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บทคดัย่อ 
 

            การวิจยัเชิงพรรณนาน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา  1) ปัจจยัส่วนบุคคล  2) ระดบัคุณภาพ
บริการท่ีไดรั้บจริง  3) ระดบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงั  และ 4) เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง
และคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัตามปัจจยัส่วนบุคคลของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
            ประชากรคือ ผูม้ารับบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง 
ในจงัหวดัปทุมธานี จ านวน 500 คน โดยใชว้ิธีการสุ่มอยา่งมีระบบ จ านวน 217 คน เคร่ืองมือท่ีใชใ้น
การวิจยัคือ แบบสอบถามซ่ึงประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ ปัจจยัส่วนบุคคลและคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและ
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัมีค่าความเท่ียงท่ี 0.82 และ 0.93 ตามล าดบั  สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์คือ ร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการทดสอบค่าที 
         ผลการวิจยัพบว่า  1) ผูรั้บบริการส่วนใหญ่ร้อยละ 54.8 เป็นเพศหญิงมีอายรุะหว่าง 20-37 ปี 
ร้อยละ 62.2 ระดบัการศึกษาร้อยละ 53.5 มีระดบัการศึกษาตั้งแต่ระดบัปริญญาตรีข้ึนไป มีอาชีพเป็นพนกังาน
บริษทัเอกชนร้อยละ 44.7  2) คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงโดยรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด  3) คุณภาพบริการ
ท่ีคาดหวงัโดยรวมอยูใ่นเกณฑ์มากท่ีสุด  และ 4) ปัจจยัส่วนบุคคลพบว่า เพศ อาย ุโดยภาพรวมคุณภาพ
ตามท่ีไดรั้บและตามความคาดหวงัไม่มีความแตกต่างกนัส่วนระดบัการศึกษา และอาชีพพบว่า ในภาพรวม
คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 เปรียบเทียบคุณภาพบริการ  
ท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัพบว่า คุณภาพบริการดา้นการให้บริการท่ีมีคุณภาพมีความ
แตกต่างกนัมากท่ีสุด  รองลงมาคือ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บและดา้นบริการตอบสนองความ
ตอ้งการ ตามล าดบั  ส่วนดา้นผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือและความพร้อมในการใหบ้ริการ พบว่า
ไม่แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 
ค าส าคญั  คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก 
                โรงพยาบาลเอกชน จงัหวดัปทุมธานี 
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Abstract 
  

              The objectives of this descriptive research were to:  (1) identify personal 

factors;  (2) determine the level of actual service quality;  (3) determine the level of 

expected service quality;  and (4) compare actual and expected service quality based 

on personal factors, all of clients at the outpatient pharmacy department of a private 

hospital in Pathum Thani province. 

          The study population was 500 clients at the out-patient pharmacy 

department at the hospital, of whom 217 were systematically, randomly selected as 

respondents. The instrument used was a questionnaire consisting of two parts:  (1) 

personal factor;  and (2) actual and expected service quality with the reliability values 

of 0.82 and 0.93, respectively. Data were collected and then analyzed to determine 

percentage, mean, and standard deviation, and t-test. 

            The findings of this research revealed that:  (1) most clients were female 

(54.8%) and 20–37 years old (62.2%); they had completed a bachelor’s degree or higher 

(53.5%) and worked as private sector employees (44.7%);  (2) overall actual service 

quality was at the highest level;  (3) overall expected service quality was also at the 

highest level;  and (4) by comparison of overall actual and expected service quality, 

there was no difference based on clients’ gender and age, but a significant difference 

was noted for actual service quality by clients’ educational background and occupation 

(p = 0.05); comparing actual and expected service quality, the quality of service provision 

was different the most, followed by confidence in the services received and response 

to real needs, respectively; for service providers, their care reliability and readiness were 

not significantly different.      
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บทที ่1 

บทน ำ 
 
 

1. ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 
 ปัจจุบนัโลกมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลาอีกทั้งยงัเกิดนวตักรรมใหม่ๆ อยา่งต่อเน่ือง 
ผูรั้บบริการรับรู้และเขา้ถึงขอ้มูลข่าวสารดา้นสุขภาพไดส้ะดวกง่ายและรวดเร็วข้ึน ท าใหก้ารบริการ
สุขภาพนั้นจ าตอ้งมีการพฒันาคุณภาพตลอดเวลาอยา่งต่อเน่ืองเช่นกนั   
 การพฒันาคุณภาพบริการสุขภาพไม่ใช่เพียงแค่เปล่ียนแปลงเฉพาะดา้นบริการอยา่งเดียว
เท่านั้นแต่จะตอ้งครอบคลุมตั้งแต่คุณภาพของปัจจยัน าเขา้ (Input) กระบวนการท างาน (Process)  
ดงัโดนาบีเดียน (Donabedian 1989) ท่ีไดเ้สนอมุมมองปัจจยัน าเขา้ให้ครอบคลุมไปถึงการจดัการ
ความสัมพนัธ์ของปัจจยัน าเขา้ 4 ประเภท คือ บุคคล การเงิน วตัถุดิบ และรูปแบบการท างาน เพื่อให้
เขา้สู่กระบวนการท างานอยา่งเหมาะสม ซ่ึงประกอบดว้ย 3 ส่วน คือ โครงสร้าง (Structure)  กระบวนการ
ท างาน (Process) และผลลพัธ์ (Outcome) ดว้ยความเช่ือ “เม่ือมีปัจจยัน าเขา้ท่ีดี และกระบวนการท างาน
ท่ีดี ยอ่มไดผ้ลลพัธ์ท่ีดี” อีกทั้งผูใ้หบ้ริการตอ้งค านึงถึงผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง ตอ้งน าความรู้และเทคโนโลยี
ท่ีทนัสมยัมาร่วมพฒันาใหก้บัองคก์รเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการและความคาดหวงัของผูรั้บบริการ
และน ามาซ่ึงความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
 การพฒันาคุณภาพบริการสุขภาพของโรงพยาบาลไม่เพียงแต่ตอ้งกระท าอยา่งต่อเน่ือง
แต่จะตอ้งกา้วให้ทนัต่อเหตุการณ์และด าเนินการอยูต่ลอดเวลา ดงันั้นผูบ้ริหารโรงพยาบาลจะตอ้ง
ตระหนกัถึงการพฒันาและคงรักษาคุณภาพบริการและท าให้ดียิ่งข้ึนซ่ึงถือเป็นหน่ึงในหลกัการบริหาร
คุณภาพของเดมม่ิง 14 ขอ้ (Deming’s Fourteen Points) ซ่ึงเดมม่ิง 14 ขอ้นั้นถือเป็นพื้นฐานส าคญัของ
การสร้างคุณภาพในองคก์รใหมี้ประสิทธิภาพและประสบความส าเร็จ รวมถึงการพฒันาคุณภาพบริการ
สุขภาพนั้นจะตอ้งจดัให้สอดคลอ้งกบัการเปล่ียนแปลงของเหตุการณ์ปัจจุบนัตลอดเวลา สอดคลอ้ง
กบัมาตรฐานคุณภาพ และก่อใหเ้กิดบริการท่ีมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลจึงจะท าให้องคก์รเกิด
ประโยชนสู์งสุดในการใหบ้ริการอยา่งมีคุณภาพผูรั้บบริการพึงพอใจ (พาณี  สีตกะลิน 2547) 

จากเดิมธุรกิจหรือองคก์รต่างๆ มกัมองวา่ ผูใ้หบ้ริการควรเป็นผูก้  าหนดและตดัสินคุณภาพ
บริการใหก้บัผูรั้บบริการ แต่กลบัพบวา่ผูรั้บบริการต่างหากท่ีเป็นผูต้ดัสินวา่องคก์รนั้นมีคุณภาพบริการ
หรือไม่ จะเห็นไดจ้ากการศึกษาวจิยัของพาราซุรามาน ซีแทมล์ และเบอร่ี (1988) ท่ีไดศึ้กษาการประเมิน
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คุณภาพบริการตามการไดรั้บของผูบ้ริโภค และไดส้ร้างแบบวดัคุณภาพบริการท่ีมีช่ือวา่ SERVQUAL 
โดยประเมินคุณภาพบริการตามความคาดหวงัและตามความรับรู้ของผูบ้ริโภคจากเกณฑ์วดัคุณภาพ
บริการทั้งหมด 5 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นรูปธรรมของการบริการ (Tangibles) ดา้นความน่าเช่ือถือไวว้างใจ
(Reliability) ดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ (Responsiveness) ดา้นการใหค้วามมัน่ใจของบริการ 
(Assurance) และดา้นความเขา้ใจเห็นอกเห็นใจ (Empathy) พบว่า คุณภาพบริการข้ึนอยู่กบัความ
แตกต่างระหวา่งความคาดหวงัและการรับรู้ของผูบ้ริโภคหรือผูรั้บบริการ ผูรั้บบริการจะเกิดความ
พึงพอใจในการบริการนั้นๆเม่ือการรับรู้ต่อคุณภาพบริการนั้นตรงตามความคาดหวงั ซ่ึงการรับรู้คุณภาพ
บริการตอ้งท าให้ช่องวา่งระหวา่งความคาดหวงัและการรับรู้ท่ีเป็นจุดบกพร่องในการบริการใหน้อ้ย
ท่ีสุด (ค านาย  อภิปรัชญาสกุล 2557, น. 61) 

การประเมินคุณภาพบริการจึงเป็นส่ิงท่ีส าคญัเป็นส่ิงท่ีช่วยกระตุน้ให้เกิดการพฒันาระบบ
บริการไม่เวน้แมแ้ต่คุณภาพบริการทางการแพทย ์ในฐานะท่ีผูว้ิจยัเป็นผูจ้ดัการแผนกเภสัชกรรม
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงดูแลและรับผิดชอบหน่วยงานดา้นเภสัชกรรมซ่ึงเป็นหน่วยงานท่ีให้บริการ
ทางการแพทยแ์ละเป็นส่วนงานหน่ึงของโรงพยาบาลท่ีให้บริการแก่ผูม้ารับบริการของโรงพยาบาล 
แต่ยงัขาดขอ้มูลคุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการมีความคาดหวงัต่อการไดรั้บบริการของแผนกเภสัชกรรม
เพื่อท่ีจะไดน้ าขอ้มูลดงักล่าวไปสู่การปรับปรุงพฒันาคุณภาพบริการของแผนกเภสัชกรรมให้เหมาะสม
ตามบริบทของโรงพยาบาลจนน ามาซ่ึงความพึงพอใจของผูรั้บบริการท่ีมีต่อบริการของแผนกเภสัชกรรม   

 
2. วตัถุประสงค์กำรวจิัย 
 

2.1  เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

2.2  เพื่อศึกษาระดบัคุณภาพบริการท่ีได้รับจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม 
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

2.3  เพื่อศึกษาระดบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

2.4  เพื่อเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีได้รับจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีตามปัจจยั
ส่วนบุคคล 

 
 



 3 

3. กรอบแนวคดิกำรวจิัย 
  
             ตัวแปรทีศึ่กษำ             ตัวแปรตำม 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดการวจิยั 
ท่ีมา: ประยกุตจ์าก Definition of Quality and Approaches ของ Donabedian A. (1980)  
  และแนวคิดคุณภาพบริการของ Parasuraman, Zeithaml and Berry (1990)   
 
 
 
 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
1. เพศ 
2. อาย ุ
3. ระดบัการศึกษา 
4. อาชีพ 

คุณภำพบริกำรแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก               
ตำมกำรได้รับจริงของผู้ให้บริกำร 

1. ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลมีความน่าเช่ือถือ 
2. ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ 
3. การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ 
4. บริการตอบสนองความตอ้งการ 
5. ความพร้อมในการใหบ้ริการ 

คุณภำพบริกำรแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก 
ตำมควำมคำดหวงัของผู้ให้บริกำร 

1. ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลมีความน่าเช่ือถือ 
2. ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ 
3. การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ 
4. บริการตอบสนองความตอ้งการ 
5. ความพร้อมในการใหบ้ริการ 
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4. ขอบเขตของกำรวจิัย 
 

4.1  ประชำกร/กลุ่มตัวอย่ำงทีศึ่กษำ 
   ประชากร คือ ผูม้ารับบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลเอกชน
แห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีในวนัจนัทร์ถึงศุกร์ เวน้วนัหยุดนกัขตัฤกษ์ ในช่วงเวลา 8.00-18.00 น.
จ านวน 500 คนในช่วงระยะ 2 เดือน (พฤศจิกายน ถึงธนัวาคม 2560)  เลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชว้ิธี 
การสุ่มอยา่งมีระบบ (Systematic Random Sampling)  จ  านวน 217 คน 

4.2  แนวคิดทฤษฎทีีใ่ช้ในกำรวจัิย 
   การวิจยัน้ีเนน้ศึกษาคุณภาพบริการที่รับรู้และคุณภาพบริการที่คาดหวงัของผูรั้บ 
บริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีโดยประยุกตจ์าก 
Definition of Quality and Approaches ของ Donabedian A. (1980)  และแนวคิดคุณภาพบริการของ
Parasuraman, Zeithaml and Berry (1990) จึงใชแ้บบวดัคุณภาพบริการ SERVQUAL ตามแนวคิด
ดงักล่าวท่ีประเมินคุณภาพบริการ 5 ดา้น ไดแ้ก่   

  4.2.1  ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลมีความน่าเช่ือถือ 
  4.2.2  ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ 
  4.2.3  การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ 
  4.2.4  บริการตอบสนองความตอ้งการ 
  4.2.5  ความพร้อมในการให้บริการ 

 
5. นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 

5.1  เพศ  หมายถึง เพศหญิง และเพศชาย ของผูม้ารับบริการของแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

5.2  อำยุ  หมายถึง ผูม้ารับบริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชน
แห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี นบัเป็นปีเตม็ 

5.3  GEN Y  หมายถึง ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง
ในจงัหวดัปทุมธานี ท่ีมีช่วงอายตุั้งแต่ 20 ถึง37 ปี 

5.4  GEN X  หมายถึง ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง
ในจงัหวดัปทุมธานี ท่ีมีช่วงอายตุั้งแต่ 38 ถึง 52ปี  
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5.5  ระดับกำรศึกษำ  หมายถึง ระดบัการศึกษาสูงสุดของผูม้ารับบริการของแผนก
เภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

5.6  อำชีพ  หมายถึง ประเภทหรือชนิดของงานท่ีผูม้ารับบริการของแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีท าในปัจจุบนั 

5.7  ผู้รับบริกำร  หมายถึง ผูม้ารับบริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

5.8  กำรรับรู้  หมายถึง ความรู้สึกความเขา้ใจของผูม้ารับบริการของแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

5.9  คำดหวัง  หมายถึง ความรู้สึกนึกคิดท่ีไดค้าดการณ์ไวล่้วงหนา้ของผูรั้บบริการถึง
ส่ิงท่ีจะไดรั้บจากการมาใชบ้ริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดั
ปทุมธานี 

5.10  คุณภำพบริกำร (Service Quality)  หมายถึง ความพึงพอใจของผูรั้บบริการจาก 
การไดรั้บบริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
โดยแบ่งคุณภาพบริการออกเป็น 5 ดา้น ดงัน้ี 

  5.10.1  ผู้ให้บริการให้การดูแลมีความน่าเช่ือถอื  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ 
ผูใ้หบ้ริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี มีความ 
เช่ียวชาญในการปฏิบติังานท่ีจะท าให้ผูม้ารับบริการรู้สึกวา่ไดรั้บบริการท่ีมีความน่าเช่ือถือ ไวว้างใจได ้ 
มัน่ใจได ้วา่จะไดรั้บบริการท่ีถูกตอ้งครบถว้น มีคุณภาพและปลอดภยั 

  5.10.2  ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้หบ้ริการ 
ของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีให้ความสนใจเอาใจใส่
ต่อผูม้ารับบริการ การดูแลขณะรอรับบริการ การช่วยเหลือเม่ือผูรั้บบริการพบอุปสรรคปัญหาหรือ
ตอ้งการค าแนะน า 

  5.10.3  การให้บริการทีม่ีคุณภาพ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้หบ้ริการของ 
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี มีทกัษะความรู้ตาม
มาตรฐานวิชาชีพ สามารถให้บริการและตอบสนองความตอ้งการของผูม้ารับบริการดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ 
วาจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส เต็มใจให้บริการ จนผูรั้บบริการเกิดความไวว้างใจและเกิดความมัน่ใจวา่
จะไดบ้ริการท่ีดีท่ีสุด 

  5.10.4  บริการตอบสนองความต้องการ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้หบ้ริการ 
ของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี จดัให้มีลกัษณะ
ทางกายภาพที่ผูม้ารับบริการมองเห็นหรือสัมผสัได ้เช่น สถานที่รอรับบริการ สภาพแวดลอ้มของ
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สถานท่ีให้บริการ เอกสารต่างๆ อุปกรณ์ที่ใชใ้นการแนะน าการให้บริการ รวมถึงการแต่งกายของ  
ผูใ้หบ้ริการ 

  5.10.5  ความพร้อมในการให้บริการ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้หบ้ริการ 
ของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีไดแ้สดงถึงความ
ตั้งใจของผูใ้หบ้ริการ ภายใตร้ะบบท่ีดีและเคร่ืองมือท่ีทนัสมยั มีความถูกตอ้งแม่นย  าและรวดเร็ว 

5.11  คุณภำพบริกำรทีรั่บรู้  หมายถึง คุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการไดรั้บจริงจากการใช ้
บริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

5.12  คุณภำพบริกำรทีค่ำดหวัง  หมายถึง คุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการคาดหวงัจะไดรั้บ 
จากการใชบ้ริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

 
6. ประโยชน์ทีค่ำดว่ำจะได้รับ 
 

6.1  ไดข้อ้มูลคุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการ
ความคาดหวงัไวข้องแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

6.2  สามารถน าขอ้มูลคุณภาพบริการท่ีไดไ้ปใชป้รับปรุงพฒันางานบริการของแผนก
เภสัชกรรมผูป่้วยนอก ให้บริการมีคุณภาพและสอดคลอ้งกบัความตอ้งการและความคาดหวงัของ
ผูรั้บบริการจนเกิดความพึงพอใจและประทบัใจ   



 

บทที ่2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
  
 
 การศึกษาเร่ืองคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ 
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี  ผูว้จิยัไดท้  าการศึกษา
คน้ควา้ทฤษฎี เอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อน ามาเป็นแนวทางในการศึกษาวิจยั โดยมี
สาระส าคญั ดงัน้ี 

1.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัการรับรู้ 
2.  แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัความคาดหวงั 
3.  แนวคิดและทฤษฎีคุณภาพการบริการ 
4.  ขอ้มูลทัว่ไปของโรงพยาบาล 
5.  แนวคิดช่วงวยัของประชากร  
6.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 
1. แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัการรับรู้ 
 
 1.1  ความหมายของการรับรู้ 
   นกัวชิาการและผูว้จิยัหลายท่านไดใ้หค้วามหมายของการรับรู้ ดงัน้ี 
   พจนานุกรมของเวบสเตอร์ (Webster 1988, pp. 1002)  การรับรู้ หมายถึง การ
แสดงออกถึงความรู้ความเขา้ใจตามความรู้สึกในใจตนท่ีเกิดข้ึน 
   ประเทือง  สุงสุวรรณ (2534, น. 24)  กล่าววา่การรับรู้ เป็นการแสดงออกถึงความรู้สึก
นึกคิดในเร่ืองต่างๆ ซ่ึงเกิดข้ึนในจิตใจแต่ละบุคคล เกิดการตีความเกิดการแปลความตามอาการสัมผสั
ของร่างกายกบัส่ิงเร้าหรือส่ิงแวดลอ้มโดยอาศยัจากประสบการณ์เดิม 
   กรรณิการ์  สุวรรณโคตร (2536, น. 464)  กล่าววา่การรับรู้ คือ กระบวนการท่ีบุคคล
เลือกและแปลความหมายของส่ิงเร้าจากส่ิงแวดลอ้มท่ีมากระตุน้ประสาทสัมผสัน าไปสู่การกระท าท่ีมี
ความหมาย 
   กนัยา  สุวรรณแสง (2536, น. 127)  กล่าววา่การรับรู้นั้น เป็นการใชป้ระสบการณ์
เดิม แปลความหมายจากส่ิงเร้าท่ีผา่นประสาทสัมผสัจนเกิดเป็นความรู้สึกและรู้ถึงความหมาย 
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   บรรยงค ์ โตจินดา (2543, น. 287)  กล่าววา่การรับรู้ คือการที่บุคคลตีความและ
ตอบสนองต่อส่ิงที่เกิดข้ึน การรับรู้คือ การรับขอ้มูลและการแปลขอ้มูลเป็นขอ้ความ การรับรู้ตอ้ง
ค านึงถึงความรู้ความเขา้ใจในขอ้มูลความสนใจผา่นประสบการณ์ก่อนท าการแปลความหมาย 
   จิตติมา  ธีรพนัธุ์เสถียร (2549, น. 4)  กล่าววา่การรับรู้จริง คือ การแสดงออกถึง
ความรู้สึกความเขา้ใจโดยผา่นการตีความจากสัมผสัของร่างกายกบัส่ิงเร้าโดยอาศยัประสบการณ์เดิม 
  จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้สามารถสรุปความหมายของการรับรู้ หมายถึง 
กระบวนการแปลความหมายจากสมองของแต่ละคน โดยผา่นประสาทสัมผสัผา่นการคิดไตร่ตรอง
ตีความเป็นความรู้สึกความเขา้ใจโดยอาศยัประสบการณ์เดิมเป็นตวัช่วยในการแปลความหมาย 
 1.2  ปัจจัยทีม่ีผลต่อการรับรู้ 
   ปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบัการรับรู้นั้น แบ่งเป็น 2 ลกัษณะ คือ (สถิต  วงศส์วรรค์2552, 
น.79-105) ลกัษณะของผูรั้บและลกัษณะของส่ิงเร้า โดย 
   1.2.1  ลักษณะของผู้ รับ  ยงัแบ่งเป็น 2 ดา้น ไดแ้ก่  
   1)  ด้านกายภาพ  เช่น เพศ อาย ุเช้ือชาติ ระดบัการศึกษา ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีมีอิทธิพล 
ต่อการรับรู้ท่ีแตกต่างกนั  นอกจากน้ียงัตอ้งพิจารณาถึงอวยัวะรับสัมผสัทั้ง 5 ชนิดอีกดว้ยวา่เป็นปกติ
หรือไม่ เน่ืองจากการรับรู้จะมีคุณภาพดีถา้อวยัวะรับสัมผสัช่วยกนั เช่น การใชต้าและหูสัมผสัในเวลา
เดียวกนัจะท าใหส้ามารถแปลความหมายไดถู้กตอ้งมากข้ึน 
   2)  ดา้นจิตวิทยาของคน  ปัจจยัดา้นน้ีท่ีมีอิทธิพลต่อการรับรู้หลายประเภท  
เช่น ความทรงจ า สติปัญญา การสังเกต การสนใจ ความพร้อม ความตั้งใจ ทกัษะ วฒันธรรม ค่านิยม 
ลว้นแลว้แต่เป็นผลมาจากการเรียนรู้เดิม 
   1.2.2  ลักษณะของส่ิงเร้า  เป็นปัจจยัภายนอก เป็นปัจจยัท่ีท าใหค้นเกิดความสนใจ 
ในการรับรู้ ไดแ้ก่ คุณสมบติัและลกัษณะของส่ิงเร้า เช่น ขนาดความเขม้ความหนกัเบาของส่ิงเร้า 
การเคล่ือนไหวของส่ิงเร้า การเกิดข้ึนซ ้ าๆ ของส่ิงเร้า ขนาดของส่ิงเร้า ความแปลกใหม่ของส่ิงเร้า 
ความคงทน ระยะทาง การตดักนัของส่ิงเร้า (Contrast) 
 1.3  กระบวนการรับรู้ 
    ฮูส และโบวดิ์ทช์ (Huse and Bowditch 1977, น. 127)  กล่าววา่บุคคลนั้นเสมือนกบั
ระบบท่ีสามารถรับขอ้มูลผา่นประสาทสัมผสั การมองเห็น การไดย้ิน การชิม และการดม  จากนั้นจะ 
น าขอ้มูลนั้นมาจดัระบบแปลความเป็นส่ิงท่ีรับรู้แลว้ตอบสนองออกมาเป็นการกระท าความนึกคิด
และแนวคิด 
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ภาพท่ี 2.1  กระบวนการรับรู้ของฮูส และโบวดิ์ทช์  
ท่ีมา: Huse and Bowditch (1977, pp. 127) 
 
   กระบวนการเกิดการรับรู้ประกอบดว้ย (สถิต  วงศส์วรรค ์2552, น. 79-105)  การมี
ส่ิงเร้าท่ีจะรับรู้ (Stimulus)  เช่น รูป รส กล่ิน เสียง การมีอวยัวะสัมผสั (Sense Organs) ไดแ้ก่ ตา หู จมูก 
ล้ิน ความรู้สึกสัมผสั การมีความรู้เดิมหรือประสบการณ์เดิมเก่ียวกบัส่ิงเร้าท่ีสัมผสั และการตีความ
การแปลความหมายจากส่ิงสัมผสั การรับรู้จะเกิดข้ึนไดมี้ล าดบัขั้นตอนของกระบวนการรับรู้ ดงัน้ี 

   ขั้นตอนท่ี 1 ส่ิงเร้านั้นมากระทบอวยัวะสัมผสั 
   ขั้นตอนท่ี 2 กระแสประสาทสัมผสัส่งไปยงัระบบประสาทส่วนกลางในสมอง 

   ขั้นตอนท่ี 3 สมองแปลความหมายนั้นออกมาเป็นความรู้ความเขา้ใจโดยอาศยั
ประสบการณ์เดิม ความรู้เดิม ความจ าเดิม ความตอ้งการ บุคลิกภาพ เชาวปั์ญญาเป็นตวัช่วยในการ
แปลความหมาย 
   ตรีนุช  จ  าปาทอง (2553, น. 89-96)  กล่าวถึงการรับรู้วา่เป็นกระบวนการท่ีบุคคล
ไดรั้บขอ้มูลและแปลความหมายเพื่อให้เกิดความเขา้ใจ ซ่ึงแต่ละบุคคลกระบวนการรับรู้จะแตกต่างกนั
ข้ึนกบัประสบการณ์ของแต่ละบุคคล พฤติกรรมการตอบสนองจะข้ึนอยูก่บัการรับรู้จากสภาพแวดลอ้ม
และการแปลความหมาย 
   การรับรู้เป็นผลจากมนุษยใ์ชอ้วยัวะรับสัมผสัหรือท่ีเรียกวา่ Sensory motor ทั้ง 5 ชนิด 
ไดแ้ก่ ตา หู จมูก ล้ิน ผิวหนงัและความรู้สึกสัมผสั  ส่วนใหญ่แลว้การรับรู้มกัเกิดจากการมองเห็น 
รองลงมาคือ การไดย้ิน การสัมผสั การไดก้ล่ินและสุดทา้ยคือรส การรับรู้จะเกิดข้ึนมากนอ้ยเพียงใด
นั้นข้ึนอยู่กบัปัจจยัในการรับรู้ ซ่ึงไดแ้ก่ ลกัษณะของผูรั้บรู้และลกัษณะของส่ิงเร้า 

ขอ้มูล 

ประสาทสัมผสั  
การมองเห็น 
การไดย้นิ 
การชิ ม  
การดม  
การสัมผสั 
 

การตอบสนอง 
เป็นการกระท า 
ความนึกคิด 
 

ป้อนกลบั 

น าออก จดัระบบ น าเขา้ 
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   มนุษยเ์ราจะรับรู้จนสามารถท่ีจะพฒันาเป็นการเรียนรู้ไดดี้หรือไม่ข้ึนกบัองคป์ระกอบ
ท่ีเก่ียวขอ้งคือ การมีส่ิงเร้ากระตุน้ให้ประสาทต่ืนตวัอวยัวะรับสัมผสัทั้ง 5 ชนิดเกิดการรับสัมผสั
จากนั้นเกิดการส่งกระแสสัมผสัไปยงัระบบประสาทส่วนกลางท าให้เกิดการแปลความหมายเกิดข้ึน
โดยอาศยัประสบการณ์เดิมและอ่ืนๆ เรียกวา่การรับรู้ (perception) จากนั้นจะเกิดการสรุปผลของการ
รับรู้เป็นความคิดรวบยอด (Conception) เกิดปฏิกิริยาตอบสนอง (response) ต่อส่ิงเร้าตามท่ีรับรู้ ส่งผล
ใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม และเกิดการ ประเมินผลท่ีเกิดจากการตอบสนองต่อส่ิงเร้า 
   มนุษยรั์บรู้พฒันาเป็นการเรียนรู้ไดดี้หรือไม่นั้นข้ึนอยู่กบัองค์ประกอบ ดงัน้ี 
   1.  สติปัญญา มนุษยท่ี์มีสติปัญญาจะรับรู้ไดดี้กวา่ 
   2.  ความช่างสังเกต ความช านาญ และการใหค้วามสนใจต่อส่ิงเร้า 
   3.  คุณภาพของจิต หากจิตใจผ่องใสปลอดโปร่ง การรับรู้และการเรียนรู้จะดี 
หากเครียดอารมณ์ขุ่นมวั จิตใจอ่อนแอจะส่งผลใหก้ารแปลความหมายจากส่ิงเร้าท่ีสัมผสัไม่ดี 
   เม่ือมนุษยพ์บส่ิงเร้าจะไม่รับรู้ตามท่ีส่ิงเร้าปรากฏแต่มนุษยจ์ะน ามาจดัระบบการรับรู้
เม่ือพบส่ิงเร้าตามหลกั ดงัน้ี  
   1.  ความคลา้ยคลึง (Principleof similarity) หมายถึง ส่ิงเร้าท่ีมีความคลา้ยกนัจะรับรู้วา่ 
เป็นพวกเดียวกนั  
   2.  ความใกลชิ้ด (Principleof proximity) หมายถึง ส่ิงเร้าท่ีมีความใกลก้นัจะรับรู้วา่
เป็นพวกเดียวกนั    
   3.  ความสมบูรณ์ (Principle of  closure) หมายถึง เป็นการรับรู้ส่ิงท่ีไม่สมบูรณ์
ให้สมบูรณ์ข้ึน   
   มนุษยแ์มจ้ะมีอวยัวะรับสัมผสัถึง 5 ชนิด แต่การรับรู้ยงัสามารถผิดพลาดไดเ้ช่น 
การมองภาพลวงตา การไดรั้บฟังจากค าบอกเล่าท าให้เร่ืองราวบิดเบือนไปจากเดิม การมีประสบการณ์
ท่ีแตกต่างกนั การมีค่านิยมท่ีแตกต่างกนั ดงันั้นการรับรู้ท่ีถูกตอ้งนั้นจะตอ้งรับรู้โดยการผา่นประสาท
สัมผสัหลายทางและผา่นการคิดการไตร่ตรองท่ีมากข้ึน 
   องคป์ระกอบพื้นฐานส าคญัของการรับรู้คือ 
   1.  สมองและระบบประสาท ท าหนา้ท่ีรับความรู้สึกต่างๆ ท าใหม้นุษยมี์สติมีปัญญา 
ท่ีฉลาด เขา้ใจเรียนรู้วเิคราะห์และควบคุมส่ิงต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนไดดี้กวา่สัตว ์
   2.  แรงขบั เป็นส่ิงกระตุน้ให้มนุษยแ์สดงพฤติกรรมต่างออกมาให้เห็น แบ่งเป็น
แรงขบัพื้นฐานและแรงขบัท่ีเกิดจากการรับรู้ 
   3.  ส่ิงเร้าและแรงจูงใจ เป็นแรงกระตุน้ส าคญัในการเรียนรู้ 
   4.  การเสริมแรง เป็นการกระตุน้ใหม้นุษยพ์ฒันาพฤติกรรมเพื่อการรับรู้ 
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   ดงันั้น ทฤษฎีการรับรู้ เป็นกระบวนการท่ีท าใหม้นุษยเ์ปล่ียนแปลงพฤติกรรมและ
ความคิด โดยใชป้ระสบการณ์เดิมท่ีมีอยู ่
   ล าดบัขั้นตอนการรับรู้ของมนุษย ์ประกอบดว้ย 3 ขั้นตอน คือ 
   1.  ประสบการณ์ (Experiences)  มนุษยม์ีประสาทสัมผสัทั้ง 5 ชนิด ไดแ้ก่ ตา หู 
จมูก ล้ินและผิวหนงั จึงท าให้มนุษยส์ามารถรับรู้และตอบสนองต่อส่ิงเร้าต่างได ้ถา้มนุษยไ์ม่มีประสาท
รับรู้เหล่าน้ีเท่ากบัจะท าใหไ้ม่สามารถเรียนรู้ใดๆ ไดด้ว้ยประสบการณ์ 
   2.  ความเขา้ใจ (Understanding)  หลงัจากมนุษยไ์ดรั้บประสบการณ์แลว้จะเกิด 
การตีความหมายหรือสร้างมโนมติ (Concept) สมองหรือจิตของมนุษยจ์ะเกิดสัญญาณ (Percept) และ
ความทรงจ า (Retain) ข้ึนเรียกวา่ ความเขา้ใจ มนุษยจ์ะเขา้ใจส่ิงท่ีประสบไดก้็ต่อเม่ือสามารถจดัระเบียบ 
(Organize) วิเคราะห์ (Analyze) และสังเคราะห์ (Synthesis) ประสบการณ์นั้นๆ จนน าไปสู่การหา
ความหมายท่ีแทจ้ริงของประสบการณ์อนันั้นได ้
   3.  ความนึกคิด (Thinking)  เป็นขั้นสุดทา้ยของการเรียนรู้ท่ีเกิดข้ึนในสมอง ความ 
นึกคิดท่ีมีประสิทธิภาพคือ ความนึกคิดท่ีสามารถจดัระเบียบประสบการณ์เดิมกบัประสบการณ์ใหม่
ใหเ้ขา้กนัไดแ้ละสามารถหาความสัมพนัธ์ซ่ึงกนัและกนัได ้ 
 1.4  การรับรู้ของผู้รับบริการเกีย่วกบัคุณภาพบริการ 
   Gronroos 1990 (อา้งใน อมรารัตน์  บุญภา 2557, น. 20) กล่าววา่ การรับรู้คุณภาพ
ท่ีดีเกิดข้ึนเม่ือความคาดหวงัของลูกคา้ตรงกบัการรับรู้ท่ีไดจ้ากประสบการณ์ท่ีผา่นมา การรับรู้คุณภาพ
การบริการ ประกอบดว้ย 2 ลกัษณะ คือ 
   1.  ลกัษณะทางดา้นเทคนิคหรือผลท่ีได ้ 
   2.  ลกัษณะตามหนา้ท่ีหรือความสัมพนัธ์ของกระบวนการ 
   โดยท่ีคุณภาพดา้นเทคนิคเป็นการพิจารณาเก่ียวกบัผูใ้ห้บริการจะใชเ้ทคนิคอะไร
ท่ีจะท าใหลู้กคา้ท่ีเขา้มาใชบ้ริการเกิดความพอใจตามความตอ้งการพื้นฐาน การรับรู้คุณภาพท่ีดีเกิดข้ึน
เม่ือความคาดหวงัของลูกคา้ตรงกบัการรับรู้ท่ีไดจ้ากประสบการณ์ท่ีผา่นมา ถา้ความคาดหวงัของลูกคา้
ต่อการบริการหรือสินคา้หรือบริการนั้นสูง โดยท่ีความคาดหวงัต่อคุณภาพจะไดรั้บอิทธิพล การส่ือสาร
ทางตลาด การส่ือสารแบบปากต่อปาก ภาพลกัษณ์องคก์ร และความตอ้งการของลูกคา้ เอง ส่วนลกัษณะ
ตามหน้าที่จะเป็นการพิจารณาจากผูใ้ห้บริการจะท าอย่างไรให้การบริการดีเท่ากบั การรับรู้จาก
ประสบการณ์ของลูกคา้ท่ีผา่นมา เง่ือนไขของการรับรู้คุณภาพการบริการท่ีดีของลูกคา้ มี 6 ประการ 
คือ 
   1.  ความเป็นมืออาชีพและทกัษะในการบริการ ลูกคา้จะรับรู้คุณภาพการบริการท่ีดี
ในเม่ือผูใ้หบ้ริการมีความรู้ทกัษะในการแกปั้ญหาอยา่งมืออาชีพ 
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   2.  ทศันคติและพฤติกรรม เป็นความรู้สึกของลูกคา้ท่ีมีต่อพนกังานบริการ พิจารณา 
เก่ียวกบัความเอาใจใส่ในการแกปั้ญหาดว้ยความเตม็ใจโดยทนัที   
   3.  การเขา้ถึงบริการง่ายและมีความยดืหยุน่ ลูกคา้จะพิจารณาจากผูใ้หบ้ริการประกอบ  
ไปดว้ยสถานท่ีชัว่โมงการท างาน ตวัพนกังาน และระบบการท างานท่ีไดถู้กออกแบบให้ง่ายต่อการ 
เขา้ถึงบริการ รวมถึงมีการเตรียมปรับการบริการใหต้รงกบัความตอ้งการของลูกคา้   
   4.  ความไวว้างใจและความซ่ือสัตยข์องผูใ้หบ้ริการ ลูกคา้จะรู้วา่เม่ือใดก็ตามท่ีมีการ  
ตกลงการใชบ้ริการเกิดข้ึน สามารถท่ีจะไวใ้จผูใ้หบ้ริการไดโ้ดยพนกังานจะท าตามสัญญาท่ีตกลงไว้
ซ่ึงถือวา่เป็นส่ิงท่ีลูกคา้ใหค้วามสนใจเป็นพิเศษ  
   5.  การชดเชย เม่ือใดก็ตามท่ีลูกคา้มีความรู้สึกวา่มีบางอยา่งผดิปกติหรือไม่เป็นไป 
ตามความคาดหวงัผูใ้หบ้ริการจะตอ้งแกไ้ขใหเ้ป็นไปตามความคาดหวงัของลูกคา้อยา่งทนัที   
   6.  ความมีช่ือเสียงของผูใ้ห้บริการ ลูกคา้มกัเช่ือวา่การให้บริการของผูใ้ห้บริการ
สามารถ เช่ือถือไดแ้ละเหมาะสมกบัคุณค่าของเงินท่ีจ่ายไป     
   ซีแทมล ์และคณะ(Zeithaml, et al. 1990)  างใน เกศสุดา  เหมทานนท ์และวลัลภา  
คชภกัดี (2553) การรับรู้คุณภาพบริการเกิดจากช่องวา่งระหวา่งความคาดหวงัของผูรั้บบริการละการ
รับรู้บริการของผูรั้บบริการ การวดัคุณภาพบริการจะวดัจากช่องวา่งดงักล่าววา่มากนอ้ยเพียงใด หาก
ช่องว่างมากแสดงว่าคุณภาพบริการยงัต้องปรับปรุงเพื่อเพิ่มคุณภาพบริการโดยการลดช่องว่าง
ระหวา่งความคาดหวงัของผูรั้บบริการละการรับรู้บริการของผูรั้บบริการ  
   ทีส์ (Teas 1993) อา้งในใน รเมศ  เวสสวรรณ (2553)  กล่าววา่การรับรู้คุณภาพบริการ
ของผูรั้บบริการนั้นเป็นการประเมินผลลพัธ์ของการบริการระหวา่งช่องวา่งความคาดหวงัของผูรั้บ 
บริการละการรับรู้บริการของผูรั้บบริการ การเกิดช่องวา่งน้ีจะน าไปสู่การพฒันาปรับปรุงบริการให้มี
คุณภาพเพื่อลดช่องวา่งน้ี 
 ดงันั้น การประเมินผลลพัธ์ของคุณภาพบริการจึงเป็นการเปรียบเทียบระหวา่งช่องวา่ง
คุณภาพบริการที่ผูรั้บบริการคาดหวงักบัคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง โดยคุณภาพบริการท่ีดีตอ้งลด
ช่องวา่งดงักล่าวลง การเกิดช่องวา่งจะน าไปสู่การพฒันาปรับปรุงบริการใหมี้คุณภาพเพื่อลดช่องวา่งลง 
คุณภาพบริการท่ีดีจะเกิดข้ึนเม่ือบริการท่ีผูรั้บบริการคาดหวงัตรงกบับริการท่ีไดรั้บจริง 
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2. แนวคดิและทฤษฎเีกีย่วกบัความคาดหวงั 
 
 2.1  ความหมายของความคาดหวงั 
   นกัวชิาการและผูว้จิยัหลายท่านไดใ้หค้วามหมายของความคาดหวงัดงัน้ี 
   พจนานุกรมของเวบสเตอร์ (Webster 1988, pp. 478)  คาดหวงั หมายถึง การคาดการณ์
อนาคตท่ีดีโดยท่ีความคาดหวงัเหล่านั้นอาจจะเป็นการคาดการณ์ในส่ิงท่ีดีหรือไม่ดีก็ไดใ้นอนาคต 
   เคลย ์(Clay 1988, pp. 252)  ให้ความหมายของความคาดหวงั หมายถึง ความคาดหวงั
ต่อการกระท าหรือต่อสถานการณ์วา่เป็นการคาดการณ์ล่วงหนา้ถึงอนาคตท่ีดี เป็นระดบัหรือค่าความ 
น่าจะเป็นท่ีมุ่งหวงัไว ้
  พจนานุกรมของออ๊กฟอร์ด (Oxford University 1989, pp. 281) กล่าวถึงความคาดหวงั
หมายถึง เป็นสภาวะทางจิตเป็นความรู้สึกนึกคิดอยา่งมีวิจารณญาณของบุคคลท่ีคาดการณ์ต่อบางส่ิง
บางอยา่งไวล่้วงหนา้วา่ควรจะมีควรจะเป็นหรือควรจะเกิดข้ึน 
   ไพรพนา  ศรีเสน (2544, น. 14) ให้ความหมายของความคาดหวงัวา่เป็นความคิด
และความรู้สึกอยา่งมีวิจารณญาณท่ีไดค้าดการณ์ไวล่้วงหนา้แลว้ต่อบางส่ิงบางอยา่งวา่ควรจะมีหรือ
ควรจะเป็นหรือควรจะเกิดข้ึนในอนาคตตามความเหมาะสมของสถานการณ์ ซ่ึงการคาดการณ์นั้น
ข้ึนอยูก่บัประสบการณ์ท่ีผา่นมาของแต่ละคน 
   จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้ สามารถสรุปความหมายของความคาดหวงั หมายถึง 
ความรู้สึกนึกคิดของบุคคลท่ีไดค้าดการณ์ไวล่้วงหนา้ถึงส่ิงท่ีจะไดรั้บตามประสบการณ์ท่ีผา่นมาของ
ตนเอง 
 2.2  ปัจจัยทีม่ีผลต่อความคาดหวงั 
    ปัจจยัท่ีมีผลต่อความคาดหวงัของผูรั้บบริการในดา้นบริการท่ีปรารถนาและบริการ 
ท่ีคาดวา่จะไดรั้บประกอบดว้ย 6 ปัจจยั ดงัน้ี (Hoffman and Bateson 1997, pp. 286-290 อา้งใน นิตยา  
เพญ็ศิรินภา 2554, น. 22-25)  
   1.  ความตอ้งการบริการท่ีเพิ่มข้ึนของบุคคล (Enduring Service Intensifier)  
ซ่ึงประกอบไปดว้ย คือ 
   1.1  ความคาดหวงัท่ีถูกสร้างข้ึนโดยผูอ่ื้น (Derived Expectations)  ส่งผลใหเ้พิ่ม 
ความคาดหวงัต่อของบุคคลต่อบริการท่ีโรงพยาบาลจดัไวใ้หสู้งกวา่ปกติ 
   1.2  แนวคิดต่อบริการนั้นๆ ของบุคคล (Personal Service Expectations)  ผูรั้บ 
บริการให้ความหมายต่อบริการการแสดงออกของผูใ้ห้บริการท่ีควรเป็นหรือเป็นไปตามแบบท่ีตน
ตอ้งการ โดยมุ่งเนน้ความสะดวกสบาย ความรวดเร็ว อีกทั้งมองผูรั้บบริการเป็นศูนยก์ลาง 
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   2.  ความตอ้งการของบุคคล (Personal Needs) ไดแ้ก่ ความตอ้งการทั้งทางดา้น 
ร่างกาย จิตใจ สังคม ซ่ึงผูรั้บบริการแต่ละคนจะมีความตอ้งการแตกต่างกนั ผูรั้บบริการบางรายอาจ
มีความตอ้งการในบางดา้นสูงกวา่คนอ่ืนๆ เช่น ตอ้งการใหโ้รงพยาบาลมีสถานท่ีจอดรถท่ีสะดวกสบาย  
ห้องพกัผูป่้วยดูหรูหราสวยงามมีส่ิงอ านวยความสะดวกครบถว้น มีพื้นท่ีกวา้งขวางให้กบัญาติและ 
ผูม้าเยี่ยม ในขณะท่ีบางรายตอ้งการเพียงจุดท่ีสามารถติดต่อไดส้ะดวก ห้องตรวจมีอุปกรณ์พื้นฐาน
เท่าท่ีจ  าเป็น 
   3.  ค  าสัญญาต่อบริการท่ีชดัแจง้ (Explicit Service Promise) ขอ้มูลการบริการ 
ท่ีหน่วยงานมีการประชาสัมพนัธ์หรือส่ือสารในรูปแบบต่างๆ อยา่งชดัแจง้ จะเป็นพื้นฐานท่ีผูรั้บบริการ
คาดหวงัวา่จะไดรั้บและน ามาเปรียบเทียบกบับริการท่ีไดรั้บจริงเพื่อประเมินความพึงพอใจต่อบริการ  
   4.  ค  าสัญญาต่อบริการท่ีไม่ชดัแจง้ (Implicit  Service Promise)  เช่น ส่ิงแวดลอ้ม 
ทางกายภาพ ราคาบริการซ่ึงท่ีผูรั้บบริการอาจน าไปเช่ือมโยงกบับริการท่ีคาดหวงัวา่จะไดรั้บ เช่น ราคา
บริการท่ีสูงจะท าใหผู้รั้บบริการคาดหวงัท่ีจะไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพสูงข้ึนดว้ย หรือโรงพยาบาลท่ีมี
ขนาดใหญ่ตกแต่งสถานท่ีหรูหราสวยงามจะท าใหผู้ใ้ชบ้ริการคาดหวงัวา่จะไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ 
สูงดว้ย 
   5.  การส่ือสารแบบปากต่อปาก (Word of Mouth Communication)  โดยทัว่ไปบุคคล 
จะเช่ือถือขอ้มูลท่ีไดรั้บฟังจากคนอ่ืนมากกวา่ขอ้มูลจากแหล่งอ่ืนๆ เพราะมองวา่เป็นประสบการณ์ตรง
ของผูใ้ชบ้ริการ นอกจากจะมีผลต่อความคาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการแลว้ยงัมีผลต่อการตดัสินใจเลือกใช้
บริการอีกดว้ย ซ่ึงขอ้มูลท่ีไดรั้บอาจมาจากเป็นคนในครอบครัว เพื่อน ผูเ้ช่ียวชาญหรือรายงานของ
ผูบ้ริโภค 
   6.  ประสบการณ์ท่ีผา่นมา (Past Experience)  มีอิทธิพลทั้งต่อบริการท่ีปรารถนา 
และบริการท่ีคาดวา่จะไดรั้บ ปกติคนจะประเมินคุณภาพบริการท่ีไดรั้บกบับริการท่ีผา่นมาทั้งจากผูใ้ห ้
บริการรายเดิมหรือรายอ่ืน 
   มาสโลว ์(Abraham H. Maslow 1943)  กล่าวถึงพฤติกรรมของมนุษย ์
   1.  มนุษยมี์ความตอ้งการไม่มีท่ีส้ินสุด หากไดรั้บการตอบสนองแลว้ก็จะตอ้งการ
อยา่งอ่ืนมาแทนท่ี 
   2.  เม่ือความตอ้งการไดรั้บการตอบสนองแลว้จะไม่เป็นส่ิงจูงใจอีกต่อไป 
   3.  มนุษยมี์ความตอ้งการเป็นล าดบัขั้นส าคญั คือ เม่ือความตอ้งการระดบัต ่าไดรั้บ
การตอบสนองแลว้จะเรียกร้องใหค้วามตอ้งการระดบัสูงทนัที 
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   ล าดบัขั้นความตอ้งการของมนุษยน์ั้นแบ่งเป็น 5 ขั้น คือ  
   ขั้นท่ี 1  ความตอ้งการดา้นร่างกาย (physiological needs) ซ่ึงเป็นความตอ้งการ
ขั้นพื้นฐานของมนุษย ์เป็นส่ิงจ าเป็นหากไม่ไดรั้บการตอบสนองจะท าใหไ้ม่สามารถด ารงชีวติได ้เช่น 
อาหาร น ้าด่ืม ท่ีอยูอ่าศยั เคร่ืองนุ่งห่ม ยารักษาโรค เป็นตน้ 
   ขั้นท่ี 2  ความตอ้งการความปลอดภยั (safety needs)  เช่น ความมัน่คงในดา้น
ทรัพยสิ์น การท างาน  
   ขั้นท่ี 3  ความตอ้งการทางสังคม (social needs)  มุ่งหวงัการไดก้ารยอมรับจากคนรัก 
มิตร มีความรู้สึกเป็นเจา้ของรวมถึงการมีส่วนร่วม 
   ขั้นท่ี 4  ความตอ้งการไดรั้บการยกยอ่งในสังคม (esteem needs)  ไดรั้บการยกยอ่ง 
การนบัถือ ตอ้งการมีช่ือเสียงในสังคม 
   ขั้นท่ี 5  ความตอ้งการไดรั้บความส าเร็จในชีวติ (self – actualization needs)  ซ่ึงเป็น
ความตอ้งการสูงสุดของมนุษย ์
 2.3  ความคาดหวงัเกีย่วกบัคุณภาพบริการ 
   โอลิเวอร์ (Oliver 1980, pp. 460-469)  กล่าววา่ ผูใ้ชบ้ริการจะประเมินคุณภาพบริการ
โดยเปรียบเทียบบริการท่ีไดรั้บกบับริการท่ีคาดหวงัผา่นประสบการณ์เดิมในอดีต ถา้บริการนั้นเท่ากบั
หรือสูงกวา่ท่ีความคาดหวงัผูรั้บบริการจะมีความรู้สึกไปในทางบวกเกิดความพึงพอใจวา่บริการนั้น
มีคุณภาพ  แต่ถา้ไดรั้บต ่ากวา่ความคาดหวงัจะมีความรู้สึกทางลบไม่พึงพอใจวา่บริการนั้นไม่มีคุณภาพ 
   Parasuraman, Ziethaml and Berry (1985)  เสนอแบบประเมินคุณภาพบริการ 
SERVQUAL ศึกษาคุณภาพการให้บริการจากความคาดหวงัของผูรั้บบริการที่มีต่อบริการที่ไดรั้บ 
เน่ืองจากมีปัจจยัหลายอยา่งท่ีมีผลต่อความคาดหวงัของผูรั้บบริการนอกเหนือจากการรับรู้ของผูรั้บ 
บริการ ดงัน้ี 
    1.  การบอกเล่าแบบปากต่อปาก (Word-Of-Mouth Communication) 
    2.  ความตอ้งการส่วนบุคคล (Customer’ s Personal Needs) 
    3.  ประสบการณ์ท่ีผา่นมาในอดีต (Past Experience) 
    4.  การโฆษณาประชาสัมพนัธ์ (External Communication) 
   รัสท์ และโอลิเวอร์ (Rust and Oliver 1994, pp. 108-110)  กล่าวว่า ผูใ้ช้บริการ
ประเมินคุณภาพบริการจากความคาดหวงัท่ีจะไดรั้บจากบริการโดยใชป้ระสบการณ์การรับรู้ของตนเอง
ในคร้ังก่อนและการไดรั้บข่าวสาร ถา้มีความตกต่างกนัจะประเมินวา่บริการนั้นไม่มีคุณภาพไม่พึงพอใจ 
   คริสโตเฟอร์ แวนเดอเมอวี่ และเลวี่ (Christopher, Vandermerwe and Lewis 1996  
อา้งใน อินทิรา  จนัทรัฐ 2552) ไดก้ล่าวถึงความคาดหวงัของลูกคา้นั้นเก่ียวขอ้งกบัองค์ประกอบ
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พื้นฐานซ่ึงแตกต่างกนั ไดแ้ก่ บริการที่พึงประสงค ์(Desired service) บริการที่เพียงพอ (Adequate 
service) บริการท่ีคาดการณ์ (Predicted service) และขอบเขตท่ียอมรับได้ (Zone of Tolerance) ท่ีอยู่
ระหวา่งบริการท่ีพึงประสงค ์(Desired service) และบริการท่ีเพียงพอ (Adequate service)   
 จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้สามารถสรุปไดว้า่ ความคาดหวงัของผูรั้บบริการแต่ละคน
แตกต่างกนัข้ึนกบัความตอ้งการ ค าบอกเล่า ค าสัญญา โฆษณาประชาสัมพนัธ์ และประสบการณ์
ท่ีผ่านมาของแต่ละคน เม่ือไดรั้บบริการท่ีตอบสนองตามความคาดหวงัจะประเมินว่าบริการนั้นมี
คุณภาพพึงพอใจ หากไม่ตอบสนองต่อความคาดหวงัจะประเมินวา่บริการนั้นไม่มีคุณภาพไม่พึงพอใจ 

 
3. แนวคดิทฤษฎคุีณภาพบริการ 
 
  3.1  ความหมายของคุณภาพ 
    คุณภาพ (Quality)  เป็นค าท่ีถูกน ามาใชใ้นการอธิบายถึงผลลพัธ์ของกระบวนการ
ท างานทุกประเภททั้งทางดา้นของผลิตภณัฑ์และงานดา้นบริการ นกัวชิาการและผูว้จิยัหลายท่านได้
ใหค้วามหมายของคุณภาพ ดงัน้ี 
    ครอสบ้ี (Philip B. Crosby 1979)  กล่าวถึงคุณภาพ (Quality) คือ การปฺฎิบตัิงาน
ตามมาตรฐานให้ถูกตอ้งตั้งแต่แรกจะท าให้ไม่ตอ้งกลบัมาท างานซ ้ า ไม่เพิ่มตน้ทุนในการกลบัมาแกไ้ข
งานท่ีผดิพลาดซ ้ า ส่งผลใหผ้ลิตภณัฑไ์ม่มีขอ้บกพร่อง  
    บราวน์ (Brown 1991 อา้งใน สมจิตต ์ ศรีรักษ์2553)  กล่าววา่คุณภาพบริการนั้นยาก
ท่ีจะให้ความหมายเพราะวา่เป็นนามธรรมท่ีมีการจดับริการให้อีกฝ่ายหน่ึงซ่ึงเป็นผูรั้บค าวา่ คุณภาพ
นั้นมีความหมายแตกต่างกนัระหว่างบุคคลหน่ึงกบัอีกบุคคลหน่ึงและจากสถานการณ์หน่ึงสู่อีก
สถานการณ์หน่ึง 
    จูแรน (Joseph M. Juran 1999)  กล่าววา่ คุณภาพ (Quality) มีความหมายหลากหลาย 
แต่ท่ีส าคญัในการจดัการคุณภาพมี 2 ส่ิงส าคญั คือ 
   1.  คุณภาพ  หมายถึง องคป์ระกอบของผลิตภณัฑท่ี์ตรงตามความตอ้งการของลูกคา้
และน ามาซ่ึงความพึงพอใจของลูกคา้ 
   2.  คุณภาพ  หมายถึง การท่ีปราศจากความบกพร่อง ปราศขอ้ผดิพลาดซ่ึงจะส่งผล
ใหต้อ้งกลบัมาท างานซ ้ าหรือส่งผลใหผ้ลลพัธ์ลม้เหลว  
   อนุวฒัน์  ศุภชุติกุล (2536, น. 124-134)  คุณภาพ คือ ความสอดคล้องกบัความ
ตอ้งการและความคาดหวงัของผูรั้บบริการหรือลูกคา้หรือความพึงพอใจของลูกคา้ 
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   วิชาญ (2547, น. 5)  ให้ความหมาย คุณภาพ คือ คุณสมบติัและคุณลกัษณะของ
ผลิตภณัฑแ์ละบริการท่ีสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บผลผลิตหรือผูรั้บบริการท่ีก าหนดข้ึน
หรือเป็นท่ียอมรับ ผูเ้ก่ียวขอ้งกบัคุณภาพ คือ 
   1.  ผูรั้บผลผลิตหรือผูรั้บบริการ (Customer) 

   2.  ผูผ้ลิตหรือผูใ้หบ้ริการ(Provider) 
   3.  ผูจ่้ายเงินแทนผูรั้บบริการ(Third party payer) 
   4.  สังคม (Society) 

   หากให้ความหมายของคุณภาพตามในมุมมองของผูใ้หบ้ริการ คุณภาพ หมายถึง 
การใหบ้ริการอยา่งถูกตอ้งตามมาตรฐานวชิาชีพ แมผู้รั้บบริการจะรับรู้หรือไม่ก็ตาม 
   จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้สามารถสรุปความหมายของคุณภาพ (Quality) หมายถึง 
การให้บริการท่ีถูกตอ้งตั้งแรกตรงตามมาตรฐานวชิาชีพไม่มีขอ้ผดิพลาดสอดคลอ้งกบัตามความตอ้งการ
หรือความคาดหวงัของผูรั้บบริการจนเป็นท่ีพึงพอใจ 
 3.2  ความหมายของบริการ 
   นกัวชิาการและผูว้จิยัหลายท่านไดใ้หค้วามหมายการบริการ(Service)ดงัน้ี 
   กรอนรอส (Groonroos C. 1990 อา้งใน วนาพรรณ ช่ืนอ่ิม 2556)  การบริการ (Service) 
หมายถึง “กิจกรรมหน่ึงหรือกิจกรรมหลายอยา่งท่ีมีลกัษณะไม่อาจจบัตอ้งได ้ซ่ึงโดยทัว่ไปไม่จ  าเป็น 
ตอ้งทุกกรณีท่ีเกิดข้ึนจากปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งลูกคา้กบัพนกังานบริการและหรือลูกคา้กบับริษทัผลิต
สินคา้กบัระบบของการใหบ้ริการท่ีไดจ้ดัไว ้เพื่อช่วยผอ่นคลายปัญหาของลูกคา้” 
   จิรุตม ์ ศรีรัตนบลัล ์(2547, น. 171)  กล่าววา่ บริการคือ การปฏิบติัการท่ีกลุ่มหน่ึง
ปฏิบติัใหก้บัคนอีกกลุ่มหน่ึง เพื่อตอบสนองความตอ้งการ 
   บริการ (อา้งใน อุไร  ดว้งระหวา้ 2554)  เป็นกิจกรรมส่งมอบสินคา้ท่ีไม่มีตวัตน 
โดยสินคา้นั้นจะตอ้งตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการจนน าไปสู่ความพึงพอใจ 
   ค  าว่า “SERVICE” ถา้แยกออกมาตามตวัอกัษรให้ไดค้วามหมายการบริการท่ีดี
สามารถแยกออกไดด้งัน้ี 
 

   S  =  service mind  คือ  การมีใจใฝ่บริการ ปรารถนาใหผู้อ่ื้นพึงพอใจและสุขใจ 
   E =  enthusiasm  คือ  การมีความกระตือรือร้นท่ีจะใหบ้ริการ 
   R = readiness  คือ  การมีความพร้อมทั้งบุคลากรและวสัดุอุปกรณ์ 
      ท่ีจะใหบ้ริการ 
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   V = value คือ  การตระหนกัถึงคุณค่าในงานบริการท่ีท าวา่มีคุณค่า 
       และความภาคภูมิใจใหก้บัตนเองได ้
   I = interested คือ  มีความสนใจ ใส่ใจในงานบริการท่ีท าดว้ยความเตม็ใจ 
   C = cleanliness  คือ  ความสะอาดของอาคารสถานท่ี อุปกรณ์  
      รวมทั้งการแต่งกาย 
      ของพนกังานตอ้งสุภาพเรียบร้อย 
   E = endurance          คือ  ความอดทน อดกลั้น 
 

   วชิาญ  เกิดวชิยั (2547, น. 28)  กล่าวถึงบริการสุขภาพวา่มีคุณลกัษณะเช่นเดียวกบั
บริการอ่ืนแต่บริการสุขภาพตอ้งค านึงถึงคุณธรรมและผลกระทบต่อสุขภาพควบคู่เสมอ คุณลกัษณะ
ของบริการสุขภาพท่ีตอ้งน ามาพิจารณาเพื่อการจดัการบริการใหมี้ความเหมาะสม คือ  
   1.  ความไม่มีตวัตนที่สัมผสัได ้(Intangibility) การท าให้ผูเ้ก่ียวขอ้งรับรู้คุณภาพ
บริการ คือ การน าเสนอคุณภาพผา่นปัจจยัน าเขา้ การน าเสนอคุณภาพผา่นกระบวนการใหบ้ริการ และ
การน าเสนอคุณภาพผา่นการแสดงผลลพัธ์ของการบริการ 
   2.  การไม่สามารถแยกส่วนของการบริการออกจากการใหบ้ริการ (Inseparatibility)  
เน่ืองจากการให้และการรับบริการเกิดข้ึนในเวลาและสถานท่ีเดียวกนั ดงันั้นการรับรู้คุณภาพในขณะ
บริการนั้นจึงมีความส าคญันั้นคือ พฤติกรรมบริการตอ้งท าให้ประทบัใจดว้ยกริยาท่าทางสีหนา้ค าพูด
การดูแลเอาใจใส่วธีิการบริการความรวดเร็วการตอบสนองความตอ้งการ 
   3.  การไม่สามารถรอคอยได ้(Perishability) 
   4.  ความหลากหลายของผูรั้บบริการ (Heterogeneity) 
   5.  ความแปรปรวนของการใหบ้ริการ(Variability)  
   จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้ สามารถสรุปความหมายของบริการ (Service) หมายถึง 
กระบวนการหรือกิจกรรมท่ีไม่สามารถจบัตอ้งไดท่ี้ผูใ้ห้บริการส่งมอบให้กบัผูรั้บบริการเพื่อตอบสนอง
ความตอ้งการของผูรั้บบริการผา่นปัจจยัน าเขา้ 
 3.3  ความหมายของคุณภาพบริการ (Service Quality) 
   นกัวชิาการและผูว้จิยัหลายท่านไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพบริการ ดงัน้ี 
   Parasuraman, Ziethaml and Berry (1990) กล่าววา่ คุณภาพการบริการ เป็นการให ้
บริการท่ีมากกวา่หรือตรงกบัความคาดหวงัของผูรั้บบริการ ซ่ึงเป็นเร่ืองของการประเมินหรือการแสดง
ความคิดเห็นเก่ียวกบัความเป็นเลิศของการบริการในลกัษณะของภาพรวมในมิติของการรับรู้ ท่ีน่าสนใจ
ประการหน่ึงก็คือ การให้บริการท่ีมีคุณภาพหมายถึง การให้บริการท่ีสอดคลอ้งกบัความคาดหวงัของ
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ผูรั้บบริการ หรือผูบ้ริโภคอยา่งสม ่าเสมอ ดงันั้นความพึงพอใจต่อการบริการจึงมีความสัมพนัธ์โดยตรง
กบัการท าใหเ้ป็นไปตามความคาดหวงัหรือการไม่เป็นไปตามความคาดหวงั (Confirm or disconfirm 
expectation) ของผูบ้ริโภค 
   ไซเธมอล (Zeithaml 1998 อา้งใน ลดัดา  พุทธวารีกานต์ 2550, น.50)  คุณภาพบริการ 
(Service Quality) หมายถึง การประเมินของผูบ้ริโภคเก่ียวกบัความดีเลิศหรือความเหนือกว่าของการ
บริการ 
   อนุวฒัน์  ศุภชติกุล (2536, น. 124-134)  คุณภาพบริการ หมายถึง ความสอดคลอ้ง
กบัความตอ้งการและความคาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการ 
   อนุวฒัน์  ศุภชติกุล และคณะ (2541)  ไดก้ล่าววา่ คุณภาพบริการเป็นการตอบสนอง
ความตอ้งการท่ีจ าเป็นของผูรั้บบริการโดยตั้งอยูบ่นพื้นฐานของมาตรฐานวิชาชีพ ตรงตามความคาดหวงั
และความตอ้งการของผูรั้บบริการ ประกอบดว้ย 
   1. ไม่มีปัญหา (Zero defect) นั้น คือไม่มีความเส่ียง ไม่มีภาวะแทรกซ้อน ปฏิบติั
ถูกตอ้งเหมาะสมตั้งแต่แรก 
   2.  ผูใ้ชบ้ริการพอใจ (Response to customer’s need & expectation) ความพอใจของ
ผูรั้บบริการจะเกิดข้ึนเม่ือไดรั้บการตอบสนองความตอ้งการท่ีจ าเป็น (need)  
   3.  ไดม้าตรฐาน (Professional standard) เป็นการปฏิบติัตามแนวทางท่ีก าหนด
ทนัสมยัเหมาะสมกบัสภาพเศรษฐกิจ 
   4.  ประสานคุณภาพชีวติ (Quality of life) ผลลพัธ์เป็นท่ีพึงประสงค ์
   อนุวฒัน์  ศุภชติกุล (2542, น. 4)  คุณภาพบริการหมายถึง การตอบสนองความ
ตอ้งการท่ีจ าเป็นของลูกคา้โดยตั้งอยูบ่นพื้นฐานของมาตรฐานวชิาชีพ 
   วรีพงษ ์ เฉลิมจิระรัตน์ (2543, น. 14-15)  กล่าววา่ คุณภาพบริการ หมายถึง ความ
สอดคลอ้งของบริการกบัความตอ้งการของผูรั้บบริการ โดยการบริการทั้งหมดที่ผูรั้บบริการไดรั้บ
เป็นไปตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการท าใหผู้รั้บบริการเกิดความพึงพอใจต่อบริการท่ีไดรั้บ 
   จิรุตม ์ ศรีรัตนบลัล์ (2547, น. 171)  คุณภาพการบริการ คือความสามารถท่ีจะ
ตอบสนองความตอ้งการและความคาดหวงัของผูรั้บบริการท าใหผู้รั้บบริการรู้สึกไดว้า่ ไดรั้บบริการ
ตามความตอ้งการ  
   จิตติมา  ธีรพนัธ์ุเสถียร (2549, น.5)  ไดใ้ห้ความหมายคุณภาพบริการ หมายถึง ระดบั
ความสามารถของบริการในการตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ ซ่ึงเป็นความสอดคลอ้ง
ระหวา่งส่ิงท่ีผูรั้บบริการคาดหวงัและรับรู้ต่อบริการนั้น บริการท่ีผูรั้บบริการไดรั้บจริงในสถานการณ์
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นั้นเท่ากบัหรือมากกวา่บริการท่ีผูรั้บบริการคาดหวงั ท าใหผู้รั้บบริการพึงพอใจ ประทบัใจและกลบัมา
ใชบ้ริการอีก 
   ซีแทมล์ พาราสุรามานและเบอร์ร่ี (Ziethaml, Parasuraman and Berry 1990, น. 16) 
อา้งใน ชชัวาลย ์ ทตัศิวชั 2552, น. 108)  กล่าววา่คุณภาพบริการ เป็นการเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหวา่งคาดหวงักบัการรับรู้ต่อบริการท่ีไดรั้บของผูรั้บบริการ หากบริการท่ีไดรั้บจริงนอ้ยกวา่บริการ
ท่ีคาดหวงั แสดงวา่บริการนั้นไม่มีคุณภาพผูรั้บบริการไม่พึงพอใจไม่กลบัมาใชบ้ริการซ ้ าอีก แต่หาก
บริการท่ีไดรั้บจริงเท่ากบัหรือมากกวา่บริการท่ีคาดหวงั แสดงวา่บริการนั้นมีคุณภาพผูรั้บบริการเกิด
ความพึงพอใจ ประทบัและกลบัมาใชบ้ริการซ ้ าอีก 
   จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้ สามารถสรุปความหมายของคุณภาพบริการ (Service 
Quality) หมายถึง บริการท่ีตอบสนองต่อความตอ้งการและความคาดหวงัของผูรั้บบริการ โดยผูใ้ห ้
บริการปฏิบติัอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมตั้งแต่แรกไม่พบปัญหาบนพื้นฐานของมาตรฐานวชิาชีพท่ีทนัต่อ 
ยกุตส์มยั ผูรั้บบริการรับรู้บริการท่ีไดรั้บจริงเท่ากบัหรือมากกวา่บริการท่ีคาดหวงัน ามาซ่ึงความพึงพอใจ
ของผูรั้บบริการ 
 3.4  องค์ประกอบคุณภาพการบริการ 
   คุณภาพบริการท่ีดีนั้น ตอ้งเป็นบริการท่ีตอบสนองตามความตอ้งการและตรงตาม
ความคาดหวงัของผูรั้บบริการท าให้ผูรั้บบริการเกิดความพึงพอใจในบริการ โดยคุณภาพบริการนั้น
ตอ้งก าหนดโดยผูรั้บบริการ 
   กรอนรูส (Gronroos 1982; 1990, pp. 17 อา้งใน  ชชัวาลย ์ ทตัศิวชั 2552)  จ  าแนก
คุณภาพเป็น 2 ประเภท คือ คุณภาพเชิงเทคนิค (technical quality) และคุณภาพเชิงหนา้ท่ี (functional 
quality คุณภาพบริการมากน้อยเพียงใดนั้นข้ึนกบัระดบัของคุณภาพเชิงเทคนิค (technical quality) และ
คุณภาพเชิงหนา้ท่ี (functional quality) 
   โอมาโชนุ (Omachonu 1990 อา้งใน จิตติมา  ธีรพนัธ์เสถียร 2549, น.23)   
วา่ องคป์ระกอบของคุณภาพประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ  
   1.  คุณภาพตามความเป็นจริง  เป็นส่ิงท่ีผูใ้หบ้ริการไดป้ฏิบติัตามมาตรฐานท่ีก าหนด
ข้ึนประกอบดว้ยส่วนส าคญั 3 ประการ คือ 
   1.1  มาตรฐานเชิงโครงสร้าง (Structure  Standard)  เป็นมาตรฐานท่ีเก่ียวขอ้งกบั  
การก าหนดคุณลกัษณะของระบบบริหารและระบบบริการ รวมทั้งทรัพยากรต่างๆ ไดแ้ก่ ปรัชญา 
วตัถุประสงค ์นโยบาย การจดัองคก์ร อตัราก าลงั บุคลากร งบประมาณ อุปกรณ์ เคร่ืองมือเคร่ืองใช ้
อาคารสถานท่ี โดยค านึงถึงประสิทธิภาพ คือ ขั้นตอนการบริการท่ีจะให้งานบรรลุเป้าประสงคท่ี์วางไว ้
และค านึงถึงประสิทธิผล คือประหยดัเวลา แรงงานและค่าใชจ่้าย 
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   1.2  มาตรฐานเชิงกระบวนการ (Process Standard)  เป็นมาตรฐานท่ีกล่าวถึง 
วิธีการให้บริการท่ีตอบสนองความตอ้งการและปัญหาของผูรั้บบริการแต่ละบุคคล ทั้งดา้นร่างกาย 
จิตใจ และสังคม โดยใชค้วามรู้ความสามารถความถูกตอ้งอยูใ่นกรอบจรรยาบรรณวชิาชีพ 
   1.3  มาตรฐานเชิงผลลพัธ์ (Outcome Standard)  เป็นมาตรฐานเชิงผลลพัธ์ท่ีเกิด 
จากกิจกรรมเป็นการวดัผลของการดูแลผูรั้บบริการ มกัจะบอกในรูปการเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนกบั
ผูรั้บบริการ ไดแ้ก่ ผูรั้บบริการสามารถปรับตวัไดท้ั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ และสังคมท่ีเกิดจากผลกระทบ
ความเจ็บป่วยและความตอ้งการพื้นฐานของบุคคล ผูรั้บบริการปลอดภยัจากอนัตรายต่างๆ ทั้งทางดา้น
ร่างกาย จิตใจและสังคมท่ีอาจเกิดข้ึนจากการบริการ การดูแลรักษาพยาบาลและ มีความพึงพอใจใน
การบริการท่ีไดรั้บมาตรฐานเชิงผลลพัธ์น้ีมกัจะไดรั้บความสนใจมาก เม่ือมี การกล่าวถึงการประกนั
คุณภาพ และในองคก์รท่ีมีกิจกรรมการประกนัคุณภาพมกัจะมุ่งความสนใจ ไปท่ีมาตรฐานเชิงผลลพัธ์
เป็นอนัดบัแรก 
   2.  คุณภาพตามการรับรู้ ส่ิงท่ีผูรั้บบริการไดรั้บจากผูใ้ห้บริการเป็นประสบการณ์จริง 
ดงันั้นการประเมินคุณภาพบริการตามการรับรู้สามารถประเมินไดจ้ากผูใ้หบ้ริการและผูรั้บบริการ 
   อนุวฒัน์  ศุภชติกุล (2536)  กล่าวถึงองคป์ระกอบของคุณภาพบริการทางการแพทย์
ไว ้4 ดา้น ดงัน้ี 
   1.  การเขา้ถึงบริการ ทั้งในดา้นภูมิศาสตร์ ดา้นเศรษฐกิจ ดา้นสังคม ดา้นภาษา และ
การจดัองคก์รใหค้วามสะดวกต่อผูรั้บบริการ 
   2.  ลกัษณะทางกายภาพ ให้สวยงาม สะดวกสบาย สะอาด เป็นส่วนตวั ใหค้วามรู้
และใหก้ารหยอ่นใจดว้ยวธีิต่าง 
   3.  คุณภาพดา้นมนุษยส์มัพนัธ์ระหวา่งผูใ้หบ้ริการและผูรั้บบริการ เพื่อใหเ้กิดความ 
เช่ือมัน่ ไดรั้บขอ้มูลข่าวสารท่ีจ าเป็น ดว้ยความเคารพ รักษาความลบั สุภาพ แสดงความเห็นอกเห็นใจ 
รับฟัง และส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ 
   4.  คุณภาพดา้นเทคนิคบริการ ดว้ยการใหบ้ริการทางคลินิกท่ีสอดคลอ้งกบัสภาพ
ผูป่้วย เพื่อใหผู้ป่้วยกลบัสู่สภาพปกติอยา่งรวดเร็วปลอดภยั และใหผู้ป่้วยมีส่วนร่วมในการดูแลตนเอง 
   ศิริพร  ตนัติพูลวินยั (2538, น. 18)  ก าหนดมาตรฐานไว ้2 มาตรฐาน คือ มาตรฐาน
เชิงเทคนิคหรือเชิงวชิาชีพและมาตรฐานเชิงปฏิสัมพนัธ์ เน่ืองจากงานบริการสุขภาพจะประสบความ 
ส าเร็จจนเป็นท่ีพึงพอใจไดน้ั้นจะตอ้งมีคุณภาพทั้ง 2 มาตรฐาน 

1. มาตรฐานเชิงเทคนิคหรือเชิงวชิาชีพ (Technical or Professional Standard) นั้น
เป็นคุณภาพมาตรฐานวชิาชีพ 3 มาตรฐาน ไดแ้ก่ 

2.  
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    1.1  มาตรฐานเชิงโครงสร้าง (Structure Standard)  ค  านึงถึงระบบบริการอนัไดแ้ก่  
ปรัชญา จุดประสงค์ นโยบายการปฏิบติังาน ทรัพยากรต่างๆ เช่น บุคลากร งบประมาณ อุปกรณ์ 
เคร่ืองมือเคร่ืองใช ้อาคารสถานท่ี รวมถึงแหล่งความรู้ต่างๆ 
    1.2  มาตรฐานเชิงกระบวนการ (Process Standard)  ครอบคลุมแผนการปฏิบติังาน 
ระบุกิจกรรมท่ีตอ้งปฏิบติัและท่ีไม่ควรปฏิบติัและพฤติกรรมต่างๆ  
    1.3  มาตรฐานเชิงผลลพัธ์ (Outcome Standard)  เพื่อเป็นบรรทดัฐานท่ีบ่งช้ี
พฤติกรรมท่ีเจาะจงของลูกคา้หรือผูใ้ชบ้ริการตามความคาดหวงั 
   2.  มาตรฐานเชิงปฏิสัมพนัธ์ (Interactive Standard)  เป็นการประเมินกระบวนการ 
ให้บริการ (Process) และผลลพัธ์การบริการ (Outcome) โดยเฉพาะการมีปฏิสัมพนัธ์ (Interactive) 
ระหว่างผูใ้ห้และผูใ้ช้บริการ หากกระบวนการให้บริการ (Process) เป็นท่ีพอใจของผูใ้ช้บริการ
แมผ้ลลพัธ์ท่ีออกมาจะไม่ดีเท่าไรนั้นผูใ้ชบ้ริการจะยอมรับได ้ผูใ้ช้บริการเป็นผูป้ระเมินคุณภาพบริการ
ดงันั้นหากบริการนั้นสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการไดถื้อเป็นบริการท่ีมีคุณภาพ  
  คุณลกัษณะของบริการ เป็นส่ิงท่ีตอ้งน ามาพิจารณาเพื่อการจดัการบริการใหมี้
ความเหมาะสม (วชิาญ  เกิดวชิยั 2547, น. 28-30) คือ 
   1.  ความไม่มีตวัตนที่สัมผสัได ้(Intangibility) การท าให้ผูเ้ก่ียวขอ้งรับรู้คุณภาพ
บริการ คือ 
    1.1  การน าเสนอคุณภาพผา่นปัจจยัน าเขา้ ดว้ยเหตุผลคือ ปัจจยัน าเขา้ท่ีมีคุณภาพ 
จะน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ีมีคุณภาพ ปัจจยัน าเขา้ท่ีเป็นท่ียอมรับจะท าให้เกิดความน่าเช่ือถือ เกิดความรู้สึกวา่
ไดรั้บบริการมีคุณภาพ ไดแ้ก่ อาคารสถานท่ีสวยงาม สะอาด ปลอดภยั สะดวกสบาย เขา้ใชบ้ริการง่าย 
ส่ิงแวดลอ้มร่มร่ืน เคร่ืองมือทนัสมยัมีมาตรฐาน ส าคญัอยา่งยิง่ผูใ้หบ้ริการตอ้งเป็นวชิาชีพท่ีมีความรู้
ความช านาญ เหมาะสม และมีการสร้างภาพลกัษณ์ท่ีดีระหวา่งให้บริการ ตั้งแต่การแต่งกาย บุคลิกภาพ 
ท่าทาง การส่ือสาร 
    1.2  การน าเสนอคุณภาพผา่นกระบวนการใหบ้ริการ การน าเสนอวธีิการใหบ้ริการ 
อยา่งมีคุณภาพจะช่วยสร้างความเช่ือมัน่แก่ผูรั้บบริการและผูเ้ก่ียวขอ้งได ้ดงันั้นควรมีช่องทางการ
ส่ือสารท่ีดี รวมถึงการน าเสนอขั้นตอนการใหบ้ริการและการประกนัคุณภาพในแต่ละขั้นตอนดว้ย 
    1.3  การน าเสนอคุณภาพผา่นการแสดงผลลพัธ์ของการบริการ เพื่อใหเ้กิดการ
เปรียบเทียบผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจริงกบัผลลพัธ์ท่ีผูเ้ก่ียวขอ้งคาดหวงั 
   2.  การไม่สามารถแยกส่วนของการบริการออกจากการใหบ้ริการ(Inseparatibility)  
เน่ืองจากการใหแ้ละการรับบริการเกิดข้ึนในเวลาและสถานท่ีเดียวกนั ดงันั้นการรับรู้คุณภาพในขณะ 
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บริการนั้นจึงมีความส าคญันั้นคือ พฤติกรรมบริการตอ้งท าใหป้ระทบัใจดว้ยกริยาท่าทางสีหนา้ค าพดู
การดูแลเอาใจใส่วธีิการบริการความรวดเร็วการตอบสนองความตอ้งการ 
   3.  การไม่สามารถรอคอยได ้(Perishability) 
   4.  ความหลากหลายของผูรั้บบริการ (Heterogeneity)  เน่ืองดว้ยผูรั้บบริการแต่ละคน
มีความต่างกนัตามเพศ อาย ุเช้ือชาติ ศาสนา ปัญหาสุขภาพ จิตใจและความตอ้งการ 
   5.  ความแปรปรวนของการให้บริการ (Variability) ผูใ้ห้บริการตอ้งลดความ 
แปรปรวนน้ีให้คงเหลือนอ้ยท่ีสุด เลือกผูใ้ห้บริการให้เหมาะกบังาน เพราะความแปรปรวนเปล่ียนแปลง
ไปตามตวัผูใ้ห้บริการ เน่ืองจากปัญหาปัญหาดา้นสุขภาพ อารมณ์ จิตใจ เคร่ืองมือ การร่วมมือกนั
ระหวา่งสหสาขาวชิาชีพ 
   วชิาญ  เกิดวิชยั (2547, น. 147)  กล่าววา่ องคป์ระกอบคุณภาพท่ีส าคญัเป็นอยา่งยิ่ง
ส าหรับโรงพยาบาล คือการธ ารงไวซ่ึ้งมาตรฐานและจริยธรรมในแต่ละวิชาชีพของผูป้ฏิบติังาน
ในโรงพยาบาลเพื่อใหมี้การท างานท่ีถูกตอ้ง เช่น แพทย ์พยาบาล เภสัช เป็นตน้  
   มาตรฐานคุณภาพโรงพยาบาลและบริการสุขภาพฉบบัเฉลิมพระเกียรติฉลอง           
สิริราชสมบติัครบ 60 ปี (2558) ถูกจดัท าข้ึนเพื่อให้สถานพยาบาลใชเ้ป็นแนบทางในการออกแบบ
ระบบงานต่างๆ ใหเ้หมาะสมและประเมินหาโอกาสเพื่อพฒันางาน กล่าวไวท้ั้งหมด 4 ตอน ดงัน้ี 
   ตอนท่ี 1  ภาพรวมของการบริหารองคก์ร วา่ดว้ย 
   1.1  การน าองค์กรโดยผูน้ าระดบัสูง การก ากบัดูแลกิจการและความ
รับผดิชอบ 
   1.2  การจดัท ากลยุทธ์ (Strategy Development) และการน ากลยุทธ์ลงสู่
ปฏิบติั 
   1.3  การมุ่งเนน้เร่ืองความรู้ ความสัมพนัธ์และความพึงพอใจของผูป่้วย/
ผูรั้บผลงาน สิทธิผูป่้วย 
   1.4  การวดัวิเคราะห์และปรับปรุงผลงานขององคก์ร การจดัการสารสนเทศ 
เทคโนโลยสีารสนเทศและการจดัการความรู้ 
   1.5  มุ่งเน้นดา้นทรัพยากรบุคคล เช่น ความผกูพนัของบุคลากร (Staff 
Engagement) สภาพแวดลอ้มของบุคลากร (Staff Environment) 
   1.6  การจดัการกระบวนการ เช่น การออกแบบระบบงาน การจดัการ
และปรับปรุงกระบวนการท างาน  
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   ตอนท่ี 2  ระบบงานส าคญัของโรงพยาบาล วา่ดว้ย 
   2.1  การบริหารความเส่ียงความปลอดภยัและคุณภาพ 
   2.2  การก ากบัดูแลดา้นวชิาชีพ ดา้นพยาบาล ดา้นการแพทย ์
   2.3  ส่ิงแวดลอ้มในการดูแลผูป่้วย ทั้งทางกายภาพและปลอดภยั เคร่ืองมือ 
และระบบสาธารณูปโภค รวมถึงส่ิงแวดลอ้มเพื่อการส่งเสริมเสริมสุขภาพและพิทกัษส่ิ์งแวดลอ้ม 
   2.4  การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การป้องกนั การเฝ้าระวงั ติดตาม
ก ากบัและควบคุมการระบาด 
   2.5  ระบบบริหารเวชระเบียน 
   2.6  ระบบการจดัการยา ว่าด้วย การวางแผน การจดัการ การเก็บและ
ส ารองยา การใชย้า  
   2.7  การตรวจทดสอบประกอบการวนิิจฉยัโรคและบริการท่ีเก่ียวขอ้ง 
   2.8  การเฝ้าระวงัโรคและภยัสุขภาพ 
   2.9  การท างานกบัชุมชน การจดับริการสร้างเสริมสุขภาพ การเสริมพลงั
ชุมชน 
   ตอนท่ี 3  กระบวนการดูแลผูป่้วย 
   3.1  การเขา้ถึงและเขา้รับบริการ 
   3.2  การประเมินผูป่้วย 
   3.3  กระบวนการดูแลผูป่้วย ตั้งแต่การเขา้ถึงและเขา้รับบริการ การประเมิน 
ผูป่้วย การวางแผนดูแล/จ าหน่ายผูป่้วย การดูแลผูป่้วย การใหข้อ้มูลและเสริมพลงั และการดูแลต่อเน่ือง 
   ตอนท่ี 4  ผลการด าเนินการขององคก์ร ในดา้นการดูแลผูป่้วย การมุ่งเนน้ของผูป่้วย 
และผูรั้บผลงานอ่ืน ดา้นทรัพยากรบุคคล ดา้นระบบงานและกระบวนการส าคญั ดา้นการน า ดา้นการ
สร้างเสริมสุขภาพ 
   สมาคมเภสัชกรรมโรงพยาบาลจึงไดก้ าหนดมาตรฐานวิชาชีพเภสัชกรรมโรงพยาบาล 
6 มาตรฐานฉบบัเฉลิมพระเกียรติฉลองสิริราชสมบติัครบ 60 ปี ซ่ึงเป็นมาตรฐานท่ีเภสัชกรโรงพยาบาล
จะตอ้งเขม้งวดในการด าเนินการอยา่งสม ่าเสมอ ไดแ้ก่ 

   มาตรฐานท่ี 1  ภาวะความเป็นผูน้ าและการบริหารจดัการงานเภสัชกรรม  
  ภาวะความเป็นผูน้ าและทกัษะการบริหารจดัการงานเภสัชกรรมท่ีมี 
ประสิทธิภาพเป็นส่ิงจ าเป็นในการพฒันาและปรับปรุงการจดัการบริการดา้นเภสัชกรรมใหส้อดคลอ้ง
กบัพนัธกิจของโรงพยาบาลและความตอ้งการของผูป่้วย รวมทั้งการปรับปรุงคุณภาพการบริการผูป่้วย
อยา่งต่อเน่ืองโดยการบริหารจดัการงานเภสัชกรรมจะมุ่งเนน้ความรับผดิชอบของเภสัชกรในการให้
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การบริบาลทางเภสัชกรรม (Pharmaceutical care) และการจดัโครงสร้างองคก์รให้เอ้ือต่อการให้บริการ
เภสัชกรรม ตามพนัธกิจท่ีก าหนดไวไ้ดอ้ยา่งมีคุณภาพและประสิทธิภาพ  
  การบริหารจดัการและการจดัโครงสร้างองคก์รใหเ้อ้ือต่อการใหบ้ริการ
เภสัชกรรม ตามพนัธกิจท่ีก าหนดไวไ้ดอ้ยา่งมีคุณภาพและประสิทธิภาพ ไดแ้ก่ 
  1.  หัวหน้าหน่วยงานเภสัชกรรม จะตอ้งเป็นเภสัชกรผูไ้ด้รับ 
ใบประกอบวิชาชีพ ซ่ึงมีความรู้ความสามารถและประสบการณ์ในการประกอบวิชาชีพ มีความคิด
ริเร่ิม มีความรู้ในการปฏิบติังาน และบริหารงานเภสัชกรรมโรงพยาบาลอยา่งถ่องแท ้รวมถึงควรมี
คุณวฒิุทางการศึกษาในระดบัท่ีสูงข้ึนในดา้นท่ีเก่ียวกบัการบริหารจดัการเพิ่มเติม 
  2.  พนัธกิจของหน่วยงานเภสัชกรรม (Pharmacy mission) จะตอ้ง 
มีการก าหนดพนัธกิจของหน่วยงานเภสัชกรรมเป็นลายลกัษณ์อกัษรอยา่งชดัเจน ซ่ึงอยา่งนอ้ยจะตอ้ง
สะทอ้นถึงการให้บริการผูป่้วย และความรับผดิชอบในการปฏิบติัการขององคก์ร รวมทั้งแนวคิดของ
พนัธกิจอ่ืนๆ ท่ีเหมาะสมสอดคลอ้งเป้าหมายและประเภทองคก์ร ทั้งน้ีเจา้หนา้ท่ีทุกคนจะตอ้งรับทราบ
และมีความเขา้ใจในพนัธกิจของหน่วยงานเภสัชกรรม ดงักล่าวดว้ย 
  3.  บุคลากรช่วยงานเภสัชกรรม จะตอ้งมีบุคลากรและเจา้หน้าท่ี 
ช่วยงานเภสัชกรรม ไดแ้ก่ เจา้พนกังาน/ผูช่้วยเภสัชกร/พนกังานเภสัชกรรม ธุรการ และคนงาน จ านวน 
เพียงพอ เพื่อสนบัสนุนการจดัการบริการของหน่วยงานเภสัชกรรม โดยจะตอ้งด าเนินการและการ
ควบคุมก ากบัท่ีเหมาะสมจากเภสัชกร รวมทั้งมีการตรวจสอบคุณภาพการปฏิบติังานอยา่งสม ่าเสมอ 
  4.  การจดัหาและเลือกสรรบุคลากร ควรคดัเลือกตามพื้นฐานของการ 
ปฏิบติังานและคุณสมบติัของแต่ละบุคคลให้เหมาะสมกบังาน หวัหนา้หน่วยงานจะตอ้งรับผิดชอบ
การวา่จา้งและการใหอ้อกจากงานของบุคลากรต่างๆ ของหน่วยงาน 
  5.  สายการบงัคบับญัชาและการมอบหมายงาน มีการก าหนดสาย 
การบงัคบับญัชาและหนา้ท่ีรับผดิชอบภายในหน่วยงานอยา่งชดัเจน มีการก าหนดหนา้ท่ีความรับผิดชอบ
อยา่งเป็นลายลกัษณ์อกัษรส าหรับบุคลากรทุกระดบั และมีการปรับปรุงให้เหมาะสมเป็นระยะอยา่ง
ต่อเน่ือง หัวหน้าหน่วยงานเภสัชกรรมและหัวหน้างานย่อยจะตอ้งรับผิดชอบจดัให้มีตารางการ
ปฏิบติังาน และมอบหมายหนา้ท่ีรับผดิชอบให้กบับุคลากรระดบัต่างๆ มีกลไกติดตามเร่ืองภาระงาน 
ซ่ึงจะท าใหก้ารใชบุ้คลากรและทรัพยากรเป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพ 
  6.  การศึกษาและฝึกอบรม จะตอ้งมีแผนการศึกษาหรือฝึกอบรม 
อยา่งต่อเน่ืองแก่บุคลากรทุกคนในงานท่ีรับผดิชอบ และรักษาระดบัของความสามารถนั้นๆ ไว ้
  7.  การปฐมนิเทศ จะตอ้งมีการปฐมนิเทศบุคลากรท่ีรับเขา้ใหม่ท่ีเป็น 
ระบบชดัเจนให้ทราบถึงระบบงานเภสัชกรรมและงานในความรับผิดชอบของตน และจะตอ้งมีวิธี   



26 
 

การประเมินความสามารถในการปฏิบติังานของบุคลากรในหน่วยงานเภสัชกรรมอยา่งสม ่าเสมอ 
  8.  คู่มือการปฏิบติังาน ตอ้งมีคู่มือการปฏิบติังานดา้นต่างๆ (ตวัอยา่ง  
เช่น งานบริหาร งานบริการและงานคลินิก) โดยมีการก าหนดเป้าหมายระยะยาวของงานและมีการ
ปรับปรุงใหเ้หมาะสมเป็นระยะ  ๆทั้งในเร่ืองการเปล่ียนแปลงขององคก์ร วธีิปฏิบติังานและวตัถุประสงค ์  
โดยบุคลากรในหน่วยงานควรจะรับทราบเขา้ใจและมีการปฏิบติัตามคู่มือปฏิบติัน้ีเป็นอยา่งดี มีระบบ
และกลวิธีที่เหมาะสมในอนัที่จะให้มีการด าเนินงานให้เป็นไปตามนโยบายและวิธีการปฏิบติังาน
ท่ีก าหนดไว ้
  9.  ค่าใชจ่้ายดา้นยา จะตอ้งมีการก าหนดนโยบายและวธีิปฏิบติังาน 
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัค่าใชจ่้ายในดา้นยา (drug expenditures) โดยจะตอ้งมีการก าหนดวิธีการในเร่ืองต่างๆ 
เช่น การจดัซ้ือยา การจดัซ้ือรวม การประเมินการใชย้า และตน้ทุนประสิทธิผลในการให้การบริหาร
ผูป่้วย เป็นตน้ 
  10. การมีส่วนร่วมในคณะกรรมการต่างๆ เภสัชกรตอ้งมีส่วนร่วม 
มีบทบาทในเชิงรุก ในคณะกรรมการ ท่ีมีบทบาทเก่ียวกบัการก าหนดนโยบายและวิธีปฏิบติัในการ
ใชย้าและการให้บริการในการดูแลผูป่้วย คณะกรรมการเภสัชกรรมและการบ าบดั การบริหารดา้น
การเงินการงบประมาณของโรงพยาบาล และคณะกรรมการอ่ืนๆ 
  11. การประเมินและพฒันาคุณภาพบริการ ตอ้งมีโครงการติดตาม 
ประเมินและพฒันาคุณภาพของบริการเภสัชกรรม (quality assessment and improvement) ที่มี
กระบวนการในการท่ีจะติดตามประเมินผลและพฒันาคุณภาพงานเภสัชกรรมและกระบวนการในการ
ใชย้าท่ีเป็นระบบและด าเนินการอยา่งต่อเน่ือง ซ่ึงจะตอ้งผสมผสาน เป็นส่วนหน่ึงของโครงการประเมิน
และพฒันาคุณภาพงานของโรงพยาบาล โดยจะตอ้งมีการด าเนินการ เป็นประจ าต่อเน่ือง และเผยแพร่
ผลการประเมินกลบั ใหผู้ท่ี้เก่ียวขอ้งเก่ียวกบัจุดหมายทางดา้นคุณภาพท่ีตอ้งการ 
  12. การใหบ้ริการเภสัชกรรมตลอด 24 ชัว่โมง งานบริการเภสัชกรรม 
ควรเปิดให้บริการตลอด 24 ชัว่โมง (ถา้เป็นไปได)้ กรณีท่ีหน่วยงานเภสัชกรรมไม่ไดเ้ปิดบริการ 
24 ชัว่โมงและจะตอ้งมีการจดัให้บริการการจ่ายยาฉุกเฉินโดยบุคคลท่ีไม่ใช่เภสัชกร ควรจะจดัให้มี
เภสัชกรที่จะสามารถตามมาเพื่อให้บริการไดท้นัที  (on-call pharmacist) ทั้งน้ีจะตอ้งมีการก าหนด 
รายการยา จ านวน นโยบาย และวิธีการปฏิบติัในเร่ืองยาต่างๆ ภายใตก้ารก ากบัดูแลของเภสัชกร 
โดยผา่นคณะกรรม การเภสัชกรรมและการบ าบดั โดยรายการยาท่ีก าหนดจะตอ้งอยูภ่ายใตข้อ้ก าหนด
ของปริมาณ รูปแบบ และขนาดบรรจุของภาชนะท่ีไม่ก่อให้เกิดอนัตรายแก่ผูป่้วย และพึงระลึกเสมอวา่ 
การจ่ายยานอกเวลาราชการโดยบุคคลท่ีไม่ใช่เภสัชกรเป็นส่ิงท่ีควรพยายามหลีกเล่ียงใหม้ากท่ีสุด 
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  13. แนวทางและมาตรฐานงาน จะตอ้งมีการน าแนวทางและมาตรฐาน 
งานบริการเภสัชกรรม (practice standards and guidelines) เขา้มาร่วมเป็นพื้นฐานในกิจกรรมพฒันา
คุณภาพใหเ้ขา้มาตรฐานโรงพยาบาลภายใตส้ถานการณ์ทางการเงิน และโครงสร้างองคก์รของโรงพยาบาล 
  14. กฎหมายและระเบียบท่ีเก่ียวขอ้ง จะตอ้งมีการปฏิบติัตามกฎหมาย 
และระเบียบ (laws and regulations) รวมถึงการจดัท ารายงานเอกสารในส่วนเก่ียวขอ้ง 
  15. การรักษาความลบัของผูป่้วย เภสัชกรจะตอ้งให้ความเคารพ และ 
เก็บรักษาความลบัขอ้มูลของผูป่้วย (patient confidentiality) โดยจดัระบบป้องกนัขอ้มูลในคอมพิวเตอร์ 
และรายงานท่ีเป็นขอ้มูลของผูป่้วย จะตอ้งรับทราบเฉพาะบุคลากรทางการแพทยท่ี์เก่ียวขอ้งใน
โรงพยาบาล หรือในระบบสาธารณสุขท่ีจ าเป็นในการดูแลผูป่้วยเท่านั้น 
  เน่ืองจากมาตรฐานน้ีเป็นหวัใจท่ีส าคญัส าหรับกระบวนการพฒันา
บนพื้นฐานการบริหารคุณภาพทัว่ทั้งองคก์ร จึงมีความเห็นสมควรให้เป็นไปตามมาตรฐานหลกั ส่ิงท่ี
มุ่งเนน้คือ การจดัท าแผนยุทธศาสตร์ระยะสั้น การก าหนดแผนพฒันาท่ีสอดคลอ้งกบัเข็มมุ่ง และการ
บริการเภสัชกรรมโดยความรับผิดชอบของฝ่าย/กลุ่มงานเภสัชกรรมท่ีครอบคลุมการบริการ 24 ชัว่โมง 
   มาตรฐานท่ี 2  การบริการเภสัชสนเทศและการใหก้ารศึกษาดา้นยา   
  เภสัชกรจะตอ้งท าหน้าที่ให้ขอ้มูลข่าวสารด้านยาที่ถูกตอ้งและ
เหมาะสมแก่ผูป่้วยและบุคลากรของโรงพยาบาล รับผดิชอบในการจดัหาแหล่งขอ้สนเทศทางยา ไดแ้ก่ 
วารสารและต าราทางดา้นยาและทางการแพทยท่ี์ทนัสมยัไวป้ระจ าหน่วยงานเภสัชกรรมและหน่วย
ให้บริการ ควรมีการประสานงานและใหบ้ริการขอ้มูลแก่เภสัชกรท่ีท าหนา้ท่ีติดตามดูแลปัญหาดา้น
ยาของผูป่้วย และควรจะตอ้งมัน่ใจวา่แพทยห์รือพยาบาลท่ีเก่ียวขอ้งกบัไดรั้บขอ้มูลดา้นการรักษา  
อาการขา้งเคียง และขนาดของยานั้นอยา่งเพียงพอ ก่อนท่ีจะมีการจ่ายยา ใหผู้ป่้วย ดงัน้ี 
  1.  การบริการเภสัชสนเทศ จะตอ้งมีการให้ขอ้มูลข่าวสารดา้นยา
ทัว่ไปหรือเฉพาะรายแก่ผูป่้วยอยา่งถูกตอ้งและทนัเวลา โดยมีกระบวนการประเมินคุณภาพของการ
ใหข้อ้มูลดงักล่าวดว้ย 
  2.  การบริการเภสัชสนเทศ จะตอ้งมีการให้ขอ้มูลข่าวสารดา้นยา
ทัว่ไปหรือเฉพาะรายแก่ผูป่้วยอยา่งถูกตอ้งและทนัเวลา โดยมีกระบวนการประเมินคุณภาพของการ
ใหข้อ้มูลดงักล่าวดว้ย 
  3.  การใหก้ารศึกษาดา้นยา เภสัชกรควรมีส่วนร่วมในกิจกรรมการ
ใหก้ารศึกษาดา้นยาแก่ผูป่้วยในเชิงรุก เพื่อใหม้ัน่ใจวา่ผูป่้วยไดรั้บขอ้มูลท่ีเพียงพอ โดยควรด าเนินการ
ในลกัษณะสหสาขาวชิาชีพ 
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  4.  การแจง้ขอ้มูลเก่ียวกบัยา เภสัชกรจะตอ้งมีการเผยแพร่ขอ้มูล 
ข่าวสารดา้นยา แก่บุคลากรในโรงพยาบาลอยา่งต่อเน่ือง โดยอาจท าในรูปแบบส่ิงพิมพท่ี์เหมาะสม  
การน าเสนอ หรือในรูปของโครงการ และเภสัชกรจะตอ้งมีการแจง้ขอ้มูลเก่ียวกบัยาอยา่งต่อเน่ือง เช่น 
ในรูปแบบของบนัทึกช่วยจ า  เป็นตน้ ขอ้มูลท่ีควรด าเนินการควรประกอบดว้ยยาใหม่ ยาตวัอยา่ง ยา
ฝากขาย ยานอกบญัชีโรงพยาบาลทุกขนาน อาการอนัไม่พึงประสงคท่ี์ส าคญัของยากลุ่มดงักล่าว หรือ
ท่ีพบวา่เกิดข้ึนจริงในโรงพยาบาลในลกัษณะกรณีศึกษา 
   มาตรฐานท่ี 3  การส่งเสริมการใชย้าอยา่งสมเหตุสมผล   
  การใหก้ารบริบาลเภสัชกรรมก็คือ พยายามใหมี้การใชย้าอยา่งสมเหตุ 
สมผลมากท่ีสุด ซ่ึงรวมถึงกระบวนการต่างๆ เพื่อประกนัความปลอดภยั และประสิทธิภาพในการรักษา
และตอบสนองความตอ้งการของผูป่้วย ดงันั้นเภสัชกรจะตอ้งร่วมมือกบับุคลากรทางการแพทยอ่ื์นๆ 
ท่ีจะจดัท านโยบายและวิธีปฏิบติัเพื่อประกนัคุณภาพของการรักษาดว้ยยา โดยการด าเนินการจะ
เก่ียวขอ้งกบั 
  1.  ประวติัการใชย้าของผูป่้วย ในการด าเนินการดา้นการกระจายยา  
และการใหบ้ริการเภสัชกรรมบริบาลอ่ืนๆ เภสัชกรควรจะรวบรวมและประเมินขอ้มูลจ าเป็นเก่ียวกบั
ผูป่้วย โดยจดัท าประวติัการใชย้าของผูป่้วย (Medication histories)  แต่ละรายลงในเวชระเบียน หรือ
จดัท าในรูปของบนัทึกการใชย้าของผูป่้วย (Medication profiles) 
  2.  การด าเนินงานระบบเภสัชต ารับ ตอ้งมีหลกัเกณฑใ์นการคดัเลือก 
ยาท่ีชดัเจนและเป็นท่ียอมรับเพื่อใหเ้ภสัชต ารับโรงพยาบาลมียาท่ีมีประสิทธิภาพและปลอดภยัท่ีสุด
ในขณะนั้นใชใ้นโรงพยาบาล และตอ้งมีวธีิด าเนินการ เพื่อปรับปรุงเภสัชต ารับของโรงพยาบาลให้
เหมาะสมทนัสมยักบัการใชโ้รงพยาบาลอยา่งสม ่าเสมอให้มีวธีิปฏิบติัในการขอใชย้านอกเภสัชต ารับ 
รวมทั้งควบคุมการใชอ้ยา่งรัดกุม โดยการด าเนินงานผา่นคณะกรรมการเภสัชกรรมและการบ าบดั และ
ในการคดัเลือกหรือก าหนดบริษทัผูผ้ลิตหรือผูจ้ดัจ  าหน่ายควรจะตอ้งมีเกณฑ์แสดงในดา้นคุณภาพ 
ท่ีชดัเจน 
  3.  ค  าสั่งจ่ายยาแก่ผูป่้วย ในการจ่ายยาม้ือแรกส าหรับผูป่้วยใน 
เภสัชกรจะตอ้งไดอ่้านทบทวนความเหมาะสมของใบสั่งยาก่อนเสมอ ยกเวน้ในกรณีฉุกเฉิน หากมี
ปัญหาใดๆ เก่ียวกบัค าสั่งนั้น  ตอ้งประสานงานและปรึกษาแพทยผ์ูส้ั่งใชย้าทนัที และท าการบนัทึก
ค าปรึกษานั้นลงในเวชระเบียนหรือส าเนาใบสั่งยา และแจง้ให้เจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งทราบถา้มีการ
เปล่ียนแปลงค าสั่ง 
  4.  การติดตามการใชย้าของผูป่้วย เภสัชกรจะตอ้งประกนัดา้นความ 
ปลอดภยัจากการสั่งใชย้าอยา่งนอ้ยจะตอ้งด าเนินการ 1) กิจกรรมการเฝ้าระวงัอาการอนัไม่พึงประสงค ์
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จากยาทั้งในลกัษณะการรายงานเม่ือพบอาการ และการเฝ้าระวงัเชิงรุก โดยมีแนวทางการด าเนินการ
ท่ีสามารถบ่งบอกถึงความต่อเน่ืองของการด าเนินการ ทั้งน้ีจะตอ้งประกอบดว้ยการเฝ้าระวงัค าสั่งแพทย์
ท่ีบ่งนยัวา่อาจมีการแพเ้กิดข้ึน (alerting orders) ยาท่ีช้ีร่องรอยวา่อาจมีการแพย้า (tracer agents) เช่น stat  
dose ของ antihistamines, atropine injection, corticosteroids และควรจะมีการประเมินระดบัความ
น่าจะเป็นของอาการอนัไม่พึงประสงคด์งักล่าว  และ 2) การเฝ้าระวงัอนัตรกิริยาของยา (drug interaction)
โดยเนน้เฉพาะระดบัท่ีมีนยัส าคญัสูง (major significant) และมีความส าคญัทางคลินิก ทั้งน้ีมุ่งเนน้
ใหเ้กิดการด าเนินการในลกัษณะท่ีเป็นทีมคร่อมสายงาน หรือสหสาขาวชิาชีพ 
  5.  การใหค้  าปรึกษาดา้นยา เภสัชกรจะตอ้งใหค้  าปรึกษาแนะน าและ 
ให้ขอ้มูลดา้นยาแก่บุคลากรทางการแพทยส์าขาต่างๆ โดยวาจาและเป็นลายลกัษณ์อกัษร ทั้งในดา้น
การคดัเลือกยาและการบริหารจดัการดา้นยา 
  6.  การประเมินการใชย้า จะตอ้งมีการทบทวนและประเมิน เพื่อดู 
ความเหมาะสม ของการเลือกใชย้า (Medication-use evaluation) อยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหม้ัน่ใจวา่ มีการ
ใชย้าท่ีถูกตอ้งเหมาะสม ปลอดภยั และมีประสิทธิภาพ 
  7.  การพฒันานโยบายในการใชย้า หน่วยงานเภสัชกรรมจะตอ้งมี 
ส่วนร่วมในกระบวนการก าหนดนโยบายเก่ียวกบัการใชย้าและร่วมในคณะกรรมการเภสัชกรรมและ
การบ าบดั คณะกรรมการทบทวนการใชย้า คณะกรรมการควบคุมการติดเช้ือ และในคณะกรรมการ
อ่ืนๆ ท่ีตอ้งตดัสินใจเก่ียวกบัการใชย้า 
   มาตรฐานท่ี 4  การกระจายและการควบคุมยา  

 หน่วยงานเภสัชกรรมตอ้งรับผดิชอบการจดัหา กระจาย และควบคุม
ยาทุกชนิดท่ีใชใ้น 

 โรงพยาบาล รวมทั้งการจดัท านโยบาย และวิธีการด าเนินการเพื่อ
จดัการงานดงักล่าว โดยประสานขอ้มูลกบับุคลากรร่วมกบั หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง รวมถึงคณะกรรมการ
ต่างๆ ดงัน้ี 

 1.  ค  าสั่งจ่ายยา (Medication orders) โดยทัว่ไปในการกระจายยา 
เภสัชกรจะตอ้งเห็นค าสั่งการใชย้าของแพทยโ์ดยตรง เพื่อเป็นการตรวจสอบซ ้ า และสามารถยืนยนั
ระหวา่งหอผูป่้วยและห้องยาส าเนาใบสั่งยาหรือขอ้มูลการสั่งจ่ายของแพทยท่ี์ผา่นจากคอมพิวเตอร์
จะตอ้งรับโดยเภสัชกรโดยตรง พร้อมทั้งมีระบบรักษาความลบัเก่ียวกบัขอ้มูลของผูป่้วย เภสัชกร
จะตอ้งมีการคดักรองและตรวจสอบความถูกตอ้งของยาในใบสั่งยาทุกใบของผูป่้วยแต่ละราย ยกเวน้
กรณีฉุกเฉิน ตอ้งมีการก าหนดวธีิการด าเนินการ เพื่อใหส้ามารถจ่ายยาแก่ผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้ง รวมถึง
มีการก าหนดให้มีการยกเลิกค าสั่งใชย้าโดยอตัโนมติักรณีท่ีมีการสั่งใชย้าไม่เหมาะสมในระยะเวลา
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ท่ีนานกวา่เกณฑ์ท่ีโรงพยาบาลก าหนด รวมทั้งให้มีการก าหนดการใช้ตวัยอ่ท่ีอนุญาตให้ใช้ในการ
สั่งใชย้าของโรงพยาบาลไวเ้ป็นลายลกัษณ์อกัษรท่ีชดัเจน 

 2.  การสั่งใชย้า การสั่งใชย้าในโรงพยาบาล (Prescribing) จะตอ้งสั่ง 
โดยแพทยผ์ูมี้อ  านาจสั่งใชย้าดงักล่าว เภสัชกรจะสนบัสนุนการสั่งใชย้าท่ีเป็นไปตามมาตรฐานตามท่ี
ก าหนด ทั้งในเร่ืองช่ือยาและตวัยอ่ต่างๆ 

 3.  การจ่ายยาให้กบัผูป่้วย เภสัชกรจะตอ้งตรวจสอบความถูกตอ้ง 
ของยาก่อนท่ีจะส่งมอบให้กบัผูป่้วยทุกรายและแนะน าเก่ียวกบัการใชย้าดงักล่าวให้ผูป่้วยทราบทุกคร้ัง 
อยา่งนอ้ยครอบคลุมยาเด็ก ยาท่ีมีช่วงการรักษาท่ีแคบ ยาท่ีมีอาการอนัไม่พึงประสงคส์ าคญั ยาที่มี
เทคนิคการใชพ้ิเศษเช่นยาสูดพ่น และกรณีท่ีจ าเป็นท่ีจะตอ้งใชบุ้คลากรอ่ืนมาจ่ายยาในกลุ่มท่ีนอกเหนือ 
จากกลุ่มดงักล่าวให้กบัผูป่้วย จะตอ้งเป็นบุคลากรท่ีไดรั้บการมอบหมายหน้าท่ีเฉพาะซ่ึงผ่านการ
ฝึกอบรมมาอยา่งดี และอยูภ่ายใตก้ารควบคุมก ากบัของเภสัชกร ซ่ึงควรจะให้เกิดกรณีดงักล่าวน้อย
ท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้

 4.  การปรุงและการผสมยา การเตรียมหรือตั้งต ารับยาในรูปแบบ  
ความแรง หรือการบรรจุที่ไม่มีจ  าหน่าย แต่ผูป่้วยจ าเป็นตอ้งใช้ ควรด าเนินการโดยเภสัชกร หรือ
บุคลากรท่ีไดรั้บการฝึกฝนมาเป็นอยา่งดี โดยมีเภสัชกรควบคุมดูแลคุณภาพเก่ียวกบัการเตรียมโดยให้มี
การบนัทึกและตรวจสอบทุกขั้นตอน โดยยาท่ีผลิตจะตอ้งมีการบรรจุในภาชนะท่ีเหมาะสม และมีฉลาก
ท่ีมีขอ้มูลครบถว้นพร้อมท่ีจะจ่าย ทั้งน้ีควรด าเนินการเม่ือมีความตอ้งการในการรักษา และพิจารณา
ขีดความสามารถ 

 5.  การเตรียมยาปราศจากเช้ือ การเตรียมยาปราศจากเช้ือ (sterile  
products) จะตอ้งมีการเตรียมภายใตส้ภาวะแวดลอ้มที่เหมาะสมโดยเภสัชกร หรือบุคลากรท่ีไดรั้บ
การฝึกฝนมาเป็นอยา่งดีตามมาตรฐานระเบียบท่ีก าหนดไว ้และมีระบบการประกนัคุณภาพผลิตภณัฑ์
ท่ีไดเ้ตรียมไว ้โดยมุ่งเนน้ aseptic dispensary เป็นส าคญั 

 6.  การกระจายยาระบบรายวนั (daily dose) ยาท่ีจ่ายจากหน่วยงาน 
เภสัชกรรมส าหรับผูป่้วยในควรพฒันาเขา้สู่ระบบการกระจายยารายวนัและพร้อมท่ีจะจ่ายใหแ้ก่ผูป่้วย
เท่าท่ีจะสามารถท าได ้โดยเจา้หนา้ท่ีฝ่ายการพยาบาลอาจไม่จ  าเป็นตอ้งจดัเตรียมก่อนใหผู้ป่้วยอีกคร้ัง
หน่ึง หรือควรจะใหมี้การเตรียมนอ้ยท่ีสุด 

 7.  การเก็บรักษายา ควรมีการเก็บรักษา (medication storage) ภายใต ้
สภาวะท่ีเหมาะสมท่ีถูกหลกัวิชาการทั้งในเร่ืองอุณหภูมิ แสง ความช้ืน การถ่ายเทอาการ ความปลอดภยั 
และเป็นสัดส่วนและครอบคลุมตั้งแต่หน่วยคลงั หน่วยบริการ หอผูป่้วย 
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 8.  ความคลาดเคล่ือนในการจ่ายยา เภสัชกรจะตอ้งประสานและ 
ร่วมมือกบัแพทยแ์ละบุคลากรอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งในการก าหนดนโยบายและวิธีปฏิบติัในการป้องกนัและ
รายงานความคลาดเคล่ือนในการจ่ายยา (Medication errors) รวมทั้งมีการติดตามควบคุมก ากบัอยา่ง
ต่อเน่ือง 

 9.  การเรียกยาคืน จะตอ้งมีวธีิการปฏิบติัท่ีเป็นลายลกัษณ์อกัษรในการ
เรียกคืนยาท่ีถูกเรียกคืนจากบริษทั หรือถูกถอนทะเบียน (Drug product recalls) รวมถึงกระบวนการ
ยกเลิกการใชย้าท่ีเรียกคืนนั้น 

 10. ผูแ้ทนยา ควรมีนโยบายท่ีเป็นลายลกัษณ์อกัษรในการควบคุม 
กิจกรรมของบริษทัยา หรือผูแ้ทนยา หรือเคร่ืองมือและอุปกรณ์ทางการแพทยท่ี์จะมาด าเนินการ
ในโรงพยาบาล เพื่อป้องกนัการส่งเสริมการขายในทางท่ีไม่เหมาะสม 

 11. การใชย้าตวัอยา่งในโรงพยาบาล จะตอ้งมีระบบในการควบคุม 
ดูแล การใชย้าตวัอยา่ง ในโรงพยาบาลโดยเภสัชกรจะตอ้งร่วมควบคุมดูแล เพื่อให้มัน่ใจถึงการเก็บ
รักษาท่ีถูกตอ้งเป็นสัดส่วน การรายงานการรับจ่ายยา และติดตามผลการใชย้าตวัอยา่งดงักล่าว 

 12. เกณฑใ์นการคดัเลือกยา เภสัชกรจะตอ้งเป็นผูก้  าหนดหลกัเกณฑ์ 
ท่ีชดัเจนในการคดัเลือกบริษทัผูผ้ลิตและผูจ้ดัจ  าหน่ายยา เพื่อใหไ้ดย้าท่ีมีคุณภาพสูง 

 13. การจดัการยาตา้นมะเร็งและยาอนัตรายอ่ืนๆ จะตอ้งมีนโยบาย 
และวิธีการปฏิบติัท่ีเป็นลายลกัษณ์อกัษรในการควบคุม เก็บรักษา การเคล่ือนยา้ย และการก าจดัยา
ตา้นมะเร็งและยาท่ีมีอนัตรายอ่ืนๆ ไดแ้ก่ lethal drugs ต่างๆ 

 14. ยาท่ีตอ้งมีการควบคุม จะตอ้งมีระบบท่ีเหมาะสมรัดกุมในการ 
ควบคุมการกระจายและการใชย้าท่ีตอ้งมีการควบคุมพิเศษ ยาพวกวตัถุออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท 
ยาควบคุมพิเศษ และยาเสพติดใหโ้ทษ ตลอดจนยาท่ีมีโอกาสน าไปใชใ้นทางที่ผิด ฝ่ายเภสัชกรรม
จะตอ้งมีการก าหนดวิธีการปฏิบติัในการเบิก จ่าย และการเก็บรักษาท่ีชดัเจนและถือปฏิบติัในการเบิก 
จ่าย และการเก็บรักษาท่ีชดัเจน และถือปฏิบติัโดยมีการตรวจสอบความรัดกุมอยา่งสม ่าเสมอ 

 15. การตรวจสอบยาคงคลงั จะตอ้งมีการตรวจสอบยาคงคลงัทั้งหมด 
เป็นประจ าอยา่งนอ้ยปีละ 3 คร้ัง เพื่อให้แน่ใจวา่ ไม่มียาหมดอายุหรือเส่ือมสภาพ รวมทั้งจะตอ้งมีการ
ประเมินรายงานและการแกไ้ขสภาวการณ์ท่ีจะท าใหย้าเส่ือมสภาพดว้ย 

 16. ยาส ารองในหอผูป่้วย ยาท่ีจะอนุญาตให้มีไวบ้นหอผูป่้วยควร 
ก าหนดใหมี้นอ้ยท่ีสุด และจ ากดัเฉพาะยาท่ีใชก้รณีฉุกเฉินโดยมีการควบคุมก ากบัและตรวจสอบอยา่ง
สม ่าเสมอ และควรก าหนดโดยคณะกรรมการเภสัชกรรมและการบ าบดั ทั้งน้ีจะตอ้งพิจารณาโอกาส
ของความคลาดเคล่ือนในการจ่ายยา และอาการขา้งเคียงของยาดงักล่าวดว้ย 
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 17. ยาฉุกเฉิน การให้บริการกรณีเกิดอุบติัภยั เภสัชกรจะตอ้งมี 
ส่วนร่วมในการก าหนดรายการยาฉุกเฉิน และบทบาทของเภสัชกร ในแผนอุบติัภยัต่างๆ 
   มาตรฐานท่ี 5  อุปกรณ์สถานท่ีและส่ิงอ านวยความสะดวกแหล่งขอ้สนเทศทางยา    

 จะตอ้งมีพื้นท่ี อุปกรณ์และวสัดุอย่างเพียงพอ เพื่อให้การบริหาร
จดัการงานเภสัชกรรม เป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพสูงสุดและสามารถให้บริการงานเภสัชกรรมได้
อยา่งมีคุณภาพ หน่วยงานเภสัชกรรม ควรตั้งอยูใ่นบริเวณท่ีสะดวกส าหรับท่ีจะให้บริการผูป่้วย แพทย ์
พยาบาล หรือบุคลากรอ่ืนๆ และมีระบบการขนส่ง หรือติดต่อภายในโรงพยาบาล โรงพยาบาล พื้นท่ี
และอุปกรณ์ในการเก็บรักษายา ตอ้งมีขนาดและปริมาณท่ีเพียงพอท่ีจะสร้างความปลอดภยั และให้
สามารถควบคุมสภาวะแวดลอ้มในการเก็บยาได ้ดงัน้ี 

 1.  การเก็บรักษายา มีสถานท่ีและระบบในการเก็บรักษายาท่ีเหมาะสม  
พียงพอ ปลอดภยั และเก็บรักษาในสภาวะท่ีเหมาะสมท่ีถูกหลกัวชิาการ ในเร่ืองสุขอนามยั อุณหภูมิ 
แสงสวา่ง ความช้ืน การถ่ายเทอากาศ การแยกเก็บเป็นสัดส่วน และความปลอดภยั 

 2.  การเตรียมและบรรจุยา ควรมีพื้นท่ีและอุปกรณ์ท่ีก าหนดแยกไว ้
เพื่อการเตรียมและบรรจุยาเตรียมปราศจากเช้ือ และยาอ่ืน ๆ ท่ีผลิตข้ึนเพื่อใชใ้นโรงพยาบาล และจะ 
ตอ้งมีการควบคุมสภาวะแวดลอ้มให้เหมาะสม เพื่อให้การท างานเป็นล าดบัต่อเน่ืองอยา่งมีประสิทธิภาพ 
และลดการปนเป้ือนของผลิตภณัฑ ์

 3.  ยาตา้นมะเร็งและยาอนัตรายอ่ืนๆ ควรมีการก าหนด ขอ้ควรระวงั  
เคร่ืองมือ และการอบรมในการเก็บรักษา การเคล่ือนยา้ย และการก าจดัยาตา้นมะเร็งและยาอนัตราย
อ่ืนๆ เพื่อความปลอดภยัของบุคลากร ผูป่้วยและผูม้าเยีย่ม 

 4.  การบริการขอ้สนเทศทางยา จะตอ้งมีพื้นท่ีใช้สอยเพียงพอ 
แหล่งขอ้สนเทศทางยาท่ีทนัสมยั และมีระบบการติดต่อส่ือสารกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งอ่ืนท่ีเอ้ือต่อ
การบริหารขอ้มูลดา้นยา 

 5.  การใหค้  าปรึกษาในดา้นยาแก่ผูป่้วย ในหน่วยบริการผูป่้วยนอก  
ควรมีสถานท่ีท่ีเป็นสัดส่วนส าหรับการใหค้  าปรึกษาในดา้นยาแก่ผูป่้วย เพื่อเพิ่มพนูความรู้ความเขา้ใจ
เร่ืองยาแก่ผูป่้วยและให้ค  าแนะน าในผูป่้วยที่อาจมีปัญหาในการใชย้า และเภสัชกรจะตอ้งมีการให้
ขอ้มูลท่ีครบถว้นแก่ผูป่้วยตามมาตรฐานท่ีองคก์รวชิาชีพก าหนด 

 6.  ระบบคอมพิวเตอร์ มีการน าระบบคอมพิวเตอร์ มาใช้เพื่อช่วย 
ในงานเลขานุการ ส านกังาน เพื่อบนัทึกการใชย้าของผูป่้วย ระบบการจดัเก็บเงินของผูป่้วย ระบบ
ควบคุมยาคงคลงั เพื่อให้ไดม้าซ่ึงระบบขอ้มูลการใชย้า ขอ้มูลทางคลินิกของผูป่้วย เพื่อส่งเสริมการ
ดูแลติดตามผลของยาต่อผูป่้วย และความต่อเน่ืองในการดูแลรักษา 
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   มาตรฐานท่ี 6  การศึกษาวจิยั  
  เภสัชกรควรจะริเร่ิมท าการศึกษาวิจยั หรือมีส่วนร่วมหรือสนบัสนุน
งานวจิยั ทั้งทางดา้นการแพทย ์และเภสัชกรรมท่ีเหมาะสมกบัเป้าหมาย วตัถุประสงค ์และทรัพยากร 
ของโรงพยาบาล ดงัน้ี 
  1.  นโยบายและวธีิปฏิบติังาน เภสัชกรควรจะริเร่ิมท าการศึกษาวจิยั 
หรือมีส่วนร่วมหรือสนบัสนุนงานวจิยัเพื่อพฒันาและประเมินงานเภสัชกรรมวา่  มีผลกระทบท่ีดีต่อ
ผูป่้วยและประชาชนท่ีมารับบริการ สามารถเพิ่มคุณภาพในการรักษาพยาบาลผูป่้วยทั้งในดา้นความ
ปลอดภยั ประหยดั และเกิดการใชย้าท่ีเหมาะสม เช่น 
   1.1  การวิจยัเพื่อประเมินนโยบายและวธีิปฏิบติังาน เพื่อให้เห็นวา่ 
นโยบายและวธีิปฏิบติังานท่ีก าหนดข้ึน เป็นไปเพื่อความปลอดภยัและการใชท่ี้เหมาะสม 
   1.2  การวิจยัเก่ียวกบัการกระจายและการควบคุม การเก็บรักษา 
การบรรจุ การเขียนฉลาก การจ่าย การท าบนัทึกการรับ-จ่ายยา เพื่อให้ทราบถึงตน้ทุนหรือประสิทธิภาพ 
ประสิทธิผลในการจดัการเร่ืองต่างๆ ของโรงพยาบาล 
   1.3  การวิจยัเพื่อประเมินกิจกรรมด้านบริการเภสัชกรรม  
เภสัชกรรมคลินิก หรือการบริบาลเภสัชกรรม วา่กิจกรรมต่างๆ ของหน่วยงานเภสัชกรรม มีผลกระทบ
ท่ีดีต่อผูป่้วยและประชาชนท่ีรับบริการ และเป็นการเพิ่มคุณภาพในการใหก้ารรักษาพยาบาลแก่ผูป่้วย 
  2.  คณะกรรมการวจิยัทางคลินิกของโรงพยาบาล เภสัชกรควรจะมี 
ส่วนร่วมเป็นกรรมการของคณะกรรมการวิจยัทางคลินิกของโรงพยาบาล หากมีการวจิยัยาในขั้นทดลอง 
หรือการศึกษาวจิยัอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัยาในโรงพยาบาล เภสัชกรจะตอ้งร่วมจดัท าขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบั
ความปลอดภยัการใชท่ี้ถูกตอ้ง ตลอดจนผลและอาการขา้งเคียงของยาท่ีอาจเกิดข้ึนให้แก่พยาบาล 
แพทย ์หรือบุคลากรอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อใชป้ระกอบในการบริหารยา การสั่งหรือการจ่ายยา 
  จากแนวคิดดงักล่าวขา้งตน้ สามารถสรุปได้ว่าองค์ประกอบ 
องคป์ระกอบคุณภาพบริการ หมายถึง ส่ิงท่ีผูใ้ห้บริการไดป้ฏิบติัตามมาตรฐานที่ก าหนดข้ึนทั้งเชิง
โครงสร้าง เชิงกระบวนการและเชิงผลลพัธ์ ผา่นปัจจยัน าเขา้ท่ีมีคุณภาพเป็นท่ียอมรับของผูรั้บบริการ 
โดยผูใ้ห้บริการปฏิบติัไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสมตั้งแต่แรกไม่พบปัญหาบนพื้นฐานของมาตรฐานแต่ละ
วชิาชีพท่ีทนัต่อยกุตส์มยัและน าไปสู่ผลลพัธ์ท่ีผูรั้บบริการพึงพอใจ  
 3.5  แนวคิดและทฤษฎีทีเ่กีย่วข้องกบัคุณภาพการบริการ 
   วิชาญ  เกิดวิชยั (2547, น. 10)  กล่าว่า การวดัคุณภาพผลิตภณัฑ์หรือบริการนั้น
ไม่สามารถวดัจากผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจากการกระบวนการท างาน (Result) ไดเ้พียงอยา่งเดียว ควรวดั
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คุณภาพของปัจจยัน าเขา้ (Input) และกระบวนการท างาน (Process) ดว้ยความเช่ือ “เม่ือมีปัจจยัน าเขา้
ท่ีดี และกระบวนการท างานท่ีดี ยอ่มไดผ้ลลพัธ์ท่ีดี” 
   โดนาบีเดียน (Donabedian 1989)  ไดเ้พิ่มมุมมองปัจจยัน าเขา้ให้ครอบคลุมไปถึง
การจดัการความสัมพนัธ์ของปัจจยัน าเขา้เพื่อให้เขา้สู่กระบวนการท างานอยา่งเหมาะสม ทฤษฎีโด
นาบีเดียนนั้น ประกอบดว้ย 3 ส่วน คือ โครงสร้าง (Structure)  กระบวนการท างาน (Process)  และ
ผลลพัธ์ (Outcome) 
   โครงสร้าง (Structure) แบ่งเป็น 4 ประเภท (วชิาญ  กิดวชิยั 2547, น. 10-13)  ดงัน้ี  
   1.  บุคคล (Man)  ซ่ึงจดัว่าเป็นปัจจยัน าเขา้ท่ีส าคญัมาก เพราะคนนั้นมีจิตใจ  
จิตวิญญาณ ความคิด ความแตกต่างและความแปรปรวนสูงในแต่ละคนหรือแมก้ระทั้งในตนเอง 
รวมทั้งคนยงัเป็นผูจ้ดัหาดูแลจดัการทรัพยากรอ่ืน อีกทั้งยงัเป็นผูก้  าหนดการด าเนินการท างานตาม
กระบวนการท างานจนไดผ้ลลพัธ์ตามท่ีตอ้งการ ดงันั้นการเลือกคนท่ีเหมาะสมกบัองคก์ร การจดัคน
ให้ตรงกบังาน การประเมินและพฒันาคนเสมอนั้นเป็นส่ิงท่ีองคก์รตอ้งด าเนินการจดัการ ยงัรวมถึง
การจดัโครงสร้างองคก์รให้มีความสอดคลอ้งกบัภารกิจและวฒันธรรมขององคก์รถือเป็นส่วนส าคญั
ท่ีจะท าใหก้ารท างานนั้นมีคุณภาพดว้ย 
   2.  การเงิน ( Money)  จดัเป็นปัจจยัส าคญัส าหรับองคก์รเช่นกนั เพราะเงินเป็นส่ิง 
ท่ีใชจ้ดัหาปัจจยัน าเขา้อ่ืนและยงัใชใ้นการด าเนินการต่างๆ การดูแลการเงินท่ีคุณภาพตอ้งครอบคลุม
ตั้งแต่วางแผนงบประมาณ จดัหาเงินอย่างเหมาะสม ใช้จ่ายเงินอย่างมีประสิทธิภาพ จดัท าบญัชี
ท่ีถูกตอ้งตรวจสอบได ้บริหารหน้ีอย่างมีประสิทธิภาพ บริหารสินคา้คงคลงั และเก่ียวกบัการใช้
ทรัพยากรทั้งหมด หากองค์กรใดพบปัญหาการจดัการดา้นการเงินแลว้ย่อมจะกระทบต่อคุณภาพ
คุณภาพงาน 
   3.  วตัถุดิบ (Material)  คือ วตัถุดิบท่ีเขา้สู่กระบวนการบริการหรือผลิตนั้นตอ้งดูแล 
คุณภาพทุกส่วนตั้งแต่อาคารสถานท่ี ส่ิงแวดลอ้ม วสัดุ เคร่ืองมืออุปกรณ์ รวมถึงผูรั้บบริการ การควบคุม
คุณภาพวตัถุดิบสามารถด าเนินการตั้งแต่การจดัหา คดัเลือก จดัเก็บ รักษา เคล่ือนยา้ย รวมถึงการ
ตรวจสอบคุณภาพก่อนและระหวา่งท างาน แต่ในส่วนของผูรั้บบริการเป็นการยากท่ีจะเลือกเฉพาะ
ส่วนท่ีผูรั้บบริการตอ้งการดว้ยปัญหาดา้นคุณธรรม ดา้นจริยธรรมและดา้นมาตรฐานวิชาชีพ ดงันั้น
องคก์รจึงตอ้งส ารวจติดตามจดัเตรียมปัจจยัน าเขา้อ่ืนๆ รวมถึงกระบวนการท างานใหเ้หมาะสมผูรั้บ 
บริการแต่ละรูปแบบ 
   4.  รูปแบบการท างาน (Method)  การจดัรูปแบบวิธีการบริการหรือผลิตด้วย 
เทคโนโลยีท่ีเหมาะสมนั้นจดัเป็นองคป์ระกอบอยา่งหน่ึงของการท างานท่ีมีคุณภาพ แมรู้ปแบบจะ
เนน้หนกัไปทางวิชาการหรือเฉพาะวิชาชีพ ดูแลให้ไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ ถูกตอ้งตามคุณธรรม
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จริยธรรมและยดึประโยชน์ผูรั้บบริการหรือลูกคา้เป็นหลกั  แต่ปัจจุบนัผูเ้ก่ียวขอ้งมีความรู้ความเขา้ใจ
อีกทั้งคาดหวงัในกระบวนการท างานมากข้ึนไวว้างใจผูผ้ลิตหรือผูใ้หบ้ริการนอ้ยลง จึงมีส่วนในการ
เลือกการตรวจสอบกระบวนการและวธีิการท างานมากข้ึนดว้ย เช่น มาตรฐาน ISO มีขอ้ก าหนดเนน้
ขั้นตอนและกระบวนการท างาน  มาตรฐาน HA เนน้ขั้นตอนกระบวนการและรูปแบบแนวทางการ
ดูแลผูป่้วยเฉพาะโรคตาม guideline 
     กระบวนการท างาน (Process)  แมปั้จจยัน าเขา้และโครงสร้าง (Structure) จะมีคุณภาพ
หากกระบวนการท างานไม่ดีแลว้ยอมส่งผลให้ผลลพัธ์ไม่มีคุณภาพดว้ย  เม่ือไดก้ระบวนการท างาน
วิธีการท างานท่ีเหมาะสมและเป็นที่ยอมรับของผูรั้บบริการแลว้ ผูรั้บผิดชอบกระบวนการท างาน
แต่ละงานตอ้งท าวเิคราะห์ จดัล าดบัขั้นตอนของงาน ควบคุมคุณภาพแต่ละขั้นตอนให้ถูกตอ้งตรงตาม
มาตรฐานและเป็นท่ียอมรับของผูรั้บบริการอีกดว้ย   
   ผลลพัธ์ (Result)  ผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจากกระบวนการท างานนั้นอาจจะอยูใ่นรูปของ
ผลิตภณัฑ์ (Product) หรือบริการ (Service) สามารถวดัผลลพัธ์ไดท้ั้งปริมาณและคุณภาพ การวดัปริมาณ
อาจวดัเป็นตวัเลขแต่การวดัคุณภาพ ซ่ึงเป็นนามธรรมมุมมองของผูเ้ก่ียวขอ้งในการวดัอาจแตกต่างกนั
ตามความตอ้งการและผลลพัธ์ของงานท่ีเกิดข้ึน อาจเรียกวา่  Result ซ่ึงสามารถแบ่งไดต้ามล าดบัของ
ผลกระทบ ดงัน้ี 
   1.  Output  หมายถึง ผลิตภณัฑห์รือบริการท่ีเกิดข้ึนจากกระบวนท างานเม่ือส้ินสุด
การท างาน 
   2.  Outcome  หมายถึง ผลท่ีเกิดข้ึนเม่ือน าผลิตภณัฑห์รือบริการนั้นไปใชก้บัผูรั้บ
ผลงาน เป็นผลกระทบโดยตรงจาก Output ท่ีเกิดข้ึน  
   3.  Impact  หมายถึง ผลท่ีเกิดจาก Output และ Outcomeท่ีมีปฏิสัมพนัธ์กนักบั
สภาพแวดลอ้มท่ีอยูน่อกกระบวนการท างาน 
   การวดัคุณภาพของปัจจยัน าเขา้ (Input) กระบวนการท างาน (Process) และผลลพัธ์
ท่ีเกิดข้ึนจากการกระบวนการท างาน (Result) อาจวดัจากส่ิงท่ีตอ้งการให้เกิดข้ึนและส่ิงท่ีไม่ตอ้งการ
ให้เกิดข้ึน อีกทั้งตอ้งมีการก าหนดวิธีการวดั เม่ือวดัคุณภาพออกมาแล้วตอ้งเปรียบเทียบกบัค่าท่ี 
คาดหวงั (Expectation) ท่ีอาจอยูใ่นรูปค่ามาตรฐาน (Standard) ค่าเฉล่ีย (Average) หรือค่าเปรียบเทียบ
(Benchmark) ไดแ้ก่ 
   1.  เคร่ืองช้ีวดั (Indicators) นั้น คือเป็นการก าหนดคุณสมบติัส่ิงท่ีตอ้งการและวดั
ดว้ยส่ิงท่ีตกลงร่วมกนัระหวา่งผูเ้ก่ียวขอ้งวา่สามารถบ่งช้ีคุณภาพของส่ิงท่ีจะวดัได ้ เช่น อตัราความ
พึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการ 
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   2.  อุบติัการณ์ความเส่ียง (Risk incidents) วดัส่ิงท่ีไม่ตอ้งการให้เกิดข้ึนใน
กระบวนการท างาน  เช่น การแพย้า  
   อนุวฒัน์  ศุภชุติกุล (2543)  กล่าวถึง เทคนิควิธีการในการจดัการคุณภาพของ
กระบวนการท างาน เช่น  

   1.  Flow Chart  
   2.  Gantt Chart  
   3.  Matrix Diagram 
   4.  Program Evaluation and Review Techique 
   5.  Critical Path Method  

   การจดัการการท างานตามกระบวนการท่ีมีคุณภาพ หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งมกัจดัท า
เป็นระเบียบปฏิบติัในการท างานท่ีเป็นลายลกัษณ์อกัษร เพื่อใชเ้ป็นส่ือกลางใหผู้เ้ก่ียวขอ้งทุกฝ่ายไดใ้ช้
เป็นคู่มือด าเนินงานและตรวจสอบความถูกตอ้งขอ้ก าหนดท่ีตกลงกนัไวร่้วมกนั มีหลายช่ือ เช่น 

  OP  ยอ่มาจาก  Quality Procedure 
  SP   ยอ่มาจาก  System Procedure 
  WP  ยอ่มาจาก  Work Procedure 
  DP  ยอ่มาจาก  Documented Procedure 
  WI  ยอ่มาจาก  Work Procedure 

   ฟิลิป บี ครอสบี (Philip B Crosby, 1979)  ไดเ้สนอแนวคิดการจดัการคุณภาพนั้น
คือ ของเสียเป็นศูนย ์(Zero Defect) กล่าวคือ คุณภาพนั้นมาตรฐานการท างานตอ้งปราศจากของเสีย 
(defect-free) มีเพียงการปราศจากของเสียเท่านั้นท่ีจะเป็นมาตรฐานและเป็นท่ียอมรับกนั  
   Walton M. (1986)  กล่าวถึงแนวทางเพื่อการพฒันาคุณภาพให้เกิดข้ึนอยา่งย ัง่ยืน 
ในองคก์ร ซ่ึงเป็นพื้นฐานส าคญัของการสร้างคุณภาพในองคก์รใหมี้ประสิทธิภาพและประสบความ 
ส าเร็จ โดยเสนอหลกัการบริหารคุณภาพ 14 ขอ้ คือ Deming’s Fourteen Points หรือ เดมมิ่ง 14 ขอ้ 
ดงัน้ี 
   1.  ตั้งเป้าหมายปรับปรุงคุณภาพของสินคา้หรือบริการอยา่งต่อเน่ือง โดยมุมเนน้  
4 เป้าหมายหลกั คือ นวตักรรม (Innovation) การวิจยัและพฒันา (Research and Development) การ
ปรับปรุงอยา่งต่อเน่ือง (Continuous Improvement) และการบ ารุงรักษา (Preventive Maintenance) 
   2.  ยอมรับและน าเอาปรัชญาใหม่ๆ เพื่อความมัน่คงทางเศรษฐกิจ 
   3.  ไม่ใชห้ลกัการตรวจสอบเป็นตวัควบคุมคุณภาพ ควรปรับปรุงท่ีกระบวนการ
ท างาน 
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   4.  ไม่ใชร้าคาเพียงอยา่งเดียวในการตดัสินการด าเนินธุรกิจ 
   5.  ปรับปรุงระบบการผลิตและระบบการบริการอยา่งต่อเน่ือง ดว้ยการใช ้Deming  
Cycle คือ PDCA  
 

   P   ยอ่มาจาก  Plan  คือ  การวางแผนงาน 
   D  ยอ่มาจาก  Do  คือ  การท าตามแผนงาน 
   C  ยอ่มาจาก  Check  คือ  การตรวจสอบงานตามแผนงาน 
   A  ย่อมาจาก  Act  คือ  การแกไ้ขปรับปรุงเพื่อให้ผลการปฏิบติังาน 
      เป็นไปตามแผนงาน 
 

   6.  ท าการฝึกอบรมเสมอ 
   7.  สร้างภาวะผูน้ า 
   8.  ขจดัความกลวั ใหก้ลา้เสนอกลา้คิดกลา้ท า 
   9.  ท าลายส่ิงกีดขวางอุปสรรคการท างานระหวา่งหน่วยงานต่างๆ 
   10. ขจดัค าขวญั ป้าย โปส์เตอร์ 
   11. ขจดัเป้าหมายท่ีเนน้เพียงปริมาณหรือตวัเลข ควรเนน้ท่ีคุณภาพ 
   12. ขจดัส่ิงท่ีท าลายความภาคภูมิใจของพนกังาน 
   13. มีแผนการศึกษาและฝึกอบรมใหแ้ก่พนกังาน 
   14. ก าหนดความมุ่งมัน่อยา่งต่อเน่ืองของผูบ้ริหารระดบัสูง เพื่อให้มีคุณภาพและ
ประสิทธิผลท่ีดีข้ึน 
   พาราสุรามาน ซีแทมล์ และเบอร์ร่ี (Parasuraman, Ziethaml and Berry 1985) อธิบาย 
แนวคิดเร่ืองความแตกต่างหรือช่องวา่งของคุณภาพบริการนั้นไดรั้บความสนใจสูงสุด คือ บริการท่ี
คาดหวงัและบริการท่ีไดรั้บ โดยความคาดหวงันั้นน่าจะมีอิทธิพลจากความตอ้งการส่วนบุคคล การ
ส่ือสารแบบบอกต่อและประสบการณ์ในอดีต ซ่ึงคุณภาพของบริการท่ีลูกคา้ไดรั้บก็คือความแตกต่าง
ระหวา่งบริการท่ีคาดหวงัและบริการท่ีไดรั้บ ซ่ึงสรุปไดด้งัน้ี 
   1.  เม่ือความคาดหวงัของลูกคา้ต ่ากวา่บริการท่ีไดรั้บ ผลคือประหลาดใจในคุณภาพ 
   2.  เม่ือความคาดหวงัของลูกคา้เท่ากบับริการท่ีไดรั้บ ผลคือคุณภาพเป็นท่ีน่าพอใจ 
   3.  เม่ือความคาดหวงัของลูกคา้มีมากกว่าบริการท่ีได้รับ ผลคือคุณภาพไม่เป็น
ท่ียอมรับและพบวา่ ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความคาดหวงัในบริการมี 3 ปัจจยั คือ 
 3.1  ความคาดหวงัท่ีเกิดจากค าบอกเล่าปากต่อปากเช่น การไดรั้บขอ้มูลเก่ียวกบั 
คุณภาพ การบริการจากเพื่อนหรือคนท่ีรู้จกัซ่ึงเคยไดไ้ปใชบ้ริการในสถานบริการแห่งนั้นมาแลว้ จะท า 
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ใหผู้ฟั้งเกิดความคาดหวงัวา่จะไดรั้บในส่ิงดี ๆดงัท่ีทราบมา 
 3.2  ความคาดหวงัท่ีเกิดจากความตอ้งการส่วนตวัของผูรั้บบริการ ซ่ึงเป็นความ 
ตอ้งการท่ีแตกต่างกนัของแต่ละบุคคลข้ึนอยูก่บัภูมิหลงัของบุคคลผูน้ั้น 
 3.3  ความคาดหวงัท่ีเกิดจากประสบการณ์ในอดีต จากประสบการณ์การไดรั้บ
บริการจะมีอิทธิพลต่อระดบัของคาดหวงัในการบริการ 
   พาราสุรามาน ซีแทมล์ และเบอร์ร่ี (Parasuraman, Ziethaml and Berry 1990)  กล่าวถึง 
คุณภาพบริการวา่เป็นความแตกต่างระหวา่งส่ิงท่ีผูรั้บบริการคาดหวงัหรือตอ้งการกบัส่ิงท่ีผูรั้บบริการ
ไดรั้บจริง 
   กรอนรูส (Gronroos 1990, น. 40-42 อา้งใน ชชัวาลย ์ ทตัศิวชั 2552) นั้นเสนอแนวคิด
เก่ียวกบัคุณภาพการให้บริการท่ีเรียกวา่ คุณภาพการให้บริการท่ีลูกคา้รับรู้ (Perceived Service Quality- 
PSQ) และคุณภาพการให้บริการท่ีลูกคา้รับรู้ทั้งหมด (Total Perceived Quality-TPQ) เป็นแนวคิดวิจยั
เก่ียวกบัพฤติกรรมของผูบ้ริโภคและผลกระทบท่ีเกิดจากความคาดหวงัของผูรั้บบริการเก่ียวกบัคุณภาพ
การให้บริการท่ีมีต่อการประเมินคุณภาพของบริการภายหลงัรับบริการแลว้ เป็นจุดเร่ิมตน้ของการศึกษา
คุณภาพในเชิงคุณภาพการให้บริการ เป็นคุณภาพการให้บริการท่ีผูรั้บบริการรับรู้  ซ่ึงเกิดจากความ 
สัมพนัธ์ระหวา่งองคป์ระกอบส าคญั ดงัน้ี 
   1.  คุณภาพท่ีผูรั้บบริการคาดหวงั (expected quality) โดยมีปัจจยัต่างเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่  
     1.1  การส่ือสารทางการตลาด (marketing communication)  
     1.2  ภาพลกัษณ์ขององคก์ร (corporate image)  
      1.3  การส่ือสารแบบปากต่อปาก (word-of-mouth communication)  
     1.4  ความตอ้งการของผูรั้บบริการ  (customer needs) 
   2.  คุณภาพท่ีเกิดจากประสบการณ์ในการใชบ้ริการของผูรั้บบริการ (experiences 
quality) โดยมีปัจจยัต่างเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่  
      2.1  ภาพลกัษณ์ขององคก์ร (corporate image)  
     2.2  คุณภาพเชิงเทคนิค (technical quality) 
     2.3  คุณภาพเชิงหนา้ท่ี (functional quality) 
   ชเมนเนอร์ (Schmenner 1995)  กล่าวถึงคุณภาพการให้บริการนั้นไดม้าจาก การ
บริการท่ีการรับรู้ท่ีไดรั้บจริงลบการบริการท่ีคาดหวงั หากบริการท่ีไดรั้บรู้นอ้ยกวา่บริการท่ีคาดหวงั
จะท าให้ผูรั้บบริการมองวา่คุณภาพการให้บริการนั้นติดลบหรือไม่มีคุณภาพเท่าท่ีควร  แต่หากผูรั้บ 
บริการรับรู้วา่บริการท่ีไดรั้บรู้มากกวา่บริการท่ีคาดหวงั คุณภาพการให้บริการนั้นจะเป็นบวกหรือมี
คุณภาพในการใหบ้ริการ 
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   โดยปัจจยัท่ีมีผลต่อความคาดหวงัของผูรั้บบริการที 4 ปัจจยัดงัน้ี 
   1.  ค  าบอกกล่าวปากต่อปาก (Word of Communications) 
   2.  ความตอ้งการส่วนบุคคล (Personal Needs) 
   3.  ประสบประการณ์ในอดีต (Past Experience)  
   4.  การส่ือสารภายนอก (External Communications)   
 3.6  การประเมินคุณภาพบริการ 
   นกัวิชาการหลายท่านต่างพยายามคน้หาวธีิการประเมินเพื่อวดัคุณภาพการให้บริการ 
เพื่อสะทอ้นให้เห็นส่ิงท่ีปฏิบติัในปัจจุบนัเพื่อน าไปสู่การพฒันาคุณภาพการใหบ้ริการท่ีดีมีมาตรฐาน
สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูรั้บบริการน าไปสู่ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ แนวคิดท่ีน่าสนใจ
ในการประเมินคุณภาพการบริการของโรงพยาบาลคือ แบบจ าลองช่องวา่ง Gap Model หรือ SERVQUAL 
   แบบจ าลองช่องวา่ง Gap Model หรือ SERVQUAL โดยพาราสุรามาน ซีแทมล ์และ
เบอร์ร่ี (Parasuraman, Ziethaml and Berry 1985; 1990 อา้งใน กนกพร  ลีลาเทพินทร์ 2554)  เพื่อใช้
ในการประเมินคุณภาพการให้บริการ โดยประเมินจากการรับรู้ของผูรั้บบริการเทียบกบัความต่างของ
ความคาดหวงัของผูรั้บบริการมาศึกษาวิจยัถึงปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการสร้างคุณภาพการให้บริการ 
แบ่งการวจิยัออกเป็น 4 ระยะ ดงัน้ี 
   ระยะท่ี 1  ศึกษาวจิยัเชิงคุณภาพในกลุ่มผูรั้บบริการและผูใ้หบ้ริการของบริษทัชั้นน า 
หลายแห่งและน าไปใชพ้ฒันารูปแบบคุณภาพการใหบ้ริการ 
   ระยะท่ี 2  ศึกษาวจิยัเชิงประจกัษท่ี์มุ่งท่ีผูรั้บบริการเฉพาะ โดยใชรู้ปแบบคุณภาพ
การใหบ้ริการในระยะท่ี 1 มาปรับปรุงจนไดเ้คร่ืองมือท่ีเรียกวา่ SERVQUAL 
   ระยะท่ี 3  ศึกษาวิจยัเชิงประจกัษ์ต่อจากระยะท่ี 2 โดยขยายการวิจยัครอบคลุม 
องคก์ารต่างๆ มากข้ึน ท าการสัมมนากลุ่มผูรั้บบริการและผูใ้ห้บริการสัมภาษณ์แบบเจาะลึกและท า
การวจิยัส ารวจในทุกๆ กลุ่ม  อีกทั้งศึกษาในธุรกิจบริการเพิ่ม ไดแ้ก่ งานบริการซ่อมบ ารุง งานบริการ
บตัรเครดิต งานบริการประกนั  งานบริการโทรศพัทท์างไกล งานบริการธนาคารสาขายอ่ย และงาน
บริการนายหนา้ซ้ือขาย 
   ระยะท่ี 4  มุ่งศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
   งานวิจยัน้ีเป็นท่ียอมรับและเป็นพื้นฐานแนวคิดของการศึกษาเร่ืองการตลาดบริการ 
(service marketing) โดยก าหนดมิติคุณภาพท่ีจะใชว้ดัคุณภาพในการบริการไว ้10 ดา้น ดงัน้ี 
   ดา้นท่ี 1  ลกัษณะการบริการ (appearance)  คือ บริการท่ีเห็นหรือจบัตอ้งได ้
   ดา้นท่ี 2  ความน่าเช่ือถือไวค้วามไวว้างใจ (reliability) คือ การน าเสนอบริการ
ตรงไปตรงมาถูกตอ้งตามท่ีใหส้ัญญา 
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   ดา้นท่ี 3  ความกระตือรือร้น (responsiveness)  คือ ใหบ้ริการอยา่งเตม็ใจ ช่วยเหลือ  
   ดา้นท่ี 4  สมรรถนะ(competence)  คือ มีความรู้ความช านาญในการบริการอยา่งมี
ประสิทธิภาพ 
   ดา้นท่ี 5  อธัยาศยัไมตรี (courtesy)  คือ นอบนอ้มมีไมตรีจิตใหเ้กียรติจริงใจมีน ้ าใจ 
เป็นมิตร 
   ดา้นท่ี 6  ความน่าเช่ือถือ (creditability)  คือ ซ่ือสัตยสุ์จริตสร้างความเช่ือมัน่ในการ 
บริการ 
   ดา้นท่ี 7  ความปลอดภยั (security) คือ ไม่มีอนัตรายหรือความเส่ียงในสภาพท่ีบริการ 
   ดา้นท่ี 8  การเขา้ถึงบริการ (access)  คือ สะดวกไม่ยุง่ยากในการเขา้รับบริการ 
   ดา้นท่ี 9  การติดต่อส่ือสาร (communication) คือ การสร้างสัมพนัธ์และส่ือ
ความหมาย 
   ดา้นท่ี 10 การเขา้ใจผูรั้บบริการ (understanding of customer)  คือ คน้หาตอบสนอง
ความตอ้งการของผูรั้บบริการ 
   ต่อมาไดมี้การพฒันาการประเมินคุณภาพการใหบ้ริการ โดยวธีิสัมภาษณ์แบบกลุ่ม 
แบ่งแบบวดั SERVQUALออกเป็น 2 ส่วนหลกั คือ 
   ส่วนท่ี 1  ใชว้ดัความคาดหวงัในบริการท่ีไดรั้บจากองคก์รหรือหน่วยงาน 
   ส่วนท่ี 2  วดัการรับรู้ภายหลงัจากไดรับบริการ 
   การแปลผลคะแนนเป็นการน าคะแนนการรับรู้ในบริการลบกนัคะแนนความคาดหวงั
ในบริการ หากคะแนนตั้งแต่ +6 ถึง -6  แสดงวา่ องคก์รหรือหน่วยงานนั้นคุณภาพการใหบ้ริการอยูใ่น 
ระดบัดี SERVQUAL ท่ีถูกปรับใหม่จากเดิมก าหนดมิติคุณภาพท่ีจะใชว้ดัคุณภาพในการบริการ 10 ดา้น
เป็น 5 ดา้นนั้นทดสอบความน่าเช่ือถือ (reliability) และความเท่ียงตรง (validity) พบวา่แบบ 5 ดา้น
ยงัคงความสัมพนัธ์กบัมิติของคุณภาพการให้บริการทั้ง 10 ดา้น SERVQUAL ท่ีปรับปรุงใหม่ประกอบ 
ดว้ย 5 ดา้น (Zeithaml, Parasuraman and Berry 1990, pp. 28; Lovelock 1996, pp. 464-466) เรียกว่า 
“RATER” ดงัน้ี 
   ดา้นท่ี 1  รูปธรรมของการบริการ (Tangibles) หมายถึง ลกัษณะ 
สภาพแวดลอ้มทางกายภาพที่ให้บริการท่ีปรากฏให้เห็นถึงส่ิงอ านวยความสะดวกสบายต่างๆ เช่น 
เคร่ืองมืออุปกรณ์ บุคลากร การใชเ้อกสารสัญลกัษณ์ต่างๆ ในการส่ือสารใหผู้รั้บบริการไดส้ัมผสัรับรู้ 
เน่ืองจากการบริการจบัตอ้งไม่ไดจึ้งตอ้งประเมินสภาพแวดลอ้มทางกายภาพท่ีใหบ้ริการ ไดแ้ก่ 
   1.1  อุปกรณ์ส่ิงอ านวยความสะดวก  เช่น สถานท่ีตั้ง โตะ๊ เกา้อ้ี 
ท่ีวางส่ิงของใหบ้ริการ เกา้อ้ีนัง่รอรับบริการ ป้ายในการใหบ้ริการ 
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   1.2  เจา้หนา้ท่ีให้บริการ วสัดุอุปกรณ์ในการส่ือสาร  เช่น การ
แต่งกายของผูใ้หบ้ริการ อุปกรณ์ท่ีทนัสมยั ส่ิงอ านวยความสะดวกท่ีสอดคลอ้งกบัการใหบ้ริการ 
   ดา้นท่ี 2  ความน่าเช่ือถือไวว้างใจ (Reliability)  หมายถึง การใหบ้ริการ 
ท่ีถูกตอ้ง เหมาะสม สม ่าเสมอและตรงตามท่ีแจง้หรือสัญญากบัผูรั้บบริการไว ้ท าใหผู้รั้บบริการรู้สึก
ถึงการบริการมีความน่าเช่ือถือไวใ้จไดเ้ป็นการบริการดว้ยความจริงใจและตรงต่อเวลา 
   ดา้นท่ี 3  การตอบสนองต่อผูรั้บบริการ (Responsiveness) หมายถึง  
ความพร้อมเตม็ใจใหบ้ริการ ตอบสนองไดท้นัท่วงที  เขา้ถึงบริการไดง่้าย ไดรั้บความสะดวกรวดเร็ว
ในการใชบ้ริการ 
   ดา้นท่ี 4  การใหค้วามมัน่ใจของบริการ (Assurance)  หมายถึง ผูใ้หบ้ริการ 
มีความรู้ความสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ ดว้ยกิริยาท่าทางท่ีสุภาพมีมารยาทท่ีดี
สามารถท าใหผู้รั้บบริการเกิดความเช่ือถือมัน่ใจในการรับบริการ 
   ดา้นท่ี 5  ความเขา้ใจเห็นอกเห็นใจ (Empathy)  หมายถึง ความเอ้ืออาทร
ความเอาใจใส่ผูรั้บบริการตามความตอ้งการของผูรั้บบริการแต่ละคน 
   จากขา้งตน้จะเห็นวา่มิติคุณภาพท่ีจะใชว้ดัคุณภาพในการบริการแบบ 5 ดา้น ยงัคง
ความสัมพนัธ์กบัมิติของคุณภาพการใหบ้ริการทั้ง 10 ดา้น  
   การวดัคุณภาพบริการโดยใชแ้บบจ าลองช่องวา่ง Gap Model หรือ SERVQUAL 
มีผูน้ ามาใชว้ดัคุณภาพบริการในธุรกิจบริการหลายประเภท เช่น ธุรกิจท่ีไม่เก่ียวขอ้งกบัดา้นสุขภาพ 
เช่น ภวตั  วรรณพิณ (2554) ศึกษาเร่ืองการประเมินคุณภาพการบริการของร้าน True Coffee สาขา
ในมหาวทิยาลยั ชลธิชา  ศรีบ ารุง (2557) ศึกษาเร่ืองการใหบ้ริการของธนาคารกรุงเทพสาขาดอนหวัฬ่อ 
จงัหวดัชลบุรี สิทธิชยั  บ าเพญ็เพียร (2557) ศึกษาเร่ืองคุณภาพการใหบ้ริการของการไฟฟ้าส่วนภูมิภาค
เมืองพทัยา จงัหวดัชลบุรี เช่นเดียวกบัธุรกิจดา้นสุขภาพไดมี้ผูน้ ามาใชว้ดัคุณภาพบริการของโรงพยาบาล 
โดยวดัท่ีผูรั้บบริการเปรียบเทียบระหวา่งคุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการรับรู้และบริการท่ีคาดหวงั เช่น 
จิตติมา  ธีรพนัธ์ุเสถียร (2549) ศึกษาถึงคุณภาพบริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลบา้นแพว้ (องคก์าร
มหาชน) สาขาพร้อมมิตร  สุภทัรา  ม่ิงปรีชา (2550) ศึกษาความคาดหวงัและความพึงพอใจของผูใ้ช้ 
บริการแผนกผูป่้วยนอกต่อคุณภาพบริการของโรงพยาบาลแพร่ จรรยา  พรหมมาลี (2551) ศึกษาคุณภาพ
บริการความความคาดหวงัและการรับรู้ของผูรั้บบริการท่ีกลุ่มงานการบริการผูป่้วยนอกสถาบนัสุขภาพ
เด็กแห่งชาติมหาราชินี หทัยา  แกว้ก้ิม (2555) ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้ขอประชาชนต่อคุณภาพ
บริการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจงัหวดันครศรีธรรมราช วรวรรณ  สโมสรสุข และคณะ 
(2556) ศึกษาความคาดหวงัและความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการใหบ้ริการศูนยห์วัใจธรรมศาสตร์ของ
โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ วนาพรรณ  ช่ืนอ่ิม (2558) ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้
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ของบุคลากรต่อคุณภาพการบริการของหน่วยบริการสุขภาพบุคลากร อจัฉรา  ขนัใจ (2558) ศึกษาความ
คาดหวงัและการรับรู้คุณภาพบริการของผูป้ระกนัตนโรงพยาบาลล าพนู จงัหวดัล าพนู   
    การวดัคุณภาพบริการของโรงพยาบาลโดยวดัจากช่องวา่งหรือ Gapระหวา่งบริการ
ท่ีผูรั้บบริการรับรู้ (Perceived service) และบริการที่ผูรั้บบริการคาดหวงั (Expected service) นั้น
การจดับริการท่ีมีคุณภาพสูงคือ ตอ้งท าให้ช่องวา่งหรือ Gapดงักล่าวนอ้ยท่ีสุด ดงันั้นหากโรงพยาบาล
หรือหน่วยงานในโรงพยาบาลสามารถทราบถึงความคาดหวงัของผูรั้บบริการท่ีมาใชบ้ริการได ้จะช่วย
ให้สามารถออกแบบการบริการให้ตรงตามความตอ้งการหรือความคาดหวงัของผูรั้บบริการได ้ท าให้
ผูรั้บบริการพึงพอใจในการบริการ เพื่อลดช่องวา่งหรือ Gapระหวา่งบริการที่ผูรั้บบริการรับรู้ และ
บริการท่ีผูรั้บบริการคาดหวงั 
    หลงัการศึกษาแนวคิดเก่ียวกบัการประเมินวดัคุณภาพบริการ ผูว้ิจยัมีความสนใจ
แบบจ าลองช่องว่าง Gap Model หรือ RATER ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสร้างเกณฑ์การประเมินวดัคุณภาพ
บริการของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี
โดยประยุกตจ์าก Definition of Quality and Approaches ของ Donabedian A. (1980) และแนวคิด
คุณภาพบริการของ Parasuraman, Zeithaml and Berry (1990) 5 ดา้น ดงัน้ี  
    ดา้นท่ี 1  ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลมีความน่าเช่ือถือ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่
ผูใ้หบ้ริการมีความเช่ียวชาญในการปฏิบติังานท่ีจะท าใหผู้ม้ารับบริการรู้สึกวา่ไดรั้บบริการท่ีมีความ
น่าเช่ือถือ ไวว้างใจได ้ มัน่ใจได ้วา่จะไดรั้บบริการท่ีถูกตอ้งครบถว้น  มีคุณภาพและปลอดภยั 
    ดา้นท่ี 2  การให้บริการท่ีมีคุณภาพ  หมายถึงการท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้ห้บริการ 
มีทกัษะความรู้ตามมาตรฐานวิชาชีพ สามารถให้บริการและตอบสนองความตอ้งการของผูม้ารับ
บริการดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส เต็มใจใหบ้ริการ จนผูรั้บบริการเกิดความไวว้างใจ
และเกิดความมัน่ใจวา่จะไดบ้ริการท่ีดีท่ีสุด 
    ดา้นท่ี 3  บริการตอบสนองความตอ้งการ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้ห้ 
บริการจดัใหมี้ลกัษณะทางกายภาพท่ีผูม้ารับบริการมองเห็นหรือสัมผสัได ้เช่น สถานท่ีรอรับบริการ 
สภาพแวดลอ้มของสถานท่ีใหบ้ริการ เอกสารต่างๆ อุปกรณ์ท่ีใชใ้นการแนะน าการใหบ้ริการ รวมถึง
การแต่งกายของผูใ้หบ้ริการ 
    ดา้นท่ี 4  ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้หบ้ริการ 
ให้ความสนใจเอาใจใส่ต่อผูม้ารับบริการ การดูแลขณะรอรับบริการ การช่วยเหลือเมื่อผูรั้บบริการ
พบอุปสรรคปัญหาหรือตอ้งการค าแนะน า 
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    ดา้นท่ี 5  ความพร้อมในการใหบ้ริการ  หมายถึง การท่ีผูรั้บบริการรับรู้วา่ผูใ้หบ้ริการ 
ของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี ไดแ้สดงถึงความ
ตั้งใจของผูใ้หบ้ริการ ภายใตร้ะบบท่ีดีและเคร่ืองมือท่ีทนัสมยั มีความถูกตอ้งแม่นย  าและรวดเร็ว  

 
4. ข้อมูลทัว่ไปของโรงพยาบาล 
 
 สถานพยาบาลในประเทศไทย มีทั้งแบบของภาครัฐบาลและของภาคเอกชนใหบ้ริการ
สุขภาพในรูปแบบและระดบัต่างๆ ซ่ึงมีความต่างทั้งขนาด ขีดความสามารถและขอบเขตในการให ้
บริการ ดงันั้นการประเมินคุณภาพของสถานพยาบาลจึงตอ้งค านึงถึงองคป์ระกอบเหล่าน้ีดว้ย (วชิาญ 
เกิดวชิยั 2547, น. 66) สถานพยาบาลแบ่งเป็น 
 4.1  สถานพยาบาลของรัฐ  แบ่งตามขีดความสามารถแบ่งได ้3 ระดบั คือ โรงพยาบาลศูนย ์
โรงพยาบาลทัว่ไป และโรงพยาบาลชุมชน ดงัน้ี 
    4.1.1  โรงพยาบาลศูนย์ (Regional hospital) น้ัน  ขีดความสามารถในระดบัตติยภูมิ 
ระดบัสูงสุด มีแพทยแ์ละผูเ้ช่ียวชาญในสาขาต่างๆ จ านวนมาก จ านวนเตียงรับผูป่้วยมากกวา่ 500 เตียง 
ตั้งอยูใ่นจงัหวดัใหญ่ท่ีจดัเป็นศูนยก์ลางคมนาคม สามารถรับผูป่้วยส่งต่อจากจงัหวดัอ่ืนได ้
    4.1.2  โรงพยาบาลทั่วไป (General hospital) น้ัน  ขีดความสามารถทุติยภูมิและ 
ตติยภูมิระดบัตน้ ในระดบั จ านวนเตียงรับผูป่้วย มีแพทยแ์ละผูเ้ช่ียวชาญในสาขาหลกัและพิเศษบาง
สาขาเท่านั้น จ  านวนเตียงรับผูป่้วยตั้งแต่ 160 เตียงถึง 500 เตียง ตั้งอยูใ่นทุกจงัหวดัและบางอ าเภอท่ีใหญ่ 
    4.1.3  โรงพยาบาลชุมชน (Community hospital) น้ัน  ขีดความสามารถในระดบั 
ปฐมภูมิและทุติยภูมิระดบัตน้ เท่านั้น จ  านวนเตียงรับผูป่้วยตั้งแต่ 10 เตียงถึง 160 เตียง ตั้งอยูใ่นทุก
อ าเภอ 
    นอกจากน้ีสถานพยาบาลของรัฐยงัมีสถานพยาบาลที่ไม่มีแพทยป์ระจ าคือ
สถานีอนามยั (Health center) กระจายอยูใ่นต าบลและหมู่บา้น ท าหนา้ท่ีใหบ้ริการส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกนัโรคเป็นหลกั 
 4.2  สถานพยาบาลของเอกชน  กระจายอยูท่ ัว่ไปในทุกพื้นท่ี มีทั้งสถานพยาบาลประเภท 
ท่ีไม่มีเตียงไวรั้บผูป่้วยไวค้า้งคืนและประเภทมีเตียงไวรั้บผูป่้วยไวค้า้งคืนขนาดต่างกนั  แบ่งเป็น 
โรงพยาบาลเอกชน และคลินิกเอกชน ดงัน้ี 
   4.2.1  โรงพยาบาลเอกชน  มีหลากหลายทั้งขนาด ระดบัความสามารถ อตัราค่าบริการ 
และเป้าหมายกลุ่มลูกคา้ 
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   4.2.2  คลินิกเอกชน  มีแบบประเภทด าเนินการโดยแพทยค์นเดียว (Solo practice)
และแพทยห์ลายคน (Group practice) และแบบโพลีคลินิก 
   โรงพยาบาลเอกชน ยงัมีการแบ่งออกเป็น 2 ประเภท ดงัน้ี 
   1.  โรงพยาบาลเอกชนท่ีมุ่งแสวงหาผลก าไร (Profit Hospital)  หมายถึง โรงพยาบาล 
เอกชนท่ีด าเนินกิจการในรูปแบบธุรกิจ หรือเป็นการขายบริการประเภทหน่ึง 
   2.  โรงพยาบาลเอกชนท่ีไม่มุ่งแสวงหาผลก าไร (Nonprofit Hospital)  หมายถึง 
โรงพยาบาลเอกชนท่ีด าเนินกิจการเพื่อการกุศล เพื่อสาธารณประโยชน์  มิไดมุ้่งหมายใหผู้เ้ป็นเจา้ของ
หรือผูบ้ริหารไดรั้บ ผลประโยชน์ในรูปผลก าไร   
   ในการวิจยัน้ีเป็นการศึกษาเร่ือง คุณภาพบริการที่ไดรั้บจริงและคุณภาพบริการ               
ท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
ซ่ึงจดัเป็นโรงพยาบาลเอกชนที่มุ่งแสวงหาผลก าไร ขนาด 100 เตียง ตั้งอยูถ่นนรังสิต – นครนายก 
จงัหวดัปทุมธานี บนพื้นท่ีขนาด 5 ไร่ โดยเปิดให้บริการภายใตที้มผูบ้ริหารกลุ่มใหม่เม่ือตน้ปี 2559 
อยา่งไม่เป็นทางการเน่ืองจากอยูร่ะหวา่งการปรับปรุงซ่อมแซมแผนกต่างๆ เปิดให้บริการอยา่งเป็น
ทางการเม่ือเดือนมกราคม 2560 ภายใตช่ื้อโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงท่ีมีสาขามากกว่า 7 แห่ง
ในจงัหวดักรุงเทพมหานครและปริมณฑล โรงพยาบาลดงักล่าวน้ีจึงถือเป็นสาขาเครือข่ายนอ้งใหม่
ล่าสุดของโรงพยาบาลในเครือ เปิดบริการรักษาพยาบาลทั้งผูป่้วยในและผูป่้วยนอก ตลอดจนผูป่้วย
ฉุกเฉิน พร้อมบริการดว้ยรถพยาบาลตลอด 24 ชัว่โมง โรงพยาบาลไม่ไดเ้ขา้ร่วมสิทธิประกนัสังคม
และสิทธิหลกัประกนัสุขภาพ 30 บาท ในรัศมี 10 กิโลเมตร มีทั้งโรงพยาบาลรัฐระดบัโรงพยาบาล
มหาวทิยาลยัจ านวน 1 แห่งและโรงพยาบาลเอกชนขนาดใกลเ้คียงกนัมากกวา่ 4 แห่ง มีหอผูป่้วยใน
จ านวน 2 หอผูป่้วยขนาด 46 เตียงและหอผูป่้วยหนกั (ICU) ซ่ึงรองรับผูป่้วยได ้6 เตียง เตียงปฐมพยาบาล
ผูป่้วยอุบตัิเหตุฉุกเฉินจ านวน 7 เตียง ห้องผ่าตดัใหญ่จ  านวน 2 ห้อง ห้องผ่าตดัเล็กจ านวน 2 ห้อง  
หอ้งคลอดจ านวน 3 ห้องและหอ้งทารกแรกเกิดจ านวน 3 ห้อง ห้องตรวจผูป่้วยนอกแยกแต่ละสาขา
จ านวน 1 ห้องตรวจ ไดแ้ก่ สาขาโรคทัว่ไป อายรุกรรม ศลัยกรรม ศลัยกรรมกระดูก สูตินรีเวชกรรม 
กุมารเวชกรรม จกัษุวทิยา โสตนาสิก และรังสีวนิิจฉยั จ  านวนบุคลากรแต่ละสาขาอาชีพประกอบดว้ย 
แพทยป์ระจ าและนอกเวลาจ านวน 20 ท่าน พยาบาลวิชาชีพจ านวน 25 ท่าน วิสัญญีพยาบาลจ านวน 
2 ท่าน เทคนิคการแพทยจ์  านวน 2 ท่าน นกัรังสีเทคนิคจ านวน 2 ท่าน กายภาพบ าบดัจ านวน 2 ท่าน 
นกัโภชนาการจ านวน 1 ท่าน และเภสัชกรจ านวน 3 ท่าน มีส่ิงแวดลอ้มดา้นกายภาพท่ีส าคญั เช่น
อุปกรณ์และเคร่ืองมือแพทยเ์ช่น เคร่ือง X-ray ระบบ PACS เคร่ือง Ultrasound เคร่ืองตรวจหู เคร่ืองตรวจ
คล่ืนไฟฟ้าหวัใจ ส่ิงอ านวยความสะดวกอ่ืนๆ เช่นลานจอดรถ ร้านอาหาร ร้านคา้สวสัดิการ ร้านรับ
ฝากส่งไปรษณีย ์ร้านนวดแผนไทย  อีกทั้งมีสวสัดิการหอพกัส าหรับเจา้หนา้ท่ีของโรงพยาบาล เปิดให ้
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บริการภายใตว้สิัยทศัน์คือเป็นโรงพยาบาลชั้นน าดา้นการรักษาพยาบาลอยา่งมีคุณภาพตามมาตรฐาน
วชิาชีพดว้ยราคาท่ียติุธรรม และมีพนัธกิจรวมกนัของคนในองคก์รคือ  
   1.  พฒันาระบบการรักษาและบริการของโรงพยาบาลให้มีคุณภาพตามมาตรฐาน
วชิาชีพโดยเนน้การใหบ้ริการแบบองคร์วม  
   2.  พฒันาระบบบริหารจดัการใหมี้ประสิทธิภาพ และพฒันาสมรรถนะเชิงวชิาชีพ   
ยดึหลกัค่านิยมองคก์รคือ Holistic Excellence Acceptability Responsubility Teamwork 
   แบ่งโครงสร้างการบริหารออกเป็น 4 สายงาน คือ สายงานการแพทย ์สายสนบัสนุน
ทางการแพทย ์สายการพยาบาลและสายบริหาร มีจ านวนแผนกทั้งส้ิน 39 แผนก แผนกเภสัชกรรม
จดัอยูใ่นสายงานการแพทยข้ึ์นตรงต่อผูอ้  านวยการสายงานแพทยภ์ายใตก้ารก ากบัผูแ้ลของผูจ้ดัการ
แผนกเภสัชกรรม  
   แผนกเภสัชกรรมเปิดให้บริการจ านวน 1 ห้องจ่ายยา ให้บริการทั้งผูป่้วยในและ
ผูป่้วยนอกโดยมีเภสัชกรใหค้  าปรึกษาแนะน าดา้นยาแก่ผูม้ารับบริการและเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาล ตลอด 
24 ชัว่โมง ดูแลเร่ืองการจดัเก็บยาให้มีคุณภาพตลอดใชง้านทัว่ทั้งโรงพยาบาล จ านวนผูป่้วยในท่ีแผนก
เภสัชกรรมให้บริการเฉล่ียอยูท่ี่ 400 คนต่อเดือน จ านวนผูป่้วยนอกเฉล่ียท่ี 500 คนต่อเดือน มีเภสัชกร
ประจ าตลอด 24 ชัว่โมงให้บริการภายใตพ้นัธกิจของแผนกร่วมกนัคือ ยาดีมีคุณภาพจดัจ่ายถูกตอ้ง
บริการประทบัใจยิม้ไหวส้วสัดี บุคลากรประกอบดว้ยเภสัชกรและผูช่้วยเภสัชกร มีเภสัชกรประจ า
จ านวน 3 ท่าน เภสัชกรล่วงเวลาจ านวน 5 ท่านและมีผูช่้วยเภสัชกรจ านวน 3 ท่าน อตัราก าลงัข้ึนต่อวนั
ประกอบดว้ย 
   เวรเชา้   เภสัชกรจ านวน 2 ท่าน  ผูช่้วยเภสัชกรจ านวน 2 ท่าน  
   เวรดึก   เภสัชกรจ านวน 1 ท่าน  ผูช่้วยเภสัชกรจ านวน 1 ท่าน 
   มีจุดรอรับยาหนา้หอ้งยา จดัให้มีโต๊ะเกา้อ้ีให้ผูรั้บบริการนัง่รอรับยา ซ่ึงแตกต่างจาก
โรงพยาบาลอ่ืนท่ีจดัเป็นแถวตอนเรียงยาว 1-2 แถว โดยจดัลกัษณะเป็นชุดโซฟาหรือโตะ๊เกา้อ้ีในร้าน
กาแฟหรือร้านอาหารภายใตแ้อร์ท่ีเยน็ฉ ่า มีเพลงบรรเลงใหผู้รั้บบริการไดรั้บฟัง ใหบ้ริการน ้าด่ืมและ
ฟรี Wifi จดัโซนพิเศษเฉพาะใหผู้ป่้วยท่ีนัง่รถเขน็และญาติเพื่อใหเ้ภสัชกรไดบ้ริการจ่ายยาท่ีจุดรอรับยา   
   การสั่งจ่ายยาแพทยเ์ป็นผูส้ั่งจ่ายยาผา่นระบบคอมพิวเตอร์โดยขอ้มูลจะถูกส่งตรง
มาท่ีห้องยา ผูช่้วยเภสัชกรท าหนา้ท่ีพิมพฉ์ลากยาจดัเตรียมยาบรรจุในภาชนะบรรจุท่ีเหมาะสมตาม
ก าหนดจากนั้นส่งมอบยาให้เภสัชกรตรวจเช็คยาและเภสัชกรเป็นผูส่้งมอบให้ผูป่้วยดว้ยตนเอง  เภสัชกร
สามารถเขา้ถึงขอ้มูลผูป่้วยรวมถึงค าสั่งแพทยผ์า่นระบบคอมพิวเตอร์แบบไร้สายดว้ยการสแกนผา่น 
QR Code หรือหมายเลขประจ าตวัของผูรั้บบริการแต่ละราย  อีกทั้งเภสัชกรเป็นผูส่้งมอบยาใหผู้ป่้วย 
ณ จุดท่ีจดัให้ผูป่้วยรอรับยาผา่นระบบคอมพิวเตอร์ไร้สายขนาดพกพา ทุกคร้ังเภสัชกรจะทวนสอบ
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ช่ือสกุลวนัเดือนปีเกิดผูป่้วยทุกรายก่อนเร่ิมให้ค  าแนะน ายาเพื่อป้องกนัการส่งมอบยาผิดคน อีกทั้ง
ระบบจะแสดงภาพผูป่้วยผา่นระบบคอมพิวเตอร์ไร้สายในทุกจุดท่ีเขา้ถึงขอ้มูลผูป่้วย นอกจากน้ีเภสัชกร
จะทวนสอบประวติัการแพย้าของผูป่้วยทุกคร้ังก่อนส่งมอบยา เพื่อป้องกนัการจ่ายยาท่ีผูป่้วยแพซ้ ้ า
และระบบคอมพิวเตอร์จะแจง้เตือนกรณีแพทยส์ั่งจ่ายรายการยาท่ีผูป่้วยใหป้ระวติัแพ ้

  
5. แนวคดิช่วงวยัของประชากร  
 
 รศรินทร์  เกรย ์และคณะ (2559) กล่าวถึง เจเนอเรชัน่ (Generation) วา่เป็นการจ าแนก
ประชากรตามปีเกิด ตามหลกัสากลนั้นไดแ้บ่ง Generation ออกเป็น 4 กลุ่ม ดงัน้ี 
 1.  Baby Boomer หรือ Gen-B  เป็นคนท่ีเกิดในช่วงปี พ.ศ. 2489-2507 หรือมีอายุประมาณ 
53-71 ปี สาเหตุท่ีเรียก Baby Boomer เพราะหลงัสงครามโลกคร้ังท่ี 2 เร่งฟ้ืนฟูประเทศคนในยุคนั้น
จึงมีค่านิยมท่ีตอ้งมีบุตรหลายๆคนเพื่อสร้างแรงงานข้ึนมาพฒันาประเทศ คนในกลุ่มน้ีมีชีวิตเพื่อการ
ท างาน มีความอดทนสูง ทุ่มเทกบังาน ท าอะไรดว้ยตนเอง รอบครอบมีความระมดัระวงั คนมกัมองว่า
เป็นพวกอนุรักษนิ์ยม เคร่งในขนบธรรมเนียมประเพณี 
 2.  Generation X หรือ Gen-X  เป็นคนท่ีเกิดในช่วงปี พ.ศ.2508-2522 หรือมีอายปุระมาณ  
38-52 ปี เป็นรุ่นท่ีไม่ล าบากเท่ารุ่น Baby Boomer และเร่ิมมีการน าเทคโนโลยีมาใช ้เช่น คอมพิวเตอร์ 
วดีีโอเกม คนกลุ่มน้ีชอบอะไรง่ายๆ ไม่ตอ้งเป็นทางการมาก ให้ความสมดุลระหวา่งงานและครอบครัว 
ท าทุกอยา่งเพียงล าพงัไม่พึงพาใคร เป็นตวัของตวัเองสูง มีความคิดเปิดกวา้งและมีความคิดสร้างสรรค ์
ไม่ค่อยเช่ือเร่ืองศาสนา ไม่ยึดติดขนบธรรมเนียมประเพณี เป็นคนมีความยืดหยุ่นและปรับตวักบั
วฒันธรรมท่ีเปล่ียนไป 
 3.  Generation Y หรือ Gen-Y  เป็นคนท่ีเกิดในช่วงปี พ.ศ.2523-2540 หรือมีอายปุระมาณ  
20-37 ปี คนกลุ่มน้ีชอบท างานเป็นทีม ประชุมและระดมความคิด  แต่คนกลุ่มน้ีไม่ค่อยอดทน ไม่ค่อย
หมกมุ่นกบังาน ชอบสังสรรค์ให้ความสุขกบัตวัเอง เป็นคนมองโลกในแง่ดี ชอบช่วยเหลือสังคม 
รักส่ิงแวดลอ้ม 
 4.  Generation Z หรือ Gen-Z  เป็นคนหลงั พ.ศ.2540 ข้ึนไป กลุ่มน้ีเติบโตมาพร้อมกบั 
ส่ิงอ านวยความสะดวกมากมาย เรียนรู้ไดแ้ลว้และสามารถใชเ้ทคโนโลยต่ีางๆ ไดดี้ เลือกงานท่ีเงินดี
มากกวา่ท่ีตนชอบ เป็นคนเปิดกวา้งทางความคิดและวฒันธรรม ยอมรับความ แตกต่างของสีผวิ ศาสนา 
วฒันธรรมประเพณี เพราะโลกอินเตอร์เน็ตท าให้คนกลุ่มน้ีสามารถติดต่อกบัเพื่อนต่างชาติไดง้่าย 
ท าอะไรมกัท าเพื่อตนเองก่อนเสมอ ชอบอิสระเสรี มีความอดทนต ่า ไม่ชอบรอคอย หาความรู้ผา่น
เทคโนโลยไีดทุ้กท่ีทุกเวลา 
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6. งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 จากการศึกษาและคน้ควา้งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพบริการ มีงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง
และคลา้ยคลึงกนั ดงัน้ี 
 ทรวงทิพย ์ วงศพน์ธ์ุ (2541)  ศึกษาคุณภาพบริการตามความคาดหวงัและการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการในงานผูป่้วยนอกโรงพยาบาลรัฐจงัหวดัสุพรรณบุรี  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการประเมินคุณภาพ
เป็นแบบสอบถามตามแนวคิดของ พาราสุรามาน ซีแทมล์ และเบอร์ร่ี โดยไดก้ าหนดปัจจยัคุณภาพ 
5 ดา้น 28 ค าถาม ศึกษาในผูป่้วยท่ีแผนกผูป่้วยนอกจ านวน 400 คน ผลการวิจยัพบวา่ ความคาดหวงั
และการรับรู้เก่ียวกบัคุณภาพบริการอยูใ่นระดบัมากและปานกลางมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .01 ผูรั้บบริการท่ีมีการศึกษาและจ านวนคร้ังของการมารับบริการนั้นต่างกนั มีความ
คาดหวงัต่อคุณภาพบริการแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 ไพเราะ  คลองนาวงั (2543)  ศึกษาคุณภาพบริการพยาบาลตามความคาดหวงัและการ
รับรู้ของผูป่้วยโรงพยาบาลชุมชนจงัหวดัชยัภูมิจ  านวน 6 แห่ง ในกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 270 คน  เคร่ืองมือ
ท่ีใชเ้ป็นแบบสอบถามดดัแปลงมาจาก SERVQUAL ผลวจิยัพบวา่ คุณภาพบริการพยาบาลตามความ
คาดหวงัและการรับรู้ของผูป่้วยโรงพยาบาลชุมชนจงัหวดัชยัภูมิ มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ ท่ี ระดบั 0.05 โดยค่าเฉล่ียคะแนนความคาดหวงัสูงกวา่คะแนนการรับรู้ทั้งโดยรวมรายดา้น
และรายขอ้ 
 พิรุณ  คาพรมมา (2548)  ศึกษาเปรียบเทียบระดบัความคาดหวงัและการรับรู้ต่อคุณภาพ
การบริการของพยาบาลในกลุ่มผูป่้วยกระดูกหกัในโรงพยาบาลทัว่ไปภาคตะวนัออกเฉียงเหนือตอนบน 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการประเมินคุณภาพเป็นแบบสอบถามตามแนวคิดของ พาราสุรามาน ซีแทมล ์และ
เบอร์ร่ี  ผลการวิจยัพบวา่ ระดบัความคาดหวงัต่อคุณภาพบริการของพยาบาลในกลุ่มผูป่้วยกระดูกหกั
ในโรงพยาบาลทัว่ไปภาคตะวนัออกเฉียงเหนือตอนบนโดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัสูงมาก เม่ือเปรียบเทียบ
ความคาดหวงักบัการรับรู้คุณภาพบริการของพยาบาลส่วนใหญ่ไม่แตกต่างกนั เวน้แต่ดา้นความเป็น
รูปธรรมของการบริการและความน่าเช่ือถือและความไวว้างใจของพยาบาลท่ีระดบัการรับรู้ต่อคุณภาพ
การบริการของพยาบาลสูงกวา่ระดบัความคาดหวงั 
 จิตติมา  ธีรพนัธ์ุเสถียร (2549)  ศึกษาถึงคุณภาพบริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
บา้นแพว้ (องคก์ารมหาชน) สาขาพร้อมมิตร พบวา่ คุณภาพบริการแผนกผูป่้วยนอกในมุมมองของ 
ผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งกบัการบริการมีระดบัความคาดหวงัต่อการบริการสูงกวา่ระดบัการรับรู้ต่อบริการ
ทั้ง 8 ดา้น โดยความสัมพนัธ์ระหวา่งระดบัความคาดหวงัและระดบัการรับรู้เก่ียวกบัคุณภาพบริการ 
ดงัน้ีดา้นอธัยาศยัไมตรี ไดแ้ก่ การไดรั้บการทกัทายพดูจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส สุภาพเรียบร้อยจาก
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เจา้หนา้ท่ีและการไดรั้บความช่วยเหลือจากเจา้หนา้ท่ีดว้ยความเต็มใจมีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกโดยค่า
ความสัมพนัธ์เท่ากบั0.137 และ 0.147 ตามล าดบั ดา้นความเป็นรูปธรรมของการบริการ คือ การมี
โทรทศัน์ ให้ดูขณะรอรับบริการ  มีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกโดยค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั 0.193  ดา้น
การให้ความรู้ ค  าแนะน า และค าปรึกษา คือ การไดรั้บความรู้ ค าแนะน าวิธีการปฏิบติัตวัท่ีถูกตอ้ง
เก่ียวกบัโรคและยาจากเจา้หนา้ท่ี มีความสัมพนัธ์ในเชิงบวก โดยค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั0.126 และ 
ดา้นความน่าเช่ือถือ ไวว้างใจ คือ การตรวจรักษาจากบุคลากรดา้นการแพทยท่ี์มีความรู้ความเช่ียวชาญ
ในการรักษาพยาบาลสามารถวินิจฉยัและรักษาโรคไดอ้ยา่งถูกตอ้ง มีความสัมพนัธ์ในเชิงบวกโดยค่า
ความสัมพนัธ์เท่ากบั 0.109 
 นงนุช  โกมลหิรัณย์ ( 2550)  ศึกษาการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการของผูป่้วยนอก
โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช โดยใชแ้นวคิดเคร่ืองช้ีวดัคุณภาพของสถาบนัพฒันาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาล (2544) พบวา่สถานภาพสมรสคู่มีระดบัการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการต ่ากวา่สถานภาพ
โสดหมา้ย หยา่ร้าง ประสบการณ์ในการมาใชบ้ริการท่ีมากกวา่มีระดบัการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการ
ท่ีต ่ากวา่ผูใ้ชบ้ริการท่ีมีจ  านวนคร้ังของการมาใชบ้ริการนอ้ยกวา่ 
  สุภทัรา  ม่ิงปรีชา (2550)  ศึกษาความคาดหวงัและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการแผนก
ผูป่้วยนอกต่อคุณภาพบริการของโรงพยาบาลแพร่ พบวา่ ความคาดหวงัและความพึงพอใจของผูใ้ช ้
บริการแผนกผูป่้วยนอกต่อคุณภาพบริการของโรงพยาบาลแพร่ในภาพรวมอยูใ่นระดบัมากทั้ง 5 ดา้น
คือ ความเป็นรูปธรรมของบริการ ความเช่ือถือไวว้างใจได ้การตอบสนองต่อการใชบ้ริการ การให้
ความมัน่ใจต่อผูใ้ชบ้ริการ และการเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจผูใ้ชบ้ริการ และเม่ือเปรียบเทียบความ
คาดหวงัและความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกต่อคุณภาพบริการของโรงพยาบาลแพร่ 
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ส่วนผูใ้ชบ้ริการท่ีสิทธ์ิต่างกนัมีความคาดหวงัและ
ความพึงพอใจต่อคุณภาพบริการไม่แตกต่างกนั 
  จรรยา  พรหมมาลี (2551)  ศึกษาคุณภาพบริการความความคาดหวงัและการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการท่ีกลุ่มงานการบริการผูป่้วยนอกสถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี ส ารวจผูใ้ชบ้ริการ 
จ านวน 400 คน พบวา่ ระดบัความคาดหวงัของผูรั้บบริการเก่ียวกบัคุณภาพบริการในภาพรวมอยูใ่น
ระดบัมาก  เม่ือเรียงล าดบัจากมากไปนอ้ย พบวา่ ความเช่ือถือไวว้างใจ มีคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด รองลงมา
คือ ดา้นการให้ความมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการ ดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ ดา้นความเป็นรูปธรรม
ของบริการ และความเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจในผูรั้บบริการ ตามล าดบั  ส่วนระดบัการับรู้คุณภาพ
บริการ โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก  เม่ือเรียงล าดบัจากมากไปนอ้ย พบวา่ ดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ
มีคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด รองลงมาคือ ความเช่ือถือไวว้างใจ ดา้นการให้ความมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการ
ดา้นความเป็นรูปธรรมของบริการ และความเขา้ใจและเห็นอกเห็นใจในผูรั้บบริการตามล าดบัและ
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เม่ือเปรียบเทียบ ศึกษา คุณภาพบริการความความคาดหวงัและการรับรู้ โดยรวมความคาดหวงัสูงกวา่
การรับรู้อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
 ตรีนุช  จ  าปาทอง (2553)  ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้คุณภาพบริการก่อนและหลงั
ใชบ้ริการของผูใ้ชบ้ริการของผูป่้วยนอกคลินิกพิเศษนอกเวลาราชการโรงพยาบาลศิริราชกรณีศึกษา
โรงพยาบาลศิริราช  เคร่ืองมือที่ใชใ้นการประเมินคุณภาพเป็นแบบสอบถามตามแนวคิดของพารา
สุรามาน ซีแทมล์ และเบอร์ร่ี ศึกษาในผูใ้ชบ้ริการผูป่้วยนอกคลินิกพิเศษนอกเวลาราชการจ านวน 
400 คน  ผลการวิจยัพบวา่ ความคาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการโดยรวมและรายดา้นอยูใ่นระดบัสูง เวน้แต่
ความคาดหวงัดา้นความเช่ือถืออยูใ่นระดบัสูงมาก การรับรู้ก่อนใชบ้ริการจ าแนกตามระดบัการศึกษา 
รายได ้มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ การรับรู้หลงัใชบ้ริการจ าแนกตามอายุ ประเภท
คลินิกมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 เปรมจิต  กิจนวสิน (2553)  ศึกษาการรับรู้และความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการแผนกผูป่้วย
นอกเวลาราชการของสถาบนัโรคผวิหนงัในกรุงเทพมหานคร ในกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 385 คน พบวา่
การรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูใ้ชบ้ริการโดยรวมดา้นการใหบ้ริการของพยาบาล ดา้นอตัราค่าบริการ
ในการรักษาพยาบาล ดา้นคุณภาพแพทยผ์ูรั้กษา ดา้นอุปกรณ์การแพทย ์ดา้นการให้บริการของพนกังาน
ตอ้นรับ มีระดบัการรับรู้คุณภาพการบริการในระดบัดี ส่วนดา้นเวลาในการใช้บริการ ดา้นอาคาร
สถานท่ีและบริเวณท่ีจอดรถ มีระดบัการรับรู้คุณภาพการบริการในระดบัปานกลาง ความพึงพอใจ
โดยรวมของผูใ้ชบ้ริการแผนกผูป่้วยนอกเวลาราชการของสถาบนัโรคผวิหนงั พบวา่ส่วนใหญ่พึงพอใจ
ในระดบัมาก ความจงรักภกัดีของผูใ้ชบ้ริการส่วนใหญ่มีความจงรักภกัดีมาก การรับรู้คุณภาพบริการ
ดา้นการให้บริการของพยาบาล ดา้นคุณภาพแพทยผ์ูรั้กษา ดา้นอุปกรณ์การแพทย ์ดา้นเวลาในการใช้
บริการ ดา้นการให้บริการของพนกังานตอ้นรับ ดา้นอาคารสถานท่ี และบริเวณท่ีจอดรถ มีความสัมพนัธ์
กบัความพึงพอใจโดยรวม 
 กนกพร  ลีลาเทพินทร์ และคณะ (2554)  ศึกษาระดบัคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล
รัฐบาลในกรุงเทพฯ โดยใชแ้บบจาลอง SERVQUAL ภาพรวมผูใ้ชบ้ริการมีระดบัค่าเฉล่ียของความ
คาดหวงัในการบริการมากกวา่การรับรู้แสดงวา่ผูใ้ชบ้ริการไม่พึงพอใจกบับริการท่ีไดรั้บ หากพิจารณา
ในแต่ละดา้นพบวา่ ดา้นความเป็นรูปธรรมของการบริการมีระดบัค่าเฉล่ียของการรับรู้มากกวา่ระดบั
ความคาดหวงัแสดงวา่ผูใ้ชบ้ริการเห็นวา่ มีคุณภาพในการบริการในดา้นความเป็นรูปธรรมของการ
บริการโดยระดบัคุณภาพการบริการอยูใ่นระดบัปานกลาง แต่ดา้นความน่าเช่ือถือไวว้างใจ ดา้นการ
ตอบสนองในการใหบ้ริการ ดา้นการสร้างความมัน่ใจในบริการ และดา้นความเห็นอกเห็นใจมีค่าเฉล่ีย
ในการรับรู้นอ้ยกวา่ความคาดหวงั  แสดงให้เห็นวา่ผูใ้ช ้บริการเห็นวา่มีไม่มีคุณภาพในดา้นดงักล่าว
ทั้ง 4 ดา้น 
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  หทัยา  แกว้ก้ิม (2555)  ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้ขอประชาชนต่อคุณภาพบริการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจงัหวดันครศรีธรรมราช การศึกษาวิจยัพบวา่ ประชาชนที่มารับ
บริการส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงมีอายเุฉล่ีย 41 ปี สถานภาพสมรสคู่ ศึกษาระดบัประถมศึกษาหรือต ่ากวา่ 
อาชีพเกษตรกรรม เคยมารับบริการแลว้ เหตุจูงใจท่ีมารับบริการ คือใกลบ้า้น สะดวกในการเดินทาง
และมีความประสงคจ์ะกลบัมารับบริการอีก และคะแนนเฉล่ียความคาดหวงัและการรับรู้ต่อคุณภาพ
บริการมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.005 
  พรชยั  ดีไพศาลสกุล (2556)   ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อคุณภาพ
บริการโรงพยาบาล พบวา่ ปัจจยัส าคญัของคุณภาพบริการโรงพยาบาล คือ แพทย ์เภสัชกร พยาบาล
ท่ีมีความรู้ความสามารถ มีจรรยาบรรณ ดูแลเอาใจใส่ ให้ความรู้ความเขา้ใจในแผนการรักษา ก าหนด
แนวทางให้แก่ผูป่้วยครบถว้นควบคู่กบัการดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือดว้ยความจริงใจจากเจา้หน้าท่ี
โรงพยาบาล ความตอ้งการเฉพาะของผูรั้บบริการต่อคุณภาพบริการ คือ ตอ้งการความเลิศหรูและส่ิง
อ านวยความสะดวกอยา่งสมบูรณ์ ช่ือเสียงของโรงพยาบาลและมาตรฐานการรับรองเป็นส่ิงส าคญั 
ท่ีผูรั้บบริการตอ้งการไดรั้บตามความเหมาะสมกบัระดบัชั้นทางสังคมและฐานะทางการเงิน 
  วรวรรณ  สโมสรสุข และคณะ (2556)  ศึกษา ความคาดหวงัและความพึงพอใจของ
ผูป่้วยต่อการใหบ้ริการศูนยห์วัใจธรรมศาสตร์ของโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ จากการ 
ศึกษาพบวา่ ผูม้าใชบ้ริการท่ีศูนยห์วัใจธรรมศาสตร์มีความคาดหวงัและพึงพอใจต่อการให้บริการ
ทั้งดา้นการรักษา ดา้นคุณภาพการให้บริการและดา้นความสะดวกในการบริการอยู่ในระดบัมาก 
เม่ือศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความคาดหวงัและความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการให้บริการพบวา่
ความคาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการมีความสัมพนัธ์ต่อความพึงพอใจในดา้นการรักษา ดา้นคุณภาพการให้ 
บริการ และความสะดวกในการรับบริการอยา่งมีนยัส าคญัท่ี 0.05  
  วนาพรรณ  ช่ืนอ่ิม (2558)  ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้ของบุคลากรต่อคุณภาพ
การบริการของหน่วยบริการสุขภาพบุคลากร พบวา่ ความคาดหวงัและการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการ
โดยรวมมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ รวมถึงเพศและประเภทการจา้งงานมีความสัมพนัธ์
กบัความคาดหวงัต่อคุณภาพการบริการและจ านวนคร้ังท่ีมารับบริการมีความสัมพนัธ์กบัการรับรู้ต่อ
คุณภาพการบริการ 
  อจัฉรา  ขนัใจ (2558)  ศึกษาความคาดหวงัและการรับรู้คุณภาพบริการของผูป้ระกนัตน
โรงพยาบาลล าพนู จงัหวดัล าพนู พบวา่ ความคาดหวงัคุณภาพบริการดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ 
อยูใ่นเกณฑร์ะดบัมากท่ีสุด (ค่าเฉล่ีย = 4.70)  รองลงมาคือ ความเช่ือถือไวว้างใจในการบริการ (ค่าเฉล่ีย = 
4.64)  การใหค้วามมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการ (ค่าเฉล่ีย = 4.42)  ดา้นความเห็นอกเห็นใจ (ค่าเฉล่ีย = 4.35)  
และความเป็นรูปธรรมในบริการ (ค่าเฉล่ีย = 4.12) ตามล าดบั  ส่วนการรับรู้คุณภาพบริการพบว่า 
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ดา้นความเห็นอกเห็นใจอยูใ่นเกณฑ์ระดบัมากท่ีสุด (ค่าเฉล่ีย = 3.79)  รองลงมาคือ การใหค้วามมัน่ใจ
แก่ผูรั้บบริการ (ค่าเฉล่ีย = 3.73)  ความเป็นรูปธรรมในบริการ (ค่าเฉล่ีย = 3.31)  ความเช่ือถือไวว้างใจ
ในการบริการ (ค่าเฉล่ีย = 3.30)  และดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ (ค่าเฉล่ีย = 3.14) ตามล าดบั 
และเม่ือเปรียบเทียบคุณภาพความคาดหวงัและการรับรู้พบวา่ ความคาดหวงัสูงกวา่การรับรู้ทุกดา้น
ซ่ึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.005 ซ่ึงดา้นท่ีมีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด 
คือ ดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ รองลงมาคือ ความเช่ือถือไวว้างใจในการบริการ ความเป็น
รูปธรรมในบริการ การใหค้วามมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการ และดา้นความเห็นอกเห็นใจ ตามล าดบั 
 
 
 
 



 
 

บทที ่3 

วธีิด ำเนินกำรวจิัย 
 
 
 การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research) วิธีการส ารวจแบบ
ภาคตดัขวาง (Cross Sectional Study) โดยมีวตัถุประสงคใ์นการวจิยั ดงัน้ี 

1.  เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลของผูรั้บบริการแผนกเภสชักรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาล 
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

2.  เพื่อศึกษาระดบัระดบัคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

3.  เพื่อศึกษาระดบัระดบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

4.  เพื่อเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีได้รับจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ 
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีตามปัจจยั
ส่วนบุคคล 
 โดยมีส่ิงท่ีเก่ียวกบัวธีิการด าเนินการวิจยั ดงัน้ี 

 
1. ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
   
 ประชากรคือ ผูม้ารับบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง
ในจงัหวดัปทุมธานี ในเวลาราชการ เวน้วนัหยุดนกัขตัฤกษ์ ในเวลา 8.00-18.00 น. จ านวน 500 คน
ในช่วงระยะ 2 เดือน (พฤศจิกายน ถึงธนัวาคม 2560)  เลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชว้ธีิการสุ่มอยา่งมีระบบ 
(Systematic Random Sampling) จ านวน 217 คน 
 กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยัคร้ังน้ีใช้วิธีการสุ่มอย่างมีระบบ (Systematic Random 
Sampling) เก็บขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งท่ีมาใชบ้ริการในวนัจนัทร์ถึงศุกร์เวน้วนัหยุดนกัขตัฤกษ์ ในช่วง
เวลา 8.00-18.00น.โดยเก็บขอ้มูลกลุ่มตวัอยา่งที่มีล  าดบัคิวที่ส่งผา่นระบบคอมพิวเตอร์เขา้สู่แผนก
เภสัชกรรมเป็นเลขคู่หรือเก็บคนเวน้คน ขนาดของกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัไดม้าจากการค านวณ
ขนาดกลุ่มตวัอยา่งของเครซ่ีและมอร์แกน (Kreicie and Morgan) ดงัน้ี 
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 โดย     n   =  ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง 
N   =  จ  านวนมารับบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกของโรงพยาบาลเอกชน 
   แห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี จ  านวน 500 คน 
e    =  ระดบัความคลาดเคล่ือนของการสุ่มตวัอยา่งท่ียอมรับได ้
X²  =  ค่าไคสแควร์ท่ี df  เท่ากบั 1 และระดบัความเช่ือมัน่ 95 % (X² = 3.841) 
p    =  สัดส่วนของลกัษณะท่ีสนใจในประชากร (ถา้ไมท่ราบใหก้ าหนด p = 0.5) 

 

 แทนค่า        
 

                  n  =       3.841 x   500  x   0.5 x   0.5   .   
     (0.05)² x(500-1)+3.841x0.5x0.5 
 

    =  217.47  
 

 ดงันั้น กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยัน้ีคือ 217 คน 

 
2. เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
  
 เคร่ืองมือท่ีใชศึ้กษาวจิยัในคร้ังน้ีเป็นแบบสอบถาม (Questionaires) โดยผูว้ิจยัไดส้ร้างข้ึน
โดยประยุกตจ์าก Definition of Quality and Approaches ของ Donabedian A. (1980) และแนวคิด
คุณภาพบริการของParasuraman, Zeithaml and Berry (1990)  สร้างข้ึนตามวตัถุประสงคแ์ละกรอบ
แนวคิดการวจิยั มีขั้นตอนในการด าเนินการดงัน้ี 
  การสร้างแบบสอบถาม ไดจ้ากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง ไดรั้บค าแนะน า
จากอาจารยที์่ปรึกษาและผูท้รงคุณวุฒิที่มีความเช่ียวชาญ โดยไดส้ร้างเคร่ืองมือแบบสอบถามตาม
กรอบแนวคิดการวจิยั แบบสอบถามมีลกัษณะเป็นแบบสอบถามปลายปิด จ านวน 1 ชุด กลุ่มตวัอยา่ง
เป็นผูต้อบแบบสอบถามดว้ยตนเอง โดยให้เลือกค าตอบตามความเป็นจริงมากท่ีสุดเพียงขอ้เดียว 
แบบสอบถามประกอบไปดว้ย 2 ส่วน ดงัน้ี 
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ส่วนที ่1  แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของผู้รับบริการ  ไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศึกษา  
อาชีพ ลกัษณะค าถามเป็นค าถามแบบเลือกตอบ (checklist ) จ  านวน 4 ขอ้ 

ส่วนที ่2  แบบสอบถามคุณภาพบริการที่ได้รับจริงและคุณภาพบริการที่คาดหวังของ 
ผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจังหวัดปทุมธานี  ลกัษณะของ
ค าถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าของลิเคอร์ท (Likert Scale) 5 ระดบั จ านวน 17 ขอ้ แบ่งออกเป็น 
5 ดา้น คือ 

 

   ดา้นผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลมีความน่าเช่ือถือ ขอ้ท่ี   1 ถึง 3 
   ดา้นความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ ขอ้ท่ี   4 ถึง 6 
   ดา้นการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ ขอ้ท่ี   7 ถึง 10 

   ดา้นบริการตอบสนองความตอ้งการ ขอ้ท่ี 11 ถึง 13 
   ดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ  ขอ้ท่ี 14 ถึง 15 
 

   โดยกลุ่มตวัอยา่งสามารถเลือกตอบไดเ้พียงค าตอบเดียว โดยมีเกณฑ์การให้
คะแนน ดงัน้ี 
 

คะแนน 5  หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมมากท่ีสุด  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีมากท่ีสุด 
คะแนน 4   หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมมาก  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีมาก 
คะแนน 3   หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมปานกลาง  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองปานกลาง 
คะแนน 2   หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมนอ้ย  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีนอ้ย 
คะแนน 1   หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมนอ้ยท่ีสุด  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีนอ้ยท่ีสุด 

 

  เกณฑ์การแปลผลคะแนนแบบสอบถามในการวจิยัคร้ังน้ี ก าหนดเกณฑ์การ
แปลผลค่าเฉล่ีย ตามแนวคิดของ เบสท ์1977 (อา้งใน วชิราภรณ์  ภูมิเขต 2556) ในการแปลความหมาย
คะแนน ดงัน้ี 
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   ช่วงกวา้งของอนัตรภาคชั้น  =  คะแนนสูงสุด – คะแนนต ่าสุด 
                                                                                        จ  านวนชั้น 
 

                 =  5-1 
                      5  
 

                =  0.8 
 

คะแนนเฉลีย่ ระดับคุณภำพบริกำรทีไ่ด้รับ ระดับคุณภำพบริกำรทีค่ำดหวงั 
4.21-5.00 ตรงตามความเป็นจริงมากท่ีสุด ตรงตามความคาดหวงัมากท่ีสุด 
3.41-4.20 ตรงตามความเป็นจริงมาก ตรงตามความคาดหวงัมาก 
2.61-3.40 ตรงตามความเป็นจริงปานกลาง ตรงตามความคาดหวงัปานกลาง 
1.81-2.60 ตรงตามความเป็นจริงนอ้ย ตรงตามความคาดหวงันอ้ย 
1.00-1.80 ตรงตามความเป็นจริงนอ้ยท่ีสุด ตรงตามความคาดหวงันอ้ยท่ีสุด 

 
3. กำรหำคุณภำพเคร่ืองมอื 
  
 การหาคุณภาพเคร่ืองมือของแบบสอบถามในการวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดห้าความตรงของ
เน้ือหาและความเท่ียงของแบบสอบถาม ดงัน้ี 

3.1  ควำมตรงเชิงเนือ้หำ (Content Validity) 
   โดยน าแบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนปรับปรุงตามแนะน าของอาจารยท่ี์ปรึกษาก่อนให้
ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญทางดา้นบริหารจดัการงานโรงพยาบาล ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญ
ทางดา้นบริหารจดัการงานเภสัชกรรม จ านวน 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงของเน้ือหาของแบบสอบถาม 
โดยพิจารณาความสอดคลอ้งของค าถามกบัวตัถุประสงคก์ารวิจยั เกณฑ์การให้คะแนน จากนั้นน า
ขอ้เสนอแนะท่ีไดรั้บกลบัมาแกไ้ขปรับปรุงค าถามของแบบสอบถามร่วมกบัอาจารยท่ี์ปรึกษาใหต้รง
ตามขอ้เสนอแนะของทรงคุณวฒิุก่อนน าไปทดลองใช ้
   การพิจารณาความตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity) นั้น พิจารณาความสอดคลอ้ง
ระหว่างค าถามกบัคุณภาพบริการในดา้นต่างๆ ซ่ึงผูท้รงคุณวุฒิมีเกณฑ์ในการพิจารณาให้คะแนน 
ดงัน้ี 
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   ให ้+ 1  เม่ือแน่ใจวา่ขอ้ค าถามมีความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคก์ารวจิยั 
                      0  เม่ือไม่แน่ใจวา่ขอ้ค าถามมีความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคก์ารวจิยัหรือไม่ 
                  - 1  เม่ือแน่ใจวา่ขอ้ค าถามไม่มีความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคก์ารวจิยั 
 

   จากนั้นน าคะแนนผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญมาหาค่า IOC (Index of Item-
Objective Congruence) 
 

    IOC  =  ∑R 
                                              N 
 

   โดยท่ี   ∑R  คือ  ผลรวมคะแนนของผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญ   
         N    คือ  จ  านวนผูท้รงคุณวฒิุท่ีมีความเช่ียวชาญทั้งหมด 
 

   การแปลความหมายของ  IOC  
   ค่า IOC  ท่ีค่าเท่ากบัหรือมากกวา่ 0.5 ข้ึนไป  แสดงวา่ค าถามนั้นสามารถน าไปใชไ้ด ้
   ค่า IOC  ท่ีค่าต ่ากวา่ 0.5 แสดงวา่ควรพิจารณาแกไ้ขปรับปรุงหรือตดัทิ้ง 
   ค่า IOC  ของแบบสอบถามแต่ละขอ้มีค่า  ดงัน้ี 
 

ล ำดับ ค่ำ IOC 
ขอ้ท่ี 1 1 
ขอ้ท่ี 2 0.67 
ขอ้ท่ี 3 0.67 
ขอ้ท่ี 4 1 
ขอ้ท่ี 5 1 
ขอ้ท่ี 6 1 
ขอ้ท่ี 7 0.67 
ขอ้ท่ี 8 1 
ขอ้ท่ี 9 0.67 
ขอ้ท่ี 10 1 
ขอ้ท่ี 11 1 
ขอ้ท่ี 12 0.67 
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ล ำดับ ค่ำ IOC 
ขอ้ท่ี 13 1 
ขอ้ท่ี 14 1 
ขอ้ท่ี 15 1 

 
3.2  ควำมเทีย่งของเนือ้หำ (Reliability) 

   โดยการน าแบบสอบถามท่ีผา่นการแกไ้ขปรับปรุงไปทดลองใช ้(Try out) กบัผูรั้บ 
บริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี ซ่ึงมีลกัษณะ
คลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งจ านวน 30 ชุด จากนั้นน ามาวิเคราะห์ความเท่ียงของเน้ือหา (Reliability) 
แบบสอบถาม โดยการหาค่าสัมประสิทธ์ิของครอนบาค (Cronbach’s Coefficient of Internal Consistency)  
ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ซ่ึงไดค้่าความเท่ียงของแบบสอบถามคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง 
เท่ากบั 0.82 คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั เท่ากบั 0.93 ซ่ึงถือวา่แบบสอบถามน้ีมีความน่าเช่ือถือ สามารถ
น าไปเก็บขอ้มูลจริงได ้

 
4. กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 

การวเิคราะห์ขอ้มูลแบบสอบถามเก่ียวกบัลกัษณะส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถามนั้น
เป็นแบบ checklist  วิเคราะห์ขอ้มูลโดยการแจกแจงความถ่ีเป็นร้อยละ (Percentage)  ค่าเฉล่ีย (Mean) 
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 

การวเิคราะห์ขอ้มูลแบบสอบถามเก่ียวกบัคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการ
ท่ีคาดหวงั ใชก้ารทดสอบค่าทีแบบจบัคู่ (Paired t – test) ก าหนด ระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 
 
 



58 
 

บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
  
 
 การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวจิยัเชิงพรรณนาเพื่อศึกษาคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ
บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดั
ปทุมธานีในเวลาราชการเวน้วนัหยุดนกัขตัฤกษ์ ในเวลา 8.00-18.00น.จ านวน 500 คนในช่วงระยะ 
2 เดือน (พฤศจิกายน ถึงธนัวาคม 2560)  เลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชว้ธีิการสุ่มอยา่งมีระบบ (Systematic 
Random Sampling) จ านวน 217 คน  เคร่ืองมือท่ีใช้เป็นแบบสอบถาม (Questionnaires) จากนั้นน า
ขอ้มูลมาวเิคราะห์และน าเสนอผลการวจิยั ดงัน้ี 
 ตอนท่ี 1  ปัจจยัส่วนบุคคลของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
 ตอนท่ี 2  คุณภาพบริการท่ีได้รับจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
 ตอนท่ี 3  เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีได้รับจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ 
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
 ตอนท่ี 4  เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีได้รับจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีตามปัจจยั
ส่วนบุคคล 
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ตอนที ่1  ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก 
 
ตารางท่ี 4.1  จ  านวนและร้อยละของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก จ าแนกตามขอ้มูล 
 ส่วนบุคคล (n = 217) 
 

 ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน ร้อยละ 

เพศ    
ชาย 98 45.2 
หญิง 119 54.8 
รวม 217 100.0 

อายุ    
GEN X  (อาย ุ38-52 ปี) 82 37.8 
GEN Y (อาย ุ20-37 ปี) 135 62.2 
รวม 217 100.0 

ระดับการการศึกษา 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 46.5 
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 53.5 
รวม 217 100.0 

อาชีพ    
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 14.7 
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 4.6 
พนกังานบริษทัเอกชน                                                                            97 44.7 
ธุรกิจส่วนตวั 68 31.3 
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.6 
รวม 217 100.0 

 
จากตารางท่ี 4.1  แสดงให้เห็นว่า จ  านวนร้อยละของกลุ่มตวัอย่างผูรั้บบริการแผนก

เภสัชกรรมผูป่้วยนอก ท่ีตอบแบบสอบถามจ านวน 217 คน พบวา่  
เป็นเพศหญิงมากกวา่เพศชาย คิดเป็นเพศหญิงร้อยละ 54.8 และเพศชาย ร้อยละ 45.2 

ตามล าดบั 
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อายอุยูใ่นช่วง GEN Y หรือมีอายอุยูใ่นช่วง 20-37 ปี ร้อยละ 62.2 
ระดบัการศึกษาอยูใ่นช่วงระดบัตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป ร้อยละ 53.5 
อาชีพของผูรั้บบริการเป็นพนกังานบริษทัเอกชนมากท่ีสุด พบร้อยละ 44.7 รองลงมา 

คือ ประกอบธุรกิจส่วนตวั ร้อยละ 31.3 นกัเรียน/นกัศึกษา ร้อยละ 14.7 ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 
ร้อยละ 4.6 และไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น ร้อยละ 4.6 ตามล าดบั  

 
ตอนที ่2  คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวงัของผู้รับบริการ 
  แผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก 
 
ตารางท่ี 4.2   ค่าเฉล่ีย  ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ 
 บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอก    

                          

 
ผู้ให้บริการให้การดูแลทีน่่าเช่ือถือ 

คุณภาพบริการ 
ได้รับจริง 

คุณภาพบริการ 
ทีค่าดหวงั 

x̄  SD. ระดับ x̄  SD. ระดับ 
1. เภสัชกรเป็นผูส่้งมอบยาใหแ้ก่ท่าน 
    ทุกคร้ังท่ีรับยา 

4.82 0.41 มากท่ีสุด 4.68 0.58 มากท่ีสุด 
 

 2. ความมัน่ใจไดรั้บยาถูกตอ้งครบถว้น 
     ตรงตามค าสั่งแพทย ์

4.67 0.56 มากท่ีสุด 4.72 0.56 มากท่ีสุด 

3. ความมัน่ใจวา่ยาท่ีไดรั้บมีคุณภาพ 
    และปลอดภยั 

4.63 
 

0.60 มากท่ีสุด 4.71 0.46 มากท่ีสุด 

    รวม 4.71 0.46 มากทีสุ่ด 4.71 0.46 มากทีสุ่ด 

  
 จากตารางพบวา่ คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก
ดา้นผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.71, SD. = 0.46) โดยเร่ือง
เภสัชกรเป็นผูส่้งมอบยาให้ทุกคร้ังท่ีรับยาไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด (x̄ = 4.82, SD. = 0.41)  รองลงมา
คือ การไดรั้บยาถูกตอ้งครบถว้นตรงตามค าสั่งแพทย ์(x̄ = 4.67, SD. = 0.56) และการไดรั้บยาท่ีมี
คุณภาพและปลอดภยั (x̄ = 4.63, SD. = 0.60) ซ่ึงจดัอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
 คุณภาพบริการตามความคาดหวงัโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.71, SD. = 0.46) 
โดยเร่ืองท่ีผูรั้บบริการคาดหวงัมากท่ีสุดคือ การไดรั้บยาถูกตอ้งครบถว้นตรงตามค าสั่งแพทย ์(x̄ = 4.72, 
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SD. = 0.56)  รองลงมาคือ การไดรั้บยาท่ีมีคุณภาพและปลอดภยั (x̄ = 4.71, SD. = 0.46) และเภสัชกร 
เป็นผูส่้งมอบยาใหทุ้กคร้ังท่ีรับยา (x̄ = 4.68, SD. = 0.58) ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 4.3  ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ 
 บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอก    
   

 
ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ 

คุณภาพบริการ 
ได้รับจริง 

คุณภาพบริการ 
ทีค่าดหวงั 

x̄  SD. ระดับ x̄  SD. ระดับ 
1. เภสัชกรสอบถามช่ือสกุล ประวติั 
    การแพย้าโรคประจ าตวัหรือยา 
    ท่ีใชป้ระจ าก่อนส่งมอบยา 

4.75 0.49 มากท่ีสุด 4.55 0.63 มากท่ีสุด 

2. การไดรั้บค าแนะน าตลอดจนขอ้ควร 
    ระวงัเก่ียวกบัยาจากเภสัชกรจนเขา้ใจ 
    และสามารถใชไ้ดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

4.57 0.57 มากท่ีสุด 4.53 0.60 มากท่ีสุด 

3. เภสัชกรใหค้  าแนะน าดา้นยา 
    ตลอด 24 ชัว่โมง 

4.70 0.50 มากท่ีสุด 4.58 0.67 มากท่ีสุด 

    รวม 4.67 0.41 มากทีสุ่ด 4.55 0.55 มากทีสุ่ด 

                       
 จากตารางท่ี 4.3 พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วย
นอก ดา้นการความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.67, SD. = 0.41) 
โดยเร่ืองเภสัชกรสอบถามช่ือสกุล ประวติัการแพย้า โรคประจ าตวัหรือยาท่ีใชป้ระจ าก่อนส่งมอบยา
ใหแ้ก่ผูรั้บบริการไดค้ะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด (x̄ = 4.75, SD. = 0.49) จดัอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด รองลงมา 
คือ มีเภสัชกรให้ค  าแนะน าดา้นยาตลอด 24 ชัว่โมง (x̄ = 4.70, SD. = 0.50) และผูรั้บบริการไดรั้บ
ค าแนะน าตลอดจนขอ้ควรระวงัเก่ียวกบัยาจากเภสัชกรจนเขา้ใจและสามารถใชไ้ดอ้ยา่งถูกตอ้ง (x̄ = 
4.57, SD. = 0.57) ตามล าดบั 
 คุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการดา้นความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ
โดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.55, SD. = 0.55) โดยเร่ืองท่ีผูรั้บบริการมีความคาดหวงัมาก
ท่ีสุดในดา้นน้ีคือ มีเภสัชกรให้ค  าแนะน าดา้นยาตลอด 24 ชัว่โมง (x̄ = 4.58, SD. = 0.67)  รองลงมา
คือ เภสัชกรสอบถามช่ือสกุล ประวติัการแพย้า โรคประจ าตวัหรือยาท่ีใช้ประจ าก่อนส่งมอบยาให้แก่
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ผูรั้บบริการ (x̄ = 4.55, SD. = 0.63)  ผูรั้บบริการไดรั้บค าแนะน าตลอดจนขอ้ควรระวงัเก่ียวกบัยาจาก
เภสัชกรจนเขา้ใจและสามารถใชไ้ดอ้ยา่งถูกตอ้ง (x̄ = 4.53, SD. = 0.60) ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 4.4  ค่าเฉล่ีย  ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ 
 บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอก    

 

 
การให้บริการทีม่ีคุณภาพ 

คุณภาพบริการ 
ได้รับจริง 

คุณภาพบริการ 
ทีค่าดหวงั 

x̄  SD. ระดับ x̄  SD. ระดับ 
1. อุปกรณ์ท่ีเภสัชกรใชใ้นการ 
    ใหค้  าแนะน ายามีความทนัสมยั  
    น่าเช่ือถือ 

4.51 0.64 มากท่ีสุด 4.14 0.82 มาก 

2. ฉลากยาอ่านไดง่้าย ชดัเจน มีขอ้มูล 
    ครบถว้น ท าใหส้ามารถใชย้าไดอ้ยา่ง 
    ถูกตอ้ง 

4.62 0.57 มากท่ีสุด 4.59 0.65 มากท่ีสุด 

3. เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมแต่งกาย 
    สุภาพสะอาดเรียบร้อย 

4.71 0.48 มากท่ีสุด 4.55 0.67 มากท่ีสุด 

4. ท่ีนัง่รอรับยาเพียงพอ ไม่แออดั อากาศ 
    ถ่ายเทสะดวก เยน็สบาย สะอาด  
    ไม่มีส่ิงรบกวน 

4.75 0.49 มากท่ีสุด 4.61 0.63 มากท่ีสุด 

    รวม 4.65 0.42 มากทีสุ่ด 4.47 0.58 มากทีสุ่ด 

 
 จากตารางท่ี 4.4 พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วย
นอก ดา้นการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.65, SD. = 0.42) โดยเร่ือง
สถานท่ีในส่วนบริเวณท่ีนัง่รอรับยาเพียงพอ ไม่แออดั อากาศถ่ายเทสะดวก เยน็สบาย สะอาด ไม่มี
ส่ิงรบกวนไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด (x̄ = 4.75, SD. = 0.49)  รองลงมาคือ เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรม
แต่งกายสุภาพ สะอาดเรียบร้อย (x̄ = 4.71,SD. = 0.48) ฉลากยาอ่านไดง่้าย ชดัเจน มีขอ้มูลครบถว้น 
ท าให้ผูรั้บบริการสามารถใชย้าไดอ้ยา่งถูกตอ้ง (x̄ = 4.62, SD. = 0.57) และอุปกรณ์ท่ีเภสัชกรใชใ้นการ
ใหค้  าแนะน ายามีความทนัสมยั น่าเช่ือถือ (x̄ = 4.51, SD. = 0.64) ตามล าดบั 
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 คุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการดา้นการให้บริการท่ีมีคุณภาพโดย
ภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.47, SD. = 0.58) โดยเร่ืองท่ีผูรั้บบริการมีความคาดหวงัมากท่ีสุด
ในดา้นน้ีคือ สถานท่ีในส่วนบริเวณท่ีนัง่รอรับยาเพียงพอ ไม่แออดั อากาศถ่ายเทสะดวก เยน็สบาย 
สะอาด ไม่มีส่ิงรบกวนไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากที่สุด (x̄ = 4.61, SD. = 0.63) รองลงมา คือ ฉลากยา
อ่านไดง่้าย ชดัเจน มีขอ้มูลครบถว้น ท าใหผู้รั้บบริการสามารถใชย้าไดอ้ยา่งถูกตอ้ง (x̄ = 4.59, SD. =  
0.65) เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมแต่งกายสุภาพ สะอาดเรียบร้อย (x̄ = 4.55, SD. = 0.67) ซ่ึงจดัอยูใ่น
ระดบัมากท่ีสุด และเร่ืองอุปกรณ์ท่ีเภสัชกรใชใ้นการใหค้  าแนะน ายามีความทนัสมยั น่าเช่ือถือ ไดรั้บ
คะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด จดัอยูใ่นระดบัมาก (x̄ = 4.14, SD. = 0.82) ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 4.5   ค่าเฉล่ีย  ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ 
 บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอก    

 

 
บริการตอบสนองความต้องการ 

คุณภาพบริการ 
ได้รับจริง 

คุณภาพบริการ 
ทีค่าดหวงั 

x̄  SD. ระดับ x̄  SD. ระดับ 
1. เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมกระตือรือร้น 
    ใส่ใจ เม่ือพบวา่รอรับยานานเกินกวา่ 
    ท่ีโรงพยาบาลก าหนด 

4.31 0.73 มากท่ีสุด 4.35 0.77 มากท่ีสุด 

2. ทุกคร้ังท่ีตอ้งการค าแนะน าดา้นยา 
    จะไดรั้บความช่วยเหลือจากเจา้หนา้ท่ี 
    แผนกเภสัชกรรม 

4.55 0.58 มากท่ีสุด 4.49 0.69 มากท่ีสุด 

3. เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมใหบ้ริการ 
    ดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ ยิม้แยม้ 
    แจ่มใส และเตม็ใจใหบ้ริการ 

4.76 0.45 มากท่ีสุด 4.51 0.67 มากท่ีสุด 

    รวม 4.54 0.43 มากทีสุ่ด 4.45 0.60 มากทีสุ่ด 

 
 จากตารางท่ี 4.5 พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วย
นอก ดา้นบริการตอบสนองความตอ้งการ โดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.54, SD. = 0.43) 
โดยเร่ืองเจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมให้บริการดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส และ
เตม็ใจใหบ้ริการไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด (x̄ = 4.76, SD. = 0.45) รองลงมาคือ ทุกคร้ังท่ีผูรั้บบริการ
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ตอ้งการค าแนะน าดา้นยาจะไดรั้บความช่วยเหลือจากเจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมเป็นอยา่งดี (x̄ = 4.55, 
SD. = 0.58) และ เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมกระตือรือร้นใส่ใจเม่ือพบวา่ผูรั้บบริการนัง่รอรับยานาน
เกินกวา่ท่ีโรงพยาบาลก าหนด (x̄ = 4.31, SD. = 0.73) ตามล าดบั 
 คุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการดา้นบริการตอบสนองความตอ้งการ
โดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.45, SD. = 0.60) โดยเร่ืองท่ีผูรั้บบริการมีความคาดหวงัมาก
ท่ีสุดในดา้นน้ีคือ เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมให้บริการดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส 
และเต็มใจใหบ้ริการไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด (x̄ = 4.51, SD. = 0.67) รองลงมาคือ ทุกคร้ังท่ีผูรั้บ 
บริการตอ้งการค าแนะน าดา้นยาจะไดรั้บความช่วยเหลือจากเจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมเป็นอยา่งดี 
(x̄ = 4.49, SD. = 0.69) และ เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมกระตือรือร้นใส่ใจเม่ือพบวา่ผูรั้บบริการนัง่รอ
รับยานานเกินกวา่ท่ีโรงพยาบาลก าหนด (x̄ = 4.35, SD. = 0.77) ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 4.6   ค่าเฉล่ีย  ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ 
 บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอก    
 

 
ความพร้อมในการให้บริการ 

คุณภาพบริการ 
ได้รับจริง 

คุณภาพบริการ 
ทีค่าดหวงั 

x̄  SD. ระดับ x̄  SD. ระดับ 
1. ไดรั้บยาตรงตามเวลาท่ีโรงพยาบาล 
    ก าหนด ไม่รอนาน 

4.49 0.69 มากท่ีสุด 4.54 0.63 มากท่ีสุด 

2. ขั้นตอนการใหบ้ริการของแผนก 
    เภสัชกรรม ผูป่้วยนอกมีความสะดวก 
    และรวดเร็ว ไม่ซบัซอ้น 

4.63 0.59 มากท่ีสุด 4.54 0.63 มากท่ีสุด 

    รวม 4.56 0.56 มากทีสุ่ด 4.54 0.61 มากทีสุ่ด 

 
 จากตารางที่ 4.6 พบว่าคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.56, SD. = 0.56) 
โดยเร่ืองขั้นตอนการใหบ้ริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกมีความสะดวกและ รวดเร็ว ไม่ซบัซ้อน
ไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุด (x̄ = 4.63, SD. = 0.59) รองลงมาคือ ผูรั้บบริการไดรั้บยาตรงตามเวลา            
ท่ีโรงพยาบาลก าหนดไม่รอนาน (x̄ = 4.49, SD. = 0.69) ตามล าดบั 
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 คุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการการดูแลเอาใจใส่ในการบริการ โดย 
ภาพรวมอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.54, SD. = 0.61) โดยเร่ืองท่ีผูรั้บบริการมีความคาดหวงัมากท่ีสุด
ในด้านน้ีคือ ขั้นตอนการให้บริการของแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกมีความสะดวกและรวดเร็ว 
ไม่ซบัซอ้นและผูรั้บบริการไดรั้บยาตรงตามเวลาท่ีโรงพยาบาลก าหนดไม่รอนานซ่ึงไดค้ะแนนเฉล่ีย
เท่ากนั จดัอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ = 4.54, SD. = 0.63) ตามล าดบั 
 
ตารางท่ี 4.7   ค่าเฉล่ีย  ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ 
 บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอก โดยภาพรวมในแต่ละดา้น 
 

คุณภาพบริการ 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. ระดับ x̄  SD. ระดับ 
1. ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแล 
    ท่ีน่าเช่ือถือ 

4.71 0.46 มากท่ีสุด 4.71 0.46 มากท่ีสุด 

2. ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ 4.67 0.41 มากท่ีสุด 4.55 0.55 มากท่ีสุด 
3. การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ 4.65 0.42 มากท่ีสุด 4.47 0.58 มากท่ีสุด 
4. บริการตอบสนองความตอ้งการ 4.54 0.43 มากท่ีสุด 4.45 0.60 มากท่ีสุด 
5. ความพร้อมในการใหบ้ริการ 4.56 0.56 มากท่ีสุด 4.54 0.61 มากท่ีสุด 
โดยภาพรวม 4.63 0.36 มากทีสุ่ด 4.54 0.49 มากทีสุ่ด 

 
จากตารางท่ี 4.7 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงตามมุมมองของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม 

ผูป่้วยนอกโดยภาพรวมในแต่ละดา้นพบวา่ โดยรวมมีค่าเฉล่ียทุกดา้นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ =4.63, 
SD. = 0.36) โดยพิจารณาคุณภาพบริการท่ีไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุดคือ ความน่าเช่ือถือของผูใ้ห้บริการ 
(x̄ =4.71, SD. = 0.46) รองลงมาคือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ (x̄ =4.67, SD. = 0.41) การให้บริการ 
ท่ีมีคุณภาพ (x̄ =4.65, SD. = 0.42) ความพร้อมในการให้บริการ (x̄ =4.56, SD. = 0.56) และคุณภาพ
บริการท่ีไดรั้บคะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือ บริการตอบสนองความตอ้งการ (x̄ =4.54, SD. = 0.43) 

คุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการโดยรวมมีค่าเฉล่ียทุกดา้นอยูใ่นระดบั 
มากท่ีสุด (x̄ =4.54, SD. = 0.49) โดยพิจารณาคุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการมีความคาดหวงัมากท่ีสุด 
คือคุณภาพบริการดา้นความน่าเช่ือถือของผูใ้ห้บริการ (x̄ =4.71, SD. = 0.46) รองลงมาคือ ความมัน่ใจ
ต่อบริการท่ีไดรั้บ (x̄ =4.55, SD. = 0.55) ความพร้อมในการให้บริการ (x̄ =4.54, SD. = 0.61) การให ้
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บริการท่ีมีคุณภาพ (x̄ =4.47,SD. = 0.58) และคุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการท่ีได้
คะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดคือ บริการตอบสนองความตอ้งการ (x̄ =4.45, SD. = 0.60)   
 

ตอนที ่3  เปรียบเทยีบคุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวงั 
 ของผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกเมื่อจ าแนกตามคุณภาพบริการ 
 ในด้านต่างๆ  ดงันี ้

 
ตารางท่ี 4.8  เปรียบเทียบค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และค่าเฉล่ีย t ของคุณภาพบริการท่ีไดรั้บ 
 จริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโดยภาพรวม 
 ในแต่ละดา้น ดงัน้ี 

 

คุณภาพบริการ 
ระดับความ

คิดเห็น 
x̄  SD. x̄ 2 - x̄ 

1 
t p - value 

1. ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแล 
    ท่ีน่าเช่ือถือ 

ไดรั้บจริง 
ความคาดหวงั 

4.71 
4.71 

0.46 
0.46 

0.00 - 0.29 0.774 

2. ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ ไดรั้บจริง 
ความคาดหวงั 

4.67 
4.55 

0.41 
0.55 

-0.12 3.15 0.002 

3. การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ ไดรั้บจริง 
ความคาดหวงั 

4.65 
4.47 

0.42 
0.58 

-0.18 4.14 0.000* 

4. บริการตอบสนองความตอ้งการ ไดรั้บจริง 
ความคาดหวงั 

4.54 
4.45 

0.43 
0.60 

-0.09 2.21 0.028 

5. ความพร้อมในการใหบ้ริการ ไดรั้บจริง 
ความคาดหวงั 

4.56 
4.54 

0.56 
0.61 

-0.02 0.33 0.739 

เฉลีย่ภาพรวม ได้รับจริง 
ความคาดหวงั 

4.63 
4.54 

0.36 
0.49 

-0.09 2.58 0.011 

 

* =  มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05  
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 จากตารางท่ี 4.8 เม่ือเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงั
ของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี พบวา่ 
คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก
โดยภาพรวมต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05)   
 โดยเม่ือพิจารณารายดา้นพบว่า คุณภาพบริการดา้นการให้บริการท่ีมีคุณภาพ มีความ
แตกต่างกนัมากท่ีสุด รองลงมาคือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ และการบริการตอบสนองความ
ตอ้งการตามล าดบั ส่วนคุณภาพบริการดา้นใหบ้ริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือและความพร้อมในการ
ใหบ้ริการ พบวา่คุณภาพบริการตามมุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนั 

   
ตอนที ่4  เปรียบเทยีบคุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวงั 
  ของผู้รับบริการของผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกตามปัจจัยส่วนบุคคล 
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ตารางท่ี 4.9   เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอกตามปัจจยัส่วนบุคคลดา้นเพศ  
 (n=217) 
 

คุณภาพบริการ /เพศ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. t-test p - value x̄  SD. t-test p - value 

1. ผู้ให้บริการให้การดูแลทีน่่าเช่ือถือ    -1.108 0.269   0.395 0.693 
ชาย 98 4.67 0.55   4.73 0.44   
หญิง 119 4.74 0.38   4.70 0.49   

2. ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ    -0.864 0.389   0.648 0.518 
ชาย 98 4.65 0.46   4.58 0.54   
หญิง 119 4.70 0.36   4.53 0.56   

3. การให้บริการทีม่ีคุณภาพ    -1.363 0.174   1.755 0.081 
ชาย 98 4.60 0.48   4.55 0.50   
หญิง 119 4.68 0.37   4.41 0.64   

4. บริการตอบสนองความต้องการ    -0.625 0.532   1.910 0.057 
ชาย 98 4.52 0.47   4.54 0.54   
หญิง 119 4.56 0.40   4.38 0.65   
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ตารางท่ี 4.9   (ต่อ) 
 

คุณภาพบริการ /เพศ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. t-test p - value x̄  SD. t-test p - value 

5. ความพร้อมในการให้บริการ    -3.202 0.002   3.139 0.002 
ชาย 98 4.42 0.46   4.68 0.48   
หญิง 119 4.67 0.49   4.43 0.67   

เฉลีย่ภาพรวมคุณภาพบริการ    -1.646 0.101   1.772 0.078 
ชาย 98 4.58 0.44   4.60 0.43   
หญิง 119 4.67 0.30   4.49 0.52   

 

* =  มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.9 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ 
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี เม่ือพิจารณาตามปัจจยั
ส่วนบุคคล ดา้นเพศ พบวา่ โดยภาพรวมคุณภาพบริการทั้งท่ีไดรั้บจริงและท่ีคาดหวงัไม่แตกต่างกนั  

และเม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ ดา้นความพร้อมในการให้บริการ ผูรั้บบริการมีความ
คิดเห็นถึงคุณภาพบริการท่ีได้รับจริงและท่ีคาดหวงัในคุณภาพบริการมีความแตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) โดยพบวา่ เพศหญิงมีความมีความคิดเห็นถึงคุณภาพบริการ
ท่ีไดรั้บจริงสูงกวา่เพศชาย ส่วนคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัเพศชายสูงกวา่เพศหญิง 

ส่วนในดา้นผูใ้ห้บริการให้การดูแลท่ีน่าเช่ือถือ ความมัน่ใจต่อบริการที่ไดรั้บ การให้ 
บริการท่ีมีคุณภาพ บริการตอบสนองความตอ้งการ พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและตามความ
คาดหวงัตามมุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนั 
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ตารางท่ี 4.10  เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอกตามปัจจยัส่วนบุคคล ดา้นอายุ   
   (n=217) 

 

คุณภาพบริการ /อายุ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. t-test p - value x̄  SD. t-test p - value 

ผู้ให้บริการให้การดูแลทีน่่าเช่ือถือ    0.346 0.730   0.376 0.707 
GEN X  82 4.69 0.43   4.70 0.44   
GEN Y 135 4.71 0.49   4.72 0.47   

ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ    -0.396 0.693   0.732 0.465 
GEN X 82 4.69 0.31   4.52 0.60   
GEN Y 135 4.66 0.46   4.58 0.52   

การให้บริการทีม่ีคุณภาพ    0.133 0.894   2.115 0.036 
GEN X 82 4.64 0.39   4.37 0.60   
GEN Y 135 4.65 0.45   4.54 0.57   

บริการตอบสนองความต้องการ    -0.213 0.831   2.671 0.008 
GEN X 82 4.55 0.42   4.31 0.62   
GEN Y 135 4.54 0.44   4.54 0.58   
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ตารางท่ี 4.10  (ต่อ) 
 

คุณภาพบริการ /อายุ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. t-test p - value x̄  SD. t-test p - value 

ความพร้อมในการให้บริการ    -1.654 0.100   -0.324 0.746 
GEN X 82 4.64 0.46   4.56 0.55   
GEN Y 135 4.51 0.61   4.53 0.64   

เฉลีย่ภาพรวมคุณภาพบริการ    -0.337 0.736   1.512 0.132 
GEN X 82 4.64 0.32   4.48 0.49   
GEN Y 135 4.62 0.41   4.58 0.48   

 

* =  มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.10 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ 
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี เม่ือพิจารณาตามปัจจยั
ส่วนบุคคล ดา้นอาย ุซ่ึงไดมี้การปรับอายเุป็นช่วง Generation พบวา่ ในภาพรวมคุณภาพบริการทั้งท่ี
ไดรั้บจริงและท่ีคาดหวงัไม่แตกต่างกนั  

และเม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ ดา้นบริการตอบสนองความตอ้งการ และดา้นการให้บริการ
ท่ีมีคุณภาพนั้นผูรั้บบริการมีความคาดหวงัในคุณภาพบริการมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติที่ 0.05 (p-value = 0.05) โดยพบวา่ ผูรั้บบริการ GEN Y (อายุ 20-37 ปี) มีความคาดหวงัสูงกวา่ 
GEN X (อายุ 38-52 ปี) ส่วนในดา้นผูใ้ห้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการ            
ท่ีไดรั้บและดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและตามความคาดหวงั
ตามมุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนั 
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ตารางท่ี 4.11  เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอกตามปัจจยัส่วนบุคคล 
                      ดา้นระดบัการศึกษา (n=217) 

 

คุณภาพบริการ /ระดับการศึกษา N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. t-test p - value x̄  SD. t-test p - value 

ผู้ให้บริการให้การดูแลทีน่่าเช่ือถือ    1.906 0.058   -2.957 0.003 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 4.77 0.34   4.62 0.51   
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 4.65 0.54   4.80 0.39   

ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ    0.567 0.572   -3.288 0.001 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 4.69 0.36   4.42 0.64   
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 4.66 0.45   4.66 0.43   

การให้บริการทีม่ีคุณภาพ    1.804 0.073   -0.281 0.779 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 4.70 0.37   4.46 0.62   
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 4.60 0.46   4.48 0.55   

บริการตอบสนองความต้องการ    3.339 0.001   -0.813 0.417 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 4.64 0.40   4.42 0.67   
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 4.45 0.45   4.48 0.51   
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ตารางท่ี 4.11  (ต่อ) 
 

คุณภาพบริการ /ระดับการศึกษา N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. t-test p - value x̄  SD. t-test p - value 

ความพร้อมในการให้บริการ    2.573 0.011   -1.102 0.272 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 4.66 0.45   4.50 0.65   
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 4.47 0.62   4.59 0.57   

เฉลีย่ภาพรวมคุณภาพบริการ    2.417 0.016   -1.762 0.079 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 101 4.70 0.31   4.48 0.57   
ตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป 116 4.57 0.42   4.60 0.39   

 

* =  มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
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จากตารางท่ี 4.11 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ 
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี เม่ือพิจารณาตามปัจจยั
ส่วนบุคคล ดา้นระดบัการศึกษา พบว่า ในภาพรวมคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมีความแตกต่างกนั
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05)  เม่ือพิจารณารายดา้น พบวา่ ดา้นบริการตอบสนอง
ความตอ้งการ มีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด  รองลงมาคือ ดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ โดยพบวา่
ทั้ง 2 ดา้น ระดบัการศึกษาท่ีต ่ากวา่ปริญญาตรี มีความคิดเห็นคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงสูงกวา่ระดบั
การศึกษาตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป ส่วนดา้นผูใ้ห้บริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการ
ท่ีไดรั้บ ดา้นการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ พบวา่ ไม่มีความแตกต่างกนั 

ส่วนคุณภาพบริการตามความคาดหวงัพบว่า ในภาพรวมคุณภาพบริการตามความ
คาดหวงัไม่แตกต่างกนั  เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ และดา้นผูใ้ห ้
บริการให้การดูแลท่ีน่าเช่ือถือ มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) 
โดยพบวา่ทั้ง 2 ดา้น ระดบัการศึกษาตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป มีความคาดหวงัต่อคุณภาพบริการสูงกวา่ 
ระดบัการศึกษาท่ีต ่ากวา่ปริญญาตรี ส่วนดา้นการให้บริการท่ีมีคุณภาพ ดา้นบริการตอบสนองความ
ตอ้งการและดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ พบวา่ไม่แตกต่างกนั 
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ตารางท่ี 4.12  เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนเภสัชกรรมผูป่้วยนอกตามปัจจยัส่วนบุคคล 
                       ดา้นอาชีพ (n=165) 
 

คุณภาพบริการ /อาชีพ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. F p - value x̄  SD. F p - value 

ให้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือ    4.159 0.003      0.911 0.458 
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 4.86 0.29   4.70 0.53   
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 4.20 0.79   4.80 0.28   
พนกังานบริษทัเอกชน 97      4.71     0.46        4.76      0.38   
ธุรกิจส่วนตวั 68 4.68 0.45   4.64 0.54   
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.80 0.28   4.80 0.42   

ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ    2.905 0.023   0.735 0.569 
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 4.77 0.33   4.53 0.55   
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 4.33 0.67   4.80 0.28   
พนกังานบริษทัเอกชน 97 4.65 0.43   4.57 0.52   
ธุรกิจส่วนตวั 68 4.68 0.35   4.50 0.59   
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.87 0.28   4.47 0.72   
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ตารางท่ี 4.12  (ต่อ) 
 

คุณภาพบริการ /อาชีพ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. F p - value x̄  SD. F p - value 

การให้บริการทีม่ีคุณภาพ    4.191 0.003   1.301 0.271 
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 4.83 0.27   4.60 0.63   
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 4.30 0.61   4.75 0.17   
พนกังานบริษทัเอกชน 97      4.63     0.43        4.47      0.53   
ธุรกิจส่วนตวั 68 4.60 0.42   4.39 0.61   
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.85 0.21   4.45 0.82   

บริการตอบสนองความต้องการ    7.665  0.000*   1.660 0.160 
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 4.81 0.30   4.61 0.61   
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 4.13 0.48   4.67 0.31   
พนกังานบริษทัเอกชน 97 4.52 0.43   4.47 0.57   
ธุรกิจส่วนตวั 68 4.47 0.43   4.33 0.63   
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.80 0.17   4.40 0.81   
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ตารางท่ี 4.12  (ต่อ) 
 

คุณภาพบริการ /อาชีพ N 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริง คุณภาพบริการทีค่าดหวัง 

x̄  SD. F p - value x̄  SD. F p - value 

ความพร้อมในการให้บริการ    9.713   0.000*   0.126 0.973 
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 4.70 0.47                           4.59 0.72   
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 3.60 0.84   4.60 0.52   
พนกังานบริษทัเอกชน 97     4.58     0.54        4.55      0.60   
ธุรกิจส่วนตวั 68 4.57 0.48   4.51 0.56   
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.80 0.26   4.50 0.82   

เฉลีย่ภาพรวมคุณภาพบริการ      7.107    0.000*   0.964 0.428 
นกัเรียน/นกัศึกษา 32 4.80 0.23   4.60 0.56   
ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวสิาหกิจ 10 4.16 0.62   4.73 0.20   
พนกังานบริษทัเอกชน 97 4.62 0.36   4.56 0.42   
ธุรกิจส่วนตวั 68 4.60 0.36   4.47 0.52   
ไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น 10 4.80 0.20   4.52 0.71   

 

* =  มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05
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จากตารางท่ี 4.12 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี เม่ือพิจารณาตามปัจจยั
ส่วนบุคคล ดา้นอาชีพ พบวา่ ในภาพรวมคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) ส่วนคุณภาพบริการตามความคาดหวงัพบวา่ ในภาพรวมคุณภาพ
บริการตามความคาดหวงัไม่แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) 

  



 
 

บทที ่5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 

การวิจยัคร้ังน้ี เป็นการวจิยัเชิงพรรณนาเพื่อศึกษาคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ
บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดั
ปทุมธานี สามารถสรุปผล อภิปราย และมีขอ้เสนอแนะผลการวจิยั ดงัน้ี 

 
1. สรุปการวจิัย 
 
 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 
 1.1  วตัถุประสงค์การวจัิย 

  1.1.1  เพื่อศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

  1.1.2  เพื่อศึกษาระดบัคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงของผูรั้บบริการแผนกเภสชักรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

  1.1.3  เพื่อศึกษาระดบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม
ผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี 

  1.1.4  เพื่อเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ 
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีตามปัจจยั
ส่วนบุคคล 
 1.2  วธีิด าเนินการวจัิย 

              1.2.1  รูปแบบการวิจัย 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นแบบการวิจยั การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงพรรณนา  

(Descriptive Research) โดยวิธีการส ารวจแบบภาคตดัขวาง (Cross Sectional Study)      
          1.2.2  ประชากรที่ศึกษา/กลุ่มตัวอย่างทีศึ่กษา 

 ประชากรคือ ผูม้ารับบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกของโรงพยาบาล
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี ในเวลาราชการ เวน้วนัหยุดนกัขตัฤกษ์ ในเวลา 8.00-18.00น.
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จ านวน 500 คนในช่วงระยะ 2 เดือน (พฤศจิกายน ถึงธนัวาคม 2560)  เลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชว้ิธี 
การสุ่มอยา่งมีระบบ (Systematic Random Sampling) จ านวน 217 คน 
           1.2.3  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลไดแ้ก่  แบบสอบถาม ประกอบดว้ย 
ขอ้มูลส่วนบุคคล คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนก
เภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานีท่ีโดยประยกุตจ์าก Definition 
of Quality and Approaches ของ Donabedian A. (1980) และแนวคิดคุณภาพบริการของ Parasuraman, 
Zeithaml and Berry (1990) จึงใชแ้บบวดัคุณภาพบริการ SERVQUAL 
   1.2.4  การวิเคราะห์ข้อมูล 

 การวิเคราะห์ขอ้มูลแบบสอบถามเก่ียวกบัลกัษณะส่วนบุคคลของผูต้อบ
แบบสอบถามนั้นเป็นแบบ checklist วเิคราะห์ขอ้มูลโดยการแจกแจงความถ่ีเป็นร้อยละ (Percentage)  
ค่าเฉล่ีย (Mean) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 

 การวิเคราะห์ขอ้มูลแบบสอบถามเก่ียวกบัคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและ
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั ใชก้ารทดสอบค่าทีแบบจบัคู่ (Paired t – test) ก าหนดระดบันยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05 ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 
 1.3  สรุปผลการวจัิย  

  จากการวเิคราะห์ขอ้มูลคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี สรุปผลได้
ดงัน้ี 
   1.3.1  ปัจจัยส่วนบุคคล  ของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาล 
เอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ านวน 119 คน คิดเป็นร้อยละ 54.8  และ
เพศชาย จ านวน 98 คน คิดเป็นร้อยละ 45.2 ตามล าดบั อายุส่วนใหญ่อยู ่ในช่วง GEN Y (อายุ 20-37 ปี) 
ร้อยละ 62.2 ระดบัการศึกษาอยูใ่นช่วงระดบัตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป ร้อยละ 53.5 ดา้นอาชีพ ส่วนใหญ่
ท างานพนกังานบริษทัเอกชน จ านวน 97 คน คิดเป็นร้อยละ 44.7 รองลงมา คือประกอบธุรกิจส่วนตวั 
จ านวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 31.3 นกัเรียน/นกัศึกษา จ านวน 32 คน คิดเป็นร้อยละ 14.7 ขา้ราชการ/ 
พนกังานรัฐวสิาหกิจ และไม่ไดท้  างาน/แม่บา้น จ านวน 10 คน คิดเป็นร้อยละ 4.6 ตามล าดบั  
   1.3.2  คุณภาพบริการที่ได้รับจริงและคุณภาพบริการที่คาดหวังของผู้ รับบริการ

แผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก 
 1)  คุณภาพบริการท่ีได้รับจริง  มุมมองของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรม 

ผูป่้วยนอกโดยภาพรวมในแต่ละดา้นพบวา่ โดยรวมมีค่าเฉล่ียทุกดา้นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ =4.63,  
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SD. = 0.36) โดยพิจารณาคุณภาพบริการท่ีไดรั้บคะแนนเฉล่ียมากท่ีสุดคือ ความน่าเช่ือถือของผูใ้ห้ 
บริการ (x̄ =4.71,SD. = 0.46) รองลงมาคือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ (x̄ =4.67, SD. = 0.4) การให้ 
บริการท่ีมีคุณภาพ (x̄ =4.65, SD. = 0.42) ความพร้อมในการให้บริการ (x̄ =4.56, SD. = 0.56) และ
คุณภาพบริการท่ีไดรั้บคะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด คือบริการท่ีตอบสนองต่อความตอ้งการ (x̄ =4.54, SD. = 
0.43) 

 2)  คุณภาพบริการตามความคาดหวงั  มุมมองผูรั้บบริการโดยรวมมีค่าเฉล่ีย 
ทุกดา้นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด (x̄ =4.54, SD. = 0.49) โดยพิจารณาคุณภาพบริการท่ีผูรั้บบริการมีความ
คาดหวงัมากท่ีสุด คือคุณภาพบริการดา้นความน่าเช่ือถือของผูใ้ห้บริการ (x̄ =4.71, SD. = 0.46) รองลงมา
คือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ (x̄ =4.55, SD. = 0.55) ความพร้อมในการให้บริการ (x̄ =4.54, SD. = 
0.61) การให้บริการท่ีมีคุณภาพ (x̄ =4.47, SD. = 0.58) และคุณภาพบริการตามความคาดหวงัของผูรั้บ 
บริการท่ีไดค้ะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดคือ บริการตอบสนองความตอ้งการ (x̄ =4.45, SD. = 0.60)   

  1.3.3  เปรียบเทียบคุณภาพบริการที่ได้รับจริงและคุณภาพบริการที่คาดหวังของ
ผู้รับบริการ แผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกเมื่อจ าแนกตามคุณภาพบริการในด้านต่างๆ 

 เม่ือเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการที่คาดหวงั
ของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี พบวา่
คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก
โดยภาพรวมต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p value = 0.05) โดยพบวา่ ผูรั้บบริการรับรู้ถึง
คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงสูงกวา่คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั 

 เม่ือพิจารณารายดา้นพบว่า คุณภาพบริการดา้นการให้บริการที่มีคุณภาพ 
( x̄ 2 - x̄ 1 = - 0.18) มีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด รองลงมาคือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ ( x̄ 2 - 
x̄ 1 = - 0.12) และบริการตอบสนองความตอ้งการ ( x̄ 2 - x̄ 1 = -0.09) ตามล าดบั  ส่วนคุณภาพบริการ
ดา้นผูใ้ห้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือและความพร้อมในการให้บริการ พบวา่คุณภาพบริการตาม
มุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ท่ี 0.05 (p-value = 0.05) โดยพบวา่ ดา้น
ความพร้อมในการให้บริการ ( x̄ 2 - x̄ 1 = -0.02) ผูรั้บบริการมีความคิดเห็นถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บ
จริงสูงกวา่ท่ีคาดหวงั และดา้นความน่าเช่ือถือของผูใ้ห้บริการ ( x̄ 2 - x̄ 1 = 0.00) พบวา่ผูรั้บบริการ
รับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดจ้ริงไดเ้ท่ากบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงั 

  1.3.4  เปรียบเทียบคุณภาพบริการที่ได้รับจริงและคุณภาพบริการที่คาดหวังของ
ผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกตามปัจจัยส่วนบุคคล  พบวา่ 

 1)  เพศ  ในภาพรวมคุณภาพบริการทั้งท่ีไดรั้บจริงและท่ีคาดหวงัไม่แตกต่างกนั  
และเม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ดา้นความพร้อมในการให้บริการ ผูรั้บบริการมีความคาดหวงัในคุณภาพ 
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บริการมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p value = 0.05) โดยพบวา่ เพศชาย มีความ
คาดหวงัในดา้นความพร้อมในการให้บริการสูงกว่าเพศหญิง ส่วนในดา้นผูใ้ห้บริการให้การดูแล
ท่ีน่าเช่ือถือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ การให้บริการท่ีมีคุณภาพ บริการตอบสนองความตอ้งการ 
พบวา่ คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและตามความคาดหวงัตามมุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนั 

 2)  อายุ  ไดมี้การปรับอายุเป็นช่วง Generation พบว่า ในภาพรวมคุณภาพ 
บริการทั้งท่ีได้รับจริงและท่ีคาดหวงัไม่แตกต่างกนั  และเม่ือพิจารณารายด้านพบว่า ด้านบริการ
ตอบสนองความตอ้งการ การให้บริการท่ีมีคุณภาพ ผูรั้บบริการมีความคาดหวงัในคุณภาพบริการ   
มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p value = 0.05) โดยพบวา่ ทั้ง 2 ดา้นทั้งดา้นบริการ
ตอบสนองความตอ้งการ การให้บริการท่ีมีคุณภาพ ผูรั้บบริการ GEN Y (อายุ 20-37 ปี) มีความคาดหวงั
สูงกวา่ GEN X (อาย ุ38-52 ปี) ส่วนในดา้นผูใ้ห้บริการให้การดูแลท่ีน่าเช่ือถือ ความมัน่ใจต่อบริการ
ท่ีไดรั้บ ความพร้อมในการให้บริการ พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและตามความคาดหวงัตาม
มุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนั 

 3)  ระดับการศึกษา  พบวา่ ในภาพรวมคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมีความ 
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05)  เม่ือพิจารณารายดา้น ดา้นบริการตอบสนอง
ความตอ้งการ มีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด  รองลงมาคือ ดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ โดยพบวา่
ทั้ง 2 ดา้น ระดบัการศึกษาท่ีต ่ากวา่ปริญญาตรี มีความคิดเห็นคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงสูงกวา่ระดบั
การศึกษาตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป ส่วนดา้นผูใ้ห้บริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการ
ท่ีไดรั้บ ดา้นการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ พบวา่ ไม่มีความแตกต่างกนั 

 4)  ส่วนคุณภาพบริการตามความคาดหวงั  พบวา่ ในภาพรวมคุณภาพบริการ 
ตามความคาดหวงัไม่แตกต่างกนั  เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ และ
ดา้นผูใ้หบ้ริการให้การดูแลท่ีน่าเช่ือถือ มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 
0.05) โดยพบวา่ทั้ง 2 ดา้น ระดบัการศึกษาตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป มีความคาดหวงัต่อคุณภาพบริการ
สูงกวา่ระดบัการศึกษาท่ีต ่ากวา่ปริญญาตรี ส่วนดา้นการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ ดา้นบริการตอบสนอง
ความตอ้งการและดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ พบวา่ไม่แตกต่างกนั 

 5)  อาชีพ  พบวา่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของ 
ผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี  เม่ือพิจารณา
ตามปัจจยัส่วนบุคคล ดา้นอาชีพ พบว่า ในภาพรวมคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมีความแตกต่างกนั
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) ส่วนคุณภาพบริการตามความคาดหวงัพบว่า 
ในภาพรวมคุณภาพบริการตามความคาดหวงัไม่แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 
0.05) 
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2. อภิปรายผล 
 
 จากการวิจยัคุณภาพบริการที่ไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ
แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี พบวา่ 
 คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงจากมุมมองผูรั้บบริการโดยภาพรวมในแต่ละดา้นมีค่าเฉล่ีย
ทุกดา้นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด โดยเม่ือเรียงล าดบัคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงจากมากท่ีสุดไปนอ้ยท่ีสุด 
คือ ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือ ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ บริการ
ตอบสนองความตอ้งการ และความพร้อมในการใหบ้ริการ ตามล าดบั 
 และคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการโดยภาพรวมในแต่ละดา้นมีค่าเฉล่ียทุกดา้น
อยูใ่นระดบัมากท่ีสุดเช่นเดียวกนั โดยเม่ือเรียงล าดบัคุณภาพตามความคาดหวงัจากมากท่ีสุดไปนอ้ย
ท่ีสุดคือ ผูใ้ห้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือ ผูใ้ห้บริการให้การดูแลที่ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ 
ความพร้อมในการให้บริการ การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ และ บริการตอบสนองความตอ้งการตามล าดบั 
 Huse and Bowditch 1977 กล่าววา่มนุษยส์ามารถรับรู้ขอ้มูลและแปลความเป็นส่ิงท่ีรับรู้
ออกมาเป็นการกระท าความนึกคิดและแนวคิด การรับรู้ของมนุษยแ์ตกต่างกนัข้ึนกบัประสบการณ์
ท่ีไดรั้บความเขา้ใจ รวมถึงความนึกคิดท่ีเกิดข้ึนในขั้นตอนการรับรู้ของแต่ละคน พบวา่ประสบการณ์
การรับรู้นั้นส่งผลใหม้นุษยมี์การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมและความคิด ซ่ึงสอดคลอ้งกบั Maslow 1943 
ท่ีไดก้ล่าวถึงความตอ้งการไวว้า่  เม่ือความตอ้งการระดบัต ่าไดรั้บการตอบสนองแลว้จะเรียกร้องความ
ตอ้งการระดบัสูงข้ึน 
 ตามแนวคิดของคุณภาพบริการของ Parasuraman, Ziethaml and Berry 1988 อธิบายไวว้่า 
ความคาดหวงัของผูรั้บบริการย่อมมีระดบัท่ีแตกต่างกนัไปตามปัจจยัต่างๆ ท่ีเป็นตวัก าหนดความ
คาดหวงั ซ่ึงอาจเกิดมาจากการบอกเล่าปากต่อปาก จากค าแนะน าของบุคคลอ่ืนท าให้เกิดความคาดหวงั
ในการรับบริการ หรือเกิดจากความตอ้งการส่วนบุคคล รวมถึงประสบการณ์ท่ีไดรั้บผา่นมาในอดีต 
เน่ืองจากบางคร้ังเคยมีประสบการณ์ท่ีไม่ดีในการรับบริการ เช่น การไม่ไดรั้บความสะดวกสบาย
ในบริการ ไม่ประทบัใจสถานท่ีใหบ้ริการหรือผูใ้หบ้ริการ เป็นตน้ จึงเป็นสาเหตุท าใหเ้กิดความคาดหวงั
สูงในสถานบริการแห่งใหม่ แนวคิดเก่ียวกบัการประเมินคุณภาพบริการของ Parasuraman, Ziethaml, 
and Berry 1988 ไดศึ้กษาองคป์ระกอบท่ีมีผลต่อการตดัสินคุณภาพบริการ 5 ประการ คือ ความเป็น
รูปธรรมของการบริการ ความน่าเช่ือถือไวว้างใจในการบริการ การตอบสนองต่อลูกคา้ การให้ความ
มัน่ใจแก่ลูกคา้ และความเห็นอกเห็นใจ 
 จากผลการวิจยัเม่ือเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงั
ของผูรั้บบริการในดา้นต่างๆ โดยเรียงล าดบัความแตกต่างจากมากไปนอ้ย พบวา่ คุณภาพบริการการ
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ใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ มีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด โดยพบวา่ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บ
จริงมากกวา่คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัไวเ้ป็นอบัดบัแรก นัน่แสดงวา่ คุณภาพบริการ การให้บริการท่ีมี
คุณภาพ ซ่ึงหมายถึง ลกัษณะทางกายภาพท่ีผูม้ารับบริการมองเห็นหรือสัมผสัได ้เช่น สถานท่ีรอรับ
บริการ สภาพแวดลอ้มของสถานท่ีใหบ้ริการ เอกสารต่างๆ อุปกรณ์ท่ีใชใ้นการแนะน าการใหบ้ริการ 
ตามความคิดเห็นของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ
บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการพบวา่ ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่คุณภาพ
บริการท่ีคาดหวงัมากท่ีสุด ซ่ึงอาจเน่ืองมาจากสถานท่ีท่ีใชใ้นการส ารวจขอ้มูลเป็นโรงพยาบาลท่ีเปิดใหม่
อีกทั้งมีการเปล่ียนแปลงทีมบริหารงาน รวมถึงนโยบายการบริหารงานท่ีแตกต่างไปจากเดิมเป็น
อยา่งมาก ประกอบดว้ยมีจ านวนผูรั้บบริการท่ีไม่มาก และยงัมีสถานท่ีท่ีนัง่รอรับยาเพียงพอ สะอาด
ไม่แออดั อากาศถ่ายเทไดส้ะดวก เยน็สบาย ไม่มีส่ิงรบกวน ภายใตเ้พลงบรรเลงท่ีฟังสบาย ให้บริการ
น ้าด่ืมและฟรี Wifi  จดัโซนพิเศษเฉพาะให้ผูป่้วยท่ีนัง่รถเขน็และญาติเพื่อให้เภสัชกรไดบ้ริการจ่ายยา
ท่ีจุดรอรับยา และยงัใชเ้ทคโนโลยีที่ทนัสมยัในการสั่งจ่ายยาผา่นระบบอิเล็กโทรนิกส์ ซ่ึงเป็นการ
บริการท่ีแตกต่างไปจากโรงพยาบาลใกลเ้คียง จึงท าใหผู้รั้บบริการเกิดความพึงพอใจและสามารถรับรู้
ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากท่ีสุด ซ่ึงขดัแยง้กบัผลการวจิยัของ วนาพรรณ  ช่ืนอ่ิม (2558) ท่ีศึกษา
ความคาดหวงัและการรับรู้ของบุคลากรต่อคุณภาพการบริการของหน่วยบริการสุขภาพบุคลากร ท่ีพบวา่
ความแตกต่างระหวา่งความคาดหวงัคุณภาพบริการและการรับรู้คุณภาพการบริการดา้นความเป็น
รูปธรรมของการบริการมีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด 

 คุณภาพบริการดา้นความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ หมายถึง ผูใ้ห้บริการมีทกัษะความรู้
ตามมาตรฐานวิชาชีพ สามารถให้บริการและตอบสนองความตอ้งการของผูม้ารับบริการดว้ยท่าทาง
ท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส เต็มใจให้บริการ จนผูรั้บบริการเกิดความไวว้างใจและเกิดความ
มัน่ใจวา่จะไดบ้ริการท่ีดีท่ีสุด ซ่ึงในดา้นน้ีพบวา่ ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัอนัดบัสอง ซ่ึงสอดคลอ้งกบั งานวิจยัของ พรชยั  ดีไพศาลสกุล (2556 ) ศึกษา
ถึงความคาดหวงัและการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อคุณภาพบริการโรงพยาบาล พบวา่ ปัจจยัส าคญัของ
คุณภาพบริการโรงพยาบาลคือ แพทย ์เภสัชกร พยาบาล ท่ีมีความรู้ความสามารถ มีจรรยาบรรณ ดูแล
เอาใจใส่ ให้ความรู้ความเขา้ใจในแผนการรักษา ก าหนดแนวทางปฏิบติัให้แก่ผูป่้วยไดค้รบถว้นควบคู่
กบัการดูแลเอาใจใส่และช่วยเหลือดว้ยความจริงใจ  

 คุณภาพบริการดา้นบริการตอบสนองความตอ้งการ หมายถึง การให้ความสนใจเอาใจ
ใส่ต่อผูม้ารับบริการ การดูแลขณะรอรับบริการ การช่วยเหลือเม่ือผูรั้บบริการพบอุปสรรคปัญหาหรือ
ตอ้งการค าแนะน า ซ่ึงในดา้นน้ีพบวา่ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่คุณภาพ
บริการท่ีคาดหวงัอนัดบัสาม ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการวจิยัของจิตติมา  ธีรพนัธ์ุเสถียร (2549) ศึกษาคุณภาพ
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บริการแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลบา้นแพว้ (องคก์ารมหาชน) สาขาพร้อมมิตร ผลการวิจยัพบวา่ 
ความสัมพนัธ์ระหวา่งระดบัความคาดหวงัและระดบัการรับรู้เก่ียวกบัคุณภาพบริการ ดา้นอธัยาศยัไมตรี 
ไดแ้ก่ การไดรั้บการทกัทายพูดจาไพเราะจากเจา้หนา้ท่ีและการไดรั้บความช่วยเหลือจากเจา้หนา้ท่ี
ดว้ยความเตม็ใจมีความสัมพนัธ์ในทางบวกโดยค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั 0.137 และ 0.147 ตามล าดบั 
 คุณภาพบริการผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือและความพร้อมในการใหบ้ริการ พบวา่
คุณภาพบริการตามมุมมองผูรั้บบริการไม่แตกต่างกนั ซ่ึงขดัแยง้กบัผลการวจิยัของ จรรยา พรหมมาลี 
(2552) ศึกษาถึงคุณภาพบริการตามความคาดหวงัและการรับรู้ของผูรั้บบริการท่ีกลุ่มงานบริการผูป่้วย
นอก สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี พบวา่ ความคาดหวงัและการรับรู้เก่ียวกบัคุณภาพบริการ
มีความแตกต่างกนั โดยพบวา่ ระดบัความคาดหวงัของผูรั้บบริการเก่ียวกบัคุณภาพบริการกลุ่มงาน
บริการผูป่้วยนอกสถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี โดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก  เม่ือจ าแนก
รายดา้นโดยเรียงล าดบัจากมากไปหานอ้ยดงัน้ี ดา้นความเช่ือถือไวว้างใจ ดา้นการให้ความมัน่ใจแก่
ผูรั้บบริการ ดา้นการตอบสนองต่อผูรั้บบริการ ดา้นความเป็นรูปธรรมของบริการและความเขา้ใจและ
เห็นอกเห็นใจในผูรั้บบริการ ตามล าดบั 

จากผลการศึกษาเม่ือพิจารณาความแตกต่างระหวา่งคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพ
บริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการในรายดา้น โดยเรียงล าดบัจากความแตกต่างมากท่ีสุดไปนอ้ยท่ีสุด 
ไดด้งัน้ี 

2.1  การให้บริการที่มีคุณภาพ  ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่ 
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัมากท่ีสุด และเม่ือพิจารณาในรายขอ้พบวา่ ขอ้ท่ีมีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด
คือ อุปกรณ์ท่ีเภสัชกรใช้ในการให้ค  าแนะน ายามีความทนัสมยั น่าเช่ือถือ รองลงมาคือ เจา้หน้าท่ี
แผนกเภสัชกรรมแต่งกายสุภาพสะอาดเรียบร้อย และมีท่ีนัง่รอรับยาเพียงพอ ไม่แออดั อากาศถ่ายเท 
สะดวก เยน็สบาย สะอาด ไม่มีส่ิงรบกวน ตามล าดบั ส่วนขอ้ท่ีมีความแตกต่างกนันอ้ยท่ีสุด คือ ฉลากยา
อ่านไดง่้าย ชดัเจน มีขอ้มูลครบถว้นท าให้สามารถใชย้าไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีสนบัสนุนวา่ 
ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจในการน าอุปกรณ์และเทคโนโลยท่ีีทนัสมยัมาใชใ้นการการให้ค  าแนะน ายา
ท าใหผู้รั้บบริการสามารถรับรู้และสัมผสัถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง สอดคลอ้งกบัหลกัการบริหาร
คุณภาพ ของเดมม่ิง 14 ขอ้ (Deming’s Fourteen Points) ซ่ึงเป็นพื้นฐานส าคญัของการสร้างคุณภาพ
ในองคก์รให้มีประสิทธิภาพและประสบความส าเร็จ และโดนาบีเดียน (Donabedian 1989) ความ 
สัมพนัธ์ของปัจจยัน าเขา้ 4M (Man Money Material Method) เพื่อให้เขา้สู่กระบวนการท างาน (Process) 
อยา่งเหมาะสม “เม่ือมีปัจจยัน าเขา้ท่ีดี และกระบวนการท างานท่ีดี ยอ่มไดผ้ลลพัธ์ท่ีดี” 

2.2  ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ  ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่ 
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัเป็นอนัดบัท่ีสอง และเม่ือพิจารณาในรายขอ้พบวา่ ขอ้ท่ีมีความแตกต่างกนั 
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มากท่ีสุดคือ เภสัชกรสอบถามช่ือสกุล ประวติัการแพย้า โรคประจ าตวัหรือยาท่ีใชป้ระจ าก่อนส่งมอบยา 
รองลงมาคือ เภสัชกรใหค้  าแนะน าดา้นยาตลอด 24 ชัว่โมง และ การไดรั้บค าแนะน าตลอดจนขอ้ควร
ระวงัเก่ียวกบัยาจากเภสัชกรจนเขา้ใจและสามารถใชไ้ดอ้ยา่งถูกตอ้ง ตามล าดบั ซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีสนบัสนุน
วา่ในสภาพการณ์ปัจจุบนัเทคโนโลยีการส่ือสารเจริญกา้วหนา้ข้ึนมีการติดต่อส่ือสารที่ไร้พรมแดน 
ท าให้ผูรั้บบริการมีการรับรู้ถึงการก าหนดให้มีมาตรฐานของสถานพยาบาลไม่วา่จะเป็นมาตรฐาน
คุณภาพโรงพยาบาล มาตรฐานวิชาชีพเภสัชกรรมโรงพยาบาลจึงเป็นเหตุผลท่ีท าให้ผูรั้บบริการมีความ
คาดหวงัต่อคุณภาพบริการ ถา้หากเจา้หนา้ท่ีท่ีให้บริการมีการปฏิบติังานตามแนวทางมาตรฐานวชิาชีพ
และผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง จะท าใหผู้รั้บบริการรับรู้ถึงความปลอดภยัในการ
ไดรั้บบริการ   

2.3  บริการตอบสนองความต้องการ ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีได้รับจริง 
มากกวา่คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัเป็นอนัดบัท่ีสาม และเม่ือพิจารณาในรายขอ้พบวา่ ขอ้ท่ีมีความแตกต่าง
กนัมากท่ีสุดคือ เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมใหบ้ริการดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ ยิม้แยม้แจ่มใส 
และเต็มใจให้บริการ รองลงมาคือ ทุกคร้ังท่ีผูรั้บบริการตอ้งการค าแนะน าดา้นยาจะไดรั้บความช่วยเหลือ
จากเจา้หนา้ที่แผนกเภสัชกรรม ซ่ึงเป็นขอ้มูลที่สนบัสนุนวา่ การส่งมอบบริการที่ตอบสนองความ
ตอ้งการของผูรั้บบริการผา่นปัจจยัน าเขา้ท่ีดีจะน าไปสู่ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ ส่วนในหวัขอ้
เจา้หน้าท่ีแผนกเภสัชกรรมกระตือรือร้นใส่ใจเม่ือพบวา่รอรับยานานเกินกวา่ท่ีโรงพยาบาลก าหนด 
ยงัพบวา่ ผูรั้บบริการยงัมีความคาดหวงัคุณภาพบริการสูงกวา่ที่ไดรั้บจริงจึงเป็นขอ้ที่จะตอ้งน าไป
พฒันาต่อไป ซ่ึงสอดคลอ้งกบัแนวคิดของกรอนรอส (Groonroos C. 1990 ที่กล่าวว่าการบริการ
(Service) นั้นเป็นการช่วยผ่อนคลายปัญหาของลูกคา้ ซ่ึงการบริการท่ีดีตอ้งมีใจใฝ่บริการ มีความ
กระตือรือร้น ใส่ใจในบริการ การบริการท่ีตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการจะน าไปสู่ความ
พึงพอใจ  

2.4  ผู้ให้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือ  โดยภาพรวมผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการ 
ท่ีไดรั้บจริงเท่ากบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงั  แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือพิจารณารายขอ้พบวา่ ความมัน่ใจวา่
ยาท่ีไดรั้บมีคุณภาพและปลอดภยั ผูรั้บบริการยงัมีความคาดหวงัต่อคุณภาพบริการสูงกวา่ท่ีไดรั้บจริง 
ถดัมาคือ ความมัน่ใจวา่ไดรั้บยาถูกตอ้งครบถว้นตรงตามค าสั่งแพทย ์อภิปรายไดว้า่ ผูรั้บบริการยงัไม่
สามารถรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง อาจเน่ืองมาจากประสบการณ์เดิมท่ีผูรั้บบริการไดรั้บก่อน
การเปล่ียนแปลงทีมผูบ้ริหารหรือรูปแบบการบริหารแบบใหม่ท่ีอาจมีขอ้ผดิพลาดและไม่ตอบสนอง
ต่อความตอ้งการของผูรั้บบริการจึงท าให้การบริการท่ีส่งมอบให้ผูรั้บบริการนั้นขาดความน่าเช่ือถือ 
สอดคลอ้งกบัครอสบ้ี (Philip B.Crosby 1979) และจูแรน (Joseph M. Juran 1999) ซ่ึงไดก้ล่าวไวว้่า
คุณภาพนั้นมาตรฐานการท างานตอ้งปฏิบติัให้ถูกตอ้งตั้งแต่แรกโดยปราศจากความบกพร่องจะส่งผล
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ให้ผลิตภณัฑ์ไม่มีขอ้บกพร่องมีมาตรฐานและเป็นท่ียอมรับ แสดงให้เห็นวา่ผูรั้บบริการยงัเกิดความ
ไม่เช่ือมัน่ในคุณภาพบริการ ซ่ึงเป็นขอ้ท่ีจะตอ้งมีการพฒันาต่อไปส่วนในหวัขอ้เภสัชกรเป็นผูส่้งมอบ
ยาให้ทุกคร้ังท่ียา พบวา่ ผูรั้บบริการสามารถรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่คุณภาพบริการ
ท่ีคาดหวงั อาจเน่ืองจากมาผูรั้บบริการสามารถรับรู้ไดว้า่ผูใ้หบ้ริการเป็นเภสัชกรเป็นผูส่้งมอบยาให้
ทุกคร้ังท่ียา 

2.5  ความพร้อมในการให้บริการ  พบวา่ในภาพรวมในดา้นน้ีผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพ 
บริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั  เมื่อพิจารณารายขอ้พบวา่ ผูรั้บบริการมีความ
คาดหวงัในการไดรั้บยาตรงตามเวลาท่ีโรงพยาบาลก าหนด ไม่รอนาน สูงกวา่ที่ไดรั้บจริง อภิปราย
ไดว้า่ ผูรั้บบริการยงัมีความคาดหวงัคุณภาพบริการในระเวลารอคอยรับยาสูงกวา่ท่ีไดรั้บจริงซ่ึงถือวา่
เป็นขอ้ท่ีจะตอ้งมีการปรับปรุงพฤติกรรมบริการท่ียงัจะตอ้งพฒันาต่อไป นอกเหนือจากการดูการน า
ปัจจยัน าเขา้ท่ีดีแลว้กระบวนการท างานของโรงพยาบาลเก่ียวขอ้งเช่ือมโยงกบัหลายหน่วยงานจึงตอ้งดู
ในส่วนดงักล่าวดว้ยซ่ึงสอดคลอ้งกบัหลกัการบริหารคุณภาพ ของเดมม่ิง 14 ขอ้ (ท าลายส่ิงกีดขวาง
อุปสรรคการท างานระหวา่งหน่วยงานต่างๆ) และใช ้Deming Cycle คือ PDCA ตามทฤษฎีของ Walton. M 
(1986) เพื่อปรับปรุงระบบการบริการใหมี้คุณภาพตรงตามความตอ้งการของผูรั้บบริการ 

2.6  เปรียบเทียบคุณภาพบริการที่ได้รับจริงและคุณภาพบริการที่คาดหวังตามปัจจัย 
ส่วนบุคคลของผู้รับบริการแผนเภสัชกรรมผู้ป่วยนอก  ไดแ้ก่ เพศ อาย ุพบวา่โดยภาพรวมไม่มีความ
แตกต่างกนัท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 0.05 ส่วนระดบัการศึกษาและอาชีพพบวา่มีความแตกต่างกนัอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p value = 0.05)   

2.7  ระดับการศึกษา  พบวา่ ในภาพรวมคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมีความแตกต่างกนั 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05)  เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ ดา้นบริการตอบสนอง
ความตอ้งการ มีความแตกต่างกนัมากท่ีสุด  รองลงมาคือ ดา้นความพร้อมในการใหบ้ริการ โดยพบวา่
ทั้ง 2 ดา้น ระดบัการศึกษาท่ีต ่ากวา่ปริญญาตรี มีความคิดเห็นคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงสูงกวา่ระดบั
การศึกษาตั้งแต่ปริญญาตรีข้ึนไป ส่วนดา้นผูใ้ห้บริการใหก้ารดูแลท่ีน่าเช่ือถือ ดา้นความมัน่ใจต่อบริการ
ท่ีไดรั้บ ดา้นการให้บริการที่มีคุณภาพ พบวา่ ไม่มีความแตกต่างกนั ส่วนคุณภาพบริการตามความ
คาดหวงัพบวา่ ในภาพรวมคุณภาพบริการตามความคาดหวงัไม่แตกต่างกนั เม่ือพิจารณารายดา้นพบวา่ 
ดา้นความมัน่ใจต่อบริการที่ไดรั้บ และดา้นผูใ้ห้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือ มีความแตกต่างกนั
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) โดยพบวา่ทั้ง 2 ดา้น ระดบัการศึกษาตั้งแต่ปริญญาตรี
ข้ึนไป มีความคาดหวงัต่อคุณภาพบริการสูงกวา่ ระดบัการศึกษาท่ีต ่ากวา่ปริญญาตรี ส่วนดา้นการให ้
บริการท่ีมีคุณภาพ ดา้นบริการตอบสนองความตอ้งการและด้านความพร้อมในการใหบ้ริการ พบวา่
ไม่แตกต่างกนั 
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2.8  อาชีพ  พบว่าคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงโดยภาพรวมมีความแตกต่างกนัอย่างมี 
นยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 (p-value = 0.05) ส่วนคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัโดยภาพรวมพบวา่ไม่มีความ
แตกต่างกนั ซ่ึงผลการศึกษาใกลเ้คียงกบังานวิจยัของกนัตก์วินท ์ ภูมิสวสัด์ิ (2555) ที่ไดศ้ึกษาการ
เปรียบเทียบความคาดหวงัและการรับรู้ต่อคุณภาพบริการของผูป่้วยในโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึง
ในเขตบางนา กรุงเทพมหานคร พบวา่ ระดบัความคาดหวงัและการรับรู้ต่อคุณภาพการบริการผูป่้วยใน 
เม่ือจ าแนกตามคุณลกัษณะของผูป่้วย ไดแ้ก่ เพศ อายุ แต่ขดัแยง้ในปัจจยัดา้นอาชีพเช่นเดียวกบัการศึกษา
ของ วชิราภรณ์  ภูมิเขต (2556) ท่ีไดศึ้กษาคุณภาพการให้บริการของคลินิกตา แผนกผูป่้วยโรงพยาบาล
สมเด็จพระยพุราชสระแกว้ อ าเภอเมืองสระแกว้ จงัหวดัสระแกว้ พบวา่ ประชาชนท่ีมีระดบัการศึกษา
ต่างกนั มีความคิดเห็นต่อคุณภาพบริการของคลินิกตาแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราช
สระแกว้ อ าเภอเมืองสระแกว้ แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 0.05 และ
ประชาชนท่ีมีอาชีพต่างกนัมีความคิดเห็นต่อคุณภาพบริการไม่แตกต่างกนัและการศึกษาของบุษดี  
แกว้กนัยา (2554) ศึกษาคุณภาพบริการงานหอ้งตรวจผูป่้วยนอกประกนัสังคมโรงพยาบาลสรรพสิทธ์ิ
ประสงค ์จงัหวดัอุบลราชธานี  ผลการศึกษาพบวา่ ปัจจยัดา้นการศึกษาไม่มีผลต่อคุณภาพบริการงาน
หอ้งตรวจผูป่้วยนอกประกนัสังคมโรงพยาบาลสรรพสิทธ์ิประสงค ์จงัหวดัอุบลราชธานี  

2.9  ระดับการศึกษา  มีส่วนในการเกิดการเรียนรู้และความคาดหวงั ดงันั้นผูท่ี้มีการศึกษา 
สูงหรือมีฐานะทางสังคมท่ีดีมกัมีความคาดหวงัต่อคุณภาพบริการทางการแพทยท่ี์สูง 

สรุปผลการวิจยัในคร้ังน้ีพบว่า ภาพรวมส่วนใหญ่คุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงสูงกว่า
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการ อนัเน่ืองมาจากโรงพยาบาลท่ีท าการวิจยัเป็นโรงพยาบาล
ท่ีเปิดใหม่ อีกทั้งมีการเปล่ียนแปลงทั้งโครงสร้างอาคารสถานท่ีที่แตกต่างไปจากเดิม รวมถึงทีม
บริหารงานและนโยบายการบริหารงานที่แตกต่างไปจากเดิมเป็นอยา่งมาก ประกอบกบัการน าเอา
เทคโนโลยีท่ีทนัสมยัมาใชใ้นการบริการ ส่งผลท าให้ผูบ้ริการเกิดความพึงพอใจในคุณภาพบริการ  
ท่ีได้รับจริงมากกว่าคาดหวงั ซ่ึงสามารถอธิบายตามหลกัทฤษฏีคุณภาพบริการของโดนาบีเดียน 
(Donabedian1989)  ท่ีไดก้ล่าวไวว้า่ การวดัคุณภาพบริการนั้นไม่สามารถวดัจากผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนจาก
กระบวนการท างานไดเ้พียงอยา่งเดียว ควรวดัปัจจยัน าเขา้และกระบวนการท างาน ดว้ยความเช่ือท่ีวา่
เม่ือมีปัจจยัน าเขา้ท่ีดี และกระบวนการท างานท่ีดี ยอ่มไดผ้ลลพัธ์ที่ดี ดงัครอสบ้ี (Philip B. Crosby 
1979) และ จูแรน (Joseph M.Juran1999)  กล่าวไวว้า่คุณภาพนั้นมาตรฐานการท างานตอ้งปฎิบติัให้
ถูกตอ้งตั้งแต่แรกโดยปราศจากความบกพร่องจะส่งผลให้ผลิตภณัฑ์ไม่มีขอ้บกพร่องมีมาตรฐานและ
เป็นท่ียอมรับ อีกทั้งตอ้งปรับปรุงระบบการบริการใหมี้คุณภาพตรงตามความตอ้งการของผูรั้บบริการ
โดยใชห้ลกัของเดมม่ิง 14 ขอ้ ใช ้Deming Cycle คือ PDCA ตามทฤษฎีของ Walton. M (1986) และ
สอดคลอ้งตามแนวคิดของคุณภาพบริการของ Parasuraman, Ziethaml and Berry 1988 ถึงปัจจยัท่ีเป็น
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ตวัก าหนดความคาดหวงัของผูรั้บบริการ คือ การบอกเล่าแบบปากต่อปาก ความตอ้งการส่วนบุคคล 
ประสบการณ์ท่ีผา่นมาในอดีต การโฆษณาประชาสัมพนัธ์ 

   
3. ข้อเสนอแนะ 
 
 จากผลการวจิยัสามารถน าเสนอต่อคณะผูบ้ริหารโรงพยาบาลเพื่อน าไปพฒันาคุณภาพ
บริการต่อไป โดยสามารถจดัเรียงความแตกต่างของความคาดหวงัและคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงจาก
ความแตกต่างกนัมากไปหานอ้ย ดงัน้ี  
 3.1  ความพร้อมในการให้บริการ  ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่ 
คุณภาพบริการที่คาดหวงั แต่อยา่งไรก็ตามยงัพบวา่ในหวัขอ้ ไดรั้บยาตรงตามเวลาที่โรงพยาบาล
ก าหนดไม่รอนานผูรั้บบริการยงัมีความคาดหวงัคุณภาพบริการสูงกว่าที่ไดรั้บจริง ซ่ึงเป็นขอ้มูล
ท่ีสนบัสนุนวา่ ผูรั้บบริการยงัไม่เกิดความพึงพอใจในระยะเวลารอคอยในการรอรับยา ซ่ึงถือวา่เป็น
ขอ้ท่ีจะตอ้งมีการปรับปรุงพฤติกรรมบริการ ควรมีการหาแนวทางปฏิบติัในกรณีท่ีค าสั่งแพทยมี์ปัญหา
ตอ้งใชร้ะยะเวลาในการแกปั้ญหาควรมีการแจง้หรือส่ือสารใหผู้รั้บบริการรับทราบถึงปัญหา รวมถึง
การจดัท าระบบคิวเพื่อส่ือสารใหผู้รั้บบริการทราบระยะเวลาการรอคอย อีกทั้งอาจพฒันาในเร่ืองระยะ 
เวลารอคอยในการรอรับยา เช่น การมีช่องทางด่วนส าหรับพระภิกษุ หญิงตั้งครรภ ์คนพิการ เป็นตน้   
 3.2  ผู้ให้บริการให้การดูแลที่น่าเช่ือถือ  โดยภาพรวมผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการ 
ท่ีไดรั้บจริงเท่ากบัคุณภาพบริการท่ีคาดหวงั  แต่อยา่งไรก็ตามยงัพบวา่ มีบางขอ้ท่ีผูรั้บบริการยงัมีความ
คาดหวงัคุณภาพบริการสูงกวา่ท่ีไดรั้บจริง ไดแ้ก่ ความมัน่ใจวา่ยาท่ีไดรั้บมีคุณภาพและปลอดภยั และ
ถดั ความมัน่ใจวา่ไดรั้บยาถูกตอ้งครบถว้นตรงตามค าสั่งแพทย ์อาจเน่ืองจากผูรั้บบริการยงัไม่สามารถ
รับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง  อาจเน่ืองมาจากเป็นโรงพยาบาลเปิดใหม่ทีมบริหารใหม่ผูรั้บบริการ
ยงัไม่ลืมประสบการณ์เดิมท่ีไดรั้บก่อนหนา้ส่งผลให้ยงัขาดความไม่เช่ือมัน่ในคุณภาพบริการ ดงันั้น
คณะผูบ้ริหารโรงพยาบาลชุดใหม่ควรมีการวางแผนกลยทุธ์ในการสร้างความมัน่ใจ เช่ือใจ และเกิด
ความรู้สึกปลอดภยัในการรับบริการส่วนคุณภาพบริการผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง
สูงกวา่คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั    
 3.3  การให้บริการที่มีคุณภาพ  ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่ 
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงัมากท่ีสุด พบว่า ขอ้ท่ีมีความแตกต่างกนัมากท่ีสุดคือ อุปกรณ์ท่ีเภสัชกร
ใชใ้นการให้ค  าแนะน ายามีความทนัสมยัเช่นการใชค้อมพิวเตอร์ไร้สายในการเขา้ถึงขอ้มูลผูป่้วยขอ้มูล
ยาและการบริการแบบส่งมอบยาถึงจุดท่ีรอรับยาซ่ึงเป็นการบริการท่ีแตกต่างจากโรงพยาบาลรอบขา้ง 
สอดคลอ้งกบั พาณี  สีตกะลิน (2547) ท่ีกล่าว่าการพฒันาคุณภาพบริการสุขภาพนั้นจะตอ้งจดัให้
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สอดคลอ้งกบัการเปล่ียนแปลงของเหตุการณ์ปัจจุบนัตลอดเวลา สอดคลอ้งกบัมาตรฐานคุณภาพ และ
ก่อให้เกิดบริการท่ีมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลจึงจะท าให้องคก์รเกิดประโยชน์สูงสุดในการให ้
บริการอยา่งมีคุณภาพผูรั้บบริการพึงพอใจ ซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีสนบัสนุนวา่ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจ
ในการน าอุปกรณ์และเทคโนโลยท่ีีทนัสมยัมาใชใ้นการใหค้  าแนะน ายาท าให้ผูรั้บบริการสามารถรับรู้
และสัมผสัถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริง ดงันั้นคณะผูบ้ริหารโรงพยาบาลควรรักษาคุณภาพบริการ
ดา้นน้ีเอาไวแ้ละพฒันาต่อยอดใหท้นัต่อยกุตส์มยัและความตอ้งการขอผูรั้บบริการต่อไป 
 3.4  ความมั่นใจต่อบริการทีไ่ด้รับ  ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงมากกวา่ 
คุณภาพบริการท่ีคาดหวงั แต่อยา่งไรก็ตามควรมีการส่งเสริม อบรม พฒันาความรู้และทกัษะของเจา้
หนา้แผนกเภสัชกรรมใหมี้ความเช่ียวชาญเป็นมืออาชีพ ซ่ึงอาจน า Deming Cycle คือ PDCA มาช่วย
ในการพฒันาเพื่อให้ผลลพัธ์ท่ีไดต้รงตามความตอ้งการของผูรั้บบริการ สอดคลอ้งกบัสอดคลอ้งกบั 
ครอสบ้ี (Philip B.Crosby 1979) และจูแรน (Joseph M. Juran 1999) ท่ีกล่าววา่ปฏิบติังานตามมาตรฐาน
ใหถู้กตอ้งตั้งแต่แรกปราศจากความบกพร่องส่งผลใหผ้ลิตภณัฑไ์ม่มีขอ้บกพร่องลูกคา้พึงพอใจ 
 3.5  บริการตอบสนองความต้องการ ผูรั้บบริการรับรู้ถึงคุณภาพบริการท่ีได้รับจริง 
มากกวา่คุณภาพบริการที่คาดหวงั แต่อยา่งไรก็ตามยงัพบวา่ ในหวัขอ้ เจา้หนา้ที่แผนกเภสัชกรรม
กระตือรือร้นใส่ใจเม่ือพบวา่รอรับยานานเกินกวา่ท่ีโรงพยาบาลก าหนดนั้นยงัพบวา่ ผูรั้บบริการยงัมี
ความคาดหวงัคุณภาพบริการสูงกวา่ท่ีไดรั้บจริง ซ่ึงเป็นขอ้มูลท่ีสนบัสนุนวา่ ผูรั้บบริการยงัไม่เกิด
ความพึงพอใจในการเร่ืองความใส่ใจขณะรอรับยาซ่ึงถือวา่เป็นขอ้ท่ีจะตอ้งมีการปรับปรุงพฤติกรรม
บริการหรือมีการหาแนวทางปฏิบติัเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการของลูกคา้ ซ่ึงสอดคลอ้งกบั มาสโลว ์
(Abraham H. Maslow 1943) ท่ีไดก้ล่าวถึงพฤติกรรมของมนุษยว์า่ มนุษยมี์ความตอ้งการไม่มีท่ีส้ินสุด
เม่ือความตอ้งการระดบัต ่าไดรั้บการตอบสนองแลว้จะเรียกร้องให้ความตอ้งการระดบัสูงข้ึน ดงั วิชาญ 
เกิดวชิยั (2547) ไดก้ล่าววา่ การบริการไม่มีตวัตนท่ีสัมผสัได ้ไม่สามารถรอคอยได ้ดงันั้นพฤติกรรม
บริการตอ้งท าใหป้ระทบัใจดว้ยกริยาท่าทางสีหนา้ค าพดูการดูแลเอาใจใส่วธีิการบริการความรวดเร็ว
การตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการ 
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4. ข้อเสนอแนะในการวจิัยคร้ังต่อไป 
 

การศึกษาคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนก
เภสัชกรรมผูป่้วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี เป็นการศึกษาส ารวจในช่วงแรก
ของการเปิดบริการโรงพยาบาลภายใตก้ารเปล่ียนแปลงทีมบริหารงาน รวมถึงนโยบายการบริหารงาน
ท่ีแตกต่างไปจากเดิม ดงันั้นสามารถน าไปวจิยัต่อยอดการวจิยั โดยท าการส ารวจการวจิยัอีกคร้ังหลงั
เปิดให้บริการครบ 6 เดือน หรือ 1 ปี จากนั้นน าผลการวิจยัมาเปรียบเทียบอีกคร้ังเพื่อให้ไดผ้ลการวจิยั
ท่ีชดัเจนข้ึน เพื่อการน าไปสู่การพฒันาคุณภาพบริการของโรงพยาบาลต่อไป ซ่ึงสอดคลอ้งกบัตาม
แนวคิดของคุณภาพบริการของ Parasuraman, Ziethaml and Berry 1988 คาดหวงัของผูรั้บบริการ
ยอ่มมีระดบัท่ีแตกต่างกนัไปตามปัจจยัต่างๆ ท่ีเป็นตวัก าหนดความคาดหวงัไม่วา่จะเป็น การบอกเล่า
แบบปากต่อปาก (Word-Of-Mouth Communication) ความตอ้งการส่วนบุคคล (Customer’ s Personal 
Needs) ประสบการณ์ที่ผ่านมาในอดีต (Past Experience) การโฆษณาประชาสัมพนัธ์ (External 
Communication) และใช ้Deming Cycle คือ PDCA  มาช่วยในการพฒันาเพื่อให้ผลลพัธ์ท่ีไดต้รงตาม
ความตอ้งการของผูรั้บบริการ ดงัครอสบ้ี (Philip B. Crosby 1979) และและ จูแรน (Joseph M. Juran 
1999) ท่ีกล่าววา่การปฏิบติังานตามมาตรฐานใหถู้กตอ้งตั้งแต่แรกส่งผลใหผ้ลิตภณัฑ์ไม่มีขอ้บกพร่อง
และเม่ือปราศจากความบกพร่องจะน ามาซ่ึงความพึงพอใจของลูกคา้ น าไปสู่การพิจารณาเลือกปัจจยั
น าเขา้ 4M(Man Money  Material Method ) ท่ีเหมาะสมกบัองค์กรต่อไป ซ่ึงสอดคลอ้งกบัโดนาบีเดียน 
(Donabedian 1989) ท่ีกล่าววา่ “เม่ือมีปัจจยัน าเขา้ท่ีดี และกระบวนการท างานท่ีดี ยอ่มไดผ้ลลพัธ์ท่ีดี” 
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ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก 
 

รายนามผูท้รงคุณวฒิุตรวจสอบเคร่ืองมือการวิจยั 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือการวจิัย 
 
1. นายแพทยว์ชิยั  เดชะทตัตานนท ์ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาล 

โรงพยาบาลบางปะกอกรังสิต 2   
จงัหวดัปทุมธานี 

2. ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.บุรินทร์  ต.ศรีวงษ ์ คณะกรรมการประจ าคณะเภสัชศาสตร์   
  มหาวทิยาลยัศิลปากร จงัหวดันครปฐม  

และท่ีปรึกษาสมาคมเภสัชกรการตลาดประเทศไทย 

3. เภสัชกรธีรวฒัน์  ศรีติราช หวัหนา้แผนกหอ้งยาและคลงัยา 
โรงพยาบาลบางปะกอกรังสิต 2  
จงัหวดัปทุมธานี 

 
 

 
 
 



 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
 

แบบสอบถาม 
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หมายเลขแบบสอบถาม............................. 
 

แบบสอบถาม 
คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวงัของผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรม       

ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจังหวดัปทุมธานี 
 

ค าช้ีแจง  แบบสอบถามชุดน้ีแบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ 
 

ส่วนท่ี 1  แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลของผูรั้บบริการ   จ  านวน    4 ขอ้ 
ส่วนท่ี 2  แบบสอบถามคุณภาพบริการท่ีไดรั้บจริงและคุณภาพบริการ จ านวน  15 ขอ้   
  ท่ีคาดหวงัของผูรั้บบริการแผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอก 
    โรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจงัหวดัปทุมธานี  
  แบ่งออกเป็น 5 ดา้น คือ 

 2.1  ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลมีความน่าเช่ือถือ ขอ้   1 ถึง    3 
 2.2  ความมัน่ใจต่อบริการท่ีไดรั้บ ขอ้   4 ถึง    6 
 2.3  การใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพ ขอ้   7 ถึง  10 
 2.4  บริการตอบสนองความตอ้งการ ขอ้ 11 ถึง 13 
 2.5  ความพร้อมในการใหบ้ริการ ขอ้ 14 ถึง  15 
 

ขอความกรุณาท่านตอบแบบสอบถามทุกขอ้ ทั้งน้ีเพราะค าตอบของท่านจะมีประโยชน์
ต่อความน่าเช่ือถือของผลการวจิยั ซ่ึงขอ้มูลท่ีไดจ้ากท่านทุกค าตอบถือวา่เป็นความลบัและใชป้ระโยชน์
เพื่อการวจิยัเท่านั้น โดยไม่ก่อใหเ้กิดผลกระทบใดๆต่อตวัท่าน 

ผูว้จิยัขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงส าหรับความร่วมมือของท่าน หากมีขอ้สงสัย/ปัญหา
ในการตอบแบบสอบถามคร้ังน้ีกรุณาติดต่อผูว้จิยัท่ีเบอร์ 094-4144691 
 
 

     นางสาวรุ่งนภา เมธมุทา 
     นกัศึกษาหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต วชิาเอกบริหารโรงพยาบาล   

        สาขาวทิยาศาสตร์สุขภาพ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
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แบบสอบถามเพือ่การวจิัย 
 

เร่ือง  คุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวงัของผู้รับบริการแผนกเภสัชกรรม 
  ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจังหวดัปทุมธานี 
 
ส่วนที ่1  ค าถามข้อมูลส่วนบุคคล 
ค าช้ีแจง  กรุณาท าเคร่ืองหมาย ในช่อง  ใหต้รงตามความเป็นจริงของท่านมากท่ีสุด 
 

1.  เพศ 
     1. ชาย   2. หญิง 
 

2.  อาย ุ  โปรดระบุ.........................................ปี 
 

3.  ระดบัการศึกษา 
 1. ต ่ากวา่ปริญญาตรี  2. ปริญญาตรี 
 3. ปริญญาโท   4. ปริญญาเอก 

 

4.  อาชีพ 
 1. นกัเรียน / นกัศึกษา   2. ขา้ราชการ / พนกังานรัฐวสิาหกิจ 
 3. พนกังานบริษทัเอกชน  4. ธุรกิจส่วนตวั 
 5. อ่ืนๆ โปรดระบุ…................................... 
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ส่วนที ่2  แบบสอบเกีย่วกบัคุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวังของผู้รับบริการ 
   แผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจังหวดัปทุมธานี 
ค าช้ีแจง  โปรดท าเคร่ืองหมายถูก () ในช่องวา่งท่ีท่านพิจารณาวา่บริการท่ีแผนกเภสัชกรรมผูป่้วย 
   นอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมในระดบัใด โดยตอบเพียงค าตอบเดียว  
   (โปรดตอบทุกขอ้) 
 

คะแนน 5  หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมมากท่ีสุด  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีมากท่ีสุด 
คะแนน 4  หมายถึง  แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมมาก  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีมาก 
คะแนน 3  หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมปานกลาง  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองปานกลาง 
คะแนน 2  หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมนอ้ย  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีนอ้ย 
คะแนน 1  หมายถึง   แผนกเภสัชกรรมผูป่้วยนอกจดัหรือมีใหแ้ก่ท่านมีความเหมาะสมนอ้ยท่ีสุด  
  และท่านมีความคาดหวงัในการบริการเร่ืองน้ีนอ้ยท่ีสุด 
 

ข้อ บริการ 
ระดับทีไ่ด้รับจริง ระดับทีค่าดหวงั 

5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 
1 เภสัชกรเป็นผูส่้งมอบยาใหแ้ก่ท่าน 

ทุกคร้ังท่ีท่านรับยา 
          

2 ท่านมัน่ใจวา่ท่านไดรั้บยาถูกตอ้ง
ครบถว้นตรงตามค าสั่งแพทย ์

          

3 ท่านมัน่ใจวา่ยาท่ีท่านไดรั้บมีคุณภาพ
และปลอดภยั  

          

4 เภสัชกรสอบถามช่ือสกุล ประวติั 
การแพย้า โรคประจ าตวัหรือยาท่ีท่าน
ใชป้ระจ าก่อนส่งมอบยาใหแ้ก่ท่าน 
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ส่วนที ่2  แบบสอบเกีย่วกบัคุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวังของผู้รับบริการ 
   แผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจังหวดัปทุมธานี (ต่อ) 
 

ข้อ บริการ 
ระดับทีไ่ด้รับจริง ระดับทีค่าดหวงั 

5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 
5 ท่านไดรั้บค าแนะน าตลอดจนขอ้ควร

ระวงัเก่ียวกบัยาจากเภสัชกรจนท่าน
เขา้ใจและสามารถใชไ้ดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

          

6 มีเภสัชกรใหค้  าแนะน าดา้นยาแก่ท่าน
ตลอด 24 ชัว่โมง 

          

7 อุปกรณ์ท่ีเภสัชกรใชใ้นการให้
ค  าแนะน ายามีความทนัสมยั น่าเช่ือถือ 

          

8 ฉลากยาอ่านไดง่้าย ชดัเจน มีขอ้มูล
ครบถว้น ท าใหท้่านสามารถใชย้า 
ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

          

9 เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมแต่งกาย
สุภาพ สะอาดเรียบร้อย 

          

10 ท่ีนัง่รอรับยาเพียงพอ ไม่แออดั อากาศ
ถ่ายเทสะดวก เยน็สบาย สะอาด  
ไม่มีส่ิงรบกวน 

          

11 เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรม 
กระตือรือร้นใส่ใจเม่ือพบวา่ท่านนัง่รอ
รับยานานเกินกวา่ท่ีโรงพยาบาลก าหนด 

          

12 ทุกคร้ังท่ีท่านตอ้งการค าแนะน าดา้นยา 
ท่านไดรั้บความช่วยเหลือจากเจา้หนา้ท่ี
แผนกเภสัชกรรมเป็นอยา่งดี 

          

13 เจา้หนา้ท่ีแผนกเภสัชกรรมใหบ้ริการ
ท่านดว้ยท่าทางท่ีสุภาพ วาจาไพเราะ 
ยิม้แยม้แจ่มใส และเตม็ใจให้บริการ 
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ส่วนที ่2  แบบสอบเกีย่วกบัคุณภาพบริการทีไ่ด้รับจริงและคุณภาพบริการทีค่าดหวังของผู้รับบริการ 
   แผนกเภสัชกรรมผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลเอกชนแห่งหน่ึงในจังหวดัปทุมธานี (ต่อ) 
 

ข้อ บริการ 
ระดับทีไ่ด้รับจริง ระดับทีค่าดหวงั 

5 4 3 2 1 5 4 3 2 1 
14 ท่านไดรั้บยาตรงตามเวลา 

ท่ีโรงพยาบาลก าหนด ไม่รอนาน 
          

15 ขั้นตอนการใหบ้ริการของแผนก 
เภสัชกรรมผูป่้วยนอกมีความสะดวก
และ รวดเร็ว ไม่ซบัซอ้น  

          

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 

 
ภาคผนวก ค 

 
หนงัสือเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
หนงัสือเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
หนงัสือเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
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หนงัสือเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
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หนงัสือเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
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หนงัสือเรียนเชิญเป็นผูท้รงคุณวฒิุในการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั 
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ประวตัิผู้วจิัย 
 
 

ช่ือ นางสาวรุ่งนภา   เมธมุทา 
วนั เดือน ปีเกดิ 10 ตุลาคม 2514     
สถานทีเ่กดิ อ าเภอเมือง จงัหวดัอุดรธานี 
ประวตัิการศึกษา ปริญญาตรีเภสัชศาสตรบณัฑิต มหาวทิยาลยัรังสิต  พ.ศ. 2539 
สถานทีท่ างาน โรงพยาบาลบางปะกอกรังสิต 2 
ต าแหน่ง การแผนกเภสัชกรรม 

 
 

 
 

 
 
 

 


