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 การศึกษาวจิยัคร้ังน้ีเป็นการทดสอบบทบาทความเป็นตวัแปรส่งผา่นของความพึงพอใจ 
ของผูใ้ชบ้ริการท่ีมีต่อความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความจงรักภกัดี 
ผูใ้ชบ้ริการ โดยเปรียบเทียบระหวา่งโรงพยาบาลท่ีไดก้ารรับรองมาตรฐานคุณภาพ ภาคเอกชน 
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โดยก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 เป็นเกณฑใ์นการยอมรับหรือปฏิเสธสมมติฐาน 
ในการวจิยั 
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เป็นตวัแปรพยากรณ์ท่ีส าคญัของความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ ส่วนโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
โครงสร้างพื้นฐานคุณภาพของบุคลากรกระบวนการรักษาภาพลกัษณ์ และความไวว้างใจ  
เป็นตวัแปรพยากรณ์ท่ีส าคญัของความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ นอกจากนั้น ความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล ก็สามารถท านายความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการไดเ้ช่นกนั ทั้งน้ี ผลการวจิยัยงัยนืยนัวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาล 
ภาครัฐบาล ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ เป็นตวัแปรส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator) 
ต่อความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการอีกดว้ย 
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 This study is a test of the relationship between service quality and loyalty of hospital 
service users with the mediating variables of satisfaction. There was a comparison between an 
accredited private hospital and an accredited public hospital in Chonburi province. The samples  
were 200 service users from the out-patient department of a private hospital and another 200  
service users from a public hospital. The statistics used were hierarchical regression and the level  
of significance at 0.05 to accept or reject the research hypothesis. 
 The study findings reported that the quality service perception correlated with the  
service users’ loyalty for both private and public hospital. The social responsibility process  
and the trustworthy of private hospital were an important predictor of service users’ satisfaction.  
Regarding the public hospital, fundamental structure of the personnel quality, the image process  
and trustworthiness were important predictors of service users’ satisfaction. In addition, the  
service users ’satisfaction from both private and public hospitals could predict the service users’  
loyalty. The research outcomes revealed that the service users ’satisfaction of both private and  
public hospitals were a partial mediator to the relationship between the quality service and the  
loyalty of service users. 
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บทที ่1 
บทน ำ 

 

ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 เม่ือประเทศไทยก ำลงักำ้วเขำ้สู่ “ประชำคมเศรษฐกิจอำเซียน (AEC)” ภำคอุตสำหกรรม 
ธุรกิจในประเทศไทยหลำยแห่งต่ำงพำกนัปรับตวั หน่ึงในอุตสำหกรรมนั้น คือ โรงพยำบำล  
ซ่ึงไม่สำมำรถปฏิเสธไดว้ำ่โรงพยำบำลจดัเป็นท่ีพึ่งพิงอยำ่งแรกในดำ้นกำรดูแลสุขภำพ นบัตั้งแต่ 
ปี พ.ศ. 2556 จะเห็นไดว้ำ่อุตสำหกรรมโรงพยำบำลมีกำรปรับตวัไม่นอ้ย ซ่ึงจะเป็นไปดว้ยกระแส 
เร่ืองของกำรปรับตวัสู่ประชำคมเศรษฐกิจอำเซียน (AEC) หรือผลกระทบต่ำง ๆ ท่ีเป็นปัจจยัก็ตำม 
แต่ท่ีแน่นอนในกลุ่มธุรกิจอุตสำหกรรมโรงพยำบำลนบัตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2556 น้ี คงตอ้งพบกบัส่ิงท่ีมี 
ปัจจยัหลำยประกำรดว้ยกนั ส่ิงเหล่ำน้ีเป็นปัจจยัท่ีทุกธุรกิจอำจจะพบและเจอในปัจจุบนัดงันั้น  
จึงจะเห็นไดว้ำ่โรงพยำบำลเอกชนหลำยแห่งปรับตวัควบรวมซ้ือกิจกำรเพื่อขยำยตวัไปยงักลุ่มลูกคำ้ 
ใหม่ ๆ เพรำะธุรกิจโรงพยำบำลนั้นกระบวนกำรรักษำหรือบริกำรจะไม่ค่อยแตกต่ำงกนัมำกนกั 
จะแตกต่ำงกนัในเร่ืองของกำรหำนวตักรรมท่ีใหม่ ๆ เขำ้มำเสริม เพรำะธุรกิจโรงพยำบำลนั้น  
หวัใจหลกัคือ กำรขำยควำมคำดหวงัและควำมเช่ือมัน่วำ่อำกำรป่วยท่ีเขำ้มำรักษำจะหำยกลบัไป 
ซ่ึงสอดคลอ้งกบั Youssef (1996) กล่ำววำ่ “ในอุตสำหกรรมโรงพยำบำลโรงพยำบำลส่วนใหญ่ 
มกัจะมีกำรบริกำรประเภทเดียวกนัแต่โรงพยำบำลเหล่ำนั้นไม่ไดมี้คุณภำพกำรบริกำรท่ีเหมือนกนั 
และไดก้ลำยเป็นส่ิงท่ีก ำหนดควำมไดเ้ปรียบในกำรแข่งขนัท่ีคู่แข่งสำมำรถลอกเลียนไดย้ำก” 
ในปัจจุบนัโรงพยำบำลท่ีอยูร่อด จะเป็นโรงพยำบำลขนำดใหญ่ ท่ีมีรูปแบบกำรบริกำรท่ีเด่นชดั  
มีกำรรวมกลุ่มท่ีเขม้แขง็ และมีกลุ่มลูกคำ้ท่ีชดัเจน ท ำใหภ้ำวกำรณ์แข่งขนัของโรงพยำบำลปัจจุบนั 
แมจ้ะทวคีวำมรุนแรงข้ึน แต่ก็มีจ  ำนวนผูล้งมำแข่งขนันอ้ยลง กำรแข่งขนัจึงเป็นไปในเชิงคุณภำพ 
มำกข้ึน 
 โรงพยำบำลภำครัฐบำล มีขอ้จ ำกดัดำ้นทรัพยำกรมำกกวำ่ภำคเอกชนท่ีมีกำรใหบ้ริกำร 
ท่ีดีกวำ่ และมีกำรแข่งขนักำรใหบ้ริกำรสูงเม่ือกล่ำวถึงโรงพยำบำลรัฐบำลจะปรำกฏในเร่ืองของ 
จ ำนวนผูม้ำรับบริกำรสูงข้ึนผูท่ี้เขำ้มำใชบ้ริกำรส่วนใหญ่มกัจะเป็นกลุ่มผูใ้ชบ้ริกำรท่ีมีรำยไดน้อ้ย 
และในปัจจุบนัผูใ้ชบ้ริกำรกลุ่มน้ีมีเพิ่มมำกข้ึนเร่ือย ๆ จึงท ำใหโ้รงพยำบำลรัฐเปรียบเสมือนท่ีพึ่ง 
ท่ีส ำคญัเวลำท่ีพวกเขำเจบ็ป่วยหรือไม่สบำยในทำงกลบักนัขณะท่ีผูมี้รำยไดน้อ้ยก ำลงัขยำยตวั 
เพิ่มข้ึน ขอ้จ ำกดัในดำ้นต่ำง ๆ ก็เพิ่มมำกข้ึนเช่นเดียวกนัจนส่งผลกระทบถึงกำรใหบ้ริกำรของ 
โรงพยำบำลรัฐบำล ท่ีดูจะไม่เพียงพอกบัควำมตอ้งกำรของผูใ้ชบ้ริกำรในหลำย ๆ ดำ้น  
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ส่วนเร่ืองยำและเวชภณัฑง์บประมำณท่ีทำงรัฐบำลจดัสรรใหบ้ำงคร้ังก็อำจไม่เพียงพอต่อกำรใชจ่้ำย 
ในกำรสั่งซ้ือส่ิงของจ ำเป็น ประเภทยำและเวชภณัฑ์ 
 ดว้ยเหตุน้ี โรงพยำบำลเอกชนเกิดข้ึนมำเน่ืองจำกโรงพยำบำลรัฐไม่สำมำรถใหบ้ริกำร 
รักษำพยำบำลไดอ้ยำ่งเพียงพอจำกเดิมท่ีโรงพยำบำลเอกชนจะมีขนำดเล็ก บริหำรแบบครอบครัว 
และไดรั้บกำรสนบัสนุนจำกภำครัฐ แต่ปัจจุบนัไดมี้กำรพฒันำธุรกิจจนเป็นกิจกำรขนำดใหญ่  
มีกำรบริหำรแบบมืออำชีพและไดรั้บมำตรฐำนนำนำชำติ (JCI) ส่งผลใหธุ้รกิจโรงพยำบำลเอกชน 
เป็นท่ียอมรับ และมีทิศทำงขยำยตวัอยำ่งต่อเน่ือง สะทอ้นจำกค่ำรักษำพยำบำลภำคเอกชนในปี 
พ.ศ. 2555 มีมำกกวำ่ 4.02 แสนลำ้นบำท หรือขยำยตวักวำ่ 8.52% เม่ือเทียบกบัปี พ.ศ. 2554  
ท่ีผำ่นมำ โดยปัจจุบนัโรงพยำบำลเอกชนมีจ ำนวนทั้งส้ิน 326 แห่ง จ ำนวนเตียงรวม 33,698 เตียง 
เพิ่มข้ึน 0.93% และ 0.27% ตำมล ำดบัเม่ือเทียบกบัปี พ.ศ. 2555 โดยตั้งอยูใ่นพื้นท่ีกรุงเทพฯ  
จ ำนวน 100 แห่ง และมีเตียงผูป่้วย 13,853 เตียง ซ่ึงถือเป็นสัดส่วน 30.67% และ 41.11% ของ 
จ ำนวนทั้งประเทศตำมล ำดบั สะทอ้นใหเ้ห็นวำ่ธุรกิจโรงพยำบำลเอกชนส่วนใหญ่ยงัคงกระจุกตวั 
ในกรุงเทพฯ เป็นหลกั ซ่ึงท ำใหส้ถำนกำรณ์กำรแข่งขนัของธุรกิจมีแนวโนม้รุนแรงมำกข้ึน 
โดยเฉพำะในพื้นท่ีดงักล่ำวเพรำะนอกจำกคู่แข่งโดยตรงจำกธุรกิจโรงพยำบำลเอกชนดว้ยกนัเอง 
แลว้ยงัตอ้งเผชิญกบัคู่แข่งทำงออ้ม คือ โรงพยำบำลภำครัฐท่ีปัจจุบนัมีจ ำนวนกวำ่ 975 แห่ง 
ทัว่ประเทศซ่ึงบำงแห่งไดพ้ฒันำและปรับปรุงกำรบริกำรใหมี้ควำมสะดวกและมีคุณภำพมำกข้ึน 
(ชยัวชั โซวเจริญสุข, 2556) 
 ในสถำนกำรณ์กำรแข่งขนัท่ีมีควำมรุนแรงมำกข้ึนส่งผลใหโ้รงพยำบำลต่ำงเร่งพฒันำ 
ปรับปรุงศกัยภำพ เพื่อสำมำรถรองรับดูแลผูเ้ขำ้ใชบ้ริกำรไดเ้ป็นอยำ่งดีและมีประสิทธิภำพทั้งน้ี 
เป้ำหมำยหลกัของโรงพยำบำลไม่ไดมี้เพียงแค่กำรตอบสนองตำมควำมตอ้งกำรเท่ำนั้นแต่ยงัเป็น 
กำรใหบ้ริกำรท่ีอยูน่อกเหนือจำกควำมคำดหวงัของลูกคำ้อีกดว้ยกำรปรับปรุงเร่ืองควำมพึงพอใจ 
ของลูกคำ้นั้นเป็นเร่ืองของควำมส ำเร็จในระยะยำวซ่ึงกำรริเร่ิมในกำรปรับปรุงคุณภำพสำมำรถ 
เป็นเคร่ืองมือในกำรท ำใหบ้รรลุวตัถุประสงคไ์ดโ้ดยแทจ้ริงแลว้เร่ืองกำรพฒันำคุณภำพ 
ในโรงพยำบำลนั้นมีควำมเก่ียวขอ้งกบัลูกคำ้โดยเฉพำะกำรใชเ้ทคนิคของกำรปรับปรุงคุณภำพ 
ก็สำมำรถท ำใหค้วำมพึงพอใจของลูกคำ้เพิ่มข้ึนไดด้ว้ยเหตุน้ี ท ำใหโ้รงพยำบำลภำคเอกชนของไทย 
ทุกขนำด มีกำรต่ืนตวัในกำรพฒันำมำตรฐำนกำรบริหำรจดักำรอยำ่งต่อเน่ืองโดยไดมี้กำรน ำระบบ 
กำรรับรองต่ำง ๆ เขำ้มำใชเ้พื่อสร้ำงควำมน่ำเช่ือถือ และใหม้ำตรฐำนของกำรบริกำรมีคุณภำพสูงสุด 
เช่นมำตรฐำน Hospital Accreditation: HA, มำตรฐำนระดบัสำกล ISO 9000, 9001, 14001 และ 
กำรรับรองมำตรฐำนคุณภำพโรงพยำบำลสำกล JCIA (Joint Commission International  
Accreditation) เป็นตน้ ส่วนทำงดำ้นโรงพยำบำลภำครัฐบำล เม่ือเขำ้สู่ในยคุปัจจุบนั ซ่ึงเป็นยคุท่ี 



3 

ผูบ้ริโภคมีทำงเลือกท่ีหลำกหลำยเพิ่มมำกข้ึนจึงเกิดกำรเรียกร้องกำรใหบ้ริกำรท่ีมีมำตรฐำนและ 
มีคุณภำพมำกข้ึนตำมไปดว้ยประกอบกบักำรท่ีโรงพยำบำลภำครัฐบำลถูกผลกัดนัใหแ้ปรสภำพ 
เป็นองคก์รมหำชน ท ำให้ตอ้งมีกำรปรับเปล่ียนกระบวนทศัน์ และพฒันำคุณภำพใหไ้ดม้ำตรฐำน 
เพื่อควำมอยูร่อดขององคก์ร และไดรั้บกำรยอมรับจำกสังคม ซ่ึงจำกขอ้ก ำหนดดำ้นมำตรฐำน 
กำรด ำเนินงำนและกำรตรวจประเมินคุณภำพของสถำนพยำบำลน้ีท ำใหส้ถำนพยำบำลของภำครัฐ 
เร่ิมมีกำรปรับปรุงและเปล่ียนแปลงกำรใหบ้ริกำร ตลอดจนกำรดูแลผูป่้วยอยำ่งต่อเน่ือง  
ท ำใหโ้รงพยำบำลภำครัฐบำลบำงแห่ง ไดรั้บกำรรับรองมำตรฐำนคุณภำพโรงพยำบำลแลว้ค ำถำม 
ท่ีตำมมำคือส ำหรับโรงพยำบำลภำครัฐท่ีมีกำรรับรองคุณภำพแลว้จะมีคุณภำพบริกำรในดำ้นต่ำง ๆ  
ท่ีสำมำรถเทียบเคียงไดก้บัโรงพยำบำลของเอกชนหรือไม่และผูม้ำใชบ้ริกำรสำมำรถรับรู้ไดถึ้ง 
กำรเปล่ียนแปลงเหล่ำนั้นหรือไม่ และคุณภำพบริกำรในดำ้นต่ำง ๆ จะส่งผลเก่ียวเน่ืองกบั 
ควำมพึงพอใจ และควำมจงรักภกัดีหรือไม่ 
 ผูว้จิยัจึงสนใจท่ีจะศึกษำกำรรับรู้คุณภำพบริกำรของโรงพยำบำลภำคเอกชนและ 
โรงพยำบำลภำครัฐบำลขนำดใหญ่ในจงัหวดัชลบุรี โดยมุ่งศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งคุณภำพ 
กำรใหบ้ริกำร และควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำรโรงพยำบำล โดยมีควำมพึงพอใจเป็นตวัแปร 
ส่งผำ่น ทั้งน้ีในส่วนของโรงพยำบำลเอกชนเป็นโรงพยำบำลขนำด 350 เตียง ปัจจุบนัมีผูป่้วยนอก 
เขำ้มำใชบ้ริกำรเฉล่ียวนัละ 1,000-2,000 คน และใหค้วำมส ำคญัในกำรตระหนกัถึงคุณค่ำของ 
กำรตอบสนองต่อควำมตอ้งกำร เพื่อสร้ำงควำมพึงพอใจสูงสุดแก่ผูใ้ชบ้ริกำร โดยมุ่งเนน้ท่ีผูป่้วย 
หรือผูใ้ชบ้ริกำรเป็นศูนยก์ลำง รวมทั้งตระหนกัในคุณค่ำของกำรพฒันำองคก์ำรอยำ่งต่อเน่ือง 
เพื่อเสริมสร้ำงบริกำรท่ีเป็นเลิศภำยใตม้ำตรฐำน ISO 9001, 14001, 27001, OHSAS 18001 และ 
มำตรฐำน GMP & HACCP และกำรรับรองโดยกระทรวงสำธำรณสุขตั้งแต่ปี พ.ศ. 2540 จำก 
โครงกำร Hospital Accreditation (HA) ท ำใหเ้ป็นท่ีไวว้ำงใจ และขยำยขอบข่ำยของโรงพยำบำล 
ใหเ้ป็นท่ีรู้จกัสู่ภูมิภำคภำยนอกประเทศ โดยกำรพฒันำไม่หยดุน่ิง เพื่อสร้ำงคุณภำพชีวิต 
และสุขภำพของประชำกรให้มีควำมเป็นอยูท่ี่ดี 
 ส ำหรับโรงพยำบำลภำครัฐบำลนั้นมีขนำด 500 เตียง และมีผูป่้วยนอกเฉล่ียวนัละ 
ประมำณ 2,000-3,000 คน เปิดใหบ้ริกำรทำงกำรแพทยค์รบวงจร และไดน้ ำระบบบริหำรงำน 
คุณภำพมำใชพ้ฒันำงำนเพื่อเป็นกำรตอบสนองควำมตอ้งกำรของผูม้ำรับบริกำรภำรกิจหลกั 
ของโรงพยำบำล คือ กำรให้บริกำรดำ้นกำรแพทยแ์บบองคร์วมครบวงจร จดัหำโลหิต ดวงตำ  
อวยัวะ และบรรเทำทุกขแ์ก่ผูป้ระสบภยัพิบติัในเขตจงัหวดัชลบุรี และจงัหวดัใกลเ้คียง 
ทำงคณะผูบ้ริหำรก ำหนดนโยบำยในกำรพฒันำโรงพยำบำลสู่โรงพยำบำลคุณภำพ และพฒันำ 
จนประสบควำมส ำเร็จ ไดก้ำรรับรองมำตรฐำนคุณภำพ Hospital Accreditation (HA) ในปี 
พ.ศ. 2546 
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วตัถุประสงค์ของกำรวจิัย 
 1.  เพื่อศึกษำระดบัควำมคิดเห็นท่ีเก่ียวกบัคุณภำพกำรให้บริกำร ควำมพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริกำร และควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำร 
 2.  เพื่อศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งคุณภำพกำรใหบ้ริกำร และควำมจงรักภกัดีของ 
ผูใ้ชบ้ริกำร 
 3.  เพื่อศึกษำบทบำทของควำมพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริกำร ในฐำนะท่ีเป็นตวัแปรส่งผำ่น 
ระหวำ่ง คุณภำพกำรใหบ้ริกำรกบัควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำร 
 4.  เพื่อศึกษำเปรียบเทียบระดบัควำมคิดเห็นท่ีเก่ียวกบัคุณภำพกำรใหบ้ริกำร  
ควำมพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริกำร และควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำรระหวำ่งโรงพยำบำลภำคเอกชน 
กบัโรงพยำบำลภำครัฐบำล 
 

สมมติฐำนของกำรวจิัย 
 คุณภำพกำรใหบ้ริกำร มีควำมสัมพนัธ์กบัควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำร โดยมี 
ควำมพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริกำรเป็นตวัแปรส่งผำ่น 
 

ประโยชน์ทีค่ำดว่ำจะได้รับ 
 1.  เพื่อใชเ้ป็นแนวทำงกำรปรับปรุงคุณภำพกำรใหบ้ริกำรของโรงพยำบำล ใหส้อดคลอ้ง 
กบัควำมตอ้งกำรของลูกคำ้ และผลกำรศึกษำสำมำรถน ำมำใชเ้ป็นขอ้มูลในกำรก ำหนดกลยทุธ์ 
ทำงกำรตลำดของโรงพยำบำล 
 2.  ผลกำรวจิยัสำมำรถน ำมำใชเ้ป็นแนวทำงก ำหนดนโยบำยของทำงโรงพยำบำล  
และปรับปรุงแกไ้ขขอ้บกพร่องท่ีเก่ียวกบักำรบริกำรใหดี้ข้ึน 
 

ขอบเขตของกำรวจิัย 
 ในกำรศึกษำวจิยัคร้ังน้ีเป็นกำรศึกษำควำมสัมพนัธ์ระหวำ่งคุณภำพกำรใหบ้ริกำร  
และควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำรโรงพยำบำล โดยมีควำมพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผำ่น: กรณีศึกษำ 
แผนกผูป่้วยนอกโรงพยำบำลภำคเอกชน และโรงพยำบำลภำครัฐบำลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี 
ซ่ึงผูว้จิยัไดก้  ำหนดขอบเขตของกำรศึกษำไวด้งัน้ี 
 1.  ขอบเขตดำ้นประชำกรศำสตร์ 
 งำนวจิยัน้ีจะศึกษำกลุ่มประชำกร คือ ผูม้ำใชบ้ริกำรแผนกผูป่้วยนอกโรงพยำบำล 
ภำคเอกชนในเดือนมิถุนำยน พ.ศ. 2558 มีจ ำนวน 55,900 คน (แผนกเวชระเบียน ณ วนัท่ี 30 
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มิถุนำยน พ.ศ. 2558) และผูม้ำใชบ้ริกำรแผนกผูป่้วยนอกโรงพยำบำลภำครัฐบำลในเดือนมิถุนำยน  
พ.ศ. 2558 มีจ ำนวน 87,800 คน (แผนกเวชระเบียน ณ วนัท่ี 30 มิถุนำยน พ.ศ. 2558) ซ่ึงรวมแลว้มี 
จ  ำนวนประชำกรทั้งส้ิน 143,700 คน 
 ทั้งน้ี ผูว้จิยัไดเ้ลือกกลุ่มตวัอยำ่งแบบโควตำ (Quota sampling) โดยผูว้ิจยัไดค้  ำนวณขนำด 
กลุ่มตวัอยำ่งแลว้ ตอ้งกำรกลุ่มตวัอยำ่งทั้งส้ิน 400 คน จำกนั้นไดแ้บ่งกลุ่มตวัอยำ่งเป็นผูม้ำใชบ้ริกำร 
แผนกผูป่้วยนอกโรงพยำบำลภำคเอกชน จ ำนวน 200 คน และผูม้ำใชบ้ริกำรแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยำบำลภำครัฐบำล จ ำนวน 200 คน 
 2.  ขอบเขตดำ้นเน้ือหำ 
 ตวัแปรอิสระ คือ คุณภำพกำรใหบ้ริกำรโดยคุณภำพกำรใหบ้ริกำรแบ่งออกเป็น 8 ดำ้น 
ไดแ้ก่ 1) โครงสร้ำงพื้นฐำน 2) คุณภำพของบุคลำกร 3) กระบวนกำรรักษำ 4) กระบวนกำร 
บริหำรงำน 5) มำตรกำรควำมปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริกำร 6) ภำพลกัษณ์ 7) ควำมรับผดิชอบต่อสังคม  
และ 8) ควำมไวว้ำงใจ 
 ตวัแปรส่งผำ่น คือ ควำมพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริกำร 
 ตวัแปรตำม คือ ควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำร 
 3.  ขอบเขตดำ้นระยะเวลำ 
 ผูว้จิยัไดส้ ำรวจและแจกแบบสอบถำมเพื่อเก็บขอ้มูล ตั้งแต่วนัท่ี 10 สิงหำคม พ.ศ. 2558  
ถึง 24 กนัยำยน พ.ศ. 2558 รวมระยะเวลำทั้งส้ิน 46 วนั 
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กรอบแนวคดิในกำรวจิัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภำพท่ี 1-1  กรอบแนวคิดในกำรวจิยั 
 

นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 คุณภำพกำรใหบ้ริกำร หมำยถึง ควำมสำมำรถในกำรตอบสนองควำมตอ้งกำรของธุรกิจ 
ใหบ้ริกำร ในท่ีน้ีคือโรงพยำบำลโดยกำรเสนอคุณภำพกำรใหบ้ริกำรท่ีตรงกบัควำมคำดหวงัของ 
ผูใ้ชบ้ริกำรเป็นส่ิงท่ีโรงพยำบำลพึงกระท ำ ผูใ้ชบ้ริกำรจะพึงพอใจถำ้ไดรั้บส่ิงท่ีตอ้งกำร 
 โครงสร้ำงพื้นฐำน หมำยถึง โครงสร้ำงทำงกำยภำพ และโครงสร้ำงหลกัของโรงพยำบำล 
หรือองคป์ระกอบต่ำง ๆ ท่ีผูใ้ชบ้ริกำรสำมำรถมองเห็น และจบัตอ้งได ้เช่น สถำนท่ีโดยรวม 
ส่ิงอ ำนวยควำมสะดวก ควำมพร้อมของเคร่ืองมือและอุปกรณ์ทำงกำรแพทย ์ท่ีมีทั้งควำมน่ำดึงดูด 
สำยตำ และถูกสุขลกัษณะเหมำะแก่กำรใหบ้ริกำรดำ้นกำรดูแลสุขภำพ 
 คุณภำพของบุคลำกร หมำยถึง บุคลำกรทุกคนในโรงพยำบำลท่ีปฏิบติังำน โดยกำร 
ส่งมอบกำรบริกำรท่ีดีใหก้บัผูใ้ชบ้ริกำร ทั้งน้ี บุคลำกรจะรวมทั้ง แพทย ์พยำบำล และเจำ้หนำ้ท่ี 

ตวัแปรอิสระ 

ควำมพงึพอใจ
ของผู้ใช้บริกำร 

 
 

 
 
 
 
(Mosahab, 
Mahamad, & 
Ramayah, 2010) 

ตวัแปรตำม 

ควำมจงรักภักดี
ของผู้ใช้บริกำร 
 
 
 

 
 
 
(Kesuma, 
Hadiwidjojo, 
Wiagustini, & 
Rohman, 2013) 

ตวัแปรส่งผำ่น 

คุณภำพกำรให้บริกำร 
1.  โครงสร้ำงพื้นฐำน 
2.  คุณภำพของบุคลำกร 
3.  กระบวนกำรรักษำ 
4.  กระบวนกำรบริหำรงำน 
5.  มำตรกำรควำมปลอดภยั 
ต่อผูใ้ชบ้ริกำร 
6.  ภำพลกัษณ์ 
7.  ควำมรับผดิชอบต่อสังคม 
8.  ควำมไวว้ำงใจ 
(Panchapakesan, Rajendran, 
& Lokachari, 2010) 
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ทุกคนในโรงพยำบำลโดยบุคลำกรทุกคนมีหนำ้ท่ีเอำใจใส่ คอยตอบสนองควำมตอ้งกำรของ 
ผูใ้ชบ้ริกำรเพื่อสร้ำงควำมรู้สึกมัน่ใจใหแ้ก่ผูใ้ชบ้ริกำร 
 กระบวนกำรรักษำ หมำยถึง ขั้นตอนกำรพยำยำมแกไ้ขปัญหำสุขภำพตำมกำรวนิิจฉยั 
ของแพทย ์ตั้งแต่เร่ิมตน้กำรรักษำจนกำรรักษำบรรลุผลซ่ึงถือวำ่เป็นบริกำรหลกัของโรงพยำบำล 
 กระบวนกำรบริหำรงำน หมำยถึง เป็นขั้นตอนตั้งแต่กำรเขำ้รับกำรรักษำจนถึง 
กำรจ ำหน่ำยผูป่้วยออกจำกโรงพยำบำล เช่น ขั้นตอนกำรช ำระเงิน ระยะเวลำกำรรอพบแพทย ์
และไดเ้ขำ้รับกำรรักษำตรงตำมก ำหนดกำรท่ีโรงพยำบำลนดั เป็นตน้ 
 มำตรกำรควำมปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริกำร หมำยถึง กำรกระท ำใด ๆ ของโรงพยำบำล 
ท่ีหำกไม่มีมำตรกำรควบคุม จะส่งผลกระทบถึงสุขภำพหรือชีวิตของผูใ้ชบ้ริกำร เช่น ทำงลำด 
ส ำหรับรถเข็น, รำวจบับริเวณทำงเดิน, กำรปฏิบติังำนของเจำ้หนำ้ท่ีในกำรดูแลผูป่้วย เช่น  
กำรลำ้งมือก่อนและหลงัสัมผสัผูป่้วย กำรสวมถุงมืออนำมยั เป็นตน้ 
 ภำพลกัษณ์ หมำยถึง เป็นส่ิงท่ีโรงพยำบำลถ่ำยทอดหรือแสดงใหผู้ใ้ชบ้ริกำรรับรู้ 
โดยโรงพยำบำลมกัจะน ำเสนอในแง่มุมของเทคนิคและคุณภำพในกำรท ำงำน ท ำใหภ้ำพเหล่ำนั้น 
ส่งผลกระทบต่อควำมคำดหวงัของผูใ้ชบ้ริกำร เป็นภำพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจของผูใ้ชบ้ริกำรตำม 
ควำมรู้สึกนึกคิดท่ีมีต่อโรงพยำบำลโดยภำพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจนั้น อำจจะเป็นผลมำจำกกำรไดรั้บ 
ประสบกำรณ์โดยตรงหรือประสบกำรณ์ทำงออ้มท่ีผูใ้ชบ้ริกำรเคยไดรั้บรู้มำ 
 ควำมรับผดิชอบต่อสังคม หมำยถึง กำรด ำเนินกิจกำรภำยใตห้ลกัจริยธรรมและ 
กำรจดักำรท่ีดี โดยรับผิดชอบสังคมและส่ิงแวดลอ้ม ทั้งในระดบัไกลและใกล ้เช่น ผูป่้วยทุกคน 
ไดรั้บควำมเสมอภำคในกำรเขำ้รับกำรรักษำพยำบำล, กำรรักษำผูป่้วยท่ีมีฐำนะยำกจน 
โดยคิดค่ำใชจ่้ำยไม่แพง เป็นตน้ 
 ควำมไวว้ำงใจ หมำยถึง เป็นส่ิงท่ีผูใ้ชบ้ริกำรรู้สึกวำงใจในกำรเลือกท่ีจะเขำ้รับบริกำร 
ท่ีโรงพยำบำล ซ่ึงกำรท่ีผูใ้ชบ้ริกำรจะมอบควำมไวว้ำงใจนั้น จะวดัไดห้ลงัจำกท่ีโรงพยำบำลได ้
ส่งมอบบริกำรต่ำง ๆ ท่ีโรงพยำบำลมีให ้เป็นประสบกำรณ์ท่ีผูใ้ชบ้ริกำรเคยไดรั้บจำกโรงพยำบำล 
มำก่อน เช่น กำรระบุตวัผูป่้วยถูกตอ้งระบบกำรช ำระเงินแม่นย  ำเช่ือถือได ้ใหบ้ริกำรตรงตำม 
ขอ้ตกลงตรงเวลำและกำรเก็บรักษำขอ้มูลของผูป่้วยเป็นควำมลบั เป็นตน้ 
 ควำมพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริกำร หมำยถึง ควำมรู้สึกท่ีดีหรือทศันคติท่ีดีของผูใ้ชบ้ริกำรท่ีมี 
หลงัจำกท่ีเขำ้รับบริกำรจำกทำงโรงพยำบำลถำ้ทำงโรงพยำบำลสำมำรถตอบสนองควำมตอ้งกำร 
ของผูใ้ชบ้ริกำรได ้ผูใ้ชบ้ริกำรก็จะเกิดควำมรู้สึกพึงพอใจ ตรงกนัขำ้ม หำกควำมตอ้งกำรของ 
ผูใ้ชบ้ริกำรไม่ไดรั้บกำรตอบสนองควำมพึงพอใจก็จะไม่เกิดข้ึน 
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 ควำมจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริกำร หมำยถึง ขอ้ผกูพนัเชิงลึกของผูใ้ชบ้ริกำร ซ่ึงจะให ้
กำรสนบัสนุนในกำรเลือกใชบ้ริกำรกบัทำงโรงพยำบำลอยำ่งต่อเน่ือง ทั้งน้ียงัรวมไปถึง พฤติกรรม 
ของผูใ้ชบ้ริกำรในกำรท่ีไดแ้นะน ำโรงพยำบำลใหก้บัผูอ่ื้น หรือกำรบอกต่อถึงส่ิงดี ๆ ท่ีผูใ้ชบ้ริกำร 
ไดรั้บจำกทำงโรงพยำบำลอีกดว้ย 
 แผนกผูป่้วยนอก หมำยถึง เป็นแผนกท่ีใหบ้ริกำร โดยผูใ้ชบ้ริกำรท่ีมีสถำนะเป็นผูป่้วย 
จะเขำ้มำรับกำรรักษำท่ีโรงพยำบำล แต่ไม่ตอ้งนอนพกัรักษำตวัในโรงพยำบำลโดยทัว่ไปแลว้ 
ผูป่้วยนอก มกัจะเป็นผูป่้วยท่ีมีอำกำรเจบ็ป่วยเล็กนอ้ย หรือเป็นผูป่้วยท่ีมำพบแพทยต์ำมท่ีนดัไว ้
เพื่อตรวจอำกำรเจบ็ป่วย ซ่ึงมีควำมแตกต่ำงจำกแผนกผูป่้วยในท่ีมกัจะเป็นศูนยร์วมผูป่้วยหนกั 
เช่น ผูป่้วยท่ีรอผำ่ตดั ผูป่้วยท่ีตอ้งพกัรักษำตวัอยูท่ี่โรงพยำบำล เป็นตน้ 
 ผูใ้ชบ้ริกำร หมำยถึง ผูท่ี้มีสถำนะเป็นผูป่้วย และเขำ้มำรับกำรรักษำพยำบำล  
ท่ีแผนกผูป่้วยนอกของโรงพยำบำลภำคเอกชน และโรงพยำบำลภำครัฐบำล 
 โรงพยำบำลภำคเอกชน หมำยถึง โรงพยำบำลขนำดใหญ่แห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี 
เป็นโรงพยำบำลขนำด 350 เตียง และไดก้ำรรับรองมำตรฐำนคุณภำพ Hospital Accreditation (HA)  
ในปี พ.ศ. 2540 
 โรงพยำบำลภำครัฐบำล หมำยถึง โรงพยำบำลขนำดใหญ่แห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี 
เป็นโรงพยำบำลขนำด 500 เตียง ไดก้ำรรับรองมำตรฐำนคุณภำพ Hospital Accreditation (HA) 
ในปี พ.ศ. 2546 
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บทที ่2 
แนวคดิ ทฤษฎ ีและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 
 ในการศึกษาวจิยั เร่ือง ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น กรณีศึกษา แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี ผูว้จิยัไดศึ้กษา 
ทบทวนเอกสารเก่ียวกบัแนวคิด ทฤษฎี และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อใชเ้ป็นพื้นฐานและแนวทาง 
ในการสนบัสนุนงานวิจยั โดยแบ่งประเด็นการทบทวนวรรณกรรมออกเป็น 4 ส่วน ตามล าดบั ดงัน้ี 
 1.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัคุณภาพการใหบ้ริการ 
 2.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัความจงรักภกัดี 
 3.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัความพึงพอใจ 
 4.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 

แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัคุณภาพการให้บริการ 

 ความหมายของคุณภาพการให้บริการ 
 Parasuraman, Zeithaml, and Berry (1985) ไดใ้หค้วามหมายของ คุณภาพบริการ 
(Service quality) เกิดจากประสบการณ์ท่ีคลา้ยกนัในแง่ดีและแง่ร้ายของผูรั้บบริการ พบวา่  
คุณภาพบริการจะมีอยูใ่นระดบัสูงหรือต ่าข้ึนอยูก่บัวา่ผูรั้บบริการรับรู้ต่อการบริการท่ีตรงกบั 
ความคาดหวงัไวห้รือไม่ดงันั้น คุณภาพบริการ จึงหมายถึง คุณภาพบริการตามความคาดหวงั 
และการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
 ประวทิย ์จงวศิาล และวจิิตรา จงวศิาล (2537) ไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพวา่ คือ 
ลกัษณะต่าง ๆ ของการบริการหรือผลิตภณัฑท่ี์ตรงตามความตอ้งการของผูม้าใชบ้ริการหรือท าให้ 
ผูม้าใชบ้ริการเกิดความพึงพอใจ 
 จิรุตม ์ศรีรัตนบลัล ์(2537) ไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพบริการตามแนวคิดทางการตลาด 
วา่ คือ ความสามารถในการตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ ซ่ึงผูรั้บบริการเป็นผูไ้ดรั้บ 
ประโยชน์จากสินคา้หรือบริการนั้น ๆ โดยคุณภาพของบริการถูกประเมินจากกระบวนการ 
ใหบ้ริการและผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจากการใหบ้ริการนั้น  
 เพญ็จนัทร์ แสนประสาน (2539) ไดก้ล่าวไวว้า่ คุณภาพบริการคือการท าให้ผูรั้บบริการ 
ไดรั้บความพึงพอใจ โดยการใหบ้ริการท่ีสอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูรั้บบริการทั้งน้ีตอ้ง 
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ตอบสนองต่อความตอ้งการเบ้ืองตน้ของผูรั้บบริการตลอดจนครอบคลุมไปถึงความคาดหวงั 
ของผูรั้บบริการ ยอ่มท าใหผู้รั้บบริการเกิดความพึงพอใจ 
 วรีพงษ ์เฉลิมจิระรัตน์ (2539) ไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพบริการ คือ ความสอดคลอ้ง 
กบัความตอ้งการของผูรั้บบริการ ระดบัความสามารถของการใหบ้ริการในการตอบสนอง 
ความตอ้งการของผูรั้บบริการ และระดบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการหลงัจากไดรั้บบริการไปแลว้ 
 เบญจพร พุฒค า (2547) ไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพบริการไวว้า่ คุณภาพบริการ 
ตามการรับรู้และความคาดหวงัของผูม้ารับบริการ 
 วรีะรัตน์ กิจเลิศไพโรจน์ (2549) กล่าวถึง คุณภาพการบริการ หมายถึง การใหบ้ริการ 
แก่ลูกคา้จนเกิดความพึงพอใจ หรือการใหบ้ริการไดต้รงตามท่ีลูกคา้ความหวงักล่าวโดยสรุป  
คือ คุณภาพบริการเป็นส่ิงท่ีผูใ้หบ้ริการส่งมอบให้แก่ลูกคา้อยา่งมีประสิทธิภาพ ในขณะเดียวกนั 
ผูใ้หบ้ริการไม่สามารถวดัในคุณภาพของบริการนั้น ๆ ได ้ลูกคา้จะประเมินการบริการท่ีไดรั้บ 
จากการรับรู้จริงในการใชบ้ริการ วา่ตรงกบัความตอ้งการ ความคาดหวงัและความคุม้ค่าหรือไม่ 
ซ่ึงเม่ือการบริการนั้นเป็นดงัท่ีคาดหวงั หรือเกินกวา่ท่ีคาดหวงัซ่ึงจะท าใหลู้กคา้เกิดความพอใจ 
และเกิดความจงรักภกัดี แสดงวา่การบริการนั้นมีคุณภาพนัน่เอง 
 Oliver (1994) ไดก้ล่าววา่ คุณภาพบริการ เป็นลกัษณะของแนวความคิดท่ีมีการมองถึง 
ความเขา้ใจวา่ลูกคา้คิดอยา่งไรต่อคุณภาพของการบริการ ซ่ึงถือวา่เป็นส่ิงส าคญัของการบริหาร 
องคก์รใหเ้กิดประสิทธิผลโดยมีแนวความคิดในการท าความเขา้ใจท่ีสัมพนัธ์กนัอยู ่3 แนวความคิด  
ประกอบดว้ย ความพึงพอใจของลูกคา้ คุณภาพบริการ และคุณค่าของลูกคา้ 
 ชยัสมพล ชาวประเสริฐ (2546) ไดใ้หนิ้ยามของคุณภาพบริการ หมายถึง การบริการ 
ท่ีดีเลิศ ท่ีตรงกบัความตอ้งการหรือเกินความตอ้งการ ซ่ึงท าใหลู้กคา้เกิดความพอใจ และ 
เกิดความจงรักภกัดี 
 จากความหมายดงักล่าว สามารถสรุปไดว้า่ คุณภาพบริการ หมายถึง ระดบัความสามารถ 
ของบริการในการตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ ซ่ึงเป็นความสอดคลอ้งระหวา่งส่ิงท่ี 
ผูรั้บบริการคาดหวงัและรับรู้ต่อบริการนั้น 
 ความส าคัญของคุณภาพการให้บริการ 
 Martin (1995) กล่าววา่ คุณภาพการบริการมีความส าคญัเน่ืองจากเหตุผลหลกั 4 ประการ 
ดงัน้ีคือ 
 1.  การเจริญเติบโตของธุรกิจบริการ เน่ืองจาก ทุกวนัน้ีผูป้ระกอบการต่าง ๆ หนัมาให้ 
ความส าคญักบัการบริการมากข้ึน การท าธุรกิจต่าง ๆ จึงมีการท าควบคู่ไปกบัการใหบ้ริการ  
ส่งผลใหก้ารเจริญเติบโตของธุรกิจบริการอยูใ่นอตัราท่ีสูงมาก 
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 2.  การแข่งขนัทางธุรกิจท่ีสูงข้ึน การบริการถือเป็นหน่ึงในกลยทุธ์ท่ีถูกน ามาใชใ้น 
การแข่งขนักบัคู่แข่ง และถา้บริษทัหรือองคก์รใดใหคุ้ณภาพการบริการไดเ้หนือกวา่ ก็ถือเป็น 
จุดท่ีน าความไดเ้ปรียบมาให้บริษทัหรือองคก์รนัน่เอง 
 3.  ความตอ้งการของผูบ้ริโภค หรือลูกคา้ท่ีมีมากข้ึนเน่ืองจากปัจจุบนัน้ี โลกอยูใ่นยคุของ 
การติดต่อส่ือสาร ผูบ้ริโภคมีความรู้มากข้ึน มีความตอ้งการมากข้ึน การซ้ือสินคา้เพื่อท่ีจะไดสิ้นคา้ 
ท่ีคุณภาพ เหมาะสมกบัราคาอยา่งเดียวไม่เพียงพอ เพราะผูบ้ริโภคคิดวา่เป็นส่ิงท่ีตอ้งไดรั้บอยูแ่ลว้ 
แต่ส่ิงท่ีผูบ้ริโภคตอ้งการก็คือการบริการท่ีมีคุณภาพ และส่ิงน้ีเองนบัเป็นส่ิงหน่ึงท่ีผูบ้ริโภคใช ้
ในการประเมินการซ้ือซ ้ า หรือการมีความจงรักภกัดีต่อตราสินคา้หรือบริษทั องคก์รนั้น ๆ ดว้ย 
 4.  คุณภาพการบริการสะทอ้นถึงสภาวะเศรษฐกิจ เน่ืองจากผลของการมีคุณภาพ 
การบริการท่ีดี น าไปสู่การเกิดการซ้ือซ ้ าในสินคา้หรือธุรกิจ ซ่ึงเป็นส่ิงส าคญัท่ีผูป้ระกอบการทุกคน 
ตอ้งการให้เกิดข้ึนกบัสินคา้หรือบริษทัของตน นอกจากน้ี การท่ีมีคุณภาพการบริการทีดี เป็นส่ิงท่ี 
สามารถดึงดูดลูกคา้หรือผูบ้ริโภคเดิมใหย้งัคงอยู ่อีกทั้งยงัเป็นการสร้างลูกคา้ใหม่ ๆ เขา้มาอีกดว้ย 
ซ่ึงทั้งหมดน้ีลว้นมาจากการท่ีบริษทัหรือองคก์รมีคุณภาพการบริการท่ีดีนัน่เอง เช่นเดียวกบัท่ี  
Boone and Kurtz (1998; Ghobakian, Speller, & Jones, 1994) กล่าวถึง คุณภาพการบริการวา่ 
มีความส าคญัเน่ืองมาจากภาพธุรกิจบริการตลอดทศวรรษท่ีผา่นมา ถึงเป็นภาคธุรกิจท่ีมีความส าคญั 
อยา่งมากต่อเศรษฐกิจโลก และเป็นภาคธุรกิจท่ีมีการแข่งขนักนัสูง ดงันั้น บริษทัหรือองคก์ร 
หา้งร้านต่าง ๆ ท่ีอยูใ่นธุรกิจบริการจึงตอ้งพยายามสร้างคุณภาพการบริการท่ีตรงกบัความคาดหวงั 
ของผูบ้ริโภคใหม้ากท่ีสุดเพื่อท่ีจะอยูร่อดในธุรกิจน้ีได ้
 ปัจจัยก าหนดคุณภาพการให้บริการ 
 จากการศึกษาของ Parasuraman et al. (1985) พบวา่ ผูบ้ริโภคใชปั้จจยั 10 ประการ 
ในการประเมินคุณภาพของการบริการ ไดแ้ก่ 
 1.  ความสะดวกในการใหบ้ริการ (Access) หมายถึง ความสะดวกในการเขา้พบหรือ 
ติดต่อกบัผูใ้หบ้ริการ ครอบคลุมถึงเวลาท่ีเปิดด าเนินการ สถานท่ีตั้ง และวธีิการท่ีสามารถ 
อ านวยความสะดวกใหแ้ก่ผูบ้ริโภคในการเขา้พบหรือติดต่อกบัผูใ้หบ้ริการ 
 2.  การติดต่อส่ือสารหรือการประชาสัมพนัธ์ (Communication) หมายถึง การส่ือสาร 
และใหข้อ้มูลแก่ลูกคา้ดว้ยภาษาท่ีเขา้ใจง่าย รวมทั้งรับฟังความคิดเห็นและขอ้เสนอแนะหรือค าติชม 
ของลูกคา้ในเร่ืองต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการใหบ้ริการขององคก์ร 
 3.  ความสามารถ (Competence) หมายถึง การท่ีผูใ้หบ้ริการมีความรู้ความสามารถ  
และทกัษะท่ีปฏิบติังานดา้นการบริการไดเ้ป็นอยา่งดี 
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 4.  ความสุภาพ (Courtesy) หมายถึง การท่ีผูใ้หบ้ริการมีความสุภาพเรียบร้อย  
มีความนบัถือในตวัลูกคา้ มีความรอบคอบ และเป็นมิตรต่อลูกคา้ 
 5.  ความน่าเช่ือถือ (Credibility) หมายถึง ความเช่ือถือไดข้ององคก์รท่ีใหบ้ริการ 
เช่น องคก์รมีช่ือเสียง มีภาพลกัษณ์ท่ีดี เป็นท่ีน่าไวว้างใจ ท าใหลู้กคา้และบุคคลผูใ้หบ้ริการ 
มีความซ่ือสัตยต่์อองคก์ร 
 6.  ความคงเส้นคงวา (Reliability) หมายถึง ความสามารถในการปฏิบติังานท่ีได ้
สัญญาไว ้
 7.  การตอบสนองอยา่งรวดเร็ว (Responsiveness) หมายถึง ความเตม็ใจของผูใ้หบ้ริการ 
ท่ีจะใหบ้ริการอยา่งรวดเร็ว  
 8.  ความปลอดภยั (Security) หมายถึง การใหบ้ริการท่ีปราศจากอนัตราย ไม่มีความเส่ียง 
หรือความเคลือบแคลงใด ๆ 
 9.  ความเขา้ใจลูกคา้ (Understanding customers) หมายถึง ความพยายามรู้จกัและเขา้ใจ 
ถึงลูกคา้ รวมทั้งความตอ้งการต่าง ๆ ของลูกคา้ 
 10.  ส่ิงท่ีสามารถสัมผสัได ้(Tangibles) หมายถึง หลกัฐานทางกายภาพของการบริการ  
ส่ิงอ านวยความสะดวก อุปกรณ์เคร่ืองมือในการใหบ้ริการ อาทิเช่น อุปกรณ์การใหบ้ริการของ 
พนกังานท่ีมีความทนัสมยั และการมีส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ ของพนกังานไวค้อยบริการ 
 การประเมินคุณภาพการใหบ้ริการนั้น ผูบ้ริโภคแต่ละคนใชเ้กณฑใ์นการตดัสินเก่ียวกบั 
การรับรู้ในคุณภาพของการบริการท่ีแตกต่างกนัออกไป ซ่ึงจากการศึกษาของ Panchapakesan et al. 
(2010) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพบริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลในอินเดีย  
โดยใชเ้กณฑก์ารประเมินดา้นคุณภาพบริการของ SERVQUAL 8 ดา้น ถือเป็นมุมมองของคุณภาพ 
บริการท่ีครอบคลุมมากท่ีสุด ผูว้จิยัจึงสนใจน าคุณภาพการใหบ้ริการทั้ง 8 ดา้น มาปรับใช ้
ในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี 
 คุณภาพการใหบ้ริการทั้ง 8 ดา้น ไดแ้ก่ 
 1.  โครงสร้างพื้นฐาน (Infrastructure) โครงสร้างพื้นฐานเป็นคุณลกัษณะท่ีมีตวัตน 
ในการส่งมอบบริการ (รวมทั้งอุปกรณ์ท่ีปรากฏอยูใ่นบริษทัหรือสถานท่ีประกอบไปดว้ย  
ป้าย ความพร้อมของทรัพยากร ฯลฯ) จึงอา้งไดว้า่ส่ิงเหล่าน้ีเป็นส่ิงท่ีมนุษยส์ร้างข้ึนเป็น 
สภาพแวดลอ้มทางกายภาพหรือ “Services capes” ส่ิงอ านวยความสะดวกไม่เพียงแต่จะดึงดูด 
สายตาเท่านั้น แต่ควรจะถูกสุขอนามยัโดยเฉพาะในดา้นการดูแลสุขภาพเน่ืองจาก งานบริการ 
เป็นส่ิงท่ีไม่มีตวัตน จึงท าให้ส่วนใหญ่ลูกคา้ตดัสินคุณภาพของการบริการท่ีอยูบ่นพื้นฐานของ 
ส่ิงท่ีมีตวัตนในแง่มุมของการบริการความสามารถทางเทคโนโลยขีองโรงพยาบาลรวมทั้งอุปกรณ์ 
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ในการทดสอบและรักษาโรคต่าง ๆ เป็นส่วนหน่ึงของโครงสร้างพื้นฐานของโรงพยาบาล  
Parasuraman et al. (1985) ใน SERVQUAL Model ใช ้“ลกัษณะทางกายภาพ (Tangibles)” 
เป็นมิติของคุณภาพบริการ Tomes and Ng (1995) ระบุวา่ “สภาพแวดลอ้มทางกายภาพ”  
เป็นหน่ึงในปัจจยัของคุณภาพบริการของโรงพยาบาลในประเทศสหรัฐอเมริกา Andaleeb (1998) 
ใชก้รอบความคิดคุณภาพบริการคือ “สถานท่ี” เป็นปัจจยัของ SQ ในการศึกษาเก่ียวกบัโรงพยาบาล 
ในสหรัฐ ฯ Otani and Kurz (2004; Reidenbach & Smallwood, 1990) ใชก้รอบสภาพแวดลอ้ม 
ทางกายภาพและความร่ืนรมยข์องสภาพแวดลอ้ม ในการศึกษาวจิยัเพื่อแสดงถึงส่ิงอ านวย 
ความสะดวกทางกายภาพและบรรยากาศ Rao, Peters, and Bandeen (2006) ใหแ้นวความคิด 
การใหบ้ริการของงานบริการสุขภาพใชต้วัแปรโครงสร้างพื้นฐานของคลินิก พร้อมกบัมุมมองอ่ืน ๆ 
เป็นตวัวดัคุณภาพบริการแมแ้ต่การรับรองมาตรฐานคุณภาพของสถานพยาบาลท่ีไดรั้บการยอมรับ 
ในระดบัสากลอยา่ง JCI ยงัใชก้ารจดัการส่ิงอ านวยความสะดวกทางกายภาพ ในการประเมิน 
คุณภาพของสถานพยาบาล นอกจากน้ี จากการศึกษาของ Duggirala, Rajendran, and Anantharaman 
(2008) ไดศึ้กษาเก่ียวกบัการบริการดา้นการดูแลสุขภาพในประเทศอินเดียก็ไดใ้ชโ้ครงสร้างพื้นฐาน 
เป็นหน่ึงในมิติของคุณภาพบริการเช่นเดียวกนั 
 2.  คุณภาพของบุคลากร (Personal quality) คุณภาพของบุคลากร หมายถึง ทุกคนท่ี 
เก่ียวขอ้งในการส่งมอบบริการ เช่น แพทย ์พยาบาล เจา้หนา้ท่ี และบุคลากรท่ีใหก้ารสนบัสนุน 
ในงานบริการท่ีคาดวา่จะตอบสนองต่อความน่าเช่ือถือ โดยมีการแสดงออกอยา่งเป็นมิตรจริงใจ 
และมีความสุภาพซ่ึงมีแนวโนม้ท่ีจะเพิ่มการรับรู้คุณภาพการใหบ้ริการท่ีดีข้ึนของผูป่้วยใน 
โรงพยาบาล Parasuraman et al. (1985) ใชมิ้ติการใหค้วามมัน่ใจแก่ผูป่้วยความเขา้ใจและ 
เห็นอกเห็นใจผูป่้วยในการใหค้  านิยามของคุณภาพของบุคลากร Hasin, Seeluangsawat, and 
Shareef (2001); Sower, Duffy, Kilbourne, Kohers, and Jones (2001) ใชด้า้นมารยาทและดา้น 
ความเคารพและความห่วงใย ตามล าดบัเพื่อเป็นตวัแทนของบุคลากรท่ีมีคุณภาพในงานวจิยั 
ในโรงพยาบาล Otani and Kurz (2004) สรุปวา่พฤติกรรมท่ีแสดงออกถึงความตั้งใจในการท างาน 
ของบุคลากร โดยเฉพาะ “พยาบาล” ถือวา่มีความส าคญัมากในการปรับปรุงคุณภาพบริการ Rao,  
Peters, and Bandeen (2006) พบวา่ การมีสัมพนัธไมตรีระหวา่งบุคลากรทางการแพทยก์บัผูป่้วย 
เป็นปัจจยับ่งช้ีท่ีส าคญัต่อความพึงพอใจของผูป่้วย Das and Hammer (2007) พบวา่ คุณภาพ 
บุคลากรโดยเฉพาะอยา่งยิง่แพทยใ์นโรงพยาบาลของรัฐดอ้ยกวา่โรงพยาบาลเอกชน ซ่ึงท าการวจิยั 
ประเทศอินเดีย Baalbaki, Ahmed, Pashtenko, and Makarem (2008) พบวา่ พยาบาลมีอิทธิพล 
มากท่ีสุดต่อความพึงพอใจของผูป่้วยในโรงพยาบาลเลบานอน 
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 3.  กระบวนการรักษา (Process of clinical care) เป็นบริการหลกัของโรงพยาบาลหรือ 
คุณภาพทางเทคนิคของการใหบ้ริการของโรงพยาบาลโดยคุณภาพดา้นกระบวนการรักษาน้ี 
สามารถวดัไดจ้ากการรับรู้ของผูป่้วย ในบางคร้ังผูป่้วยอาจไม่ใหค้วามส าคญักบัคุณภาพบริการ 
ในมิติอ่ืน ๆ เท่ากบักระบวนการรักษา ซ่ึงถือเป็นหวัใจหลกัของการใหบ้ริการในโรงพยาบาล 
ตวัอยา่งเช่น แมว้า่บุคลากรมีการบริการดีในโรงพยาบาล แต่ผูป่้วยอาจจะไม่รับรู้ถึงบริการเหล่านั้น 
ท่ีถึงแมจ้ะมีคุณภาพสูง แต่ถา้หากแพทย ์พยาบาล ขาดความสามารถและทกัษะท่ีจ าเป็นยอ่มส่งผล 
ใหก้ารรับรู้คุณภาพบริการของผูป่้วยท่ีมีต่อโรงพยาบาลนอ้ยลงทนัทีจากการศึกษาของ Baldwin 
and Sohal (2003) ไดร้วมความปลอดภยั ความน่าเช่ือถือ กระบวนการรักษา และทกัษะของ 
ผูป้ฏิบติังานทนัตกรรมในดา้นกระบวนการรักษา และ Rose, Uli, Abdul, and Ng (2004) ไดศึ้กษา 
ในโรงพยาบาลประเทศมาเลเซีย ผลการศึกษาแสดงใหเ้ห็นวา่คุณภาพดา้นกระบวนการรักษา 
เป็นปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุดทั้งในโรงพยาบาลของรัฐและเอกชน  
 4.  กระบวนการบริหารงาน (Administrative procedures) ไดเ้ปรียบเทียบและใหค้ านิยาม 
ถึงค าน้ีไวว้า่การบริหารงานของโรงพยาบาลเร่ิมตั้งแต่กระบวนการรับผูป่้วย เพื่อมารักษา (แมแ้ต่ 
การเดินทางเขา้มารักษา และการกลบัออกจากโรงพยาบาลของผูป่้วย) มีการศึกษาวา่ผูป่้วยหลายราย 
ไม่มีความสุขในการรอท่ีนานส าหรับการวนิิจฉยั การรักษาและอ่ืน ๆ ในโรงพยาบาล ความสะดวก 
ในการนดัหมาย เพื่อการตรวจในคร้ังต่อไป การใหบ้ริการรถพยาบาล ความสะดวก เรียบง่ายของ 
กระบวนการจนกระทัง่รับบริการเรียบร้อย ฯลฯ ทั้งหมดคือส่ิงส าคญัจึงตอ้งมัน่ใจไดว้า่กระบวนการ 
รักษาตอ้งไม่ยุง่ยาก ทั้งน้ีในระหวา่งการเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล การติดต่อส่ือสารกบั
พนกังานในแต่ละจุดถือวา่เป็นเร่ืองส าคญั ทางโรงพยาบาลควรแสดงใหเ้ห็นวา่ไดดู้แลผูป่้วย 
อยา่งสนใจ สามารถใหข้อ้มูลในส่ิงท่ีผูป่้วยซกัถามได ้มีความระมดัระวงัในการดูแลผูป่้วยและ 
มีการบริการท่ีดีไม่ท าใหเ้สียช่ือเสียงของโรงพยาบาล เป็นการด าเนินการ เพื่อท่ีจะท าใหผู้ป่้วย 
มีความเช่ือในโรงพยาบาลและใหแ้น่ใจวา่ผูป่้วยรู้สึกปลอดภยัในระหวา่งการรักษาในโรงพยาบาล 
แห่งน้ี Boshoff and Gray (2004; Pakdil, & Harwood, 2005) ไดศึ้กษาความพึงพอใจของผูป่้วย 
ท่ีคลินิก ผลการศึกษาพบวา่ ผูป่้วยไม่พอใจมากท่ีสุดกบัการรอ ซ่ึงเป็นหน่ึงในประเด็นท่ีส าคญั 
ของกระบวนการบริหารงาน ท่ีท าใหเ้กิดความล่าชา้ 
 5.  มาตรการความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการ (Safety Indicators) ไดเ้ปรียบเทียบและ 
ใหค้  านิยามถึงค าน้ีไวว้า่การกระท าการใด ๆ ก็ตามท่ีอยูใ่นสถานท่ีโรงพยาบาล ควรมีมาตรการ 
ดา้นความปลอดภยั เพื่อใหพ้นกังานและผูป่้วยรู้สึกปลอดภยัเพราะถา้ผูป่้วยอยูใ่นภาวะไม่ไวว้างใจ 
โรงพยาบาลในเร่ืองความปลอดภยัจะท าใหเ้กิดผลกระทบทางจิตวทิยาอยา่งมาก เน่ืองจาก 
ความปลอดภยัเก่ียวขอ้งกบัความตอ้งการในการอยูร่อด ซ่ึงเป็นความตอ้งการขั้นพื้นฐานของบุคคล 
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เพราะผูป่้วยมาโรงพยาบาลเพื่อตรวจสอบสุขภาพท่ีมีปัญหาของพวกเขาอยูแ่ลว้ ถา้โรงพยาบาล 
มีมาตรการเก่ียวกบัความปลอดภยัท่ีไม่ดี ท าใหก้ระทบต่อความรู้สึกของผูป่้วย โรงพยาบาลก็อาจจะ 
สูญเสียผูป่้วยเหล่านั้นไปดว้ยเหตุน้ีความปลอดภยัของโรงพยาบาลจึงส าคญัมากการมีทางลาด 
ส าหรับรถเข็น และลิฟท ์หรือแมก้ระทัง่การตรวจสอบการแพย้าในผูป่้วย ในบางคร้ังผูป่้วยจะมีการ 
ระมดัระวงั และหลีกเล่ียงท่ีจะไปรักษากบัโรงพยาบาลท่ีมีปัญหาทางดา้นความปลอดภยัสอดคลอ้ง 
กบังานวจิยัของ Duggirala, Rajendran, and Anantharaman (2008) ท่ีมีตวัช้ีวดัความปลอดภยัในมิติ 
คุณภาพบริการ 
 6.  ภาพลกัษณ์ (Hospital image) ไดเ้ปรียบเทียบและใหค้ านิยามถึงค าน้ีไวว้า่ทฤษฎีท่ีมี 
อยูใ่นคุณภาพบริการระบุวา่ การส่งมอบบริการหลกัเป็นส่ิงท่ีจ  าเป็น แต่ไม่พอเพียงพอส าหรับ 
ความพึงพอใจ Grönroos (1982) ไดต้ระหนกัถึงบทบาทของภาพลกัษณ์ในแนวความคิดของคุณภาพ 
บริการและเนน้ความส าคญัของมนัเป็นตวักรองในการรับรู้ของคุณภาพบริการนอกจากท่ีจะสนใจ 
ในทางดา้นเทคนิคและการท างานท่ีมีคุณภาพแลว้ ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลยงัมีบทบาทส าคญั 
ของการส่งผา่นใหก้บัผูป่้วยของโรงพยาบาลในแง่ของเทคนิคและคุณภาพการท างาน ภาพลกัษณ์ 
มีผลต่อความคาดหวงัของลูกคา้และดว้ยเหตุน้ีภาพลกัษณ์จึงเป็นส่ิงส าคญัในการท าให้ลูกคา้ 
มีความคาดหวงั ดงันั้นแมจ้ะอยูใ่นงานบริการดา้นสุขภาพ แต่ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลจะตอ้ง 
มีการพิจารณาให้เป็นองคป์ระกอบของคุณภาพบริการ 
 7.  ความรับผดิชอบต่อสังคม (Social responsibility) ไดเ้ปรียบเทียบและใหค้ านิยาม 
ถึงค าน้ีไวว้า่เป็นลกัษณะท่ีแยกออกไม่ไดข้องงานบริการแมว้า่การศึกษาหลาย ๆ งานจะไม่สนใจ 
มิติทางดา้นน้ีก็ตามลูกคา้ไม่เพียงแต่เรียกร้องการใหบ้ริการท่ีดี แต่ยงัตอ้งการบริการท่ีเป็นธรรม 
จากผูใ้หบ้ริการดว้ย Johnston (1997) ไดศึ้กษาเก่ียวกบับริการดา้นการธนาคารซ่ึงเรียกไดว้า่ 
ความซ่ือสัตยเ์ป็นส่วนประกอบของคุณภาพบริการของธนาคาร ผลการวิจยัแสดงใหเ้ห็นวา่ 
ความรับผดิชอบต่อสังคมเป็นตวับ่งช้ีท่ีส าคญัของคุณภาพของการบริการบริษทัท่ีใหบ้ริการ 
ไม่เพียงแต่ตอ้งค านึงถึงแค่การท าก าไร แต่ยงัตอ้งค านึงถึงสังคมดว้ย ตวัอยา่งเช่นถา้โรงพยาบาล 
ใหก้ารรักษาฟรีใหก้บัคนท่ีมีฐานะยากจนแน่นอนวา่จะช่วยใหก้ารรับรู้คุณภาพบริการของผูป่้วย 
สูงข้ึนทั้งน้ี Duggirala et al. (2008) ไดเ้นน้ตวัแปรดา้นความรับผดิชอบต่อสังคมในการศึกษา 
เก่ียวกบัคุณภาพบริการของโรงพยาบาลท่ีประเทศอินเดีย 
 8.  ความไวว้างใจ (Trustworthiness of hospital) ไดเ้ปรียบเทียบและใหค้  านิยามถึงค าน้ี 
ไวว้า่ความน่าเช่ือถือของโรงพยาบาลนั้น สามารถวดัไดจ้ากความรู้สึกของส่ิงท่ีเป็นอยูใ่นโรงพยาบาล 
ตามความรู้สึกของผูป่้วยท่ีเขา้รับการรักษา เช่น การระบุตวัผูป่้วยถูกตอ้งระบบการช าระเงินแม่นย  า 
เช่ือถือไดโ้รงพยาบาลใหบ้ริการตรงตามขอ้ตกลงและตรงเวลา การเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วย 
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เป็นความลบั ฯลฯ ไดมี้อิทธิพลต่อความเช่ือมัน่ของผูป่้วยท่ีมีต่อโรงพยาบาลซ่ึงจะมีผลต่อ 
การประเมินภาพรวมของการใหบ้ริการในโรงพยาบาล Ramsaran (2008) ไดศึ้กษาคน้ควา้เก่ียวกบั 
โรงพยาบาลเอกชน พบวา่ ความน่าไวว้างใจและการรักษาความยติุธรรมและเป็นธรรม คือ 
มิติคุณภาพบริการท่ีส าคญัท่ีสุดท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจของผูป่้วย 
 

แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัความจงรักภักดี 
 ความหมายของความจงรักภักดี 
 Oliver (1980) ไดใ้หค้วามหมายของความจงรักภกัดี (Customer loyalty) วา่เป็นขอ้ผกูมดั 
ในเชิงลึกในการซ้ือซ ้ าในผลิตภณัฑห์รือบริการอีกในอนาคต แมว้า่จะมีอิทธิพลจากภายนอก 
มากระทบท่ีจะท าใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของลูกคา้ก็ตามโดยสามารถแบ่งได ้4 ระดบั คือ 
 1.  Cognitive loyalty เป็นความจงรักภกัดีดา้นความคิดและความรู้ โดยจะเกิด 
ความจงรักภกัดีหลงัจากเกิดกระบวนการซ้ือแลว้ 
 2.  Affective loyalty เป็นความจงรักภกัดีดา้นความรู้สึกท่ีเก่ียวพนักบัพฤติกรรมลูกคา้ 
ภายใตค้วามรู้สึกเชิงบวกกบัผลิตภณัฑน์ั้น มีส่วนประกอบทางดา้นอารมณ์ซ่ึงเก่ียวเน่ืองกบัความคิด 
ของลูกคา้ 
 3.  Cognitive loyalty ความตั้งใจท่ีจะซ้ือผลิตภณัฑซ์ ้ าอีกในอนาคต โดยมีประสบการณ์ 
ในปัจจุบนัเป็นส่วนประกอบท่ีท าใหเ้กิดความพยายามในการท่ีจะรักษาความสัมพนัธ์น้ี 
 4.  Action loyalty เป็นความจงรักภกัดีท่ีมัน่คงโดยมีความปรารถนาท่ีจะท าทุกวถีิทาง 
เพื่อใหไ้ดม้าซ่ึงผลิตภณัฑ์และบริการในผลิตภณัฑท่ี์ลูกคา้มีความจงรักภกัดี 
 Pong and Yee (2001) สรุปวา่ ความจงรักภกัดีต่อการบริการคือส่ิงท่ีเกิดจากพฤติกรรม 
ทศันคติและความรู้ซ่ึงสรุปปัจจยัท่ีใชใ้นการวดัไวด้งัน้ี คือ 
 1.  พฤติกรรมซ้ือซ ้ า (Repeat purchase behaviors) เป็นการแสดงความผกูพนัท่ีลูกคา้ 
มีต่อผูใ้หบ้ริการ 
 2.  ค  าบอกเล่า (Words of mouth) เป็นการวดัผลของความจงรักภกัดีต่อการบริการท่ีดี 
และมีประสิทธิภาพซ่ึงคนท่ีจงรักภกัดีต่อการบริการมกัจะมอบผลในทางบวกต่อบริการนั้น ๆ 
 3.  ช่วงเวลาท่ีผูบ้ริโภคเลือกรับบริการ (Period of usage) เป็นการวดัการเขา้ถึงการบริการ 
วา่มีความสม ่าเสมอหรือไม่ซ่ึงสามารถสะทอ้นสถานการณ์การบริโภควา่จะเป็นความจงรักภกัดี 
ต่อการบริการในระยะยาวหรือไม่ 
 4.  ความไม่หว ัน่ไหวต่อราคาท่ีเปล่ียนแปลง (Price tolerance) คือ การท่ีราคาสูงข้ึน 
ผูบ้ริโภคท่ีมีความจงรักภกัดีต่อการบริการยงัเลือกใชบ้ริการนั้นอยู ่
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 5.  ความตั้งใจซ้ือซ ้ า (Repeat purchase intention) คือการเลือกใชห้รือซ้ือในสินคา้เดิม 
เป็นประจ า 
 6.  ความชอบมากกวา่ (Reference) ผูบ้ริโภคท่ีมีความภกัดีต่อการบริการจะมีการหา 
ขอ้มูลนอ้ยลงเพื่อการตดัสินใจ 
 7.  อนัดบัแรกในใจ (First-in-mind) การบริการนั้นจะเป็นตวัเลือกแรกเสมอหากผูบ้ริโภค 
มีความจงรักภกัดีต่อการบริการ 
 ณฐัพชัร์ ลอ้ประดิษฐพ์งษ ์(2549) กล่าววา่ ความจงรักภกัดี คือ ทศันคติของลูกคา้ท่ีมีต่อ 
สินคา้และบริการ ซ่ึงตอ้งน าไปสู่ความสัมพนัธ์ในระยะยาว เป็นการเหน่ียวร้ังลูกคา้ไวก้บัองคก์ร 
ความจงรักภกัดีไม่ไดเ้ป็นเพียงพฤติกรรมการซ้ือซ ้ าเท่านั้น แต่ยงัครอบคลุมความหมายไปถึง 
ความรู้สึกนึกคิด และความสัมพนัธ์ในระยะยาวดว้ย ซ่ึงการซ้ือซ ้ าของลูกคา้ไม่ไดห้มายความวา่  
จะมีความจงรักภกัดีเสมอไป เพราะพฤติกรรมการซ้ือซ ้ าอาจเกิดจากหลายปัจจยัร่วมกนั เช่น มีท าเล 
ท่ีตั้งอยูใ่กลท่ี้พกัอาศยัหรือท่ีท างานของลูกคา้ ลูกคา้มีความคุน้เคย สินคา้หรือบริการมีราคาต ่ากวา่ 
คู่แข่งขนัรายอ่ืน เกิดจากความผดิพลาดของคู่แข่งขนั และความสัมพนัธ์หรือความประทบัใจในอดีต 
ของลูกคา้ท่ีมีต่อสินคา้หรือบริการ เป็นตน้ 
 Hawkins and Coney (2001) กล่าววา่ ความจงรักภกัดีในตราสินคา้ นอกจากจะหมายถึง 
การซ้ือตราสินคา้ใดตราสินคา้หน่ึงอยา่งสม ่าเสมอแลว้ ยงัรวมถึงสาเหตุท่ีลึกซ้ึงมากข้ึนกวา่นั้น  
นัน่คือ การซ้ือสินคา้ในตราสินคา้โดยลกัษณะดงักล่าวเกิดข้ึน เน่ืองจากมีความรู้สึกทางอารมณ์ต่อ 
ตราสินคา้ร่วมอยูด่ว้ย ดงันั้นเม่ือลูกคา้ไดรั้บรู้มูลค่าจริงจากสินคา้หรือบริการ และรู้สึกพึงพอใจ  
จะมีผลต่อการเพิ่มการใชสิ้นคา้การซ้ือซ ้ าและความจงรักภกัดีในตราสินคา้ ซ่ึงสามารถน าไปสู่ 
การบ่งช้ีบุคลิกภาพของลูกคา้เพราะปฏิกิริยาตอบโต ้จากตราสินคา้และการเสริมแรงจากตราสินคา้ 
เพียงในบางส่วน เป็นลกัษณะของภาพลกัษณ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัตนเอง ความจงรักภกัดีต่อตราสินคา้ 
พบไดโ้ดยทัว่ไปส าหรับสินคา้ท่ีมีตราสินคา้ติดตลาดจนเป็นสัญลกัษณ์ท่ีมีความโดดเด่น ลูกคา้ท่ีมี 
ความจงรักภกัดีไม่ค่อยหาขอ้มูลเพิ่มเติมเพื่อใชป้ระกอบการพิจารณาตดัสินใจซ้ือ นอกจากนั้นแลว้ 
กลยทุธ์การตลาดของคู่แข่งขนั เช่น คูปองส่วนลด แมจ้ะดึงดูดใจใหก้ลุ่มลูกคา้ผูจ้งรักภกัดีไปจาก 
สินคา้เดิม แต่จะเป็นเพียงเพราะผลประโยชน์ท่ีจะไดรั้บจากการส่งเสริมการขาย ซ่ึงจะกลบัมาซ้ือ 
ตราสินคา้เดิมเม่ือการส่งเสริมการขายนั้นส้ินสุดลง และจะใหอ้ภยัไดห้ากตราสินคา้ท่ีจงรักภกัดีนั้น 
เกิดความบกพร่องเก่ียวกบัสินคา้หรือบริการอีกดว้ย ลูกคา้ท่ีมีความจงรักภกัดีในตราสินคา้จะเป็น 
แหล่งท่ีใหข้อ้มูลดว้ยค าบอกเล่าต่อบุคคลอ่ืนซ่ึงถือวา่เป็นการเพิ่มคุณค่าใหก้บัองคก์ร โดย 
การส่ือสารแบบปากต่อปากในเชิงบวกของลูกคา้ท่ีมีความจงรักภกัดีจะสามารถท าใหป้ริมาณ 
ลูกคา้ในอนาคตเพิ่มข้ึน ดงันั้น ลูกคา้ท่ีมีความจงรักภกัดีในตราสินคา้จะช่วยสร้างผลก าไรใหก้บั 
องคก์รไดม้ากกวา่ลูกคา้ท่ีมีการซ้ือซ ้ า 
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 นอกจากน้ี ความจงรักภกัดีของลูกคา้ คือ การท่ีผูบ้ริโภคมีทศันคติท่ีดีต่อการบริการ 
ท าใหผู้บ้ริโภคเกิดการบอกต่อถึงคุณภาพการบริการแก่ผูอ่ื้น ความตั้งใจท่ีจะกลบัมาใชบ้ริการ 
การไม่ยดึติดกบัราคาค่าบริการ และการไม่ต าหนิติเตียนเม่ือไดรั้บการบริการท่ีไม่พึงพอใจ 
(Crosby, Evans, & Cowles, 1990) 
 จากการศึกษาความหมายของความจงรักภกัดี สามารถสรุปไดว้า่ ความจงรักภกัดี  
หมายถึง ความสัมพนัธ์ท่ีลูกคา้มีต่อสินคา้หรือบริการทั้งดา้นทศันคติและพฤติกรรมซ่ึงดา้นทศันคติ 
คือการท่ีลูกคา้คิดหรือพูดแต่ในส่ิงท่ีดีเก่ียวกบัสินคา้หรือบริการรวมถึงพดูใหค้นท่ีรู้จกัหรือผูอ่ื้นรับรู้ 
ถึงสินคา้หรือบริการในทางท่ีดีอีกดว้ยในดา้นพฤติกรรมคือการท่ีลูกคา้ซ้ือสินคา้หรือเขา้รับบริการ 
แบบสม ่าเสมอและไม่ซ้ือสินคา้หรือบริการของคู่แข่งแมว้า่สินคา้หรือบริการของคู่แข่งจะมีส่ิงท่ี 
ดีกวา่เพราะลูกคา้เช่ือมัน่วา่ สินคา้หรือบริการท่ีตนจงรักภกัดีจะสนองตอบความปรารถนาของ 
พวกเขาไดดี้ท่ีสุดทั้งปัจจุบนัและอนาคตโดยสามารถน าเสนอส่ิงต่าง ๆ ไดแ้บบรู้ใจอยา่งท่ีไม่ตอ้ง 
ร้องขอและสนองตอบลูกคา้ไดอ้ยา่งรวดเร็วและสม ่าเสมอท าใหลู้กคา้รู้สึกวา่เป็นเขาเป็นคนส าคญั 
และน ามาซ่ึงความภกัดีในท่ีสุดเป็นเป้าหมายท่ีส าคญัอยา่งมากท่ีทุกองคก์รตอ้งการ 
 ความส าคัญของความจงรักภักดี 
 Pearce (1997) กล่าววา่ ลูกคา้ท่ีมีคุณค่าต่อธุรกิจมากท่ีสุด คือ ลูกคา้ท่ีมีความจงรักภกัดี 
ต่อตราสินคา้อยา่งมาก และเป็นผูท่ี้ใชสิ้นคา้ในปริมาณมากข้ึนดว้ย ดงันั้น กลยทุธ์ทางการตลาด 
จึงควรมุ่งสร้างความจงรักภกัดี และตอ้งมุ่งไปท่ีกลุ่มลูกคา้ซ่ึงมีความจงรักภกัดีในตราสินคา้และ 
กลุ่มท่ีซ้ือสินคา้ในปริมาณมาก จึงจะท าใหธุ้รกิจไดรั้บก าไรในระยะยาว ดงันั้น ก าไรในระยะยาว 
จะเกิดจากกลยทุธ์การตลาดท่ีมุ่งสร้างความจงรักภกัดี และท าใหน้กัการตลาดตระหนกัถึง 
ความส าคญัวา่ ความจงรักภกัดีเป็นเคร่ืองมือในการเพิ่มยอดขาย และป้องกนัส่วนครองตลาด  
ซ่ึงมีผลใหเ้กิดการจูงใจท่ีหลากหลายเพื่อสร้างความจงรักภกัดี แต่อยา่งไรก็ตาม ความจงรักภกัดี 
เป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนไดย้ากกวา่การท่ีลูกคา้ซ้ือสินคา้เป็นประจ าท่ีร้านใดร้านหน่ึง หรือเกิดข้ึนไดย้ากกวา่ 
พฤติกรรมการซ้ือซ ้ า 
 Lau (1999) กล่าววา่ นกัการตลาดมีความสนใจในแนวคิดดา้นความจงรักภกัดี เพราะ 
ความจงรักภกัดีในตราสินคา้ สามารถดึงดูดใจใหลู้กคา้มาใชบ้ริการ และตราสินคา้เป็นประโยชน์ 
ต่อการซ้ือหรือใชบ้ริการซ ้ า และบอกต่อไปยงับุคคลอ่ืนการบริหารตราสินคา้จึงเป็นส่ิงท่ีส าคญัต่อ 
การสร้างความจงรักภกัดี 
 Assael (1995) กล่าววา่ ความจงรักภกัดีในตราสินคา้ท่ีเกิดจากทศันคติท่ีดีต่อตราสินคา้ 
ของลูกคา้นั้น จะส่งผลใหลู้กคา้ซ้ือสินคา้ตราสินคา้นั้นอีกหลายคร้ัง เน่ืองจากลูกคา้ไดเ้กิดการเรียนรู้ 
เก่ียวกบัสินคา้ตราสินคา้นั้น ซ่ึงไดส้นองความตอ้งการและท าใหลู้กคา้รู้สึกพึงพอใจ 
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 จากการศึกษาความส าคญัของความจงรักภกัดี สามารถสรุปไดว้า่ ความจงรักภกัดี 
มีความส าคญัต่อก าไรในระยะยาวของธุรกิจการบริการดงันั้น นกัการตลาดควรวางแผนกลยทุธ์ 
การตลาด ท่ีมุ่งความส าคญัสู่กลุ่มลูกคา้ท่ีมีความจงรักภกัดีเป็นหลกั เพราะกลุ่มลูกคา้ท่ีจงรักภกัดี 
จะมีปริมาณการซ้ือมากข้ึน เน่ืองจากมีทศันคติท่ีดีต่อตราสินคา้ จึงส่งผลใหย้อดขายเพิ่มข้ึน 
และรักษาส่วนครองตลาดให้เหนือจากคู่แข่งขนัได ้
 

แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัความพงึพอใจ 

 ความหมายของความพงึพอใจ 
 ความพึงพอใจหรือความพอใจ ตรงกบัค าในภาษาองักฤษวา่ “Satisfaction” ไดมี้ผูใ้ห ้
ความหมายของความพึงพอใจไวห้ลายความหมาย ดงัน้ี 
 Good (1973) กล่าววา่ ความพึงพอใจ คือสภาวะจิตท่ีปราศจากความเครียด เน่ืองจาก 
ธรรมชาติของมนุษยน์ั้นมีความตอ้งการอยูเ่สมอ ถา้หากความตอ้งการนั้นไดรั้บการตอบสนอง 
ทั้งหมดหรือไดรั้บการตอบสนองบางส่วน ความเครียดจะลดนอ้ยลงและความพึงพอใจก็จะเกิดข้ึน 
แต่ในทางกลบักนั ถา้ความตอ้งการนั้นไม่ไดรั้บการตอบสนองความเครียดและความไม่พึงพอใจ 
ก็จะเกิดข้ึน 
 Wolmam (1973) กล่าววา่ ความพึงพอใจ คือความสุขเม่ือไดรั้บผลส าเร็จตาม 
ความตอ้งการ หรือตามแรงจูงใจ 
 Powell (1983) กล่าววา่ ความพึงพอใจเป็นความสามารถของบุคคลในการด าเนินชีวิต 
อยา่งมีความสุข สนุกสนาน ปราศจากความรู้สึกเป็นทุกข ์ทั้งน้ีบุคคลจะตอ้งปรับตวัให้อยูใ่นสภาวะ 
สมดุลระหวา่งความตอ้งการ และการไดรั้บการตอบสนองตามสภาวะแวดลอ้มนั้น 
 Kotler (1994) กล่าววา่ ความพึงพอใจของลูกคา้ หมายถึง ความรู้สึกยนิดีหรือ 
มีความสุขจากการใชสิ้นคา้หรือบริการท่ีตอบสนองต่อความตอ้งการ 
 Bolton and Drew (1991) กล่าววา่ ความพึงพอใจ หมายถึง ผลท่ีไดรั้บจากการซ้ือสินคา้ 
หรือบริการของผูบ้ริโภคโดยผูบ้ริโภคมกัจะน ามาเปรียบเทียบระหวา่งผลตอบแทนท่ีไดรั้บกบั 
ค่าใชจ่้ายท่ีจ่ายออกไป 
 Vroom (1964) กล่าววา่ ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกหรือทศันคติของผูบ้ริโภคท่ีมี 
ต่อสินคา้หรือบริการในทางบวก 
 วราพรรณ สันทสันะโชค (2540) ใหค้วามหมายของความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึก 
หรือทศันคติของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงหรือปัจจยัต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัความรู้สึกดงักล่าว จะลดลงหรือ 
ไม่เกิดข้ึน เม่ือความตอ้งการของบุคคลไดรั้บการตอบสนอง หรือบรรลุจุดมุ่งหมายในระดบัหน่ึง 
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ความรู้สึกดงักล่าวจะลดลงหรือไม่เกิดข้ึน หากความตอ้งการหรือจุดหมายนั้นไม่ไดรั้บ 
การตอบสนอง 
 เบญจมาภรณ์ สมุดอินแกว้ (2543) ไดใ้หค้วามเห็นวา่ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการนั้น 
ถา้ผูใ้ชบ้ริการไดรั้บการตอบสนองจากผูใ้หบ้ริการอยา่งเสมอภาค รวดเร็ว ทนัต่อความตอ้งการและ 
ใหบ้ริการอยา่งต่อเน่ือง มีวสัดุอุปกรณ์อยา่งเพียงพอต่อการใชง้าน ผูใ้ชบ้ริการก็จะเกิดความรู้สึกท่ีดี 
ต่อการใหบ้ริการ 
 Assael (2004; Mowen & Minor, 1998) ไดใ้หค้วามหมายความพึงพอใจ (Satisfaction)  
วา่ เกิดข้ึนเม่ือผูบ้ริโภคมีประสบการณ์ต่อตราสินคา้ หรือ การบริการตรงตามท่ีคาดหวงั หรือ 
เกินกวา่ความคาดหวงัโดยความพึงพอใจจะส่งผลทางบวกต่อทศันคติน าไปสู่การใชบ้ริการซ ้ า 
หรือความจงรักภกัดี ในทางกลบักนัหากเกิดความไม่พึงพอใจก็จะสร้างทศันคติในทางลบ ท าใหเ้กิด 
แนวโนม้ในการไม่เลือกใชบ้ริการนั้นซ ้ าอีก 
 ทศันีย ์ศิละวรรณโณ (2544) ไดส้รุปวา่ ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกหรือทศันคติ 
ของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง โดยความรู้สึกพึงพอใจจะเกิดข้ึนเม่ือความตอ้งการของบุคคลไดรั้บ 
การตอบสนอง และความรู้สึกดงักล่าว จะลดลงหรือไม่นั้นข้ึนอยูก่บัความตอ้งการหรือจุดมุ่งหมาย 
นั้นไม่ไดรั้บการตอบสนอง 
 จากการศึกษาความหมายของความพึงพอใจ สามารถสรุปไดว้า่ ความพึงพอใจ  
เป็นความรู้สึกหรือทศันคติทางดา้นบวกของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง และส่ิงนั้นสามารถ 
ตอบสนองความตอ้งการและตรงกบัความคาดหวงัท่ีบุคคลนั้น ๆ ก าหนดไวไ้ด ้โดยจะแสดงออกมา 
ในรูปของระดบัความรู้สึกชอบมาก ชอบนอ้ย หรือพึงพอใจมาก พึงพอใจนอ้ย แต่ทั้งน้ีระดบั 
ความพึงพอใจของแต่ละบุคคลท่ีแสดงออกมานั้นยอ่มมีความแตกต่างกนัไปข้ึนอยูก่บัค่านิยม 
และประสบการณ์ท่ีไดรั้บ ซ่ึงความพึงพอใจท่ีเกิดข้ึนน้ีจะส่งผลทางบวกต่อทศันคติและน าไปสู่ 
ความจงรักภกัดี (การใชบ้ริการซ ้ า) ซ่ึงถือเป็นเป้าหมายส าคญัท่ีทุกธุรกิจตอ้งการ แต่ในทางกลบักนั 
หากผูบ้ริโภคเกิดความไม่พึงพอใจก็จะท าใหเ้กิดทศันคติทางลบและส่งผลใหผู้บ้ริโภคเกิดความรู้สึก 
ท่ีไม่ดีและไม่ซ้ือสินคา้หรือบริการนั้นซ ้ าอีก 
 ความหมายความพงึพอใจของผู้ป่วย 
 Risser (1975) กล่าววา่ ความพึงพอใจของผูป่้วยคือ ความสอดคลอ้งของระดบั 
ความคาดหวงัของผูป่้วยกบัระดบัการรับรู้ของผูป่้วย ท่ีมีต่อการดูแลรักษาพยาบาลท่ีไดรั้บจาก 
บุคลากรทางการแพทย ์
 Palmer, Donabedian, and Pover (1991) กล่าววา่ ความพึงพอใจของผูป่้วย ถูกตดัสินโดย 
ผูป่้วยท่ีรับบริการทางการแพทย ์โดยพวกเขาจะประเมินวา่การบริการทางการแพทยท่ี์ไดรั้บนั้น 
ตรงกบัส่ิงท่ีพวกเขาคาดหวงัหรือไม่ 



21 

 Pakdil and Harwood (2005; Pollack, 2008) กล่าววา่ ความพึงพอใจของผูป่้วย 
ถูกพิจารณาวา่เป็นหน่ึงในมิติท่ีมีความส าคญัท่ีสุด และเป็นตวัช้ีวดัความส าเร็จของการใหบ้ริการ 
ทางการแพทย ์
 Eriksen (1987) กล่าววา่ ความพึงพอใจของผูป่้วยเป็นการประเมินการใหบ้ริการท่ีตนเอง 
ไดรั้บจริง และมีการเปรียบเทียบมาตรฐานท่ีเป็นความคาดหวงัของตนเองกบัการบริการท่ีไดรั้บ 
วา่สามารถตอบสนองความตอ้งการของตนเองไดห้รือไม่ 
 Donabedian (1988) ไดใ้หค้วามหมายวา่ ความพึงพอใจของผูป่้วยเป็นอ านาจหนา้ท่ี 
การตดัสินใจของตวัผูป่้วยเอง โดยผูใ้ห้บริการจะประสบผลส าเร็จก็ต่อเม่ือ สามารถใหบ้ริการ 
ทางการแพทยท่ี์สามารถตอบสนองความตอ้งการ หรือตามความคาดหวงัของผูป่้วยได้ 
 Ford and Fotter (1997 อา้งถึงใน ธีราพร ทองกอบสม, 2547) กล่าววา่ ความพึงพอใจ 
ของผูป่้วย เป็นการวดัคุณภาพการใหบ้ริการของสถานพยาบาล เป็นส่ิงท่ีทา้ทายผูบ้ริหารดา้น 
การบริการสาธารณสุขใหมี้การปรับปรุง แกไ้ข พฒันาสถานพยาบาลในเร่ืองของวธีิการ 
รักษาพยาบาล สถานท่ี และประสบการณ์ของบุคลากรทางการแพทย ์เน่ืองจากส่ิงเหล่าน้ี 
ถือเป็นคุณภาพการใหบ้ริการหลกัของสถานพยาบาลและสามารถแสดงใหผู้ป่้วยรับรู้ไดอ้ยา่ง 
ชดัเจน หากสามารถพฒันาคุณภาพการใหบ้ริการหลกัเหล่าน้ีได ้ยอ่มสามารถสร้างความพึงพอใจ 
ของผูป่้วยไดเ้ช่นกนั 
 จากการศึกษาความหมายความพึงพอใจของผูป่้วย สามารถสรุปไดว้า่ความพึงพอใจ 
ของผูป่้วย เป็นความรู้สึกหรือทศันคติทางดา้นบวกของบุคคลท่ีมีผลมาจากการไดรั้บบริการทาง 
การแพทยท่ี์มีคุณภาพ ไดม้าตรฐานหรือการไดรั้บบริการทางการแพทยท่ี์สามารถตอบสนอง 
ความตอ้งการของผูป่้วยได ้ซ่ึงระดบัความพึงพอใจของผูป่้วยจะมากหรือนอ้ย ข้ึนอยูก่บัคุณภาพ 
บริการทางการแพทยท่ี์โรงพยาบาลไดท้ าการส่งมอบให ้และปัจจยัทางพฤติกรรมส่วนบุคคล 
ท่ีแตกต่างกนั รวมทั้งประสบการณ์เดิมต่อการใชบ้ริการทางการแพทยใ์นโรงพยาบาลของแต่ละ 
บุคคล 
 ความส าคัญของความพงึพอใจ 
 สาโรช ไสยสมบติั (2534) กล่าววา่ ความพึงพอใจ เป็นปัจจยัส าคญัประการหน่ึง 
ท่ีช่วยท าใหง้านประสบความส าเร็จ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ถา้เป็นงานเก่ียวกบัการใหบ้ริการ และ 
นอกจากผูบ้ริหารจะด าเนินการใหผู้ป้ฏิบติังานเกิดความพึงพอใจในการท างานแลว้ ยงัจ  าเป็นท่ี 
จะตอ้งด าเนินการท่ีจะท าให้ผูม้าใชบ้ริการเกิดความพึงพอใจดว้ย เพราะความเจริญกา้วหนา้ของ 
งานบริการนั้น ปัจจยัท่ีส าคญัประการหน่ึงท่ีเป็นตวับ่งช้ีก็คือจ านวนผูม้าใชบ้ริการ ดงันั้นผูบ้ริหาร 
ท่ีชาญฉลาดจึงควรอยา่งยิง่ท่ีจะศึกษาใหลึ้กซ้ึงถึงปัจจยั และองคป์ระกอบต่าง ๆ ท่ีจะท าใหเ้กิด 
ความพึงพอใจทั้งผูป้ฏิบติังานและผูใ้ชบ้ริการ 
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 ยิง่กวา่นั้นการใหบ้ริการนอกจากจะท าใหลู้กคา้เกิดความรู้สึกอนัดีต่อสินคา้ ยงัขยาย 
ถึงความรู้สึกอนัดีต่อบริษทั ลูกคา้จะเกิดภาพลกัษณ์และความพึงพอใจท่ีดีต่อบริษทั ฉะนั้น 
พลงักา้วหนา้ของบริษทัทางหน่ึงจึงอยูท่ี่การใหบ้ริการท่ีน่าประทบัใจใหแ้ก่ลูกคา้ ซ่ึงทุกบริษทั 
จะใหค้วามสนใจเพื่อท่ีจะไดใ้ชเ้ป็นแนวทางในการบริหารองคก์ร ใหมี้ประสิทธิภาพและ 
ประโยชน์สูงสุด  
 

งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 

 ภายในประเทศ 
 เบญจพร พุฒค า (2547) ไดศึ้กษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูป่้วยต่อคุณภาพบริการแผนก 
ผูป่้วยนอกในโรงพยาบาลจนัทรุเบกษา ผลการศึกษาพบวา่ ผูม้ารับบริการไม่พึงพอใจต่อคุณภาพ 
บริการ ไดแ้ก่ ดา้นความสะดวกในการใชบ้ริการ, ดา้นความพร้อมท่ีจะใหก้ารรักษาพยาบาลและ 
ดา้นการใหค้วามรู้ ค  าแนะน า และค าปรึกษา และความสัมพนัธ์ระหวา่งลกัษณะทัว่ไปของผูม้า 
รับบริการ กบัความพึงพอใจของผูม้ารับบริการ พบวา่ แผนกท่ีผูม้ารับบริการรักษา มีความสัมพนัธ์ 
กบัความพึงพอใจต่อคุณภาพบริการ ดา้นความสะดวกในการใชบ้ริการ, ระดบัการศึกษาของผูม้ารับ 
บริการ มีความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจต่อคุณภาพบริการ ดา้นอธัยาศยัไมตรี, รายไดข้องผูม้ารับ 
บริการ มีความสัมพนัธ์กบั ความพึงพอใจต่อคุณภาพบริการ ดา้นความเป็นรูปธรรมของบริการ  
และดา้นความน่าเช่ือถือไวว้างใจ 
 พิมพนิ์ภา ศรีนพคุณ. (2548) ไดศึ้กษาเร่ือง ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพบริการสุขภาพ 
ตามมาตรฐานการพยาบาลกบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการในศูนยสุ์ขภาพชุมชน จงัหวดันครปฐม 
ผลการศึกษาพบวา่ คุณภาพบริการสุขภาพ ตามมาตรฐานการพยาบาลในศูนยสุ์ขภาพชุมชนอยูใ่น 
ระดบัมาก และความพึงพอใจของผูรั้บบริการโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก พบวา่ คุณภาพบริการสุขภาพ 
ตามมาตรฐานการพยาบาล มีความสอดคลอ้งกบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการ ดา้นขอ้มูลท่ีไดรั้บ 
จากบริการสุขภาพในศูนยสุ์ขภาพชุมชน 
 วนัวสิาข ์นนทะน า (2548) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพบริการและความพึงพอใจของผูป่้วย 
ต่องานบริการเภสัชกรรมผูป่้วยนอก โรงพยาบาลคอนสวรรค ์จงัหวดัชยัภูมิ ผลการศึกษาพบวา่  
คุณภาพบริการตามการรับรู้ของผูรั้บบริการมีค่าต ่ากวา่คุณภาพบริการตามความคาดหวงัในทุกดา้น 
อยา่งมีนยัส าคญั โดยดา้นท่ีควรมีการปรับปรุงมากท่ีสุดคือดา้นความเป็นรูปธรรมของการบริการ 
ในส่วนความพึงพอใจ พบวา่ มีระดบัความพึงพอใจโดยรวม 70% โดยดา้นท่ีมีความพึงพอใจต ่าท่ีสุด 
คือ ดา้นความพร้อมทางเทคนิค (66%) และดา้นท่ีมีความพึงพอใจมากท่ีสุดคือ ดา้นความเอ้ืออาทร  
(75%) คุณภาพบริการมีความสัมพนัธ์นอ้ยกบัระดบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
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 วนิดา สิงห์โต (2549) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพและการพฒันาคุณภาพบริการพยาบาล 
ตามความคาดหวงั และการรับรู้ของผูรั้บบริการหอผูป่้วยใน โรงพยาบาลชยันาท ใน 5 ดา้น คือ 
ดา้นความเป็นรูปธรรม ความเช่ือถือไวว้างใจได ้การตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ 
การใหค้วามมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการ ความเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูรั้บบริการ ผลการศึกษาพบวา่  
ผูป่้วยมีความคาดหวงัสูงกวา่การรับรู้และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นพบวา่ ดา้นท่ีมีความแตกต่าง 
ระหวา่งความคาดหวงักบัการรับรู้มากท่ีสุดคือ ดา้นความเป็นรูปธรรมของการบริการ (Tangibles)  
ดา้นความเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูรั้บบริการ (Empathy) และดา้นความเช่ือถือไวว้างใจ  
(Reliability) ตามล าดบั ส่วนดา้นท่ีมีความแตกต่างนอ้ยท่ีสุดคือ ดา้นการใหค้วามมัน่ใจ 
แก่ผูรั้บบริการ (Assurance) 
 อจัฉรีย ์โพธิรุกข ์(2549) ไดศึ้กษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อ 
คุณภาพบริการงานเภสัชกรรมผูป่้วยนอก โรงพยาบาลวาปีปทุม จงัหวดัมหาสารคาม ผลการศึกษา 
พบวา่ คุณภาพบริการตามการรับรู้ มีค่าต ่ากวา่คุณภาพบริการตามความคาดหวงัโดยส่วนใหญ่ 
ยกเวน้ดา้นความเช่ือมัน่แก่ผูรั้บบริการ พบวา่ คุณภาพบริการตามการรับรู้ มีค่ามากกวา่คุณภาพ 
บริการตามความคาดหวงั และเม่ือหาความสัมพนัธ์กนัระหวา่งคุณภาพบริการ และความพึงพอใจ 
ของผูรั้บบริการพบวา่ มีความสัมพนัธ์กนัในทุกดา้น 
 วชัรินทร์ ไชยถา (2550) ไดศึ้กษาเร่ือง ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพบริการ  
ความพึงพอใจของผูป่้วยและความตั้งใจในการรับบริการของผูป่้วยในงานบริการเภสัชกรรม 
ของโครงการยาตา้นเช้ือไวรัสเอชไอวปีระสิทธิภาพสูงในโรงพยาบาลชุมชนประเทศไทย  
ผลการศึกษาพบวา่ การรับรู้ของผูป่้วยต่อคุณภาพบริการมีความสัมพนัธ์โดยตรงเชิงบวกกบั 
ความพึงพอใจของผูป่้วย และความพึงพอใจของผูป่้วยมีความสัมพนัธ์โดยตรงเชิงบวกกบั 
ความตั้งใจในการรับบริการของผูป่้วย การรับรู้ของผูป่้วยต่อคุณภาพบริการไม่มีความสัมพนัธ์ 
โดยตรงกบัความตั้งใจในการรับบริการของผูป่้วย แต่มีผลทางออ้มเชิงบวกกบัความตั้งใจในการรับ 
บริการของผูป่้วยผา่นความพึงพอใจของผูป่้วย ซ่ึงเป็นเสมือนตวักลางในความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
ตวัแปรดงักล่าว 
 เพชราวลยั วรีะเดชะ (2550) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพบริการตามความคาดหวงัท่ีมี 
ความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อหอ้งตรวจโรคผูป่้วยนอกศลัยกรรม โรงพยาบาล 
อานนัทมหิดล ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลท่ีไดรั้บรองคุณภาพมาตรฐาน HA ผลการศึกษาพบวา่ คุณภาพ 
การบริการตามความคาดหวงัสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการทั้งในดา้นบุคลากร  
ดา้นคุณภาพการบริการ ดา้นเทคโนโลยใีนการใหบ้ริการ ดา้นอุปกรณ์ในการอ านวยความสะดวก 
ดา้นเคร่ืองมือการรักษาพยาบาล ดา้นอาคารสถานท่ี และดา้นความปลอดภยั  
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 ณฐัพล อมตวณิช (2551) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพการบริการท่ีมีผลต่อความจงรักภกัดี 
และการส่ือสารแบบปากต่อปากของผูใ้ชบ้ริการ: กรณีศึกษา ศูนยว์ทิยาศาสตร์สุขภาพมหาวทิยาลยั 
ศิลปากร วทิยาเขตพระราชวงัสนามจนัทร์ จงัหวดันครปฐม ผลการศึกษาพบวา่ การศึกษา 
ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการบริการทั้ง 10 ดา้น คือการเขา้ถึงบริการ, การติดต่อส่ือสาร,  
ความสามารถ, ความสุภาพและเป็นมิตร, ความน่าเช่ือถือ, ความไวว้างใจ, การตอบสนองลูกคา้,  
ความปลอดภยั, การสร้างบริการใหเ้ป็นรูปธรรม และการเขา้ใจและรู้จกัลูกคา้ กบัความจงรักภกัดี 
ต่อศูนยว์ทิยาศาสตร์สุขภาพ ฯ พบวา่ คุณภาพการบริการโดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกหรือ 
เป็นไปในแนวทางเดียวกนักบัความจงรักภกัดีต่อศูนยว์ทิยาศาสตร์สุขภาพฯ ยงัพบวา่คุณภาพ 
การบริการในดา้นความปลอดภยักบัความจงรักภกัดีมีความสัมพนัธ์กนัในทางบวกเป็นอนัดบัแรก  
รองลงมาคือคุณภาพการบริการดา้นความสามารถกบัความจงรักภกัดี และคุณภาพการบริการ 
ดา้นการสร้างบริการให้เป็นรูปธรรมกบัความจงรักภกัดีตามล าดบัส่วนความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
คุณภาพการบริการทั้ง 10 ดา้น กบัการส่ือสารปากต่อปาก กรณีศึกษาศูนยว์ทิยาศาสตร์สุขภาพ ฯ  
พบวา่คุณภาพการบริการโดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกหรือเป็นไปในแนวทางเดียวกนักบั 
การส่ือสารปากต่อปาก นอกจากน้ี ยงัพบวา่ คุณภาพการบริการในดา้นการตอบสนองลูกคา้กบั 
การส่ือสารแบบปากต่อปาก มีความสัมพนัธ์กนัในทางบวกเป็นอนัดบัแรก รองลงมาคือคุณภาพ 
การบริการในดา้นความสุภาพและเป็นมิตรกบัการส่ือสารแบบปากต่อปาก และคุณภาพการบริการ 
ดา้นการสร้างบริการให้เป็นรูปธรรมกบัการส่ือสารแบบปากต่อปากตามล าดบั 
 ณฏัฐวณ์ี ทรัพยสิ์น (2553) ไดศึ้กษาเร่ือง การบริหารความสัมพนัธ์กบัลูกคา้กลุ่ม 
นกัท่องเท่ียวเชิงการแพทย ์เพื่อการพฒันาใหเ้ป็นลูกคา้ท่ีมีความภกัดี กรณีศึกษา โรงพยาบาล 
บ ารุงราษฎร์ อินเตอร์เนชัน่แนล ผลการศึกษาพบวา่ 
 1.  การรับรู้กลวธีิในการสร้างความสัมพนัธ์กบัลูกคา้มีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกกบั  
การรับรู้ถึงความพยายามขององคก์รในการสร้างความสัมพนัธ์กบัลูกคา้อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 2.  การรับรู้ถึงความพยายามขององคก์รในการสร้างความสัมพนัธ์กบัลูกคา้ 
มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัความพึงพอใจต่อของลูกคา้อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 3.  ความพึงพอใจของลูกคา้มีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกกบัความภกัดีของลูกคา้ท่ีมีต่อ 
องคก์รอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 จุไรรัตน์ ชุตินนัท ์(2554) ไดศึ้กษาเร่ือง การเปรียบเทียบการวดัคุณภาพการบริการ 
ระหวา่งโรงพยาบาลภาคเอกชนและโรงพยาบาลภาครัฐบาล โดยการประยกุตใ์ช ้SERVQUAL  
Model โดยเสนอการวดัผลลพัธ์ออกเป็น 8 มิติ ไดแ้ก่ มิติความเป็นรูปธรรมของการบริการ  
(Tangibles), มิติความน่าเช่ือถือ (Reliability), มิติการตอบสนองความตอ้งการของลูกคา้  
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(Responsiveness), มิติความเช่ือมัน่ (Assurance), มิติความเห็นอกเห็นใจ (Empathy),  
มิติมารยาท (Courtesy), มิติความเขา้ใจลูกคา้ (Understanding customer) และมิติการส่ือสาร  
(Communication) ผลการศึกษาพบวา่ โรงพยาบาลรัฐบาล สามารถตอบสนองต่อการคาดหวงั 
ของคนไขใ้นทุกมิติคุณภาพ ในขณะท่ีคนไขท่ี้ตอบแบบสอบถามของโรงพยาบาลเอกชน มองวา่  
โรงพยาบาลสามารถตอบสนองต่อการคาดหวงัไดเ้พียงบางส่วน ในมิติของ ความน่าเช่ือถือ  
การส่ือสาร และความเช่ือมัน่ ของโรงพยาบาลเท่านั้น ท่ีคนไขรู้้สึกวา่ดีกวา่ท่ีพวกเขาคาดหวงัเอาไว ้ 
ในขณะท่ีมิติดา้นการตอบสนองความตอ้งการของลูกคา้และความเขา้ใจของลูกคา้ จะเป็นดา้นท่ีถูก 
มองวา่ไม่มีความแตกต่างจากส่ิงท่ีพวกเขาคาดหวงัเอาไว ้แต่ในดา้นมารยาท และการเห็นอกเห็นใจ 
คนไขย้งัมีความรู้สึกวา่ดอ้ยกวา่ส่ิงท่ีพวกเขาคาดหวงัเอาไวม้าก 
 สมฤดี ธรรมสุรัติ (2554) ไดศึ้กษาเร่ือง ปัจจยัคุณภาพบริการท่ีมีผลต่อการตดัสินใจ 
เลือกใชบ้ริการและความภกัดีต่อตราสินคา้ของโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร 
โดยศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัคุณภาพบริการทั้ง 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นความเป็นรูปธรรม 
ของการบริการ (Tangible), ดา้นความน่าเช่ือถือในการให้บริการ (Reliability), ดา้นการตอบสนอง 
ต่อความตอ้งการการบริการ (Responsiveness), ดา้นการสร้างความมัน่ใจให้แก่ผูม้าใชบ้ริการ  
(Assurance) และดา้นความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) กบัการตดัสินใจเลือกใชบ้ริการและความภกัดี 
ต่อตราสินคา้ของโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครผลการทดสอบสมมติฐานพบวา่  
ปัจจยัคุณภาพบริการทั้ง 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นความเป็นรูปธรรมของการบริการ, ดา้นความน่าเช่ือถือ 
ในการใหบ้ริการ, ดา้นการตอบสนองต่อความตอ้งการการบริการ, ดา้นการสร้างความมัน่ใจ 
ใหแ้ก่ผูม้าใชบ้ริการและดา้นความเห็นอกเห็นใจมีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจเลือกใชบ้ริการ 
โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครและยงัมีความสัมพนัธ์กบัความภกัดีต่อตราสินคา้ 
ของโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครการศึกษาพบวา่ปัจจยัคุณภาพบริการท่ีมีผลต่อ 
การตดัสินใจเลือกใชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครไดแ้ก่ดา้นความน่าเช่ือถือ 
ในการใหบ้ริการ, ดา้นความเห็นอกเห็นใจในทางตรงกนัขา้มปัจจยัคุณภาพบริการดา้นการสร้าง 
ความมัน่ใจใหแ้ก่ผูม้าใชบ้ริการ, ดา้นการตอบสนองต่อความตอ้งการการบริการ, ดา้นความเป็น 
รูปธรรมของการบริการไม่มีผลต่อการตดัสินใจเลือกใชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนในเขต 
กรุงเทพมหานคร และพบวา่ปัจจยัคุณภาพบริการดา้นความเป็นรูปธรรมของการบริการ, 
ดา้นความน่าเช่ือถือในการให้บริการมีผลต่อความภกัดีต่อตราสินคา้ของโรงพยาบาลเอกชนในเขต 
กรุงเทพมหานครในขณะท่ีปัจจยัคุณภาพบริการดา้นการตอบสนองต่อความตอ้งการการบริการ, 
ดา้นการสร้างความมัน่ใจให้แก่ผูม้าใชบ้ริการและดา้นความเห็นอกเห็นใจไม่มีผลต่อความภกัดี 
ต่อตราสินคา้ของโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร 
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 ศกัด์ิดา ศิริภทัรโสภณ และปารยทิ์พย ์ธนาภิคุปตานนท ์(2554) ไดศึ้กษาเร่ือง 
ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการบริการท่ีไดรั้บกบัความพึงพอใจและความภกัดีของคนไข ้ 
กรณีศึกษาโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบวา่คนไขท่ี้เขา้รับบริการ 
มีความเห็นต่อคุณภาพการบริการท่ีไดรั้บในดา้นต่าง ๆ ในระดบัดีมีความพึงพอใจและความภกัดี 
ต่อสถานบริการทางการแพทยใ์นระดบัสูงและจากการทดสอบสมมุติฐานทางสถิติแสดงใหเ้ห็นถึง 
ระดบัความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพบริการดา้นต่าง ๆ มีผลต่อระดบัความพึงพอใจและความภกัดี 
ของผูเ้ขา้รับบริการโดยเฉพาะคุณภาพการบริการดา้นการตอบสนองท่ีรวดเร็วจะส่งผลต่อระดบั 
ความพึงพอใจในขณะท่ีคุณภาพการบริการดา้นภาพลกัษณ์ของสถานท่ี, ดา้นการสร้างความมัน่ใจ 
และดา้นการเอาใจใส่ดูแลของสถานบริการทางแพทยจ์ะส่งผลต่อระดบัความภกัดีของคนไขท่ี้เขา้มา 
รับบริการ 
 วฒันะ เพชรสุวรรณ (2555) ไดศึ้กษาเร่ือง มิติคุณภาพบริการท่ีส่งผลต่อความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนท่ีไดรั้บการรับรองระบบคุณภาพ HA และ JCI ในเขต 
กรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบวา่ มิติคุณภาพบริการผูใ้ชบ้ริการใหค้วามส าคญัคุณภาพ 
ดา้นความเช่ือถือไดสู้งท่ีสุดรองลงมาคือ ดา้นการรับประกนั, ความจงรักภกัดีโดยภาพรวม 
ผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร มีแนวโนม้กลบัมาใชซ้ ้ ามากท่ีสุด,  
พฤติกรรมการใชบ้ริการสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล 
เอกชนท่ีไดรั้บการรับรองระบบคุณภาพ HA และ JCI, มิติคุณภาพบริการมีอิทธิพลต่อ 
ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนโดยภาพรวม เม่ือวเิคราะห์ปัจจยัแต่ละดา้น 
พบวา่ ปัจจยัดา้นการสามารถจบัตอ้งไดมี้อิทธิพลต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล 
เอกชนท่ีไดรั้บการรับรองระบบคุณภาพ HA และ JCI มากท่ีสุด 
 ต่างประเทศ 
 Aday and Anderson (1981) ไดศึ้กษาความพึงพอใจของประชาชนต่อบริการรักษา  
พยาบาลในประเทศสหรัฐอเมริกา โดยการสัมภาษณ์ความคิดเห็นของประชาชนในศูนยบ์ริการ 
สุขภาพจ านวน 4,966 คน พบวา่ เร่ืองท่ีไม่พอใจมากท่ีสุด คือ ไม่ไดรั้บความสะดวกในการเขา้ใช ้
บริการ และค่าใชจ่้ายในการรับบริการ โดยช้ีใหเ้ห็นถึง พื้นฐาน 6 ประเภท ท่ีเก่ียวขอ้งกบั 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการทางการแพทย ์และความรู้สึกของผูป่้วยท่ีไดรั้บจากการบริการดงัน้ี 
 1.  ความความสะดวกท่ีไดรั้บ เช่นการใชเ้วลารอคอยการไดรั้บการดูแลเอาใจใส่ 
และความสะดวกสบายท่ีไดรั้บ 
 2.  ความพึงพอใจในดา้นการประสานงาน เช่นผูป่้วยสามารถเขา้รับบริการไดต้าม 
ความตอ้งการของผูป่้วยแพทยมี์การติดตามผลการรักษา และแพทยใ์ส่ใจในเร่ืองสุขภาพทางดา้น 
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ร่างกายและดา้นจิตใจของผูป่้วย 
 3.  ความพึงพอใจในดา้นอธัยาศยัไมตรีของผูใ้หบ้ริการเช่นมีท่าทางท่ีเป็นมิตร มีมารยาท 
การแสดงความสนใจ และห่วงใยต่อผูป่้วย 
 4.  ความพึงพอใจต่อขอ้มูลท่ีไดรั้บ เช่นการใหข้อ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัสาเหตุของ 
การเจบ็ป่วยการใหข้อ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัหลงัจากออกจากโรงพยาบาลใหค้ าแนะน าการใชย้า  
 5.  ความพึงพอใจต่อคุณภาพการบริการ เช่น คุณภาพการบริการในการดูแลผูป่้วย  
ตามทรรศนะของผูป่้วยท่ีไดรั้บจากสถานพยาบาล 
 6.  ความพึงพอใจต่อค่าใชจ่้ายเม่ือใชบ้ริการเช่น ค่าใชจ่้ายต่างๆท่ีผูป่้วยจ่าย เม่ือเขา้รับ 
การรักษาอาการเจบ็ป่วย 
 Angelopoulou, Kangis, and Babis (1998) ไดศึ้กษาเพื่อเปรียบเทียบคุณภาพการบริการ 
ระหวา่งโรงพยาบาลภาคเอกชนและโรงพยาบาลภาครัฐบาลประเทศกรีซ พบวา่ คนไขใ้น 
โรงพยาบาลรัฐบาลจะพึงพอใจกบัความสามารถของบุคลากรไดแ้ก่ แพทยแ์ละพยาบาล อีกทั้ง  
พบวา่คนไขข้องโรงพยาบาลเอกชนจะมีความพึงพอใจในดา้นความเป็นรูปธรรม (Physical  
facilities),ระยะเวลาการรอคอยแพทย(์Waiting times) และกระบวนการรับผูป่้วยใน (Admission  
procedures) มากกวา่คนไขข้องโรงพยาบาลรัฐบาล Ygeia (1995) แสดงความคิดเห็นวา่ทกัษะ 
ในการมีปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งแพทยพ์ยาบาล และคนไข ้ยงัคงเป็นปัญหาหลกัของโรงพยาบาลรัฐบาล 
 Zaim, Bayyurt, and Zaim (2010) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพบริการและความพึงพอใจ 
ของผูป่้วย กรณีศึกษาโรงพยาบาลในตุรกี โดยคุณภาพจะถูกแบ่งออกเป็น 6 ดา้น ไดแ้ก่  
ความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibility), ดา้นความไวว้างใจ (Reliability), ดา้นการตอบสนอง  
(Responsiveness), ดา้นความเช่ือมัน่ (Assurance), ดา้นมารยาท (Courtesy) และดา้นความเขา้ใจ  
(Empathy) ผลการศึกษาพบวา่ คุณภาพบริการในดา้นความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibility),  
ดา้นความไวว้างใจ (Reliability), ดา้นมารยาท (Courtesy) และดา้นความเขา้ใจ (Empathy) 
มีความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจของผูป่้วยแต่คุณภาพบริการดา้นการตอบสนอง (Responsiveness)  
และดา้นความเช่ือมัน่ (Assurance) ไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจของผูป่้วย 
 Panchapakesan, Rajendran, and Lokachari (2010) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพการบริการและ 
ความพึงพอใจของผูป่้วยในโรงพยาบาลประเทศอินเดีย โดยศึกษาการรับรู้ของผูป่้วยและญาติผูป่้วย  
ซ่ึงคุณภาพบริการจะแบ่งออกเป็น 8 ดา้น ไดแ้ก่ โครงสร้างพื้นฐาน (Infrastructure), คุณภาพของ 
บุคลากร (Personnel quality), กระบวนการรักษา (Process of clinical care), กระบวนการ 
บริหารงาน (Administrative procedures), มาตรการรักษาความปลอดภยั (Safety indicators), 
ภาพลกัษณ์ (Hospital image), ความรับผดิชอบต่อสังคม (Social responsibility) และความไวว้างใจ 
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(Trustworthiness of the hospital) ผลการศึกษาพบวา่ คุณภาพของบุคลากรมีความสัมพนัธ์ระดบั 
สูงกบัความพึงพอใจของผูป่้วยและญาติผูป่้วย แสดงใหเ้ห็นถึงความส าคญัของบริบทคุณภาพ 
การบริการของโรงพยาบาล โดยคุณภาพของบุคลากรเป็นปัจจยัส าคญัท่ีสามารถบ่งช้ีระดบั 
ความพึงพอใจของผูป่้วยและญาติผูป่้วยได ้ท่ามกลางปัจจยัอ่ืน ๆ นั้น ความพึงพอใจของผูป่้วย 
จะไดรั้บผลกระทบจากกระบวนการรักษา, ภาพลกัษณ์ และความไวว้างใจท่ีมีต่อโรงพยาบาล  
ในขณะท่ีความพึงพอใจของญาติผูป่้วย จะไดรั้บอิทธิพลจากโครงสร้างพื้นฐาน และกระบวนการ 
บริหารงาน ผลท่ีไดส้รุปไดว้า่ ผูใ้หบ้ริการจะตอ้งเขา้ใจทั้งความตอ้งการของผูป่้วยและญาติผูป่้วย  
เพือ่รวบรวมมุมมองแบบองคร์วมในการส่งมอบบริการให้พวกเขา นอกจากน้ี ส าหรับโรงพยาบาล 
ภาคเอกชนแลว้ คุณภาพการบริการในดา้นโครงสร้างพื้นฐาน และคุณภาพบริการ จะส่งผลกระทบ 
กบัความพึงพอใจของญาติผูป่้วย ส่วนดา้นโครงสร้างพื้นฐาน ภาพลกัษณ์ และความไวว้างใจ  
เป็นตวัท่ีสามารถพยากรณ์ความพึงพอใจของผูป่้วย ส าหรับโรงพยาบาลภาครัฐบาลนั้น ไม่มีคุณภาพ 
บริการดา้นใดท่ีส่งผลกระทบต่อความพึงพอใจของญาติผูป่้วย แต่คุณภาพบริการดา้นกระบวนการ 
รักษากระบวนการบริหารงานมาตรการรักษาความปลอดภยัความไวว้างใจ ส่งผลกระทบต่อ 
ความพึงพอใจของผูป่้วย สามารถสรุปไดว้า่ โรงพยาบาลภาครัฐบาลในประเทศอินเดียจะเป็นท่ี 
รู้จกัในดา้นความสามารถและทกัษะของแพทย ์ส่วนโรงพยาบาลภาคเอกชน จะสามารถตอบสนอง 
ความตอ้งการในดา้นโครงสร้างพื้นฐาน หรือส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ ไดดี้ 
 Mosahab, Mahamad, and Ramayah (2010) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพการบริการ และ 
ความจงรักภกัดี โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น กรณีศึกษา ธนาคาร Sepah ในเมือง 
เตหะราน ประเทศอิหร่าน ผลการวจิยัแสดงใหเ้ห็นวา่ลูกคา้มีระดบัความคาดหวงัในคุณภาพ 
การบริการ ท่ีสูงกวา่ระดบัการรับรู้คุณภาพการบริการ และเป็นความจริงท่ีวา่คุณภาพการบริการ 
ของธนาคารแห่งน้ีอยูใ่นระดบันอ้ย ในขณะเดียวกนัยงัคน้พบวา่ ความพึงพอใจของลูกคา้สามารถ 
รับบทบาทในฐานะตวัแปรส่งผา่นระหวา่งความสัมพนัธ์ของคุณภาพการบริการและความจงรักภกัดี 
ได ้  
 Patawayati, Setiawan, and Rahayu (2013) ไดศึ้กษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูป่้วย  
ความไวว้างใจ และค ามัน่สัญญา โดยศึกษาตวัแปรส่งผา่นของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพบริการ 
และความจงรักภกัดี โดยผลวิจยัแสดงใหเ้ห็นวา่ คุณภาพบริการมีความสัมพนัธ์ทางบวกอยา่งมี 
นยัส าคญักบัความพึงพอใจ และความไวว้างใจ ค ามัน่สัญญา ส่งผลต่อความจงรักภกัดี  
แต่ความพึงพอใจไม่ส่งผลต่อความจงรักภกัดี นอกจากน้ี ความไวว้างใจ และค ามัน่สัญญา ยงัไดรั้บ 
ผลกระทบเชิงบวกจากความพึงพอใจ ซ่ึงงานวจิยัยงัสามารถพิสูจน์ไดว้า่ หากระดบัความพึงพอใจ 
เพิ่ม จะส่งผลใหค้วามจงรักภกัดีเพิ่ม ผา่นบทบาทของความไวว้างใจและค ามัน่สัญญาของผูป่้วย 
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ในฐานะท่ีเป็นตวัแปรส่งผา่น แต่ความพึงพอใจของผูป่้วยไม่ไดเ้ป็นตวัแปรส่งผา่นในความสัมพนัธ์ 
ระหวา่งคุณภาพบริการกบัความจงรักภกัดีของผูป่้วย 
 Aliman and Mohamad (2013) ไดศึ้กษาเร่ือง การรับรู้คุณภาพบริการและความจงรักภกัดี 
โดยมีความพึงพอใจของผูป่้วยเป็นตวัแปรส่งผา่น กรณีศึกษา โรงพยาบาลภาคเอกชนในประเทศ 
มาเลเซีย ผลการศึกษาพบวา่ การรับรู้คุณภาพบริการดา้นความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibles) 
ดา้นความเช่ือมัน่ (Assurance) และดา้นความเขา้ใจ (Empathy) มีความสัมพนัธ์กบัความจงรักภกัดี  
และการรับรู้คุณภาพบริการดา้นความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibles) ดา้นความไวว้างใจ  
(Reliability) และดา้นความเช่ือมัน่ (Assurance) เป็นตวัพยากรณ์ท่ีส าคญัของความพึงพอใจของ 
ผูป่้วย นอกจากน้ี ความพึงพอใจมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัความจงรักภกัดี โดยการรับรู้คุณภาพ 
บริการจะเป็นแรงขบัท่ีส่งผลถึงความพึงพอใจ ซ่ึงจะก่อใหเ้กิดความจงรักภกัดี เม่ือทดสอบบทบาท 
หนา้ท่ีของตวัแปรส่งผา่น อยา่งความพึงพอใจของผูป่้วย สามารถสรุปไดว้า่ ความพึงพอใจของ 
ผูป่้วย รับบทบาทในฐานะตวัแปรส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator) ในความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
การรับรู้คุณภาพบริการกบัความจงรักภกัดี 
 Kesuma, Hadiwidjojo, Wiagustini, and Rohman (2013) ไดศึ้กษาเร่ือง ความสัมพนัธ์
ระหวา่งคุณภาพการบริการกบัความจงรักภกัดีของผูป่้วย โดยมีการบริหารลูกคา้สัมพนัธ์ (Customer  
relationship management: CRM) เป็นตวัแปรส่งผา่น กรณีศึกษา โรงพยาบาลภาคเอกชนในเมือง 
เดนปาซาร์ (Denpasar) ประเทศอินโดนีเซียผลการศึกษาพบวา่คุณภาพการใหบ้ริการมีความสัมพนัธ์ 
ในเชิงบวกและมีอิทธิพลกบัความจงรักภกัดีของผูป่้วย โดยมีการบริหารลูกคา้สัมพนัธ์ท าหนา้ท่ี 
เป็นตวัแปรส่งผา่น เม่ือผูป่้วยของโรงพยาบาลภาคเอกชนในเมืองเดนปาซาร์รู้สึกวา่ คุณภาพ 
การใหบ้ริการของทางโรงพยาบาล สามารถตอบสนองไดต้รงกบัความตอ้งการหรือมากกวา่  
จะส่งผลใหพ้วกเขาเกิดความพึงพอใจและมีความจงรักภกัดีมากข้ึน ซ่ึงในทางทฤษฎีแลว้  
การศึกษาวจิยัในคร้ังน้ีสามารถท่ีจะเสริมสร้างและเติมเตม็ขอบเขตของการจดัการในดา้นการบริการ 
ต่าง ๆ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ การบริหารลูกคา้สัมพนัธ์การสร้างความพึงพอใจ และความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการ (ผูป่้วย) และยงัเป็นประโยชน์ส าหรับนกัวิชาการและผูป้ฏิบติังานอีกดว้ย 
 จากการศึกษาเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง ท าให้ผูว้จิยัมีแนวทางในการท าวจิยั  
และช่วยในการออกแบบสอบถามท่ีใชใ้นการวจิยั ซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัการประเมินคุณภาพการ 
ใหบ้ริการของโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล เพื่อน ามาพฒันาพฒันาปรับปรุง 
การใหบ้ริการต่อไป ขอ้มูลท่ีไดจึ้งเป็นแนวทางในเร่ืองของแนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัคุณภาพ 
การใหบ้ริการ ความจงรักภกัดีและความพึงพอใจ ซ่ึงน ามาประยกุตใ์ชใ้นการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี 
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ตารางท่ี 2-1  สรุปผลงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 

สรุปผลงานวจัิยทีเ่กี่ยวข้อง 
งานท่ีศึกษาคุณภาพการใหบ้ริการ Rose et al. (2004) 

Ramsaran (2008) 
งานท่ีศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่าง
คุณภาพการใหบ้ริการและ 
ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปร
ส่งผา่น 

Patawayati et al. (2013) 
Aliman and Mohamad (2013) 
Mosahab et al. (2010) 

งานท่ีศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่าง 
คุณภาพการใหบ้ริการและ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 

เบญจพร พุฒค า (2547) 
Akter, Upal, and Hani (2008) 
Zaim et al. (2010) 
Panchapakesan et al. (2010) 
อจัฉรีย ์โพธิรุกข.์ (2549) 
วชัรินทร์ ไชยถา. (2550) 
วนัวิสาข ์นนทะน า. (2548) 
เพชราวลยั วีระเดชะ (2550) 
พิมพนิ์ภา ศรีนพคุณ (2548) 

งานท่ีศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่าง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 

ณฏัฐวีณ์ ทรัพยสิ์น (2553) 

งานท่ีศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่าง 
คุณภาพการใหบ้ริการและความ
จงรักภกัดี 

ณฐัพล อมตวณิช (2551) 
สมฤดี ธรรมสุรัติ (2554) 
ศกัด์ิดา ศิริภทัรโสภณ และปารยทิ์พย ์ธนาภิคุปตานนท ์(2554) 
Kesuma et al. (2013) 
วฒันะ เพชรสุวรรณ (2555) 

งานท่ีศึกษาเปรียบเทียบคุณภาพ 
การใหบ้ริการระหวา่งโรงพยาบาล
ภาคเอกชน และโรงพยาบาล
ภาครัฐบาล 

Angelopoulou et al. (1998) 
Yousapronpaiboon and Johnson (2013) 
Yesilada and Direktor (2010) 
จุไรรัตน ์ชุตินนัท ์(2554) 
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บทที ่3 
วธีิด ำเนินกำรวจิยั 

 
 การศึกษาวจิยั เร่ือง ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการให้บริการ และความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น: กรณีศึกษา แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี เป็นการวจิยัเชิง 
ส ารวจ (Survey Research) โดยใชแ้บบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวม 
ขอ้มูล ซ่ึงในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดด้ าเนินการตามขั้นตอน โดยมีรายละเอียดเก่ียวกบั 
วธีิด าเนินการวจิยั ดงัน้ี 
 1.  ประชากรและกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยั 
 2.  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 
 3.  การทดสอบคุณภาพเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 
 4.  วธีิการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
 5.  วธีิการวเิคราะห์ขอ้มูล 
 6.  สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล 
 

ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำงทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาล 
ภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี 
 การก าหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่งท่ีในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี เน่ืองจากผูว้จิยัทราบจ านวน 
ประชากรท่ีแน่นอน โดยมีจ านวนประชากรทั้งส้ิน 143,700 คน จึงใชว้ธีิค  านวณจากสูตรท่ีใชใ้น 
การหาจ านวนกลุ่มตวัอยา่งแบบทราบจ านวนประชากร ตามสูตรของ Yamane (1973) ท่ีระดบั 
ความเช่ือมัน่ 95% และระดบัความคลาดเคล่ือนท่ี 5% (หรือ 0.05) ดงัต่อไปน้ี 
 
   n   =        N 
                                                            1 + N (e)2 
 โดย  e คือ ระดบัความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับได ้
   N คือ ขนาดของประชากร 
   n คือ ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 
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 เม่ือน าค่าต่าง ๆ มาแทนในสูตร จะไดด้งัน้ี 
 
   n   =                 143,700 
                                                                 1+ 143,700 (0.05)2 
   n  =            398.88966 
 
 ขนาดกลุ่มตวัอยา่งท่ีเหมาะสม ท่ีผูว้จิยัสามารถค านวณได ้เท่ากบั 398.88966 คน  
ทั้งน้ีเพื่อให้เกิดความสะดวกในการวเิคราะห์ขอ้มูล ผูว้ิจยัจึงท าการเก็บกลุ่มตวัอยา่งจ านวนทั้งส้ิน  
400 คน และเน่ืองจากผูว้จิยัไดท้  าการสุ่มตวัอยา่งแบบโควตา้ (Quota sampling) จึงสุ่มตวัอยา่ง 
จากผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน จ านวน 200 คน และผูม้าใชบ้ริการ 
แผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาล จ านวน 200 คน 
 โดยเกณฑท่ี์ใชเ้ลือกโรงพยาบาล คือ เป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ ท่ีไดก้ารรับรอง 
มาตรฐานคุณภาพ Hospital Accreditation (HA) ทั้งน้ี ในส่วนของโรงพยาบาลเอกชนเป็น 
โรงพยาบาลขนาด 350 เตียง ไดรั้บการรับรองโดยกระทรวงสาธารณสุขตั้งแต่ปี พ.ศ. 2540 
จากโครงการ Hospital Accreditation (HA) ส าหรับโรงพยาบาลภาครัฐบาลนั้นมีขนาด 500 เตียง 
ไดก้ารรับรองมาตรฐานคุณภาพ Hospital Accreditation (HA) ในปี พ.ศ. 2546 
 

เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ีเป็นแบบสอบถาม (Questionnaire) ผูว้จิยัไดส้ร้างข้ึน 
โดยอาศยัแนวคิด ทฤษฎี งานวจิยัท่ีมีผูศึ้กษาไว ้และเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง ซ่ึงประกอบไปดว้ยค าถาม 
ชนิดปลายปิด (Closed form) และปลายเปิด (Opened form) ทั้งน้ี แบบสอบถามจะถูกแบ่งเป็น 
4 ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนที ่1 แบบสอบถามเก่ียวกบัลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง ประกอบดว้ย 
เพศ อาย ุสถานภาพ ระดบัการศึกษา อาชีพ และรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน โดยมีรายละเอียดจ าแนก ดงัน้ี 
 ขอ้ท่ี 1 เพศ เป็นค าถามปลายปิด (Closed form) แบบตรวจสอบรายการ (Checklist) 
และใชม้าตราวดัระดบันามบญัญติั (Nominal scale) ประกอบไปดว้ย เพศชาย และเพศหญิง 
 ขอ้ท่ี 2 อายเุป็นค าถามปลายปิด (Closed form) แบบตรวจสอบรายการ (Checklist)  
และใชม้าตราวดัระดบัเรียงอนัดบั (Ordinal scale) ประกอบไปดว้ย 18-25 ปี, 25-32 ปี, 32-39 ปี, 
39-46 ปี, 46-53 ปี และมากกวา่ 53 ปี 
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 ขอ้ท่ี 3 สถานภาพ เป็นค าถามปลายปิด (Closed form) แบบตรวจสอบรายการ  
(Checklist) และใชม้าตราวดัระดบันามบญัญติั (Nominal scale) ประกอบไปดว้ยโสด, สมรส  
และหยา่ร้าง/ หมา้ย/ แยกกนัอยู ่
 ขอ้ท่ี 4 ระดบัการศึกษา เป็นค าถามปลายปิด (Closed form) แบบตรวจสอบรายการ 
(Checklist) และใชม้าตราวดัระดบัเรียงอนัดบั (Ordinal scale) ประกอบไปดว้ย ต ่ากวา่ปริญญาตรี,  
ปริญญาตรี และสูงกวา่ปริญญาตรี 
 ขอ้ท่ี 5 อาชีพ เป็นค าถามปลายปิด (Closed form) แบบตรวจสอบรายการ (Checklist)  
และใชม้าตราวดัระดบันามบญัญติั (Nominal scale) ประกอบไปดว้ย รับราชการ, พนกังาน 
รัฐวสิาหกิจ, พนกังานบริษทัเอกชน, ธุรกิจส่วนตวั/ คา้ขาย, เกษตรกร/ รับจา้งทัว่ไป และ 
ไม่ประกอบอาชีพ (พ่อบา้น, แม่บา้น, นกัเรียน, นกัศึกษา) 
 ขอ้ท่ี 6 รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน เป็นค าถามปลายปิด (Closed form) แบบตรวจสอบรายการ 
(Checklist) และใชม้าตราวดัระดบัเรียงอนัดบั (Ordinal scale) ประกอบไปดว้ยต ่ากวา่ 10,000 บาท,  
10,001-20,000 บาท, 20,001-30,000 บาท, 30,001-40,000 บาท, 40,001-50,000 บาท และมากกวา่  
50,000 บาท 
 ส่วนที ่2 แบบสอบถามเก่ียวกบัคุณภาพการใหบ้ริการ ปรับมาจาก Panchapakesan et al. 
(2010) เป็นแบบสอบถามค าถามปลายปิด (Closed form) แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating  
scale) และใชม้าตราวดัระดบัอนัตรภาคชั้น (Interval scale) มีจ านวน 44 ขอ้ ลกัษณะค าถามจะมี 
ค าตอบให้เลือก 5 ระดบั (Five point scale) ตามแบบของลิเคิร์ท (Likert scale) คือ เห็นดว้ยอยา่งยิง่  
เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 
 โดยคุณภาพการใหบ้ริการ จะถูกแบ่งออกเป็น 8 ดา้น(Panchapakesan et al., 2010) ดงัน้ี 
 ดา้นท่ี 1 โครงสร้างพื้นฐาน   จ  านวน 5 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 2 คุณภาพของบุคลากร   จ  านวน 7 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 3 กระบวนการรักษา   จ  านวน 7 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 4 กระบวนการบริหารงาน  จ านวน 6 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 5 มาตรการความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการ จ านวน 3 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 6 ภาพลกัษณ์   จ  านวน 5 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 7 ความรับผดิชอบต่อสังคม  จ านวน 5 ขอ้ 
 ดา้นท่ี 8 ความไวว้างใจ   จ  านวน 6 ขอ้ 
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 ซ่ึงมีหลกัเกณฑใ์นการใหค้ะแนน ในแต่ละระดบัความคิดเห็น ดงัน้ี 
คะแนน ระดบัความคิดเห็น 

5 
4 
3 
2 
1 

เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 
เห็นดว้ย 
ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็นดว้ย 

ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 

 
 ผูว้จิยัไดก้  าหนดเกณฑก์ารแปลความหมายระดบัความคิดเห็น ส าหรับการแปลผล 
ของค่าเฉล่ีย ( ) โดยการก าหนดเกณฑช่์วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั ดงัน้ี 
 
 กำรก ำหนดช่วงในกำรค ำนวณหำพสัิย 
 

 
 

ภาพท่ี 3-1  การก าหนดช่วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 2548) 
  
 กำรค ำนวณหำค่ำพสัิย 
 ค่าพิสัย (Range)  =   คะแนนสูงสด-คะแนนต ่าสุด 
                                                                                 จ  านวนช่วงท่ีตอ้งการ 
    =                 5-1 
                                                                                         8 
    = 0.50 
 
 
 

การก าหนดช่วงในการแปลผล 

ระดบัความคิดเห็นตามแบบ 
Likert Scale 
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 จากเกณฑด์งักล่าว สามารถแปลความหมายช่วงระดบัความคิดเห็น ไดด้งัน้ี 
 ช่วงท่ี 1 5.00-4.50 หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบั 
  มากท่ีสุด 
 ช่วงท่ี 2 4.49-3.50 หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบัมาก 
 ช่วงท่ี 3 3.49-2.50 หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบั 
  ปานกลาง 
 ช่วงท่ี 4 2.49-1.50 หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบันอ้ย 
 ช่วงท่ี 5 1.49-1.00 หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบั 
   นอ้ยท่ีสุด 
 ส่วนที ่3 แบบสอบถามเก่ียวกบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นแบบสอบถามค าถาม 
ปลายปิด (Closed form) แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) และใชม้าตราวดัระดบั 
อนัตรภาคชั้น (Interval scale) มีจ านวน 4 ขอ้ ลกัษณะค าถามจะมีค าตอบให้เลือก 5 ระดบั 
(Five point scale) ตามแบบของลิเคิร์ท (Likert scale) คือ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง นอ้ย นอ้ยท่ีสุด 
ซ่ึงมีหลกัเกณฑใ์นการใหค้ะแนน ในแต่ละระดบัความคิดเห็น ดงัน้ี 

คะแนน ระดบัความคิดเห็น 
5 
4 
3 
2 
1 

มากท่ีสุด 
มาก 

ปานกลาง 
นอ้ย 

นอ้ยท่ีสุด 

 ผูว้จิยัไดก้  าหนดเกณฑก์ารแปลความหมายระดบัความคิดเห็น ส าหรับการแปลผล 
ของค่าเฉล่ีย ( ) โดยการก าหนดเกณฑช่์วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั 
 กำรค ำนวณหำค่ำพสัิย 
 ค่าพิสัย (Range)  =   คะแนนสูงสด-คะแนนต ่าสุด 
                                                                                 จ  านวนช่วงท่ีตอ้งการ 
    =                 5-1 
                                                                                         8 
    = 0.50 
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 จากเกณฑด์งักล่าว สามารถแปลความหมายช่วงระดบัความคิดเห็นได ้ดงัน้ี 
 ช่วงท่ี 1 5.00-4.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 ช่วงท่ี 2 4.49-3.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัมาก 
 ช่วงท่ี 3 3.49-2.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 ช่วงท่ี 4 2.49-1.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบันอ้ย 
 ช่วงท่ี 5 1.49-1.00  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 
 ส่วนที ่4 แบบสอบถามเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการเป็นแบบสอบถามค าถาม 
ปลายปิด (Closed form) แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) และใชม้าตราวดัระดบั 
อนัตรภาคชั้น (Interval scale) มีจ านวน 5 ขอ้ ลกัษณะค าถามจะมีค าตอบให้เลือก 5 ระดบั 
(Five point scale) ตามแบบของลิเคิร์ท (Likert scale) คือ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง นอ้ย นอ้ยท่ีสุด 
 ซ่ึงมีหลกัเกณฑใ์นการใหค้ะแนน ในแต่ละระดบัความคิดเห็น ดงัน้ี 

คะแนน ระดบัความคิดเห็น 
5 
4 
3 
2 
1 

มากท่ีสุด 
มาก 

ปานกลาง 
นอ้ย 

นอ้ยท่ีสุด 

 ผูว้จิยัไดก้  าหนดเกณฑก์ารแปลความหมายระดบัความคิดเห็น ส าหรับการแปลผล 
ของค่าเฉล่ีย ( ) โดยการก าหนดเกณฑช่์วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั 
 กำรค ำนวณหำค่ำพสัิย 
 ค่าพิสัย (Range)  =   คะแนนสูงสด-คะแนนต ่าสุด 
                                                                                 จ  านวนช่วงท่ีตอ้งการ 
    =                 5-1 
                                                                                         8 
    = 0.50 
 จากเกณฑด์งักล่าว สามารถแปลความหมายช่วงระดบัความคิดเห็น ไดด้งัน้ี 
 ช่วงท่ี 1 5.00-4.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 ช่วงท่ี 2 4.49-3.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบัมาก 
 ช่วงท่ี 3 3.49-2.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 ช่วงท่ี 4 2.49-1.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบันอ้ย 
 ช่วงท่ี 5 1.49-1.00  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 
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กำรทดสอบคุณภำพเคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 เน่ืองจากในการวจิยัคร้ังน้ี ไดใ้ชแ้บบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือในการวจิยั 
โดยผูว้จิยัจะมีการทดสอบความเท่ียงตรง (Validity) และการทดสอบความเช่ือมัน่ (Reliability)  
ของแบบสอบถาม ดงัน้ี 
 1.  กำรทดสอบควำมเทีย่งตรง (Validity) 
 ผูว้จิยัไดน้ าแบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนจากการศึกษารวบรวมขอ้มูลท่ีไดจ้ากแนวคิด ทฤษฎี  
งานวจิยัท่ีมีผูศึ้กษาไว ้และเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง ไปเรียนปรึกษากบัอาจารยท่ี์ปรึกษา รวมทั้ง 
ผูเ้ช่ียวชาญท่ีเป็นอาจารยป์ระจ าวทิยาลยัพาณิชยศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา จ านวน 3 ท่าน คือ 
  1.1  ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร. ยอดยิง่ ธนทวี 
  1.2  ดร. ธีทตั ตรีศิริโชติ 
  1.3  ดร. สุรัติ สุพิชญางกรู 
 ท าการพิจารณา ตลอดจนการขอค าแนะน า เพื่อเป็นการตรวจสอบเน้ือหา และโครงสร้าง 
แบบสอบถาม รวมถึงท าการปรับปรุง เพื่อใหแ้บบสอบถามมีความสอดคลอ้งกบัเร่ืองท่ีไดศึ้กษาวจิยั 
มากท่ีสุดโดยผูว้จิยัไดจ้ดัท าแบบประเมินใหผู้เ้ช่ียวชาญจ านวน 3 ท่าน ท าการประเมินใหค้ะแนน 
ความเหมาะสมของเน้ือหาเป็นรายขอ้ซ่ึงใชเ้กณฑก์ารแปลความหมายของคะแนน (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 
2550, หนา้ 141) ดงัน้ี 
 ถา้เห็นวา่สอดคลอ้งตรงกบัวตัถุประสงค ์  ให ้  1  คะแนน 
 ถา้เห็นวา่ไม่สอดคลอ้งไม่ตรงกบัวตัถุประสงค ์ ให ้ -1  คะแนน 
 ถา้ไม่แน่ใจวา่สอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค ์  ให ้  0  คะแนน 
 จากนั้น ผูว้จิยัจึงท าการค านวณค่าสัมประสิทธ์ิของความสอดคลอ้ง (Index of 
Concordance: IOC) หรือดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content validity index: CVI) (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 
2550, หนา้ 142) ซ่ึงมีสูตรการค านวณดงัน้ี 
 
 สูตร   IOC  หรือ  CVI   =        R 
                                                                          N 
  

โดย R      = คะแนนรวมท่ีผูเ้ช่ียวชาญทุกคนให้ 
  N      = จ านวนผูเ้ช่ียวชาญ 

 หากคะแนนของขอ้ค าถามใดท่ีมีค่า IOC ตั้งแต่ 0.66 ข้ึนไปแสดงวา่ค าถามขอ้นั้น 
มีความตรงตามเน้ือหาแต่ถา้ขอ้ค าถามใดท่ีมีค่าเฉล่ียออกมาต ่ากวา่ 0.66 หรือค่าเป็นลบ แสดงวา่  
ค  าถามขอ้นั้นไม่มีความตรงตามเน้ือหาผูว้จิยัควรท าการตดัขอ้ค าถามนั้นออกไป  
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 2.  กำรทดสอบควำมเช่ือมั่น (Reliability) 
 ผูว้จิยัไดน้ าแบบสอบถาม ท่ีผา่นการทดสอบความเท่ียงตรงและไดมี้การปรับปรุงแกไ้ข 
แลว้ ไปท าการทดลองกบักลุ่มเสมือนตวัอยา่ง(Try-out) จ  านวน 30 ชุด จากนั้น จึงน าแบบสอบถาม 
ในส่วนท่ี 2, ส่วนท่ี 3 และส่วนท่ี 4 รวม จ านวน 53 ขอ้ มาวเิคราะห์หาความเช่ือมัน่เป็นรายขอ้ 
(Item analysis) และเน่ืองจากแบบสอบถามในส่วนท่ี 2 ส่วนท่ี 3 และส่วนท่ี 4 เป็นแบบลิเคิร์ท  
(Likert scale) ซ่ึงเป็นคะแนน 5, 4, 3, 2 และ 1 ผูว้จิยัจึงใชว้ิธีหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของ 
ครอนบาค (Cronbach’s alpha) (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 2550, หนา้ 147) ดว้ยการใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์
ส าเร็จรูปทางสถิติซ่ึงไดค้่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาคดงัตารางต่อไปน้ี 
 
ตารางท่ี 3-1  ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาคจากการทดสอบความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม 
 

ข้อค ำถำม ค่ำสัมประสิทธ์ิแอลฟ่ำของครอนบำค 
(Cronbach’s alpha) 

ส่วนที ่2  
คุณภาพการใหบ้ริการ (44 ขอ้) 0.78 
1.  โครงสร้างพื้นฐาน (5 ขอ้) 0.75 
2.  คุณภาพของบุคลากร (7 ขอ้) 0.72 
3.  กระบวนการรักษา (7 ขอ้) 0.75 
4.  กระบวนการบริหารงาน (6 ขอ้) 0.77 
5.  มาตรการความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการ (3 ขอ้) 0.74 
6.  ภาพลกัษณ์ (5 ขอ้) 0.83 
7.  ความรับผดิชอบต่อสังคม (5 ขอ้) 0.76 
8.  ความไวว้างใจ (6 ขอ้) 0.74 
ส่วนที ่3  
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ (4 ขอ้) 0.84 
ส่วนที ่4  
ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ (5 ขอ้) 0.70 

 
 จากตารางท่ี 3-1  เม่ือพิจารณาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาคท าใหส้รุปไดว้า่ 
แบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนมีความเท่ียงตรงของขอ้มูลเพราะหากค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์มีค่าตั้งแต่  
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0.70 ข้ึนไปก็สามารถท่ีจะยอมรับไดใ้นการท าวจิยัเชิงส ารวจ (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 2551) ดงันั้นจึง 
สามารถกระจายแบบสอบถามใหก้บักลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาล 
ภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลเพื่อเก็บขอ้มูลและน ามาวเิคราะห์ในขั้นต่อไป 
 

วธีิกำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 1.  แหล่งข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary data) 
 ไดจ้ากการศึกษาคน้ควา้จากขอ้มูลท่ีมีผูร้วบรวมไว ้ทั้งหน่วยงานของรัฐและเอกชน ดงัน้ี 
  1.1  หนงัสือพิมพธุ์รกิจ วารสารต่าง ๆ 
  1.2  หนงัสือทางวชิาการ บทความ วทิยานิพนธ์ และรายงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
  1.3  ขอ้มูลจากอินเทอร์เน็ต 
 2.  แหล่งข้อมูลปฐมภูมิ (Primary data) 
 ในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดท้  าการเก็บตวัอยา่ง โดยใชว้ธีิการเลือกกลุ่มตวัอยา่ง 
แบบโควตา้ (Quota sampling) จึงไดแ้บ่งกลุ่มตวัอยา่งเป็น ผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลภาคเอกชน จ านวน 200 คน และผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาล  
จ านวน 200 คน รวมจ านวนกลุ่มตวัอยา่งทั้งส้ิน 400 ตวัอยา่ง จากนั้นไดท้  าการแจกแบบสอบถาม 
ใหก้ลุ่มตวัอยา่งท่ีมีเวลาและเตม็ใจตอบแบบสอบถามดว้ยตนเอง (Self-administered  
questionnaires) 
 ซ่ึงจากการแจกแบบสอบถามผูว้จิยัไดรั้บแบบสอบถามท่ีผา่นการท าโดยกลุ่มตวัอยา่ง 
จนครบตามจ านวนท่ีตอ้งการ รวมจ านวนแบบสอบถามทั้งส้ิน 400 ชุด โดยก าหนดระยะเวลา 
การแจกแบบสอบถาม เร่ิมตั้งแต่ 10 สิงหาคม พ.ศ. 2558 ถึง 24 กนัยายน พ.ศ. 2558 รวมระยะเวลา 
ทั้งส้ิน 46 วนั 
 

วธีิกำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 ผูว้จิยัด าเนินการจดัเตรียมขอ้มูลส าหรับการวเิคราะห์ตามขั้นตอน ดงัน้ี 
 1.  การตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูล (Editing)  
 ตรวจสอบความถูกตอ้งครบถว้นของแบบสอบถามท่ีผา่นการท าโดยกลุ่มตวัอยา่งรวม 
จ านวนแบบสอบถามทั้งส้ิน 400 ชุด 
 2.  สร้างคู่มือในการลงรหสั (Code book) 
 เพื่ออ่านขอ้มูลจากแบบสอบถามเป็นค่าตวัแปรท่ีก าหนดข้ึนตามช่ือตวัแปรต่าง ๆ  
ซ่ึงเป็นฐานขอ้มูลของ Microsoft Excel 
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 3.  การประเมินผลขอ้มูล  
 โดยน าขอ้มูลท่ีลงรหสัมาบนัทึกใน Microsoft Excel และท าการประมวลผลโดยดึงขอ้มูล 
จาก Microsoft Excel เขา้มาในโปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติ SPSS (Statistical package for sciences  
for Windows) เพื่อค านวณค่าสถิติ 
 

สถิติทีใ่ช้ในกำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 1.  สถิติเชิงพรรณนำ (Descriptive Statistics) ซ่ึงประกอบดว้ย 
 การแจกแจงความถ่ี (Frequency) และค่าร้อยละ (%) อธิบายลกัษณะขอ้มูลส่วนบุคคล 
ของกลุ่มตวัอยา่ง ซ่ึงประกอบไปดว้ย เพศ อาย ุสถานภาพ ระดบัการศึกษา อาชีพ และรายไดเ้ฉล่ีย 
ต่อเดือน 
 ค่าเฉล่ีย ( ) เพื่อแสดงการกระจายขอ้มูล 
 ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) เพื่ออธิบายระดบัคุณภาพการใหบ้ริการ ความพึงพอใจ  
และความจงรักภกัดีของกลุ่มตวัอยา่ง 
 2.  สถิติทีใ่ช้หำคุณภำพของแบบสอบถำม 
 การทดสอบความเช่ือมัน่ (Reliability) ของแบบสอบถาม โดยใชว้ธีิหาค่าสัมประสิทธ์ิ 
แอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha) 
 3.  สถิติเชิงอนุมำน (Inferential statistic) 
 ผูว้จิยัไดเ้ลือกใชส้ถิติการวิเคราะห์ถดถอยแบบลดหลัน่ (Hierarchical regression  
analysis) ส าหรับใชใ้นการทดสอบสมมติฐานโดยก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 เป็นเกณฑ์ 
ในการยอมรับหรือปฏิเสธสมมติฐานในการวจิยั 
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บทที ่4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 ในการวเิคราะห์ขอ้มูลส าหรับงานวจิยั เร่ือง ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ  
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น: กรณีศึกษา  
แผนกผูป่้วยนอกรพ.ภาคเอกชน และรพ.ภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี ซ่ึงเป็นการศึกษา 
เปรียบเทียบคุณภาพการใหบ้ริการ ระหวา่งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
โดยผูว้จิยัท าการเก็บขอ้มูลกบัผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน จ านวน 
200 คน และผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาล จ านวน 200 คน รวมทั้งส้ิน 
400 คน ไดรั้บแบบสอบถามตอบกลบัมา 400 ชุด คิดเป็นร้อยละ 100 จากนั้น ผูว้จิยัไดค้ดัเลือก 
แบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์ของขอ้มูล ท่ีสามารถใชใ้นการประมวลผลทางสถิติได ้ทั้งน้ี 
ผูว้จิยัไดจ้ดัล าดบัการน าเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูล โดยแบ่งเป็น 5 ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ส่วนท่ี 2 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัคุณภาพการใหบ้ริการ 
 ส่วนท่ี 3 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
 ส่วนท่ี 4 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
 ส่วนท่ี 5 ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 ส าหรับสัญลกัษณ์ท่ีใชใ้นการน าเสนอผลการวเิคราะห์ในบทน้ี มีความหมายดงัต่อไปน้ี 
    หมายถึง ค่าเฉล่ียเลขคณิตของขอ้มูลท่ีไดจ้ากกลุ่มตวัอยา่ง 
 SD  หมายถึง ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุ่มตวัอยา่ง 
 n  หมายถึง จ านวนของตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ 
 t  หมายถึง ค่าสถิติ t ท่ีใชใ้นการทดสอบสมมติฐาน 
 F  หมายถึง ค่าสถิติ F ท่ีใชใ้นการทดสอบสมมติฐาน 
 R  หมายถึง ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์พหุคูณ 
 R Square  หมายถึง ค่าสัมประสิทธ์ิการพยากรณ์ 
 Adjusted R Square หมายถึง ค่าสัมประสิทธ์ิการพยากรณ์เม่ือปรับแลว้ 
 B  หมายถึง ค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยของตวัพยากรณ์ 
 ในรูปคะแนนดิบ 
 Beta  หมายถึง ค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยของตวัพยากรณ์ 
 ในรูปคะแนนมาตรฐาน 
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 Std. Error   หมายถึง ความคลาดเคล่ือนหรือความผดิพลาด 
 Std. Error of the Estimate หมายถึง ความคลาดเคล่ือนหรือความผดิพลาดประมาณ 
 *   หมายถึง มีระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 

ส่วนที ่1 ผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกีย่วกบัลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 
 
ตารางท่ี 4-1  จ  านวนและค่าร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามเพศ 

 

 
 จากตารางท่ี 4-1  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน 
ท่ีตอบแบบสอบถาม ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 111 คน คิดเป็นร้อยละ 55.50 และเป็นเพศชาย  
จ านวน 89 คน คิดเป็นร้อยละ 44.50 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาลท่ีตอบ 
แบบสอบถาม ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 134 คน คิดเป็นร้อยละ 67.00 และเป็นเพศชาย  
จ านวน 66 คน คิดเป็นร้อยละ 33.00 
 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
เพศ 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
ชาย 89 44.50 66 33.00 
หญิง 111 55.50 134 67.00 

รวม 200 100.00 200 100.00 
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ภาพท่ี 4-1  จ  านวนของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามเพศ 
 
ตารางท่ี 4-2  จ  านวนและค่าร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามอายุ 
 

 
 จากตารางท่ี 4-2  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน 
ท่ีตอบแบบสอบถาม ส่วนใหญ่อยูใ่นช่วงอาย ุ32-39 ปี จ  านวน 65 คน คิดเป็นร้อยละ 32.50  
รองลงมา คือ อยูใ่นช่วงอาย ุ25-32 ปี จ  านวน 42 คน คิดเป็นร้อยละ 21.00 อยูใ่นช่วงอาย ุ39-46 ปี 
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จ านวน 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
อายุ 

รพ. ภาคเอกชน รพ. ภาครัฐบาล 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
18-25 ปี 17 8.50 7 3.50 
25-32 ปี 42 21.00 20 10.00 
32-39 ปี 65 32.50 41 20.50 
39-46 ปี 37 18.50 68 34.00 
46-53 ปี 19 9.50 44 22.00 
มากกวา่ 53 ปี 20 10.00 20 10.00 

รวม 200 100.00 200 100.00 
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จ านวน 37 คน คิดเป็นร้อยละ 18.50 อยูใ่นช่วงอายมุากกวา่ 53 ปี จ  านวน 20 คน คิดเป็นร้อยละ 
10.00 อยูใ่นช่วงอาย ุ46-53 ปี จ  านวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 9.50 ตามล าดบั และอยูใ่นช่วงอาย ุ
18-25 ปี มีนอ้ยท่ีสุด จ านวน 17 คน คิดเป็นร้อยละ 8.50 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาลท่ีตอบ 
แบบสอบถาม ส่วนใหญ่อยูใ่นช่วงอาย ุ39-46 ปี จ  านวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 34.00 รองลงมา คือ  
อยูใ่นช่วงอาย ุ46-53 ปี จ  านวน 44 คน คิดเป็นร้อยละ 22.00 อยูใ่นช่วงอาย ุ32-39 ปี จ  านวน 41 คน  
คิดเป็นร้อยละ 20.50 อยูใ่นช่วงอาย ุ25-32 ปี และอยูใ่นช่วงอายมุากกวา่ 53 ปี จ  านวน 20 คน  
คิดเป็นร้อยละ10.00 ตามล าดบั และช่วงอาย ุ18-25 ปี มีนอ้ยท่ีสุด จ านวน 7 คน คิดเป็นร้อยละ3.50 
 

 
 

ภาพท่ี 4-2  จ  านวนของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามอาย ุ 
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ตารางท่ี 4-3  จ  านวนและค่าร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามสถานภาพ 

 

 
 จากตารางท่ี 4-3  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน 
ท่ีตอบแบบสอบถาม ส่วนใหญ่มีสถานภาพโสด จ านวน 100 คน คิดเป็นร้อยละ 50.00 รองลงมา คือ  
มีสถานภาพสมรส จ านวน 86 คน คิดเป็นร้อยละ 43.00 และมีสถานภาพหยา่ร้าง/ หมา้ย/ แยกกนัอยู ่ 
นอ้ยท่ีสุด จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ 7.00 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาลท่ีตอบ 
แบบสอบถาม ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส จ านวน 136 คน คิดเป็นร้อยละ 68.00 รองลงมา คือ  
มีสถานภาพโสด จ านวน 59 คน คิดเป็นร้อยละ 29.50 และมีสถานภาพหยา่ร้าง/ หมา้ย/ แยกกนัอยู ่
นอ้ยท่ีสุด จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ2.50 
 

 

ภาพท่ี 4-3  จ  านวนของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามสถานภาพ  
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จ านวน 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
สถานภาพ 

รพ. ภาคเอกชน รพ. ภาครัฐบาล 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
โสด 100 50.00 59 29.50 
สมรส 86 43.00 136 68.00 
หยา่ร้าง/ หมา้ย/ แยกกนัอยู ่ 14 7.00 5 2.50 

รวม 200 100.00 200 100.00 
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ตารางท่ี 4-4  จ  านวนและค่าร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามระดบัการศึกษา 
 

 
 จากตารางท่ี 4-4  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน 
ท่ีตอบแบบสอบถาม ส่วนใหญ่เป็นผูมี้การศึกษาระดบัปริญญาตรี จ านวน 137 คน คิดเป็นร้อยละ  
68.50 รองลงมา คือเป็นผูมี้การศึกษาระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี จ านวน 55 คน คิดเป็นร้อยละ 27.50  
และเป็นผูมี้การศึกษาระดบัสูงกวา่ปริญญาตรีนอ้ยท่ีสุด จ านวน 8 คน คิดเป็นร้อยละ 4.00 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาลท่ีตอบ 
แบบสอบถาม ส่วนใหญ่เป็นผูมี้การศึกษาระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี จ านวน 160 คน คิดเป็นร้อยละ 
80.00 รองลงมา คือ เป็นผูมี้การศึกษาระดบัปริญญาตรี จ านวน 39 คน คิดเป็นร้อยละ19.50  
และเป็นผูมี้การศึกษาระดบัสูงกวา่ปริญญาตรีนอ้ยท่ีสุด จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.50 
 

 
ภาพท่ี 4-4  จ  านวนของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามระดบัการศึกษา  
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จ านวน 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
ระดับการศึกษา 

รพ. ภาคเอกชน รพ. ภาครัฐบาล 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 55 27.50 160 80.00 
ปริญญาตรี 137 68.50 39 19.50 
สูงกวา่ปริญญาตรี 8 4.00 1 0.50 

รวม 200 100.00 200 100.00 



47 

ตารางท่ี 4-5  จ  านวนและค่าร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามอาชีพ 

 

 
 จากตารางท่ี 4-5  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน 
ท่ีตอบแบบสอบถาม ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพพนกังานบริษทัเอกชน จ านวน 83 คน คิดเป็นร้อยละ 
41.50 รองลงมา คือ ประกอบอาชีพธุรกิจส่วนตวั/ คา้ขาย จ านวน 75 คน คิดเป็นร้อยละ 37.50 
ประกอบอาชีพพนกังานรัฐวิสาหกิจ จ านวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 9.50 ประกอบอาชีพรับราชการ  
และไม่ประกอบอาชีพ (พอ่บา้น, แม่บา้น, นกัเรียน, นกัศึกษา) จ านวน 11 คน คิดเป็นร้อยละ 5.50  
ตามล าดบั และประกอบอาชีพเกษตรกร/ รับจา้งทัว่ไป มีนอ้ยท่ีสุด จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.50 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาลท่ีตอบ 
แบบสอบถามส่วนใหญ่ประกอบอาชีพธุรกิจส่วนตวั/ คา้ขาย จ านวน 100 คน คิดเป็นร้อยละ 50.00 
รองลงมา คือ ประกอบอาชีพพนกังานบริษทัเอกชน จ านวน 43 คน คิดเป็นร้อยละ  21.50  
ไม่ประกอบอาชีพ (พ่อบา้น, แม่บา้น, นกัเรียน, นกัศึกษา) จ านวน 21 คน คิดเป็นร้อยละ 10.50,  
ประกอบอาชีพเกษตรกร/ รับจา้งทัว่ไป จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ 7.00 ประกอบอาชีพพนกังาน 
รัฐวสิาหกิจ จ านวน 13 คน คิดเป็นร้อยละ 6.50 ตามล าดบั และประกอบอาชีพรับราชการมีนอ้ยท่ีสุด  
จ  านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 4.50 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
อาชีพ 

รพ. ภาคเอกชน รพ. ภาครัฐบาล 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
รับราชการ 11 5.50 9 4.50 
พนกังานรัฐวสิาหกิจ 19 9.50 13 6.50 
พนกังานบริษทัเอกชน 83 41.50 43 21.50 
ธุรกิจส่วนตวั/ คา้ขาย 75 37.50 100 50.00 
เกษตรกร/ รับจา้งทัว่ไป 1 0.50 14 7.00 
ไม่ประกอบอาชีพ (พอ่บา้น, แม่บา้น, นกัเรียน, นกัศึกษา) 11 5.50 21 10.50 

รวม 200 100.00 200 100.00 
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ภาพท่ี 4-5  จ  านวนของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามอาชีพ  
 
ตารางท่ี 4-6  จ  านวนและค่าร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 

 

 
 จากตารางท่ี 4-6  กลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาคเอกชน 
ท่ีตอบแบบสอบถาม ส่วนใหญ่มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนมากกวา่ 50,000 บาท จ านวน 58 คน คิดเป็น 
ร้อยละ 29.00 รองลงมา คือ มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 20,001-30,000 บาท จ านวน 48 คน คิดเป็น 
ร้อยละ 24.00 มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 30,001-40,000 บาท จ านวน 47 คน คิดเป็นร้อยละ23.50 
มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 40,001-50,000 บาท จ านวน 31 คน คิดเป็นร้อยละ15.50 มีรายไดเ้ฉล่ียต่อ 
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รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
รายได้เฉลีย่ต่อเดือน 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
ต ่ากวา่ 10,000 บาท 0 0.00 20 10.00 
10,001-20,000 บาท 16 8.00 57 28.50 
20,001-30,000 บาท 48 24.00 63 31.50 
30,001-40,000 บาท 47 23.50 44 22.00 
40,001-50,000 บาท 31 15.50 14 7.00 
มากกวา่ 50,000 บาท 58 29.00 2 1.00 

รวม 200 100.00 200 100.00 
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เดือน 10,001-20,000 บาท จ านวน 16 คน คิดเป็นร้อยละ 8.00 ตามล าดบั และไม่มีผูท่ี้มีรายไดเ้ฉล่ีย 
ต่อเดือนต ่ากวา่ 10,000 บาท 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาลท่ีตอบแบบ 
สอบถาม ส่วนใหญ่มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 20,001-30,000 บาท จ านวน 63 คน คิดเป็นร้อยละ 31.50 
รองลงมา คือ มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 10,001-20,000 บาท จ านวน 57 คน คิดเป็นร้อยละ 28.50 
มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 30,001-40,000 บาท จ านวน 44 คน คิดเป็นร้อยละ 22.00 มีรายไดเ้ฉล่ีย 
ต่อเดือนต ่ากวา่ 10,000 บาท จ านวน 20 คน คิดเป็นร้อยละ 10.00 มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 40,001- 
50,000 บาท จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ7.00 ตามล าดบั และมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนมากกวา่  
50,000 บาท นอ้ยท่ีสุด จ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 1.00 
 

 
 

ภาพท่ี 4-6  จ  านวนของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน  
 

ส่วนที ่2  ผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกีย่วกบัคุณภาพการให้บริการ 
 การแปลความหมายค่าเฉล่ียการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัระดบัความคิดเห็นคุณภาพ 
การใหบ้ริการ โดยใชก้ารก าหนดเกณฑช่์วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 2548) ดงัน้ี 
 5.00-4.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 4.49-3.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบัมาก 
 3.49-2.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบัปานกลาง 
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 2.49-1.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบันอ้ย 
 1.49-1.00  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่คุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 
 
ตารางท่ี 4-7  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ี มุมมองระดบั 
                     ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นโครงสร้างพื้นฐาน 

 
ด้านโครงสร้าง

พืน้ฐาน 
(รพ. ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

Χ  SD 

การแปล
ความหมาย 

  

ล าดบั 
ที่ เห็นด้วย 

อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

1)  SERQ1 167 (83.50) 33 (16.50) 0 (0) 0(0) 0(0) 4.84 0.372 มากท่ีสุด 2 
2)  SERQ2 143 (71.50) 53 (26.50) 4 (2.00) 0(0) 0(0) 4.70 0.503 มากท่ีสุด 4 
3)  SERQ3 141 (70.50) 52 (26.00) 7 (3.50) 0(0) 0(0) 4.67 0.541 มากท่ีสุด 5 
4)  SERQ4 149 (74.50) 49 (24.50) 2 (1.00) 0(0) 0(0) 4.74 0.465 มากท่ีสุด 3 
5)  SERQ5 174 (87.00) 26 (13.00) 0 (0) 0(0) 0(0) 4.87 0.337 มากท่ีสุด 1 

รวม (n = 200)  4.76 0.355 มากท่ีสุด  
SERQ 1  สถานท่ีของโรงพยาบาลสะอาด และมีความสะดวกสบาย 
SERQ 2  โรงพยาบาลมีความพร้อมของแพทยแ์ละพยาบาล 
SERQ 3  โรงพยาบาลมีความพร้อมของอุปกรณ์ทางการแพทยใ์นสภาพท่ีพร้อมใชง้าน 
SERQ 4  โรงพยาบาลมีความพร้อมของส่ิงอ านวยความสะดวกในสภาวะฉุกเฉิน เช่น รถพยาบาล เคร่ืองช่วยหายใจ 
SERQ 5  โรงพยาบาลจดัแบ่งแผนก และบริเวณนัง่รอของคนไข ้ไดเ้ป็นสดัส่วน เป็นระเบียบเรียบร้อย 

ด้านโครงสร้าง
พืน้ฐาน 

(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

Χ  SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

1)  SERQ1 30 (15.00) 156(78.00) 10(5.00) 4(2.00) 0 (0) 4.06 0.527 มาก 3 
2)  SERQ2 27 (13.50) 159(79.50) 14(7.00) 0 (0) 0 (0) 4.07 0.449 มาก 2 
3)  SERQ3 17 (8.50) 130(65.00) 53(26.50) 0 (0) 0(0) 3.82 0.565 มาก 4 
4)  SERQ4 17(8.50) 126(63.00) 57(28.50) 0(0) 0 (0) 3.80 0.576 มาก 5 
5)  SERQ5 39(19.50) 150(75.00) 7(3.50) 4(2.00) 0 (0) 4.12 0.545 มาก 1 

รวม (n = 200)  3.97 0.433 มาก  

 
 จากตารางท่ี 4-7  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นโครงสร้าง 
พื้นฐานโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด ( = 4.76) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ5 โรงพยาบาลจดัแบ่งแผนก และบริเวณนัง่รอของคนไข ้
ไดเ้ป็นสัดส่วน เป็นระเบียบเรียบร้อย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.87), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ1 
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สถานท่ีของโรงพยาบาลสะอาด และมีความสะดวกสบาย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.84),  
ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ4 โรงพยาบาลมีความพร้อมของส่ิงอ านวยความสะดวกในสภาวะฉุกเฉิน 
เช่น รถพยาบาล เคร่ืองช่วยหายใจ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.74), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ2  
โรงพยาบาลมีความพร้อมของแพทยแ์ละพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.70) และล าดบั 
ท่ี 5 คือ SERQ3 โรงพยาบาลมีความพร้อมของอุปกรณ์ทางการแพทยใ์นสภาพท่ีพร้อมใชง้าน 
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.67) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.97) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ5 โรงพยาบาลจดัแบ่งแผนก และบริเวณนัง่รอของคนไข ้
ไดเ้ป็นสัดส่วน เป็นระเบียบเรียบร้อย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.12), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ2  
โรงพยาบาลมีความพร้อมของแพทยแ์ละพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.07), ล าดบัท่ี 3 คือ  
SERQ1 สถานท่ีของโรงพยาบาลสะอาด และมีความสะดวกสบาย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.06),  
ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ3 โรงพยาบาลมีความพร้อมของอุปกรณ์ทางการแพทยใ์นสภาพท่ีพร้อมใชง้าน 
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.82)และล าดบัท่ี 5 คือ SERQ4 โรงพยาบาลมีความพร้อมของส่ิงอ านวย 
ความสะดวกในสภาวะฉุกเฉิน เช่น รถพยาบาล เคร่ืองช่วยหายใจ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.80) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 4-7  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นโครงสร้างพื้นฐาน 
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ตารางท่ี 4-8  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ี มุมมองระดบั 
                     ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นคุณภาพของบุคลากร 
 

 
 
 

ด้านคุณภาพ 
ของบุคลากร 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

6)  SERQ6 126 (63.00) 74 (37.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.63 0.484 มากท่ีสุด 3 
7)  SERQ7 151(75.50) 49 (24.50) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.76 0.431 มากท่ีสุด 1 
8)  SERQ8 104 (52.00) 87 (43.50) 9 (4.50) 0 (0) 0 (0) 4.48 0.584 มาก 4 
9)  SERQ9 137 (68.50) 63 (31.50) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.69 0.466 มากท่ีสุด 2 
10)  SERQ10 101 (50.50) 91 (45.50) 8 (4.00) 0 (0) 0 (0) 4.47 0.575 มาก 5 
11)  SERQ11 138 (69.00) 62 (31.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.69 0.464 มากท่ีสุด 2 
12)  SERQ12 126 (63.00) 74 (37.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.63 0.484 มากท่ีสุด 3 

รวม (n = 200)  4.62 0.402 มากท่ีสุด  
SERQ6  เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลมีกิริยามารยาทดี 
SERQ7  แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการแต่งกายท่ีสุภาพ เรียบร้อย และสะอาดสะอา้น 
SERQ8  แพทยมี์ความสามารถ และทกัษะในการรักษาผูป่้วย 
SERQ9  พยาบาลมีมารยาท ตลอดจนความเอาใจใส่ การดูแล การตอบสนองผูป่้วยอยา่งดี 
SERQ10  แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการท างานเป็นทีม 
SERQ11  แพทยแ์สดงความเป็นมิตร และมีทศันคติท่ีดีในการดูแลเอาใจใส่ เน่ืองจาก เขา้ใจความรู้สึก และความตอ้งการของท่าน 
SERQ12  เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการแสดงท่าที ท่ีบ่งบอกวา่มีทศันคติท่ีห่วงใย เขา้ใจในความกงัวล และความตอ้งการของท่าน 

ด้านคุณภาพ 
ของบุคลากร 

(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

6)  SERQ6 16 (8.00) 175 (87.50) 9 (4.50) 0 (0) 0 (0) 4.04 0.353 มาก 3 
7)  SERQ7 22 (11.00) 177 (88.50) 1 (0.50) 0 (0) 0 (0) 4.11 0.323 มาก 2 
8)  SERQ8 58 (29.00) 142 (71.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.29 0.455 มาก 1 
9)  SERQ9 16 (8.00) 170 (85.00) 14 (7.00) 0 (0) 0 (0) 4.01 0.388 มาก 5 
10)  SERQ10 9 (4.50) 155 (77.50) 36 (18.00) 0 (0) 0 (0) 3.87 0.456 มาก 7 
11)  SERQ11 23 (11.50) 162 (81.00) 13 (6.50) 2 (1.00) 0 (0) 4.03 0.469 มาก 4 
12)  SERQ12 14 (7.00) 167 (83.50) 19 (9.50) 0 (0) 0 (0) 3.98 0.406 มาก 6 

รวม (n = 200)  4.04 0.318 มาก  

Χ

Χ



53 

 จากตารางท่ี 4-8  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นคุณภาพ 
ของบุคลากรโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด ( = 4.62) โดยมี 
รายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ7 แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล  
มีการแต่งกายท่ีสุภาพ เรียบร้อย และสะอาดสะอา้น มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.76),  
ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ9 พยาบาลมีมารยาท ตลอดจนความเอาใจใส่ การดูแล การตอบสนองผูป่้วย 
อยา่งดี และ SERQ11 แพทยแ์สดงความเป็นมิตร และมีทศันคติท่ีดีในการดูแลเอาใจใส่ เน่ืองจาก 
เขา้ใจความรู้สึก และความตอ้งการของท่าน มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.69), ล าดบัท่ี 3 คือ  
SERQ6 เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลมีกิริยามารยาทดี และ SERQ12 เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการแสดง 
ท่าที ท่ีบ่งบอกวา่มีทศันคติท่ีห่วงใย เขา้ใจในความกงัวล และความตอ้งการของท่าน มีค่าเฉล่ีย 
อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.63), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ8 แพทยมี์ความสามารถ และทกัษะในการรักษา 
ผูป่้วย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.48) และล าดบัท่ี 5 คือ SERQ10 แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ี 
โรงพยาบาล มีการท างานเป็นทีม มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.47) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.04) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ8 แพทยมี์ความสามารถ และทกัษะในการรักษาผูป่้วย  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.29), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ7 แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล 
มีการแต่งกายท่ีสุภาพ เรียบร้อย และสะอาดสะอา้น มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.11), ล าดบัท่ี 3  
คือ SERQ6 เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลมีกิริยามารยาทดี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.04), ล าดบัท่ี 4  
คือ SERQ11 แพทยแ์สดงความเป็นมิตร และมีทศันคติท่ีดีในการดูแลเอาใจใส่ เน่ืองจาก เขา้ใจ 
ความรู้สึก และความตอ้งการของท่าน มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.03), ล าดบัท่ี 5 คือ SERQ9  
พยาบาลมีมารยาท ตลอดจนความเอาใจใส่ การดูแล การตอบสนองผูป่้วยอยา่งดี มีค่าเฉล่ียอยูใ่น 
ระดบัมาก (4.01), ล าดบัท่ี 6 คือ SERQ12 เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการแสดงท่าที ท่ีบ่งบอกวา่ 
มีทศันคติท่ีห่วงใย เขา้ใจในความกงัวล และความตอ้งการของท่าน มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก  
(3.98) และล าดบัท่ี 7 คือ SERQ10 แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการท างานเป็นทีม 
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.87) 
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รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
ภาพท่ี 4-8  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นคุณภาพของบุคลากร 
 
ตารางท่ี 4-9  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ี มุมมองระดบั 
                     ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นกระบวนการรักษา  

 
 
 
 
 

ด้านกระบวน 
การรักษา 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

13)  SERQ13 50 (25.00) 145 (72.50) 5 (2.50) 0 (0) 0 (0) 4.23 0.475 มาก 3 
14)  SERQ14 71 (35.50) 116 (58.00) 13 (6.50) 0 (0) 0 (0) 4.29 0.581 มาก 1 
15)  SERQ15 64 (32.00) 123 (61.50) 13 (6.50) 0 (0) 0 (0) 4.26 0.567 มาก 2 
16)  SERQ16 49 (24.50) 142 (71.00) 9 (4.50) 0 (0) 0 (0) 4.20 0.501 มาก 4 
17)  SERQ17 48 (24.00) 144 (72.00) 8 (4.00) 0 (0) 0 (0) 4.20 0.491 มาก 4 
18)  SERQ18 2 (1.00) 79 (39.50) 110 (55.00) 9 (4.50) 0 (0) 3.37 0.587 ปานกลาง 6 
19)  SERQ19 29 (14.50) 75 (37.50) 96 (48.00) 0 (0) 0 (0) 3.67 0.718 มาก 5 
รวม (n = 200)  4.03 0.395 มาก  

Χ
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ตารางท่ี 4-9  (ต่อ) 
 

 

 จากตารางท่ี 4-9  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ  
ดา้นกระบวนการรักษาโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.03) โดยมี 
รายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ14 ท่านไดรั้บการรักษาทางการแพทยจ์นหาย 
จากการป่วย มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.29), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ15 แพทยท์ าการประเมินผล 
ภาวะสุขภาพของท่านไดถู้กตอ้ง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.26), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ13  
แพทยมี์การใหค้  าแนะน าท่ีดีแก่ท่าน ในเร่ืองการปฏิบติัตวั การดูแลตวัเองหลงัจากออกจาก 
โรงพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.23), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ16 แพทยมี์การอธิบาย และ 
น าเสนอเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษา และผลลพัธ์ท่ีไดเ้ป็นอยา่งดี และ SERQ17 แพทยมี์การประเมิน  
และใหข้อ้มูลท่ีเก่ียวกบัสุขภาพของท่าน การตรวจสุขภาพ จนถึงขั้นตอนการรักษาเป็นอยา่งดี  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.20), ล าดบัท่ี 5 คือ SERQ19 ทีมแพทยมี์ความพร้อมในการจดัการเหตุ 
ฉุกเฉิน ภาวะแทรกซอ้นฉุกเฉิน ท่ีเกิดข้ึนในกระบวนการรักษาทางการแพทย/์ การผา่ตดั มีค่าเฉล่ีย 
อยูใ่นระดบัมาก (3.67) และล าดบัท่ี 6 คือ SERQ18 โรงพยาบาลมีการติดตามอาการผูป่้วย  
หลงัจากกลบัจากโรงพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (3.37) 

SERQ13  แพทยมี์การให้ค  าแนะน าท่ีดีแก่ท่าน ในเร่ืองการปฏิบติัตวั การดูแลตวัเองหลงัจากออกจากโรงพยาบาล 
SERQ14  ท่านไดรั้บการรักษาทางการแพทยจ์นหายจากการป่วย 
SERQ15  แพทยท์  าการประเมินผลภาวะสุขภาพของท่านไดถู้กตอ้ง 
SERQ16  แพทยมี์การอธิบาย และน าเสนอเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษาและผลลพัธ์ท่ีไดเ้ป็นอยา่งดี 
SERQ17  แพทยมี์การประเมิน และใหข้อ้มูลท่ีเก่ียวกบัสุขภาพของท่าน การตรวจสุขภาพ จนถึงขั้นตอนการรักษาเป็นอยา่งดี 
SERQ18  โรงพยาบาลมีการติดตามอาการผูป่้วย หลงัจากกลบัจากโรงพยาบาล 
SERQ19  ทีมแพทยมี์ความพร้อมในการจดัการเหตุฉุกเฉิน ภาวะแทรกซอ้นฉุกเฉิน ท่ีเกิดข้ึนในกระบวนการรักษา 
                 ทางการแพทย/์ การผา่ตดั 
ด้านกระบวน 
การรักษา 

(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

13)  SERQ13 33 (16.50) 135 (67.50) 21 (10.50) 11 (5.50) 0 (0) 3.95 0.700 มาก 3 
14)  SERQ14 63 (31.50) 132 (66.00) 5 (2.50) 0 (0) 0 (0) 4.29 0.507 มาก 1 
15)  SERQ15 57 (28.50) 134 (67.00) 9 (4.50) 0 (0) 0 (0) 4.24 0.523 มาก 2 
16)  SERQ16 13 (6.50) 127 (63.50) 50 (25.00) 10 (5.00) 0 (0) 3.72 0.660 มาก 4 
17)  SERQ17 13 (6.50) 127 (63.50) 50 (25.00) 10 (5.00) 0 (0) 3.72 0.660 มาก 4 
18)  SERQ18 0 (0) 4 (2.00) 149 (74.50) 47 (23.50) 0 (0) 2.79 0.458 ปานกลาง 6 
19)  SERQ19 11 (5.50) 52 (26.00) 137 (68.50) 0 (0) 0 (0) 3.37 0.587 ปานกลาง 5 
รวม (n = 200)  3.72 0.407 มาก  

Χ
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SERQ13 SERQ14 SERQ15 SERQ16 SERQ17 SERQ18 SERQ19 รวม 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 

 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.72) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ14 ท่านไดรั้บการรักษาทางการแพทยจ์นหายจากการป่วย 
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.29), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ15 แพทยท์ าการประเมินผลภาวะสุขภาพของ 
ท่านไดถู้กตอ้ง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.24), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ13 แพทยมี์การใหค้  าแนะน า 
ท่ีดีแก่ท่าน ในเร่ืองการปฏิบติัตวั การดูแลตวัเองหลงัจากออกจากโรงพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั 
มาก (3.95), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ16 แพทยมี์การอธิบาย และน าเสนอเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษา และ 
ผลลพัธ์ท่ีไดเ้ป็นอยา่งดี และ SERQ17 แพทยมี์การประเมิน และใหข้อ้มูลท่ีเก่ียวกบัสุขภาพของท่าน 
การตรวจสุขภาพ จนถึงขั้นตอนการรักษาเป็นอยา่งดี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.72), ล าดบัท่ี 5  
คือ SERQ19 ทีมแพทยมี์ความพร้อมในการจดัการเหตุฉุกเฉิน ภาวะแทรกซอ้นฉุกเฉิน ท่ีเกิดข้ึน 
ในกระบวนการรักษาทางการแพทย/์ การผา่ตดั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (3.37) และล าดบั 
ท่ี 6 คือ SERQ18 โรงพยาบาลมีการติดตามอาการผูป่้วย หลงัจากกลบัจากโรงพยาบาล มีค่าเฉล่ีย 
อยูใ่นระดบัปานกลาง (2.79) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 4-9  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นกระบวนการรักษา  
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ตารางท่ี 4-10  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ี มุมมองระดบั 
                       ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นกระบวนการบริหารงาน  
 

ด้านกระบวน 
การบริหารงาน 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

20)  SERQ20 126 (63.00)  74 (37.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.63 0.484 มากท่ีสุด 4 
21)  SERQ21 134 (67.00) 66 (33.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.67 0.471 มากท่ีสุด 3 
22)  SERQ22 143 (71.50) 57 (28.50) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.72 0.453 มากท่ีสุด 2 
23)  SERQ23 82 (41.00) 101 (50.50) 17 (8.50) 0 (0) 0 (0) 4.33 0.626 มาก 5 
24)  SERQ24 72 (36.00) 83 (41.50) 45 (22.50) 0 (0) 0 (0) 4.14 0.755 มาก 6 
25)  SERQ25 151 (75.50) 49 (24.50) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.76 0.431 มากท่ีสุด 1 
รวม (n = 200)  4.54 0.390 มากท่ีสุด  

SERQ20  ท่านไดรั้บความสะดวกในการเขา้รับค าปรึกษากบัแพทย ์(ระยะเวลาการรอคอยท่ีเหมาะสม) 
SERQ21  โรงพยาบาลมีกระบวนการ และขั้นตอนในการเขา้รับการรักษาท่ีรวดเร็ว ง่าย และชดัเจน 
SERQ22  การช าระเงิน และการจ าหน่ายผูป่้วยออกจากโรงพยาบาล มีขั้นตอนท่ีไม่ซบัซอ้น 
SERQ23  ท่านไดรั้บขอ้มูลท่ีชดัเจน และไดรั้บค าแนะน าจากทางโรงพยาบาล ในเร่ืองของขั้นตอนและกฎระเบียบโรงพยาบาล 
SERQ24  โรงพยาบาลมีการจดัพนกังานส าหรับการดูแลเพ่ิมเติม เพ่ือให้ความช่วยเหลือท่าน เช่น การท ากายภาพบ าบดั 
SERQ25  ท่านไดเ้ขา้รับการรักษาตรงตามก าหนดการท่ีโรงพยาบาลนดั 
ด้านกระบวน 
การบริหารงาน 

(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

20)  SERQ20 0 (0) 0 (0) 6 (3.00) 180 (90.00) 14 (7.00) 1.96 0.314 นอ้ย 5 
21)  SERQ21 0 (0) 0 (0) 6 (3.00) 177 (88.50) 17 (8.50) 1.95 0.335 นอ้ย 6 
22)  SERQ22 0 (0) 4 (2.00) 32 (16.00) 159 (79.50) 5 (2.50) 2.18 0.485 นอ้ย 4 
23)  SERQ23 0 (0) 1 (0.50) 41 (20.50) 155 (77.50) 3 (1.50) 2.20 0.448 นอ้ย 3 
24)  SERQ24 0 (0) 6 (3.00) 154 (77.00) 40 (20.00) 0 (0) 2.83 0.450 ปานกลาง 2 
25)  SERQ25 35 (17.50) 75 (37.50) 79 (39.50) 11 (5.50) 0 (0) 3.67 0.827 มาก 1 
รวม (n = 200)  2.46 0.276 นอ้ย  

 
 จากตารางท่ี 4-10  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ  
ดา้นกระบวนการบริหารงานโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
( = 4.54) โดยมีรายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ25 ท่านไดเ้ขา้รับการรักษา 
ตรงตามก าหนดการท่ีโรงพยาบาลนดั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.76), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ22 
การช าระเงิน และการจ าหน่ายผูป่้วยออกจากโรงพยาบาล มีขั้นตอนท่ีไม่ซบัซอ้น มีค่าเฉล่ียอยูใ่น 

Χ

Χ
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ระดบัมากท่ีสุด (4.72), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ21 โรงพยาบาลมีกระบวนการ และขั้นตอนในการ 
เขา้รับการรักษาท่ีรวดเร็ว ง่าย และชดัเจน มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.67), ล าดบัท่ี 4 คือ 
SERQ20 ท่านไดรั้บความสะดวกในการเขา้รับค าปรึกษากบัแพทย ์(ระยะเวลาการรอคอยท่ี 
เหมาะสม) มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.63), ล าดบัท่ี 5 คือ SERQ23 ท่านไดรั้บขอ้มูลท่ี 
ชดัเจนและไดรั้บค าแนะน าจากทางโรงพยาบาล ในเร่ืองของขั้นตอน และกฎระเบียบโรงพยาบาล  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.33) และล าดบัท่ี 6 SERQ24 โรงพยาบาลมีการจดัพนกังานส าหรับ 
การดูแลเพิ่มเติม เพื่อใหค้วามช่วยเหลือท่าน เช่น การท ากายภาพบ าบดั คือ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั 
มาก (4.14)  
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบันอ้ย ( = 2.46) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ25 ท่านไดเ้ขา้รับการรักษาตรงตามก าหนดการท่ีโรงพยาบาล 
นดั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.67), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ24 โรงพยาบาลมีการจดัพนกังานส าหรับ 
การดูแลเพิ่มเติม เพื่อใหค้วามช่วยเหลือท่าน เช่น การท ากายภาพบ าบดั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั 
ปานกลาง (2.83), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ23 ท่านไดรั้บขอ้มูลท่ีชดัเจน และไดรั้บค าแนะน าจาก 
ทางโรงพยาบาล ในเร่ืองของขั้นตอน และกฎระเบียบโรงพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบันอ้ย (2.20), 
ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ22 การช าระเงิน และการจ าหน่ายผูป่้วยออกจากโรงพยาบาล มีขั้นตอนท่ี 
ไม่ซบัซอ้น มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบันอ้ย (2.18), ล าดบัท่ี 5 คือ SERQ20 ท่านไดรั้บความสะดวก 
ในการเขา้รับค าปรึกษากบัแพทย ์(ระยะเวลาการรอคอยท่ีเหมาะสม) มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบันอ้ย  
(1.96) และล าดบัท่ี 6 คือ SERQ21 โรงพยาบาลมีกระบวนการ และขั้นตอนในการเขา้รับการรักษา 
ท่ีรวดเร็ว ง่าย และชดัเจน มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบันอ้ย (1.95) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 4-10  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นกระบวนการบริหารงาน 

4.63 4.67 4.72 

4.33 
4.14 

4.76 
4.54 

1.96 1.95 
2.18 2.2 

2.83 

3.67 

2.46 

0

0.5

1

1.5

2

2.5

3

3.5

4

4.5

5

SERQ20 SERQ21 SERQ22 SERQ23 SERQ24 SERQ25 รวม 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 



59 

ตารางท่ี 4-11  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ี มุมมองระดบั 
                       ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นมาตรการความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการ 
 

ด้านมาตรการ 
ความปลอดภยั 
ต่อผู้ใช้บริการ 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

26)  SERQ26 84 (42.00) 100 (50.00) 16 (8.00) 0 (0) 0 (0) 4.34 0.622 มาก 2 
27)  SERQ27 93 (46.50) 79 (39.50) 28 (14.00) 0 (0) 0 (0) 4.33 0.708 มาก 3 
28)  SERQ28 136 (68.00) 64 (32.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.68 0.468 มากท่ีสุด 1 

รวม (n = 200)  4.45 0.520 มาก  
SERQ26  บุคลากรของโรงพยาบาลมีขั้นตอน และการดูแลสุขอนามยัอยา่งทัว่ถึง เช่น การลา้งมือก่อนและหลงัสมัผสัผูป่้วย 
                การสวมถุงมืออนามยั 
SERQ27  การรักษาทางการแพทยโ์ดยโรงพยาบาล ถูกกระท าในสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดเช้ือ 
SERQ28  โรงพยาบาลมีมาตรการดา้นความปลอดภยั และความสะดวกสบาย เช่น ราวจบับริเวณทางเดิน การออกแบบทางลาด 
                ส าหรับรถเขน็เพ่ือลดความเส่ียงในการเกิดอุบติัเหตุ 

ด้านมาตรการ 
ความปลอดภยั 
ต่อผู้ใช้บริการ 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

26)  SERQ26 9 (4.50) 159 (79.50) 32 (16.00) 0 (0) 0 (0) 3.89 0.439 มาก 2 
27)  SERQ27 7 (3.50) 139 (69.50) 54 (27.00) 0 (0) 0 (0) 3.77 0.501 มาก 3 
28)  SERQ28 34 (17.00) 160 (80.00) 6 (3.00) 0 (0) 0 (0) 4.14 0.426 มาก 1 

รวม (n = 200)  3.93 0.373 มาก  

 
 จากตารางท่ี 4-11  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นมาตรการ 
ความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.45) 
โดยมีรายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ28 โรงพยาบาลมีมาตรการดา้นความปลอดภยั 
และความสะดวกสบาย เช่น ราวจบับริเวณทางเดิน การออกแบบทางลาดส าหรับรถเข็น  
เพื่อลดความเส่ียงในการเกิดอุบติัเหตุ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.68), ล าดบัท่ี 2 คือ  
SERQ26 บุคลากรของโรงพยาบาลมีขั้นตอน และการดูแลสุขอนามยัอยา่งทัว่ถึง เช่น การลา้งมือ 
ก่อนและหลงัสัมผสัผูป่้วย การสวมถุงมืออนามยั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.34) และล าดบัท่ี 3 
คือ SERQ27 การรักษาทางการแพทยโ์ดยโรงพยาบาล ถูกกระท าในสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดเช้ือ  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.33) 
 

Χ

Χ
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โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.93) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ28 โรงพยาบาลมีมาตรการดา้นความปลอดภยั และ 
ความสะดวกสบาย เช่น ราวจบับริเวณทางเดิน การออกแบบทางลาดส าหรับรถเข็น เพื่อลด 
ความเส่ียงในการเกิดอุบติัเหตุ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.14), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ26 บุคลากร 
ของโรงพยาบาลมีขั้นตอน และการดูแลสุขอนามยัอยา่งทัว่ถึง เช่น การลา้งมือก่อนและหลงัสัมผสั 
ผูป่้วย การสวมถุงมืออนามยั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.89) และล าดบัท่ี 3 คือ SERQ27 การรักษา 
ทางการแพทยโ์ดยโรงพยาบาล ถูกกระท าในสภาพแวดลอ้มท่ีปลอดเช้ือ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก 
(3.77) 
 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
ภาพท่ี 4-11  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นมาตรการความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการ 
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ตารางท่ี 4-12  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ี มุมมองระดบั 
                       ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นภาพลกัษณ์ 

 
ด้านภาพลกัษณ์ 
(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
 

ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

29)  SERQ29 78 (39.00) 121(60.50) 1 (0.50) 0 (0) 0 (0) 4.39 0.498 มาก 4 
30)  SERQ30 122 (61.00) 76(38.00) 2(1.00) 0 (0) 0 (0) 4.60 0.511 มากท่ีสุด 3 
31)  SERQ31 128 (64.00) 71(35.50) 1 (0.50) 0 (0) 0 (0) 4.64 0.493 มากท่ีสุด 1 
32)  SERQ32 124 (62.00) 76(38.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.62 0.487 มากท่ีสุด 2 
33)  SERQ33 124 (62.00) 75(37.50) 1 (0.5) 0 (0) 0 (0) 4.62 0.498 มากท่ีสุด 2 

รวม (n = 200)  4.57 0.442 มากท่ีสุด  
SERQ29  โรงพยาบาลน้ี เป็นท่ีพ่ึงดา้นสุขภาพของประชาชนภาคตะวนัออก 
SERQ30  โรงพยาบาลน้ี เป็นสถานบริการทางการแพทยท่ี์ไดม้าตรฐานสากล 
SERQ31  โรงพยาบาลน้ี ให้บริการโดยแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ และเคร่ืองมือท่ีทนัสมยั 
SERQ32  ช่ือเสียงของโรงพยาบาลเป็นท่ีรู้จกัและยอมรับ 
SERQ33  โรงพยาบาลมีการพฒันา โดยใชเ้ทคโนโลยแีละนวตักรรมใหม่ ๆ 
ด้านภาพลกัษณ์ 
(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

29)  SERQ29 48 (24.00) 147 (73.50) 5 (2.50) 0 (0) 0 (0) 4.22 0.469 มาก 1 
30)  SERQ30 9 (4.50) 75 (37.50) 112 (56.00) 4 (2.00) 0 (0) 3.45 0.616 มาก 4 
31)  SERQ31 16 (8.00) 114 (57.00) 69 (34.50) 1 (0.50) 0 (0) 3.73 0.609 มาก 3 
32)  SERQ32 37 (18.50) 144 (72.00) 19 (9.50) 0 (0) 0 (0) 4.09 0.523 มาก 2 
33)  SERQ33 2 (1.00) 7 (3.50) 117 (58.50) 73 (36.50) 1 (0.50) 2.68 0.599 ปานกลาง 5 

รวม (n = 200)  3.63 0.346 มาก  
 

 จากตารางท่ี 4-12  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ 
ดา้นภาพลกัษณ์ โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด ( = 4.57)  
โดยมีรายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ31 โรงพยาบาลน้ี ใหบ้ริการโดยแพทย ์
ผูเ้ช่ียวชาญ และเคร่ืองมือท่ีทนัสมยั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.64), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ32  
ช่ือเสียงของโรงพยาบาลเป็นท่ีรู้จกัและยอมรับ และ SERQ33 โรงพยาบาลมีการพฒันา  
โดยใชเ้ทคโนโลยแีละนวตักรรมใหม่ ๆ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.62), ล าดบัท่ี 3 คือ  
SERQ30 โรงพยาบาลน้ี เป็นสถานบริการทางการแพทยท่ี์ไดม้าตรฐานสากล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั 

Χ

Χ
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มากท่ีสุด (4.60) และล าดบัท่ี 4 คือ SERQ29 โรงพยาบาลน้ี เป็นท่ีพึ่งดา้นสุขภาพของประชาชน 
ภาคตะวนัออก มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.39) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.63) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ29 โรงพยาบาลน้ี เป็นท่ีพึ่งดา้นสุขภาพของประชาชน 
ภาคตะวนัออก มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.22), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ32 ช่ือเสียงของโรงพยาบาล 
เป็นท่ีรู้จกัและยอมรับ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.09), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ31 โรงพยาบาลน้ี  
ใหบ้ริการโดยแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ และเคร่ืองมือท่ีทนัสมยั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.73),  
ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ30 โรงพยาบาลน้ี เป็นสถานบริการทางการแพทยท่ี์ไดม้าตรฐานสากล  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.45) และล าดบัท่ี 5 คือ SERQ33 โรงพยาบาลมีการพฒันา 
โดยใชเ้ทคโนโลยแีละนวตักรรมใหม่ ๆ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (2.68) 
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ตารางท่ี 4-13  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ีมุมมองระดบั 
                       ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นความรับผิดชอบต่อสังคม  

 

 

 จากตารางท่ี 4-13  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ  
ดา้นความรับผดิชอบต่อสังคม โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.74)  
โดยมีรายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ34 ท่านไดรั้บความเสมอภาคในการเขา้รับ 
การรักษาพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.19), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ37 โรงพยาบาลมีกิจกรรม  
โดยเปิดโอกาสใหบุ้คคลภายนอกเขา้มามีส่วนร่วม เช่น การจดับรรยายเร่ืองการดูแลรักษาโรคต่าง ๆ  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.81), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ36 โรงพยาบาลมีการป้องกนัมลพิษ  
ดา้นน ้าเสีย อากาศเสีย และขยะติดเช้ือ ไม่ให้ออกสู่ภายนอก มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.70), 
ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ38 โรงพยาบาลมีส่วนช่วยในการสร้างจิตส านึก ดา้นส่ิงแวดลอ้มต่อชุมชน  

ด้าน 
ความรับผดิชอบ 

ต่อสังคม 
(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

34)  SERQ34 41 (20.50) 155 (77.50) 4 (2.00) 0 (0) 0 (0) 4.19 0.438 มาก 1 
35)  SERQ35 0 (0) 83 (41.50) 102 (51.00) 15 (7.50) 0 (0) 3.34 0.613 ปานกลาง 5 
36)  SERQ36 11 (5.50) 117 (58.50) 72 (36.00) 0 (0) 0 (0) 3.70 0.569 มาก 3 
37)  SERQ37 11 (5.50) 139 (69.50) 50 (25.00) 0 (0) 0 (0) 3.81 0.518 มาก 2 
38)  SERQ38 4 (2.00) 127 (63.50) 69 (34.50) 0 (0) 0 (0) 3.68 0.511 มาก 4 

รวม (n = 200)  3.74 0.402 มาก  

SERQ34  ท่านไดรั้บความเสมอภาคในการเขา้รับการรักษาพยาบาล 
SERQ35  โรงพยาบาลให้บริการทางการแพทยก์บัผูป่้วยท่ีขาดแคลนทุนทรัพย ์โดยคิดค่าใชจ่้ายไม่แพง 
SERQ36  โรงพยาบาลมีการป้องกนัมลพิษ ดา้นน ้าเสีย อากาศเสีย และขยะติดเช้ือ ไม่ให้ออกสู่ภายนอก 
SERQ37  โรงพยาบาลมีกิจกรรม โดยเปิดโอกาสให้บุคคลภายนอกเขา้มามีส่วนร่วม เช่น การจดับรรยายเร่ืองการดูแล 
                 รักษาโรคต่าง ๆ 
SERQ38  โรงพยาบาลมีส่วนช่วยในการสร้างจิตส านึก ดา้นส่ิงแวดลอ้มต่อชุมชน และสงัคมโดยรอบ 

ด้าน 
ความรับผดิชอบ 

ต่อสังคม 
(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

34)  SERQ34 127 (63.50) 58 (29.00) 15 (7.50) 0 (0) 0 (0) 4.56 0.631 มากที่สุด 2 
35)  SERQ35 190 (95.00) 10 (5.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.95 0.218 มากที่สุด 1 
36)  SERQ36 23 (11.50) 37 (18.50) 140 (70.00) 0 (0) 0 (0) 3.42 0.689 ปานกลาง 3 
37)  SERQ37 0 (0) 8 (4.00) 187 (93.50) 5 (2.50) 0 (0) 3.02 0.255 ปานกลาง 5 
38)  SERQ38 0 (0) 10 (5.00) 190 (95.00) 0 (0) 0 (0) 3.05 0.218 ปานกลาง 4 

รวม (n = 200)  3.80 0.252 มาก  

Χ

Χ
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และสังคมโดยรอบ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.68) และล าดบัท่ี 5 คือ SERQ35 โรงพยาบาล 
ใหบ้ริการทางการแพทยก์บัผูป่้วยท่ีขาดแคลนทุนทรัพย ์โดยคิดค่าใชจ่้ายไม่แพง มีค่าเฉล่ีย 
อยูใ่นระดบัปานกลาง (3.34) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.80) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ35 โรงพยาบาลใหบ้ริการทางการแพทยก์บัผูป่้วยท่ีขาดแคลน 
ทุนทรัพย ์โดยคิดค่าใชจ่้ายไม่แพง มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.95), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ34  
ท่านไดรั้บความเสมอภาคในการเขา้รับการรักษาพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด  
(4.56), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ36 โรงพยาบาลมีการป้องกนัมลพิษ ดา้นน ้าเสีย อากาศเสีย และ 
ขยะติดเช้ือ ไม่ให้ออกสู่ภายนอก มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (3.42), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ38  
โรงพยาบาลมีส่วนช่วยในการสร้างจิตส านึก ดา้นส่ิงแวดลอ้มต่อชุมชน และสังคมโดยรอบ  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (3.05) และล าดบัท่ี 5 คือ SERQ37 โรงพยาบาลมีกิจกรรม 
โดยเปิดโอกาสใหบุ้คคลภายนอกเขา้มามีส่วนร่วม เช่น การจดับรรยายเร่ืองการดูแลรักษาโรค 
ต่าง ๆ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง (3.02) 
 

 

ภาพท่ี 4-13  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นความรับผิดชอบต่อสังคม 
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ตารางท่ี 4-14  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแปลความหมาย และล าดบัท่ีมุมมองระดบั 
                       ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นความไวว้างใจ  

 
ด้านความไว้วางใจ 
(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

39)  SERQ39 92 (46.00) 99 (49.50) 9 (4.50) 0 (0) 0 (0) 4.42 0.578 มาก 4 
40)  SERQ40 99 (49.50) 89 (44.50) 12 (6.00) 0 (0) 0 (0) 4.44 0.606 มาก 3 
41)  SERQ41 113 (56.50) 87 (43.50) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.57 0.497 มากท่ีสุด 2 
42)  SERQ42 118 (59.00) 82 (41.00) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 4.59 0.493 มากท่ีสุด 1 
43)  SERQ43 76 (38.00) 121 (60.50) 3 (1.50) 0 (0) 0 (0) 4.37 0.513 มาก 5 
44)  SERQ44 86 (43.00) 111 (55.50) 3 (1.50) 0 (0) 0 (0) 4.42 0.524 มาก 4 

รวม (n = 200)  4.46 0.415 มาก  
SERQ39  ท่านมีความมัน่ใจในบุคลากรทางการแพทยท่ี์ท าการรักษา 
SERQ40  โรงพยาบาลรับพิจารณาขอ้ร้องเรียน และพร้อมแกไ้ขปัญหา 
SERQ41  การระบุตวัผูป่้วยถูกตอ้ง และระบบการช าระเงินแม่นย  า เช่ือถือได ้
SERQ42  โรงพยาบาลให้บริการตรงตามขอ้ตกลง และตรงเวลา 
SERQ43  ท่านเช่ือวา่โรงพยาบาลปฏิบติัตามกฎหมาย และขอ้ก าหนดต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรงพยาบาล 
SERQ44  ท่านมัน่ใจวา่โรงพยาบาลเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วยเป็นความลบั 
ด้านความไว้วางใจ 
(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
 

ล าดบั 
ที่ 

เห็นด้วย 
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่แน่ใจ 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย 
 

(ร้อยละ) 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 
(ร้อยละ) 

39)  SERQ39 59 (29.50) 137 (68.50) 4 (2.00) 0 (0) 0 (0) 4.28 0.490 มาก 2 
40)  SERQ40 6 (3.00) 61 (30.50) 112 (56.00) 21 (10.50) 0 (0) 3.26 0.682 ปานกลาง 6 
41)  SERQ41 30 (15.00) 148 (74.00) 22 (11.00) 0 (0) 0 (0) 4.04 0.510 มาก 4 
42)  SERQ42 28 (14.00) 146 (73.00) 26 (13.00) 0 (0) 0 (0) 4.01 0.521 มาก 5 
43)  SERQ43 36 (18.00) 152 (76.00) 12 (6.00) 0 (0) 0 (0) 4.12 0.476 มาก 3 
44)  SERQ44 67 (33.50) 125 (62.50) 8 (4.00) 0 (0) 0 (0) 4.30 0.538 มาก 1 

รวม (n = 200)  4.00 0.371 มาก  
 

 จากตารางท่ี 4-14  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ 
ดา้นความไวว้างใจ โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.46) โดยมี 
รายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ42 โรงพยาบาลใหบ้ริการตรงตามขอ้ตกลง และ 
ตรงเวลา มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.59), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ41 การระบุตวัผูป่้วยถูกตอ้ง  
และระบบการช าระเงินแม่นย  า เช่ือถือได ้มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.57), ล าดบัท่ี 3 คือ  

Χ

Χ
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SERQ40 โรงพยาบาลรับพิจารณาขอ้ร้องเรียน และพร้อมแกไ้ขปัญหา มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก 
(4.44), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ39 ท่านมีความมัน่ใจในบุคลากรทางการแพทยท่ี์ท าการรักษา และ 
SERQ44 ท่านมัน่ใจวา่โรงพยาบาลเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วยเป็นความลบั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั 
มาก (4.42) และล าดบัท่ี 5 คือ SERQ43 ท่านเช่ือวา่โรงพยาบาลปฏิบติัตามกฎหมาย และขอ้ก าหนด 
ต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรงพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.37) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.00) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ี ล าดบัท่ี 1 คือ SERQ44 ท่านมัน่ใจวา่โรงพยาบาลเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วย 
เป็นความลบั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.30), ล าดบัท่ี 2 คือ SERQ39 ท่านมีความมัน่ใจ 
ในบุคลากรทางการแพทยท่ี์ท าการรักษา มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.28), ล าดบัท่ี 3 คือ SERQ43  
ท่านเช่ือวา่โรงพยาบาลปฏิบติัตามกฎหมาย และขอ้ก าหนดต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรงพยาบาล  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.12), ล าดบัท่ี 4 คือ SERQ41 การระบุตวัผูป่้วยถูกตอ้ง และระบบ 
การช าระเงินแม่นย  า เช่ือถือได ้ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.04), ล าดบัท่ี 5 คือ SERQ42  
โรงพยาบาลใหบ้ริการตรงตามขอ้ตกลง และตรงเวลา มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.01) และล าดบัท่ี  
6 คือ SERQ40 โรงพยาบาลรับพิจารณาขอ้ร้องเรียน และพร้อมแกไ้ขปัญหา มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั
ปานกลาง (3.26) 
 

 

ภาพท่ี 4-14  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นความไวว้างใจ 
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ตารางท่ี 4-15  สรุปมุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการระหวา่งโรงพยาบาล 
                       ภาคเอกชนและโรงพยาบาลภาครัฐบาล 

 

คุณภาพการให้บริการ 
รพ.ภาคเอกชน (n = 200) รพ.ภาครัฐบาล (n = 200) 

 SD 
การแปล 

ความหมาย  SD 
การแปล 

ความหมาย 
ดา้นท่ี 1โครงสร้างพ้ืนฐาน 4.76 0.355 มากท่ีสุด 3.97 0.433 มาก 
ดา้นท่ี 2 คุณภาพของบุคลากร 4.62 0.402 มากท่ีสุด 4.04 0.318 มาก 
ดา้นท่ี 3 กระบวนการรักษา 4.03 0.395 มาก 3.72 0.407 มาก 
ดา้นท่ี 4 กระบวนการบริหารงาน 4.54 0.390 มากท่ีสุด 2.46 0.276 นอ้ย 
ดา้นท่ี 5 มาตรการความปลอดภยัต่อผูใ้ชบ้ริการ 4.45 0.520 มาก 3.93 0.373 มาก 
ดา้นท่ี 6 ภาพลกัษณ์ 4.57 0.442 มากท่ีสุด 3.63 0.346 มาก 
ดา้นท่ี 7 ความรับผดิชอบต่อสังคม 3.74 0.402 มาก 3.80 0.252 มาก 
ดา้นท่ี 8 ความไวว้างใจ 4.46 0.415 มาก 4.00 0.371 มาก 
คุณภาพการใหบ้ริการโดยรวม 4.39 0.203 มาก 3.68 0.210 มาก 

 

 จากตารางท่ี 4-15  มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการโดยรวม 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.39) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล  
มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.68) 
  

ภาพท่ี 4-15  ค่าเฉล่ียคุณภาพการใหบ้ริการ ระหวา่งรพ.ภาคเอกชน และ รพ.ภาครัฐบาล 

 
 

Χ Χ

4.76 4.62 

4.03 
4.54 4.45 4.57 

3.74 

4.46 4.39 

3.97 4.04 
3.72 

2.46 

3.93 
3.63 3.8 4.00 

3.68 

0

0.5

1

1.5

2

2.5

3

3.5

4

4.5

5

ดา้นท่ี 1 ดา้นท่ี 2 ดา้นท่ี 3 ดา้นท่ี 4 ดา้นท่ี 5 ดา้นท่ี 6 ดา้นท่ี 7 ดา้นท่ี 8 รวม 

รพ.ภาคเอกชน รพ.ภาครัฐบาล 



68 

ส่วนที ่3  ผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกีย่วกบัความพงึพอใจของผู้ใช้บริการ 
 การแปลความหมายค่าเฉล่ียการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ
โดยใชก้ารก าหนดเกณฑช่์วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั (ศิริชยั พงษว์ชิยั, 2548) ดงัน้ี 
 5.00-4.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 4.49-3.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัมาก 
 3.49-2.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 2.49-1.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบันอ้ย 
 1.49-1.00  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

 
ตารางท่ี 4-16  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัความพึงพอใจ 
                       ของผูใ้ชบ้ริการ 
 

ความพงึพอใจ 
ของผู้ใช้บริการ 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

มากที่สุด 
(ร้อยละ) 

มาก 
(ร้อยละ) 

ปานกลาง 
(ร้อยละ) 

น้อย 
(ร้อยละ) 

น้อยที่สุด 
(ร้อยละ) 

1)  SAT1 46 (23.00) 139 (69.50) 15 (7.50) 0 (0) 0 (0) 4.16 0.531 มาก 3 
2)  SAT2 44 (22.00) 144 (72.00) 12 (6.00) 0 (0) 0 (0) 4.16 0.506 มาก 3 
3)  SAT3 61 (30.50) 132 (66.00) 7 (3.50) 0 (0) 0 (0) 4.27 0.518 มาก 2 
4)  SAT4 80 (40.00) 109 (54.50) 11 (5.50) 0 (0) 0 (0) 4.35 0.581 มาก 1 

รวม (n = 200)  4.23 0.460 มาก  
SAT1  ท่านมีทศันคติท่ีดีกบัโรงพยาบาลน้ี 
SAT2  ท่านไดรั้บบริการท่ีตรงตามความตอ้งการและความคาดหวงั 
SAT3  ท่านประทบัใจในการบริการของโรงพยาบาลน้ี 
SAT4  เม่ือพิจารณาภาพรวมอยา่งถ่ีถว้นแลว้ ท่านพึงพอใจในการเขา้ใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี 

ความพงึพอใจ 
ของผู้ใช้บริการ 

(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

มากที่สุด 
(ร้อยละ) 

มาก 
(ร้อยละ) 

ปานกลาง 
(ร้อยละ) 

น้อย 
(ร้อยละ) 

น้อยที่สุด 
(ร้อยละ) 

1)  SAT1 6 (3.00) 158 (79.00) 36 (18.00) 0 (0) 0 (0) 3.85 0.434 มาก 3 
2)  SAT2 7 (3.50) 180 (90.00) 13 (6.50) 0 (0) 0 (0) 3.97 0.316 มาก 2 
3)  SAT3 4 (2.00) 137 (68.50) 59 (29.50) 0 (0) 0 (0) 3.73 0.490 มาก 4 
4)  SAT4 31 (15.50) 151 (75.50) 18 (9.00) 0 (0) 0 (0) 4.07 0.492 มาก 1 

รวม (n = 200)  3.90 0.353 มาก  
 

 จากตารางท่ี 4-16  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบั 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 4.23)  

Χ

Χ
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โดยมีรายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ีล าดบัท่ี 1 คือ SAT4 เม่ือพิจารณาภาพรวมอยา่งถ่ีถว้นแลว้  
ท่านพึงพอใจในการเขา้ใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.35), ล าดบัท่ี 2 คือ 
SAT3 ท่านประทบัใจในการบริการของโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.27) และล าดบัท่ี  
3 คือ SAT1 ท่านมีทศันคติท่ีดีกบัโรงพยาบาลน้ี และ SAT2 ท่านไดรั้บบริการท่ีตรงตาม 
ความตอ้งการและความคาดหวงั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.16) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.90) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ีล าดบัท่ี 1 คือ SAT4 เม่ือพิจารณาภาพรวมอยา่งถ่ีถว้นแลว้ ท่านพึงพอใจในการเขา้ใช ้
บริการท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.07), ล าดบัท่ี 2 คือ SAT2 ท่านไดรั้บบริการ 
ท่ีตรงตามความตอ้งการและความคาดหวงั มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.97), ล าดบัท่ี 3 คือ SAT1  
ท่านมีทศันคติท่ีดีกบัโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.85) และล าดบัท่ี 4 คือ SAT3 
ท่านประทบัใจในการบริการของโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.73) 

 
ภาพท่ี 4-16  ค่าเฉล่ียความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
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ส่วนที ่4   ผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกีย่วกบัความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการ 
 การแปลความหมายค่าเฉล่ียการวเิคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
โดยใชก้ารก าหนดเกณฑช่์วงแปลผลแบบช่วงไม่เท่ากนั(ศิริชยั พงษว์ชิยั, 2548) ดงัน้ี 
 5.00-4.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 4.49-3.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบัมาก 
 3.49-2.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบัปานกลาง 
 2.49-1.50  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบันอ้ย 
 1.49-1.00  หมายถึง ผูใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

 

ตารางท่ี 4-17  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของ 
                       ผูใ้ชบ้ริการ 

 
ความจงรักภักดี 
ของผู้ใช้บริการ 

(รพ.ภาคเอกชน) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล 

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

มากที่สุด 
(ร้อยละ) 

มาก 
(ร้อยละ) 

ปานกลาง 
(ร้อยละ) 

น้อย 
(ร้อยละ) 

น้อยที่สุด 
(ร้อยละ) 

1)  LOY1 7 (3.50) 131 (65.50) 61 (30.50) 1 (0.50) 0 (0) 3.72 0.532 มาก 5 
2)  LOY2 60 (30.00) 126 (63.00) 14 (7.00) 0 (0) 0 (0) 4.23 0.565 มาก 1 
3)  LOY3 27 (13.50) 145 (72.50) 26 (13.00) 2 (1.00) 0 (0) 3.99 0.553 มาก 3 
4)  LOY4 12 (6.00) 135 (67.50) 51 (25.50) 2 (1.00) 0 (0) 3.79 0.557 มาก 4 
5)  LOY5 48 (24.00) 117 (58.50) 32 (16.00) 3 (1.50) 0 (0) 4.05 0.678 มาก 2 

รวม (n = 200)  3.95 0.479 มาก  
LOY1  ท่านจะบอกต่อถึงส่ิงดี ๆ ท่ีท่านไดรั้บ จากการเขา้ใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี 
LOY2  ท่านเลือกโรงพยาบาลน้ีเป็นอนัดบัแรก เม่ือตอ้งการดูแลสุขภาพ 
LOY3  ท่านจะชกัชวนญาติ เพ่ือน และคนรู้จกั ให้มาใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี 
LOY4  ท่านอา้งอิงถึงโรงพยาบาลน้ีเสมอ เม่ือมีการพดูคุยในเร่ืองโรงพยาบาล 
LOY5  ท่านเตม็ใจท่ีจะจ่ายแพงกว่า เพ่ือมารักษาท่ีโรงพยาบาลน้ี 
ความจงรักภักดี 
ของผู้ใช้บริการ 

(รพ.ภาครัฐบาล) 

ระดบัความคดิเห็น 

 SD 
การแปล

ความหมาย 
ล าดบั 
ที่ 

มากที่สุด 
(ร้อยละ) 

มาก 
(ร้อยละ) 

ปานกลาง 
(ร้อยละ) 

น้อย 
(ร้อยละ) 

น้อยที่สุด 
(ร้อยละ) 

1)  LOY1 13 (6.50) 139 (69.50) 47 (23.50) 1 (0.50) 0 (0) 3.82 0.538 มาก 3 
2)  LOY2 72 (36.00) 124 (62.00) 4 (2.00) 0 (0) 0 (0) 4.34 0.515 มาก 1 
3)  LOY3 35 (17.50) 145 (72.50) 19 (9.50) 1 (0.50) 0 (0) 4.07 0.535 มาก 2 
4)  LOY4 8 (4.00) 120 (60.00) 62 (31.00) 10 (5.00) 0 (0) 3.63 0.644 มาก 4 
5)  LOY5 0 (0) 1 (0.50) 79 (39.50) 85 (42.50) 35 (17.50) 2.23 0.735 นอ้ย 5 

รวม (n =200)  3.62 0.366 มาก  
 

Χ

Χ
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 จากตารางท่ี 4-17  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบั 
ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.95)  
โดยมีรายละเอียดตามล าดบั ดงัน้ีล าดบัท่ี 1 คือ LOY2 ท่านเลือกโรงพยาบาลน้ีเป็นอนัดบัแรก  
เม่ือตอ้งการดูแลสุขภาพ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.23), ล าดบัท่ี 2 คือ LOY5 ท่านเตม็ใจท่ีจะจ่าย 
แพงกวา่ เพื่อมารักษาท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.05), ล าดบัท่ี 3 คือ LOY3  
ท่านจะชกัชวนญาติ เพื่อน และคนรู้จกั ใหม้าใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก  
(3.99), ล าดบัท่ี 4 คือ LOY4 ท่านอา้งอิงถึงโรงพยาบาลน้ีเสมอ เม่ือมีการพดูคุยในเร่ืองโรงพยาบาล  
มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.79) และล าดบัท่ี 5 คือ LOY1 ท่านจะบอกต่อถึงส่ิงดี ๆ ท่ีท่านไดรั้บ 
จากการเขา้ใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.72) 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก ( = 3.62) โดยมีรายละเอียด 
ตามล าดบั ดงัน้ีล าดบัท่ี 1 คือ LOY2 ท่านเลือกโรงพยาบาลน้ีเป็นอนัดบัแรก เม่ือตอ้งการดูแล 
สุขภาพ มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.34), ล าดบัท่ี 2 คือ LOY3 ท่านจะชกัชวนญาติ เพื่อน และ 
คนรู้จกั ใหม้าใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (4.07), ล าดบัท่ี 3 คือ LOY1  
ท่านจะบอกต่อถึงส่ิงดี ๆ ท่ีท่านไดรั้บ จากการเขา้ใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบั 
มาก (3.82), ล าดบัท่ี 4 คือ LOY4 ท่านอา้งอิงถึงโรงพยาบาลน้ีเสมอ เม่ือมีการพดูคุยในเร่ือง 
โรงพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก (3.63) และล าดบัท่ี 5 คือ LOY5 ท่านเตม็ใจท่ีจะจ่ายแพงกวา่  
เพื่อมารักษาท่ีโรงพยาบาลน้ี มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบันอ้ย (2.23) 

ภาพท่ี 4-17  ค่าเฉล่ียความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
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ความพงึพอใจของผู้ใช้บริการ 

(ตวัแปรส่งผา่น) 

ความจงรักภกัดขีองผู้ใช้บริการ คุณภาพการให้บริการ 

ส่วนที ่5  ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 สมมติฐานของการวจัิยที ่1 คุณภาพการใหบ้ริการ มีความสัมพนัธ์กบั ความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่น 
 เน่ืองจากการศึกษาวจิยัในคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเปรียบเทียบระหวา่งโรงพยาบาล 
ภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล ผูว้ิจยัจึงขอแยกการวเิคราะห์ผลการทดสอบสมมติฐาน  
ออกเป็น 2 ส่วน โดยแต่ละส่วนผูว้จิยัจะน าเสนอผลการวเิคราะห์เป็น 4 ขั้นตอน ตามหลกั 
การวเิคราะห์ตวัแปรส่งผา่นของ Baron and Kenny (1986) ดงัน้ี 
 
 

 
 
 
 
 
  

ภาพท่ี 4-18  เส้นทางการวิเคราะห์ตวัแปรส่งผา่นของ Baron and Kenny (1986) 
 
 ขั้นตอนท่ี 1 วเิคราะห์การถดถอย โดยให้คุณภาพการใหบ้ริการเป็นตวัแปรอิสระ  
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรตามเพื่อประมาณค่าอิทธิพลทางตรงของคุณภาพ 
การใหบ้ริการ ท่ีมีต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ เม่ือยงัไม่ควบคุมตวัแปรส่งผา่นอยา่ง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ โดยคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
จะตอ้งสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัส าคญั (เส้น c) 
 ขั้นตอนท่ี 2 วเิคราะห์การถดถอยโดยใหคุ้ณภาพการใหบ้ริการเป็นตวัแปรอิสระและ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรตามเพื่อประมาณค่าอิทธิพลทางตรงของคุณภาพ 
การใหบ้ริการท่ีมีต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการโดยคุณภาพการใหบ้ริการ และความพึงพอใจ 
ของผูใ้ชบ้ริการจะตอ้งสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัส าคญั (เส้น a) 
 ขั้นตอนท่ี 3 วเิคราะห์การถดถอยโดยให้ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรอิสระ 
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรตาม เพื่อประมาณค่าอิทธิพลทางตรงของ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ ท่ีมีต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโดยความพึงพอใจ 
ของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการจะตอ้งสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัส าคญั (เส้น b) 

คุณภาพการให้บริการ ความจงรักภกัดขีองผู้ใช้บริการ 
c 

c’ 

a b 
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 ขั้นตอนท่ี 4 วเิคราะห์การถดถอยโดยใหคุ้ณภาพการใหบ้ริการกบัความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรอิสระและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรตาม เพื่อประมาณค่า 
อิทธิพลทางตรงของคุณภาพการใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยท่ียงัไม่ไดค้วบคุม 
อิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการและอิทธิพลทางตรงของคุณภาพ 
การใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีการควบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น 
อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
 โดยเม่ือควบคุมความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการแลว้ ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 
มาตรฐาน(Beta) ลดลง และระดบันยัส าคญัทางสถิติกลายเป็นไม่มีนยัส าคญัอีกต่อไปแสดงวา่ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่นแบบสมบูรณ์ (Fully mediator) (เส้น c’) 
 ในทางกลบักนั เม่ือควบคุมความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการแลว้ ถา้ค่าสัมประสิทธ์ิ 
การถดถอยมาตรฐาน (Beta) ลดลงแต่ระดบันยัส าคญัทางสถิติยงัคงมีนยัส าคญั แสดงวา่ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator) (เส้น c’) 
 ส่วนที ่1  ผลการทดสอบสมมติฐานของโรงพยาบาลภาคเอกชน 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที่ 1 
 ขั้นตอนน้ี ตอ้งการประมาณค่าและทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยการวเิคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิความถดถอยของ 
ความสัมพนัธ์ ซ่ึงในขั้นตอนน้ี ควรตอ้งมีนยัส าคญัทางสถิติ จึงจะสามารถวเิคราะห์ในขั้นต่อไปได ้

 

ตารางท่ี 4-18  ผลการวเิคราะห์ถดถอยอยา่งง่าย (Simple regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ  
                       (รพ.ภาคเอกชน) (n = 200) 
 

ตัวแปร B Std. error Beta R R square P-value 
คุณภาพการใหบ้ริการ 0.956 0.153 0.405 0.405 0.164 0.000* 
ตวัแปรตาม คือความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 

หมายเหตุ: * P-value < 0.05 
 
 จากตารางท่ี 4-18  ผลการวเิคราะห์ถดถอยเพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาคเอกชน) พบวา่ คุณภาพการใหบ้ริการ 
สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิ 
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การถดถอยมาตรฐาน (Beta = 0.405, P-value < 0.05) โดยคุณภาพการใหบ้ริการสามารถอธิบาย 
ความแปรปรวนของความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 16.40 (R square = 0.164) 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่2 
 ขั้นตอนน้ี ตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ โดยการวเิคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิความถดถอยของ 
ความสัมพนัธ์ ซ่ึงในขั้นตอนน้ี ควรตอ้งมีนยัส าคญัทางสถิติ จึงจะสามารถวเิคราะห์ในขั้นต่อไปได ้
 
ตารางท่ี 4-19  ผลการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ (Multiple regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
                       (รพ.ภาคเอกชน) (n=200) 
 

ตวัแปร B Std. error Beta R R square P-value 
1)  ดา้นโครงสร้างพ้ืนฐาน -0.081 0.079 -0.062   0.308 
2)  ดา้นคุณภาพของบุคลากร 0.120 0.071 0.104   0.091 
3)  ดา้นกระบวนการรักษา 0.359 0.072 0.308   0.000* 
4)  ดา้นกระบวนการบริหารงาน 0.002 0.077 0.001   0.982 
5)  ดา้นมาตรการความปลอดภยัตอ่ผูใ้ชบ้ริการ 0.037 0.058 0.041   0.526 
6)  ดา้นภาพลกัษณ์ 0.039 0.069 0.038   0.569 
7)  ดา้นความรับผิดชอบต่อสงัคม 0.228 0.075 0.199   0.003* 
8)  ดา้นความไวว้างใจ 0.263 0.077 0.237   0.001* 
 0.571 0.326  
ตวัแปรตาม คือความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 

หมายเหต:ุ *P-value < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 4-19  ผลการวเิคราะห์ถดถอย เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาคเอกชน) พบวา่ คุณภาพการใหบ้ริการ 
ดา้นกระบวนการรักษาดา้นความรับผดิชอบต่อสังคมและดา้นความไวว้างใจ สามารถท านาย 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 
มาตรฐาน ดงัน้ี ดา้นกระบวนการรักษา (Beta = 0.308, P-value < 0.05), ดา้นความรับผิดชอบ 
ต่อสังคม (Beta = 0.199, P-value < 0.05) และดา้นความไวว้างใจ (Beta = 0.237, P-value < 0.05)  
โดยคุณภาพการใหบ้ริการทั้งสามดา้นสามารถอธิบายความแปรปรวนของความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 32.60 (R square =0.326) 
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 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่3 
 ขั้นตอนน้ี ตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิ 
ความถดถอยของความสัมพนัธ์ ซ่ึงในขั้นตอนน้ี ควรตอ้งมีนยัส าคญัทางสถิติ จึงจะสามารถ 
วเิคราะห์ในขั้นต่อไปได ้
 
ตารางท่ี 4-20  ผลการวเิคราะห์ถดถอยอยา่งง่าย (Simple regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของ 
                       ผูใ้ชบ้ริการ(รพ.ภาคเอกชน) (n = 200) 
 

ตัวแปร B Std. error Beta R R square P-value 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 0.498 0.065 0.478 0.478 0.228 0.000* 
ตวัแปรตาม คือความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 

หมายเหตุ: *P-value < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 4-20  ผลการวเิคราะห์ถดถอย เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาคเอกชน) พบวา่  
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 
ทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน (Beta = 0.478, P-value < 0.05) โดย 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการสามารถอธิบายความแปรปรวนของความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
ไดร้้อยละ 22.80 (R square = 0.228) 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่4 
 ขั้นตอนน้ีตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปร 
ส่งผา่นโดยการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิความถดถอยของความสัมพนัธ์ 
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ตารางท่ี 4-21  การวเิคราะห์ถดถอยแบบลดหลัน่ (Hierarchical regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
                       โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่น (รพ.ภาคเอกชน) (n = 200) 
 

ตัวแปร B Std. error Beta R R square P-value 
ขั้นท่ี 1       
คุณภาพการใหบ้ริการ 0.956 0.153 0.405 0.405 0.164 0.000* 
ขั้นท่ี 2        
คุณภาพการใหบ้ริการ 0.526 0.166 0.223 0.516 0.266 0.002* 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 0.382 0.073 0.367 0.000* 
ตวัแปรตาม คือความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
หมายเหตุ: * P-value < 0.05 
 
 จากตารางท่ี 4-21  ผลการวเิคราะห์ถดถอยเพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปร 
ส่งผา่น (รพ.ภาคเอกชน) พบวา่คุณภาพการใหบ้ริการ และความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ สามารถ 
ท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 
มาตรฐาน ดงัน้ี คุณภาพการใหบ้ริการ (Beta = 0.223, P-value < 0.05) และความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการ (Beta = 0.367, P-value < 0.05) โดยคุณภาพการใหบ้ริการ และความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการสามารถอธิบายความแปรปรวนของความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 26.60 
(R square = 0.266) 
 การประเมินตัวแปรส่งผ่าน 
 จากตารางท่ี 4-21 สามารถเปรียบเทียบค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน และค่าระดบั 
นยัส าคญัทางสถิติของคุณภาพการใหบ้ริการระหวา่งขั้นท่ี 1 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพ 
การใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยท่ียงัไม่ไดค้วบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น  
อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และขั้นท่ี 2 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพการใหบ้ริการ  
ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีการควบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น อยา่งความพึงพอใจ 
ของผูใ้ชบ้ริการ โดยการน าความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเขา้ไปเป็นตวัแปรอิสระร่วมดว้ย 
 พบวา่ ระดบัค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน (Beta) จากขั้นท่ี 1 (Beta = 0.405)  
สู่ขั้นท่ี 2 (Beta = 0.223) ลดลงส่วนระดบันยัส าคญัทางสถิติ จากขั้นท่ี 1 สู่ขั้นท่ี 2 ยงัคงมีระดบั 
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ความพงึพอใจของผู้ใช้บริการ 
(ตวัแปรส่งผา่น) 

ความจงรักภกัดขีองผู้ใช้บริการ คุณภาพการให้บริการ 

นยัส าคญัทางสถิติอยู ่(P-value < 0.05) จึงสามารถสรุปไดว้า่ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
มีอิทธิพลการส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator) ต่อความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
 โมเดลอทิธิพลส่งผ่าน 
 เม่ือวิเคราะห์อิทธิพลของคุณภาพการใหบ้ริการต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ พบวา่  
อิทธิพลทางตรง (Direct effect) ของคุณภาพการใหบ้ริการ ท่ีมีต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
ในขั้นท่ี 1 มีค่าเท่ากบั 0.405 แต่เม่ือน าตวัแปรส่งผา่น คือ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ เขา้มา 
ในโมเดลขั้นท่ี 2 พบวา่ มีค่าเท่ากบั 0.223 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 ส่วนที ่2  ผลการทดสอบสมมติฐานของโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
ผลการทดสอบขั้นตอนที่ 1 

 ขั้นตอนน้ี ตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยการวเิคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิความถดถอยของ 
ความสัมพนัธ์ ซ่ึงในขั้นตอนน้ี ควรตอ้งมีนยัส าคญัทางสถิติ จึงจะสามารถวเิคราะห์ในขั้นต่อไปได ้
 
 

β = 0.367 β = 0.496 

โรงพยาบาลภาคเอกชน 

คุณภาพการให้บริการ ความจงรักภกัดขีองผู้ใช้บริการ 

β = 0.223 

β= 0.405 

ภาพท่ี 4-19  โมเดลอิทธิพลส่งผา่นของความสมัพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความจงรักภกัดี
      ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น (โรงพยาบาลภาคเอกชน) 

ขั้นที ่1 

ขั้นที ่2 
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ตารางท่ี 4-22  ผลการวเิคราะห์ถดถอยอยา่งง่าย (Simple regression analysis) เพื่อท านาย 
                      ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
                      (รพ.ภาครัฐบาล) (n = 200) 
 

ตัวแปร B Std. error Beta R R square P-value 
คุณภาพการใหบ้ริการ 0.882 0.107 0.507 0.507 0.257 0.000* 
ตวัแปรตาม คือความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 

หมายเหตุ: * P-value < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 4-22  ผลการวเิคราะห์ถดถอย เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาครัฐบาล) พบวา่ คุณภาพการใหบ้ริการ 
สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิ 
การถดถอยมาตรฐาน (Beta = 0.507, P-value < 0.05) โดยคุณภาพการใหบ้ริการสามารถอธิบาย 
ความแปรปรวนของความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 25.70 (R square = 0.257) 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่2 
 ขั้นตอนน้ี ตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ โดยการวเิคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิความถดถอยของ 
ความสัมพนัธ์ ซ่ึงในขั้นตอนน้ี ควรตอ้งมีนยัส าคญัทางสถิติ จึงจะสามารถวเิคราะห์ในขั้นต่อไปได ้
 
ตารางท่ี 4-23  ผลการวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณ (Multiple regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
                       (รพ.ภาครัฐบาล) (n = 200) 
 

ตวัแปร B Std. error Beta R R square P-value 
1)  ดา้นโครงสร้างพ้ืนฐาน 0.120 0.051 0.147   0.021* 
2)  ดา้นคุณภาพของบุคลากร 0.236 0.071 0.213   0.001* 
3)  ดา้นกระบวนการรักษา 0.193 0.059 0.222   0.001* 
4)  ดา้นกระบวนการบริหารงาน -0.113 0.069 -0.088   0.105 
5)  ดา้นมาตรการความปลอดภยัตอ่ผูใ้ชบ้ริการ 0.032 0.057 0.034   0.569 
6)  ดา้นภาพลกัษณ์ 0.165 0.065 0.162   0.011* 
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ตารางท่ี 4-23  (ต่อ) 
 

ตวัแปร B Std. error Beta R R square P-value 
7)  ดา้นความรับผิดชอบต่อสงัคม -0.006 0.081 -0.004   0.940 
8)  ดา้นความไวว้างใจ 0.158 0.061 0.165   0.011* 
 0.675 0.456  
ตวัแปรตาม คือความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 

หมายเหต:ุ * P-value < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 4-23  ผลการวเิคราะห์ถดถอย เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาครัฐบาล) พบวา่ คุณภาพการใหบ้ริการ 
ดา้นโครงสร้างพื้นฐานดา้นคุณภาพของบุคลากรดา้นกระบวนการรักษาดา้นภาพลกัษณ์ และดา้น 
ความไวว้างใจ สามารถท านายความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมี 
ค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน ดงัน้ี ดา้นโครงสร้างพื้นฐาน (Beta = 0.147, P-value < 0.05),  
ดา้นคุณภาพของบุคลากร (Beta = 0.213, P-value < 0.05) ดา้นกระบวนการรักษา (Beta = 0.222, 
P-value < 0.05), ดา้นภาพลกัษณ์ (Beta = 0.162, P-value < 0.05) และดา้นความไวว้างใจ  
(Beta = 0.165, P-value < 0.05) โดยคุณภาพการใหบ้ริการทั้งหา้ดา้น สามารถอธิบาย 
ความแปรปรวนของความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 45.60 (R square = 0.456) 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่3 
 ขั้นตอนน้ี ตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิ 
ความถดถอยของความสัมพนัธ์ ซ่ึงในขั้นตอนน้ี ควรตอ้งมีนยัส าคญัทางสถิติ จึงจะสามารถ 
วเิคราะห์ในขั้นต่อไปได ้
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ตารางท่ี 4-24  ผลการวเิคราะห์ถดถอยอยา่งง่าย (Simple regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดี 
                       ของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาครัฐบาล) (n = 200) 
 

ตัวแปร B Std. error Beta R R square P-value 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 0.626 0.059 0.604 0.604 0.365 0.000* 
ตวัแปรตาม คือความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
หมายเหตุ: * P-value < 0.05 
 

 จากตารางท่ี 4-24  ผลการวเิคราะห์ถดถอย เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ (รพ.ภาครัฐบาล) พบวา่  
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 
ทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน (Beta = 0.604, P-value < 0.05) โดย 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการสามารถอธิบายความแปรปรวนของความจงรักภกัดีของ 
ผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 36.50 (R square = 0.365) 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที่ 4 
 ขั้นตอนน้ีตอ้งการประมาณค่า และทดสอบนยัส าคญัของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปร 
ส่งผา่นโดยการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธ์ิความถดถอยของความสัมพนัธ์ 
 

ตารางท่ี 4-25  การวเิคราะห์ถดถอยแบบลดหลัน่ (Hierarchical regression analysis) เพื่อท านาย 
                       ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการและความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
                       โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่น (รพ.ภาครัฐบาล) (n = 200) 
 

ตวัแปร B Std. error Beta R R square P-value 
ขั้นท่ี 1       
คุณภาพการใหบ้ริการ 0.882 0.107 0.507 0.507 0.257 0.000* 
ขั้นท่ี 2        
คุณภาพการใหบ้ริการ 0.367 0.124 0.211 0.626 0.392 0.003* 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 0.489 0.074 0.472 0.000* 
ตวัแปรตาม คือความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
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 จากตารางท่ี 4-25  ผลการวเิคราะห์ถดถอยเพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปร 
ส่งผา่น (รพ.ภาครัฐบาล) พบวา่ คุณภาพการใหบ้ริการ และความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ สามารถ 
ท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอย 
มาตรฐาน ดงัน้ี คุณภาพการใหบ้ริการ (Beta = 0.211, P-value < 0.05) และความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการ (Beta = 0.472, P-value < 0.05) โดยคุณภาพการใหบ้ริการ และความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการสามารถอธิบายความแปรปรวนของความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดร้้อยละ 39.20  
(R square = 0.392) 
 การประเมินตัวแปรส่งผ่าน 
 จากตารางท่ี 4-25  สามารถเปรียบเทียบค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน และ 
ค่าระดบันยัส าคญัทางสถิติของคุณภาพการใหบ้ริการระหวา่งขั้นท่ี 1 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของ 
คุณภาพการใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยท่ียงัไม่ไดค้วบคุมอิทธิพลของตวัแปร 
ส่งผา่น อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และขั้นท่ี 2 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพ 
การใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีการควบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น  
อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ โดยการน าความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเขา้ไปเป็นตวัแปร 
อิสระร่วมดว้ย  
 พบวา่ ระดบัค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน (Beta) จากขั้นท่ี 1 (Beta = 0.507)  
สู่ขั้นท่ี 2 (Beta = 0.211) ลดลง ส่วนระดบันยัส าคญัทางสถิติ จากขั้นท่ี 1 สู่ขั้นท่ี 2 ยงัคงมีระดบั 
นยัส าคญัทางสถิติอยู ่(P-value < 0.05) จึงสามารถสรุปไดว้า่ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
มีอิทธิพลการส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator) ต่อความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพ 
การใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
 โมเดลอทิธิพลส่งผ่าน 
 เม่ือวิเคราะห์อิทธิพลของคุณภาพการใหบ้ริการต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ พบวา่ 
อิทธิพลทางตรง (Direct effect) ของคุณภาพการใหบ้ริการ ท่ีมีต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
ในขั้นท่ี 1 มีค่าเท่ากบั 0.507 แต่เม่ือน าตวัแปรส่งผา่น คือ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ เขา้มา 
ในโมเดลขั้นท่ี 2 พบวา่ มีค่าเท่ากบั 0.211 
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คุณภาพการให้บริการ ความจงรักภกัดขีองผู้ใช้บริการ 

 

β = 0.211 

β = 0.472 

β = 0.628 

โรงพยาบาลภาครัฐบาล 

β = 0.507 

ภาพท่ี 4-20  โมเดลอิทธิพลส่งผา่น ของความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และ 
                    ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น
(โรงพยาบาลภาครัฐบาล) 

ขั้นที ่1 

ขั้นที ่2 

ความพงึพอใจของ
ผู้ใช้บริการ (ตวัแปรส่งผา่น) 

ความจงรักภกัดขีองผู้ใช้บริการ คุณภาพการให้บริการ 
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บทที ่5 
สรุปผลการวจิยั อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 ในการศึกษาวจิยั เร่ือง ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดี 
ของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาล โดยมีความพึงพอใจเป็นตวัแปรส่งผา่น กรณีศึกษา แผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรี มีวตัถุประสงค ์ดงัน้ี 
 1.  เพื่อศึกษาระดบัความคิดเห็นท่ีเก่ียวกบัคุณภาพการให้บริการ ความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของ 
ผูใ้ชบ้ริการ 
 3.  เพื่อศึกษาบทบาทของความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ ในฐานะท่ีเป็นตวัแปรส่งผา่น 
ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ กบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
 4.  เพื่อศึกษาเปรียบเทียบระดบัความคิดเห็นท่ีเก่ียวกบัคุณภาพการใหบ้ริการ  
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการระหวา่งโรงพยาบาลภาคเอกชน 
กบัโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
 กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชศึ้กษาในการวจิยัคร้ังน้ี คือ ผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาล 
ภาคเอกชน จ านวน 200 คน และผูม้าใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลภาครัฐบาล จ านวน 
200 คน รวมจ านวนกลุ่มตวัอยา่งทั้งส้ิน 400 คน 
 ผูว้จิยัส่งแบบสอบถามออกไปทั้งส้ิน 400 ชุด ไดรั้บกลบัคืนมา 400 ชุด คิดเป็นร้อยละ  
100 ของแบบสอบถามท่ีแจกไปทั้งหมด 
 

สรุปผลการวจิัย 
 เน่ืองจาก งานวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเปรียบเทียบระดบัความคิดเห็นท่ีเก่ียวกบัคุณภาพ 
การใหบ้ริการ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ ระหวา่ง 
โรงพยาบาลภาคเอกชนกบัโรงพยาบาลภาครัฐบาล การสรุปผลการวจิยัท่ีไดจ้ากการวิเคราะห์ขอ้มูล 
นั้นผูว้จิยัจะสรุปผลการวจิยัของโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลควบคู่กนัไป 
 ส่วนที ่1 สรุปผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกบัลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 
 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลของกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาล 
ภาคเอกชน พบวา่ผูท่ี้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 111 คน คิดเป็นร้อยละ 
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 55.50 อยูใ่นช่วงอาย ุ32-39 ปี จ  านวน 65 คน คิดเป็นร้อยละ 32.50 มีสถานภาพโสด จ านวน 100 คน  
คิดเป็นร้อยละ 50.00 เป็นผูมี้การศึกษาระดบัปริญญาตรี จ านวน 137 คน คิดเป็นร้อยละ 68.50 
ประกอบอาชีพพนกังานบริษทัเอกชน จ านวน 83 คน คิดเป็นร้อยละ 41.50และมีรายไดเ้ฉล่ีย 
ต่อเดือนมากกวา่ 50,000 บาท จ านวน 58 คน คิดเป็นร้อยละ 29.00 
 ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลภาครัฐบาล พบวา่  
ผูท่ี้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 134 คน คิดเป็นร้อยละ 67.00 อยูใ่นช่วงอาย ุ 
39-46 ปี จ  านวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 34.00 มีสถานภาพสมรส จ านวน 136 คน คิดเป็นร้อยละ  
68.00 เป็นผูมี้การศึกษาระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี จ  านวน 160 คน คิดเป็นร้อยละ 80.00 ประกอบ 
อาชีพธุรกิจส่วนตวั/ คา้ขาย จ านวน 100 คน คิดเป็นร้อยละ 50.00 และมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 
20,001-30,000 บาท จ านวน 63 คน คิดเป็นร้อยละ 31.50 
 ส่วนที ่2 สรุปผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกบัคุณภาพการให้บริการ 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นโครงสร้างพื้นฐานส าหรับ 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.76) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (3.97) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นคุณภาพของบุคลากร  
ส าหรับโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.62) และโรงพยาบาล 
ภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.04) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นกระบวนการรักษา ส าหรับ 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.03) และโรงพยาบาลภาครัฐบาลมีค่าเฉล่ีย 
รวมอยูใ่นระดบัมาก (3.72) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นกระบวนการบริหารงาน  
ส าหรับโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.54) และโรงพยาบาล 
ภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบันอ้ย (2.46) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นมาตรการความปลอดภยัต่อ 
ผูใ้ชบ้ริการ ส าหรับโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.45) และโรงพยาบาล 
ภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (3.93) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นภาพลกัษณ์ ส าหรับ 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (4.57) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (3.63) 
 



85 

 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นความรับผิดชอบต่อสังคม  
ส าหรับโรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (3.74) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล  
มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (3.80) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นความไวว้างใจ ส าหรับ 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.46) และโรงพยาบาลภาครัฐบาลมีค่าเฉล่ีย 
รวมอยูใ่นระดบัมาก (4.00) 
 มุมมองระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการโดยรวมส าหรับโรงพยาบาล 
ภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.39) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่น 
ระดบัมาก (3.68) 
 ส่วนที ่3 สรุปผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกบัความพงึพอใจของผู้ใช้บริการ 
 จากการวเิคราะห์ขอ้มูลระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (4.23) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ีย 
รวมอยูใ่นระดบัมาก (3.90) 
 ส่วนที ่4 สรุปผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกบัความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการ 
 จากการวเิคราะห์ขอ้มูลระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
โรงพยาบาลภาคเอกชน มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมาก (3.95) และโรงพยาบาลภาครัฐบาล มีค่าเฉล่ีย 
รวมอยูใ่นระดบัมาก (3.62) 
 ส่วนที ่5 สรุปผลการทดสอบสมมติฐานการวจัิยคุณภาพการให้บริการ มีความสัมพนัธ์ 
กบัความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการ โดยมีความพงึพอใจของผู้ใช้บริการเป็นตัวแปรส่งผ่าน 
 ผูว้จิยัจะน าเสนอผลการวิเคราะห์เป็น 4 ขั้นตอน ตามหลกัการวเิคราะห์ตวัแปรส่งผา่น 
ของ Baron and Kenny (1986) ดงัน้ี 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่1 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ 
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ พบวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
คุณภาพการใหบ้ริการ สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
ท่ี 0.05 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่2 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการพบวา่ โรงพยาบาลภาคเอกชนคุณภาพการใหบ้ริการดา้นกระบวนการ 
รักษาดา้นความรับผดิชอบต่อสังคม และดา้นความไวว้างใจ สามารถท านายความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 
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 โรงพยาบาลภาครัฐบาลคุณภาพการใหบ้ริการดา้นโครงสร้างพื้นฐานดา้นคุณภาพ 
ของบุคลากรดา้นกระบวนการรักษาดา้นภาพลกัษณ์ และดา้นความไวว้างใจ สามารถท านาย 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่3 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ พบวา่ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาล 
ภาครัฐบาลความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการได้ 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที่4 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ  
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่น พบวา่ 
ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลมีระดบัค่าสัมประสิทธ์ิการถดถอยมาตรฐาน  
(Beta) จากขั้นท่ี 1 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพการใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของ 
ผูใ้ชบ้ริการ โดยท่ียงัไม่ไดค้วบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
สู่ขั้นท่ี 2 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพการใหบ้ริการ ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ  
โดยมีการควบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่น อยา่งความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ โดยการน า 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเขา้ไปเป็นตวัแปรอิสระร่วมดว้ยลดลงส่วนระดบันยัส าคญัทาง 
สถิติ จากขั้นท่ี 1 สู่ขั้นท่ี 2 ก็ลดลงเช่นกนั แต่ยงัคงมีนยัส าคญัทางสถิติจึงสามารถสรุปไดว้า่  
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ มีอิทธิพลการส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator)  
ต่อความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
  

อภปิรายผลการวจิยั 
 ผูว้จิยัจะน าเสนอการอภิปรายสมมติฐานการวิจยัเป็น 4 ขั้นตอน ตามหลกัการวิเคราะห์ 
ตวัแปรส่งผา่นของ Baron and Kenny (1986) ดงัน้ี 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่1 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ 
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ  
 พบวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชนและโรงพยาบาลภาครัฐบาลคุณภาพการใหบ้ริการ  
สามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการไดแ้ละเม่ือพิจารณาระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบั 
คุณภาพการใหบ้ริการโดยรวมพบวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากทั้งคู่ ส่วนระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ  
ทั้งสองโรงพยาบาลก็มีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากทั้งคู่อีกเช่นกนัสอดคลอ้งกบัสมฤดี ธรรมสุรัติ  
(2554) ไดศึ้กษาปัจจยัคุณภาพบริการท่ีมีผลต่อการตดัสินใจเลือกใชบ้ริการและความภกัดีต่อ 
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ตราสินคา้ของโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานครผลการทดสอบสมมติฐานพบวา่ปัจจยั 
คุณภาพบริการโดยรวม มีความสัมพนัธ์กบัความภกัดีต่อตราสินคา้ของโรงพยาบาลเอกชนและ 
ศกัด์ิดา ศิริภทัรโสภณ และปารยทิ์พย ์ธนาภิคุปตานนท ์(2554) ไดศึ้กษา ความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
คุณภาพการบริการท่ีไดรั้บกบัความพึงพอใจ และความภกัดีของคนไข ้กรณีศึกษาโรงพยาบาล 
เอกชน ในเขตกรุงเทพมหานครผลการศึกษาพบวา่ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพบริการดา้นต่าง ๆ 
มีผลต่อระดบัความพึงพอใจและความภกัดีของผูเ้ขา้รับบริการ และ Kesuma et al. (2013) ไดศึ้กษา 
ความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการบริการกบัความจงรักภกัดีของผูป่้วย โดยมีการบริหารลูกคา้ 
สัมพนัธ์เป็นตวัแปรส่งผา่น กรณีศึกษา โรงพยาบาลภาคเอกชนในเมืองเดนปาซาร์ (Denpasar)  
ประเทศอินโดนีเซีย ผลการศึกษาพบวา่คุณภาพการใหบ้ริการมีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกและมี 
อิทธิพลกบัความจงรักภกัดีของผูป่้วย และวฒันะ เพชรสุวรรณ (2555) ไดศึ้กษามิติคุณภาพบริการ 
ท่ีส่งผลต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชน ท่ีไดรั้บการรับรองระบบคุณภาพ 
HA และ JCI ในเขตกรุงเทพมหานคร ผลการวจิยัพบวา่ มิติคุณภาพบริการมีอิทธิพลต่อ 
ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลเอกชนโดยภาพรวม 
 จากท่ีกล่าวมาจะเห็นไดว้า่ “คุณภาพการใหบ้ริการ” เป็นส่ิงท่ีโรงพยาบาลจ าเป็นตอ้ง 
ตระหนกั และใหค้วามส าคญัพร้อมทั้งหาแนวทางในการพฒันาใหเ้กิดข้ึน เพื่อใหไ้ดรั้บการรับรอง 
คุณภาพ จึงอาจกล่าวไดว้า่ ปัจจุบนัน้ีเป็นยคุแห่งการประกนัคุณภาพ ท่ีโรงพยาบาลคาดหวงัจะไดรั้บ 
การรับรองมีการศึกษาเชิงประจกัษท่ี์ช้ีใหเ้ห็นวา่ องคก์ารท่ีใหค้วามส าคญัต่อคุณภาพบริการท่ีใช ้
ตวัช้ีวดั คือการยดึหลกัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นเป้าหมายส าคญั พบวา่ ส่งผลใหผู้ใ้ชบ้ริการ 
เกิดความเช่ือมัน่ในบริการ และท าใหผู้ใ้ชบ้ริการกลบัมาใชบ้ริการซ ้ าอีก ถือไดว้า่เป็นการยดึ 
หลกัการรักษาผูใ้ชบ้ริการไว ้และท่ีส าคญัน าไปสู่การท าใหผู้ใ้ชบ้ริการมีความจงรักภกัดีต่อ 
แหล่งบริการนั้น (Berry & Parasuraman, 1997; Zeithaml, 2000; Taylor, 2001) 
 ทั้งน้ี ทางโรงพยาบาลภาคเอกชนและโรงพยาบาลภาครัฐบาล ท่ีผูว้จิยัไดเ้ปรียบเทียบ 
ในคร้ังน้ี ต่างก็ผา่นการพฒันาและไดรั้บมาตรฐานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital  
Accreditation: HA) ซ่ึงเป็นมาตรฐานท่ีมีววิฒันาการโดยเปล่ียนจากการเนน้ท่ีตวัผูป้ฏิบติังาน  
มาสู่การเนน้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง มีกระบวนการท างานและการดูแลผูป่้วย ท่ีเนน้การปฏิบติั 
อยา่งมีมาตรฐานวชิาชีพ และความรู้ท่ีทนัสมยั เพื่อตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย โดยทางฝ่ัง 
โรงพยาบาลภาคเอกชนมีนโยบาย และวตัถุประสงคข์องระบบการจดัการ ท่ีตระหนกัถึงคุณค่า 
การตอบสนองต่อความตอ้งการ สร้างความพึงพอใจสูงสุดแก่ผูใ้ชบ้ริการ โดยมุ่งเนน้ท่ีผูป่้วยหรือ 
ผูใ้ชบ้ริการเป็นศูนยก์ลาง รวมทั้งตระหนกัในคุณค่าของการพฒันาองคก์ารอยา่งต่อเน่ือง 
ส่วนทางโรงพยาบาลภาครัฐบาล ก็พิสูจน์ไดจ้ากการท่ีคณะผูบ้ริหารเล็งเห็นถึงความส าคญั 



88 

ของการพฒันาและรับรองคุณภาพมาตรฐาน โดยไดด้ าเนินรอยตามพระราชปณิธานของสมเด็จ 
พระศรีสวรินทิราบรมราชเทว ีพระพนัวสัสาอยัยกิาเจา้ ท่ีเป็นผูพ้ระราชทานก าเนิดโรงพยาบาล 
อนัเน่ืองมาจาก ทรงเล็งเห็นถึงความทุกขย์ากของประชาชน ในเร่ืองความเจบ็ป่วย โดยยดึหลกั 
ความเมตตาการุณย ์ต่อชนทุกชั้นเนน้ประโยชน์สุขของผูป่้วยเป็นหลกัในการบริหารงาน ต่อมา 
เม่ือมาตรฐานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital Accreditation: HA) ไดเ้ขา้มีบทบาทมากข้ึน 
ในระบบงานของโรงพยาบาล ผูบ้ริหารไดเ้ห็นประโยชน์ วา่มาตรฐานโรงพยาบาลเป็นแนวทาง 
ท่ีสามารถตอบสนองพระราชปณิธานขององคผ์ูพ้ระราชทานก าเนิดโรงพยาบาลไดอ้ยา่งมี 
ประสิทธิภาพ จึงก าหนดเป็นนโยบายในการพฒันาโรงพยาบาลสู่โรงพยาบาลคุณภาพ นบัตั้งแต่ 
ปีพ.ศ. 2539 เป็นตน้มา ไดมี้การกระตุน้โนม้นา้วจูงใจเจา้หนา้ท่ีใหเ้ห็นถึงประโยชน์ของการ 
พฒันาคุณภาพโรงพยาบาลเขา้สู่ระบบตามมาตรฐานโรงพยาบาลอยา่งจริงจงั ในปี พ.ศ. 2544  
และพฒันาจนประสบความส าเร็จไดก้ารรับรองในปี พ.ศ. 2546 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่2 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ  
และความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
 เน่ืองจากงานวจิยัน้ีศึกษาเฉพาะโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
ในจงัหวดัชลบุรี ซ่ึงกลุ่มผูม้าใชบ้ริการทั้งสองโรงพยาบาลเป็นคนละกลุ่ม มีความแตกต่างทางดา้น 
ประชากรศาสตร์อยา่งเห็นไดช้ดั จึงไม่สามารถท าการเปรียบเทียบระหวา่งสองโรงพยาบาลได ้
อยา่งชดัเจน ดงันั้น ผูว้จิยัจึงขอแยกอภิปรายผลของทั้งสองโรงพยาบาล 
 โรงพยาบาลภาคเอกชน 
 คุณภาพการใหบ้ริการท่ีสามารถท านายความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 
ทางสถิติ ไดแ้ก่ ดา้นกระบวนการรักษา ดา้นความรับผิดชอบต่อสังคม และดา้นความไวว้างใจ 
 ด้านกระบวนการรักษา เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นกระบวนการรักษา จะประกอบ 
ไปดว้ย แพทยมี์การใหค้  าแนะน าท่ีดีในเร่ืองการปฏิบติัตวั การดูแลตวัเองหลงัจากออกจาก 
โรงพยาบาลตลอดจนมีการอธิบายและน าเสนอเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษาและผลลพัธ์มีการติดตาม 
อาการผูป่้วยและไดรั้บการรักษาทางการแพทยจ์นหายจากการป่วยซ่ึงระดบัคุณภาพการใหบ้ริการ 
ดา้นกระบวนการรักษา ส าหรับโรงพยาบาลภาคเอกชนแห่งน้ี ผูใ้ชบ้ริการท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่ง 
ประเมินให้อยูใ่นระดบัมากจากท่ีกล่าวมาจะเห็นไดว้า่ดา้นกระบวนการรักษา ถือเป็นบริการหลกั 
ของโรงพยาบาลสอดคลอ้งกบั Rose et al. (2004) ไดศึ้กษาวจิยัในโรงพยาบาลประเทศมาเลเซีย 
ผลการศึกษาแสดงใหเ้ห็นวา่คุณภาพดา้นกระบวนการรักษาเป็นปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุดทั้งใน 
โรงพยาบาลของรัฐและเอกชนซ่ึงผูว้จิยัมีความเห็นวา่ ความตอ้งการเพื่อท่ีจะอยูร่อดของมนุษย ์ 
จดัเป็นความตอ้งการขั้นพื้นฐานของมนุษย ์สอดคลอ้งกบัความตอ้งการความมัน่คงปลอดภยั  
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ตามทฤษฎีล าดบัขั้นความตอ้งการของ Maslow (1943) ซ่ึงสามารถกล่าวไดว้า่ เม่ือมนุษยมี์อาการ 
เจบ็ป่วย ยอ่มเกิดความวติกกงัวล ความเครียด และเรียกร้องตอ้งการท่ีจะรักษาอาการเจ็บป่วย 
ของตนให้หายเป็นปกติสอดคลอ้งกบั Morse (1995) กล่าววา่ เม่ือมนุษยมี์ความตอ้งการยอ่มจะ 
เกิดปฏิกิริยาเรียกร้อง เม่ือไดรั้บการตอบสนองความตอ้งการนั้น ความตึงเครียดจะลดลงหรือ 
หมดไป ท าใหเ้กิดความพึงพอใจได ้ซ่ึงทางโรงพยาบาลภาคเอกชนแห่งน้ีไดต้ระหนกัถึงความส าคญั 
ของหวัใจหลกัในการรักษาพยาบาลผูป่้วยเป็นอยา่งดี เพื่อใหผู้ใ้ชบ้ริการเกิดความพึงพอใจมากท่ีสุด 
โดยมีการพฒันาและปรับปรุงมาตรฐานบริการทางการแพทยอ์ยา่งต่อเน่ือง ภายใตม้าตรฐานระดบั 
สากล เพื่อเสริมสร้างบริการท่ีเป็นเลิศภายใตม้าตรฐาน ISO9001, 14001, 27001, OHSAS18001  
และมาตรฐาน GMP & HACCP 
 ด้านความรับผดิชอบต่อสังคม เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นกระบวนการรักษา  
จะประกอบไปดว้ยไดรั้บความเสมอภาคในการเขา้รับการรักษาพยาบาล มีการใหบ้ริการทาง 
การแพทยก์บัผูป่้วยท่ีขาดแคลนทุนทรัพย ์โดยคิดค่าใชจ่้ายไม่แพงมีการป้องกนัมลพิษ ดา้นน ้าเสีย  
อากาศเสีย และขยะติดเช้ือไม่ใหอ้อกสู่ภายนอกมีกิจกรรมโดยเปิดโอกาสใหบุ้คคลภายนอกเขา้มา 
มีส่วนร่วม เช่น การจดับรรยายเร่ืองการดูแลรักษาโรคต่าง ๆ และมีส่วนช่วยในการสร้างจิตส านึก 
ดา้นส่ิงแวดลอ้มต่อชุมชน และสังคมโดยรอบส าหรับการใหบ้ริการทางการแพทยก์บัผูป่้วยท่ี 
ขาดแคลนทุนทรัพยน์ั้น ถึงแมโ้รงพยาบาลแห่งน้ีจะเป็นโรงพยาบาลภาคเอกชน แต่ก็มีการเปิดรับ 
ผูป่้วยท่ีใชสิ้ทธิประกนัสังคม โดยมีทีมแพทยแ์ละพยาบาลดูแลผูป่้วยอยา่งเท่าเทียมกนั ท าใหผู้ป่้วย 
รู้สึกวา่ไดรั้บความเสมอภาคในการเขา้รับการรักษา ส่วนความรับผดิชอบต่อสังคม โรงพยาบาล 
ภาคเอกชนแห่งน้ีมีการก าหนดนโยบายการอนุรักษพ์ลงังาน (ค าสั่งท่ี ผอญ.007/ 2554) โดย 
ส่วนหน่ึงของนโยบายมีใจความวา่ “โรงพยาบาลจะก าหนดเป้าหมายการอนุรักษพ์ลงังานใน 
แต่ละปี และมีการประชาสัมพนัธ์ใหก้บัพนกังานทุกคนรับทราบ ซ่ึงโรงพยาบาลจะถือวา่ 
การอนุรักษพ์ลงังานเป็นหนา้ท่ีของผูบ้ริการและพนกังานทุกระดบั ท่ีตอ้งใหค้วามร่วมมือปฏิบติั 
ตามมาตรการท่ีก าหนดโดยมีการจดัตั้งคณะกรรมการส่ิงแวดลอ้ม ความปลอดภยั และอาชีวอนามยั 
ในการท างาน (ENV) ซ่ึงมีหนา้ท่ีทบทวนปรับปรุงนโยบาย เป้าหมาย รวมทั้งแผนการด าเนินงาน 
ดา้นพลงังานทุก 1 ปี” ซ่ึงจากการท่ีผูบ้ริหารและบุคลากรในโรงพยาบาล ต่างเคร่งครัดในการปฏิบติั 
ตามนโยบายการอนุรักษพ์ลงังาน ท าใหโ้รงพยาบาลไดรั้บรางวลัอนุรักษพ์ลงังานดีเด่นระดบั 
อาเซียนและระดบัประเทศ สองปีซอ้น (พ.ศ. 2553-2554) โดยในปี พ.ศ. 2553 โรงพยาบาลสามารถ 
ควา้รางวลัการันตีในดา้นการบริหารจดัการพลงังานดีเด่นในระดบัสากล 1 รางวลั คือ ASEAN  
Energy Awards 2010 ประเภทอาคารควบคุมขนาดใหญ่ และในระดบัประเทศอีก 3 รางวลั คือ  
Thailand Energy Awards 2010 ในประเภทผูบ้ริหารอาคารควบคุม, ประเภทอาคารควบคุม 
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ขนาดใหญ่ และประเภทผูรั้บผดิชอบดา้นพลงังาน (รวม 4 รางวลั) และในปี พ.ศ. 2554 รางวลั 
Thailand Energy Award 2011 บุคลากรดีเด่นดา้นพลงังาน ประเภททีมงานดา้นการจดัการพลงังาน 
อาคารควบคุมส่ิงเหล่าน้ีสามารถการันตีไดว้า่ โรงพยาบาลภาคเอกชนแห่งน้ีมีความรับผิดชอบต่อ 
สังคมในระดบัสูง ซ่ึงผูใ้ชบ้ริการท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่งของโรงพยาบาลภาคเอกชนแห่งน้ี มีระดบั 
ความคิดเห็นอยูใ่นระดบัมาก ต่อคุณภาพการใหบ้ริการดา้นความรับผดิชอบต่อสังคม สอดคลอ้ง 
กบั Bhattacharya and Sen (2004) กล่าววา่ องคก์รท่ีมีการท ากิจกรรมเพื่อสังคม ผูบ้ริโภคจะเกิด 
ความพึงพอใจ และทศันคติท่ีดีต่อองคก์ร ซ่ึงความช่ืนชอบจะน าไปสู่ความจงรักภกัดีต่อองคก์ร 
 ด้านความไว้วางใจ เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นความไวว้างใจ จะประกอบไปดว้ย 
โรงพยาบาลมีการรับพิจารณาขอ้ร้องเรียนและพร้อมแกไ้ขปัญหามีความมัน่ใจในบุคลากร 
ทางการแพทย ์มีการระบุตวัผูป่้วยอยา่งถูกตอ้ง ระบบการช าระเงินแม่นย  าเช่ือถือได ้โรงพยาบาล 
ใหบ้ริการตรงตามขอ้ตกลงและตรงเวลาโรงพยาบาลปฏิบติัตามกฎหมายและขอ้ก าหนดต่าง ๆ 
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรงพยาบาลและโรงพยาบาลเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วยเป็นความลบัซ่ึงระดบั 
ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการดา้นความไวว้างใจของโรงพยาบาลภาคเอกชนอยูใ่น 
ระดบัมาก ทั้งน้ี เน่ืองจากคุณภาพการบริการดา้นความเช่ือถือไวว้างใจได ้จะแสดงถึงความสามารถ 
ในการใหบ้ริการท่ีถูกตอ้งแม่นย  าแลว้เสร็จตามก าหนดเวลาท่ีนดัหมายดงันั้นจึงเป็นส่ิงท่ีผูรั้บบริการ 
จะไดรั้บรู้ภายหลงัจากการไดรั้บบริการทางการแพทย ์และเป็นสาเหตุท่ีท าใหคุ้ณภาพการบริการ 
มีความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจ ซ่ึงหากโรงพยาบาลมีคุณภาพการบริการท่ีดีตามการรับรู้ 
ของผูรั้บบริการผูรั้บบริการยอ่มเกิดความพึงพอใจ สอดคลอ้งกบัสมิต สัชฌุกร (2546) กล่าววา่  
หลกัการใหบ้ริการมีขอ้ควรค านึงคือการใหบ้ริการท่ีถูกตอ้ง รวดเร็วตรงตามก าหนดเวลา 
เป็นส่ิงส าคญัความล่าชา้ไม่ทนัก าหนดเวลา ท าใหก้ารบริการไม่สอดคลอ้งกบัความพึงพอใจ 
ของผูรั้บบริการ นอกจากน้ี Ramsaran (2008) ไดศึ้กษาคน้ควา้เก่ียวกบัโรงพยาบาลเอกชนพบวา่ 
ความน่าไวว้างใจและการรักษาความยติุธรรมและเป็นธรรมคือมิติคุณภาพบริการท่ีส าคญัท่ีสุด 
ท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจของผูป่้วย 
 โรงพยาบาลภาครัฐบาล 
 คุณภาพการใหบ้ริการท่ีสามารถท านายความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 
ทางสถิติ ไดแ้ก่ ดา้นโครงสร้างพื้นฐาน ดา้นคุณภาพของบุคลากร ดา้นกระบวนการรักษา 
ดา้นภาพลกัษณ์ และดา้นความไวว้างใจ 
 ด้านโครงสร้างพืน้ฐาน เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นน้ี จะเก่ียวขอ้งกบัสถานท่ีของ 
โรงพยาบาลสะอาด มีความสะดวกสบาย มีความพร้อมของแพทยแ์ละพยาบาล มีความพร้อมของ 
อุปกรณ์ทางการแพทยใ์นสภาพท่ีพร้อมใชง้าน มีความพร้อมของส่ิงอ านวยความสะดวก และ 
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มีการจดัแบ่งแผนก บริเวณนัง่รอของคนไขไ้ดเ้ป็นสัดส่วน เป็นระเบียบเรียบร้อย ซ่ึงหากพดูถึง 
ความสะดวกสบาย โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี มีภูมิทศัน์ท่ีสวยงามมาก และเป็นสถานพยาบาล 
แห่งแรก และแห่งเดียวท่ีมีอาณาเขตบริเวณติดชายทะเล ภายในโรงพยาบาลยงัมีเรือนน ้ าส าหรับ 
ใหเ้ป็นสถานท่ีพกัรับรอง พกัฟ้ืนผูป่้วย และทางโรงพยาบาลมีการปรับปรุงทั้งสถานท่ีท างาน 
ปรับปรุงระบบการท างาน และปรับปรุงพฤติกรรมการให้บริการ โดยโรงพยาบาลไดมี้การแต่งตั้ง 
คณะกรรมการเป็นคณะท างาน 5ส เพื่อใหมี้ผูป้ระสานงานในการปรับปรุงมาตรฐาน และ 
คุณภาพบริการ ทั้งต่อเจา้หนา้ท่ี และผูม้ารับบริการของโรงพยาบาล (ระเบียบวาระการประชุม 
คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล คร้ังท่ี 17/ 2542) นอกจากน้ียงัไดมี้การจดัการใหบ้ริการแก่ผูป่้วย 
และผูม้ารับบริการโดยแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญทุกสาขา เคร่ืองมืออุปกรณ์ท่ีทนัสมยัมีประสิทธิภาพสูง 
ซ่ึงสามารถวนิิจฉยัโรคไดอ้ยา่งแม่นย  า อุปกรณ์ทุกช้ินผา่นกระบวนการตรวจสอบ ควบคุมดูแล 
รักษาดว้ยคุณภาพมาตรฐานเพื่อใหผู้ป่้วย และผูม้ารับบริการมัน่ใจในประสิทธิภาพ และคุณภาพ 
ในการรักษาพยาบาล เม่ือพิจารณาระดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการดา้นโครงสร้าง 
พื้นฐาน ของโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี พบวา่ อยูใ่นระดบัมาก สอดคลอ้งกบั อนุวฒัน์ ศุภชุติกุล  
(2536) ไดก้ล่าวไวว้า่ ลกัษณะทางกายภาพท่ีน่าพอใจเป็นบริการท่ีไม่เก่ียวกบัผลสัมฤทธ์ิทางดา้น 
คลินิก แต่จะช่วยใหผู้ป่้วยมีความพอใจมากข้ึน และยนิดีท่ีจะกลบัมารับบริการในคร้ังต่อไป 
เม่ือมีความจ าเป็นลกัษณะทางกายภาพเป็นส่ิงท่ีท าใหผู้ป่้วยมีความเช่ือมัน่ในบริการท่ีจะไดรั้บ 
และมีความเตม็ใจท่ีจะจ่ายค่าบริการ ลกัษณะดงักล่าว ไดแ้ก่ ความสวยงาม ความสะดวกสบาย  
ความสะอาด ความเป็นส่วนตวั และการใหค้วามรู้ และการหยอ่นใจดว้ยวธีิต่าง ๆ และ อนงค ์ 
เอ้ือวฒันา (2542) กล่าววา่ ความพึงพอใจของผูม้ารับบริการ เป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนภายหลงัจากไดรั้บ 
บริการทางการแพทยแ์ละการพยาบาล หรือเป็นส่ิงท่ีแสดงถึงคุณภาพของการจดับริการทาง 
การแพทย ์อนัเน่ืองมาจาก ผูป่้วยไดรั้บการตอบสนองท่ีตรงกบัความตอ้งการไดมี้ผูศึ้กษาเก่ียวกบั 
ความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีมีต่อบริการทางการแพทยว์า่ มีปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูป่้วย 
คือ ประสิทธิภาพของโครงสร้างองคก์ร ความพร้อมในส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ ความสามารถ 
ความพร้อมและคุณสมบติัของแพทยแ์ละพยาบาล 
 ด้านคุณภาพของบุคลากร โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ีประกอบไปดว้ยแพทยแ์ละ 
บุคลากรท่ีมีคุณภาพ โดยพนัธกิจส่วนหน่ึงของโรงพยาบาลระบุวา่ ใหบ้ริการรักษาพยาบาล 
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ป้องกนัโรค และสร้างเสริมสุขภาพดว้ยความมีคุณภาพ ประสิทธิภาพ และ 
จริยธรรมและเป็นสถาบนัร่วมผลิตแพทย ์และเป็นสถาบนัผลิตแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ 6 สาขา  
ทั้งน้ี โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี ยงัไดม้าตรฐานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital  
Accreditation: HA) ในปี พ.ศ. 2546 ซ่ึงผูป่้วยสามารถมัน่ใจไดว้า่ จะไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ 
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ไม่เส่ียงต่อการดูแลรักษาท่ีไม่ไดม้าตรฐานหรือถูกปล่อยปละละเลย สอดคลอ้งกบั นนิกานต ์วงศลื์อ,  
(2543; นวลลกัขณ์ บุษบง, 2541; พนิดา ค าย,ุ 2538; สกาวดี ดวงเด่น, 2538) พบวา่ ผูป่้วยมี 
ความคาดหวงัคุณภาพบริการดา้นความน่าเช่ือถือในเร่ืองความปลอดภยั และความเช่ือมัน่ใน 
ผูใ้หบ้ริการท่ีดีมีคุณภาพ และถือเป็นส่ิงส าคญัมากอยา่งหน่ึงในการใหบ้ริการของโรงพยาบาล  
ก็จะมีความพึงพอใจ ประทบัใจ และกลบัมาใชบ้ริการอีก และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ  
Lynch and Schuler (1990; Parasuraman et al., 1985) วา่ปัจจยัจากความเช่ือในความสามารถ  
ความรู้ ความช านาญของแพทยแ์ละพยาบาลผูใ้หก้ารดูแล ความเช่ือมัน่ในการรักษาดว้ยยา หรือ 
อุปกรณ์การรักษาท่ีทนัสมยัสามารถช่วยชีวติได ้และสกาวดี ดวงเด่น (2538) ไดก้ล่าวไวว้า่  
การตอบสนองต่อความจ าเป็นพื้นฐานของชีวิต ท่ีเก่ียวกบัสุขภาพอนามยัของผูป่้วยท่ีมาใชบ้ริการ 
ซ่ึงตอ้งการความปลอดภยั จากเดิมท่ีผูป่้วยมีความรู้สึกวา่ไดเ้สียความสมดุลของร่างกายยามท่ีร่างกาย 
เจบ็ป่วยเป็นทุนเดิมอยูแ่ลว้ และเม่ือเขา้มารับการรักษาตวัในโรงพยาบาล อาจก่อให้เกิดความวติก 
กงัวล กลวัขอ้พลาดท่ีเกิดจากการรักษาพยาบาล กลวัเกิดอุบติัเหตุ กลวัการติดเช้ือ กลวัการดูแล 
ท่ีไม่ระมดัระวงั ดว้ยเหตุน้ี ท าใหผู้ป่้วยตอ้งการบุคลากรท่ีมีคุณภาพ ซ่ึงโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
แห่งน้ีสามารถตอบสนองความตอ้งการได ้จึงส่งผลใหคุ้ณภาพการใหบ้ริการดา้นคุณภาพ 
ของบุคลากรของโรงพยาบาลภาครัฐบาล ส่งผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
 ด้านกระบวนการรักษา เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นกระบวนการรักษา จะประกอบดว้ย 
แพทยมี์การใหค้  าแนะน าท่ีดี ในเร่ืองการปฏิบติัตวั การดูแลตวัเองหลงัจากออกจากโรงพยาบาล 
ตลอดจนมีการอธิบายน าเสนอเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษาและผลลพัธ์มีการติดตามอาการผูป่้วยและ 
ไดรั้บการรักษาทางการแพทยจ์นหายจากการป่วยซ่ึงระดบัคุณภาพการใหบ้ริการดา้นกระบวนการ 
รักษา ส าหรับโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี ผูใ้ชบ้ริการท่ีเป็นกลุ่มตวัอยา่งประเมินใหอ้ยูใ่นระดบั 
มากซ่ึงการใหข้อ้มูล ตลอดจนใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยท่ีเขา้มาใชบ้ริการ จะท าใหผู้ป่้วยลดความวติก
กงัวล มีความรู้ ความเขา้ใจเก่ียวกบัอาการเจบ็ป่วยท่ีเป็น ส่งผลใหผู้ป่้วยมีความยนิดี ให้ความร่วมมือ 
ในการรักษา ซ่ึงเป็นผลดีต่อการรักษาพยาบาล ตลอดจนช่วยใหผู้ป่้วยสามารถดูแลตนเองไดใ้น 
ระยะยาว ในเร่ืองท่ีเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมกบัอาการเจบ็ป่วยท่ีผูป่้วยเผชิญอยู ่ 
สอดคลอ้งกบั เบญจมาศ ศิริกมลเสถียร (2542) พบวา่ การใหข้อ้มูลท่ีจ  าเป็นแก่ผูป่้วยท่ีมาใชบ้ริการ  
จะท าใหผู้ป่้วยเกิดความพึงพอใจต่อบริการของโรงพยาบาล และ Bellin and Geiger (1972) ยงัศึกษา 
พบวา่ ประเด็นท่ีผูใ้ชบ้ริการไม่พึงพอใจต่อการบริการของโรงพยาบาลมาก คือ การท่ีแพทย ์
ใหค้  าแนะน าแก่ผูป่้วยไม่เพียงพอ 
 ด้านภาพลกัษณ์ สามารถกล่าวไดว้า่ โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี มีภูมิทศัน์ท่ีสวยงาม 
มาก และเป็นสถานพยาบาลแห่งแรก และแห่งเดียวท่ีมีอาณาเขตบริเวณติดชายทะเล ภายใน 
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โรงพยาบาลยงัมีเรือนน ้าส าหรับใหเ้ป็นสถานท่ีพกัรับรอง พกัฟ้ืนผูป่้วย และนอกจากน้ีโรงพยาบาล 
ยงัมีส่ิงก่อสร้างเม่ือปี พ.ศ. 2547 คือ ตึกพระพนัวสัสา ซ่ึงปัจจุบนัเป็นพิพิธภณัฑจ์ดัเก็บอุปกรณ์ 
ส่ิงของเคร่ืองใชท่ี้มีคุณค่าตั้งแต่รัชกาลท่ี 5 ซ่ึงเป็นสมบติัส่วนพระองคข์องสมเด็จพระศรีสวรินทิรา 
บรมราชเทว ีพระพนัวสัสาอยัยกิาเจา้ ความงดงามของสถาปัตยกรรมของกลุ่มเรือนน ้า  
ตึกพระพนัวสัสา เป็นส่ิงท่ีผูม้าเยอืนไดพ้บและกล่าวถึงกนัมาก จนไดรั้บการคดัเลือกจากสมาคม 
สถาปนิกสยามในพระบรมราชูปถมัภใ์หไ้ดรั้บรางวลัอนุรักษศิ์ลปสถาปัตยกรรมดีเด่น ประจ าปี 
พ.ศ. 2545 ประเภทอาคารสถาบนัและอาคารสาธารณะ ประกอบกบัโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี  
เป็นสถานท่ีเก่าแก่ท่ีมีต านานเล่าขานเก่ียวกบัสมเด็จพระศรีสวรินทิรา ท่ีทรงวปิโยค และ 
ทรงปลูกตน้ดอกลัน่ทมเป็นสัญลกัษณ์แห่งความทุกขข์องพระองค ์และส่ิงส าคญัอยา่งสุดทา้ย 
คือ โรงพยาบาลแห่งน้ี เป็นสมบติัขององคก์ารสาธารณกุศลสภากาชาดไทย ท่ีมีสมเด็จพระเทพ 
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นองคอุ์ปนายกิาสภากาชาดไทย ซ่ึงทั้งสองพระองคท์่านทรง 
เป็นท่ีรัก เคารพ ศรัทธา ของมหาชนชาวไทยเป็นอยา่งมาก ท าใหโ้รงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี 
เป็นโรงพยาบาลท่ีผูใ้ชบ้ริการใหค้วามเคารพนบัถือเป็นความรู้สึกท่ีเกิดข้ึนนอกเหนือจากการท่ี 
ผูใ้ชบ้ริการเขา้มารับการรักษาอาการเจบ็ป่วยเพียงอยา่งเดียว ส่ิงท่ีกล่าวมา สามารถการันตีดว้ย 
รางวลัสถานพยาบาลในดวงใจ ระดบัประเทศ 7 ปีซอ้น (ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2549 ถึง 2555) ดว้ยเหตุน้ี 
ท าใหคุ้ณภาพการใหบ้ริการดา้นภาพลกัษณ์ ของโรงพยาบาลภาครัฐบาลสามารถท านาย 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการได ้สอดคลอ้งกบั พงษเ์ทพ วรกิจโภคาทร (2537) ไดก้ล่าวไวว้า่  
ภาพลกัษณ์เป็นเคร่ืองมือส าคญัในการประชาสัมพนัธ์ เพราะภาพลกัษณ์เปรียบเหมือนพื้นฐาน 
ทางความคิดท่ีบุคคลมีต่อสินคา้หรือบริการ หากมีภาพลกัษณ์ท่ีดีอยูแ่ลว้ การด าเนินงานอยา่ง 
ต่อเน่ืองเพื่อใหก้ารประชาสัมพนัธ์บรรลุผล จะเป็นส่ิงท่ีเป็นไปไดโ้ดยง่าย ดงันั้น การท่ีองคก์ารใด 
ก็ตามมีภาพลกัษณ์ท่ีดีอยูแ่ลว้ ถือวา่ไดเ้ปรียบในแง่ของการประชาสัมพนัธ์ ซ่ึงจากท่ีกล่าวมา 
โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ีมีภาพลกัษณ์ท่ีดีเป็นทุนเดิมอยูแ่ลว้ โดยระดบัความคิดเห็นท่ีมี 
ต่อคุณภาพการใหบ้ริการ ดา้นภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี อยูใ่นระดบัมาก  
และส าหรับการด าเนินงานอยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหก้ารประชาสัมพนัธ์บรรลุผล โรงพยาบาลแห่งน้ี 
ก็ท  าไดดี้ โดยมีการปรับปรุงมาตรฐานการใหบ้ริการทางการแพทยใ์หมี้คุณภาพมากข้ึน ซ่ึงจะ 
สนองความตอ้งการ ความคาดหวงั และสนองนโยบายของโรงพยาบาลในการมุ่งเนน้ใหผู้ม้ารับ 
บริการเกิดความพึงพอใจสูงสุด ดงัจะเห็นไดว้า่ทางโรงพยาบาลมีการปรับปรุงทั้งสถานท่ีท างาน 
ปรับปรุงระบบการท างาน และปรับปรุงพฤติกรรมการให้บริการ โดยโรงพยาบาลไดมี้การแต่งตั้ง 
คณะกรรมการเป็นคณะท างาน 5ส เพื่อใหมี้ผูป้ระสานงานในการปรับปรุงมาตรฐาน และคุณภาพ 
บริการ ทั้งต่อเจา้หนา้ท่ี และผูม้ารับบริการของโรงพยาบาล (ระเบียบวาระการประชุม 
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คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล คร้ังท่ี 17/ 2542) ซ่ึงตรงส่วนน้ีโรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ี 
สามารถพฒันาจนประสบความส าเร็จ และไดม้าตรฐานการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital 
Accreditation: HA) ในปี พ.ศ. 2546 สอดคลอ้งกบั Meisenheimer (1992) ไดอ้ธิบายถึงการจดัใหมี้ 
การประกนัคุณภาพในระดบัหอผูป่้วยท่ีเป็นการรักษาคุณภาพของการปฏิบติัการพยาบาล ณ จุด 
สัมผสัของการบริการ ซ่ึงจะมีผลต่อการสร้างความพึงพอใจใหผู้รั้บบริการไดเ้ป็นอยา่งมาก 
 ด้านความไว้วางใจ เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นความไวว้างใจ จะประกอบไปดว้ย 
โรงพยาบาลมีการรับพิจารณาขอ้ร้องเรียนและพร้อมแกไ้ขปัญหามีความมัน่ใจในบุคลากร 
ทางการแพทย ์มีการระบุตวัผูป่้วยอยา่งถูกตอ้ง ระบบการช าระเงินแม่นย  า เช่ือถือได ้โรงพยาบาล 
ใหบ้ริการตรงตามขอ้ตกลงตรงเวลาโรงพยาบาลปฏิบติัตามกฎหมาย และขอ้ก าหนดต่าง ๆ ท่ี 
เก่ียวขอ้งกบัโรงพยาบาลและโรงพยาบาลเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วยเป็นความลบัซ่ึงระดบั 
ความคิดเห็นท่ีมีต่อคุณภาพการใหบ้ริการดา้นความไวว้างใจของโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
อยูใ่นระดบัมาก ซ่ึงจากการศึกษา และพฒันาทฤษฎีการรับรู้คุณภาพการบริการของ Parasuraman 
et al. (1985) พบวา่ ไม่วา่จะเป็นธุรกิจประเภทใดความเช่ือถือไวว้างใจไดก้็ยงัคงเป็นองคป์ระกอบ 
ท่ีลูกคา้ใหค้วามส าคญัมากท่ีสุด เม่ือเทียบกบัองคป์ระกอบดา้นอ่ืน ๆ ของการรับรู้คุณภาพ 
การบริการ สอดคลอ้งกบัผลการวจิยัของ Segarra et al. (2013) พบวา่ ปัจจยัความไวว้างใจ  
มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัความพึงพอใจ และดุษฎี ใหญ่เรืองศรี (2541) ไดศึ้กษาเร่ือง คุณภาพ 
บริการตามความคาดหวงัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจในการบริการรักษาพยาบาล  
ของพระภิกษุอาพาธในหอผูป่้วยในโรงพยาบาลสงฆ ์กระทรวงสาธารณสุข พบวา่ คุณภาพบริการ 
ตามความคาดหวงัดา้นความน่าเช่ือถือไวว้างใจไดมี้ความสัมพนัธ์กบัความพึงพอใจในการบริการ 
รักษาพยาบาล 
 ทั้งน้ี หากมองในแง่การเปรียบเทียบกนั จะเห็นวา่ ผลการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่ง 
คุณภาพการใหบ้ริการ และความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการของโรงพยาบาลภาคเอกชนนั้น  
มีดา้นคุณภาพการใหบ้ริการท่ีสามารถท านายความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดน้อ้ยกวา่โรงพยาบาล 
ภาครัฐบาล ซ่ึงผูว้จิยัมีความเห็นวา่ในกลุ่มผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลภาคเอกชน การจะเปรียบเทียบ 
คุณภาพการใหบ้ริการ ก็มกัจะเปรียบกบัโรงพยาบาลเอกชนดว้ยกนั ตรงกบัแนวคิดของ Becker,  
1965; Lancaster, 1979) กล่าววา่ ผูบ้ริโภคจะเปรียบเทียบสินคา้ตามคุณลกัษณะต่าง ๆ โดยใช ้
หลกัเกณฑข์องคุณลกัษณะของสินคา้ท่ีเหมือนกนัประกอบกบัในปัจจุบนัธุรกิจโรงพยาบาลเอกชน 
ของไทยทุกขนาดมีการต่ืนตวัในการพฒันามาตรฐานการบริหารจดัการอยา่งต่อเน่ือง และมีศกัยภาพ 
ในการแข่งขนัระดบัโลกโดยไดมี้การน าระบบการรับรองต่าง ๆ เขา้มาใชเ้พื่อสร้างความน่าเช่ือถือ 
และใหม้าตรฐานของการบริการมีคุณภาพสูงสุด เช่น มาตรฐาน Hospital Accreditation: HA,  



95 

มาตรฐานระดบัสากล ISO9000, 9001, 14001 และการรับรองมาตรฐานคุณภาพโรงพยาบาลสากล  
JCIA ส่งผลใหโ้รงพยาบาลภาคเอกชนเกือบทุกโรงพยาบาลมีคุณภาพการใหบ้ริการท่ีไม่แตกต่างกนั 
มากนกั ซ่ึงตรงจุดน้ีท าใหก้ลุ่มผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลภาคเอกชนมองไม่เห็นความแตกต่างจาก 
การเปรียบเทียบโรงพยาบาลเอกชนดว้ยกนั ท าใหคุ้ณภาพการใหบ้ริการในดา้นต่าง ๆ ไม่ส่งผลต่อ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการมากเท่าท่ีควรและจากการศึกษาของ Fitzsimmons and Fitzsimmons 
(2004; Kotler & Anderson, 1987; Parasuraman, et al., 1988; 1990) ผลการศึกษาสรุปไดว้า่คุณภาพ 
การใหบ้ริการเป็นมโนทศัน์และปฏิบติัการในการประเมินของผูรั้บบริการโดยท าการเปรียบเทียบ 
ระหวา่งการบริการท่ีคาดหวงั (Expectation service) กบัการบริการท่ีรับรู้จริง (Perception service)  
จากผูใ้หบ้ริการ ซ่ึงหากผูใ้ห้บริการสามารถใหบ้ริการท่ีสอดคลอ้งตรงตามความตอ้งการของ 
ผูรั้บบริการหรือสร้างการบริการท่ีมีระดบัสูงกวา่ท่ีผูรั้บบริการไดค้าดหวงั จะส่งผลใหก้ารบริการ 
ดงักล่าวเกิดคุณภาพการใหบ้ริการ และจะส่งผลใหผู้รั้บบริการเกิดความพึงพอใจจากบริการท่ีได ้
รับเป็นอยา่งมาก ซ่ึงผูว้จิยัมีความเห็นวา่ อีกหน่ึงสาเหตุท่ีท าใหด้า้นคุณภาพการใหบ้ริการของ 
โรงพยาบาลภาคเอกชนนั้น สามารถท านายความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดน้อ้ยมากกวา่ท่ีควร 
เน่ืองจาก การรับรู้คุณภาพการใหบ้ริการโดยรวมของผูใ้ชบ้ริการโรงพยาบาลภาคเอกชน ท่ีถึงแม ้
จะอยูใ่นระดบัมาก ส่วนคุณภาพการใหบ้ริการในดา้นต่าง ๆ ก็พบวา่ ทุกดา้นอยูใ่นระดบัมากและ 
มากท่ีสุดทั้งหมด และระดบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการก็อยูใ่นระดบัมากเช่นเดียวกนั ซ่ึงแสดง 
ใหเ้ห็นวา่มีคุณภาพการใหบ้ริการท่ีดี สอดคลอ้งกบั Mangelsdorff (1979) กล่าววา่ ความพึงพอใจ 
ของผูป่้วย ถือไดว้า่เป็นเกณฑอ์ยา่งหน่ึงท่ีใชส้ าหรับวดัคุณภาพของการใหบ้ริการ แต่ทวา่คุณภาพ 
การใหบ้ริการของโรงพยาบาลภาคเอกชนท่ีอยูใ่นระดบัมากเหล่านั้น ไม่มากเกินส่ิงท่ีผูใ้ชบ้ริการ 
คาดหวงัไว ้กล่าวไดว้า่ การใหบ้ริการของโรงพยาบาลภาคเอกชนสามารถตอบสนองความตอ้งการ 
ของผูรั้บบริการไดจ้ริงแต่ไม่สามารถสร้างการบริการท่ีมีระดบัสูงกวา่ท่ีผูรั้บบริการไดค้าดหวงัไว ้
ส่งผลใหไ้ม่เกิดความแตกต่างมากพอท่ีจะสร้างความพึงพอใจใหก้บัผูใ้ชบ้ริการได ้
 ส่วนโรงพยาบาลภาครัฐบาล ระดบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการอยูใ่นระดบัมาก  
เม่ือพิจารณาลงไปในคุณภาพการใหบ้ริการในดา้นต่าง ๆ ก็พบวา่ ทุกดา้นอยูใ่นระดบัมาก ยกเวน้ 
ดา้นกระบวนการบริหารงาน ท่ีอยูใ่นระดบันอ้ย เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามในดา้นน้ีจะเก่ียวขอ้งกบั 
เร่ืองระยะเวลาการรอพบแพทย ์กระบวนการและขั้นตอนในการเขา้รับการรักษาท่ีรวดเร็ว  
การไดรั้บขอ้มูลท่ีชดัเจนและไดรั้บค าแนะน ามีการจดัพนกังานส าหรับการดูแลเพิ่มเติม และได ้
เขา้รับการรักษาตรงตามก าหนดการ ทั้งน้ีเน่ืองจาก โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งน้ีมีผูป่้วยนอก 
ถึงเฉล่ียวนัละประมาณ 2,000-3,000 คน และเปิดใหบ้ริการทางการแพทยค์รบวงจร ท าใหก้ารรอ 
พบแพทยใ์ชเ้วลานาน รวมถึงเป็นโรงพยาบาลภาครัฐบาล ซ่ึงข้ึนช่ือในดา้นการรอขอสิทธิเอกสาร 
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ท่ียุง่ยาก ซบัซอ้นหลายขั้นตอน ท าใหผู้รั้บบริการไม่ไดรั้บความสะดวกในดา้นน้ี สอดคลอ้งกบั  
ปรียา ครามะค า (2538 พบวา่ การบริการท่ีล่าชา้เป็นปัจจยัหน่ึงท่ีท าใหผู้ป่้วยเกิดความไม่พึงพอใจ 
ในบริการได ้และ เชิดชู อริยศรีวฒันา (2554) กล่าวไวว้า่ เม่ือกล่าวถึงโรงพยาบาลรัฐบาล จะปรากฏ 
ในเร่ืองของจ านวนผูม้ารับบริการสูงข้ึนผูท่ี้เขา้มาใชบ้ริการส่วนใหญ่มกัจะเป็นกลุ่มผูใ้ชบ้ริการ 
ท่ีมีรายไดน้อ้ย และในปัจจุบนัผูใ้ชบ้ริการกลุ่มน้ีมีเพิ่มมากข้ึนเร่ือย ๆ และขอ้จ ากดัในดา้นต่าง ๆ 
ก็เพิ่มมากข้ึนเช่นเดียวกนัจนส่งผลกระทบถึงการใหบ้ริการของโรงพยาบาลรัฐบาล ท่ีดูจะ 
ไม่เพียงพอกบัความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการในหลาย ๆ ดา้นส่วนเร่ืองยาและเวชภณัฑ์งบประมาณ 
ท่ีทางรัฐบาลจดัสรรใหบ้างคร้ังก็อาจไม่เพียงพอต่อการใชจ่้ายในการสั่งซ้ือส่ิงของจ าเป็นประเภทยา 
และเวชภณัฑ์ 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที ่3 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 
 พบวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชนและโรงพยาบาลภาครัฐบาลความพึงพอใจของ 
ผูใ้ชบ้ริการสามารถท านายความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการได ้และเม่ือพิจารณาระดบัความคิดเห็น 
เก่ียวกบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ พบวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาล 
ภาครัฐบาลมีค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากทั้งคู่ส่วนระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัความจงรักภกัดีของ 
ผูใ้ชบ้ริการ ทั้งสองโรงพยาบาลกมี็ค่าเฉล่ียรวมอยูใ่นระดบัมากทั้งคู่อีกเช่นกนัสอดคลอ้งกบั Assael 
(2004; Mowen & Minor, 1998) ไดใ้หค้วามหมายความพึงพอใจ (Satisfaction) วา่เกิดข้ึนเม่ือ 
ผูบ้ริโภคมีประสบการณ์ต่อตราสินคา้ หรือการบริการตรงตามท่ีคาดหวงั หรือเกินกวา่ความคาดหวงั 
โดยความพึงพอใจจะส่งผลทางบวกต่อทศันคติน าไปสู่การใชบ้ริการซ ้ า หรือความจงรักภกัดี  
และณฏัฐวณ์ี ทรัพยสิ์น (2553) ไดศึ้กษาการบริหารความสัมพนัธ์กบัลูกคา้กลุ่มนกัท่องเท่ียว 
เชิงการแพทย ์เพื่อการพฒันาใหเ้ป็นลูกคา้ท่ีมีความภกัดี กรณีศึกษา โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์  
อินเตอร์เนชัน่แนล ผลการวจิยัพบวา่ความพึงพอใจของลูกคา้ มีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกกบั 
ความภกัดีของลูกคา้ท่ีมีต่อองคก์ร อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 ผลการทดสอบขั้นตอนที่4 เพื่อท านายความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ  
และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเป็นตวัแปรส่งผา่น 
 พบวา่ ทั้งโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาลมีระดบัค่าสัมประสิทธ์ิ 
การถดถอยมาตรฐาน (Beta) จากขั้นท่ี 1 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพการใหบ้ริการ 
ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยท่ียงัไม่ไดค้วบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่นอยา่ง 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการสู่ขั้นท่ี 2 ซ่ึงเป็นอิทธิพลทางตรงของคุณภาพการใหบ้ริการ  
ต่อความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ โดยมีการควบคุมอิทธิพลของตวัแปรส่งผา่นอยา่งความพึงพอใจ 
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ของผูใ้ชบ้ริการ โดยการน าความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการเขา้ไปเป็นตวัแปรอิสระร่วมดว้ยลดลง 
ส่วนระดบันยัส าคญัทางสถิติ จากขั้นท่ี 1 สู่ขั้นท่ี 2 ยงัคงมีระดบันยัส าคญัทางสถิติอยู ่จึงสามารถ 
สรุปไดว้า่ ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ มีอิทธิพลการส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator)  
ต่อความสัมพนัธ์ระหวา่งคุณภาพการใหบ้ริการ และความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการสอดคลอ้งกบั  
Aliman and Mohamad (2013) ไดศึ้กษาการรับรู้คุณภาพบริการ และความจงรักภกัดีโดยมี 
ความพึงพอใจของผูป่้วยเป็นตวัแปรส่งผา่นผลการศึกษาสามารถสรุปไดว้า่ความพึงพอใจของ 
ผูป่้วย รับบทบาทในฐานะตวัแปรส่งผา่นแบบบางส่วน (Partial mediator) ในความสัมพนัธ์ 
ระหวา่งการรับรู้คุณภาพบริการกบัความจงรักภกัดี 
 

ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะส าหรับองค์กร 
 1.  ส าหรับโรงพยาบาลภาคเอกชน ผลจากการวิจยัแสดงใหเ้ห็นวา่ คุณภาพการใหบ้ริการ 
โดยรวมท่ีถึงแมจ้ะอยูใ่นระดบัมาก แต่คุณภาพการใหบ้ริการในดา้นต่าง ๆ กลบัไม่ส่งผลต่อ 
ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการมากเท่าท่ีควรซ่ึงอาจจะตอ้งมีการพฒันาการใหบ้ริการเพื่อใหต้รง 
กบัความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการ หรือมีการเสริมการบริการใหม่ ๆ ท่ีนอกเหนือจากเป็นงานบริการ 
หลกัของโรงพยาบาล เช่น กิจกรรมเยีย่มเยยีนผูป่้วยถึงบา้นหลงัจากออกจากโรงพยาบาล  
เพื่อเป็นการสร้างความประทบัใจ น ามาซ่ึงความพึงพอใจสูงสุด เน่ืองจากเป็นการบริการท่ี 
เหนือความคาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการ 
 2.  ส าหรับโรงพยาบาลภาครัฐบาลคุณภาพการใหบ้ริการดา้นกระบวนการบริหารงาน 
ท่ีมีระดบัความคิดเห็นอยูใ่นระดบันอ้ย อาจปรับปรุงไดโ้ดยมีการจดัล าดบัการใหบ้ริการพร้อมระบุ 
เวลาการใหบ้ริการท่ีชดัเจน โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือใหบ้ตัรนดัผูป่้วยไปแลว้ ควรใหบ้ริการผูป่้วย 
ตามเวลาท่ีนดัหมายการน าเอาแนวคิดการบริหารจดัการแบบลีน (Lean management) มาใช ้
จะท าใหส้ามารถวเิคราะห์กระบวนการท างานพร้อมวิเคราะห์เวลาท่ีใชใ้นแต่ละขั้นตอนไดช้ดัเจน 
ยิง่ข้ึน สามารถก าจดัความสูญเสีย ความสูญเปล่าต่าง ๆ และลดกิจกรรมท่ีไม่ก่อใหเ้กิดคุณค่า 
ในมุมมองของผูป่้วยได ้
 ข้อเสนอแนะส าหรับงานวจัิยในอนาคต 
 1.  การศึกษาคร้ังน้ี เป็นงานวิจยัเชิงปริมาณเพียงอยา่งเดียว ในการศึกษาคร้ังต่อไป 
อาจเพิ่มในส่วนของเชิงคุณภาพเขา้มาดว้ย โดยเพิ่มการสัมภาษณ์ผูบ้ริหารโรงพยาบาล เพื่อใหจ้ะได ้
ศึกษาหาแนวทางการพฒันางานบริการอยา่งต่อเน่ือง 
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 2.  การศึกษาคร้ังน้ี มีเวลาของการเก็บแบบสอบถามจ ากดั จึงศึกษาไดเ้ฉพาะแผนก 
ผูป่้วยนอก ท าใหไ้ม่สามารถเก็บขอ้มูลจากผูป่้วยในได ้ผูว้ิจยัมีความคิดเห็นวา่ การศึกษาท่ีรวบรวม 
ขอ้มูลจากทั้งผูป่้วยนอกและผูป่้วยในจะสะทอ้นใหเ้ห็นคุณภาพการบริการไดส้มบูรณ์ยิง่ข้ึน 
 3.  ควรท าการศึกษาปัจจยัอ่ืน ๆ ท่ีคาดวา่จะส่งผลต่อคุณภาพการใหบ้ริการ เพื่อน าขอ้มูล 
ท่ีไดม้าปรับปรุงและพฒันาการบริการใหเ้กิดคุณภาพการใหบ้ริการท่ีสามารถตอบสนอง 
ความตอ้งการของผูรั้บบริการไดม้ากท่ีสุด 
 4.  การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการส ารวจจากผูรั้บบริการท่ีโรงพยาบาลภาคเอกชน และ 
โรงพยาบาลภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจงัหวดัชลบุรีเท่านั้น หากขยายการศึกษาไปในหน่วยงานอ่ืน ๆ 
อาจจะใหผ้ลการศึกษาท่ีแตกต่างกนัออกไป ส าหรับงานวิจยัในอนาคตนั้น การศึกษามากกวา่ 
หน่ึงโรงพยาบาล และวเิคราะห์คุณภาพการใหบ้ริการในภาพรวม อาจท าใหเ้ห็นแนวโนม้ในการ 
ปรับปรุงพฒันาคุณภาพการใหบ้ริการของโรงพยาบาลภาคเอกชน และโรงพยาบาลภาครัฐบาล 
ในประเทศไทยใหดี้ยิง่ข้ึนไป 
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แบบสอบถามงานวจัิย 
ความสัมพนัธ์ระหว่างคุณภาพการให้บริการ และความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการโรงพยาบาล  

โดยมีความพงึพอใจเป็นตัวแปรส่งผ่าน: กรณศึีกษา แผนกผู้ป่วยนอกรพ.ภาคเอกชน 

และ รพ. ภาครัฐบาลแห่งหน่ึงในจังหวดัชลบุรี 

แบบสอบถามน้ีเป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาตามหลกัสูตรปริญญาโท คณะบริหารธุรกิจวทิยาลยั
พาณิชยศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา โดยผลท่ีไดจ้ะน าไปใชเ้พื่อวตัถุประสงคท์างการศึกษาเท่านั้น
ขอ้มูลทั้งหมดท่ีท่านตอบมา มีประโยชน์อยา่งยิง่ส าหรับงานวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัจะเก็บรักษาขอ้มูล 

ของท่านไวเ้ป็นความลบั  
“ขอขอบคุณท่ีให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามคร้ังนี้” 

 

ค าช้ีแจง โปรดท าเคร่ืองหมาย  ลงใน หนา้ขอ้ความท่ีตรงกบัความเป็นจริงของท่าน 
ส่วนที ่1 ขอ้มูลส่วนบุคคลทัว่ไป 
 
1) เพศ   1) ชาย    2) หญิง 

 
2) อาย ุ    1) 18-25 ปี    2) 25-32 ปี 

    3) 32-39 ปี    4) 39-46 ปี 
     5) 46-53 ปี    6) มากกวา่ 53 ปี 
 
3) สถานภาพ   1)โสด   2) สมรส 

   3) หยา่ร้าง/ หมา้ย/ แยกกนัอยู ่
 

4) ระดบัการศึกษา 1) ต ่ากวา่ปริญญาตรี  2) ปริญญาตรี 
   3) สูงกวา่ปริญญาตรี 
 

5) อาชีพ  1) รับราชการ   2) พนกังานรัฐวสิาหกิจ 
    3) พนกังานบริษทัเอกชน  4) ธุรกิจส่วนตวั/ คา้ขาย  
     5) เกษตรกร/ รับจา้งทัว่ไป 6) ไม่ประกอบอาชีพ  
        (พอ่บา้น, แม่บา้น, นกัเรียน, นกัศึกษา) 
 
6) รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน  1) ต ่ากวา่ 10,000 บาท   2) 10,001-20,000 บาท 
     3) 20,001-30,000 บาท   4) 30,001-40,000 บาท 
     5) 40,001-50,000 บาท   6) มากกวา่ 50,000 บาท 
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ค าช้ีแจง  โปรดท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องตารางใหต้รงตามความคิดเห็นของท่าน 

ส่วนที ่2  คุณภาพการใหบ้ริการ 

 

คุณภาพการให้บริการ 

เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

 
(5) 

เห็นด้วย 
 
 

(4) 

ไม่
แน่ใจ 

 
(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 

 
(2) 

ไม่เห็น
ด้วย 

อย่างยิ่ง 
(1) 

ด้านโครงสร้างพืน้ฐาน      

1)  สถานท่ีของโรงพยาบาลสะอาดและมีความสะดวกสบาย      

2)  โรงพยาบาลมีความพร้อมของแพทยแ์ละพยาบาล      

3)  โรงพยาบาลมีความพร้อมของอุปกรณ์ทางการแพทยใ์นสภาพท่ี 
      พร้อมใชง้าน 

     

4)  โรงพยาบาลมีความพร้อมของส่ิงอ านวยความสะดวกในสภาวะฉุกเฉิน  
      เช่น รถพยาบาล เคร่ืองช่วยหายใจ 

     

5)  โรงพยาบาลจดัแบ่งแผนก และบริเวณนัง่รอของคนไข ้ไดเ้ป็นสดัส่วน  
      เป็นระเบียบเรียบร้อย 

     

ด้านคุณภาพของบุคลากร      

6)  เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลมีกิริยามารยาทดี      

7)  แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการแต่งกายท่ีสุภาพ  
     เรียบร้อย และสะอาดสะอา้น 

     

8)  แพทยมี์ความสามารถและทกัษะในการรักษาผูป่้วย      

9)  พยาบาลมีมารยาทตลอดจนความเอาใจใส่ การดูแล การตอบสนองผูป่้วย 
     อยา่งดี 

     

10)  แพทย ์พยาบาล และเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการท างานเป็นทีม      

11)  แพทยแ์สดงความเป็นมิตรและมีทศันคติท่ีดีในการดูแลเอาใจใส่ 
       เน่ืองจากเขา้ใจความรู้สึก และความตอ้งการของท่าน 

     

12)  เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล มีการแสดงท่าที ท่ีบ่งบอกวา่มีทศันคติท่ีห่วงใย  
       เขา้ใจในความกงัวล และความตอ้งการของท่าน 

     

ด้านกระบวนการรักษา      

13)  แพทยมี์การให้ค  าแนะน าท่ีดีแก่ท่านในเร่ืองการปฏิบติัตวั  
       การดูแลตวัเองหลงัจากออกจากโรงพยาบาล 

     

14)  ท่านไดรั้บการรักษาทางการแพทยจ์นหายจากการป่วย      

15)  แพทยท์  าการประเมินผลภาวะสุขภาพของท่านไดถู้กตอ้ง      

16)  แพทยมี์การอธิบายและน าเสนอเก่ียวกบัขั้นตอนการรักษาและผลลพัธ์ 
       ท่ีไดเ้ป็นอยา่งดี 

     

17)  แพทยมี์การประเมินและให้ขอ้มูลท่ีเก่ียวกบัสุขภาพของท่าน  
       การตรวจสุขภาพจนถึงขั้นตอนการรักษาเป็นอยา่งดี 
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คุณภาพการให้บริการ 

เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

 
(5) 

เห็นด้วย 
 
 

(4) 

ไม่
แน่ใจ 

 
(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 

 
(2) 

ไม่เห็น
ด้วย 

อย่างยิ่ง 
(1) 

18)  โรงพยาบาลมีการติดตามอาการผูป่้วยหลงัจากกลบัจากโรงพยาบาล      

19)  ทีมแพทยมี์ความพร้อมในการจดัการเหตุฉุกเฉินภาวะแทรกซอ้นฉุกเฉิน  
       ท่ีเกิดข้ึนในกระบวนการรักษาทางการแพทย ์/ การผา่ตดั 

     

ด้านกระบวนการบริหารงาน      

20)  ท่านไดรั้บความสะดวกในการเขา้รับค าปรึกษากบัแพทย ์
        (ระยะเวลาการรอคอยท่ีเหมาะสม) 

     

21)  โรงพยาบาลมีกระบวนการและขั้นตอนในการเขา้รับการรักษาท่ีรวดเร็ว 
         ง่ายและชดัเจน 

     

22)  การช าระเงินและการจ าหน่ายผูป่้วยออกจากโรงพยาบาล 
        มีขั้นตอนท่ีไม่ซบัซอ้น 

     

23)  ท่านไดรั้บขอ้มูลท่ีชดัเจนและไดรั้บค าแนะน าจากทางโรงพยาบาล 
        ในเร่ืองของขั้นตอนและกฎระเบียบโรงพยาบาล 

     

24)  โรงพยาบาลมีการจดัพนกังานส าหรับการดูแลเพ่ิมเติม 
         เพ่ือให้ความช่วยเหลือท่าน เช่น การท ากายภาพบ าบดั 

     

25)  ท่านไดเ้ขา้รับการรักษาตรงตามก าหนดการท่ีโรงพยาบาลนดั      

ด้านมาตรการความปลอดภัยต่อผู้ใช้บริการ      

26)  บุคลากรของโรงพยาบาลมีขั้นตอนและการดูแลสุขอนามยัอยา่งทัว่ถึง 
         เช่น การลา้งมือก่อนและหลงัสมัผสัผูป่้วย การสวมถุงมืออนามยั 

     

27)  การรักษาทางการแพทยโ์ดยโรงพยาบาลถูกกระท าในสภาพแวดลอ้ม 
       ท่ีปลอดเช้ือ 

     

28)  โรงพยาบาลมีมาตรการดา้นความปลอดภยัและความสะดวกสบาย 
 เช่น ราวจบับริเวณทางเดิน การออกแบบทางลาดส าหรับรถเขน็ 
 เพ่ือลดความเส่ียงในการเกิดอุบติัเหตุ 

     

ด้านภาพลกัษณ์      

29)  โรงพยาบาลน้ี เป็นท่ีพ่ึงดา้นสุขภาพของประชาชนภาคตะวนัออก      

30)  โรงพยาบาลน้ี เป็นสถานบริการทางการแพทยท่ี์ไดม้าตรฐานสากล      

31)  โรงพยาบาลน้ี ให้บริการโดยแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ และเคร่ืองมือท่ีทนัสมยั      

32)  ช่ือเสียงของโรงพยาบาลเป็นท่ีรู้จกัและยอมรับ      

33)  โรงพยาบาลมีการพฒันา โดยใชเ้ทคโนโลยแีละนวตักรรมใหม ่ๆ      

ด้านความรับผดิชอบต่อสังคม      

34)  ท่านไดรั้บความเสมอภาคในการเขา้รับการรักษาพยาบาล      

35)  โรงพยาบาลให้บริการทางการแพทยก์บัผูป่้วยท่ีขาดแคลนทุนทรัพย ์
 โดยคิดค่าใชจ่้ายไม่แพง 
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คุณภาพการให้บริการ 

เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

 
(5) 

เห็นด้วย 
 
 

(4) 

ไม่
แน่ใจ 

 
(3) 

ไม่เห็น
ด้วย 

 
(2) 

ไม่เห็น
ด้วย 

อย่างยิ่ง 
(1) 

36)  โรงพยาบาลมีการป้องกนัมลพิษ ดา้นน ้าเสีย อากาศเสีย และขยะติดเช้ือ  
 ไม่ให้ออกสู่ภายนอก 

     

37)  โรงพยาบาลมีกิจกรรม โดยเปิดโอกาสให้บุคคลภายนอกเขา้มา 
        มีส่วนร่วม เช่น การจดับรรยายเร่ืองการดูแลรักษาโรคต่าง ๆ 

     

38)  โรงพยาบาลมีส่วนช่วยในการสร้างจิตส านึก ดา้นส่ิงแวดลอ้มต่อชุมชน  
 และสงัคมโดยรอบ 

     

ด้านความไว้วางใจ      

39)  ท่านมีความมัน่ใจในบุคลากรทางการแพทยท่ี์ท าการรักษา      

40)  โรงพยาบาลรับพิจารณาขอ้ร้องเรียน และพร้อมแกไ้ขปัญหา      

41)  การระบุตวัผูป่้วยถูกตอ้ง และระบบการช าระเงินแม่นย  า เช่ือถือได ้      

42)  โรงพยาบาลให้บริการตรงตามขอ้ตกลง และตรงเวลา      

43)  ท่านเช่ือวา่โรงพยาบาลปฏิบติัตามกฎหมายและขอ้ก าหนดต่าง ๆ 
       ท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรงพยาบาล 

     

44)  ท่านมัน่ใจวา่โรงพยาบาลเก็บรักษาขอ้มูลของผูป่้วยเป็นความลบั      

 

ส่วนที ่3 ความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 

 

ความพงึพอใจของผู้ใช้บริการ 
มากท่ีสุด 

(5) 

มาก 

(4) 

ปานกลาง 

(3) 

น้อย 

(2) 

น้อยท่ีสุด 

(1) 

1)  ท่านมีทศันคติท่ีดีกบัโรงพยาบาลน้ี      
2)  ท่านไดรั้บบริการท่ีตรงตามความตอ้งการและความคาดหวงั      
3)  ท่านประทบัใจในการบริการของโรงพยาบาลน้ี      
4)  เม่ือพิจารณาภาพรวมอยา่งถ่ีถว้นแลว้ท่านพึงพอใจในการเขา้ใชบ้ริการ 
ท่ีโรงพยาบาลน้ี 
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ส่วนที ่4  ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการ 

 

 

“ เราขอขอบพระคุณท่านทีใ่ห้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถามคร้ังนี ้” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความจงรักภักดขีองผู้ใช้บริการ 
มากท่ีสุด 

(5) 

มาก 

(4) 

ปานกลาง 

(3) 

น้อย 

(2) 

น้อยท่ีสุด 

(1) 

1)  ท่านจะบอกต่อถึงส่ิงดีๆท่ีท่านไดรั้บ จากการเขา้ใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี      
2)  ท่านเลือกโรงพยาบาลน้ีเป็นอนัดบัแรก เม่ือตอ้งการดูแลสุขภาพ      
3)  ท่านจะชกัชวนญาติ เพ่ือน และคนรู้จกั ให้มาใชบ้ริการท่ีโรงพยาบาลน้ี      
4)  ท่านอา้งอิงถึงโรงพยาบาลน้ีเสมอ เม่ือมีการพดูคุยในเร่ืองโรงพยาบาล      
5)  ท่านเตม็ใจท่ีจะจ่ายแพงกวา่ เพ่ือมารักษาท่ีโรงพยาบาลน้ี      
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ภาคผนวก ข 
การทดสอบความเท่ียงตรงของแบบสอบถาม 
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ภาคผนวก ค 

ผลตรวจอกัขราวสุิทธ์ิ 
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ประวตัย่ิอของผู้วจิยั 
 

ช่ือ-สกุล    นางสาวฐิติวรดา  บุตรนนท ์
วนั เดือน ปีเกิด    12 ธนัวาคม พ.ศ. 2533 
สถานท่ีเกิด    จงัหวดัชลบุรี 
สถานท่ีอยูปั่จจุบนั   บา้นเลขท่ี 31 หมู่ 6 ต าบลหนองปลาไหล  

อ าเภอบางละมุง จงัหวดัชลบุรี 20150 
ประวติัการท างาน 
 พ.ศ. 2556-ปัจจุบนั   ธุรกิจส่วนตวั 
ประวติัการศึกษา 
 พ.ศ. 2552-2556   วทิยาศาสตรบณัฑิต  
      (จิตวทิยาอุตสาหกรรมและองคก์าร) 
     มหาวทิยาลยับูรพา 

พ.ศ. 2558    บริหารธุรกิจมหาบณัฑิต (บริหารธุรกิจ ส าหรับผูบ้ริหาร) 
      วทิยาลยัพาณิชยศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา  
 


