจริญ พบวา่ผูป่้วยท่ีอาชีพแตกต่างกนัมีความพึงพอใจแตกต่างกนัโดยท่ีผูป่้วย
อาชีพเกษตรกรรม มีความพึงพอใจมากกวา่อาชีพรับราชการ รัฐวสิาหกิจ และนกัเรียน นกัศึกษา 
ไม่ไดท้  างาน กลุ่มแม่บา้น มีความพึงพอใจสูงกวา่กลุ่มท่ีมีอาชีพรับราชการ รัฐวสิาหกิจ 

 5.  สิทธิการรักษาสวสัดิการในการรักษาพยาบาลของผูป่้วยนอกท่ีเขา้รับบริการ ซ่ึงใน
การวจิยัคร้ังน้ีจ  าแนกออกเป็น 3 ประเภท คือ 

  5.1 ช าระเอง หมายถึง ผูป่้วยช าระค่ารักษาพยาบาลเอง 
  5.2 ระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (30 บาท รักษาทุกโรค) และสวสัดิการขา้ราชการ 

รัฐวสิาหกิจหมายถึง สิทธิของประชาชนท่ีพึงจะไดรั้บในการบริการรักษาพยาบาลท่ีไดม้าตรฐาน
โดยไม่เสียค่าใชจ่้าย หรือค่าใชจ่้ายท่ีรัฐบาลสนบัสนุน 
  5.3 บริษทัประกนัภยั/ สุขภาพ/ สวสัดิการของบริษทัท่ีท างานและอ่ืน ๆ หมายถึง  
การจ่ายเงินทดแทน หรือการจ่ายค่าสินไหมจ านวนหน่ึง ใหแ้ก่ผูเ้อาประกนัไวใ้ชจ่้าย ในการเป็นค่า
รักษาพยาบาล ค่ายา ค่าบริการ ซ่ึงการจ่ายเงินเหล่าน้ีจะครอบคลุมตั้งแต่การเจบ็ป่วยท่ีเกิดจากโรคภยั
ต่าง ๆ ไปจนถึงอาการบาดเจ็บต่าง ๆ เน่ืองมาจากอุบติัเหตุตามลกัษณะการคุม้ครองท่ีเราเลือกเอาไว ้
รวมถึงสวสัดิการดา้นสุขภาพสวสัดิการอ่ืน ๆ ส าหรับลูกจา้งท่ีนายจา้งใหแ้ก่ลูกจา้ง 

 กมลชนก ศรีนุกลู (2556) ศึกษา การประเมินคุณภาพการรักษาพยาบาลของผูป่้วยทัว่ไป
ในโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระดบัความพึงพอใจของกลุ่มผูป่้วยท่ีใช้
สวสัดิการสุขภาพกบักลุ่มผูป่้วยท่ีไม่ใชส้วสัดิการสุขภาพ พบวา่ความพึงพอใจในการรักษาพยาบาล
โดยรวมในทุกดา้นของกลุ่มผูป่้วยสองกลุ่มน้ีไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัและความพึง
พอใจในการรักษาพยาบาลโดยรวมในทุกดา้นของผูป่้วยอยูใ่นระดบัมากทั้งสองกลุ่ม  สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของ วลิาสิณีย ์จาปาดะ (2551) ท่ีศึกษาเร่ือง การรับรู้ในคุณภาพบริการของผูใ้ชบ้ริการจาก
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สถานปฏิบติัการเภสัชชุมชน มหาวทิยาลยัเชียงใหม่ พบวา่ ค่าเฉล่ียความคาดหวงัในดา้นความเป็น
รูปธรรมในการบริการ ดา้นความน่าเช่ือถือไวว้างใจในการบริการ ดา้นการตอบสนองต่อ
ผูรั้บบริการ การใหค้วามมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการและดา้นความเห็นอกเห็นใจต ่ากวา่ค่าเฉล่ียของการ
รับรู้คุณภาพการบริการทุกดา้น ซ่ึงผูรั้บบริการไดรั้บบริการเท่ากบัหรือสูงกวา่ความคาดหวงั 
ผูรั้บบริการจะมีความพึงพอใจและมีแนวโนม้เอียงท่ีจะกลบัมาใชบ้ริการอีกต่อไป และ สิริกาญจน์ 
กมลปิยะพฒัน์ (2556) ศึกษาวจิยัเร่ือง การตดัสินใจเลือกใชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนใน
กรุงเทพมหานครพบวา่ ปัจจยัดา้นคุณภาพการบริการ และการประกนัสุขภาพ มีอิทธิพลต่อการ
ตดัสินใจเลือกใชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานคร อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05  
ซ่ึงแตกต่างกบัการศึกษาความตอ้งการและการรับรู้คุณภาพการบริการของผูป้ระกนัตนโรงพยาบาล
ล าพนู จงัหวดัล าพนูของ อจัฉรา ขนัใจ และ วีระศกัด์ิ สมยานะ (2558) พบวา่ ค่าเฉล่ียความตอ้งการ
คุณภาพการบริการสูงกวา่การรับรู้คุณภาพการบริการทุกดา้นซ่ึงมีความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 ซ่ึงดา้นท่ีมีความแตกต่างมากท่ีสุด คือ ดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ 
รองลงมาคือ ดา้นความน่าเช่ือถือไวว้างใจในการบริการ ความเป็นรูปธรรมในการบริการ การให้
ความมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการ และการเห็นอกเห็นใจ ตามล าดบั 

 ส านกังานวจิยัเพื่อการพฒันาหลกัประกนัสุขภาพไทย (2555) ไดท้  าการศึกษาโครงการ
พฒันาเคร่ืองมือและระเบียบวธีิการประเมินการตอบสนองผูรั้บบริการการศึกษาคร้ังน้ีมี
วตัถุประสงคเ์พื่อพฒันาเคร่ืองมือและระเบียบวธีิวจิยัในการประเมินการตอบสนองผูรั้บบริการของ
ระบบบริการสุขภาพไทยภายใตร้ะบบประกนัสุขภาพและสถานบริการท่ีแตกต่างกนั โดยใชแ้นวคิด
การตอบสนองผูรั้บบริการขององคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization) จ านวน                   
7 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ การให้เกียรติ การให้ความอิสระและเป็นตวัของตวัเอง การเก็บความลบั             
การส่ือสาร การใส่ใจในทนัที การอ านวยความสะดวกพื้นฐาน และโอกาสในการเลือกเป็นการ
สัมภาษณ์โดยใชแ้บบสอบถามกบัผูรั้บบริการผูป่้วยนอกท่ีใชสิ้ทธิระบบสวสัดิการรักษาพยาบาล
ขา้ราชการ ระบบประกนัสังคม และระบบหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ในโรงพยาบาลศูนย/์ ทัว่ไป 
โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลมหาวทิยาลยั และโรงพยาบาลเอกชน ผลการศึกษาพบวา่ เคร่ืองมือ
ประเมินการตอบสนองผูรั้บบริการสามารถสะทอ้นภาพของระบบบริการสุขภาพไทยไดดี้ในระดบั
หน่ึง กล่าวคือสะทอ้นให้เห็นภาพของปฏิสัมพนัธ์ท่ีเกิดข้ึนระหวา่งผูใ้หก้บัผูรั้บบริการภายใตร้ะบบ
ประกนัสุขภาพและสถานบริการท่ีแตกต่างกนั จากการวิเคราะห์การถดถอย โลจิสติก ท่ีระดบั
นยัส าคญัท่ี .05 พบวา่ ไม่มีความแตกต่างของระดบัการตอบสนองผูรั้บบริการภายใตร้ะบบประกนั
สุขภาพท่ีแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั นอกจากน้ียงัมีปัจจยัอ่ืน ๆ ท่ีส่งผลต่อระดบัการตอบสนองต่อ
ผูรั้บบริการในบางองคป์ระกอบ ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา อาย ุและเพศสรุปไดว้า่ ระบบประกนั
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สุขภาพท่ีแตกต่างกนั 3 กองทุน ไดแ้ก่ ระบบสวสัดิการรักษาพยาบาลขา้ราชการ ระบบ
ประกนัสังคม และระบบหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ ท่ีมีกลไกและวธีิการจ่ายเงินค่ารักษาพยาบาล
แตกต่างกนั ไม่ท าให้ระดบัการตอบสนองผูรั้บบริการแตกต่างกนั ยกเวน้โอกาสในการเลือก ซ่ึง
ผูรั้บบริการภายใตร้ะบบสวสัดิการรักษาพยาบาลมีโอกาสในการเลือกมากกวา่ระบบหลกัประกนั
สุขภาพถว้นหนา้ ขณะท่ีประเภทของสถานบริการเป็นปัจจยัท่ีส่งผลต่อระดบัการตอบสนอง
ผูรั้บบริการทั้ง 7 องคป์ระกอบ ทั้งน้ีสามารถอธิบายไดว้า่บริบทต่าง ๆ ของสถานบริการ เช่น ขนาด
และความแออดัของโรงพยาบาล วฒันธรรมองคก์ร ลว้นส่งผลต่อปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งผูใ้หก้บั
ผูรั้บบริการ รวมถึงระดบัการตอบสนองผูรั้บบริการอยา่งมีนยัส าคญั โดยโรงพยาบาลเอกชนมีระดบั
การตอบสนองดีท่ีสุดและโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัมีระดบัการตอบสนองนอ้ยท่ีสุด เม่ือเปรียบเทียบ
กบัโรงพยาบาลศูนย/์ ทัว่ไป 

 6.  ประเภทผูป่้วยนอก ซ่ึงในการวจิยัคร้ังน้ีจ  าแนกออกเป็น 4 ประเภท คือ ผูป่้วย
ศลัยกรรม   ผูป่้วยอายรุกรรม ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม โดยมี
รายละเอียดขอบเขตการใหบ้ริการในแต่ละประเภท ดงัน้ี 

  ผูป่้วยศลัยกรรม หมายถึง ใหบ้ริการดูแลรักษาพยาบาลผูป่้วยทางศลัยกรรมทัว่ไป 
ศลัยกรรมทางเดินปัสสาวะ ศลัยกรรมแมกซิโลเฟเช่ียล ศลัยกรรมประสาท ศลัยกรรมกระดูกและขอ้ 
ทางเดินอาหารและตบั โรคมะเร็ง โรคเลือด  

  ผูป่้วยอายรุกรรม หมายถึง ใหบ้ริการดา้นการรักษาพยาบาล แก่ผูป่้วยอายรุกรรม
ทัว่ไป อายรุกรรมหวัใจ อายรุกรรมสมอง อายรุกรรมต่อมไร้ท่อ อายรุกรรมโรคทรวงอก อายรุกรรม
โรคไต สาขาจกัษุวทิยา-สาขาหู คอ จมูก 

  คลินิกสูติ-นรีเวชกรรมใหก้ารดูแลรักษา ส่งเสริม ป้องกนั ฟ้ืนฟูสุขภาพแก่ผูป่้วยนอก
ในกลุ่มสตรีโรคดา้นสูติ-นรีเวชกรรม ใหบ้ริการผูป่้วย ตั้งแต่ ส่งเสริมสุขภาพ ใหค้  าแนะน า เตรียม
ตวัก่อนมีบุตร การวางแผนครอบครัว มีบุตรยาก ฝากครรภ ์หลงัคลอด ตรวจสุขภาพมะเร็งปาก
มดลูก  ฉีดวคัซีน ต่าง ๆ รักษาโรคนรีเวช เซลลป์ากมดลูกผดิปกติก่อนระยะ มะเร็ง ผดิปกติภายใน
อวยัวะอุง้เชิงกรานสตรี ถุงน ้ า เน้ืองอก โรคทางเพศสัมพนัธ์ เลือดออกผดิปกติ เป็นตน้ 

  คลินิกตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม ใหบ้ริการตรวจสุขภาพทุกประเภท           
ตรวจรักษา ผวิพรรณและความงาม 

  จากการศึกษาของ กมลชนก ศรีนุกลู (2556 ) พบวา่ประเภทผูป่้วยท่ีมีพยาธิสภาพท่ี
แตกต่างกนัยอ่มมีความตอ้งการท่ีต่างกนัและมีความพึงพอใจในบริการท่ีแตกต่างกนัออกไป 

 7.  ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล เป็นพฤติกรรมของพยาบาลในการ
ติดต่อส่ือสารอยา่งมีประสิทธิภาพ มีความสามารถในการเป็นผูฟั้งท่ีดี ใหเ้กียรติเพื่อนร่วมงาน ผูป่้วย
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และญาติ ลดอุปสรรคของการติดต่อส่ือสาร สามารถส่ือสารและประสานงานระหวา่งหน่วยงาน 
และระหวา่งองคก์รไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (เลิศฤทธ์ิ วฒิุตนัติพงศ,์ 2557) การส่ือสารเป็นเคร่ืองมือ
ส าคญัอยา่งหน่ึงของการพยาบาล ดงันั้นพยาบาลเองจ าเป็นตอ้งมีความสามารถในการติดต่อส่ือสาร
ในการปฏิบติัการพยาบาลกบัผูป่้วยเพื่อใหก้ารพยาบาลมีคุณภาพ ซ่ึงสมรรถนะดา้นการส่ือสาร ถือ
เป็นสมรรถนะหลกัท่ีจ าเป็นของผูป้ระกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ์
(คณะอนุกรรมการจริยธรรม, 2545)   

 ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล ในการวจิยัคร้ังน้ีใชแ้บบสอบถาม
พฤติกรรมการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วย ของ ฉววีรรณ ผลิโกมล (2558 ) ซ่ึงสร้างจากแนวคิด
แบบจ าลองการส่ือสารของ Schramm (1954)ใหค้วามส าคญักบัการส่ือความหมาย การส่ือสารจะ
เกิดประสิทธิภาพหรือไม่นั้นข้ึนอยูก่บัประสบการณ์ร่วมกนัของผูส่้งสารและผูรั้บสาร ซ่ึง Schramm 
(1954) กล่าววา่ กระบวนการส่ือสารอาจไม่ไดเ้ร่ิมตน้และส้ินสุด ณ ท่ีใดท่ีหน่ึงแบบเส้นตรง ในปี 
ค.ศ. 1954 Schramm และ C.E. Osgood ไดน้ าเสนอธรรมชาติของการส่ือสารท่ีเป็นรูปวงกลม 

 

 

 
ภาพท่ี 2 แบบจ าลองการส่ือสารของ Schramm (1954) 

 
 ภาพท่ี 2 จะเห็นวา่ผูมี้ส่วนร่วมในการส่ือสารสามารถสลบับทบาทระหวา่งการเป็นแหล่ง

สาร (Source) ผูเ้ขา้รหสั (Encoder) และผูรั้บสาร (Receiver)ผูถ้อดรหสั (Decoder) แบบจ าลองน้ี จึง
เป็นรูปแบบของการส่ือสารสองทาง (Two-way Communication)  

 จากการศึกษาของ สุรีย ์ธรรมิกบวร (2556) พบวา่พยาบาลควรมีความสามารถในการ
ส่ือสารโดยเฉพาะทกัษะการฟังอยา่งลึกซ้ึง เพราะการส่ือสารท่ีดีจะสามารถสร้างความเขา้ใจ และ
ก่อใหเ้กิดการแลกเปล่ียนขอ้มูลไดเ้พียงพอ ครบถว้น ถูกตอ้ง ท าใหผู้ป่้วยสามารถตดัสินใจ และ
ปฏิบติัไดถู้กตอ้ง การส่ือสารท่ีดีในท่ีน้ีคือ การส่ือสารท่ีสามารถส่ือสารไดท้ั้งเน้ือหา ความรู้สึกได้

http://3.bp.blogspot.com/_RFfteSh1_2M/S5T2AnWqouI/AAAAAAAAEkM/4hW_y3qRBC4/s1600-h/shramm.png
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ตรง ผูท่ี้จะส่ือสารไดดี้ตอ้งมีความสามารถในการฟังอยา่งลึกซ้ึง ฟังอยา่งไม่ตดัสิน เคารพผูพ้ดู ให้
เกียรติและรับฟังอยา่งตั้งใจ การฟังเป็นทกัษะท่ีตอ้งมีการพฒันาใหม้ากยิง่ข้ึนเพราะพยาบาลส่วน
ใหญ่จะถนดัในการพดู สั่งสอนมากกวา่การฟัง สอดคลอ้งกบัการศึกษาองคป์ระกอบและระดบั
สมรรถนะพยาบาลผูจ้ดัการรายกรณีโรงพยาบาลชุมชน  

 อมัภา สีแดด (2557) พบวา่ สมรรถนะดา้นการส่ือสารและสัมพนัธภาพ พยาบาลผูจ้ดัการ
รายกรณีจ าเป็นอยา่งยิง่ในการแสดงออกถึงการพฒันาตนเองเพื่อการสร้างสัมพนัธภาพ สร้าง
แรงจูงใจในการท างานพยาบาลผูจ้ดัการรายกรณีจ าเป็นตอ้งมีการติดต่อส่ือสารท่ีดีกบัผูป่้วยเพื่อเป็น
กุญแจส าคญัท่ีจะน าไปสู่การบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพทั้งน้ีเน่ืองจากการมีสัมพนัธภาพและการ
ส่ือสารท่ีดีนั้นมีความจ าเป็นอยา่งยิง่ในการท างานของพยาบาลผูจ้ดัการรายกรณีใหลุ้ล่วงไปไดด้ว้ยดี
การเกิดสัมพนัธภาพท่ีดีต่อกนัท าใหไ้ม่เป็นอุปสรรคการท างานกบัผูร่้วมทีมสามารถสร้างเครือข่าย
และแสวงหาแหล่งประโยชน์ต่าง ๆ ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาลท าใหส้ามารถปฏิบติัหนา้ท่ี
บรรลุเป้าหมายไดเ้พราะในการปฏิบติัหนา้ท่ีของพยาบาลผูจ้ดัการผูป่้วยรายกรณีนั้นตอ้งท าหนา้ท่ี
เป็นตวักลางในการประสานงานกบัผูป่้วยและญาติบุคลากรในทีมสุขภาพรวมถึงบุคคลอ่ืน ๆ ท่ี
เก่ียวขอ้งกบักระบวนการดูแลอยูต่ลอดเวลา 

 จารีศรี กุลศิริปัญโญ (2558) การพฒันาเกณฑป์ระเมินสมรรถนะพยาบาลวชิาชีพ พบวา่
ส่ิงท่ีพยาบาลตอ้งเตรียมพร้อมนอกเหนือจาก สมรรถนะในดา้นการพยาบาลครอบครัวและ               
การผดุงครรภ ์ซ่ึงเป็นสมรรถนะทางวชิาชีพแลว้ ยงัตอ้งมีการเตรียมพร้อมส าหรับ สมรรถนะดา้น
การส่ือสารและสัมพนัธภาพ เน่ืองจากในปัจจุบนัมีผูเ้ขา้รับบริการดา้นสุขภาพชาวต่างชาติเพิ่มมาก
ข้ึน และเป็นผลจากการท่ีพยาบาลเป็นวิชาชีพหน่ึงท่ีมีการจดัท าขอ้ตกลงยอมรับการร่วมสาขาวิชาชีพ
การพยาบาลของอาเซียน เม่ือไทยเขา้สู่ประชาคมอาเซียนแลว้ บณัฑิตพยาบาลตอ้งเตรียมพร้อมเพื่อให้
บริการการพยาบาลเพื่อรองรับผูป่้วยต่างชาติท่ีเขา้มารับบริการสุขภาพและการพยาบาลในไทย อยา่ง
ต่อเน่ืองและจะเพิ่มมากยิง่ข้ึนการศึกษาพยาบาลตอ้งเตรียมจดัการเรียนการสอนเพื่อผลิตบณัฑิต
พยาบาลท่ีมีความสามารถดา้นการส่ือสารและสัมพนัธภาพ ในการส่ือสารใชภ้าษาองักฤษหรือภาษา
อ่ืน ๆ ท่ีจ  าเป็น เช่นภาษาจีน ส าหรับการรองรับประชาคมอาเซียน เพื่อใหพ้ยาบาลไทยเป็นท่ียอมรับ
ในระดบัสากล ดา้นบริการ ควรมีการประเมินทกัษะทางดา้นการส่ือสารและสัมพนัธภาพเป็นระยะ ๆ 
และมีการเสริมทกัษะดา้นการใชภ้าษาไทยและภาษาต่างประเทศใหส้อดคลอ้งกบัความตอ้งการของ
ผูใ้ชบ้ริการ อีกทั้งพยาบาลรุ่นใหม่มีความสามารถในการใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศในระดบัดี แต่ยงั
ขาดความสามารถดา้นการน ามาใชก้บังานการพยาบาลจึงควรมีการอบรมเก่ียวกบัการเลือกใช้
ฐานขอ้มูลดา้นสุขภาพ เพื่อมาใชก้บังานท่ีปฏิบติั สอดคลอ้งกบัการศึกษาพฤติกรรมการใชบ้ริการ
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สุขภาพและการรับรู้คุณภาพบริการสุขภาพของชาวต่างชาติในประเทศไทย ของ กมลรัตน์ ศกัด์ิ
สมบูรณ์  

 จากการศึกษาและขอ้ร้องเรียนท่ีสภาการพยาบาลไดรั้บส่วนใหญ่เป็นพฤติกรรมบริการท่ี
เก่ียวกบักิริยามารยาท การส่ือสาร การใหข้อ้มูล และความรับผดิชอบต่อผูรั้บบริการ (เนตรนภิส  
จินดากร สุมาลี สุวรรณภกัดี และ รุ่งนภา จนัทรา ( 2554), ส านกัการพยาบาล กรมการแพทย์
กระทรวงสาธารณสุข (2551) 

 สรุปไดว้า่ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลมีผลต่อการรับรู้คุณภาพ
บริการพยาบาลส่งผลใหผู้ป่้วยมีการรับรู้แตกต่างกนัออกไป ทั้งน้ีความสามารถในการส่ือสารกบั
ผูป่้วยของพยาบาลท่ีแสดงออกนั้นเป็นลกัษณะของการบริการพยาบาลต่อผูป่้วย ซ่ึงผูป่้วยจะเป็น
บุคคลส าคญัท่ีรับรู้ และสามารถสะทอ้นในส่ิงท่ีรับรู้ใหพ้ยาบาลทราบวา่คุณภาพบริการพยาบาลนั้น
เป็นอยา่งไร อยูใ่นระดบัใดและพึงพอใจมากนอ้ยเพียงใด 

 

บริการพยาบาลแผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลเอกชน 
 โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมาสถานท่ีตั้งของ รพ. อยูใ่จกลางเมือง 

ริมเส้นทางหลกั ถนนมิตรภาพ สามารถเขา้ถึงง่าย เพื่อใหผู้รั้บบริการท่ีอยูห่่างไกล ไดเ้ขา้บริการ
เบ้ืองตน้ไดส้ะดวกยิง่ข้ึนเป็น มีท่ีจอดรถนอกอาคารรองรับรถได ้300 คนั มีรถกอลฟ์ส าหรับรับส่ง
ผูรั้บบริการจากท่ีจอดรถหรือจากถนนใหญ่มายงัตวัอาคาร 

 เป็นโรงพยาบาลเอกชนระดบัตติยภูมิ มีขนาดจ านวนเตียงผูป่้วย 150 เตียง ผูบ้ริหารมี
วสิัยทศัน์ท่ีจะเป็นโรงพยาบาลเอกชนท่ีเป็นเลิศดา้นคุณภาพการบริการ ไดท้  าการประเมินคุณภาพ
บริการและผา่นการรับรองคุณภาพจากสถาบนัพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (HA: 
Hospital accreditation) ตั้งแต่เดือนกุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2555 พร้อมดว้ยทีมแพทยเ์ฉพาะทาง บุคลากร
มืออาชีพ และเทคโนโลยทีางการแพทยท่ี์ทนัสมยั ประสิทธิภาพสูงกบัการพฒันาอยา่งไม่หยดุย ั้ง        
มีบริการฉุกเฉินและพิเศษเหนือระดบั มีส่ิงอ านวยความสะดวกครบครันเพื่อตอบสนองทุกความ
ตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการทั้งชาวไทยและต่างประเทศ  มีการจดัตั้งองคก์รแพทย ์องคก์รพยาบาล 
ก ากบัดูแล ติดตามการปฏิบติังานตามมาตรฐานวชิาชีพบริการหลกั (Main service) ใหบ้ริการ ผูป่้วย
อุบติัเหตุฉุกเฉิน และผูป่้วยทัว่ไปทุกประเภท นบัจากเปิดใหบ้ริการโรงพยาบาลก็ไดเ้ติบโตข้ึนเป็น
ล าดบัมีผูเ้ขา้รับบริการเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง อนัเน่ืองมาจากโรงพยาบาลตั้งอยูใ่นชุมชนขนาดใหญ่
หลายแห่งหมู่บา้นจดัสรร โรงงานอุตสาหกรรม และตลาดกลางขนาดใหญ่ มีจ านวนผูเ้ขา้รับบริการ
การรักษาพยาบาลผูป่้วยนอก มีอตัราเฉล่ียวนัละ 600-700 คน ใหบ้ริการดา้นการตรวจรักษาพยาบาล
กบัผูเ้ขา้รับบริการครอบคลุมทุกสาขาของโรค ดว้ยบุคลากรแพทย ์พยาบาลท่ีเช่ียวชาญเฉพาะสาขา
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โรงพยาบาลมีความพร้อมให้บริการในดา้นการแพทย ์เคร่ืองมือ อุปกรณ์ และมาตรฐานการ
ใหบ้ริการ  เป็นทางเลือกท่ีหลากหลายใหก้บัผูเ้ขา้รับบริการกบัโรงพยาบาล อีกทั้งยงัใหบ้ริการดา้น
การส่งเสริมสุขภาพกบัประชาชน และนกัเรียน นกัศึกษาในเขตชุมชนรอบ ๆ กลุ่มลูกคา้เป้าหมาย
ของโรงพยาบาล คือ กลุ่มลูกคา้ทัว่ไป เป็นกลุ่มผูป่้วยท่ีมารับการรักษา โดยท่ีตนเอง เป็น
ผูรั้บผดิชอบค่าใชจ่้ายในการรักษาท่ีเกิดข้ึน ลูกคา้คู่สัญญาเป็นพนกังานบริษทัเอกชน ซ่ึงเป็น
คู่สัญญาบริษทัจะเป็นผูรั้บผดิชอบค่าใชจ่้ายในการตรวจรักษาพยาบาลแทนพนกังาน ลูกคา้บริษทั
ประกนัสุขภาพ ผูเ้ขา้รับการรักษาพยาบาลมีประกนัสุขภาพกบับริษทัประกนัซ่ึงเป็นคู่สัญญากบั
โรงพยาบาล โดยบริษทัประกนัเป็นผูจ่้ายค่ารักษาพยาบาล หรือผูป่้วยสิทธิบตัรทอง ท่ีโรงพยาบาล
รัฐบาลส่งต่อมาตามสิทธิ  

 วสัิยทัศน์และพนัธกจิ 
 มีความมุ่งมัน่ท่ีจะพฒันาระบบบริหารงานคุณภาพ และน าระบบดงักล่าวไปสู่การปฏิบติั 

และจะพฒันาคุณภาพบริการอยา่งต่อเน่ืองอยูเ่สมอ โดยมุ่งเนน้ใหบุ้คลากรทุกคนไดต้ระหนกัและ
เห็นความส าคญัของการตอบสนองความ ตอ้งการและความคาดหวงัของผูรั้บบริการ ตลอดจนการ
สร้างความพึงพอใจแก่ผูรั้บบริการ นอกจากนั้น บริษทัฯ ยงัไดย้  ้าเตือนใหบุ้คลากรทุกคน ไดเ้ขา้ใจ
ถึงนโยบายคุณภาพและวตัถุประสงคคุ์ณภาพขององคก์รอยา่งถ่องแท ้และไดก้ าหนดแนวทางในอนั
ท่ีจะท าการทบทวนระบบบริหารงานคุณภาพขององคก์รอยูเ่สมอ ตลอดจนจดัหาทรัพยากรท่ีจ าเป็น
ไวอ้ยา่งพอเพียง เพื่อใหก้ารน าระบบบริหารงานคุณภาพไปสู่การปฏิบติับงัเกิดสัมฤทธ์ิผล 

 พนัธกจิ ( Mission ) 
 มุ่งมัน่ใหบ้ริการดา้นสุขภาพท่ีไดม้าตรฐานสากลและมีคุณภาพสูงสุด ภายใตก้รอบแห่ง

จริยธรรมอนัดี ดว้ยความร่วมมือร่วมใจของทุกคนในองคก์ร 
 วสัิยทัศน์ ( Vision ) 
 เป็นโรงพยาบาลเอกชนชั้นน าท่ีใหบ้ริการสุขภาพในระดบัตติยภูมิ และไดรั้บความ

ไวว้างใจจากประชาชนในภาคตะวนัออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
 นโยบายคุณภาพ ( Quality Policy ) 
 ใหบ้ริการสุขภาพดว้ยความถูกตอ้ง สะดวก รวดเร็ว และเป็นท่ีประทบัใจแก่ผูรั้บบริการ 

ใหบ้ริการสุขภาพบนพื้นฐานของการเคารพต่อกฎหมายและจรรยาบรรณแห่งวชิาชีพคุม้ครองความ
ปลอดภยัจากอนัตรายท่ีอาจเกิดข้ึนแก่บุคลากร ผูรั้บบริการ รวมทั้งบุคคลทัว่ไปท่ีเขา้มาใน
โรงพยาบาล 
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 มาตรฐานการบริการผู้ป่วยนอก  
 ผูป่้วยนอก (Out patient department) หมายถึง ผูป่้วยท่ีรับการรักษาจากคลินิกหรือ

โรงพยาบาล โดยไม่ตอ้งนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาล โดยทัว่ไปแลว้ผูป่้วยนอก มกัจะเป็นผูป่้วย
ท่ีมีอาการเจบ็ป่วยเล็ก ๆ นอ้ย ๆ ไม่จ  าเป็นตอ้งรอดูอาการ หรือเป็นผูป่้วยท่ีมาพบแพทยต์ามท่ีนดัไว้
เพื่อตรวจอาการเจบ็ป่วย (พจนานุกรมแปล ไทย-ไทย ราชบณัฑิตยสถาน, 2558)  

 การบริการพยาบาลผูป่้วยนอก เป็นการบริการท่ีบุคลากรทางการพยาบาลใหบ้ริการแก่
ผูใ้ชบ้ริการดา้นสุขภาพ ครอบคลุมการตรวจรักษาพยาบาล การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค 
และการฟ้ืนฟูสภาพ สาหรับผูมี้สุขภาพดีและผูมี้ปัญหาสุขภาพ โดยการคดักรองภาวะสุขภาพ          
แยกประเภทความเจบ็ป่วยและความรุนแรงของโรค ช่วยเหลือแพทยใ์นการตรวจรักษาโรคและ 
สุขภาพ ใหก้ารพยาบาลก่อนตรวจ ขณะตรวจและหลงัการตรวจรักษา ใหก้ารดูแลรักษาพยาบาล 
ช่วยเหลือ ปฐมพยาบาลเบ้ืองตน้ในรายท่ีมีอาการรบกวน อาการไม่คงท่ีและอาการรุนแรงหรือมี
ภาวะเส่ียงอนัตรายต่อชีวติเฉียบพลนั บริการใหค้วามรู้แก่ผูใ้ชบ้ริการและครอบครัว เก่ียวกบัการ
ปฏิบติัตน ปรับพฤติกรรมและดูแลสุขภาพตนเอง ตลอดจนการบริการปรึกษาสุขภาพ งานบริการ
ส่วนใหญ่ประกอบดว้ย คลินิกตรวจโรคและสุขภาพทัว่ไป คลินิกตรวจโรคเฉพาะทางแต่ละสาขา 
คลินิก สุขภาพเด็ก คลินิกตรวจครรภแ์ละตรวจหลงัคลอด เป็นตน้ ซ่ึงการจดัใหมี้คลินิกใดบา้งข้ึนอยู่
กบั ความตอ้งการและความพร้อมของหน่วยงาน บุคลากรทางการพยาบาลในหน่วยงานบริการ
ผูป่้วยนอก นอกจากจะตอ้งใชค้วามรู้ ความสามารถ และทกัษะทางการพยาบาลพื้นฐานและเฉพาะ
ทางแลว้ ยงัตอ้งมีทกัษะส าคญัท่ีมุ่งเนน้ดา้นการสร้างสัมพนัธภาพ การส่ือสาร การเจรจาต่อรอง การ
ถ่ายทอด ขอ้มูลและความรู้ดา้นสุขภาพ เพื่อใหผู้ม้าใชบ้ริการเขา้ใจภาวะสุขภาพและสามารถน าไป
ปฏิบติัตนเองไดถู้กตอ้งและมีประสิทธิภาพ รวมทั้งเป็นการป้องกนัความขดัแยง้และสร้างความ
ประทบัใจในบริการรักษาพยาบาล 

 ลกัษณะการบริการท่ีผูป่้วยนอกท่ีเขา้รับการรักษาท่ีโรงพยาบาลเอกชนท่ีท าการศึกษาวจิยั
คร้ังน้ี จ  าแนกออกเป็น 4 ประเภท คือ ผูป่้วยศลัยกรรม ผูป่้วยอายรุกรรม ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม  
ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม โดยมีรายละเอียดขอบเขตการใหบ้ริการในแต่ละประเภท 
ดงัน้ี 

 ผูป่้วยศลัยกรรม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกศลัยกรรม 
 ผูป่้วยอายรุกรรม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกอายรุกรรม   
 ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกสูติ-นรีเวชกรรม   
 ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม หมายถึง ผูป่้วยนอกท่ีมารับบริการท่ีคลินิกตรวจ

สุขภาพทัว่ไปและความงาม     
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 มีแพทยเ์ฉพาะทาง หมุนเวยีนออกตรวจทุกวนั เปิดใหบ้ริการ เวลา 08.00-20.00 น. 
ใหบ้ริการตรวจรักษา  และตรวจวินิจฉยัโดยทีมแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญเฉพาะสาขาทุกสาขา   พยาบาล
วชิาชีพ พร้อมเคร่ืองมือและอุปกรณ์ทางการแพทยท่ี์ทนัสมยั  มีการท างานร่วมกนัเป็นทีมสหสาขา
วชิาชีพ โดยค านึงถึงความรวดเร็ว ความพึงพอใจ ถูกตอ้ง ปลอดภยั และความคุม้ค่า จ  านวน
ผูรั้บบริการผูป่้วยนอก เฉล่ียเดือนละประมาณ 12,111 คน กลุ่มผูรั้บบริการเป็นประชากรชาวไทย
ส่วนใหญ่มีผูรั้บบริการชาวต่างชาติเล็กนอ้ยในเขตพื้นท่ีจงัหวดันครราชสีมาเขตท่ีราบสูงและจงัหวดั
ใกลเ้คียง  
                 องคก์รพยาบาล มีบุคลากรทางการพยาบาลท่ีอยูใ่นความดูแลทั้งส้ิน 378 คน เป็นพยาบาล
วชิาชีพ 191 คน ผูช่้วยพยาบาลและพนกังานผูช่้วยเหลือผูป่้วย 147 คน พยาบาลท่ีไดรั้บการอบรม
เฉพาะทาง 10 สาขา จ  านวน 70 คน  

 เป้าหมายขององค์กรพยาบาล 
 1.  บุคลากรพยาบาลสามารถใหบ้ริการพยาบาลตามมาตรฐานวชิาชีพ โดยค านึงถึง

จริยธรรมและสิทธิผูป่้วย  
 2.  บุคลากรพยาบาลมีความรู้ความสามารถในการดูแลผูป่้วยแบบองคร์วมในระดบัตติยภูมิ 
 3.  พฒันาและการปรับปรุงคุณภาพการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหผู้รั้บบริการ

ปลอดภยัและมีความพึงพอใจสูงสุด 
 เข็มมุ่งขององค์กรพยาบาล  
 1.  พฒันาระบบนิเทศทางการพยาบาล  
 2.  การบริหารความปลอดภยั (Patient safety goal) เนน้การระบุตวัผูป่้วย ,การส่ือสาร,

การบริหารยา การเฝ้าระวงั ล่ืน หกลม้  การควบคุมป้องกนัโรคติดเช้ือ 
 3.  สมรรถนะเฉพาะทางตามจุดเนน้ของโรงพยาบาล 
 4.  ความพึงพอใจของผูป่้วยและญาติ 
 5.  ความพึงพอใจของพยาบาล 
 การวางแผนพฒันาบุคลากรโดยแบ่งเป็น 2 ดา้น  คือ 
 1.  การพฒันาศกัยภาพผูบ้ริหารทางการพยาบาลทุกระดบั ตั้งแต่ระดบัผูจ้ดัการฝ่าย 

หวัหนา้แผนก รองหวัหนา้แผนก 
 2.  การพฒันาศกัยภาพดา้นวิชาชีพ เนน้การเป็นพยาบาลเฉพาะทางตามวสิัยทศัน์ของ

โรงพยาบาล  
 จากการทบทวนเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง สรุปไดว้า่แผนกผูป่้วยนอก บุคลากร

ทางการพยาบาลในหน่วยงานบริการผูป่้วยนอก นอกจากจะตอ้งใชค้วามรู้ความสามารถ และทกัษะ
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ทางการพยาบาลพื้นฐานและเฉพาะทางแลว้ ยงัตอ้งมีทกัษะส าคญัท่ีมุ่งเนน้ดา้นการสร้าง
สัมพนัธภาพ การส่ือสาร การเจรจาต่อรอง การถ่ายทอด ขอ้มูลและความรู้ดา้นสุขภาพ เพื่อใหผู้ม้า
ใชบ้ริการเขา้ใจภาวะสุขภาพและสามารถน าไปปฏิบติัตนเองไดถู้กตอ้งและมีประสิทธิภาพ รวมทั้ง
เป็นการป้องกนัความขดัแยง้และสร้างความประทบัใจในบริการรักษาพยาบาล ตั้งแต่การประเมิน
ผูรั้บบริการในขั้นตอนการรับใหม่ จนกระทัง่จ  าหน่ายกลบับา้น ตอ้งมีการสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีกบั
ผูรั้บบริการและญาติ ตอ้งพูดคุย ใหข้อ้มูลตลอดเวลา และรับรู้ถึงคุณภาพบริการพยาบาลในระหวา่ง
ใหก้ารดูแล ดว้ยบริบทของโรงพยาบาลเอกชน ท่ีผูรั้บบริการเป็นกลุ่มผูป่้วยท่ีมารับการรักษาโดยท่ี
ตนเองเป็นผูรั้บผิดชอบค่าใชจ่้ายในการรักษาท่ีเกิดข้ึน ลูกคา้คู่สัญญาเป็นพนกังานบริษทัเอกชน 
ลูกคา้บริษทัประกนัสุขภาพ หรือผูป่้วยสิทธิบตัรทองท่ีโรงพยาบาลรัฐบาลส่งต่อมาตามสิทธิ  
พยาบาลตอ้งพบกบัความหลากหลายของกลุ่มโรค ไดส้ัมผสักบัผูป่้วยและญาติท่ีหลากหลาย
ท่ามกลางความตอ้งการท่ีแตกต่างกนั พยาบาลจึงจ าเป็นตอ้งมีความรู้ความสามารถมีทกัษะในการ
พยาบาลเป็นอยา่งดี ซ่ึงบางคร้ังการปฏิบติัหนา้ท่ีอยา่งต่อเน่ือง อาจท าใหเ้กิดความเหน่ือยลา้ 
โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือมีผูป่้วยจ านวนมากเกิดความเครียดหรือความวติกกงัวล จึงอาจส่งผลให้
คุณภาพการบริการพยาบาลไม่ดีไม่ตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วยซ่ึงผูป่้วยสามารถรับรู้ได ้      
อาจท าใหผู้ป่้วยพึงพอใจ ประทบัใจ หรือท าใหไ้ม่ประทบัใจ การรับรู้ส่ิงเหล่าน้ีอาจแตกต่างกนั
ออกไป ข้ึนอยูก่บัปัจจยัส่วนบุคคลของผูป่้วยและความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล 
 ดงันั้นผูว้ิจยัจึงมีความสนใจในการศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลของผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา เพื่อปรับปรุงคุณภาพ
การบริการพยาบาลใหมี้ประสิทธิภาพมากยิง่ข้ึน รวมถึงใชเ้ป็นขอ้มูลส าหรับผูบ้ริหารทางการ
พยาบาลน าไปจดัท าแผนพฒันาบุคลากรในดา้นการบริการ พฒันาระบบบริการพยาบาลอยา่ง
เหมาะสม และมีประสิทธิภาพต่อไป 



บทที ่3 
วธีิการด าเนินการวจิยั 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงบรรยาย (Descriptive research) เพื่อศึกษาการรับรู้คุณภาพ
บริการพยาบาลของผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา จ าแนกตาม
ระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา ประเภทผูป่้วย และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการ
ส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลกบัคุณภาพบริการพยาบาล มีวธีิการด าเนินการวิจยั ดงัน้ี 
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ประชากรท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี คือ ผูป่้วยนอกท่ีมาใชบ้ริการในโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึง จงัหวดันครราชสีมา จากสถิติผูม้ารับบริการประจ าปี พ.ศ. 2558 ตั้งแต่เดือน
มกราคม-ธนัวาคม มีจ านวนเฉล่ียประมาณ 12,113 คน ต่อเดือน (งานแผนงานและยทุธศาสตร์, 
2558) 
 กลุ่มตัวอย่าง กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี คือ เป็นผูป่้วยนอกท่ีเขา้รับบริการจาก
คลินิกศลัยกรรม คลินิกอายรุกรรม คลินิกสูติ-นรีเวชกรรม คลินิกตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม 
ในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง จงัหวดันครราชสีมา จ านวน 400 คน โดยก าหนดคุณสมบติัของ
กลุ่มตวัอยา่ง ไดแ้ก่ เป็นผูป่้วยท่ีมารับบริการท่ีแผนกผูป่้วยนอกท่ีมีอายุ 15 ปี ข้ึนไป ส่ือสาร
ภาษาไทยได ้สามารถตอบแบบสอบถามได ้และยนิดีใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 
 ขนาดกลุ่มตัวอย่าง (Sample size) 

 ผูว้จิยัค  านวณขนาดกลุ่มตวัอยา่ง โดยใชสู้ตรของ Polit & Hungler (1999 อา้งถึงใน บุญใจ 
ศรีสถิตยน์รากรู, 2550) ใชเ้ปิดตารางขนาดตวัอยา่งประมาณจากค่าขนาดอิทธิพล ของค่าเฉล่ีย 2 กลุ่ม 
โดยก าหนดค่าความคลาดเคล่ือน (α) เท่ากบั 0.5 อ านาจการทดสอบ (Power of the test) เท่ากบั 0.80 
และขนาดอิทธิพลของตวัแปร (Effect size) เท่ากบั .20 ไดก้ลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 392 คน เพื่อความ
สะดวกในการประเมินผล และการวเิคราะห์ขอ้มูล ผูว้จิยัจึงใชข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง 400 คน  

วธีิการสุ่มตัวอย่าง (Sampling technique)  
ใชว้ธีิการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย (Simple Random Sampling) โดยจะสุ่มเก็บขอ้มูลทุกวนั 

ตั้งแต่เวลา 08.30 น.-16.30 น. ซ่ึงเป็นเวลาท่ีกลุ่มตวัอยา่งมาใชบ้ริการ ผูว้ิจยัเก็บขอ้มูลทุกวนั ท าการ
เก็บขอ้มูลผูป่้วยทุกคนท่ีมีคุณสมบติัตามท่ีก าหนด ไม่เวน้วนัหยดุราชการ จนครบจ านวนตามท่ี
ตอ้งการ  
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ตารางท่ี 1  จ านวนเฉล่ียต่อเดือนของผูป่้วยท่ีเขา้รับบริการท่ีโรงพยาบาลเอกชนท่ีเลือกสรร จ าแนก 
 ตามประเภทผูป่้วย (สถิติผูม้ารับบริการแผนกผูป่้วยนอก เดือนมกราคม-ธนัวาคม พ.ศ.  
 2558) 
 
ล าดับ ประเภทผู้ป่วย จ านาน(ราย) 

ประชากร กลุ่มตัวอย่าง 
1 ศลัยกรรม   2,789 93 
2 อายรุกรรม   5,262 173 
3 สูติ-นรีเวชกรรม   1,220 40 
4 ตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม 2,842 94 

รวม 12,113 400 

 
เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี  เป็นแบบสอบถาม  ประกอบดว้ย  3 ส่วน ดงัน้ี 

 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม ผูว้จิยัสร้างแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป 
ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ สิทธิการรักษา ซ่ึงลกัษณะค าถามเป็นค าถามปลายปิดแบบให้
เลือกตอบ จ านวน 6 ขอ้  

 ส่วนท่ี 2 คุณภาพบริการพยาบาล ผูว้จิยัใชแ้บบสอบถามวดัคุณภาพบริการพยาบาล ของ 
ณฎัฐพชัร มณีโรจน์ และวีรวิชญ ์เลิศไทยตระกลู (2556) ซ่ึงสร้างจากแนวคิดคุณภาพบริการ  
SERVQUAL ของ Parasuraman et al. (1985) มีทั้งหมด 5 ดา้น โดยมีจ านวนขอ้ค าถามในแต่ละดา้น  
จ านวน 27 ขอ้ มีการตรวจสอบความสอดคลอ้งระหวา่งขอ้ค าถามและความชดัเจนของภาษา โดย
ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญ จ านวน 3 ท่าน และมีค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามสูง มีค่า
สัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบราค (Cronbach ’s Alpha Coefficient) เท่ากบั 0.93  ประกอบดว้ย
คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูป่้วย 5 ดา้น โดยมีจ านวนขอ้ค าถามใน
แต่ละดา้นดงัน้ี     

 1.  ดา้นความความเป็นรูปธรรมของบริการ           จ านวน 5 ขอ้ (ขอ้ 1-5) 
 2.  ดา้นความเช่ือมัน่ไวว้างใจ                                 จ านวน 7 ขอ้ (ขอ้ 6-12) 
 3.  ดา้นความการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย       จ านวน 5 ขอ้ (ขอ้ 13-17) 
 4.  ดา้นความความน่าเช่ือถือ                                         จ านวน 5 ขอ้ (ขอ้ 17-22) 
 5.  ดา้นความการเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย           จ านวน 5 ขอ้ (ขอ้ 23-27) 
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 ลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบั ตามแบบ
ของ Likert ’s scale เรียงจากนอ้ยไปหามาก มีความหมายดงัน้ี  

 ระดบั 1  หมายถึง  ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเลย 
 ระดบั 2  หมายถึง  ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเป็นส่วนใหญ่ 
 ระดบั 3  หมายถึง  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นบา้งและไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้น 
                                  บา้งพอ ๆ กนั 
 ระดบั 4  หมายถึง  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเป็นส่วนใหญ่ 
 ระดบั 5  หมายถึง  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นทุกประการ 
 เกณฑใ์นการแปลความหมายของคะแนนเฉล่ียการรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วย ทั้ง

โดยรวมและรายดา้น ใชห้ลกัการแปลความหมายคะแนนเฉล่ียของตวัแปรท่ีมีค่าในระดบัมาตรา
ส่วนประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบั ดงัน้ี (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู, 2550) 

 การแปลผลคะแนนคะแนนเฉล่ียคุณภาพบริการพยาบาล 
 1.00-1.49   การรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วย อยูใ่นระดบัต ่ามาก 
 1.50-2.49  การรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วย อยูใ่นระดบัต ่า 
 2.50-3.49  การรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วย อยูใ่นระดบัปานกลาง 
 3.50-4.49  การรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วย อยูใ่นระดบัสูง 
 4.50-5.00  การรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วย อยูใ่นระดบัสูงมาก 
 ส่วนท่ี 3 ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล ผูว้จิยัใชแ้บบสอบถาม

พฤติกรรมการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วย ของ ฉววีรรณ ผลิโกมล (2558 ) ซ่ึงสร้างจากแนวคิด
แบบจ าลองการส่ือสารของ Schramm (1954) มีการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ ความเท่ียง 
เท่ากบั 0.79 แบบสอบถามประกอบดว้ยขอ้ค าถามเก่ียวกบัการแสดงออกดา้นค าพดู น ้ าเสียง สีหนา้ 
ท่าทาง ระยะห่างและการแสดง ความสนใจ เอาใจใส่ของพยาบาลต่อผูป่้วย โดยมีจ านวนขอ้ค าถาม 
ทั้งหมด 30 ขอ้  

 ค าถามเชิงบวก ไดแ้ก่ขอ้ 1, 2, 4, 5, 7, 9, 13, 14, 16, 17, 18, 19, 21, 26, 28 
 ค าถามเชิงลบ   ไดแ้ก่ขอ้ 3, 6, 8, 10, 11, 12, 15, 20, 22, 23, 24, 25, 27, 29, 30 
  ซ่ึงลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) 4 ระดบั โดยมี

การใหค้วามหมายและค่าคะแนนแต่ละขอ้ดงัน้ี 
 การแปลผลคะแนน  ค าถามเชิงบวก 
  เห็นดว้ยอยา่งยิง่     =    4 
  เห็นดว้ย  = 3 
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  ไม่เห็นดว้ย  = 2 
  ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ = 1 
 การแปลผลคะแนน  ค าถามเชิงลบ 
  เห็นดว้ยอยา่งยิง่     =    1 
  เห็นดว้ย  = 2 
  ไม่เห็นดว้ย  = 3 
  ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ = 4 

 เกณฑใ์นการแปลความหมายของคะแนนเฉล่ียการรับรู้ความสามารถในการส่ือสารกบั
ผูป่้วยของพยาบาล ใชห้ลกัการแปลความหมายคะแนนเฉล่ียของตวัแปรท่ีมีค่าในระดบัมาตราส่วน
ประมาณค่า (Rating scale) ระดบั ดงัน้ี (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู, 2550) 

 การแปลผลคะแนนคะแนนเฉล่ียความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล 
 1.00-1.59  การรับรู้ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลอยูใ่นระดบัต ่ามาก 
 1.60-2.19  การรับรู้ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลอยูใ่นระดบัต ่า 
 2.20-2.79  การรับรู้ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 2.80-3.39  การรับรู้ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลอยูใ่นระดบัสูง 
 3.40-4.00  การรับรู้ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลอยูใ่นระดบัสูงมาก 
 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมอืการวจิัย 
 ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือการวจิยั  โดยมีขั้นตอนดงัน้ี 

 1.  การหาความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถาม (Content validity) ผูว้จิยัใช้
แบบสอบถามคุณภาพบริการพยาบาล ของ ณฎัฐพชัร มณีโรจน์ และ วรีวชิญ ์เลิศไทยตระกลู (2556) 
และใชแ้บบสอบถามการส่ือสารพยาบาลต่อผูป่้วยตามการรับรู้ของพยาบาลและการรับรู้ของผูป่้วย 
ของ ฉววีรรณ ผลิโกมล (2558) ซ่ึงมีค่าดชันีความตรงของเน้ือหาเท่ากบั 0.93 และ 0.79 ตามล าดบั 
ค่าดชันีความตรงของเน้ือหาท่ียอมรับได ้คือ 0.70 ข้ึนไป ดงันั้นผูว้ิจยัจึงไม่ไดห้าความตรงตาม
เน้ือหาใหม่ เน่ืองจากไม่ไดด้ดัแปลงขอ้ค าถามใด ๆ ทั้งส้ิน 

 2.  ความเช่ือมัน่ (Reliability) ผูว้จิยัน าแบบสอบถามคุณภาพบริการพยาบาลและ
แบบสอบถามเก่ียวกบัความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลไปทดลองใช ้( Try  out ) 
กบัผูป่้วยท่ีมีลกัษณะเหมือนกลุ่มตวัอยา่งแต่ไม่ใช่กลุ่มตวัอยา่งท่ีจะเก็บขอ้มูลจริง จ  านวน 30 ราย 
แลว้น าขอ้มูลมาวเิคราะห์หาค่าความเช่ือมัน่ ค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามทั้ง 2 ส่วน มีค่า
สัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบราค (Cronbach ’s Alpha Coefficient) เท่ากบั 0.89 และ 0.74 
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ตามล าดบั ซ่ึงค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าฟ่าครอนบราคตั้งแต่ .70 ข้ึนไป  จึงจะยอมรับวา่เคร่ืองมือการ
วจิยัมีความน่าเช่ือถือ (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากรู, 2550) และสามารถน าไปใชก้บักลุ่มตวัอยา่งไดใ้น
การวจิยัคร้ังน้ี  

 

การพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 ในคร้ังน้ี ผูว้จิยัท าการพิทกัษสิ์ทธ์ิของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 
 1.  น าเสนอเคา้โครงวทิยานิพนธ์และเคร่ืองมือวจิยั ต่อคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั
ระดบับณัฑิตศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา ก่อนด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 2.  จดัท าเอกสารค าช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมการวิจยัและใบยนิยอมการเขา้ร่วมการวิจยั ใหผู้เ้ขา้ร่วม
วจิยัอ่านก่อนตอบแบบสอบถามทุกฉบบั โดยใบยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมการวจิยัเซ็นเม่ือ
เขา้ใจเก่ียวกบัการวจิยัในคร้ังน้ีและยนิยอมดว้ยความเตม็ใจ ส่วนเอกสารช้ีแจงผูเ้ขา้ร่วมการวจิยัจะมี
เหตุผลในการเชิญใหเ้ขา้ร่วมการวจิยั ประโยชน์ท่ีไดจ้ากการวจิยั การเขา้ร่วมการวจิยัเป็นไปดว้ย
ความสมคัรใจสามารถปฏิเสธหรือถอนตวัไม่เขา้ร่วมการวจิยัและการปฏิเสธจะไม่มีผลกระทบต่อ
การเขา้รับบริการใด ๆ ทั้งส้ิน  และหากมีขอ้สงสัยเก่ียวกบัแบบสอบถามหรือท าการวจิยัผูเ้ขา้ร่วม
การวจิยัสามารถสอบถามไดโ้ดยตรงกบัผูว้จิยัไดต้ลอดเวลา ตามช่ือ ท่ีอยูแ่ละหมายเลขโทรศพัทท่ี์
ใหไ้วใ้นเอกสาร 
 3.  การรักษาความลบัของกลุ่มตวัอยา่ง ช่ือผูต้อบแบบสอบถามใส่เป็นรหสัแทน เม่ือกลุ่ม
ตวัอยา่งตอบแบบสอบถามเรียบร้อยแลว้ ใหแ้ต่ละคนใส่ซองเอกสารท่ีเตรียมไวใ้หแ้ละปิดผนึก
ส่งกลบัคืนผูว้จิยั 
 4.  การรายงานผลการวจิยั จะน าเสนอเป็นภาพรวมเท่านั้น ไม่มีการน าเสนอเป็น
รายบุคคล ไม่มีผลกระทบต่อกลุ่มตวัอยา่งหรือหน่วยงานท่ีกลุ่มตวัอยา่งตอ้งเขา้รับบริการ 
 5.  ค  าตอบในแบบสอบถามทั้งหมดถือเป็นความลบั จดัเก็บอยูใ่นท่ีปลอดภยั ผูว้ิจยัเทา่นั้น
ท่ีสามารถเขา้ถึงขอ้มูลได ้และจะท าลายทิ้งทั้งแบบสอบถามท่ีไดรั้บกลบัและขอ้มูลในคอมพิวเตอร์
เม่ือส้ินสุดการวจิยั 
 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 หลงัจากไดรั้บการพิจารณาจริยธรรมการวจิยัระดบับณัฑิตศึกษา  คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยับูรพา ผูว้จิยัจะด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลตามขั้นตอน  ดงัน้ี  
 1.  ผูว้จิยัน าหนงัสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลจาก                     
คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา ถึงผูอ้  านวยการโรงพยาบาลท่ีท าการศึกษาวจิยั เพื่อ
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ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการศึกษาและขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลจากผูป่้วยท่ีเขา้รับบริการแผนก
ผูป่้วยนอก 
 2.  เม่ือไดรั้บอนุมติัให้เก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัเขา้พบผูอ้  านวยการฝ่ายการพยาบาล
โรงพยาบาลท่ีท าการศึกษาวจิยั จงัหวดันครราชสีมาเพื่อช้ีแจงรายละเอียดและขอความร่วมมือใน
การเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 3.  หลงัจากไดรั้บอนุญาตแลว้ ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเองและผูช่้วยผูว้จิยั 
จ  านวน 2 ท่าน ซ่ึงเป็นนิสิตจากมหาวทิยาลยัเทคโนโลยสุีรนารี ไม่เก่ียวขอ้งกบัการให้บริการ
พยาบาล และสามารถเก็บรวบรวมขอ้มูลใหไ้ดอ้ยา่งอิสระเพื่อใหไ้ดข้อ้มูลตรงตามความจริงจาก
ผูป่้วยมากท่ีสุด โดยมีรายละเอียดในการเตรียมความพร้อมของผูช่้วยผูว้จิยัดงัน้ี ผูว้จิยัอธิบายและ
ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการศึกษา และแนะน าใหแ้ต่งกายดว้ยชุดสุภาพมีป้ายระบุ ช่ือ สกุล และช้ีแจง
การปฏิบติัตวัขณะเก็บขอ้มูล คุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่ง การเลือกกลุ่มตวัอยา่ง ขั้นตอนการเก็บ
รวบรวมขอ้มูล รายละเอียดของแบบสอบถาม 

 4.  น าแบบสอบถามไปแจกใหก้ลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้รับบริการแผนกผูป่้วยนอกใน
โรงพยาบาลท่ีท าการศึกษาวิจยั ผูว้จิยัและผูช่้วยวจิยัแนะน าตวัอธิบายใหท้ราบถึงวตัถุประสงค ์ขอ
ความร่วมมือ และแจง้ใหท้ราบวา่ค าตอบจะเก็บเป็นความลบัจะใชป้ระโยชน์เฉพาะในการศึกษาน้ี
เท่านั้นเพื่อเป็นการพิทกัษสิ์ทธ์ิของผูป่้วย  

 5.  เม่ือกลุ่มตวัอยา่งยนิยอมใหค้วามร่วมมือใหก้ลุ่มตวัอยา่งเซ็นตใ์บยนิยอมเขา้ร่วมการ
วจิยัเม่ือเขา้ใจเก่ียวกบัการวิจยัในคร้ังน้ีและยนิยอมดว้ยความเตม็ใจ ผูว้ิจยัและผูช่้วยวจิยัจะอธิบายถึง
วธีิการตอบแบบสอบถามใหพ้ร้อมทดสอบความเขา้ใจ ในกรณีท่ีกลุ่มตวัอยา่งอ่าน ออก เขียนได ้มี
ความถนดัในการตอบแบบสอบถามใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถามเอง  ในกรณีท่ีกลุ่มตวัอยา่ง
ไม่ถนดัในการตอบแบบสอบถาม ผูว้จิยัหรือผูช่้วยวจิยัจะอ่านขอ้ความในแบบสอบถามใหฟั้งและ
ใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบขอ้ท่ีตอ้งการ  

 6.  ตรวจดูความถูกตอ้งของแบบสอบถาม ถา้พบวา่ไม่สมบูรณ์จะขอความร่วมมือให้ตอบ
เพิ่มเติมจนครบสมบูรณ์ 

 7.  ผูว้จิยัและผูช่้วยวจิยัเก็บขอ้มูลทุกวนั ตั้งแต่เวลา 08.30 น.-16.30 น. ซ่ึงเป็นเวลาท่ีกลุ่ม
ตวัอยา่งมาใชบ้ริการ โดยเก็บขอ้มูลผูป่้วยทุกคนท่ีมีคุณสมบติัตามท่ีก าหนด ท่ีแผนกท่ีผูป่้วยเขา้รับ
การบริการหรือแผนกการเงินซ่ึงเป็นจุดสุดทา้ยท่ีส้ินสุดบริการพยาบาล โดยมีบริเวณท่ีเป็นสัดส่วน
ไวส้ าหรับใหผู้ต้อบแบบสอบถามไดต้อบแบบสอบถาม เพื่อความเป็นส่วนตวัและลดความวติก
กงัวลในระหวา่งการตอบแบบสอบถาม ไม่เวน้วนัหยุดราชการจนครบจ านวนตามท่ีตอ้งการ จ านวน
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แบบสอบถาม 400 ฉบบั คิดเป็น 100% ใชเ้วลาในการเก็บขอ้มูลทั้งส้ิน 3 สัปดาห์ ระหวา่งวนัท่ี 11 
เมษายน พ.ศ. 2559 ถึงวนัท่ี 30 เมษายน พ.ศ. 2559 

 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
 1.  น าแบบสอบถามท่ีไดไ้ปวิเคราะห์ขอ้มูลทางสถิติโดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูปในการ
ประมวลผลขอ้มูลและการจดัท าตารางวิเคราะห์ทางสถิติเพื่อน าเสนอและสรุปผลการศึกษา 
 2.  สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล ผูท้  าวจิยัไดก้  าหนดค่าสถิติส าหรับการวเิคราะห์ขอ้มูล
โดยก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติ .05 ดงัน้ี 
  2.1 วเิคราะห์ขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคล ของกลุ่มตวัอยา่ง โดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive statistics) ดว้ยการแจกแจงความถ่ีเป็นร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
  2.2 เปรียบเทียบการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก จ าแนกตามระดบั
การศึกษา โดยใชส้ถิติทดสอบค่าที (Independent t-test) 
  2.3 เปรียบเทียบการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก จ าแนกตามสิทธิการ
รักษาและประเภทผูป่้วยโดยใชส้ถิติทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One way analysis of 
variance) หากพบความแตกต่างจะทดสอบรายคู่ดว้ยวธีิ Scheffe 
  2.4 วเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วย
กบั คุณภาพบริการพยาบาล โดยใชส้ถิติเชิงบรรยายและหาความสัมพนัธ์ (Descriptive correlation ) 
ดว้ยการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s product- moment correlation 
coefficient) ทดสอบความมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 และแปลความหมายค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ (r) ใชเ้กณฑด์งัน้ี (บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร, 2550) 
 ค่า Correlation(r) ระหวา่ง  > .70  หมายถึง       มีความสัมพนัธ์ในระดบัสูง 
 ค่า Correlation(r) ระหวา่ง  .30 - .70 หมายถึง       มีความสัมพนัธ์ในระดบั 
            ปานกลาง 
 ค่า Correlation(r) ระหวา่ง  < .30  หมายถึง       มีความสัมพนัธ์ในระดบัต ่า 
 ส่วนเคร่ืองหมาย + หรือ – แสดงถึงทิศทางของความสัมพนัธ์  
ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เป็นบวก (+) หมายความวา่ขอ้มูลทั้งสองมีลกัษณะตามกนั  
ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เป็นลบ (- ) หมายความวา่ขอ้มูลทั้งสองมีลกัษณะตรงขา้มกนั 



บทที ่4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 การวจิยัคร้ังน้ี เพื่อศึกษาการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก โรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา จ าแนกตามระดบัการศึกษา  สิทธิการรักษา  ประเภทผูป่้วย  
และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลกบัคุณภาพ
บริการพยาบาล  ผูว้จิยัน าเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเป็นล าดบัดงัน้ี 
 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูป่้วย 
 ตอนท่ี 2 ผลการวเิคราะห์เก่ียวกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก 
 ตอนท่ี 3 ผลการวเิคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้ คุณภาพ
บริการพยาบาลของผูป่้วยนอกจ าแนกตามระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา และประเภทผูป่้วย  
 ตอนท่ี 4 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารกบั
ผูป่้วยของพยาบาลกบัคุณภาพบริการพยาบาล  
 

ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วยนอก 
 วเิคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วย ไดแ้สดงจ านวนและค่าร้อยละของเพศ อาย ุ ระดบั
การศึกษา อาชีพ สิทธิการรักษา จ านวนคร้ังของการมารับบริการ ดงัแสดงในตารางท่ี 2 
 
ตารางท่ี 2  จ านวนและร้อยละของผูป่้วยท่ีเขา้มารับบริการจ าแนกตามเพศ อาย ุระดบัการศึกษา  
 อาชีพ สิทธิการรักษา จ านวนคร้ังท่ีมารับการรักษา ในแผนกผูป่้วยนอก (n = 400) 
 

 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 

เพศ   
       ชาย 139 34.8 
       หญิง 261 65.3 
อายุ (M = 37, SD = 11.871, Max-Min = 85-16)   
       15-25 ปี 52 13 
       26-35 ปี 151 37.8 
       36-45 ปี 114 28.5 
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ตารางท่ี 2  (ต่อ) 
 

 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 
       46 - 55 ปี 50 12.5 
       56 - 65ปี 22 5.5 
       66 ปีข้ึนไป 11 2.8 
ระดับการศึกษา   
       ต ่ากวา่ปริญญาตรี 147 36.75 
       ปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 253 63.25 
อาชีพ   
      ไม่ไดท้  างาน 8 2 
      นกัเรียน/ นกัศึกษา/ นิสิต 30 7.5 
      แม่บา้น 15 3.8 
      เกษตรกรรม 19 4.8 
      คา้ขาย 90 22.5 
      รับจา้ง 87 21.8 
      รับราชการ 28 7 
      อ่ืน ๆ 123 30.8 
สิทธิการรักษา   
      ช าระเงินเอง 187 46.75 
      ระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (30 บาท) และ  
      สวสัดิการขา้ราชการ/ รัฐวสิาหกิจ 

44 11 

      บริษทัประกนัภยั/ สุขภาพ/ สวสัดิการของบริษทัท่ี 
      ท างานและอ่ืน ๆ 

169 42.25 

  ประเภทผู้ป่วย     
      ผูป่้วยศลัยกรรม  
      ผูป่้วยอายรุกรรม 
      ผูป่้วยสูติ- นรีเวชกรรม 
      ผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม 

93 
173 
40 
94 

23.25 
43.25 

10 
23.50 
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ตารางท่ี 2  (ต่อ) 
 

 
 จากตารางท่ี 2 ผลการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยท่ีเขา้มารับบริการ ส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิง(ร้อยละ 65.3) มีอายเุฉล่ีย 37 ปี ส่วนใหญ่มีอายุระหวา่ง  26-35 ปี (ร้อยละ 37.8) รองลงมาอาย ุ
36 - 45 ปี (ร้อยละ 28.5) ดา้นการศึกษาส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัปริญญาตรีหรือสูงกวา่ (ร้อยละ 63.25) 
รองลงมาเป็นระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี (ร้อยละ 63.25) ส าหรับการประกอบอาชีพพบวา่ อ่ืน ๆ ไม่
ระบุอาชีพ (ร้อยละ 30.8 ) รองลงมา คือ คา้ขาย (ร้อยละ 22.5) ส่วนใหญ่จะช าระเงินเอง (ร้อยละ 
49.25) รองลงมา คือ สวสัดิการของบริษทัท่ีท างาน (ร้อยละ 25.25) จ านวนคร้ังของการมารับบริการ
เฉล่ียอยูท่ี่ 8.34 คร้ัง ส่วนใหญ่มารับบริการคร้ังท่ี 1-5 (ร้อยละ 62.30)   
 

ตอนที ่2  ผลการวเิคราะห์เกีย่วกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผู้ป่วยนอก 
ตารางท่ี 3  คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกตาม 
 การรับรู้ของผูป่้วย รายดา้น (n = 400) 
 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 

จ านวนคร้ังของการมารับบริการ (M = 8.34, SD = 15.563, Max-Min = 160-1) 
       คร้ังท่ี 1 -5 249 62.30 
       คร้ังท่ี 6 -10 78 19.50 
       คร้ังท่ี 11-15 31 7.80 
       คร้ังท่ี 16-20 23 5.80 
       คร้ังท่ี 21-25 5 1.30 
       ตั้งแต่คร้ังท่ี 26 ข้ึนไป 14 3.50 

การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล  Possible range  M SD ระดับ 

ดา้นความความเป็นรูปธรรมของบริการ                                    1.00-5.00 4.52 .535 สูงมาก 
ดา้นความเช่ือมัน่ไวว้างใจ 1.00-5.00 4.41 .801 สูง 
ดา้นความการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย                            1.00-5.00 4.41 .609 สูง 
ดา้นความน่าเช่ือถือ 1.00-5.00 4.29 .652 สูง 
ดา้นการเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย 1.00-5.00 4.31 .611 สูง 

รวม  4.52 .535 สูงมาก 
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 จากตารางท่ี 3 พบวา่การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของ
ผูป่้วย โดยรวม อยูใ่นระดบัสูงมาก (M = 4.52, SD = .535)  เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่การรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยดา้นความความเป็นรูปธรรมของบริการมีคะแนนเฉล่ียในการรับรู้
ของผูป่้วยอยูใ่นระดบัสูงมาก (M = 4.52, SD = .535) ส่วนอีก 4 ดา้น มีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูง
ไดแ้ก่ ดา้นความเช่ือมัน่ไวว้างใจ (M = 4.41, SD = .801) ดา้นการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย  
(M = 4.41, SD = .609) ดา้นความน่าเช่ือถือ (M = 4.29, SD = .652) และดา้นการเขา้ใจและเห็นอก
เห็นใจผูป่้วย (M = 4.31, SD = .611)  
 

ตอนที ่3 ผลการวเิคราะห์เปรียบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉลีย่คะแนนการรับรู้ 
คุณภาพบริการพยาบาลของผู้ป่วยนอกจ าแนกตามระดับการศึกษา สิทธิการรักษา และ
ประเภทผู้ป่วย 
 
ตารางท่ี 4  ผลการวเิคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของ 
 ผูป่้วย นอกท่ีมีระดบัการศึกษาแตกต่างกนั (n = 400) 
 

ระดับการศึกษา n M SD 
Mean 

difference 
t df p 

ต ่ากวา่ปริญญาตรี 147 119.14 10.829 .818 .679 398 .497 
ปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 253 118.32 12.063     

  
 จากตารางท่ี 4 ผลการวเิคราะห์สถิติทีแบบอิสระ (Independent t-test) พบวา่ผูป่้วยนอกท่ี
มีระดบัการศึกษาต่างกนั มีค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนัท่ีระดบั
นยัส าคญัทางสถิติ .05 (t .679  = 398, p = .497) 
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ตารางท่ี 5  ผลการวเิคราะห์สถิติความแปรปรวนแบบทางเดียว (one-way ANOVA) เปรียบเทียบการ 
 รับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกของผูป่้วยท่ีมีสิทธิการรักษาแตกต่างกนั (n = 400) 
 

สิทธิการรักษา n M SD 
Source of 
variation 

SS df MS F p 

ช าระเอง   
 
ระบบประกนั
สุขภาพถว้นหนา้ 
(30 บาท รักษาทุก
โรค) และสวสัดิการ
ขา้ราชการ 
รัฐวสิาหกิจ 

187 
 

44 

118.57 
 

120.50 
 
 
 
 

10.75 
 

11.71 
 
 
 
 

Between 
Group 
Within 
Group 

 
 

186.42 
 

53667.33 
 
 
 

2 
 

397 
 

93.21 
 

135.182 

.690 .502 

บริษทัประกนัภยั/
สุขภาพ/ สวสัดิการ 
ของบริษทัท่ีท างาน
และอ่ืน ๆ 

169 118.19 12.50 Total 53853.75 399  

  

  
 จากตารางท่ี 5 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนแบบทางเดียว พบวา่การรับรู้คุณภาพ
บริการพยาบาลผูป่้วยนอกของผูป่้วยท่ีมีสิทธิการรักษาแตกต่างกนั มีค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูป่้วยไม่แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 ( f 2,397 =.690, p =.502) 
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ตารางท่ี 6  ผลการวเิคราะห์สถิติความแปรปรวนแบบทางเดียว (One-way ANOVA) ) เปรียบเทียบ 
 การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกของผูป่้วยท่ีประเภทผูป่้วยต่างกนั (n = 400) 
 

ประเภทผู้ป่วย n M SD Source of 
variation 

SS df MS F p 

ผูป่้วยศลัยกรรม 
 
ผูป่้วยอายรุกรรม 
 
ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม 
ผูป่้วยตรวจสุขภาพ
ทัว่ไปและความงาม 

93 
 
173 
 
40 
94 

116.20 
 
118.61 
 
118.28 
121.63 

11.40 
 
11.44 
 
10.42 
12.27 

Between 
Group 
Within 
Group 
Total 

1169.05 
 

52684.70 
 

53853.75 

3 
 

396 
 

399 

389.68 
 

133.04 
 
 

2.93 .034 

  
 จากตารางท่ี 6 ผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนแบบทางเดียว พบวา่การรับรู้คุณภาพ
บริการพยาบาลผูป่้วยนอกของผูป่้วยท่ีประเภทผูป่้วยต่างกนั มีค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้คุณภาพ
บริการพยาบาลผูป่้วยนอกแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (f3 ,396 = 2.93, p =.034) 
จึงน ามาทดสอบรายคู่ดว้ยวธีิ  Scheffe  เพื่อหาความแตกต่าง ดงัตารางท่ี 7 
 
ตารางท่ี 7  เปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียรายคู่ ของการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วย 
 นอกของผูป่้วยท่ีประเภทผูป่้วยต่างกนัดว้ยวธีิ Scheffe (n = 400)  
 

 
ประเภทผู้ป่วย 

 
n 

 
M 

Mean  Difference 
ผูป่้วย 

อายรุกรรม 
ผูป่้วยสูติ- 
นรีเวชกรรม 

ผูป่้วยตรวจสุขภาพ
ทัว่ไปและความงาม 

ผูป่้วยศลัยกรรม 93 116.20 -2.40842 -2.07070 -4.98719* 
ผูป่้วยอายรุกรรม 173 118.61  .33772 -2.57877 
ผูป่้วยสูติ-นรีเวชกรรม 40 118.28   -2.91649 
ผูป่้วยตรวจสุขภาพ
ทัว่ไปและความงาม 

94 121.63    

*p < . 05 
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 จากตารางท่ี 7  เม่ือทดสอบรายคู่ดว้ยวธีิ Scheffe พบวา่ ผูป่้วยศลัยกรรมมีค่าเฉล่ียการรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติกบัผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความ
งาม (p = .034) โดยผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงามมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลสูงกวา่ผูป่้วยศลัยกรรม ในขณะท่ีประเภทผูป่้วยอ่ืนๆการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่
แตกต่างกนั 
 
 
 
 

ตอนที ่4  ผลการวเิคราะห์ข้อมูลความสัมพนัธ์ระหว่างความสามารถในการส่ือสารกบั
ผู้ป่วยของพยาบาลกบัคุณภาพบริการพยาบาล  
 
ตารางท่ี 8  ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารของ 
 พยาบาลกบัผูป่้วยกบัคุณภาพบริการพยาบาล (n = 400)  
 

ตัวแปร คุณภาพบริการพยาบาล 

r p 
ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วย . 271 .001 

 
จากตารางท่ี 8  ผลการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารของ

พยาบาลกบัผูป่้วยกบัคุณภาพบริการพยาบาล พบวา่มีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่า อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ ( r = . 271, p = .001)  



บทที ่5 
สรุปผลการวจิยั อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงบรรยาย (Descriptive research) โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อ
ศึกษาการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดั
นครราชสีมา จ าแนกตามระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา ประเภทผูป่้วย และศึกษาความสัมพนัธ์
ระหวา่งความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลกบัคุณภาพบริการพยาบาล กลุ่มตวัอยา่ง
ท่ีใชใ้นการวจิยั เป็นผูป่้วยนอกท่ีเขา้รับบริการจากคลินิกศลัยกรรม คลินิกอายรุกรรม คลินิกสูติ-นรี
เวชกรรม คลินิกตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม ในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง จงัหวดั
นครราชสีมา จ านวน 400 คน   

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ีเป็นแบบสอบถาม ประกอบดว้ย 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 
แบบสอบถามเก่ียวกบัขอ้มูลทัว่ไป ส่วนท่ี 2 ใชแ้บบสอบถามคุณภาพบริการพยาบาล ของ          
ณฎัฐพชัร มณีโรจน์ และวีรวิชญ ์เลิศไทยตระกลู (2556) และส่วนท่ี 3 แบบสอบถามความสามารถ
ในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล ของ ฉววีรรณ ผลิโกมล (2558 ) แบบสอบถามส่วนท่ี 2 และ
ส่วนท่ี 3 มีคา่ดชันีความตรงของเน้ือหาเท่ากบั 0.93 และ 0.75 ตามล าดบั และมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่า
ของครอนบราค (Cronbach ’s Alpha Coefficient) เท่ากบั 0.89 และ 0.74  ตามล าดบั 

วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใช ้สถิติการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
สถิติทดสอบค่าที (Independent t-test ) การวเิคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (One-way ANOVA) 
ทดสอบความแตกต่างรายคู่ดว้ยวธีิ Scheffe และหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน 
(Pearson’s product’s correlation coefficient) ทดสอบความมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   

 

สรุปผลการวจิัย 
 1.  ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วย ไดแ้สดงจ านวนและค่าร้อยละของเพศ อาย ุระดบัการศึกษา 
อาชีพ สิทธิการรักษา จ านวนคร้ังของการมารับบริการ กลุ่มตวัอยา่งผูป่้วยท่ีเขา้มารับบริการ ส่วน
ใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 65.3) มีอายเุฉล่ีย 37 ปี ส่วนใหญ่มีอายรุะหวา่ง 26-35 ปี (ร้อยละ 37.8) 
รองลงมาอาย ุ36-45 ปี (ร้อยละ 28.5) ดา้นการศึกษาส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 
(ร้อยละ 63.25) รองลงมาเป็นระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี (ร้อยละ 63.25) ส าหรับการประกอบอาชีพ
พบวา่อ่ืน ๆ ไม่ระบุอาชีพ (ร้อยละ 30.8) รองลงมา คือ คา้ขาย (ร้อยละ 22.5) ส่วนใหญ่จะช าระ        
เงินเอง (ร้อยละ 49.25) รองลงมา คือ สวสัดิการของบริษทัท่ีท างาน (ร้อยละ 25.25) จ านวนคร้ังของ
การมารับบริการเฉล่ียอยูท่ี่ 8.34 คร้ัง ส่วนใหญ่มารับบริการคร้ังท่ี 1-5 (ร้อยละ 62.30)   
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 2.  การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกโดยรวมอยูใ่นระดบัสูงมาก เม่ือ
พิจารณารายดา้น พบวา่การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยดา้นความเป็นรูปธรรมของการ
บริการมีคะแนนเฉล่ียในการรับรู้ของผูป่้วยอยูใ่นระดบัสูงมาก ส่วนอีก 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นความ
เช่ือมัน่ไวว้างใจ ดา้นการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย ดา้นความน่าเช่ือถือ และดา้นการเขา้ใจและ
เห็นอกเห็นใจผูป่้วย มีคะแนนเฉล่ียในระดบัสูง  
 3.  ผลการเปรียบเทียบการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกพบวา่ผูป่้วยท่ีมีประเภท
ผูป่้วยต่างกนั มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .05 เม่ือทดสอบรายคู่ดว้ยวธีิ Scheffe พบวา่ ผูป่้วยศลัยกรรมมีค่าเฉล่ียการรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติกบัผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความ
งาม (p = .034) โดยผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงามมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลสูงกวา่ผูป่้วยศลัยกรรม ในขณะท่ีประเภทผูป่้วยอ่ืนๆการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่
แตกต่างกนั ส่วนผูป่้วยนอกท่ีมีระดบัการศึกษาและสิทธิการรักษาต่างกนั  มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนัท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ .05   
 4.  ผลการศึกษาพบวา่ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วยมีความสัมพนัธ์
ทางบวกในระดบัต ่ากบัคุณภาพบริการพยาบาล อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = .271 , p =  .001)   
 

อภิปรายผล  
 การศึกษาวจิยัเร่ืองปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา ผูว้จิยัอภิปรายผลการวจิยั ดงัน้ี 
 1.  คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูป่้วย มีทั้งหมด 5 ดา้น    
ผลการศึกษาพบวา่ ผูป่้วยรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอก โดยรวมอยูใ่นระดบัสูงมาก  
เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ผูป่้วยมีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลดา้นความเป็นรูปธรรมของการ
บริการมีคะแนนเฉล่ียในการรับรู้ของผูป่้วยอยูใ่นระดบัสูงมาก (M = 4.52, SD = .535) ส่วนอีก 4 
ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นความเช่ือมัน่ไวว้างใจ ดา้นการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย ดา้นความน่าเช่ือถือ 
และดา้นการเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วย มีคะแนนเฉล่ียในระดบัสูง อภิปรายไดว้า่โรงพยาบาลมี
การพฒันาคุณภาพการพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง จนท าใหคุ้ณภาพการบริการพยาบาลเป็นไปตาม
มาตรฐานโดยเนน้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง ซ่ึงผูป่้วยสามารถรับรู้และประเมินได ้โรงพยาบาลได้
ด าเนินการ ท่ีเป็นเช่นน้ีอาจเน่ืองมาจากโรงพยาบาลเอกชนมีค่านิยมการท างานท่ีจะน าบริการ
สุขภาพท่ีดีท่ีสุดมามอบใหก้บัผูรั้บบริการ เป็นบริการท่ีเหนือความคาดหมาย เป็นผูน้ าทางดา้น
นวตักรรมทางการรักษาและการแพทย ์บุคลากรมีความรู้ความสามารถระดบัสากล เพื่อใหม้ัน่ใจวา่
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บริการสุขภาพท่ีส่งมอบใหก้บัผูบ้ริโภคนั้นไดม้าตรฐานเป็นท่ียอมรับในระดบัสากล 
(คณะอนุกรรมการจริยธรรม, 2545) และผูบ้ริหารมีมีวสิัยทศัน์ท่ีจะเป็นโรงพยาบาลเอกชนท่ีเป็นเลิศ
ดา้นคุณภาพการบริการ ไดท้  าการประเมินคุณภาพบริการและผา่นการรับรองคุณภาพจากสถาบนั
พฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ตั้งแต่เดือนกุมภาพนัธ์ พ.ศ. 2555 มีการสร้างวฒันธรรม
องคก์รเพื่อการพฒันาคุณภาพอยา่งต่อเน่ือง  
 นอกจากนั้นโรงพยาบาลไดด้ าเนินการปรับปรุงอาคารสถานท่ี พร้อมจดัหาส่ิงอ านวย
ความสะดวกต่าง ๆ อาทิ ลานจอดรถ ลานจอดเฮอลิคอปเตอร์ เพื่อเอ้ือใหผู้รั้บบริการไดรั้บความ
สะดวกสบายมากยิง่ข้ึน ดา้นส่ิงแวดลอ้มในการดูแลผูป่้วย โรงพยาบาล ไดมี้การตั้งคณะกรรมการ
ความปลอดภยั อาชีวอนามยั และสภาพแวดลอ้มในการท างาน ข้ึนมาเพื่อท าหนา้ท่ีดูแล ปรับปรุง  
และพฒันาสภาพแวดลอ้มในการท างาน การรักษาความสะอาด การดูแลและควบคุมความเส่ียงดา้น
กายภาพ การป้องกนัและระงบัอคัคีภยั การป้องกนัโรคและอาชีวอนามยั และการรักษาความ
ปลอดภยั รวมถึงการดูแลเคร่ืองมือและอุปกรณ์ทางการแพทย ์ใหเ้ป็นไปดว้ยความเรียบร้อย พร้อม
ใชง้านและมีประสิทธิภาพ ระบบบริหารอาคารสถานท่ีและการรักษาความปลอดภยั อาคารสถานท่ี 
สะดวกต่อการเขา้ถึงและมีส่ิงอ านวยความสะดวก ท่ีเหมาะสมกบัการใหบ้ริการตามประเภทของ
ผูป่้วย อาทิ ผูป่้วยอุบติัเหตุและฉุกเฉิน ผูป่้วยเด็ก ผูป่้วยสูงอาย ุผูพ้ิการ เป็นตน้ และมีหน่วยบริการท่ี
ส าคญั อาทิ ห้องสวนหลอดเลือดหวัใจห้องฉุกเฉิน หอ้งผา่ตดั ห้องคลอด หอผูป่้วยวกิฤต อยูใ่น
ต าแหน่งท่ีเหมาะสม และสามารถเขา้ถึงไดอ้ยา่งรวดเร็ว  
 การรักษาความปลอดภยั มีผูบ้ริหารสูงสุดของโรงพยาบาล และคณะกรรมการความ
ปลอดภยัและส่ิงแวดลอ้ม รับผดิชอบตามนโยบายและแนวทางปฏิบติัเก่ียวกบัความปลอดภยั            
มีการติดตามและประเมินคุณภาพของการจดัการดา้นโครงสร้างทางกายภาพและส่ิงแวดลอ้ม     
โดยก าหนดใหมี้การประชุมคณะกรรมการความปลอดภยั อาชีวอนามยั และสภาพแวดลอ้มในการ
ท างาน เดือนละ 1 คร้ัง เพื่อติดตามการด าเนินงานของหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง มีการท า Facility Round 
และรายงานความกา้วหนา้ส่งศูนยคุ์ณภาพ มีการวางแผนรักษาความปลอดภยั โดยจดัจา้งบริษทั
ภายนอก เขา้มารับเหมาดูแลงานรักษาความปลอดภยัตลอด 24 ชัว่โมง และมีกลอ้งวงจรปิด จ านวน 
64 จุด ติดตามจุดท่ีส าคญัทัว่โรงพยาบาล เพื่อดูแลรักษาความปลอดภยั และตรวจตราความเรียบร้อย
ภายใน ภายนอกอาคาร รวมถึงการอ านวยความสะดวกดา้นการจอดรถส าหรับพนกังานและผูป่้วย
ท่ีมาใชบ้ริการของโรงพยาบาล ซ่ึง สอดคลอ้งกบัแนวคิด SERVQUAL Dimensions ของ 
Parasuraman et al. (1985) ท่ีระบุวา่ การรับรู้คุณภาพบริการเกิดข้ึนจากปัจจยั 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้น
ความเช่ือมัน่ไวว้างใจ ดา้นความการตอบสนองความตอ้งการผูป่้วย ดา้นความน่าเช่ือถือ ดา้นการ
เขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูป่้วยและสอดคลอ้งกบังานวจิยัของพาราซูรามานและคณะ ท่ีพบวา่การ
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รับรู้คุณภาพบริการวดัจากความน่าเช่ือถือ การสร้างความมัน่ใจ รูปลกัษณ์ทางกายภาพ การดูแลเอา
ใจใส่ และการตอบสนองสอดคลอ้งกบั จิตติมา ธีระพนัธ์ุเสถียร (2549) ไดศึ้กษาคุณภาพบริการ
แผนกผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลบา้นแพว้ พบวา่ ปัจจยัท่ีส่งผลต่อคุณภาพบริการ ไดแ้ก่ รูปลกัษณ์
ทางกายภาพ ความน่าเช่ือถือ การสร้างความมัน่ใจ การดูแลเอาใจใส่และการตอบสนอง สอดคลอ้ง
กบั โสภิตา ขนัแกว้ (2546) ตามล าดบั  
 2.  การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกท่ีมีระดบัการศึกษา สิทธิการรักษา 
และประเภทผูป่้วยแตกต่างกนั 
  2.1 ระดบัการศึกษา  ผลการศึกษาพบวา่ การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกท่ี
มีระดบัการศึกษาต่างกนัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนัท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ 
.05 ซ่ึงปฏิเสธสมมติฐานขอ้ท่ี 1 ท่ีตั้งไว ้วา่ ผูป่้วยนอกท่ีมีระดบัการศึกษาแตกต่างกนัมีการรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลท่ีแตกต่างกนั สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ เรืองฤทธ์ิ ศรีนคัรินทร์ (2558)  
จนัทร์เพญ็ สีเครือดง (2554) โศรดา  ชุมนุย้ (2554) และ ประเทือง  เจียมตน (2546)   ท่ีวา่ระดบั
การศึกษาต่างกนั มีการรับรู้คุณภาพบริการการพยาบาลไม่แตกต่างกนัซ่ึงไม่สอดคลอ้งกบั โสภิตา 
ขนัแกว้ (2546) ท่ีศึกษาคุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล
ชุมชนภาคเหนือตอนบนพบวา่ระดบัการศึกษาต่างกนัมีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอก
แตกต่างกนั และ ขนิษฐา เล็กรุ่งเรืองกิจ (2545) พบวา่ความพึงพอใจในบริการของผูป่้วยอุบติัเหตุ
ฉุกเฉินท่ีมีระดบัการศึกษาต่างกนัมีความพึงพอใจในบริการแตกต่างกนั ซ่ึงผลการวจิยัคร้ังน้ีสามารถ
อธิบายไดว้า่ อาจเน่ืองจากปัจจุบนัโลกของขอ้มูลข่าวสารท่ีไร้พรมแดนท าใหป้ระชาชน ผูใ้ชบ้ริการ
ไดรั้บขอ้มูลและเขา้ถึงไดอ้ยา่งรวดเร็ว จึงเกิดความรู้ ความเขา้ใจในการดูแลสุขภาพของตนเองมาก
ยิง่ข้ึน และมีความคาดหวงัท่ีจะไดรั้บบริการสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ (Efficiency) เสมอภาค 
(Equity) และมีคุณภาพ (Quality) มีโอกาสเลือกใชส้ถานบริการสุขภาพมากข้ึนและผูป่้วยเลือกมาใช้
โรงพยาบาลเอกชน การใหบ้ริการของโรงพยาบาลเอกชนจะมีความแตกต่างจากการให้บริการของ
โรงพยาบาลรัฐ โดยโรงพยาบาลเอกชนจะใหค้วามส าคญักบัการใหบ้ริการท่ีรวดเร็วสะดวกสบาย 
สถานท่ีสะอาดและเคร่ืองมือแพทยท่ี์ทนัสมยั พร้อมใหบ้ริการตลอด เวลา รวมถึงการเอาใจใส่ดูแล
คนไขจ้ากเจา้หนา้ท่ี จากผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ มีการศึกษาระดบัปริญญา
ตรีหรือสูงกวา่ ร้อยละ 63.25 ระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรีร้อยละ 36.75 ตามล าดบัแสดงใหเ้ห็นวา่ระดบั
การศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์กบัการรับรู้คุณภาพการพยาบาล 
  2.2 สิทธิการรักษา ผลการศึกษาพบวา่ การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกท่ีมี
สิทธิการรักษาต่างกนัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนัท่ีระดบันยัส าคญัทางสถิติ .05  
ซ่ึงปฏิเสธสมมติฐานขอ้ท่ี 2 ท่ีตั้งไวว้า่ ผูป่้วยนอกท่ีมีสิทธิการรักษาต่างกนัมีการรับรู้คุณภาพบริการ



50 

พยาบาลท่ีแตกต่างกนั ซ่ึงไม่สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ นนิกานต ์วงศลื์อ (2543) พบวา่             
การคาดหวงัคุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยตามสิทธิการรักษาโดยรวมแตกต่างกนั โดยผูป่้วย
ทัว่ไปมีคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัคุณบริการสูงกวา่ ผูป่้วยประกนัสังคม และผูป่้วยประเภทมี
ประกนัสุขภาพ   
 ผลการวจิยัคร้ังน้ีสามารถอธิบายไดว้า่ โรงพยาบาลไดท้  าการประเมินคุณภาพบริการและ
ผา่นการรับรองคุณภาพจากสถาบนัพฒันาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล ตั้งแต่เดือนกุมภาพนัธ์ 
พ.ศ. 2555 โรงพยาบาลมีความพร้อมใหบ้ริการในดา้นการแพทย ์เคร่ืองมือ อุปกรณ์ และมาตรฐาน
การใหบ้ริการ เป็นทางเลือกท่ีหลากหลายใหก้บัผูเ้ขา้รับบริการกบัโรงพยาบาล อีกทั้งยงัใหบ้ริการ
ดา้นการส่งเสริมสุขภาพกบัประชาชน และนกัเรียน นกัศึกษาในเขตชุมชนรอบ ๆ กลุ่มลูกคา้
เป้าหมายของโรงพยาบาล คือ กลุ่มลูกคา้ทัว่ไป เป็นกลุ่มผูป่้วยท่ีมารับการรักษา โดยท่ีตนเอง เป็น
ผูรั้บผดิชอบค่าใชจ่้ายในการรักษาท่ีเกิดข้ึน ลูกคา้คู่สัญญาเป็นพนกังานบริษทัเอกชน ซ่ึงเป็น
คู่สัญญาบริษทัจะเป็นผูรั้บผดิชอบค่าใชจ่้ายในการตรวจรักษาพยาบาลแทนพนกังาน ลูกคา้บริษทั
ประกนัสุขภาพ ผูเ้ขา้รับการรักษาพยาบาลมีประกนัสุขภาพกบับริษทัประกนัซ่ึงเป็นคู่สัญญากบั
โรงพยาบาล โดยบริษทัประกนัเป็นผูจ่้ายค่ารักษาพยาบาล หรือผูป่้วยสิทธิบตัรทอง ท่ีโรงพยาบาล
รัฐบาลส่งต่อมาตามสิทธิ โรงพยาบาลมีนโยบาย ใหบ้ริการผูป่้วยทุกคนอยา่งเสมอภาคเท่าเทียมกนั
และจากแนวคิดหลกัและวสิัยทศัน์ของแผนพฒันาสุขภาพแห่งชาติ ของแผนพฒันาเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 9 ( พ.ศ. 2545-2549) โดยใหค้นในสังคมไทยทุกคนมีหลกัประกนัสุขภาพท่ีมี
คุณภาพและเสมอภาค (ณิชกานต ์กญัเจียก, 2558)จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ผูป่้วยเขา้รับการรักษาท่ี
แผนกผูป่้วยนอกใชสิ้ทธิช าระเงินเอง มากท่ีสุด ร้อยละ 46.75 รองลงมา คือ สวสัดิการของบริษทัท่ี
ท างานร้อยละ 25.25 บริษทัประกนัภยั/สุขภาพ ร้อยละ 15 สวสัดิการขา้ราชการ/ รัฐวสิาหกิจ ร้อยละ  
7.75 ระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (30 บาท) ร้อยละ 3.25 และอ่ืน ๆ ร้อยละ 2.0 ตามล าดบั 
  2.3 ประเภทผูป่้วย ผลการศึกษาพบวา่ประเภทผูป่้วยต่างกนั มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้
คุณภาพบริการพยาบาลผูป่้วยนอกแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ซ่ึงเป็นไปตาม
สมมติฐานขอ้ท่ี 3 ท่ีตั้งไวว้า่ ผูป่้วยนอกมีการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลท่ีแตกต่างกนัตามประเภท
ผูป่้วย เม่ือทดสอบรายคู่ดว้ยวิธี Scheffe พบวา่ ผูป่้วยศลัยกรรมมีค่าเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติกบัผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม (p = .034) 
ในขณะท่ีประเภทผูป่้วยอ่ืน ๆ การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนั จากการทบทวน
งานวจิยัท่ีผา่นมายงัไม่พบการศึกษาการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกจ าแนกตาม
ประเภทผูป่้วย   
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 จากการศึกษาคร้ังน้ีสามารถอธิบายไดว้า่อาจจะเน่ืองจากค่านิยมในการท างานของ
โรงพยาบาลท่ีตอ้งการใหบ้ริการเหนือกวา่มาตรฐาน (Beyond excellence) องคก์รมีปณิธานอยา่ง
แรงกลา้ท่ีจะพฒันาบุคลากรใหมี้ความรู้ความสามารถระดบัสากล เพื่อใหม้ัน่ใจวา่บริการสุขภาพท่ี
ส่งมอบใหก้บัผูบ้ริโภคนั้นไดม้าตรฐานเป็นท่ียอมรับในระดบัสากลเป็นบริการท่ีเหนือความ
คาดหมาย บุคลากรมีความรู้ความสามารถระดบัสากล เพื่อใหม้ัน่ใจวา่บริการสุขภาพท่ีส่งมอบ
ใหก้บัผูบ้ริโภคนั้นไดม้าตรฐานเป็นท่ียอมรับในระดบัสากล มีการฝึกอบรมความรู้ท่ีจ  าเป็นเพื่อ
เพิ่มพนูความรู้ ทกัษะ และความสามารถอยา่งต่อเน่ือง ทั้งภายในและภายนอกองคก์ร มีการประเมิน
ความรู้ความสามารถในการปฏิบติังาน แต่ยงัไม่สามารถเขา้ถึงความคาดหวงั การรับรู้ของผูป่้วยท่ี
อาจจะมีมากกวา่ท่ีพยาบาลมอบใหไ้ด ้ส่งผลใหก้ารรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอก
จ าแนกตามประเภทผูป่้วย แตกต่างกนั พบวา่ ขอ้พยาบาลสามารถบอกอาการป่วยของท่านและให้
ค  าแนะน าท่านไดเ้ป็นอยา่งดี ไดค้ะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด แสดงใหเ้ห็นวา่พยาบาลวชิาชีพยงัปฏิบติั
ตามมาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยนอก ไม่ครบถว้นซ่ึงมาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาล
ผูป่้วยนอก เป็นขอ้ก าหนดให้พยาบาลน าไปปฏิบติัการดูแลผูใ้ชบ้ริการตั้งแต่เร่ิมเขา้มาใชบ้ริการใน
หน่วยบริการจนออกจากหน่วยบริการ รวมถึงการดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้น การใหข้อ้มูลและความรู้ดา้น
สุขภาพเป็นมาตรฐานท่ี 7 ซ่ึงพยาบาลวชิาชีพตอ้งใหข้อ้มูลและความรู้ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการส่งเสริมการ
ดูแลสุขภาพตนเองของผูป่้วย ตามแนวทางการรักษาพยาบาลต่อเน่ืองอยา่งเหมาะสม (โศรดา ชุมนุย้, 
2554) ซ่ึงศึกษาจากผูป่้วยเขา้รับการรักษาท่ีแผนกผูป่้วยนอกในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง   
จงัหวดันครราชสีมา จ  านวน 400 คน จากคลินิกอายรุกรรม 173 คน คิดเป็นร้อยละ 43.25 คลินิก
ศลัยกรรม 93 คน คิดเป็นร้อยละ 23.25 คลินิกตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงาม 94 คน คิดเป็น           
ร้อยละ 23.5 คลินิกสูติ-นรีเวช 40 คน คิดเป็นร้อยละ 10 ตามล าดบั  
 3. ความสัมพนัธ์ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วยมีความสัมพนัธ์
ทางบวกในระดบัต ่ากบัคุณภาพบริการพยาบาล อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (r = 271, p = .001)               
ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 4 ท่ีตั้งไวว้า่ ความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลมี
ความสัมพนัธ์กบัคุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วย ท่ีเป็นเช่นน้ีอาจเน่ืองมาจาก การส่ือสารของ
พยาบาลกบัผูป่้วยถือวา่เป็นส่ิงส าคญัท่ีจะแสดงถึงคุณภาพบริการพยาบาล โดยเฉพาะแผนกผูป่้วย
นอกถือเป็นด่านหนา้ของโรงพยาบาล ตอ้งตอ้นรับผูม้ารับบริการหรือผูป่้วยจ านวนมากซ่ึงป่วยจาก
โรคท่ีมีความหลากหลาย และแต่ละคนมีความคาดหวงัท่ีมากนอ้ยแตกต่างกนั อีกทั้งเป็นจุดหน่ึงท่ีมี
ความเส่ียงต่อการถูกร้องเรียนและฟ้องร้อง การพฒันาคุณภาพบริการพยาบาลท่ีผูป่้วยนอกจึงมี
ความส าคญัเป็นอยา่งยิง่ และการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทยทุ์กระดบัท่ีผูป่้วยนอกนบัเป็น
พฤติกรรมบริการหน่ึงท่ีควรไดรั้บการพฒันาเพื่อความเป็นเลิศทางดา้นคุณภาพบริการพยาบาล         
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การส่ือสารท่ีแผนกผูป่้วยนอกมีหลกัการเช่นเดียวกบัการส่ือสารทางการแพทยท์ัว่ไปแต่มีความจ ากดั
ในเร่ืองของเวลา จึงตอ้งอาศยัทกัษะชั้นสูงในการส่ือสาร เพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุดภายใต้
เง่ือนไขของความจ ากดัในเร่ืองของเวลา   

 จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วยท่ีแสดงออก
ตามการรับรู้ของผูป่้วยมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัต ่ากบัคุณภาพบริการพยาบาล สามารถ
อธิบายวา่เน่ืองจากโรงพยาบาลมีค่านิยมมุ่งประสานความเขา้ใจ (Deep empathy) จากแนวคิดท่ีวา่ 
หวัใจส าคญัของบริการสุขภาพแตกต่างจากบริการประเภทอ่ืน ๆ คือ การดูแลผูป่้วยดว้ยความใส่ใจ 
เอาใจเขามาใส่ใจเรา เขา้ถึงความรู้สึกและจิตวิญญาณของพวกเขา ซ่ึงการใหบ้ริการสุขภาพท่ีมี
ความเห็นอกเห็นใจผูป่้วยร่วมดว้ยนั้นส่งผลดีต่อการรักษาเป็นอยา่งมาก ท าใหผู้ป่้วยหายเร็วข้ึน 
อตัราการนอนพกัในโรงพยาบาลลดลง ความร่วมมือในการดูแลรักษาเป็นไปในทิศทางท่ีดี ลดขอ้
ร้องเรียนและความไม่พึงพอใจในบริการลดลง มีการส่ือสารใหพ้นกังานเขา้ใจถึง Concept ท่ีแทจ้ริง
ของ Empathy  ผา่นกิจกรรมการอบรมในรูปแบบต่าง ๆ จึงเกิดเป็นวฒันธรรมองคก์รท าใหผู้ป่้วย
รับรู้ไดก่้อนท่ีจะมารับบริการ ดงัตารางท่ี 9 และ 10 ในภาคผนวก ค ไดค้ะแนนการรับรู้คุณภาพ
บริการพยาบาลของผูป่้วยนอกตามการรับรู้ของผูป่้วยอยูใ่นระดบัสูงมาก (M= 4.52, SD = .535) 
และ ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาลกบัผูป่้วยของพยาบาลอยูใ่นระดบัสูง (M=3.08,        
SD = .604) และโรงพยาบาลมีบริบทเป็นโรงพยาบาลเอกชนจึงท าให้เจา้หนา้ท่ีพยาบาลมีพฤติกรรม
การบริการท่ีดี ท าดว้ยใจบริการ (Service mind) ส่งผลใหคุ้ณภาพบริการพยาบาลตามการรับรู้ของ
ผูป่้วยดีตามไปดว้ยเช่น พดูไพเราะ มีหางเสียง ใหค้  าแนะน ากบัผูป่้วยมากข้ึน แมภ้าระงาน
ค่อนขา้งมาก การยิม้แยม้ แจ่มใสยงัมีอยู ่ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สุขมุ เฉลยทรัพย ์(2550) 
และ ทรวงทิพย ์วงศพ์นัธ์ (2541) พบวา่พฤติกรรมการบริการของเจา้หนา้ท่ีงานผูป่้วยนอกท าให้
ผูใ้ชบ้ริการมี ความพึงพอใจเพิ่มข้ึนและขอ้ร้องเรียนลดลงไดแ้ก่ การใหบ้ริการดว้ยความเสมอภาค 
การช่วยเหลืออ านวยความสะดวกในการติดต่อส่ือสาร ขอ้มูลต่าง ๆ และการแนะน าขั้นตอนในการ
ตรวจรักษา ก่อน หลงัและขณะพบแพทย ์ 
 

ข้อเสนอแนะจากการน าผลการวจิัยไปใช้   
 1.  จากผลการวจิยัในการวิจยัคร้ังน้ีพบวา่คุณภาพการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วย
นอกในโรงพยาบาลเอกชนโดยรวมอยูใ่นระดบัสูงมาก ดงันั้นผูบ้ริหารการพยาบาลและเจา้หนา้ท่ีใน
หน่วยงานควรคงสภาพในการรักษาคุณภาพการพยาบาลไวแ้ละควรจะมีการพฒันาเพิ่มเพื่อให้
คุณภาพการพยาบาลตามการรับรู้ของผูป่้วยทุกดา้นอยูใ่นระดบัสูงมากต่อไป และสามารถน าขอ้มูล
ในส่วนน้ีสะทอ้นใหพ้ยาบาลวชิาชีพ เห็นวา่ส่ิงท่ีพยาบาลวชิาชีพปฏิบติันั้นดีอยูแ่ลว้ และเม่ือไดรั้บรู้
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ถึงขอ้มูลก็จะช่วยใหพ้ยาบาลรู้สึกถึงความมีคุณค่าในตนและมีความสุขในงานซ่ึงจะช่วยส่งเสริมให้
คุณภาพบริการพยาบาลดา้นน้ีท่ีดีอยูแ่ลว้ใหดี้ยิง่ข้ึน 
 2.  จากการศึกษาพบวา่ประเภทผูป่้วยต่างกนั มีคะแนนเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการ
พยาบาลผูป่้วยนอกแตกต่างกนัพบวา่ ผูป่้วยศลัยกรรมมีค่าเฉล่ียการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติกบัผูป่้วยตรวจสุขภาพทัว่ไปและความงามในขณะท่ีประเภท
ผูป่้วยอ่ืน ๆ การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลไม่แตกต่างกนั ควรมีการศึกษาคุณภาพการพยาบาล 
และความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลในหน่วยงานทุกแผนก ใหค้รอบคลุมทุก
หน่วยงานเพื่อเพิ่มระดบัความพึงพอใจในการเขา้มารับบริการ และคงไวซ่ึ้งการบริการพยาบาลท่ีมี
คุณภาพเสมอภาคเท่าเทียมกนั ถึงแมว้า่ผูป่้วยจะมีความแตกต่างกนัทั้งดา้น ระดบัการศึกษา สิทธิการ
รักษาและประเภทผูป่้วย   
 3.  ผูบ้ริหารการพยาบาลควรติดตามและประเมินผลคุณภาพการพยาบาลของผูป่้วยนอก
เป็นระยะ ๆ เพื่อน ามาพฒันาและปรับปรุงคุณภาพการให้บริการพยาบาลอยา่งสม ่าเสมอ 
   

ข้อเสนอแนะในการวจิัยคร้ังต่อไป  
 การศึกษาปัจจยัท่ีมีผลเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลและความสามารถใน
การส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล ควรมีการเพิ่มการศึกษาตามการรับรู้ของทั้งผูป่้วยและพยาบาล  
ซ่ึงจะช่วยใหไ้ดข้อ้มูลท่ีมากข้ึนกวา่เดิม สามารถน าไปวางแผนพฒันาการใหบ้ริการพยาบาลไดดี้
และครอบคลุมยิง่ข้ึน 
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เอกสารช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวจิัย 
 

การวจัิยเร่ือง    ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา 
รหัสจริยธรรมการวจัิย 13-03-2559  
ช่ือผู้วจัิย นางอ าไพ อภิสุนทรางกรู  
 การวจิยัคร้ังน้ีท าข้ึนเพื่อศึกษาปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแผนก
ผูป่้วยนอก จ าแนกตามเพศ   อาย ุ ระดบัการศึกษา  อาชีพ  สิทธิการรักษา ประเภทผูป่้วยท่านไดรั้บ
เชิญใหเ้ขา้ร่วมการวจิยัคร้ังน้ีเน่ืองจากท่านเป็นผูท่ี้มีคุณสมบติัตรงตามท่ีก าหนดไว ้เม่ือท่านเขา้ร่วม
การวจิยัแลว้ ส่ิงท่ีท่านจะตอ้งปฏิบติัคือ ตอบแบบสอบถามตามความเป็นจริงดว้ยตวัของท่านเอง 
แบบสอบถามชุดน้ีแบ่งออกเป็น 3 ส่วน คือ   ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคล ส่วนท่ี  2 
แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการพยาบาล  ส่วนท่ี 3 แบบสอบถาม
เก่ียวกบัความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาลซ่ึงจะใชเ้วลาทั้งส้ินประมาณ 20 นาที 
ประโยชน์ของการวิจยัคร้ังน้ี สามารถใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาคุณภาพการพยาบาลและการ
ใหบ้ริการรวมถึงเทคโนโลยทีางการแพทย ์และปรับปรุงการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน 
ผูรั้บบริการจะไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพมากข้ึน การเขา้ร่วมการวจิยัของท่านคร้ังน้ีเป็นไปดว้ยความ
สมคัรใจ ท่านมีสิทธิการเขา้ร่วมโครงการวจิยัหรือถอนตวัออกจากโครงการวจิยัไดต้ลอดเวลาโดยไม่มี
มีผลกระทบใดๆ ทั้งส้ิน และไม่ตอ้งแจง้ใหผู้ว้จิยัทราบล่วงหนา้ ผูว้จิยัจะเก็บรักษาขอ้มูลของท่านโดย
ใชร้หสัตวัเลขแทนการระบุช่ือ ชั้น และส่ิงใดๆ ท่ีอาจอา้งอิงหรือทราบไดว้า่ขอ้มูลน้ีเป็นของท่าน 
ขอ้มูลของท่านท่ีเป็นกระดาษแบบสอบถามจะถูกเก็บอยา่งมิดชิด และปลอดภยัในตูเ้ก็บเอกสารและ
ล็อคกุญแจตลอดเวลา ส าหรับขอ้มูลท่ีเก็บในคอมพิวเตอร์ของผูว้จิยัจะถูกใส่รหสัผา่น ขอ้มูลท่ีกล่าวมา
ทั้งหมดจะมีเพียงผูว้จิยัและอาจารยท่ี์ปรึกษาเท่านั้นท่ีสามารถเขา้ถึงขอ้มูลได ้ผูว้ิจยัจะรายงาน
ผลการวจิยั และการเผยแพร่ผลการวจิยัในภาพรวม โดยไม่ระบุขอ้มูลส่วนบุคลของท่าน ดงันั้นผูอ่้าน
งานวจิยัจะทราบเฉพาะผลการวจิยัเท่านั้น สุดทา้ยหลงัจากผลการวจิยัไดรั้บการตีพิมพเ์ผยแพร่ใน
วารสารเรียบร้อยแลว้ ขอ้มูลทั้งหมดจะถูกท าลาย 
 หากท่านมีปัญหาหรือขอ้สงสัยประการใด สามารถสอบถามไดโ้ดยตรงจากผูว้ิจยัในวนัท า
การรวบรวมขอ้มูล หรือสามารถติดต่อสอบถามเก่ียวกบัการวจิยัคร้ังน้ีไดต้ลอดเวลาท่ีนางอ าไพ       
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อภิสุนทรางกูร      หมายเลขโทรศพัท ์089-7036307 หรือท่ี ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.อารีรัตน์ ข าอยู ่  
อาจารยท่ี์ปรึกษาหลกั     หมายเลขโทรศพัท ์083-1100549 
 

               นางอ าไพ  อภิสุนทรางกรู                          
                                          นิสิตหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต   สาขาการบริหารการพยาบาล                                                          
                                  คณะพยาบาลศาสตร์  มหาวทิยาลยับูรพา 
 
หากท่านได้รับการปฏิบัติทีไ่ม่ตรงตามทีไ่ด้ระบุไว้ในเอกสารช้ีแจงนี ้ท่านจะสามารถแจง้ใหป้ระธาน
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมฯ ทราบไดท่ี้ เลขานุการคณะกรรมการจริยธรรมฯ ฝ่ายวจิยั คณะ 
พยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โทร. 038-102823 
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ใบยินยอมเข้าร่วมการวจิัย 

------------------------ 

 หัวข้อวิทยานิพนธ์    เร่ือง  ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล
แผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครราชสีมา 
 วนัใหค้  ายนิยอม  วนัท่ี …......…เดือน ..........................…พ.ศ.……………….. 
 
 ก่อนท่ีจะลงนามในใบยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยัน้ี ขา้พเจา้ไดรั้บการอธิบายจากผูว้จิยั
ถึงวตัถุประสงคข์องการวิจยั  วธีิการวจิยั  ประโยชน์ท่ีจะเกิดข้ึนจากการวิจยัอยา่งละเอียดและมี
ความเขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้ยนิดีเขา้ร่วมโครงการวิจยัน้ีดว้ยความสมคัรใจ  และขา้พเจา้มีสิทธิท่ีจะ
บอกเลิกการเขา้ร่วมในโครงการวจิยัน้ีเม่ือใดก็ได ้  และการบอกเลิกการเขา้ร่วมการวจิยัน้ี จะไม่
มีผลกระทบใด ๆ ต่อขา้พเจา้ 
 ผูว้จิยัรับรองวา่จะตอบค าถามต่าง ๆ ท่ีขา้พเจา้สงสัยดว้ยความเตม็ใจ ไม่ปิดบงั 
ซ่อนเร้นจนขา้พเจา้พอใจ  ขอ้มูลเฉพาะเก่ียวกบัตวัขา้พเจา้จะถูกเก็บเป็นความลบัและจะเปิดเผย
ในภาพรวมท่ีเป็นการสรุปผลการวจิยั  
 ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้ความขา้งตน้แลว้ และมีความเขา้ใจดีทุกประการ และไดล้งนาม
ในใบยนิยอมน้ีดว้ยความเตม็ใจ 
 
  ลงนาม…………………………………………………………ผูย้นิยอม 
           (…………………………………………………………) 

            ลงนาม…………………………………………………………พยาน            
(…………………………………………………………) 

  ลงนาม…………………………………………………………ผูว้จิยั 
             (นางอ าไพ อภิสุนทรางกรู) 
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 ขา้พเจา้ไม่สามารถอ่านหนงัสือได ้ แต่ผูว้ิจยัไดอ่้านขอ้ความในใบยนิยอมน้ีใหข้า้พเจา้
ฟังจนขา้พเจา้เขา้ใจดีแลว้  ขา้พเจา้จึงลงนามหรือประทบัลายน้ิวหวัแม่มือของขา้พเจา้ในใบยนิยอมน้ี 
ดว้ยความเตม็ใจ 
 
  ลงนาม…………………………………………………………ผูย้นิยอม 
           (…………………………………………………………) 

ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
(…………………………………………………………) 

ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
(…………………………………………………………) 

  ลงนาม…………………………………………………………ผูว้จิยั 
                (นางอ าไพ อภิสุนทรางกรู) 

      
 ในกรณีท่ีผูถู้กทดลองยงัไม่บรรลุนิติภาวะ จะตอ้งไดรั้บการยนิยอมจากผูป้กครอง
หรือผูแ้ทนโดยชอบธรรม (เก่ียวขอ้งกบักลุ่มตวัอยา่ง…………………………………….…….) 
  

ลงนาม………………………….......………ผูป้กครอง/ ผูแ้ทนโดยชอบธรรม                                 
(…………………………………………………………) 

ลงนาม…………………………………………………………พยาน 
(…………………………………………………………) 

ลงนาม…….....……………………………………………………ผูว้จิยั 
(นางอ าไพ อภิสุนทรางกูร) 
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แบบสอบถามการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลเอกชน 

แบบสอบถามชุดน้ีแบ่งออกเป็น 3ส่วน คือ 
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลปัจจยัส่วนบุคคล 
ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการพยาบาล 
 ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามเก่ียวกบัความสามารถในการส่ือสารกบัผูป่้วยของพยาบาล 

 
ส่วนที ่1  แบบสอบถามข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล 

ค าช้ีแจง โปรดเติมค าลงในช่องวา่งหรือท าเคร่ืองหมาย   ลงใน         ใหต้รงกบัความเป็น
จริง 
1.เพศ 
                   ชาย                                        หญิง 
 
2.อาย…ุ………………………ปี (  6  เดือน  นบัเป็น 1  ปี) 
 
3.ระดบัการศึกษา 
                  ประถม                                  มธัยม                                  ปวช, ปวส   
                 ปริญญาตรี                              สูงกวา่ปริญญาตรี   
               
4.อาชีพ 
                   ไม่ไดท้  างาน                          นกัเรียน/นกัศึกษา/นิสิต       แม่บา้น   
                    เกษตรกรรม                          คา้ขาย                                  รับจา้ง  
                    รับราชการ                             อ่ืนๆ        
                    
5.สิทธิการรักษาท่ีท่านใชใ้นปัจจุบนั 
                  ช าระเงินเอง                              ระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (30 บาท) 
                  บริษทัประกนัภยั /สุขภาพ        สวสัดิการขา้ราชการ /รัฐวสิาหกิจ  
                 สวสัดิการของบริษทัท่ีท างาน   อ่ืนๆ ระบุ…………………………….. 
 
6.จ านวนคร้ังท่ีมารับบริการแผนกผูป่้วยนอกท่ี โรงพยาบาลแห่งน้ี ……………..คร้ัง 
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ส่วนที ่2  แบบสอบถามคุณภาพการบริการพยาบาล 

ค าช้ีแจง  ใหท้่านพิจารณาอ่านขอ้ความในแต่ละขอ้แลว้พิจารณาวา่ท่านมีความรู้สึกเห็นดว้ย
หรือไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้น ๆ มากหรือนอ้ยเพียงใด แลว้ใหท้่านท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องวา่ง
ทางขวามือของขอ้ความตามความหมายดงัน้ี 

 เห็นดว้ยอยา่งยิง่ หมายถึง  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นมากท่ีสุด 
 เห็นดว้ย  หมายถึง  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นค่อนขา้งมาก 

 ไม่แน่ใจ  หมายถึง  ท่านเห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นบา้ง และไม่เห็นดว้ยกบั 
                                                                       ขอ้ความนั้นบา้ง 

 ไม่เห็นดว้ย  หมายถึง  ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นค่อนขา้งมาก 
 ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ หมายถึง  ท่านไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นเลย 
 

 
 

ข้อ 
 
 

คุณภาพบริการพยาบาล 
เห็

นด้
วย

อย่
าง

ยิง่
 

เห็
นด้

วย
 

ไม่
แน่

ใจ
 

ไม่
เห็

นด้
วย

 

ไม่
เห็

นด้
วย

อย่
าง

ยิง่
 

1. ป้ายหรือเคร่ืองหมายแสดงห้องและแผนกต่างๆ มีความ
ชดัเจน สังเกตง่าย ไม่สร้างความสับสนใหแ้ก่ท่าน 

     

2. ..................................................................      
3. อาคารสถานท่ีของโรงพยาบาล มีความสะอาดดูแลว้สบาย

ตาหรือรู้สึกปลอดภยั 
     

4. ..................................................................      
5. พยาบาลมีการแต่งกายเหมาะสมกบัต าแหน่งงาน      
6. ..................................................................      
7. บุคลิกภาพของพยาบาลสร้างความมัน่ใจใหก้บัท่าน      
8. ..................................................................      
9. พยาบาลมีกิริยามารยาทท่ีสุภาพอ่อนนอ้ม      

10. ..................................................................      
11. พยาบาลมีความรู้สามารถท่ีจะตอบขอ้สงสัยหรือขอ้สักถาม

ของท่านได ้
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ข้อ 
 
 

คุณภาพบริการพยาบาล 

เห็
นด้

วย
อย่

าง
ยิง่

 
เห็

นด้
วย

 

ไม่
แน่

ใจ
 

ไม่
เห็

นด้
วย

 

ไม่
เห็

นด้
วย

อย่
าง

ยิง่
 

12. ..................................................................      
13. พยาบาลใหค้วามช่วยเหลือหรือดูแลท่านดว้ยความเตม็ใจ      
14. ..................................................................      
15. พยาบาลใหบ้ริการดว้ยความรวดเร็ว      
16. ..................................................................      
17. พยาบาลมีความกระตือรือร้นในการใหบ้ริการ      
18. ..................................................................      
19. พยาบาลแจง้ใหท้่านทราบถึงเวลาท่ีแน่นอนท่ีจะสามารถ

ใหบ้ริการตรวจรักษาท่านได ้
     

20. ..................................................................      
21. แพทยอ์อกตรวจหรือใหก้ารรักษาตามเวลาท่ีพยาบาลแจง้ไว ้      
22. ..................................................................      
23. พยาบาลใหก้ารตอ้นรับท่านดว้ยอธัยาศยัไมตรีท่ีเป็นมิตร มี

ใบหนา้ท่ียิม้แยม้แจ่มใส พดูจาไพเราะ 
     

24. ..................................................................      
25. พยาบาลปฏิบติัต่อท่านประดุจญาติมิตร      

26. ..................................................................      
27. พยาบาลแนะน าประโยชน์หรือสิทธ์ิขั้นพื้นฐานท่ีท่านจะ

ไดรั้บ เม่ือท่านเขา้รับการรักษา 
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ส่วนที ่3  แบบสอบถามเกีย่วกบัความสามารถในการส่ือสารกบัผู้ป่วยของพยาบาล 
ค าช้ีแจง  ใหท้่านพิจารณาอ่านขอ้ความในแต่ละขอ้แลว้พิจารณาวา่ท่านมีความรู้สึกเห็นดว้ยหรือไม่เห็น
ดว้ยกบัขอ้ความนั้น  ๆมากหรือนอ้ยเพียงใด แลว้ใหท้่านท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องวา่งทางขวามือ
ของขอ้ความตามความหมายดงัน้ี 
              เห็นดว้ยอยา่งยิง่  หมายถึง    พยาบาลทุกคนกระท าหรือแสดงออกต่อผูป่้วยตรงตาม 
        ขอ้ความนั้น 
        เห็นดว้ย           หมายถึง     พยาบาลส่วนใหญ่กระท าหรือแสดงออกต่อผูป่้วยตรงตาม 
        ขอ้ความนั้น 
            ไม่เห็นดว้ย หมายถึง     พยาบาลบางคนกระท าหรือแสดงออกต่อผูป่้วยตรงตาม 
        ขอ้ความนั้น 
            ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ หมายถึง    พยาบาลทุกคนไม่ไดก้ระท าหรือแสดงออกต่อผูป่้วยตรงตาม 
          ขอ้ความนั้น 
 

 
 

ข้อ 

 
 

ความสามารถในการส่ือสารกับผู้ป่วยของพยาบาล 
 เห็

นด
ว้ย
อย
า่ง
ยิง่

 
เห็
นด

ว้ย
 

ไม
่ เห็
นด

ว้ย
 

ไม
่ เห็
นด

ว้ย
อย
า่ง
ยิง่

 

1 ..................................................................     
2 พยาบาลแจง้ใหผู้ป่้วยทราบก่อนใหก้ารพยาบาลทุกคร้ัง เช่น วดั

ความดนัโลหิต วดัอุณหภูมิร่างกาย 
    

3 ..................................................................     
4 พยาบาลตอบขอ้ซกัถามเก่ียวกบัการรักษาพยาบาลอยา่งกระจ่าง

แจง้     

5 ..................................................................     
6 พยาบาลต าหนิผูป่้วยทนัทีโดยไม่ถามเหตุผล     
7 ..................................................................     
8 พยาบาลใชค้  าพดูเชิงออกค าสั่งหรือบงัคบั     
9 ..................................................................     

10 พยาบาลพดูดว้ยน ้าเสียงหว้นและกระดา้ง     
11 ..................................................................     
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ข้อ 

 
 

ความสามารถในการส่ือสารกับผู้ป่วยของพยาบาล 
 เห็

นด
ว้ย
อย
า่ง
ยิง่

 
เห็
นด

ว้ย
 

ไม
่ เห็
นด

ว้ย
 

ไม
่ เห็
นด

ว้ย
อย
า่ง
ยิง่

 

12 พยาบาลตอบขอ้ซกัถามผูป่้วยอยา่งเสียไม่ได ้     
13 ..................................................................     
14 พยาบาลปฏิบติัการพยาบาลดว้ยท่าทางคล่องแคล่วกระฉบักระเฉง     
15 ..................................................................     
16 ขณะพดูคุยหรือให้ค  าแนะน า พยาบาลมองสบตาผูป่้วยดว้ยสายตา

ท่ีเป็นมิตร 
    

17 ..................................................................     
18 พยาบาลพดูคุยกบัผูป่้วยดว้ยน ้าเสียงท่ีเป็นกนัเอง     
19 ..................................................................     
20 พยาบาลมองดูส่ิงอ่ืนรอบตวั หรือกม้หนา้เขียนหนงัสือขณะพดูคุย

กบัผูป่้วย 
    

21 ..................................................................     
22 พยาบาลรีบด่วนยติุการสนทนาก่อนท่ีผูป่้วยจะพดูจบ     
23 ..................................................................     
24 พยาบาลสัมผสัผูป่้วยโดยใชป้ากกาหรือไมบ้รรทดั     
25 ..................................................................     
26 พยาบาลแสดงท่าทีกระตือรือร้นเขา้ไปช่วยเหลือผูป่้วย     
27 ..................................................................     
28 พยาบาลใหเ้วลาผูป่้วยซกัถามปัญหาหรือระบายความรู้สึก     
29 ..................................................................     
30 พยาบาลแสดงท่าทางหงุดหงิด ร าคาญ เม่ือผูป่้วยขอความ

ช่วยเหลือ 
    

 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาคผนวก  ค 
การวเิคราะห์ขอ้มูล 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางท่ี 9  คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานการรับรู้คุณภาพบริการพยาบาลของผูป่้วยนอกตาม 
 การรับรู้ของผูป่้วย รายดา้นและโดยรวม (n = 400) 
 

การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล  
Possible 

range 
M SD ระดับ 

ด้านความความเป็นรูปธรรมของบริการ                                    1.00 -5.00 4.52 .535 สูงมาก 
1.ป้ายหรือเคร่ืองหมายแสดงหอ้งและแผนกต่างๆ มี
ความชดัเจน สังเกตง่าย ไม่สร้างความสับสนใหแ้ก่
ท่าน 

1.00 -5.00 4.43 .571 สูง 

2. ................................................................... 1.00 -5.00 4.46 .547 สูง 
3.อาคารสถานท่ีของโรงพยาบาล มีความสะอาดดู
แลว้สบายตาหรือรู้สึกปลอดภยั 

1.00 -5.00 4.62 .496 สูงมาก 

4. .................................................................. 1.00 -5.00 4.56 .547 สูงมาก 
5.พยาบาลมีการแต่งกายเหมาะสมกบัต าแหน่งงาน 1.00 -5.00 4.56 .516 สูงมาก 
ด้านความเช่ือมั่นไว้วางใจ 1.00 -5.00 4.41 .801 สูง 
6. .................................................................. 1.00 -5.00 4.51 .528 สูงมาก 
7.บุคลิกภาพของพยาบาลสร้างความมัน่ใจใหก้บั
ท่าน 

1.00 -5.00 4.51 .548 สูงมาก 

8. .................................................................. 1.00 -5.00 4.51 .528 สูงมาก 
9.พยาบาลมีกิริยามารยาทท่ีสุภาพอ่อนนอ้ม 1.00 -5.00 4.49 .534 สูง 
10. .................................................................. 1.00 -5.00 4.37 2.095 สูง 
11.พยาบาลมีความรู้สามารถท่ีจะตอบขอ้สงสัยหรือ
ขอ้สักถามของท่านได ้

1.00 -5.00 4.26 .675 สูง 

12. .................................................................. 1.00 -5.00 4.16 .704 สูง 
ด้านความการตอบสนองความต้องการผู้ป่วย                            1.00 -5.00 4.41 .609 สูง 
13.พยาบาลใหค้วามช่วยเหลือหรือดูแลท่านดว้ย
ความเตม็ใจ 

1.00 -5.00 4.45 .586 สูง 

14. .................................................................. 1.00 -5.00 4.46 .547 สูง 
15.พยาบาลใหบ้ริการดว้ยความรวดเร็ว 1.00 -5.00 4.36 .649 สูง 
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ตารางท่ี 9  (ต่อ) 
 

 
 
 
 
 
 
 

การรับรู้คุณภาพบริการพยาบาล  
Possible 

range 
M SD ระดับ 

16. .................................................................. 1.00 -5.00 4.39 .639 สูง 
17.พยาบาลมีความกระตือรือร้นในการใหบ้ริการ 1.00 -5.00 4.41 .626 สูง 
ด้านความน่าเช่ือถือ 1.00 -5.00 4.29 .652 สูง 
18. .................................................................. 1.00 -5.00 4.27 .666 สูง 
19.พยาบาลแจง้ใหท้่านทราบถึงเวลาท่ีแน่นอนท่ีจะ
สามารถใหบ้ริการตรวจรักษาท่านได ้

1.00 -5.00 4.22 .716 สูง 

20. ..................................................................  1.00 -5.00 4.31 .653 สูง 
21.แพทยอ์อกตรวจหรือใหก้ารรักษาตามเวลาท่ี
พยาบาลแจง้ไว ้

1.00 -5.00 4.28 .666 สูง 

22. .................................................................. 1.00 -5.00 4.41 .563 สูง 
ด้านการเข้าใจและเห็นอกเห็นใจผู้ป่วย 1.00 -5.00 4.31 .611 สูง 
23.พยาบาลใหก้ารตอ้นรับท่านดว้ยอธัยาศยัไมตรีท่ี
เป็นมิตร มีใบหนา้ท่ียิม้แยม้แจ่มใส พดูจาไพเราะ 

1.00 -5.00 4.56 .507 สูงมาก 

24. .................................................................. 1.00 -5.00 4.38 .626 สูง 
25.พยาบาลปฏิบติัต่อท่านประดุจญาติมิตร 1.00 -5.00 4.23 .617 สูง 
26. .................................................................. 1.00 -5.00 4.20 .669 สูง 
27.พยาบาลแนะน าประโยชน์หรือสิทธ์ิขั้นพื้นฐาน
ท่ีท่านจะไดรั้บ เม่ือท่านเขา้รับการรักษา 

1.00 -5.00 4.21 .638 สูง 

รวม 1.00-50.00 4.52 .535 สูงมาก 
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ตารางท่ี 10 คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกบัความสามารถในการส่ือสารของพยาบาล 
 กบัผูป่้วยของพยาบาล จ าแนกตามรายขอ้ (n = 400) 
 

ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาล 
Possible 
range 

M SD ระดับ 

1. .................................................................. 1.00 -4.00 3.08 .604 สูง 
2.พยาบาลแจง้ใหผู้ป่้วยทราบก่อนใหก้ารพยาบาล
ทุกคร้ัง เช่น วดัความดนัโลหิต วดัอุณหภูมิร่างกาย 

1.00 -4.00 3.46 .542 สูงมาก 

3. ..................................................................  1.00 -4.00 2.32 .776 ปานกลาง 
4.พยาบาลตอบขอ้ซกัถามเก่ียวกบัการ
รักษาพยาบาลอยา่งกระจ่างแจง้ 

1.00 -4.00 3.18 .597 สูง 

5. ..................................................................  1.00 -4.00 3.44 .577 สูงมาก 

6.พยาบาลต าหนิผูป่้วยทนัทีโดยไม่ถามเหตุผล 1.00 -4.00 3.12 .870 สูง 

7. .................................................................. 1.00 -4.00 3.26 .503 สูง 

8.พยาบาลใชค้  าพดูเชิงออกค าสั่งหรือบงัคบั 1.00 -4.00 3.07 .771 สูง 

9. .................................................................. 1.00 -4.00 3.18 .602 สูง 

10.พยาบาลพดูดว้ยน ้าเสียงหว้นและกระดา้ง 1.00 -4.00 3.18 .753 สูง 

11. .................................................................. 1.00 -4.00 3.21 .762 สูง 

12.พยาบาลตอบขอ้ซกัถามผูป่้วยอยา่งเสียไม่ได ้ 1.00 -4.00 3.03 .807 สูง 

13. .................................................................. 1.00 -4.00 2.82 .585 ปานกลาง 

14.พยาบาลปฏิบติัการพยาบาลดว้ยท่าทาง
คล่องแคล่วกระฉบักระเฉง 

1.00 -4.00 3.20 .883 สูง 

15. .................................................................. 1.00 -4.00 3.13 .551 สูง 

16.ขณะพดูคุยหรือใหค้  าแนะน า พยาบาลมอง
สบตาผูป่้วยดว้ยสายตาท่ีเป็นมิตร 

1.00 -4.00 3.31 .676 สูง 

17. .................................................................. 1.00 -4.00 3.06 .676 สูง 
18.พยาบาลพดูคุยกบัผูป่้วยดว้ยน ้าเสียงท่ีเป็น
กนัเอง 

1.00 -4.00 3.25 .574 สูง 

19. .................................................................. 1.00 -4.00 3.18 .543 สูง 
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ตารางท่ี 10 (ต่อ) 
 

ความสามารถในการส่ือสารของพยาบาล 
Possible 
range 

M SD ระดับ 

20.พยาบาลมองดูส่ิงอ่ืนรอบตวั หรือกม้หนา้เขียน
หนงัสือขณะพดูคุยกบัผูป่้วย 

1.00 -4.00 2.78 .848 ปานกลาง 

21. .................................................................. 1.00 -4.00 3.26 .559 สูง 

22.พยาบาลรีบด่วนยติุการสนทนาก่อนท่ีผูป่้วยจะ
พดูจบ 

1.00 -4.00 2.99 .754 สูง 

23. .................................................................. 1.00 -4.00 3.07 .717 สูง 

24.พยาบาลสัมผสัผูป่้วยโดยใชป้ากกาหรือไม้
บรรทดั 

1.00 -4.00 3.28 .788 สูง 

25. .................................................................. 1.00 -4.00 3.35 .768 สูง 

26.พยาบาลแสดงท่าทีกระตือรือร้นเขา้ไป
ช่วยเหลือผูป่้วย 

1.00 -4.00 3.27 .597 สูง 

27. .................................................................. 1.00 -4.00 2.95 .629 สูง 

28.พยาบาลใหเ้วลาผูป่้วยซกัถามปัญหาหรือ
ระบายความรู้สึก 

1.00 -4.00 3.08 .628 สูง 

29. .................................................................. 1.00 -4.00 3.26 .728 สูง 

30.พยาบาลแสดงท่าทางหงุดหงิด ร าคาญ เม่ือ
ผูป่้วยขอความช่วยเหลือ 

1.00 -4.00 3.39 .754 สูง 

รวม 1.00 -4.00 3.08 .604 สูง 
 
 
 
 
 




