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บทคดัย่อ 

	 งานวิจัยน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์องค์ประกอบของปัจจัยความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ ปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี 

และเพ่ือศกึษาปัจจัยที่มผีลต่อการยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (knowledge-based system for emer-

gency medicine - KMIS) โดยวิธดี�ำเนินการวิจัยประกอบด้วย 2 ขั้นตอน ได้แก่ (1) การศกึษาทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง

เพ่ือหาปัจจัยในเบื้องต้น และ (2) วิเคราะห์และสรปุผลการวิจัย ทั้งน้ีจากการทบทวนวรรณกรรมสามารถสรปุกรอบแนวคิดการ

วิจัย ในการวัดปัจจัย เป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ (1) ปัจจัยความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ ประกอบด้วย คุณภาพข้อมูล คุณภาพ

ระบบ และคุณภาพการให้บริการ และ (2) ปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี น�ำไปสู่การรับรู้ถงึประโยชน์ที่เกดิจากการใช้งาน และ

การรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน จนเกดิการยอมรับการใช้ จากน้ันน�ำไปพัฒนาเคร่ืองมอืในการวิจัยเชิงปริมาณ มกีารสุม่ตวัอย่าง

แบบเจาะจง ซ่ึงวิธกีารสุ่มตวัอย่างเกบ็จากแบบสอบถามเป็นหลัก จ�ำนวน 200 ชุด วิเคราะห์ข้อมูลด้วยเทคนิคการวิเคราะห์

ปัจจัยเชิงส�ำรวจ (exploratory factor analysis: EFA) พบว่า ชุดตวัแปรที่ศกึษาสามารถวิเคราะห์องค์ประกอบได้ 4 องค์ประกอบ 

ประกอบด้วย ด้านคุณภาพข้อมูลและการเข้าถงึระบบ ด้านคุณภาพการบริการ ด้านการรับรู้ถงึประโยชน์ที่เกดิจากการใช้งาน 

และด้านการรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน ท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลด้วย multiple linear regression ผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยที่มผีล

ต่อการยอมรับการใช้งานระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินโดยเรียงล�ำดับตามปัจจัยที่มีผลต่อการยอมรับการใช้งานจาก

มากไปหาน้อย ได้แก่ ปัจจัยด้านการรับรู้ประโยชน์ ปัจจัยด้านการรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน และปัจจัยการให้บริการ ตาม
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ในโลกยุคสังคมเศรษฐกิจ คลังความรู้  (knowl-

edge-based) เป็นสิ่งที่ทุกสงัคมจะต้องมีและสามารถน�ำ

ความรู้มาสร้างนวัตกรรมส�ำหรับใช้เป็นพลังขบัเคล่ือนใน

การพัฒนาสงัคม ซ่ึงความรู้และนวัตกรรมที่สร้างขึ้นจะก่อ

ให้เกดิประโยชน์ต่อสงัคม(1) โดยผ่านการน�ำสารสนเทศ

บทน�ำ
ปัจจุบนัเทคโนโลยีสารสนเทศได้เข้ามามบีทบาทมาก

ขึ้ นในชีวิตประจ�ำวันและการด�ำเนินงาน เพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพในการบริหารจัดการ รวมถึงการน�ำ

เทคโนโลยีสารสนเทศเข้ามาใช้จัดเกบ็เป็นคลังความรู้  ซ่ึง
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ต่างๆ มาใช้ เช่น เวบ็ไซต ์หรือเวบ็แอปพลิเคชัน เป็นต้น 

สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ (สพฉ.) จัดตั้งตาม 

พ.ร.บ. การแพทย์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2551 เป็นหน่วยงาน 

รับผิดชอบและประสานระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทั้ง

ภาครัฐและเอกชน รวมทั้งองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

เพ่ือให้เกดิความร่วมมอืในการปฏบิตังิานด้านการแพทย์-

ฉุกเฉินร่วมกนั และมอี�ำนาจหน้าที่ตามมาตรา 15(3) จัด

ให้มีระบบปฏิบัติการฉุกเฉิน รวมถึงการบริหารจัดการ

และการพัฒนาระบบสื่อสารและเทคโนโลยีสารสนเทศ

เพ่ือประโยชน์ในการปฏบิัติการฉุกเฉิน(2) โดยให้ความ

ส�ำคัญกับการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินบนฐาน 

ความรู้  และบูรณาการการท�ำงานร่วมกนัของทุกภาคส่วน 

ซ่ึงสถาบนัการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ ได้มีเวบ็ไซต์ระบบ

คลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน หรือ KMIS (know-

ledge management information system) ที่เปิดใช้งาน

ตั้งแต่ปี 2558 มีเน้ือหาและข้อมูลอพัโหลดลงในระบบ

คลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินอย่างต่อเน่ือง โดยแบ่ง

ตามประเภทสื่อความรู้ออกเป็น 3 ประเภท คือ หนังสอื 

ไฟล์ และวิดโีอ 

มีการใช้งานระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

เพ่ืออ่านหนังสอื อ่านไฟล์ ดูวิดโีอ และดาวน์โหลด ในช่วง 

5 ปีที่ผ่านมาเพียง 7,198 คร้ัง เมื่อเฉล่ียรายปีมกีารใช้

งานเพียง 1,440 คร้ังต่อปี จากข้อมูลที่กล่าวมามผู้ีเข้ามา

ใช้งานระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินในจ�ำนวน

น้อย โดยใช้ทฤษฎีแบบจ�ำลองการยอมรับเทคโนโลยี 

(Technology Acceptance Model -TAM) ของ Davis 

FD และคณะ(3) เป็นทฤษฎีที่มีจุดประสงค์เพ่ือเป็น

แบบแผนในการท�ำนายการยอมรับด้านเทคโนโลยี

สารสนเทศ TAM โดยใช้ Theory of Reasoned Action 

(TRA)(4) เป็นแนวคิดพ้ืนฐาน เน้นการศึกษาเกี่ยวกับ

ปัจจัยต่างๆ ที่ส่งผลต่อการยอมรับหรือตัดสนิใจที่จะใช้

เทคโนโลยี หรือนวัตกรรมใหม่ ปัจจัยที่ส่งผลโดยตรงต่อ

การยอมรับเทคโนโลยีหรือนวัตกรรมของผู้ใช้ ได้แก่ “การ

รับรู้ถงึประโยชน์” (perceived usefulness - PU) และ 

“การรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน” (perceived ease of 

use - PEOU) “ความตั้งใจเชิงพฤติกรรมในการใช้

เทคโนโลยี” (behavioral intention to use) “ตัวแปร

ภายนอก” (external variables) “ทศันคติต่อการใช้” 

(attitude toward using) และ “การใช้ระบบจริง” (ac-

tual system use) ดงัภาพที่ 1 ซ่ึงอธบิายได้ว่า การรับรู้ถงึ

ประโยชน์ (PU) มอีทิธพิลมาจากการรับรู้ถงึความง่ายใน

การใช้งาน (PEOU) โดย PU และ PEOU จะเป็นตัว

ท�ำนายทศันคตต่ิอการใช้ นอกจากน้ัน ทศันคตต่ิอการใช้ 

และการรับรู้ ถึงประโยชน์เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

พฤติกรรมความตั้งใจในการใช้ โดยความตั้ งใจเชิง

พฤตกิรรมในการใช้เทคโนโลยี (behavioral intention to 

use) เป็นตวัท�ำนายการใช้ระบบจริง (actual system use) 

ดังน้ัน ในการศึกษาในคร้ังน้ีผู้วิจัยจึงศึกษาปัจจัยการ

ยอมรับเทคโนโลยีจากสองปัจจัยดงัน้ี 

1) การรับรู้ถึงประโยชน์ (PU) เป็นตัวแปรหลักที่

ส�ำคัญของ TAM หมายถงึ ระดบัที่บุคคลยอมรับว่าการ

ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ จะเพ่ิมสมรรถภาพและ

ประสทิธภิาพในการท�ำงานให้มากขึ้น การที่บุคคลรับรู้ ว่า

เทคโนโลยีที่น�ำมาใช้น้ันก่อให้เกดิประโยชน์ มีคุณค่ากบั

ภาพที ่1 แบบจ�ำลองการยอมรบัเทคโนโลยี(3)
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วารสารการแพทยฉุ์กเฉินแห่งประเทศไทย 2566 ปีที ่3 ฉบบัที ่1 81

งาน และท�ำให้งานมีคุณภาพดขีึ้น ในทฤษฎกีารยอมรับ

เทคโนโลยีถอืว่าการรับรู้ถงึประโยชน์ เป็นปัจจัยส�ำคัญที่

แสดงถึงการยอมรับหรือความตั้งใจที่จะใช้เทคโนโลยี 

และการใช้เทคโนโลยีอนัเน่ืองมาจากการรับรู้ถงึประโยชน์ 

มีอทิธพิลทางตรงต่อความตั้งใจเชิงพฤติกรรมในการใช้

เทคโนโลยี และการรับรู้ถงึประโยชน์ มอีทิธพิลทางอ้อม

ต่อการใช้ระบบจริง 

2) การรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน (PEOU) เป็น

ตวัแปรหลัก TAM อกีตวัแปรหน่ึง หมายถงึ ระดบัที่ผู้ใช้

คาดหวังต่อเทคโนโลยีว่าต้องมีความง่ายในการใช้งาน 

และไม่ต้องมคีวามพยายามมากในการใช้งาน เทคโนโลยี

ที่ใช้งานง่ายและสะดวกไม่ซับซ้อน มีความผลต่อการ

ยอมรับจากผู้ใช้งาน และแนวคิดและทฤษฎคีวามส�ำเรจ็

ของระบบสารสนเทศ (updated D&M IS Success Mod-

el) ของ DeLone WH และ McLean ER(5) ซ่ึงได้พัฒนา

แบบจ�ำลองเดิม พบว่าปัจจัยที่ก�ำหนดความส�ำเรจ็ของ

ระบบสารสนเทศ ได้แก่ ปัจจัยด้านคุณภาพข้อมูล  

(information quality) ปัจจัยด้านคุณภาพระบบ (system 

quality) และปัจจัยด้านคุณภาพบริการ (service quality) 

ที่มีอิทธิพลต่อความตั้งใจในการใช้งานระบบ (usage) 

ความพึงพอใจของผู้ใช้งาน (user satisfaction) และผล

ประโยชน์สทุธ ิ (net benefit) (ภาพที่ 2) โดยได้ศกึษา

ปัจจัยความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศจาก 3 ปัจจัย ดงัน้ี 

1) คุณภาพของข้อมูล (information quality) ที่ได้

จากการประมวลผลของระบบส่งผลให้เกดิคุณภาพของ

ข้อมูล ประกอบด้วย ความถูกต้อง ความเกี่ยวเน่ือง ความ

ครบถ้วนของข้อมูล ความสมัพันธข์องข้อมูล ความง่ายใน

การท�ำความเข้าใจของข้อมูล ความแม่นย�ำ ความรัดกุม 

ความทันต่อเวลา รูปแบบของสารสนเทศ และความ 

ทนัสมยัของสารสนเทศ ซ่ึงปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพของ

ระบบข้อมูล 

2) คุณภาพระบบ (system quality) หมายถงึ ระบบ

มคีวามยืดหยุ่น ความสามารถในการตดิต่อสื่อสาร ความ

มีเสถียรภาพ ความปลอดภัย และความรวดเรว็ในการ

ตอบสนองซ่ึงปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพระบบ 

3) คุณภาพบริการ (service quality) หมายถงึ การ

ให้บริการที่ผู้ใช้บริการได้รับ ความสามารถในการตอบ

สนองความต้องการของผู้ใช้งาน การให้บริการจากผู้

มีหน้าที่ดูแลความเรียบร้อยของระบบด้านเทคโนโลยี

สารสนเทศ ความน่าเช่ือถอื ด้านความเอาใจใส่ ปัจจัยที่

ส่งผลต่อคุณภาพของการบริการ 

การวิจัยน้ีจึงมีวัตถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์องค์-

ประกอบของปัจจัยความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ และ

ปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี และเพ่ือศกึษาปัจจัยที่มผีล

ต่อการยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์-

ฉุกเฉิน (KMIS) ทั้งน้ีเพ่ือน�ำผลลัพธจ์ากการวิจัยไปใช้ใน

การพัฒนารวมถึงปรับปรุงระบบคลังความรู้ ด้านการ

แพทย์ฉุกเฉินให้มปีระสทิธภิาพมากขึ้น

วิธีการศึกษา
การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงปริมาณ โดยมรีปูแบบการ

วิจัยเชิงส�ำรวจ ใช้วิธีการเกบ็รวบรวมข้อมูลด้วยแบบ-

ภาพที ่2 ทฤษฎีความส�ำเร็จของระบบสารสนเทศ(5)

USE

SERVICE QUALITY

SYSTEM QUALITY

INFORMATION
 QUALITY

INTENTION
 TO USE

NET
 BENEFIT

USER
SATISFACTION
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สอบถาม เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการยอมรับการใช้

ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) ซ่ึงผู้

วิจัยได้จัดท�ำขึ้ น เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างเดือน

พฤษภาคม-มถุินายน พ.ศ. 2563 

การก�ำหนดขนาดตัวอย่างที่เหมาะสมกับหลักการ 

วิเคราะห์การถดถอยแบบพหุคูณ (multiple regression 

analysis) จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่

เกี่ยวข้องพบว่า ขนาดของกลุ่มตวัอย่างที่ใช้มขีนาดไม่ต�่ำ

กว่า 10 ตัวอย่างต่อการศึกษาตัวแปร 1 ตัว ซ่ึงจาก

แบบสอบถามที่ได้พัฒนาขึ้น ประกอบด้วยปัจจัยความ

ส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ คือ คุณภาพข้อมูล คุณภาพ

ระบบ และคุณภาพการให้บริการ จ�ำนวน 18 ตวัแปร จึง

ควรมกีลุ่มตวัอย่างไม่น้อยกว่า 180 ตวัอย่าง และตวัแปร

ด้านการปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี คือ การรับรู้ ถึง

ประโยชน์ที่เกดิจากการใช้งาน และการรับรู้ถงึความง่าย

ในการใช้งาน จ�ำนวน 10 ตวัแปร จึงควรมกีลุ่มตวัอย่าง

ไม่น้อยกว่า 100 ตวัอย่าง ดงัน้ันเพ่ือให้ครอบคลุมกรอบ-

การวิจัย จึงใช้กลุ่มตัวอย่างที่มีขนาดไม่น้อยกว่า 180 

ตวัอย่าง และเพ่ือป้องกนัการการสญูหายของข้อมูลหรือ

ได้รับข้อมูลตอบกลับไม่ครบถ้วนสมบูรณ ์จึงท�ำการแจก

แบบสอบถามออนไลน์เพ่ิมร้อยละ 10

การทดสอบเคร่ืองมอืจากแบบสอบถามผู้วิจัยท�ำการ

ทดสอบความตรง (validity) โดยน�ำแบบสอบถามที่สร้าง

ขึ้นไปปรึกษากบัผู้ทรงคุณวุฒิ เพ่ือตรวจสอบความถูกต้อง

ทางภาษา และความครอบคลุมของเน้ือหา (content va-

lidity) แล้วน�ำไปปรับปรุงค�ำถามตามที่ผู้ทรงคุณวุฒิ 

เสนอแนะ แล้วส่งให้ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาอกีคร้ัง จนเป็น

ที่ยอมรับว่ามคีวามเที่ยงตรงตามเน้ือหาแล้วจึงน�ำไปใช้ใน

การวิจัย และการทดสอบความน่าเช่ือถือ (reliability) 

โดยน�ำแบบสอบถามที่ท�ำการปรับปรุงหลังจากทดสอบ

ความถูกต้องของเน้ือหาตามค�ำแนะน�ำของผู้เช่ียวชาญ

และแก้ไขเรียบร้อยแล้ว ไปทดลองใช้กบักลุ่มตวัอย่าง 30 

คน เพ่ือทดสอบความน่าเช่ือถอื โดยใช้สตูร Cronbach’ 

alpha ผลการทดสอบความเช่ือมั่นของข้อมูลใน

แบบสอบถามจากการหาค่าสมัประสทิธิ์ Cronbach’ alpha 

ของแต่ละปัจจัยอยู่ในช่วง 0.836- 0.977 และค่าความ

เที่ยงตรงของแบบสอบถามเท่ากบั 0.976 โดยก�ำหนด

ระดบัความน่าเช่ือถอืของค�ำถามต้องได้ alpha ไม่ต�่ำกว่า 

0.7 สรุปได้ว่าแบบสอบถามที่ได้สร้างขึ้นเพ่ือใช้ในการ

วิจัยคร้ังน้ีมีค่าความเช่ือมั่นของข้อมูลสงูกว่าที่ก�ำหนดไว้ 

ดังน้ันพิจารณาได้ว่าแบบสอบถามมีความเที่ยงตรงที่ดี

เพียงพอสามารถน�ำไปใช้ในการวิจัย

ผู้วิจัยเลือกใช้วิธกีารเลือกตวัอย่างแบบเจาะจง (pur-

posive sampling) ในการเกบ็รวบรวมข้อมูลและแจก

แบบสอบถามออนไลน์ เน่ืองจากเป็นวิธทีี่สะดวกรวดเรว็

ในการเกบ็ข้อมูลจ�ำนวนมากในระยะเวลาจ�ำกดัได้ 

การพัฒนาแบบสอบถาม ในส่วนที่ 1 ประกอบด้วย

ข้อค�ำถาม 4 ข้อ ข้อมูลเกี่ยวกบัพฤติกรรมการใช้ระบบ

คลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน และส่วนที่ 2 ประกอบ

ด้วยข้อค�ำถาม 30 ข้อ เกี่ยวกับปัจจัยความส�ำเรจ็ของ

ระบบสารสนเทศ และปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยีที่มผีล

ต่อการยอมรับการใช้ KMIS และส่วนที่ 3 ประกอบด้วย

ข้อค�ำถามข้อมูลทั่วไปของตวัอย่าง 5 ข้อ 

สถติทิี่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลประกอบด้วย สถติเิชิง

พรรณนา แสดงลักษณะทั่วไปของข้อมูล ประกอบด้วย

ข้อมูลทัว่ไปของตวัอย่าง ได้แก่ เพศ อายุ ระดบัการศกึษา 

ประเภท หน่วยงาน และข้อมูลเกี่ยวกบัพฤตกิรรมการใช้

งาน ได้แก่ ระยะเวลาที่เคยใช้งาน ความถี่ในการเข้าใช้

งาน วัตถุประสงค์ในการใช้งาน โดยน�ำเสนอในรูปแบบ

ดงัน้ี ค่าร้อยละ การแจกแจงความถี่ ค่าเฉล่ียและส่วน-

เบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงอนุมาน  

(inferential statistics) ประกอบด้วย การวิเคราะห์องค์-

ประกอบเชิงส�ำรวจ (exploratory factor analysis: EFA) 

เพ่ือศึกษาองค์ประกอบร่วมที่จะสามารถอธิบายความ

สมัพันธร่์วมกนัระหว่างตวัแปรต่างๆ วิเคราะห์ multiple 

regression เพ่ือทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร

อิสระ คือ ปัจจัยด้านการยอมรับเทคโนโลยีและปัจจัย

ความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ กบัตวัแปรตาม คือ การ

ยอมรับการใช้งาน KMIS ที่ระดบันัยส�ำคัญทางสถติ ิ0.05



ปัจจยัทีมี่ผลต่อการยอมรบัการใชร้ะบบคลงัความรูด้า้นการแพทยฉุ์กเฉิน

วารสารการแพทยฉุ์กเฉินแห่งประเทศไทย 2566 ปีที ่3 ฉบบัที ่1 83

ผลการศึกษา
กลุ่มตวัอย่างจ�ำนวน 200 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 

จ�ำนวน 106 คน คิดเป็นร้อยละ 53.0 อายุระหว่าง 21-

30 ปี ร้อยละ 37.5 ระดบัการศกึษาปริญญาตรี ร้อยละ 

55.0 ประกอบอาชีพข้าราชการ/รัฐวิสาหกจิ/เจ้าหน้าที่

ของรัฐ ร้อยละ 52.0 และจากหน่วยงานโรงพยาบาล ร้อยละ 

37.0 

การวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมการใช้ระบบ

คลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) ระยะเวลาที่

เคยใช้ไม่เกิน 6 เดือน ร้อยละ 52.5 ใช้ระบบคลัง- 

ความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน จ�ำนวน 1-5 คร้ังต่อเดอืน 

ร้อยละ 77.5 วัตถุประสงค์ที่ใช้เพ่ือความรู้  ความสนใจ 

ร้อยละ 41.5 

การข้อมูลเกี่ยวกับปัจจัยความส�ำเร็จของระบบ

สารสนเทศ และปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยีที่มีผลต่อ

การยอมรับการใช้ KMIS ปัจจัยด้านคุณภาพของข้อมูล 

มีค่าเฉล่ียระดับความคิดเห็นต่อข้อมูลในระบบคลัง- 

ความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มคีวามน่าเช่ือถอื (ค่าเฉล่ีย 

4.19: เหน็ด้วยมาก) รองลงมาคือ ข้อมูลในระบบคลัง-

ความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มีความถูกต้อง (ค่าเฉล่ีย 

4.12: เหน็ด้วยมาก) 

ปัจจัยด้านคุณภาพระบบ มีค่าเฉล่ียระดบัความคิด-

เหน็ต่อระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มีความ

ปลอดภัย (ค่าเฉล่ีย 4.01: เหน็ด้วยมาก) รองลงมา คือ 

ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มรีปูแบบที่ดงึดูด

ใจในการใช้งาน (เช่น รปูแบบส ีลักษณะสวยงาม เป็นต้น) 

(ค่าเฉล่ีย 3.93: เหน็ด้วยมาก) 

ปัจจัยด้านคุณภาพการให้บริการ มีค่าเฉล่ียระดับ

ความคิดเห็นต่อผู้ดูแลระบบให้ข้อมูลที่ถูกต้องแม่นย�ำ

และเช่ือถอืได้ (ค่าเฉล่ีย 4.03: เหน็ด้วยมาก) รองลงมา 

คือ ผู้ดูแลระบบ ให้บริการด้วยความเตม็ใจและใส่ใจ 

(service mind) (ค่าเฉล่ีย 3.96: เหน็ด้วยมาก) 

ปัจจัยการรับรู้ประโยชน์ มค่ีาเฉล่ียระดบัความคิดเหน็

ต่อการใช้ ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน โดย

รวมเป็นระบบที่มีประโยชน์ (ค่าเฉล่ีย 4.26: เหน็ด้วย

มากที่สุด) รองลงมา การใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการ

แพทย์ฉุกเฉิน สามารถน�ำความรู้มาใช้ในการปฏบิัติงาน

ได้จริง (ค่าเฉล่ีย 4.20: เหน็ด้วยมาก) ปัจจัยการรับรู้ถงึ

ความง่ายในการใช้งาน มีค่าเฉล่ียระดับความคิดเหน็ต่อ

การใช้งานระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

สามารถเข้าใช้งานบ่อยคร้ังตามความต้องการ (ค่าเฉล่ีย 

3.90: เหน็ด้วยมาก) รองลงมา คือ การใช้งานระบบคลัง

ความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน โดยรวมเป็นระบบที่ง่ายต่อ

การใช้งาน (ค่าเฉล่ีย 3.86: เหน็ด้วยมาก) ปัจจัยการ

ยอมรับการใช้งาน มค่ีาเฉล่ียระดบัความคิดเหน็ต่อการใช้

ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน อย่างต่อเน่ืองใน

อนาคต (ค่าเฉล่ีย 4.14: เหน็ด้วยมาก)

การวิเคราะห์ความเหมาะสมของตัวแปรอิสระ 

โดยใช้วิธีการวิเคราะห์ปัจจัยองค์ประกอบเชิงส�ำรวจ  

(exploratory factor analysis: EFA) ซ่ึงเป็นเทคนิคและ

เคร่ืองมือที่ช่วยในการวิเคราะห์องค์ประกอบของกลุ่ม

ปัจจัยของตวัแปรที่มีความสมัพันธก์นัไว้ในกลุ่มเดยีวกนั 

และตัดตัวแปรหรือปัจจัยที่ไม่ส�ำคัญออก ผู้วิจัยได้ใช้วิธี

วิเคราะห์สหสมัพันธ ์(correlation) เพ่ือหาความสมัพันธ์

ระหว่างตัวแปรอสิระใน 2 ปัจจัยหลัก คือ ปัจจัยความ

ส�ำเร็จของระบบสารสนเทศและปัจจัยการยอมรับ

เทคโนโลยี (ตารางที่ 1) เมื่อท�ำการทดสอบหาความ

สมัพันธ์ดังกล่าวที่ระดับนัยส�ำคัญ 0.05 พบว่าตัวแปร

ตารางที ่1 ผลการวิเคราะหปั์จจยัองคป์ระกอบเชิงส�ำรวจ (exploratory factor analysis: EFA)

                      Component	                    KMO	    Total variance explained            p-value

ปัจจัยความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ	 0.94	 73.19	 <0.01

ปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี	 0.93	 81.90	 <0.01
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การวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยความส�ำเร็จของระบบ

สารสนเทศ ก่อนท�ำการวิเคราะห์ปัจจัยเชิงส�ำรวจประกอบ

ด้วย 3 องค์ประกอบ ได้แก่ คุณภาพข้อมูล คุณภาพระบบ 

คุณภาพการให้บริการ หลังท�ำการวิเคราะห์ปัจจัยเชิง

ส�ำรวจพบว่าลดลงเหลือ 2 องค์ประกอบ (ตารางที่ 2) ซ่ึง

อิสระหลายตัวในปัจจัยหลัก มีความสมัพันธ์กันอย่างม ี

นัยส�ำคัญ ซ่ึงจะส่งผลต่อการวิเคราะห์สมการถดถอยเชิง

เส้น ผู้วิจัยจึงน�ำตวัแปรอสิระจาก 2 ปัจจัยหลักมาวิเคราะห์

และสกดัตัวแปรอสิระที่มีความเหมาะสมในการทดสอบ

ด้วยวิธวิีเคราะห์ปัจจัย 

ตารางที ่2 ค่า rotated component matrix ของกลุ่มตวัแปรดา้นปัจจยัความส�ำเร็จของระบบสารสนเทศa

                   ปัจจัยความส�ำเรจ็ของระบบสารสนเทศ                                                                    Component

                                                                                                                                     1             2

1. ปัจจยัดา้นคุณภาพขอ้มูลและการเขา้ถงึระบบ

คุณภาพขอ้มูล		   

1)	 ข้อมูลที่ได้รับจากระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มคีวามครบถ้วน สมบูรณ	์ 0.78	 0.36

2)	 ข้อมูลที่ได้รับจากระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน อยู่ในรปูแบบที่ง่ายต่อการใช้งาน	 0.74	 0.37

3)	 ข้อมูลในระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินมีความถูกต้อง	 0.76	 0.30

4)	 ข้อมูลในระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินมีความน่าเช่ือถอื	 0.76	 0.28

5)	 ข้อมูลในระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินมีการอพัเดตข้อมูลให้ทนัสมัยอยู่เสมอ	 0.75	 0.41

6)	 ข้อมูลที่ได้รับจากระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มกีารอพัเดตข้อมูลทนัต่อการใช้	 0.76	 0.37

คุณภาพระบบ	  	  

7)	 ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มคีวามปลอดภัย	 0.68	 0.45

8)	 ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มคีวามเสถยีรในการใช้งาน	 0.72	 0.37

	 (เช่น การเช่ือมต่อไม่หลุดระหว่างการสบืค้นข้อมูล เป็นต้น)

9)	 ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน สามารถตอบสนองได้อย่างรวดเรว็	 0.73	 0.44

10)	ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน สามารถเช่ือมต่อการใช้งานได้อย่างรวดเรว็	 0.67	 0.33

	 (เช่น การดาวน์โหลดเปล่ียนหน้า เป็นต้น)

11)	ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มรีปูแบบที่ดงึดูดใจในการใช้งาน	 0.59	 0.58

	 (เช่นรปูแบบส ีลักษณะสวยงาม เป็นต้น)

12)	ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน มกีารจัดรปูแบบในการเข้าถงึระบบได้ง่าย 	 0.62	 0.55

	 (เช่น ขั้นตอนของการสบืค้นสามารถท�ำแค่เพียง 1-2 หน้า เป็นต้น)

2. ปัจจยัดา้นคุณภาพการใหบ้ริการ		

1)	 ผู้ดูแลระบบ ให้ข้อมูลที่ถูกต้องแม่นย�ำและเช่ือถอืได้	 0.40	 0.82

2)	 ผู้ดูแลระบบ มคีวามเข้าใจถงึความต้องการของผู้ใช้งาน	 0.38	 0.82

3)	 ผู้ดูแลระบบ มกีารตดิตามผลการแก้ไขปัญหาจากข้อซักถาม	 0.37	 0.87

4)	 ผู้ดูแลระบบ แก้ไขปัญหาได้อย่างรวดเรว็ (เช่น ระบบล่ม เป็นต้น)	 0.41	 0.80

5)	 ผู้ดูแลระบบ ให้บริการด้วยความเตม็ใจและใส่ใจ (service mind)	 0.38	 0.85

6)	 ผู้ดูแลระบบ สามารถตอบข้อซักถาม/แก้ปัญหาได้ทนัทว่งท	ี 0.40	 0.81

Extraction method: principal component analysis. 
Rotation method: Varimax with Kaiser normalization.
a. Rotation converged in 3 iterations.
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ทั้ง 2 องค์ประกอบมคีวามเหมาะสมจาก rotated com-

ponent matrix มีค่า component loading มากกว่า 0.5 

(ตารางที่ 3) โดยพิจารณาจากค่าของ KMO เทา่กบั 0.93 

ซ่ึงเป็นค่าที่เข้าสู่ค่า 1 แสดงว่าตัวแปรมีความเหมาะสม 

สามารถใช้วิธกีารวิเคราะห์ปัจจัยด้วยการแบ่งกลุ่มตวัแปร

ได้ total variance explained เทา่กบัร้อยละ 81.90 ซ่ึง

สามารถอธบิายข้อมูลได้มากกว่า 2 ใน 3 หรือร้อยละ 65 

ขึ้นไป และเมื่อทดสอบ Bartlett’s Test of Sphericity มี

ค่านัยส�ำคัญที่ระดับ 0.01 แสดงให้เห็นถึงความมีนัย

ส�ำคัญที่ทางสถติขิองทุกตวัแปร (ตารางที่ 1)

จากผลการวิจัยพบว่า KMO (Kaiser-Meyer-Olkin 

measure of sampling adequacy) โดยวิธกีารหมุนแกน

ด้วยวิธ ีrotated component matrix ทุกตวัไม่น้อยกว่า 0.5 

ค่า total variance explained มากกว่าร้อยละ 65 และค่า 

significant มค่ีาน้อยกว่า 0.05 ทุกตวั จึงสรปุได้ว่าตวัแปร

มีความเหมาะสม สามารถใช้วิธกีารวิเคราะห์ปัจจัยด้วย

พิจารณาจาก rotated component matrix ที่ค่า component 

loading มากกว่า 0.5 คุณภาพข้อมูล คุณภาพระบบ จึง

ถูกยุบรวมเป็น 1 องค์ประกอบ คือ (1) คุณภาพข้อมูล

และการเข้าถึงระบบ (2) คุณภาพการให้บริการ โดย

พิจารณาจากค่าของ KMO เทา่กบั 0.94 ซ่ึงเป็นค่าที่เข้า

สู่ค่า 1 แสดงว่าตัวแปรมีความเหมาะสม สามารถใช้วิธี

การวิเคราะห์ปัจจัยด้วยการแบ่งกลุ่มตัวแปรได้ total 

variance explained เท่ากบัร้อยละ 73.19 ซ่ึงสามารถ

อธบิายข้อมูลได้มากกว่า 2 ใน 3 หรือร้อยละ 65 ขึ้นไป 

และเมื่อทดสอบ Bartlett’s Test of Sphericity มค่ีานัย-

ส�ำคัญทางสถิติน้อยกว่า 0.01 แสดงให้เหน็ถึงความม ี

นัยส�ำคัญที่ทางสถติขิองทุกตวัแปร (ตารางที่ 1)

การวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี ก่อน

ท�ำการวิเคราะห์ปัจจัยเชิงส�ำรวจประกอบด้วย 2 องค์-

ประกอบ ได้แก่ การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ถงึความง่าย

ในการใช้งาน หลังท�ำการวิเคราะห์ปัจจัยเชิงส�ำรวจพบว่า

ตารางที ่3 ค่า rotated component matrix ของกลุ่มตวัแปรดา้นปัจจยัการยอมรบัเทคโนโลยฟีa

                       ปัจจัยการการยอมรับเทคโนโลยี                                                                         Component

                                                                                                                                     1             2

การรบัรูป้ระโยชนจ์ากประสบการณก์ารใชร้ะบบคลงัความรูด้า้นการแพทยฉุ์กเฉิน 		

1)	 ทา่นรู้สกึว่าได้พัฒนาความรู้ 	 0.85	 0.33

2)	 ทา่นรู้สกึว่าช่วยเพ่ิมประสทิธภิาพ ในการท�ำงานได้มากขึ้น	 0.88	 0.31

3)	 ทา่นรู้สกึว่าสามารถน�ำความรู้มาใช้ในการปฏบิตังิานได้จริง	 0.87	 0.34

4)	 ทา่นรู้สกึว่าปฏบิตังิานได้ง่ายขึ้น	 0.83	 0.40

5)	 โดยรวมทา่นรู้สกึว่าเป็นระบบที่มปีระโยชน์	 0.84	 0.34

การรบัรูถ้งึความง่ายในการใชง้านจากประสบการณก์ารใชร้ะบบคลงัความรูด้า้นการแพทยฉุ์กเฉิน 		

1)	 ทา่นรู้สกึว่าเรียนรู้ ได้ง่าย ท�ำความเข้าใจได้เอง	 0.35	 0.81

2)	 ทา่นรู้สกึว่าเป็นขั้นตอนที่ใช้งานง่ายและสะดวกในการใช้	 0.29	 0.85

3)	 ทา่นรู้สกึว่าไม่ต้องใช้ความพยายามมาก	 0.27	 0.84

4)	 ทา่นรู้สกึว่าสามารถเข้าใช้งานบ่อยคร้ังตามความต้องการ	 0.42	 0.79

5)	 โดยรวมทา่นรู้สกึว่าระบบที่ง่ายต่อการใช้งาน	 0.36	 0.82

Extraction method: principal component analysis. 
Rotation method: Varimax with Kaiser normalization.
a. Rotation converged in 3 iterations.



Journal of Emergency Medical Services of Thailand, 2023 Volume 3 No. 186

Factors Affecting Adoption of Knowledge-Based System for Emergency Medicine (KMIS)

การแบ่งกลุ่มตวัแปรได้ และผลการวิเคราะห์สามารถจัด

องค์ประกอบใหม่ ดงัน้ี คือ จากเดมิคือ คุณภาพข้อมูล 

คุณภาพระบบ ถูกยุบรวมเหลือ 1 องค์ประกอบ 

เป็นคุณภาพข้อมูลและการเข้าถึงระบบ คุณภาพการให้

บริการ การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้ถงึความง่ายในการ

ใช้งาน ดงัภาพที่ 3 

จากโมเดลงานวิจัยหลังผ่านวิเคราะห์ปัจจัยองค์-

ประกอบเชิงส�ำรวจ (exploratory factor analysis: EFA) 

พบว่า การพัฒนาระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

โดยค�ำนึงถึง องค์ประกอบทั้ง 4 องค์ประกอบ ได้แก่ 

คุณภาพข้อมูลและการเข้าถงึระบบ คุณภาพการให้บริการ 

การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน 

น�ำไปสู่การก�ำหนดสมมตฐิาน เพ่ือน�ำไปวิเคราะห์สมการ

ถดถอยเชิงพหุคูณ (multiple linear regression) ซ่ึงเมื่อ

ได้ปัจจัยใหม่ ผู้วิจัยจึงได้บนัทกึคะแนนปัจจัยหรือ factor 

score ของแต่ละปัจจัยส�ำหรับน�ำไปใช้ในการวิเคราะห์ทาง

สถติต่ิอไป

การวิเคราะห์ความสมัพันธร์ะหว่างปัจจัยความส�ำเรจ็

ของระบบสารสนเทศ คือ คุณภาพข้อมูลและการเข้าถงึ

ระบบ คุณภาพการให้บริการ และปัจจัยการยอมรับ

เทคโนโลยี คือ การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้ถงึความ

ง่ายในการใช้งาน โดยใช้ข้อมูลจากแบบสอบถามที่ผ่าน

การตรวจสอบความสมบูรณ์แล้วจ�ำนวน 200 ชุด และ

ก�ำหนดระดบันัยส�ำคัญไว้ที่ระดบั 0.05 ใช้การวิเคราะห์

สมการถดถอยเชิงพหุคูณด้วยวิธี stepwise ซ่ึงเมื่อ

พิจารณาค่าสมัประสทิธิ์การถดถอยด้วยการพิจารณาค่า

ระดับนัยส�ำคัญที่ 0.05 พบว่า ค่า R-square หรือค่า

สมัประสทิธิ์การท�ำนาย มค่ีาเทา่กบั 0.69 (ตารางที่ 4) 

ซ่ึงหมายความว่า ตวัแปรทั้ง 4 ปัจจัย สามารถอธบิายการ

ยอมรับการใช้งานระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

(KMIS) ได้ ร้อยละ 69 โดยส่วนที่เหลืออกีร้อยละ 31 

น้ันเกิดจากอิทธิพลของปัจจัยอื่นๆ พบว่าค่า p-value 

น้อยกว่า 0.01 หมายความว่ามอีย่างน้อย 1 ปัจจัยที่มผีล

ต่อการยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์

ฉุกเฉิน ดงัตารางที่ 5

เมื่อพิจารณาความเป็นอสิระกนัของตวัแปรอสิระ จะ

เหน็ได้ว่าตวัแปรอสิระทุกตวัไม่เกดิปัญหา multi-collin-

earity เน่ืองจากค่า tolerance ทุกตัวแปร มีค่ามากกว่า 

0.1 และมีค่า VIF ไม่เกนิ 10 (ตารางที่ 6) แสดงว่า

ตวัแปรอสิระไม่มคีวามสมัพันธก์นั และสามารถสรปุได้ว่า 

ปัจจัยที่มีผลต่อการยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้ ด้าน

การแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) อย่างมนัียส�ำคัญทีร่ะดบั 0.05 

ภาพที ่3 โมเดลงานวิจยัหลงัผ่านกระบวนการวิเคราะหปั์จจยัเชิงส�ำรวจ

คุณภาพการใหบ้ริการ

คุณภาพขอ้มูล และ

การเขา้ถงึระบบ

การรบัรูถ้งึประโยชน์

ทีเ่กิดจากการใชง้าน

การรบัรูถ้งึความง่าย

ในการใชง้าน

การยอมรบัการใช้

งานระบบคลงั

ความรูด้า้น 

การแพทยฉุ์กเฉิน

(KMIS)
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องค์ประกอบเชิงส�ำรวจ (exploratory factor analysis) 

พบว่า การพัฒนาระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

(KMIS) โดยค�ำนึงถงึ 4 องค์ประกอบ ได้แก่ คุณภาพ

ข้อมูลและการเข้าถงึระบบ คุณภาพการให้บริการ การรับรู้

ประโยชน์ และการรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน น�ำไปสู่

การวิเคราะห์ multiple linear regression 

องค์ประกอบของปัจจัยความส�ำเร็จของระบบ

สารสนเทศ สามารถจัดกลุ่มข้อค�ำถามที่เหมาะสมได้ 2 

องค์ประกอบ ดงัน้ี

(1) ดา้นคุณภาพขอ้มูลและการเขา้ถงึระบบ 

องค์ประกอบด้านคุณภาพข้อมูลและการเข้าถงึระบบ 

ทุกข้อค�ำถามอยู่ในปัจจัยเดียว สามารถแบ่งกลุ่มค�ำถาม

ได้ 1 องค์ประกอบ โดยสรปุองค์ประกอบส�ำคัญของปัจจัย

ที่มีความส�ำคัญมากที่สุด คือ ความสมบูรณ์ของข้อมูล 

ได้แก่ ปัจจัยด้านการรับรู้ประโยชน์ ปัจจัยด้านการรับรู้ถงึ

ความง่ายในการใช้งาน และปัจจัยด้านคุณภาพการให้

บริการ 

วิจารณ์
งานวิจัยน้ีศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการยอมรับการใช้

ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) เป็นงาน

วิจัยเชิงปริมาณ โดยการเกบ็รวบรวมข้อมูลด้วยแบบ-

สอบถาม โดยตวัแปรอสิระแบ่งได้เป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ (1) 

คุณภาพข้อมูลและการเข้าถงึระบบ (2) คุณภาพการให้

บริการ (3) การรับรู้ถงึประโยชน์ที่เกดิจากการใช้งาน (4) 

การรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน ตวัแปรตาม (depen-

dent variables) คือ การยอมรับการใช้งานระบบคลัง-

ความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ผลจากการวิเคราะห์ปัจจัย

ตารางที ่4 ตวัแบบทีไ่ดจ้ากการวิเคราะหก์ารถดถอยเชิงพหคุุณ (model summary)

     Model	        R	            R square	                Adjusted R square	 Standard error of the estimate

3	 0.83c	 0.69	 0.69	 0.56

ตารางที ่5 ผลการวิเคราะหก์ารถดถอยเชิงพหคูุณของตวัแบบ (ANOVA)

              Model	               Sum of squares	           df	    Mean square	         F	         p-value

3	 Regression	 138.04	 3	 46.01	 147.93	 0.01d

	 Residual	 60.96	 196	 0.31		

	   Total	 199.00	 199			 

ตารางที ่6 ผลการวิเคราะหก์ารถดถอยเชิงพหคูุณของปัจจยัทีมี่ผลต่อการยอมรบัการใชร้ะบบคลงัความรูด้า้นการแพทยฉุ์กเฉิน

                Model	         Unstandardized coefficients   Standardized        t      p-value      Collinearity statistics

	                                      B         standard error     coefficients         		  Tolerance     VIF

                                                                                       Beta

Constant (ค่าคงที่)	 3.146E-16	 0.04		  0.00	 1.00		

การรับรู้ประโยชน์ 	 0.47	 0.06	 0.47	 7.55	 <0.01	 0.40	 2.50

การรับรู้ถงึความง่ายในการใช้งาน 	 0.29	 0.06	 0.29	 5.09	 <0.01	 0.47	 2.13

คุณภาพการให้บริการ 	 0.16	 0.06	 0.16	 2.72	 <0.01	 0.46	 2.17
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ต้องการ ความพร้อมของการให้บริการด้วยความเตม็ใจ 

สามารถตอบสนองผู้ใช้งานได้ทนัท่วงท ี ความน่าเช่ือถอื

ของการบริการ คือ ผู้ให้บริการมทีกัษะความรู้ที่จ�ำเป็นใน

การให้บริการและสามารถให้บริการได้ถูกต้อง มีภาพ-

ลักษณห์รือความไว้วางใจในการบริการต่อผู้ใช้บริการ

องค์ประกอบของปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี 

สามารถจัดกลุ่มข้อค�ำถามที่เหมาะสม ได้ 2 องค์ประกอบ 

ได้แก่

1) ดา้นการรบัรูถ้งึประโยชนที์เ่กิดจากการใชง้าน 

องค์ประกอบด้านการรับรู้ถงึประโยชน์ที่เกดิจากการ

ใช้งาน ทุกข้อค�ำถามอยู่ในปัจจัยเดียว ไม่สามารถแยก

กลุ่มได้ และสามารถแบ่งกลุ่มค�ำถามได้ 1 องค์ประกอบ 

สอดคล้องกบัทฤษฏขีอง Davis และคณะ(3) พบว่า ปัจจัย

ทีก่ �ำหนดการยอมรับเทคโนโลยีทีม่อีทิธพิลต่อการยอมรับ

หรือตดัสนิใจที่จะใช้เทคโนโลยี คือ การรับรู้ถงึประโยชน์ 

(perceived usefulness - PU) ซ่ึงเป็นตวัแปรหลักที่ส�ำคัญ

ของ TAM (Technology Acceptance Model) คือ ระดบั

ที่บุคคลยอมรับว่าการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ จะเพ่ิม

สมรรถภาพและประสิทธิภาพในการท�ำงานให้มากขึ้ น 

การที่บุคคลรับรู้ ว่าเทคโนโลยีที่น�ำมาใช้น้ันก่อให้เกิด

ประโยชน์ มีคุณค่ากบังาน และท�ำให้งานมคุีณภาพดขีึ้น 

ในทฤษฎกีารยอมรับเทคโนโลยีถอืว่าการรับรู้ถงึประโยชน์ 

เป็นปัจจัยส�ำคัญที่แสดงถงึการยอมรับหรือความตั้งใจที่

จะใช้เทคโนโลยี และการใช้เทคโนโลยีอนัเน่ืองมาจากการ

รับรู้ ถึงประโยชน์ มีอิทธิพลทางตรงต่อความตั้งใจเชิง

พฤตกิรรมในการใช้เทคโนโลยี 

2) ดา้นการรบัรูถ้งึความง่ายในการใชง้าน

องค์ประกอบด้านการรับรู้ถึงความง่ายในการใช้งาน 

ทุกข้อค�ำถามอยู่ในปัจจัยเดียว สามารถแบ่งกลุ่มค�ำถาม

ได้ 1 องค์ประกอบ สอดคล้องกบัทฤษฎขีอง Davis FD 

และคณะ(3) พบว่า ปัจจัยที่ก�ำหนดการยอมรับเทคโนโลยี 

คือ การรับรู้ถึงความง่ายในการใช้งานเป็นตัวแปรหลัก 

TAM อีกตัวแปรหน่ึง คือ ระดับที่ ผู้ใช้คาดหวังต่อ

เทคโนโลยีว่าต้องมคีวามง่ายในการใช้งาน และไม่ต้องใช้

ความพยายามมากในการใช้งาน เทคโนโลยีที่ใช้งานง่าย

ความทนัเวลาของข้อมูล ความถูกต้องของข้อมูล ความ

รวดเรว็ของระบบ ความน่าเช่ือถอืของระบบ รปูแบบของ

ระบบ ตามล�ำดบั สอดคล้องกบัทฤษฎขีอง DeLone WH 

และ McLean ER(5) ที่ว่า ปัจจัยก�ำหนดความส�ำเรจ็ของ

ระบบสารสนเทศ ที่มอีทิธพิลต่อความตั้งใจในการใช้งาน

ระบบ (usage) ได้แก่ ปัจจัยด้านคุณภาพข้อมูล (infor-

mation quality) และคุณภาพระบบ (system quality) 

ประกอบด้วย ความสมบูรณข์องข้อมูล คือข้อมูลเพียงพอ

ในการน�ำไปใช้ปฏิบัติงาน ความถูกต้องของข้อมูลคือ

ข้อมูลมคีวามถูกต้องเช่ือถอืได้ ความทนัเวลา คือข้อมูลมี

การปรับปรุงเปล่ียนแปลงที่ทนัสมัยตลอดเวลา ทนัต่อ

ความต้องการของผู้ใช้งาน ความรวดเรว็ คือความสามารถ

ในการตอบสนองของเทคโนโลยีทันต่อความต้องการ 

ความน่าเช่ือถือคือระบบที่มีความเสถียรและประสทิธิ-

ภาพ สร้างความไว้วางใจให้กบัผู้ใช้งาน และรปูแบบของ

ระบบคือมคีวามเป็นเอกลักษณม์คีวามเฉพาะตวั 

(2) ดา้นคุณภาพการบริการ

องค์ประกอบด้านคุณภาพการบริการ ทุกข้อค�ำถาม

อยู่ในปัจจัยเดยีว และสามารถแบ่งกลุ่มค�ำถามได้ 1 องค์-

ประกอบ โดยสามารถสรปุองค์ประกอบส�ำคัญของปัจจัย

ที่มีความส�ำคัญมากที่สุด คือ การรับประกันของการ

บริการ (assurance) รองลงมา การตอบสนองของการ

บริการ (responsiveness) และความไว้วางใจของการ

บริการ (service reliability) สอดคล้องกบัทฤษฎีของ 

DeLone WH และ McLean ER(5) พบว่า ปัจจัยที่ส�ำคัญ

ในการก�ำหนดความส�ำเร็จของระบบสารสนเทศที่มี

อทิธพิลต่อความตั้งใจในการใช้งานระบบ (usage) ได้แก่ 

ปัจจัยด้านคุณภาพการให้บริการ คือ การให้บริการที่ผู้ใช้

บริการได้รับ ความสามารถในการตอบสนองความ

ต้องการของผู้ใช้งาน การให้บริการจากผู้มีหน้าที่ดูแล

ความเรียบร้อยของระบบด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ความน่าเช่ือถอืด้านความเอาใจใส่ ประกอบด้วย การรับ

ประกนั คือ ผู้ให้บริการสามารถให้บริการได้ตรงตามเวลา

ที่ก�ำหนดไว้ การตอบสนอง คือ ผู้ให้บริการตอบสนอง

อย่างเตม็ใจและให้การช่วยเหลือเป็นอย่างดเีมื่อผู้ใช้งาน



ปัจจยัทีมี่ผลต่อการยอมรบัการใชร้ะบบคลงัความรูด้า้นการแพทยฉุ์กเฉิน

วารสารการแพทยฉุ์กเฉินแห่งประเทศไทย 2566 ปีที ่3 ฉบบัที ่1 89

กับการศึกษาของศรุตา สายบัวต่อ และกนกกาญจน์  

เสน่ห์ นมะหุต(13) ผลการศกึษาได้ค้นพบข้อส�ำคัญว่าการ

รับรู้ประโยชน์เป็นปัจจัยหลักที่ผู้ใช้บริการให้ความส�ำคัญ

มากที่สดุของแบบจ�ำลองการยอมรับเทคโนโลยี โดยผู้ใช้

รับรู้ประโยชน์จากการใช้แอปพลิเคชันเพ่ือสุขภาพ จึง

ท�ำให้เกดิความไว้วางใจในการใช้บริการสมาร์ทแอปพลิ-

เคชันเพ่ือสขุภาพมากขึ้น 

ปัจจัยด้านการรับรู้ความง่ายในการใช้งานมผีลต่อการ

ยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

(KMIS) สอดคล้องกับพรศรี ลีลาพัฒนวงศ์ และ 

ทพิวรรณ ์ป่ินวชิชย์กุล(7) ที่พบว่า การรับรู้ถงึความง่ายใน

การใช้งานมีอิทธิพลต่อความตั้งใจใช้งาน และมีความ

สมัพันธไ์ปในทศิทางเดยีวกนั รวมถงึการศกึษาของวสธุดิา 

นุริตมนต ์และทรงวิทย์ เจริญกจิธนลาภ(8) พบว่า การรับ

รู้ ความง่ายในการใช้งาน มีอิทธิพลต่อการยอมรับ 

เทคโนโลยีและความตั้งใจใช้งานโดยมีความสัมพันธ ์

เชิงบวก สอดคล้องกบัการศึกษาของณฐัฐนันท ์ พิธวัิต-

โชตกุิล(11) ที่พบว่า ผู้ซ้ือสนิค้าออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชัน 

ของผู้บริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร ตั้งใจจะซ้ือสนิค้า

ออนไลน์ เมื่อรู้ ว่าระบบน้ันใช้งานง่าย และการศกึษาของ

ชาญชัย อรรคผาติ(12) ที่พบว่า หากต้องการให้ผู้ท�ำบญัชี

เลือกใช้งานระบบบัญชีออนไลน์โดยเทคโนโลยีคลาวด์-

คอมพิวติ้ ง เมื่อรับรู้ความง่ายในการใช้งานของผู้ท�ำบญัชี 

รวมถงึการศกึษาของกรณษา แสนละเอยีด และคณะ(14) 

ได้ศึกษาการยอมรับเทคโนโลยีที่มีอิทธิพลต่อแนวโน้ม

ความตั้งใจในการใช้บริการซ้ือสนิค้าผ่านช่องทางออนไลน์

ของกลุ่มเบบี้ บูมเมอร์ในกรงุเทพมหานคร พบว่าการรับรู้

ความง่าย มีอิทธิพลต่อแนวโน้มความตั้งใจในการใช้

บริการซ้ือสนิค้าผ่านช่องทางออนไลน์ และสอดคล้องกบั

การศึกษาของวรรณิกา จิตตินรากร พบว่าการรับรู้ ถึง

ความง่ายในการใช้งานส่งผลต่อการตดัสนิใจซ้ือสนิค้าจาก

บริษัทขายตรงผ่านทางออนไลน์

ปัจจัยด้านคุณภาพการบริการมผีลต่อการยอมรับการ

ใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) 

สอดคล้องกบัการศึกษาเร่ืองการยอมรับเทคโนโลยีการ

และสะดวกไม่ซับซ้อน มคีวามผลต่อการยอมรับจากผู้ใช้

งาน

ปัจจัยที่มีผลต่อการยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้

ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) พบว่าปัจจัยที่มีผลต่อ

การยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน 

คือ ปัจจัยด้านการรับรู้ประโยชน์ ปัจจัยด้านการรับรู้ถึง

ความง่ายในการใช้งาน และปัจจัยด้านคุณภาพการให้

บริการ ซ่ึงสอดคล้องจากการทบทวน แนวคิด ทฤษฎ ี 

แบบจ�ำลอง และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดงัน้ี 

ปัจจัยด้านการรับรู้ประโยชน์มีผลต่อการยอมรับการ

ใช้ระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน (KMIS) 

สอดคล้องกบังานวิจัยของธนวรรณ ส�ำนวนกลาง(6) พบ

ว่า ปัจจัยด้านการรับรู้ประโยชน์มีผลต่อการยอมรับการ

ใช้งาน โดยการรับรู้ประโยชน์ เป็นปัจจัยที่ส�ำคัญที่สดุและ

มีอทิธต่ิอการท�ำให้เกดิการยอมรับการใช้งาน แสดงให้

เห็นว่าผู้บริโภคจะเกิดการยอมรับการใช้งานเมื่อผู้ใช้

บริการเห็นถึงประโยชน์ที่แท้จริงของการท�ำธุรกรรม

ทางการเงนิรปูแบบ M-Banking เช่นเดยีวกบัการศกึษา

ของพรศรี ลีลาพัฒนวงศ ์ และทพิวรรณ ์ ป่ินวชิชย์กุล(7) 

พบว่า การรับรู้ประโยชน์ มอีทิธพิลต่อความตั้งใจที่จะใช้

งานมากที่สดุ รวมถงึสอดคล้องกบัของวสธุดิา นุริตมนต ์

และทรงวิทย์ เจริญกจิธนลาภ(8) พบว่า การรับรู้ประโยชน์ 

มอีทิธพิลต่อการยอมรับเทคโนโลยีและความตั้งใจใช้งาน 

โดยมคีวามสมัพันธเ์ชิงบวก และสอดคล้องกบัการศกึษา

ของวรรณิกา จิตตินรากร(9) พบว่า การรับรู้ประโยชน์ 

ส่งผลต่อการตัดสินใจซ้ือสินค้าจากบริษัทขายตรงทาง

ออนไลน์ สอดคล้องกบัของศศจัินทร์ ปัญจทวี(10) พบว่า 

การรับรู้ ประโยชน์ส่งผลต่อการยอมรับการใช้ระบบ

สารสนเทศ สอดคล้องกบัการศกึษาของณฐัฐนันท ์ พิธ-ิ 

วัตโชตกุิล(11) พบว่า ผู้ซ้ือสนิค้าออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชัน 

ของผู้บริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร ตั้งใจจะซ้ือสนิค้า

ออนไลน์ เมื่อรู้ ว่าระบบน้ันมปีระโยชน์ และการศกึษาของ

ชาญชัย อรรคผาติ(12) พบว่า ผู้ท�ำบญัชีเลือกใช้งานระบบ

บญัชีออนไลน์โดยเทคโนโลยีคลาวดค์อมพิวติ้ ง เมื่อรับรู้

การได้ประโยชน์จากการใช้งานของผู้ท�ำบญัชี สอดคล้อง
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การศกึษาปัจจัยที่มอีทิธพิลต่อความพึงพอใจของผู้ใช้งาน

เวบ็ไซต์อินทราเนต็ การไฟฟ้าฝ่ายผลิต (กฟผ.) ของ

ปรางค์ชิต แสงเสวตร(17) พบว่า คุณภาพการบริการส่งผล

เชิงบวกต่อความพึงพอใจของผู้ใช้งานเวบ็ไซตอ์นิทราเนต็ 

กฟผ. รวมถงึสอดคล้องกบัการศกึษาของอคัรเดช ป่ินสขุ
(18) เร่ืองการยอมรับเทคโนโลยีสารสนเทศ คุณภาพ

บริการอเิลก็ทรอนิกส ์ และส่วนประสมการตลาดในมุม

มองของลูกค้าที่มผีลต่อความพึงพอใจ (E-satisfaction) 

ในการจองตัว๋ภาพยนตร์ออนไลน์ผ่านระบบแอปพลิเคชัน

ของผู้ใช้บริการในจังหวัดกรงุเทพมหานคร พบว่า ปัจจัย

คุณภาพการให้บริการมีความสัมพันธ์กับการยอมรับ

เทคโนโลยีสารสนเทศ 

ขอ้เสนอแนะ 

1) ข้อเสนอแนะด้านบริหาร การพัฒนาระบบคลัง

ความรู้ ด้านการแพทย์ (KMIS) ควบคู่กบัการให้ความรู้  

โดยเน้นเร่ืองของประโยชน์กับความง่ายของการใช้งาน

รวมถึงการให้บริการของผู้ดูแลระบบ ผู้วิจัยจึงขอเสนอ

ท�ำธุรกรรมทางการเงิน รูปแบบ M-Banking ของ 

ธนวรรณ ส�ำนวนกลาง(6) ที่พบว่า ปัจจัยคุณภาพของการ

ให้บริการเป็นปัจจัยทีส่ �ำคัญต่อการยอมรับการใช้งาน โดย

คุณภาพการให้บริการของเจ้าหน้าที่จะตอบข้อซักถาม/

ข้อสงสยัได้อย่างตรงความต้องการของผู้ใช้บริการ และ

สอดคล้องกบัการศกึษาของธนภรณ ์แสงโชต ิและอญัณฐิา 

ดิษฐานนท์(15) เร่ือง การยอมรับเทคโนโลยี MyMo  

Mobile Banking บริบทธนาคารออมสนิ พบว่า คุณภาพ

ของการให้บริการที่ประกอบด้วย การสอบสนองต่อลูกค้า 

และความเช่ือถอืไว้วางใจ น�ำไปสู่แนวทางที่เหมาะสมใน

การกระตุ้นให้ผู้ใช้บริการยอมรับการใช้เทคโนโลยี MyMo 

Mobile Banking มากขึ้ นสอดคล้องกับงานวิจัยเร่ือง 

ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการยอมรับเทคโนโลยีทางการเงิน 

แอปพลิเคชัน Mobile Banking ของผู้ใช้บริการใน

กรงุเทพมหานคร ของศภุสิรา คุณรัตน์(16) พบว่าคุณภาพ

การบริการอิเล็กทรอนิกส์มีอิทธิพลต่อการยอมรับ

เทคโนโลยีทางการเงินแอปพลิเคชัน Mobile Banking 

ของผู้ใช้บริการในกรุงเทพมหานคร และสอดคล้องกับ

ตารางที ่7 กลยทุธแ์ละแผนพฒันาระบบคลงัความรูด้า้นการแพทยฉุ์กเฉิน

1) กลยุทธก์ารพัฒนาเทคโนโลยีระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินด้านการพัฒนาข้อมูล/ความรู้ที่ตอบสนองความต้องการ

และประโยชน์ของผู้ใช้บริการ 

แผนพัฒนา: ข้อมูล/ความรู้ที่ตอบสนองความต้องการและประโยชน์ของผู้ใช้บริการ

วัตถุประสงค์ของกจิกรรม	 เพ่ือพัฒนาปรับปรงุเน้ือหาของข้อมูลในระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ให้มคีวามครบถ้วน 

ถูกต้อง และทนัต่อเวลา รวมถงึตอบสนองความต้องการและประโยชน์ของผู้ใช้บริการ โดยสามารถ

ตอบโจทย์ผู้ใช้บริการอย่างสงูสดุ 

ลักษณะการด�ำเนินงาน	 ส�ำรวจความต้องการที่แท้จริงด้านข้อมูลของผู้ใช้บริการในปัจจุบนั ในกลุ่มผู้ปฏบิตักิารฉุกเฉินและผู้ที่

เกี่ยวข้องกบัการแพทย์ฉุกเฉิน เพ่ือน�ำผลมาพัฒนาปรับปรงุแก้ไข

2) กลยุทธก์ารพัฒนาเทคโนโลยีระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ด้านการพัฒนาระบบให้มคีวามง่ายในการใช้งาน 

แผนพัฒนา: การพัฒนาระบบให้มคีวามง่ายในการใช้งาน

วัตถุประสงค์ของกจิกรรม	 เพ่ือพัฒนาระบบสารสนเทศคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินให้มคีวามง่ายในการใช้งาน สะดวก ไม่

ซับซ้อน เข้าถงึข้อมูลที่ต้องการได้ง่ายโดยผู้ใช้บริการไม่ต้องใช้ความพยายามมากเกนิไปในการเข้าถงึ

ข้อมูล

ลักษณะการด�ำเนินงาน	 จัดตั้งทมีผู้พัฒนาระบบสารสนเทศคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินโดยเฉพาะ และมกีารจัดอบรมใน

การต่อยอดเทคโนโลยีและองค์ความรู้ ให้มคีวามทนัสมยัอยู่ตลอดเวลา
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วารสารการแพทยฉุ์กเฉินแห่งประเทศไทย 2566 ปีที ่3 ฉบบัที ่1 91

3.	 Davis FD, Bagozzi RP, Warshaw PR. User acceptance of 

computer technology: A comparison of two theoretical 

models. Management Science [Internet]. 1989 [cited 

2020 Feb 26];35(8):982-1003. Available from: 

https://doi.org/10.1287/mnsc.35.8.982

4. 	 Fishbein M, Ajzen I. Belief, attitude, intentions and 

behaviour: an introduction to theory and research.  

Boston, MA: Addison-Wesley; 1975.

5.	 Delone WH, McLean ER. The DeLone and McLean 

model of information systems success: a ten-year update. 

J Manag Inf Syst [Internet]. 2003 [cited 2020 Mar 1]; 

19(4):9-30. Available from: https://doi.org/10.108

0/07421222.2003.11045748

6.	 ธนวรรณ ส�ำนวนกลาง. การยอมรับเทคโนโลยีการท�ำธุรกรรม

ทางการเงิน รูปแบบ M-Banking [วิทยานิพนธป์ริญญา- 

วิทยาศาสตรมหาบณัฑติ]. กรงุเทพมหานคร: มหาวิทยาลัย-

ธรรมศาสตร์; 2559. 128 หน้า.

7.	 พรศรี ลีลาพัฒนวงศ์, ทพิวรรณ์ ป่ินวชิชย์กุล. ปัจจัยที่มี

อทิธพิลต่อการยอมรับนวัตกรรมและเทคโนโลยี: กรณศีกึษา

ยานยนตไ์ฟฟ้าประเภทยานยนตน่ั์นส่วนบุคคลไม่เกนิ 7 คน 

(รยง. 1). วารสารวิจัยและพัฒนา มจธ [อนิเทอร์เนต็]. 2562 

[สบืค้นเมื่อ 12 ม.ีค. 2563];42(2):129-44. แหล่งข้อมูล: 

https://digital.lib.kmutt.ac.th/journal/loadfile.php?A_

ID=915

กลยุทธก์ารพัฒนา และแผนการพัฒนา ดงัแสดงในตาราง

ที่ 7

2) ข้อเสนอแนะด้านวิชาการ งานวิจัยคร้ังน้ีเป็นการ

ขยายองค์ความรู้  แบบจ�ำลองความส�ำเร็จของระบบ-

สารสนเทศ และแบบจ�ำลองการยอมรับเทคโนโลยี ดงัน้ัน

งานวิจัยในอนาคตควรศกึษาเพ่ิมเตมิในปัจจัยอื่นๆ เพ่ือ

ปรับปรุงกรอบการวิจัยให้กว้างขึ้ น ที่สามารถน�ำมา

พยากรณก์ารยอมรับการใช้ระบบคลังความรู้  เช่น ปัจจัย

ด้านการรับรู้ถงึความสามารถในการใช้เทคโนโลยี ปัจจัย

ความตั้งใจในการใช้งานระบบ ปัจจัยด้านทศันคต ิเป็นต้น 

และควรศกึษาเพ่ิมเตมิในประเดน็การใช้งานเวบ็ไซตห์ลัก

ของสถาบันฯ หรือหน่วยงาน Application เพ่ือให้

ครอบคลุมแหล่งความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ควรมกีาร

ศกึษาในเชิงคุณภาพ เช่น การสมัภาษณผู้์เช่ียวชาญ ใน

การพัฒนาระบบคลังความรู้ ด้านการแพทย์ฉุกเฉินตาม

กรอบปัจจัยต่างๆ 
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Abstract

Factors Affecting Adoption of Knowledge-Based System for Emergency Medicine (KMIS) 

Chonnikant Jarupruttipong

National Institute for Emergency Medicine, Thailand

Journal of Emergency Medicial Services of Thailand 2023;3(1):79-93.

	 This research was aimed to analyze factors associated with the success of information system, the technology  

acceptance, and the factors affecting adoption of knowledge-based system for emergency medicine (KMIS). The research 

method consisted of 2 steps: (1) study and review of literature to obtain preliminary factors, and (2) analysis and conclusion 

of research results. Based on literature review, the conceptual framework of the research could be summarized to measure 

factors which were divided into two groups: (1) information system success factors; information quality, system quality, and 

service quality; and (2) the technology acceptance factors leading to the perception on the usefulness and perceived ease of 

the utilization. A quantitative research was subsequently developed which applied purposive sampling method to collect data 

from 200 KMIS users through online questionnaire. The data were statistically analyzed by using exploratory factor analy-

sis: EFA. It was found that the study variables were able to analyze four major components: information quality and system 

access, service quality, perceived usefulness, and perceived ease of use. Multiple linear regression analysis revealed that the 

factors affecting adoption of KMIS, sorted by the most to the least, included the perceived usefulness, perceived ease of use, 

and the service availability, respectively.
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