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บทคัดย่อ 

  การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจแบบภาคตัดขวาง เพื่อศึกษาคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกของผู้รับบริการ 
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาคือผู้มารับบริการที่แผนกผู้ป่วยนอกจ านวน 267 คนสุ่ม
ตัวอย่างโดยวิธีการสุ่มอย่างง่าย เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน 2566 – 30 พฤศจิกายน 2566 วิเคราะห์
ข้อมูลโดยใช้ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์ไคสแควร์ และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ผล
การศึกษาพบว่า คุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกของผู้รับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร อยู่ใน
ระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 91.40  นอกจากน้ียังพบว่า ปัจจัยส่วนบุคคลไม่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วย
นอกของผู้รับบริการ โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร ส าหรับตัวแปรด้านการรับรู้การบริการของผู้รับบริการ (r=
0.29) และตัวแปรการบริหารจัดการองค์กรต่อระบบบริการ (r=0.61) พบว่า มีความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอก
ของผู้รับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05)  
ค าส าคัญ : คณุภาพการใหบ้ริการ การรับรูก้ารบริการ การบริหารจัดการองค์กร แผนกผู้ป่วยนอก 
 

ABSTRACT 
  This research was a cross sectional research.  Its objective was to investigate service quality by clients of the 
out-patient department at phra achan fan arjaro hospital in Sakon nakhoon province. The participants comprised 267 
cases of the out-patient department phra achan fan arjaro hospital by simple random sampling. The instrument used 
for data collection was questionnaires in period of the 1st November - the 30th November 2024. The data were analyzed 
by using of frequency, percentage, mean, standard deviation, Chi - square analysis, and Pearson's Product Moment 
Correlation Coefficient statistics. The results of the study showed that service quality by clients of the out-patient 
department was found firstly at a high level accounted for 91.40.  Besides, individual data were not related to service 
quality by clients of the out-patient department at phra achan fan arjaro hospital.  Perceptions of services for recipients 
(r=0.29), and organizational management for service system (r=0.61) found that both variables had associated with 
service quality by clients of the out-patient department in Sakon nakhon province with statistically significant (p-value 
< 0.05).  
Keywords: Service quality by clients, Perceptions of services, Organizational management, The out-patient Department 
 
บทน า 
  ความเปลี่ยนแปลงของโลกในปัจจุบันเป็นไป
อย่างรวดเร็วในยุคโลกาภิวัตน์ท าให้ทุกหน่วยงานทั้ง
                                                           
1 นิสิตปริญญาโท หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการบริหารสาธารณสุข มหาวิทยาลัยเวสเทิร์น 
2 รองศาสตราจารย์ ดร. และผู้ทรงคุณวุฒิเครือข่ายสหวิทยาการราชบัณฑิตในพระราชูปถัมภ์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมาร ี
3. ที่ปรึกษาส านกังานสาธารณสุขอ าเภอ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
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มากยิ่งขึ้น จึงก่อให้เกิดการพัฒนาการบริการใหม่ใน
หลายด้าน ท าให้ระบบบริการสาธารณะต่างๆ เกิดการ
แข่งขันและเปรียบเทียบคุณภาพการบริการ การ
บริการเป็นสิ่งส าคัญในการมุ่งเน้นให้ผู้รับบริการเกิด
ความพึงพอใจและกลับมาใช้บริการ กระทรวง
สาธารณสุขเป็นหน่วยงานหลักในการจัดบริการด้าน
สาธารณสุขในการจัดบริการแก่ประชาชนทั่วประเทศ 
ท้ังในด้านการสาธารณสุข การป้องกันโรค การ
รักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสภาพ โดยการก าหนด
นโยบายในการจัดท าแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ
ภายใต้หลักการ "เครือข่ายบริการที่ไร้รอยต่อ" เพ่ือให้
สามารถดูแลประชาชนให้สามารถเข้าถึงบริการได้
อย่างทั่วถึง เป็นธรรมและลดความเหลื่อมล้ า โดยมี
เป้าหมายหลักคือ ลดอัตราป่วย ลดอัตราตาย ลดความ
แออัด และลดระยะเวลารอคอย1 มาตรฐานระบบ
บริการสุขภาพมีเจตนารมณ์เพ่ือให้สถานพยาบาลต้อง
พัฒนาการบริการสาธารณสุขให้มีคุณภาพและมี
มาตรฐานสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง โดยใช้ข้อก าหนดที่ได้
ระบุไว้ในมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ เป็นแนวทาง
ในการปฏิบัติเพ่ือตอบสนองต่อความคาดหวังของ
ประชาชนผู้รับบริการ ประกอบด้วยการเพ่ิมสมรรถะ
ในด้ านต่ างๆ ของสถานพยาบาล และให้การ
ด าเนินการของสถานพยาบาลสอดคล้องตามกฎหมาย
และพันธะสัญญาที่เกี่ยวข้องเพ่ือท าให้เกิดคุณค่าต่อ
สถานพยาบาล ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย สิ่งแวดล้อม และ
สอดคล้องกับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขในการ
ส่งเสริม สนับสนุนและพัฒนามาตรฐานระบบบริการ
สุขภาพให้กับหน่วยบริการสาธารณสุขทุกระดับทั่ว
ประเทศ ให้มีมาตรฐาน มีความปลอดภัย มีกลไกใน
การพัฒนาระบบบริการสาธารณสุขข้ันพ้ืนฐานที่
จ าเป็นต่อการเป็นสถานพยาบาล เพ่ือให้ผู้รับบริการ
และประชาชนมีความมั่นใจว่า หากเข้ามารับบริการยัง
สถานพยาบาลที่ผ่านเกณฑ์มาตรฐานระบบบริการ
สุขภาพจะได้รับความสะดวกสบายจากการรับบริการ
ภายใต้สถานที่ที่สะอาดเป็นระเบียบ เป็นมิตรต่อ
สิ่งแวดล้อม มีสิ่งอ านวยความสะดวกและระบบ
สาธารณูปโภคที่ครบครัน มีความปลอดภัยต่อชีวิต
และทรัพย์สิน ได้รับการตรวจรักษาด้วยเครื่องมือที่

ทันสมัย มีประสิทธิ ภาพถูกต้องแม่นย า พร้อมใช้ 
เชื่อถือได้อย่างเพียงพอ รวมทั้งผู้รับบริการยังได้รับ
ข้อมูลความรู้ที่ถูกต้อง และพัฒนาทักษะที่จ าเป็น ให้
มีความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพที่
ถูกต้องและสามารถจัดการสุขภาพตนเองได้ 2 คุณภาพ
จึงเป็นความต้องการของทั้งผู้รับบริการ ผู้ให้บริการ 
สถานประกอบการและสังคม ผู้รับบริการต้องการการ
ดูแลเอาใจใส่ด้วยหัวใจ การรับฟัง ช่วยแก้ปัญหาด้วย
ความเต็มใจ และต้องการผลลัพธ์สุขภาพที่ดีส่งผลให้ผู้
ให้บริการมีผลงานที่ดี มีความมั่นคงและเจริญก้าวหน้า 
คุณภาพท าให้องค์กรประสบผลส าเร็จ มีชื่อเสียง 
ขยายตัวได้มั่นคงและยั่งยืน นอกจากนี้คุณภาพยังเป็น
ความต้องการของสังคมเพ่ือสร้างความเชื่อมั่น เป็นที่
ไว้วางใจ มีระบบควบคุมตนเอง มีความเท่าเทียมใน
การเข้าถึงบริการ3  ปัจจุบันผู้รับบริการบางส่วนก าลัง
เผชิญกับปัญหาคุณภาพการบริการสุขภาพมาตรฐาน
และจริยธรรมวิชาชีพ  โรงพยาบาลเป็นส่วนหนึ่งของ
ระบบบริการสุขภาพที่มีความส าคัญและมีความ
จ าเป็นอย่างยิ่งที่จะตอบสนองต่อความคาดหวังของ
สังคม จึงเกิดกระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล (Hospital Accreditation: HA) เ พ่ื อ
ปรับปรุงการบริการให้มีคุณภาพ ระบบบริการ
สาธารณสุขไทยของภาครัฐจึงมีการผลักดันนโยบาย
การพัฒนาด้านการเป็นศูนย์กลางทางการแพทย์  
(Medical Hub) ซึ่งเป็นการด าเนินงานเพ่ือยกระดับ
คุณภาพการบริการด้านสาธารณสุขและสุขภาพของ
ประชาชน รวมไปถึงการมุ่งสู่การเป็นศูนย์กลาง
สุขภาพในระดับสากลอย่างมากในประเทศไทย อีกทั้ง
ยังให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางทางด้านสุขภาพของ
ทวีปเอเชียด้วย ดังนั้นรัฐบาลจึงมีนโยบายสนับสนุน 
และวางแผนอย่างต่อเนื่องโดยมีนโยบายการพัฒนา
ประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติระยะ 
10 ปี (พ.ศ. 2559 - 2568) 
  โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร เป็น
โรงพยาบาลขนาด 90 เตี ยง สั งกัดส านั กงาน
สาธารณสุขสกลนคร ตั้งอยู่ที่ต าบลพรรณา อ าเภอ
พรรณานิคม จังหวัดสกลนคร มีหมู่บ้านทั้งหมด 10 
ต าบล 135 หมู่บ้าน ดูแลประชากรทั้งหมด 60,229 
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คน ชาย 29,156 คน หญิง 31,073 คน ให้บริการ
สุขภาพแก่ผู้ป่วยและญาติที่มารับบริการครอบคลุม
การตรวจรักษา การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการฟื้นฟูสภาพ ในการด าเนินงานพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพทางโรงพยาบาลได้น านโยบายรูปแบบ
ต่างๆมาใช้เพ่ือให้เกิดคุณภาพ เช่น ระบบบริการด่าน
หน้า แนวคิดกรพัฒนาแบบองค์รวม ระบบพัฒนา
สุขภาพ  ดังนั้นในแผนกผู้ป่วยนอกซึ่งเป็นหน่วยงานที่
มีความส าคัญและเป็นสถานบริการด่านแรกของ
โรงพยาบาลเป็นจุดที่มีปฏิสัมพันธ์สูงสุดของระบบ
บริการกับชุมชน ซ่ึงแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโร มีผู้มารับบริการจ านวนมาก จาก
สถิติผู้มารับบริการของโรงพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร มี
ผู้ป่วยมาใช้บริการแต่ละปีมากถึง 114,704 ครั้งต่อปี 
ผู้ป่วยใหม่เฉลี่ย 25,310 รายต่อปี ในปีงบประมาณ 
2563 จ านวน 101,660 ครั้งต่อปี เป็น 24,664 รายต่อ
ปี ในปีงบประมาณ 2564 และเพ่ิมมากขึ้นเป็น จ านวน 
114,214 ครั้ งต่อปี  จ านวน 27,889 รายต่อปี  ใน
ปีงบประมาณ 2565 และมีแนวโน้มจะเพ่ิมขึ้นอีกในปี
ต่อไปซึ่งเป็นข้อมูลมาจากงานเวชระเบียนและสถิติ 
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร ปีงบประมาณ 
2563 - 2565 มีบุคลากรแผนกผู้ป่วยนอกจ านวน 114 
คน ให้การบริการแผนกผู้ป่วยนอก ซึ่งประกอบด้วย
การบริการตรวจรักษาด้านสุขภาพแก่ผู้ป่วยและญาติ
ที่มารับบริการในคลินิกเฉพาะโรคต่าง ๆ ได้แก่ตรวจ
โรคทั่วไป คลินิกเบาหวาน คลินิกความดันโลหิตสูง 
คลินิกวัณโรค คลินิกฝากครรภ์คลินิก Asthma/COPD 
คลินิกเด็กดี คลินิก Warfarin คลินิกไตวายเรื้อรัง
รวมถึงด้านการแพทย์แผนไทยการบริการด้านทันตก
รรม ให้บริการผู้ป่วยนอกทุกเพศทุกวัย ทุกแผนก ใน
วันราชการเปิดบริการตั้งแต่เวลา 08.00น. ถึง 16.00 
น. และให้บริการพยาบาลผู้ป่วยที่มาตรวจโรคทั่วไปใน
วันเสาร์ วันอาทิตย์ และวันหยุดนักขัตฤกษ์ช่วงเช้า
เวลา 08.00 น. ถึง 12.00 น. มีพ้ืนที่รองรับบริการ ได้
มีการจัดแยกที่รองรับบริการผู้ป่วยระบบทางเดิน
หายใจไว้ทางด้านหน้าและให้ผู้ป่วยสวมหน้ากาก
อนามัยเพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ มีการตรวจ
เยี่ยมเพ่ือประเมินอาการเปลี่ยนแปลงขณะรอตรวจ 

เมื่อพบผู้รับบริการมีอาการรุนแรงมากขึ้นหรือผู้ป่วยที่
เข้าเกณฑ์ตามแนวทางการประเมินผู้ป่วยที่ต้องไป
ตรวจแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉินและส่งไปรับบริการ จาก
การส ารวจความคิดเห็นและข้อร้องเรียนที่ผ่านมาของ
แผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
พบว่า ปีพ.ศ. 2563 ผู้ใช้บริการไม่พึงพอใจ ร้อยละ 
26.29 ปีพ.ศ. 2564 ผู้ใช้บริการไม่พึงพอใจ ร้อยละ 
24.66 ปีพ.ศ.2565 ผู้ใช้บริการไม่พึงพอใจ ร้อยละ 
26.68 ปัญหาที่พบคือการบริการที่รอนาน ไม่ได้รับ
ความสะดวกสบายในการมารับบริการ เจ้าหน้าที่
พูดจาไม่ดีผู้ใช้บริการได้รับบริการไม่ครบถ้วน และ
ไม่ได้รับการดูแลเอาใจใส่จากผู้ให้บริการเท่าที่ควรจาก
ข้อมูลในรายงานรับเรื่องร้องเรียนโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโรในปีงบประมาณ 2565 คุณภาพ
บริการ เป็นปัจจัยส าคัญในการท าให้โรงพยาบาลมี
ความเป็นเลิศในการบริการ การพัฒนาคุณภาพบริการ
แผนกผู้ป่วยนอกเป็นสิ่งจ าเป็นที่ส่งผลให้เกิดการ
บริการที่ดี รวดเร็ว มีประสิทธิภาพและมีคุณภาพการ
บริการ สร้างความพึงพอใจแก่ผู้รับบริการ การเพิ่ม
ประสิ ทธิ ภาพของการจั ดบริ การและช่ วยให้
ผู้รับบริการได้รับในสิ่งที่ต้องการ รวมทั้งสร้างความ
น่าเชื่อถือและทัศนคติที่ ดีต่อโรงพยาบาลเพ่ิมมากขึ้น 
การบริ การแผนกผู้ ป่ วยนอกได้ น าแนวทาง
กระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล4 
มาพัฒนาคุณภาพตามเกณฑ์มาตรฐานโรงพยาบาล
และได้การรับรองมาตรฐาน ในปีพ.ศ.2564 ดังนั้น
ผู้วิจัยในฐานะบุคลากรโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อา
จาโร จึงเล็งเห็นถึงความจ าเป็นที่จะศึกษาคุณภาพการ
ให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารยฝ์ัน้ 
อาจาโร โดยศึกษาข้อมูลคุณภาพบริการ 5 ด้าน ดังนี้ 
1) ด้านความเป็นรูปธรรมของการบริการ 2) ด้านความ
น่าเชื่อถือของการบริการ 3) ด้านการตอบสนองความ
ต้องการของผู้ใช้บริการ 4) ด้านการให้ความเชื่อมั่นใน
การบริการ 5) ด้านการรู้จักเข้าใจและความเห็นอก
เห็นใจผู้ใช้บริการต่อผู้ใช้บริการ เพ่ือเป็นข้อมูลในการ
ปรับปรุงประสิทธิภาพ และพัฒนาคุณภาพบริการของ
หน่วยงานแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์
ฝั้น อาจาโร เพ่ือน าไปสู่กระบวนการพัฒนาและรับรอง



177
JOURNAL OF ENVIRONMENTAL AND COMMUNITY HEALTH

VOL. 9 NO. 3 May – June 2024

คน ชาย 29,156 คน หญิง 31,073 คน ให้บริการ
สุขภาพแก่ผู้ป่วยและญาติที่มารับบริการครอบคลุม
การตรวจรักษา การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการฟื้นฟูสภาพ ในการด าเนินงานพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพทางโรงพยาบาลได้น านโยบายรูปแบบ
ต่างๆมาใช้เพ่ือให้เกิดคุณภาพ เช่น ระบบบริการด่าน
หน้า แนวคิดกรพัฒนาแบบองค์รวม ระบบพัฒนา
สุขภาพ  ดังนั้นในแผนกผู้ป่วยนอกซึ่งเป็นหน่วยงานที่
มีความส าคัญและเป็นสถานบริการด่านแรกของ
โรงพยาบาลเป็นจุดที่มีปฏิสัมพันธ์สูงสุดของระบบ
บริการกับชุมชน ซึ่งแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโร มีผู้มารับบริการจ านวนมาก จาก
สถิติผู้มารับบริการของโรงพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร มี
ผู้ป่วยมาใช้บริการแต่ละปีมากถึง 114,704 ครั้งต่อปี 
ผู้ป่วยใหม่เฉลี่ย 25,310 รายต่อปี ในปีงบประมาณ 
2563 จ านวน 101,660 ครั้งต่อปี เป็น 24,664 รายต่อ
ปี ในปีงบประมาณ 2564 และเพ่ิมมากขึ้นเป็น จ านวน 
114,214 ครั้ งต่อปี  จ านวน 27,889 รายต่อปี  ใน
ปีงบประมาณ 2565 และมีแนวโน้มจะเพ่ิมขึ้นอีกในปี
ต่อไปซึ่งเป็นข้อมูลมาจากงานเวชระเบียนและสถิติ 
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร ปีงบประมาณ 
2563 - 2565 มีบุคลากรแผนกผู้ป่วยนอกจ านวน 114 
คน ให้การบริการแผนกผู้ป่วยนอก ซึ่งประกอบด้วย
การบริการตรวจรักษาด้านสุขภาพแก่ผู้ป่วยและญาติ
ที่มารับบริการในคลินิกเฉพาะโรคต่าง ๆ ได้แก่ตรวจ
โรคทั่วไป คลินิกเบาหวาน คลินิกความดันโลหิตสูง 
คลินิกวัณโรค คลินิกฝากครรภ์คลินิก Asthma/COPD 
คลินิกเด็กดี คลินิก Warfarin คลินิกไตวายเรื้อรัง
รวมถึงด้านการแพทย์แผนไทยการบริการด้านทันตก
รรม ให้บริการผู้ป่วยนอกทุกเพศทุกวัย ทุกแผนก ใน
วันราชการเปิดบริการตั้งแต่เวลา 08.00น. ถึง 16.00 
น. และให้บริการพยาบาลผู้ป่วยที่มาตรวจโรคทั่วไปใน
วันเสาร์ วันอาทิตย์ และวันหยุดนักขัตฤกษ์ช่วงเช้า
เวลา 08.00 น. ถึง 12.00 น. มีพ้ืนที่รองรับบริการ ได้
มีการจัดแยกที่รองรับบริการผู้ป่วยระบบทางเดิน
หายใจไว้ทางด้านหน้าและให้ผู้ป่วยสวมหน้ากาก
อนามัยเพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ มีการตรวจ
เยี่ยมเพ่ือประเมินอาการเปลี่ยนแปลงขณะรอตรวจ 

เมื่อพบผู้รับบริการมีอาการรุนแรงมากขึ้นหรือผู้ป่วยที่
เข้าเกณฑ์ตามแนวทางการประเมินผู้ป่วยที่ต้องไป
ตรวจแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉินและส่งไปรับบริการ จาก
การส ารวจความคิดเห็นและข้อร้องเรียนที่ผ่านมาของ
แผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
พบว่า ปีพ.ศ. 2563 ผู้ใช้บริการไม่พึงพอใจ ร้อยละ 
26.29 ปีพ.ศ. 2564 ผู้ใช้บริการไม่พึงพอใจ ร้อยละ 
24.66 ปีพ.ศ.2565 ผู้ใช้บริการไม่พึงพอใจ ร้อยละ 
26.68 ปัญหาที่พบคือการบริการที่รอนาน ไม่ได้รับ
ความสะดวกสบายในการมารับบริการ เจ้าหน้าที่
พูดจาไม่ดีผู้ใช้บริการได้รับบริการไม่ครบถ้วน และ
ไม่ได้รับการดูแลเอาใจใส่จากผู้ให้บริการเท่าที่ควรจาก
ข้อมูลในรายงานรับเรื่องร้องเรียนโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโรในปีงบประมาณ 2565 คุณภาพ
บริการ เป็นปัจจัยส าคัญในการท าให้โรงพยาบาลมี
ความเป็นเลิศในการบริการ การพัฒนาคุณภาพบริการ
แผนกผู้ป่วยนอกเป็นสิ่งจ าเป็นที่ส่งผลให้เกิดการ
บริการที่ดี รวดเร็ว มีประสิทธิภาพและมีคุณภาพการ
บริการ สร้างความพึงพอใจแก่ผู้รับบริการ การเพิ่ม
ประสิ ทธิ ภาพของการจั ดบริ การและช่ วยให้
ผู้รับบริการได้รับในสิ่งที่ต้องการ รวมทั้งสร้างความ
น่าเชื่อถือและทัศนคติที่ ดีต่อโรงพยาบาลเพ่ิมมากขึ้น 
การบริ การแผนกผู้ ป่ วยนอกได้ น าแนวทาง
กระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล4 
มาพัฒนาคุณภาพตามเกณฑ์มาตรฐานโรงพยาบาล
และได้การรับรองมาตรฐาน ในปีพ.ศ.2564 ดังนั้น
ผู้วิจัยในฐานะบุคลากรโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อา
จาโร จึงเล็งเห็นถึงความจ าเป็นที่จะศึกษาคุณภาพการ
ให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารยฝ์ัน้ 
อาจาโร โดยศึกษาข้อมูลคุณภาพบริการ 5 ด้าน ดังนี้ 
1) ด้านความเป็นรูปธรรมของการบริการ 2) ด้านความ
น่าเชื่อถือของการบริการ 3) ด้านการตอบสนองความ
ต้องการของผู้ใช้บริการ 4) ด้านการให้ความเชื่อมั่นใน
การบริการ 5) ด้านการรู้จักเข้าใจและความเห็นอก
เห็นใจผู้ใช้บริการต่อผู้ใช้บริการ เพ่ือเป็นข้อมูลในการ
ปรับปรุงประสิทธิภาพ และพัฒนาคุณภาพบริการของ
หน่วยงานแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์
ฝั้น อาจาโร เพ่ือน าไปสู่กระบวนการพัฒนาและรับรอง

คุณภาพโรงพยาบาลตามนโยบายของกระทรวง
สาธารณสุข และน าข้อมูลที่ได้มาพัฒนาคุณภาพ
บริการโรงพยาบาลให้เหมาะสมดียิ่งขึ้นต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
  1. เพ่ือศึกษาตัวแปรด้านปัจจัยส่วนบุคคล ตัว
แปรทางด้านการบริหารองค์กรต่อระบบบริการ และ
ตัวแปรด้านการรับรู้การบริการของผู้รับบริการที่มี
ความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วย
นอกของผู้รับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้นอาจา
โร จังหวัดสกลนคร 
  2. เพ่ือศึกษาคุณภาพการให้บริการแผนก
ผู้ป่วยนอกของผู้รับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น 
อาจาโร จังหวัดสกลนคร 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การศึกษาวิจัยเรื่องคุณภาพการให้บริการ
แผนกผู้ป่วยนอกของผู้รับบริการโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้นอาจาโร จังหวัดสกลนคร มีรูปแบการวิจัย
เป็นแบบตัดขวางเชิงพรรณนา (Cross sectional 
descriptive study) โดยมวีิธีด าเนินการวิจัยดังนี้ 
 ประชากรที่ศึกษาครั้งนี้เป็นผู้รับบริการที่เคย
มารับบริการที่แผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้นอาจาโร อ าเภอพรรณานิคม จังหวัด
สกลนคร ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมาก่อนการศึกษา
อย่างน้อย 1 ครั้ง ทั้งเพศชายและหญิงกลุ่มอายุ 20 - 
60 ปีที่มารักษาโรคทั่วไปโดยเป็นผู้รับบริการที่เข้ามา
รับบริการโดยไม่ได้มีใบนัดหมายจากโรงพยาบาล 
จ านวนทั้งสิ้น 840 คน5   
 กลุ่มตัวอย่างที่ ใช้ ในการศึกษาครั้ งนี้  คือ 
ผู้รับบริการที่เคยมารับบริการที่แผนกผู้ป่วยนอก
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้นอาจาโร อ าเภอพรรณา
นิคม จังหวัดสกลนคร โดยใช้สูตรค านวณกลุ่มตัวอย่าง
ของ Daniel6 ได้กลุ่มตัวอย่าง 254 คน และเพ่ือ
ป้องกันการสูญหายของกลุ่มตัวอย่างจึงได้ค านวณ
ขนาดตัวอย่างเพ่ือไม่ให้ข้อมูลที่เก็บได้จริงมีขนาด
ตัวอย่างเล็กกว่าที่ก าหนดและมีผลต่อค่าความ
คลาดเคลื่อนมาตรฐาน (Standard error) ในการ

สรุปผลการศึกษาป้องกันไม่ให้ เกิดสถานการณ์
ดังกล่าวจะต้องมีการเพ่ิมขนาดตัวอย่างร้อยละ 5 7 
จ านวน 13 คน รวมประชากรกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 
267 คน โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (Simple 
Random sampling)  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
  เ ค รื่ อ ง มื อที่ ใ ช้ ใ น ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้  คื อ 
แบบสอบถาม (Questionnaires) โดยผู้วิจัยประยุกต์
จากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีและทบทวนวรรณกรรมที่
เกี่ยวข้อง จ านวนทั้งหมด 59 ข้อ แบ่งเป็น 4 ส่วน 
ได้แก่ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม มี
จ านวน 9 ข้อ ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการรับรู้การ
บริการของผู้ มารับบริการต่อแผนกผู้ป่ วยนอก
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร 
จ านวน 15 ข้อ ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการบริหาร
องค์กรต่อระบบบริการของผู้รับบริการแผนกผู้ป่วย
นอก โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัด
สกลนคร จ านวน 15 ข้อ และส่วนที่ 4 แบบสอบถาม
ระดับคุณภาพการบริการแผนกผู้ป่วยนอกของ
ผู้รับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
จังหวัดสกลนครตามเครื่องมือ SERVQUALทั้ง 5 ด้าน8 
จ านวน 20 ข้อซึ่งมีการประยุกต์มาบางส่วน ลักษณะ
ข้อค าถามเป็นแบบเลือกตอบ 5 อันดับ (Rating Scale) 
ประกอบด้วย มากที่สุด มาก ปาน กลาง น้อย น้อย
ที่สุด แปลผลโดยใช้เกณฑ์ Best9 ประกอบด้วยระดับ
มาก ปานกลาง และน้อย และส่วนที่ 5 ข้อคิดเห็นและ
ข้อเสนอแนะอ่ืน ๆ เป็นค าถามปลายเปิด 
  เมื่อผู้วิจัยสร้างแบบสอบถามเชิงประยุกต์
เรียบร้อยแล้ว จากนั้นผู้วิจัยน าแบบสอบถามไปตรวจ
ความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน 
พบว่า ค่าความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม (Index of 
item objective congruence; IOC) เท่ ากั บ 0.98  
และหาค่าความเชื่อมั่นด้วยวิธีการหาค่าสัมประสิทธิ์
แ อ ล ฟ่ า ข อ ง ค ร อ น บ า ค  ( Cronbach's Alpha 
Coefficient) พบว่า ภาพรวมทั้งฉบับเท่ากับ 0.95 
 ส าหรับขั้นตอนในการรวบรวมเก็บข้อมูล
งานวิจัยในครั้งนี้ เริ่มหลังจากงานวิจัยนี้ได้ผ่านการ
รับรองงานวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม



178
วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 9 ฉบับที่ 3 พฤษภาคม – มิถุนายน 2567

การวิจัยในมนุษย์ระดับบัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยเวส
เทิร์นเอกสารรับรองเลขท่ี WTU 2566-0067 เป็นที่
เรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยน าหนังสือขออนุญาตการเก็บ
รวบรวมข้อมูลวิจัยครั้งนี้ เข้าพบผู้น าองค์กร เพ่ือ
ด าเนินเกี่ยวกับการขออนุญาตเก็บข้อมูลจากกลุ่ม
ตัวอย่าง และได้เข้าพบกับกลุ่มตัวอย่างโดยแนะน าตัว
อธิบายวัตถุประสงค์ข้ันตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลให้
กลุ่มตัวอย่างทราบพร้อมทั้งขี้แจงกับกลุ่มตัวอย่างว่า
การเข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้เป็นไปด้วยความสมัครใจ จะ
ให้กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ตัดสินใจด้วยตนเองและให้เซ็น
ใบยินยอมในการเข้าร่วมการวิจัยและแจ้งให้ทราบว่า
เมื่อร่วมเข้าโครงการวิจัยแล้ว หากกลุ่มตัวอย่าง
ต้องการออกจากการวิจัยสามารถกระท าได้ตลอดเวลา
โดยไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อกลุ่มตัวอย่างและข้อมูลที่ใด้
จากกลุ่มตัวอย่าง จะถือเป็นความลับ และในการ
รวบรวมข้อมูลจะไม่ระบุชื่อหรือที่อยู่ของกลุ่มตัวอย่าง 
โดยจะน าไปใช้ในประโยชน์ทางวิชาการเท่านั้น ส่วน
ผลการวิจัยจะน าเสนอในภาพรวมและข้อมูลทั้งหมด
จะถูกท าลายภายใน 1 ปีหลังจากสิ้นสุดการศึกษาใน
ครั้งนี้ 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 สถิติ เชิ งพรรณนา (Descriptive Statistics) 
เพ่ือสรุปข้อมูลที่ได้จากการศึกษาในการบรรยาย
ลักษณะของข้อมูลทั่วไปโดยการหาค่าความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ยและค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงอนุมาน 
(Analytical Statistics) เพ่ือวิเคราะห์ความสัมพันธ์
โดยใช้ค่าไคสแควร์ และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของตัว
แปรโดยการหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์
สั น  (Pearson's Product - moment correlation 
coefficient) ส าหรับข้อมูลที่มีการกระจายแบบโค้ง
ปกติและเป็นข้อมูลแบบต่อเนื่อง  
 
ผลการวิจัย 
 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายุ 50-59 ปี คิดเป็นร้อยละ 
34.1 มีระดับการศึกษามัธยมปลายมากท่ีสุดคิดเป็น
ร้อยละ 65.9 มีสถานภาพสมรสเป็นส่วนมากคิดเป็น
ร้อยละ 61 ประกอบอาชีพเกษตรกรรมมากท่ีสุดคิด

เป็นร้อยละ 56.9 มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนน้อยกว่าหรือ
เท่ากับ 15,000 บาทเป็นส่วนใหญ่คิดเป็นร้อยละ 91 
และนิยมมาใช้บริการงานผู้ป่วยนอกในรอบ 1 ปีที่ผ่าน
น้อยกว่าหรือเท่ากับ 10 ครั้งคิดเป็นร้อยละ 96.6 โดย
ส่วนใหญ่ใช้สิทธิประโยชน์บัตรทองมากที่สุดคิดเป็น
ร้อย 86.9 และเลือกรับการรักษาที่โรงพยาบาลแห่งนี้
โดยให้เหตุผลว่าเพราะเดินทางสะดวกและอยู่ใกล้บ้าน
มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 86.9  
 จ านวนและร้อยละของการรับรู้บริการของ
ผู้รับบริการ การบริหารองค์กรต่อระบบบริการ และ
คุณภาพการให้ บริ การของแผนกผู้ ป่ วยนอก
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร  
พบว่าการรับรู้การบริการของผู้รับบริการต่อคุณภาพ
การให้บริการของแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร อยู่ในระดับดี 
ร้อยละ 88.4 ซึ่งพบมากสุดโดยจะเห็นได้ว่าอยู่ใน
เกณฑ์ระดับดีเช่นเดียวกับตัวแปรการบริหารองค์กร
ต่อระบบบริการต่อคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
จังหวัดสกลนคร อยู่ในระดับดี ร้อยละ 86.5 และ
คุณภาพการให้ บริ การของแผนกผู้ ป่ วยนอก
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร 
โดยภาพรวมแล้วจะสังเกตได้ว่า อยู่ในระดับดี ร้อยละ 
91.4  
ตารางที่ 1 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน 
 บุคคลของผู้รับบริการกับคณุภาพการ 
 ให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาล 
 พระอาจารย์ฝ้ัน อาจาโร จังหวัดสกลนคร  
 (Chi-Square test) 

ตัวแปร ค่าไคส
แควร์ (𝑥𝑥2) 

p-value 

เพศ 0.25 0.60 
สถานภาพสมรส 1.85 0.43 
อาชีพ 1.16 0.70 
ระดับการศึกษา 1.85 0.46 
การใช้สิทธิประโยชน์ในการรกัษา 7.53 0.29 
เหตุผลในการเลอืกใช้บริการ 3.32 0.47 

*P-value < 0.05  
 จากตารางที่ 1 เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดย
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การวิจัยในมนุษย์ระดับบัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยเวส
เทิร์นเอกสารรับรองเลขท่ี WTU 2566-0067 เป็นที่
เรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยน าหนังสือขออนุญาตการเก็บ
รวบรวมข้อมูลวิจัยครั้งนี้ เข้าพบผู้น าองค์กร เพ่ือ
ด าเนินเกี่ยวกับการขออนุญาตเก็บข้อมูลจากกลุ่ม
ตัวอย่าง และได้เข้าพบกับกลุ่มตัวอย่างโดยแนะน าตัว
อธิบายวัตถุประสงค์ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลให้
กลุ่มตัวอย่างทราบพร้อมทั้งขี้แจงกับกลุ่มตัวอย่างว่า
การเข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้เป็นไปด้วยความสมัครใจ จะ
ให้กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ตัดสินใจด้วยตนเองและให้เซ็น
ใบยินยอมในการเข้าร่วมการวิจัยและแจ้งให้ทราบว่า
เมื่อร่วมเข้าโครงการวิจัยแล้ว หากกลุ่มตัวอย่าง
ต้องการออกจากการวิจัยสามารถกระท าได้ตลอดเวลา
โดยไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อกลุ่มตัวอย่างและข้อมูลที่ใด้
จากกลุ่มตัวอย่าง จะถือเป็นความลับ และในการ
รวบรวมข้อมูลจะไม่ระบุชื่อหรือที่อยู่ของกลุ่มตัวอย่าง 
โดยจะน าไปใช้ในประโยชน์ทางวิชาการเท่านั้น ส่วน
ผลการวิจัยจะน าเสนอในภาพรวมและข้อมูลทั้งหมด
จะถูกท าลายภายใน 1 ปีหลังจากสิ้นสุดการศึกษาใน
ครั้งนี้ 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 สถิติ เชิ งพรรณนา (Descriptive Statistics) 
เพ่ือสรุปข้อมูลที่ได้จากการศึกษาในการบรรยาย
ลักษณะของข้อมูลทั่วไปโดยการหาค่าความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ยและค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงอนุมาน 
(Analytical Statistics) เพ่ือวิเคราะห์ความสัมพันธ์
โดยใช้ค่าไคสแควร์ และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของตัว
แปรโดยการหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์
สั น  (Pearson's Product - moment correlation 
coefficient) ส าหรับข้อมูลที่มีการกระจายแบบโค้ง
ปกติและเป็นข้อมูลแบบต่อเนื่อง  
 
ผลการวิจัย 
 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายุ 50-59 ปี คิดเป็นร้อยละ 
34.1 มีระดับการศึกษามัธยมปลายมากท่ีสุดคิดเป็น
ร้อยละ 65.9 มีสถานภาพสมรสเป็นส่วนมากคิดเป็น
ร้อยละ 61 ประกอบอาชีพเกษตรกรรมมากท่ีสุดคิด

เป็นร้อยละ 56.9 มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนน้อยกว่าหรือ
เท่ากับ 15,000 บาทเป็นส่วนใหญ่คิดเป็นร้อยละ 91 
และนิยมมาใช้บริการงานผู้ป่วยนอกในรอบ 1 ปีที่ผ่าน
น้อยกว่าหรือเท่ากับ 10 ครั้งคิดเป็นร้อยละ 96.6 โดย
ส่วนใหญ่ใช้สิทธิประโยชน์บัตรทองมากที่สุดคิดเป็น
ร้อย 86.9 และเลือกรับการรักษาที่โรงพยาบาลแห่งนี้
โดยให้เหตุผลว่าเพราะเดินทางสะดวกและอยู่ใกล้บ้าน
มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 86.9  
 จ านวนและร้อยละของการรับรู้บริการของ
ผู้รับบริการ การบริหารองค์กรต่อระบบบริการ และ
คุณภาพการให้ บริ การของแผนกผู้ ป่ วยนอก
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝ้ัน อาจาโร จังหวัดสกลนคร  
พบว่าการรับรู้การบริการของผู้รับบริการต่อคุณภาพ
การให้บริการของแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร อยู่ในระดับดี 
ร้อยละ 88.4 ซึ่งพบมากสุดโดยจะเห็นได้ว่าอยู่ใน
เกณฑ์ระดับดีเช่นเดียวกับตัวแปรการบริหารองค์กร
ต่อระบบบริการต่อคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
จังหวัดสกลนคร อยู่ในระดับดี ร้อยละ 86.5 และ
คุณภาพการให้ บริ การของแผนกผู้ ป่ วยนอก
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝ้ัน อาจาโร จังหวัดสกลนคร 
โดยภาพรวมแล้วจะสังเกตได้ว่า อยู่ในระดับดี ร้อยละ 
91.4  
ตารางที่ 1 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน 
 บุคคลของผู้รับบริการกับคณุภาพการ 
 ให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาล 
 พระอาจารย์ฝ้ัน อาจาโร จังหวัดสกลนคร  
 (Chi-Square test) 

ตัวแปร ค่าไคส
แควร์ (𝑥𝑥2) 

p-value 

เพศ 0.25 0.60 
สถานภาพสมรส 1.85 0.43 
อาชีพ 1.16 0.70 
ระดับการศึกษา 1.85 0.46 
การใช้สิทธิประโยชน์ในการรกัษา 7.53 0.29 
เหตุผลในการเลอืกใช้บริการ 3.32 0.47 

*P-value < 0.05  
 จากตารางที่ 1 เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดย

ใช้ค่าไคสแควร์ พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 
สถานภาพสมรส อาชีพ ระดับการศึกษา  สิทธิ์
ประโยชน์ในการรักษา และเหตุผลในการเลือกสถาน
บริการไม่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการ
แผนกผู้ป่วยนอกของผู้มารับบริการโรงพยาบาลพระ
อาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร  ในขณะที่ปัจจัย

ส่วนบุคคลซึ่งประกอบด้วย อายุ รายได้ และจ านวน
ครั้งที่มาใช้บริการแผนกผู้ป่วยนอกในรอบ 1 ปี พบว่า 
ข้อมูลดังกล่าวไม่มีการกระจายแบบโค้งปกติ จึงไม่
สามารถน ามาค านวณหาค่าเพ่ือใช้สถิติสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์แบบเพียร์สันได้ 

 
ตารางที่ 2 ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้การบริการของผู้รับบริการและการบริหารองค์กรต่อระบบบริการ 
 กับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกของผู้มารับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร  
 จังหวัดสกลนครด้วยสถิติค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 

ตัวแปร 
คุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกของผู้มารับ

บริการโรงพยาบาลพระอาจารยฝ้ั์น อาจาโร 
ระดับ

ความสัมพันธ2์1 

สััมประสิทธิส์หสัมพันธ์ (r) p-value  
   การรบัรู้การบรกิารของผู้รบับริการ 
   การบริหารองค์กรต่อระบบบรกิาร 

0.290 
0.615 

0.001* 
0.001* 

ต่ า 
สูง 

*P-value < 0.05  
       จากตารางที่ 2 เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้
สถิติค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันพบว่าการ
รับรู้การบริการของผู้รับบริการ (r=0.290) และการ
บริ หารองค์ กรต่ อระบบบริ การ  ( r=0.615)  มี
ความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพการให้บริการแผนก
ผู้ป่วยนอกของผู้มารับบริการโรงพยาบาลพระอาจารย์
ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนครอย่างมีนัยส าคัญ (P-
value < 0.05) 
 
สรุปและอภิปรายผล  
 จากผลการศึกษาพบว่าปัจจัยส่วนบุคคลของ
ผู้รับบริการที่ใช้บริการงานผู้ป่วยนอกในรอบ 1 ปีที่
ผ่านมามากกว่า 5 ครั้ง จะให้คะแนนคุณภาพการ
ให้บริการของแผนกผู้ป่วยนอกสูงกว่าผู้รับบริการที่ใช้
บริการงานผู้ป่วยนอกในรอบ 1 ปีที่ผ่านมาต่ ากว่า 5 
ครั้ง อาจเป็นไปได้ว่าผู้รับบริการที่ใช้บริการงานผู้ป่วย
นอกบ่อยครั้งมีโอกาสสัมผัสกับคุณภาพการให้บริการ
ของแผนกผู้ป่วยนอกมากกว่าผู้รับบริการที่ใช้บริการ
งานผู้ป่วยนอกน้อยครั้งจึงท าให้ผู้รับบริการที่ใช้
บริการงานผู้ป่วยนอกบ่อยครั้งสามารถรับรู้ถึงคุณภาพ
การให้บริการของแผนกผู้ป่วยนอกได้ชัดเจนกว่า และ
สามารถเปรียบเทียบคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอกกับโรงพยาบาลอ่ืนๆ ได้  นอกจากนี้  

ผู้รับบริการที่ใช้บริการงานผู้ป่วยนอกบ่อยครั้งอาจมี
ความคาดหวังต่อคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอกสูงกว่าผู้รับบริการที่ใช้บริการงานผู้ป่วย
นอกน้อยครั้ง เมื่อผู้รับบริการได้รับบริการที่ตรงตาม
หรือเหนือกว่าความคาดหวัง ก็จะส่งผลให้ผู้รับบริการ
เกิดความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอกมากขึ้น ดังนั้นจะเห็นได้ว่า จ านวนครั้งที่มา
ใช้บริการงานผู้ป่วยนอกในรอบ 1 ปีที่ผ่านมาจึงเป็น
ปัจจัยหนึ่งที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการ
แผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
อ าเภอพรรณานิคม จังหวัดสกลนคร โดยผู้รับบริการที่
ใช้บริการงานผู้ป่วยนอกบ่อยครั้ งจะให้คะแนน
คุณภาพการให้บริการของแผนกผู้ป่วยนอกสูงกว่า
ผู้ รับบริการที่ ใช้บริการงานผู้ป่วยนอกน้อยครั้ ง 
สอดคล้องกับงานวิจัยของบุษบา บุญทะจิตต์ (2557) 
10 โดยศึกษาเกี่ยวกับคุณภาพการบริการตามความ
คาดหวังและการรับรู้ของผู้รับบริการในหอผู้ป่วย
พิ เ ศ ษ  โ ร ง พ ย า บ า ล ต ติ ย ภู มิ แ ห่ ง ห นึ่ ง  ใ น
กรุงเทพมหานคร พบว่า คุณภาพของการบริการที่
แตกต่างกันมีคุณลักษณะของผู้ใช้บริการที่มีผู้ตอบ
แบบสอบถาม เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับ
การศึ กษา อาชี พราย ได้ ต่ อ เดื อน สิ ทธิ การ
รักษาพยาบาล เหตุจูงใจในการมารับบริการ และการ
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ได้รับข้อมูลข่าวสาร ไม่แตกต่างกัน คุณภาพของการ
บริการที่แตกต่างกันมีคุณลักษณะของผู้ให้บริการที่มี
ประเภทหอผู้ป่วยพิเศษประจ าหอผู้ป่วย เพศ อายุและ
ประสบการณ์ในการท างานแตกต่างกัน คุณภาพของ
การบริการที่แตกต่างกันมีคุณลักษณะของผู้ให้บริการ
ที่มีสถานภาพสมรส ระดับการศึกษาและต าแหน่งไม่
แตกต่างกัน และสอดคล้องกับงานของมานพ สง
สุรินทร์11 ศึกษาในด้านของคุณภาพในการให้บริการ
ของฝ่ายโยธาส านักงานเขตบางพลัด กรุงเทพมหานคร 
พบว่า การเปรียบเทียบคุณภาพในการให้บริการแยก
ตามเพศ อายุ รายได้ สถานภาพระดับการศึกษา 
จ านวนครั้งที่ใช้บริการ และระยะเวลาที่ใช้บริการ 
พบว่าผู้ใช้บริการที่มีปัจจัยส่วนบุคคลแตกต่างกัน
ความคิดเห็นต่อคุณภาพการให้บริการไม่แตกต่างกัน 
 ส าหรับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอก 
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝ้ัน อาจาโร จังหวัดสกลนคร 
ผลปรากฏว่าอยู่ในระดับดี โดยผู้รับบริการส่วนใหญ่ให้
การรับรู้ในเชิงบวกถึงคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอก แสดงให้เห็นว่าโรงพยาบาลมีการบริการที่
มีคุณภาพและเป็นที่ยอมรับของผู้รับบริการโดยมี
ความเป็นไปได้ว่าผู้ให้บริการมีลักษณะเป็นมืออาชีพ 
มีความสนใจและเอาใจใส่ในการให้บริการ เครื่องมือ
และวัสดุอุปกรณ์ทันสมัยพร้อมใช้งาน บุคลิกภาพของ
ผู้ให้บริการน่าเชื่อถือ ผู้ให้บริการมีเอกสารหรือการ
แนะน าการบริการที่ชัดเจน และผู้ให้บริการมีความ
พร้อมทั้งด้านร่างกายและอารมณ์ สอดคล้องกับรุ่ง
ทิพย์ นิลพัท12 คุณภาพการให้บริการและความพึง
พอใจที่มีความสัมพันธ์กับการกลับมาใช้บริการซ้ าของ
ผู้รับบริการโรงพยาบาลเปาโลรังสิต พบว่า  คุณภาพ
การให้บริการด้านการสร้างความเชื่อมั่นให้แก่
ผู้รับบริการมีความสัมพันธ์มากที่สุดกับการกลับมาใช้
บริการซ้ าของผู้รับบริการ รองลงมาคือคุณภาพการ
ให้บริการการด้านความเป็นรูปธรรมของการให้บริการ
มีความสัมพันธ์กับการกลับมาใช้บริการซ้ าของ
ผู้รับบริการซึ่งผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่ามี
ความสัมพันธ์อยู่ในระดับมากทุกด้าน และสอดคล้อง
กับงานของวาปี ครองวีริยะภาพ (2556) 13 โดยศึกษา
คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาล

เอกซนกรุงเทพมหานครตามการรับรู้ระหว่างพยาบาล
วิชาชีพและผู้รับบริการโดยรวมมีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ .05 
  เมื่อพิจารณาถึงการบริหารองค์กรต่อระบบ
บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น 
อาจาโร จังหวัดสกลนคร พบว่า อยู่ในระดับดี โดยมี
ระดับปานกลางเพียงเล็กน้อย ความสัมพันธ์ระหว่าง
การบริหารองค์กรต่อระบบบริการกับผู้รับบริการที่มี
ความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วย
นอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฟ้ืน อาจาโร อ าเภอ
พรรณานิคม จังหวัดสกลนคร อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05 อาจมาจากการบริหารองค์กรที่ดีจะ
ช่วยให้โรงพยาบาลสามารถด าเนินงานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ตอบสนองต่อความต้องการของ
ผู้รับบริการได้อย่างเหมาะสม ซึ่งส่งผลต่อความพึง
พอใจของผู้รับบริการ และท าให้โรงพยาบาลสามารถ
รักษามาตรฐานคุณภาพการให้บริการได้อย่าง
สม่ าเสมอ สอดคล้องกับการศึกษาของศุภลักษณ์ แซ่
ห่าน14 ศึกษาในด้านของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความ
คาดหวังในคุณภาพการให้บริการของรพ. นครินทร์
จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า ผู้รับบริการได้ให้ระดับ
ความคาดหวั ง ในคุณภาพการให้ บริ การของ
โรงพยาบาลนครินทร์ด้านการให้ความมั่นใจแก่ลูกค้า
เป็นอันดับแรก รองลงมาคือด้านการตอบสนองลูกค้า 
ด้านความเชื่อถือไว้างใจ ผู้รับบริการที่มีเพศและ
จ านวนครั้งที่มารับบริการต่อปีที่แตกต่างกันให้ระดับ
ความคาดหวังในคุณภาพการให้บริการโรงพยาบาล
นครินทร์ไม่แตกต่างกัน และสอดคล้องกับการศึกษา
ของพรรณิดา ขุนทรง15 มีการศึกษาในด้านปัจจัยที่
ส่งผลต่อคุณภาพการให้บริการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว  
(องค์การมหาชน) พบว่าระดับคุณภาพการให้บริการ
โดยรวมอยู่ในระดับสูง  
 นอกจากนี้ยังพบว่า การรับรู้การบริการของ
ผู้รับบริการต่อคุณภาพบริการในงานวิจัยนี้ ส่วนใหญ่
อยู่ในระดับดีนั้นสะท้อนให้เห็นว่า การที่การรับรู้การ
บริการของผู้รับบริการมีความสัมพันธ์กับคุณภาพการ
ให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารยฝ์ัน้ 
อาจาโร อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 นั้นมี
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ได้รับข้อมูลข่าวสาร ไม่แตกต่างกัน คุณภาพของการ
บริการที่แตกต่างกันมีคุณลักษณะของผู้ให้บริการที่มี
ประเภทหอผู้ป่วยพิเศษประจ าหอผู้ป่วย เพศ อายุและ
ประสบการณ์ในการท างานแตกต่างกัน คุณภาพของ
การบริการที่แตกต่างกันมีคุณลักษณะของผู้ให้บริการ
ที่มีสถานภาพสมรส ระดับการศึกษาและต าแหน่งไม่
แตกต่างกัน และสอดคล้องกับงานของมานพ สง
สุรินทร์11 ศึกษาในด้านของคุณภาพในการให้บริการ
ของฝ่ายโยธาส านักงานเขตบางพลัด กรุงเทพมหานคร 
พบว่า การเปรียบเทียบคุณภาพในการให้บริการแยก
ตามเพศ อายุ รายได้ สถานภาพระดับการศึกษา 
จ านวนครั้งที่ใช้บริการ และระยะเวลาที่ใช้บริการ 
พบว่าผู้ใช้บริการที่มีปัจจัยส่วนบุคคลแตกต่างกัน
ความคิดเห็นต่อคุณภาพการให้บริการไม่แตกต่างกัน 
 ส าหรับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วยนอก 
โรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น อาจาโร จังหวัดสกลนคร 
ผลปรากฏว่าอยู่ในระดับดี โดยผู้รับบริการส่วนใหญ่ให้
การรับรู้ในเชิงบวกถึงคุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอก แสดงให้เห็นว่าโรงพยาบาลมีการบริการที่
มีคุณภาพและเป็นที่ยอมรับของผู้รับบริการโดยมี
ความเป็นไปได้ว่าผู้ให้บริการมีลักษณะเป็นมืออาชีพ 
มีความสนใจและเอาใจใส่ในการให้บริการ เครื่องมือ
และวัสดุอุปกรณ์ทันสมัยพร้อมใช้งาน บุคลิกภาพของ
ผู้ให้บริการน่าเชื่อถือ ผู้ให้บริการมีเอกสารหรือการ
แนะน าการบริการที่ชัดเจน และผู้ให้บริการมีความ
พร้อมทั้งด้านร่างกายและอารมณ์ สอดคล้องกับรุ่ง
ทิพย์ นิลพัท12 คุณภาพการให้บริการและความพึง
พอใจที่มีความสัมพันธ์กับการกลับมาใช้บริการซ้ าของ
ผู้รับบริการโรงพยาบาลเปาโลรังสิต พบว่า  คุณภาพ
การให้บริการด้านการสร้างความเชื่อมั่นให้แก่
ผู้รับบริการมีความสัมพันธ์มากที่สุดกับการกลับมาใช้
บริการซ้ าของผู้รับบริการ รองลงมาคือคุณภาพการ
ให้บริการการด้านความเป็นรูปธรรมของการให้บริการ
มีความสัมพันธ์กับการกลับมาใช้บริการซ้ าของ
ผู้รับบริการซึ่งผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่ามี
ความสัมพันธ์อยู่ในระดับมากทุกด้าน และสอดคล้อง
กับงานของวาปี ครองวีริยะภาพ (2556) 13 โดยศึกษา
คุณภาพบริการพยาบาลแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาล

เอกซนกรุงเทพมหานครตามการรับรู้ระหว่างพยาบาล
วิชาชีพและผู้รับบริการโดยรวมมีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ .05 
  เมื่อพิจารณาถึงการบริหารองค์กรต่อระบบ
บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฝั้น 
อาจาโร จังหวัดสกลนคร พบว่า อยู่ในระดับดี โดยมี
ระดับปานกลางเพียงเล็กน้อย ความสัมพันธ์ระหว่าง
การบริหารองค์กรต่อระบบบริการกับผู้รับบริการที่มี
ความสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการแผนกผู้ป่วย
นอกโรงพยาบาลพระอาจารย์ฟ้ืน อาจาโร อ าเภอ
พรรณานิคม จังหวัดสกลนคร อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.05 อาจมาจากการบริหารองค์กรที่ดีจะ
ช่วยให้โรงพยาบาลสามารถด าเนินงานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ตอบสนองต่อความต้องการของ
ผู้รับบริการได้อย่างเหมาะสม ซึ่งส่งผลต่อความพึง
พอใจของผู้รับบริการ และท าให้โรงพยาบาลสามารถ
รักษามาตรฐานคุณภาพการให้บริการได้อย่าง
สม่ าเสมอ สอดคล้องกับการศึกษาของศุภลักษณ์ แซ่
ห่าน14 ศึกษาในด้านของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความ
คาดหวังในคุณภาพการให้บริการของรพ. นครินทร์
จังหวัดนครศรีธรรมราช พบว่า ผู้รับบริการได้ให้ระดับ
ความคาดหวั ง ในคุณภาพการให้ บริ การของ
โรงพยาบาลนครินทร์ด้านการให้ความมั่นใจแก่ลูกค้า
เป็นอันดับแรก รองลงมาคือด้านการตอบสนองลูกค้า 
ด้านความเชื่อถือไว้างใจ ผู้รับบริการที่มีเพศและ
จ านวนครั้งที่มารับบริการต่อปีที่แตกต่างกันให้ระดับ
ความคาดหวังในคุณภาพการให้บริการโรงพยาบาล
นครินทร์ไม่แตกต่างกัน และสอดคล้องกับการศึกษา
ของพรรณิดา ขุนทรง15 มีการศึกษาในด้านปัจจัยที่
ส่งผลต่อคุณภาพการให้บริการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว  
(องค์การมหาชน) พบว่าระดับคุณภาพการให้บริการ
โดยรวมอยู่ในระดับสูง  
 นอกจากนี้ยังพบว่า การรับรู้การบริการของ
ผู้รับบริการต่อคุณภาพบริการในงานวิจัยนี้ ส่วนใหญ่
อยู่ในระดับดีนั้นสะท้อนให้เห็นว่า การที่การรับรู้การ
บริการของผู้รับบริการมีความสัมพันธ์กับคุณภาพการ
ให้บริการแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลพระอาจารยฝ์ัน้ 
อาจาโร อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 นั้นมี

ความเป็นไปได้ที่จะสัมพันธ์กับคุณภาพการให้บริการ
ของแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลแห่งนี้อยู่ในระดับที่
น่าพอใจ โดยผู้รับบริการส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อ
การให้บริการในด้านต่างๆ เช่น ความรวดเร็วในการให้
การรักษา ความถูกต้องแม่นย าของการรักษา ความ
เอาใจใส่ของบุคลากร ความสะอาดของสถานที่
ให้บริการ เป็นต้น คุณภาพการให้บริการของแผนก
ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลแห่งนี้มีอิทธิพลต่อความพึง
พอใจของผู้รับบริการ กล่าวคือ หากคุณภาพการ
ให้บริการดี ผู้รับบริการก็จะมีความพึงพอใจสูงตามไป
ด้วย ซึ่ งผลการศึกษานี้ สรุปได้ว่ า คุณภาพการ
ให้บริการเป็นปัจจัยส าคัญที่มีอิทธิพลต่อความพึง
พอใจของผู้รับบริการโดยผลการวิจัยนี้สอดคล้องกับ
การศึกษาของภัทรีญา นามเจริญ16 ซึ่งศึกษาการ
เปรียบเทียบความคาดหวังและการรับรู้ของผู้มารับ
บริการที่มีต่อคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย กล่าวโดยสรุปได้ว่า ผู้มารับบริการมี
ความคาดหวังสูงกว่าการรับรู้ที่มีต่อคุณภาพการ
บริการทั้งภาพรวมและจ าแนกเป็นรายด้าน โดยผู้มา
รับบริการมีความคาดหวังในด้านความมั่นใจได้
ระดับสูงที่สุด และมีความคาดหวังในด้านความเป็น
รูปธรรมของการบริการระดับต่ าที่สุด นอกจากนั้น
พบว่าผู้มารับบริการมีการรับรู้ในด้านความมั่นใจได้อยู่
ระดับสูงที่สุด และสอดคล้องกับการศึกษาของ พิกุล 
รัตถาพิมพ์17 โดยศึกษาคุณภาพบริการตามความ
คาดหวังและตามการรับรู้ของผู้ใช้บริการแผนกผู้ป่วย
นอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่งในจังหวัดอุดรธานี 
พบว่า  ผู้ใช้บริการมีการรับรู้สภาพความเป็นจริงของ
คุณภาพบริการโดยภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด
นั่นเอง 
 อย่างไรก็ตาม แม้ว่างานวิจัยครั้งนี้จะมีจุดแข็ง
ในแง่ของผลการวิจัยซึ่งมีความน่าเชื่อถือที่สัมพันธ์กับ
คุณภาพการให้ บริ การแผนกผู้ ป่ วยนอกของ
ผู้รับบริการเป็นอย่างมาก แต่จะเห็นว่ายังขาดตัวแปร
ปั จ จั ย ก า ห น ด สั ง ค ม ท า ง สุ ข ภ า พ  ( Social 
Determinants of Health; SDH)18  ซึ่งจ าเป็นจะต้อง
ศึกษาค้นคว้าต่อไปในอนาคตด้วย นอกจากนี้การ
บริหารองค์กรต่อระบบบริการยังอาจต้องเพ่ิมกลยุทธ์

โดยการสร้างจิตส านึกมุ่งมั่นเจริญรอยตามพระราช
ปณิธานจอมพลเรือสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลย
เดชวิกรม พระบรมราชชนก ซึ่งเป็นพระบิดาแห่ง
การแพทย์แผนปัจจุบันและพระบิดาแห่ งการ
สาธารณสุขไทย ที่น ามาซึ่งประโยชน์สุขแห่งมวล
มนุษยชาติในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล (Mahidolia 
healthy model)19, 20 เพ่ือให้บรรลุผลส าเร็จได้อย่าง
เหมาะสมด้วยวิสัยทัศน์ที่ก้าวไกลจะเปรียบเสมือนแรง
ส่งเสริมสนับสนุนจากประชาชนที่ให้ความร่วมมือกัน
ในการสร้างสรรค์สังคมให้น่าอยู่ด้วยจิตอาสาเพ่ือให้มี
คุณภาพบริการของโรงพยาบาลเกิดประสิทธิภาพและ
มีคุณภาพต่อผู้มารับบริการดีขึ้นและยั่งยืนด้วย  
 
ข้อเสนอแนะในการวิจัย 
  1. จากข้อมูลที่ได้จากการวิจัยในครั้งนี้ พบว่า
คุณภาพการให้บริการของแผนกผู้ป่วยนอกมีระดับดี
สูงสุด คิดเป็นร้อยละ 91.60 และการบริหารองค์กรอยู่
ในเกณฑ์ระดับดี คิดเป็นร้อยละ 86.5 โดยมีการรับรู้
บริการที่ดีจากผู้รับบริการเอง คิดเป็นร้อยละ 88.4 
ข้อเสนอแนะต่อไปในการท าวิจัยควรพิจารณาค านึงถึง
เกี่ยวกับการพัฒนาบริการเพ่ิมเติมเพ่ือเพ่ิมความส าเรจ็
ของผู้รับบริการและให้บริการที่ตอบสนองต่อความ
ต้องการของกลุ่มเป้าหมายอย่างเต็มที่  รวมถึงการ
ศึกษาวิจัยทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพด้วย 
  2. ผู้บริหารงานด้านสาธารณสุขในองค์กรควร
พิจารณาการสร้างกลยุทธ์ในการบริหารจัดการองค์กร
เพ่ือสนับสนุนการพัฒนาระบบบริการและคุณภาพการ
ให้บริการ การบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพสามารถ
ส่งผลให้คุณภาพบริการเพ่ิมสูงขึ้น ตลอดจนการมี
นโยบายที่สนับสนุนการพัฒนาบริการและการจัดการ
ที่มีประสิทธิภาพในองค์กร 
 3. จ าเป็นจะต้องมีการศึกษาวิจัยเพ่ิมเติม
โดยเฉพาะอย่างยิ่งกลยุทธ์ที่สามารถน าไปใช้สู่การ
ปฏิบัติจริงโดยอาจใช้รูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล 
(Mahidolia healthy model) เข้ามาขับเคลื่อนเพ่ือ
การสร้างทัศนคติที่ดีและการรับรู้การบริการของ
ผู้รับบริการที่มีต่อบุคลากรให้บรรลุผลส าเร็จได้อย่าง
เหมาะสมด้วยวิสัยทัศน์ที่ก้าวไกล เป็นการรับรู้ในเชิง
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