
ง

ชื่อวิทยานิพนธ  ปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออก
                           เฉียงเหนือ
 ผูวิจัย  นายสมบัต ิ สาสีเสาร ปริญญา  บริหารธุรกิจมหาบัณฑิต
 อาจารยท่ีปรึกษา  (1) รองศาสตราจารยณรงคศักดิ ์ บุญเลิศ  (2) รองศาสตราจารย ดร.วินัย   รังสินันท
(3) ผูชวยศาสตราจารยชนินทร  ชุณหพันธรักษ  ปการศึกษา  2545

บทคัดยอ

      การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ (1)  ศึกษาสภาพบรรยากาศในการท ํางานของบุคลากรโรง
พยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (2)  ศึกษาปจจัยที่มีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาล
เอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  และ (3)  เสนอแนะแนวทางในการพัฒนาคุณภาพการใหบริการของโรง
พยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

      การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสํ ารวจ กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยคือ บุคลากรโรงพยาบาลเอก
ชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํ านวน 364 คน   โดยการสุมตัวอยางแบบแบงชั้น เครื่องมือที่ใชในการเก็บ
รวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถาม  แบงออกเปน 3 สวน มีคาความเที่ยงเทากับ 0.88  สถิติที่ใชในการ
วิเคราะหขอมูลไดแก คารอยละ คาความถี่ คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ โดยใช
โปรแกรมคอมพิวเตอรสํ าเร็จรูป  SPSS/PC+

          ผลการวิจัยครั้งนี้พบวา (1) ระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับสภาพบรรยากาศในการท ํางานของโรง
พยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานการทํ างานเปนทีมอยูในระดับดี (2) ระดับความคิดเห็นใน
เรื่องคุณภาพการใหบริการมีความคิดเห็นในระดับมาก  ที่ควรปรับปรุงคุณภาพในทุก ๆ ดาน  และเม่ือเปรียบ
เทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานตาง ๆ ระหวางบุคลากรเพศชายกับเพศหญิง มีปจจัย 4 ดานที่บุคลากร
เพศชายและเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัยส ําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (3)  การวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ กับความคิดเห็นในเร่ืองคุณภาพการใหบริการของบุคลากรโรงพยาบาล
เอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาปจจัยทุกดานมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในการใหบริการ
อยางมีนัยส ําคัญทางสถิติที่ระดับ .01

คํ าส ําคัญ   ปจจัยที่มีตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
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กิตติกรรมประกาศ

                 การท ําวิทยานิพนธฉบับนี้  ผูวิจัยไดรับความอนุเคราะหเปนอยางดีย่ิงจากทาน
รองศาสตราจารยณรงคศักดิ ์ บุญเลิศ  ผูชวยศาสตราจารยชนินทร  ชุณหพันธรักษ  แหงสาขาวิชา
วิทยาการจัดการ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช และรองศาสตราจารย ดร.วินัย  รังสินันท
แหงมหาวิทยาลัยเจาพระยา  จังหวัดนครสวรรค ที่ไดกรุณาใหค ําแนะนํ าและติดตามการท ํา
วิทยานิพนธนี้เสมอมา นับต้ังแตเร่ิมตนจนสํ าเร็จสมบูรณ ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในความกรุณาของ
ทานเปนอยางยิ่ง

       ผูวิจัยขอขอบพระคุณอาจารย  ดร.ไกรฤกษ  ปนแกว แหงมหาวิทยาลัยกรุงเทพ ที่
กรุณาใหค ําแนะนํ าที่เปนประโยชนในการปรับปรุงวิทยานิพนธฉบับนี้

       ผูวิจัยขอขอบพระคุณ นายแพทยวีระพันธ  สุพรรณไชยมาตย ผูอํ านวยการโรง
พยาบาลรอยเอ็ด  และคุณทรงศักดิ ์  สุวรรณชาติ  ผูอํ านวยการฝายบริหาร  โรงพยาบาล
รอยเอ็ด-ธนบุรี  ท่ีไดกรุณาตรวจสอบแบบสอบถามท่ีใชเปนเคร่ืองมือในการวิจัยคร้ังน้ี ตลอด
จนผูบริหารโรงพยาบาลและพนักงานของโรงพยาบาลทุกแหงท่ีอนุเคราะหตอบแบบสอบถาม
เปนอยางดี

         ผูวิจัยสํ านึกในบุญคุณของบรรดาผูวิจัยอ่ืน ๆ นักวิชาการ ผูเชี่ยวชาญ ตลอดจนผู
ทรงคุณวุฒิที่ผูวิจัยไดอางถึงผลงานของแตละทานประกอบการท ําวิทยานิพนธนี้ใหสมบูรณ
ยิ่งขึ้น  

        นอกจากน้ี ผูวิจัยไดรับการสนับสนุนเงินทุนการศึกษาทั้งหมดจากกระทรวง
การคลัง  ในสวนของกรมบัญชีกลาง และยังไดรับการสนับสนุนจาก คุณจีราภรณ  สาสีเสาร
เด็กชายคุณานนต   สาสีเสาร  เด็กชายพีรดลย   สาสีเสาร   สมาชิกในครอบครัวเปนอยางดี
มาโดยตลอด ซึ่งมีคุณคาและเปนก ําลังของผูวิจัย

        ประโยชนที่จะไดรับจากการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยขอมอบผูสนใจการศึกษาทั้งมวล

สมบัติ   สาสีเสาร
  พฤษภาคม  2546
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บทที ่1
บทนํ า

1.ความเปนมาและความส ําคัญของปญหา

      ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงเปนเขตท่ีมีความเจริญเติบโตในระดับปานกลางในดาน
เศรษฐกิจ  อุตสาหกรรมและการบริการ  จํ านวนประชาชนมีแนวโนมที่จะเพิ่มมากขึ้นในแตละป
ประกอบกับปญหาการขยายตัวของประชาชนและภาคธุรกิจรวมถึงภาคอุตสาหกรรมท่ีขาดการควบ
คุมอยางใกลชิดของภาครัฐ  กอใหเกิดปญหาที่สงผลกระทบทางตรงและทางออมตอสิ่งแวดลอมใน
หลาย ๆ ดาน  ซ่ึงปญหาเหลาน้ีสงผลกระทบตอสุขภาพรางกายและจิตใจของประชาชนเปนอยาง
มาก จนในท่ีสุดประชาชนเหลาน้ีเกิดการเจ็บปวยทํ าใหตองเขารับการรักษาพยาบาลในสถาน
พยาบาลของภาครัฐและเอกชน เมื่อความตองการในการเขารับการรักษาพยาบาลมีเพิ่มมากขึ้น
เร่ือย ๆ จนทํ าใหสถานพยาบาลของทางราชการไมสามารถรองรับการรักษาพยาบาลได ทํ าให
ประชาชนหันมาใหความสนใจเขารับการรักษาพยาบาลจากสถานพยาบาลของเอกชน รวมถึงรูป
แบบของการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนที่มีประสิทธิภาพ  อาคารสถานที ่ความสะดวกรวด
เร็วในดานการใหบริการและความทันสมัยซึ่งเปนสาเหตุส ําคัญท่ีโรงพยาบาลเอกชนเร่ิมท่ีจะมีบท
บาทเพ่ิมมากข้ึนในการใหบริการดานการรักษาพยาบาล
                 สืบเน่ืองจากนโยบายรัฐบาลปจจุบัน ซึ่งนํ าโดยพันตํ ารวจโท ดร.ทักษิณ  ชินวัตร    ที่จะ
ยกระดับคุณภาพชีวิตของประชาชนในดานสาธารณสุข รัฐจึงไดกํ าหนดนโยบายดานการรักษา
พยาบาลใหกับประชาชนทุกคน โดยเฉพาะโครงการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา หรือโครง
การ 30 บาท รักษาไดทุกโรคซึ่งถือวาเปนแนวความคิดท่ีมีความสํ าคัญตอชีวิตความเปนอยูของ
ประชาชนอยางแทจริง  มีโรงพยาบาลทั้งของภาครัฐและเอกชนหลายแหงไดเขารวมกับโครงการนี้
รวมท้ังโรงพยาบาลในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือก็ไดรวมในโครงการหลักประกันสุขภาพถวน
หนา รักษาไดทุกโรคดวย  ฉะนั้น เมื่อแนวนโยบายในปจจุบันไดมีการปรับเปล่ียน  อาจสืบเนื่องมา
จากการพัฒนาทางเศรษฐกิจและสังคมของประเทศตลอดท้ังความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยี
การสื่อสารสงผลใหความตองการและความคาดหวังของผูใชบริการดานสาธารณสุขสูงข้ึนอยาง
รวดเร็วเชนกัน  โดยมคุีณภาพบริการ (Service quality) เปนส่ิงท่ีตองการของผูใชบริการแตการ
ปรับเปล่ียนดานคุณภาพการบริการ  ซ่ึงหมายถึงบริการท่ีสามารถตอบสนองความตองการและ
ความคาดหวังของผูใชบริการไดอยางเหมาะสมตามมาตรฐานบริการของโรงพยาบาลตาง ๆ ท่ีเปน
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อยูในปจจุบันไมทันกับการรับรูขอมูลขาวสารของประชาชน ทํ าใหประชาชนผูรับบริการเกิดความไม
เขาใจและความไมพึงพอใจตอคุณภาพบริการที่ไดรับ  ฉะน้ัน  เพื่อเปนการลบภาพลักษณของการ
บริการในโรงพยาบาลใหเกิดความไววางใจและความเช่ือม่ันของผูปวยและผูมาใชบริการดานอ่ืน ๆ
การพัฒนาคุณภาพดานบริการจึงเปนส่ิงท่ีสถานบริการทางดานสาธารณสุขตองตระหนักและ
ดํ าเนินการเพ่ือความอยูรอดขององคการอยางหลีกเล่ียงไมได
                 ฉะนั้น การที่โรงพยาบาลเอกชนจะสามารถด ําเนินกิจการตอไปไดอยางมีประสิทธิภาพ
จะตองมีการวางนโยบายขององคการและมีการก ําหนดกลยุทธในการบริหารองคการไดอยาง
เหมาะสม  สามารถแขงกับโรงพยาบาลเอกชนในลักษณะเดียวกันได จึงจํ าเปนตองอาศัยปจจัยทาง
การบริหาร คือ  มนุษย (Man) เงิน (Money)  วัสดุอุปกรณและเคร่ืองจักรกล (Materials and
Machines)  และการจัดการ (Management)  การท่ีผูบริหารจะท ําใหธุรกิจประสบความสํ าเร็จได
น้ัน จํ าเปนอยางยิ่งที่จะตัองมีการบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพและเหมาะสมมาใชในองคการ

     จากการส ํารวจขอมูลของกระทรวงสาธารณสุข ปรากฏวาในป 2544 ประเทศไทยมี
จํ านวนโรงพยาบาลเอกชน จํ านวน 428 แหง   โดยกรุงเทพมหานคร มีจํ านวนโรงพยาบาลเอกชน
มากท่ีสุด รองลงมาคือภาคเหนือ  ปริมณฑล  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคใต ภาคตะวันตก ภาค
ตะวันออก และภาคกลางตามล ําดับ  สวนจํ านวนเตียงของโรงพยาบาลเอกชน  จํ านวน 39,744
เตียง  โดยกรุงเทพมหานครมีจ ํานวนเตียงมากท่ีสุด  รองลงมาคือ  ภาคเหนือ ปริมณฑล ภาคตะวัน
ออกเฉียงเหนือ ภาคใต ภาคตะวันออก ภาคตะวันตก และภาคกลางตามลํ าดับ  ดังแสดงในตาราง
ท่ี 1.1
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ตารางท่ี 1.1 จํ านวนโรงพยาบาลเอกชนและจํ านวนเตียงผูปวยประเภทบริการท่ัวไป

สังกัด โรงพยาบาล เตียง
   จํ านวน รอยละ จํ านวน รอยละ

1.กรุงเทพมหานคร
2.ปริมณฑล
3.ภาคกลาง
4.ภาคตะวันออก
5.ภาคตะวันตก
6.ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
7.ภาคเหนือ
8.ภาคใต

120
57
20
29
42
56
60
44

28.04
13.32
4.67
6.78
9.81
13.08
14.02
10.28

16,291
5,356
1,671
2,244
2,081
3,767
5,578
2,756

40.98
13.48
  4.20
  5.65
  5.24
  9.48
14.03
6.93

รวม 428 100 39,744     100
ที่มา :   อัลฟา รีเสริ์ซ  ทํ าเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข 2543-2544
           กรุงเทพมหานคร  2545

     พิจารณาเห็นวา  โรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือน้ันมีแนวโนมการเพ่ิม
ข้ึนมาโดยตลอดต้ังแตป 2533 จนถึงป 2541  มีจํ านวนโรงพยาบาลเอกชน จํ านวน 56 แหง  อัตรา
การเพิ่มของจํ านวนโรงพยาบาล จากป 2538 ถึงป 2541 คิดเปนรอยละ 55.55  และจํ านวนเตียง
3,767 เตียง  อัตราการเพ่ิมคิดเปนรอยละ 70.22  ดังแสดงในตารางท่ี 1.2

     ซึ่งการเพิ่มของจํ านวนโรงพยาบาลอาจจะเปนผลสืบเน่ืองมาจากภาวะเศรษฐกิจของ
ประเทศมีการขยายตัวในระดับหน่ึง ทํ าใหความตองการในการใชบริการดานสาธารณสุขเพ่ือรักษา
และปองกันโรคภัยไขเจ็บสูงขึ้นตามรายไดของประชากรที่เพิ่มขึ้น  นอกจากน้ันรัฐบาลยังไดออก
พระราชบัญญัติประกันสังคม  กฎหมายประกันอุบัติเหตุและประกันชีวิต  ประกอบกับมีโครงการ
หลักประกันสุขภาพถวนหนา  ซ่ึงกฎหมายและนโยบายเหลาน้ีลวนสงผลใหความตองการในการใช
บริการของสถานบริการพยาบาลสูงข้ึน ในขณะท่ีโรงพยาบาลของทางราชการมีจ ํานวนจ ํากัดไม
สามารถขยายบริการรองรับความตองการของประชากรท่ีเพ่ิมข้ึนไดอยางท่ัวถึง จึงเปนโอกาสท่ีทํ า
ใหผูท่ีสนใจเขามาดํ าเนินธุรกิจดานสถานพยาบาลของเอกชนเพ่ิมข้ึน  ฉะน้ัน  การเพิ่มขึ้นของโรง
พยาบาลเอกชนปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลจึงมีผลอยางมากกับความ
อยูรอดของโรงพยาบาลเอกชนซ่ึงจะตองมีการแขงขันในดานการใหบริการและดานคุณภาพของ
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บริการตาง ๆ  ท้ังน้ีท้ังน้ันก็ตองแขงขันในระหวางเอกชนดวยกันเอง  และจะตองแขงขันกับโรง
พยาบาลของรัฐบาลดวย

ตารางท่ี 1.2 จํ านวนโรงพยาบาลเอกชนและจํ านวนเตียงผูปวยในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ป พ.ศ. จํ านวนโรงพยาบาล อัตราการเพ่ิม% จํ านวนเตียง อัตราการเพ่ิม%
2533
2534
2535
2536
2537
2538
2541

27
29
30
32
33
36
56

-
7.41
3.45
6.67
3.13
9.10
55.55

1,056
1,139
1,284
1,389
1,500
2,213
3,767

-
7.86
12.73
8.18
7.99
47.53
70.22

ที่มา :  อัลฟา รีเสร์ิซ  ทํ าเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข 2543-2544
        กรุงเทพมหานคร  2545
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สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาว              

▲หนองคาย
    พิษณุโลก ▲เลย

▲นครพนม
▲อุดรธานี

▲หนองบัวลํ าภู
   ▲  สกลนคร

      ▲   มุกดาหาร     
เพชรบูรณ

▲ขอนแกน
                                                                                                                                       ▲กาฬสินธุ

▲ชัยภูมิ
   ▲  มหาสารคาม

  ▲ รอยเอ็ด
     ▲  อํ านาจเจริญ

ลพบุรี    ▲   ยโสธร
▲! นครราชสีมา
                                                                          ▲อุบลราชธานี

    ▲    บุรีรัมย
               สระบุรี ▲ศรีสะเกษ

                                  ▲  สุรินทร

ราชอาณาจักรกัมพูชา
สระแกว                                                                           N
                                                                             W                 E

เครื่องหมาย  ▲  ที่ตั้งจังหวัด
                                                                                                                                               S

ภาพที่ 1.1 แผนท่ีสังเขปภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
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      เหตุท่ีผูวิจัยเจาะจงศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน
ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  เน่ืองจากโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีจํ านวน 56
แหง คิดเปนรอยละ 13.08 ของประเทศ   และศศิวิมล  สันติเวชชกุล  (2540) ไดศึกษาและไดใหขอ
เสนอแนะวาโรงพยาบาลเอกชนควรมีการปรับปรุงการใหบริการใหสอดคลองกับความตองการของ
ผูใชบริการใหมากย่ิงข้ึน

       ฉะน้ัน  จากการท่ีมีโรงพยาบาลเอกชนมีแนวโนมการขยายตัวเพ่ิมข้ึนทํ าใหเกิดปญหา
การแขงขันทางธุรกิจ ท้ังน้ีเพราะสถานพยาบาลมีมากแตผูใชบริการมีจํ านวนจ ํากัดโดยเฉพาะผูมี
อํ านาจซื้อ ดังน้ันโรงพยาบาลเอกชนจึงตองมีการบริหารและบริการในเชิงธุรกิจเพ่ือใหเกิดความ
คลองตัวในการบริหารและความประทับใจสูงสุดแกผูรับบริการ และในขณะเดียวกันธุรกิจก็จะตอง
มีกํ าไรพอท่ีสามารถประกอบกิจการตอไปได  ซึ่งการดํ าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนในปจจุบัน
ไดนํ าแนวความคิดเก่ียวกับการใหบริการของธุรกิจบริการมาใชในการบริหารงานในธุรกิจ  ซ่ึงการ
พัฒนาคุณภาพการใหบริการเปนประเด็นสํ าคัญประเด็นหน่ึงท่ีผูบริหารไดใหความสนใจในการท่ีจะ
พัฒนาคุณภาพดานการใหบริการในทุก ๆ ดาน เพื่อใหผูมารับบริการเกิดความพึงพอใจมากที่สุด
และเม่ือเกิดความพึงพอใจแลวก็จะมีการกลับมาใชบริการอีกในโอกาสขางหนา  (ศศิวิมล  สันติ
เวชชกุล , 2540) ซ่ึงไดศึกษาถึงปจจัยท่ีมีผลตอการเขารับบริการในโรงพยาบาลเอกชน  ผลการ
ศึกษาพบวาความเช่ือถือของผูใชบริการท่ีมีตอโรงพยาบาลน้ัน เคร่ืองมือและอุปกรณทางการแพทย
ผูใชบริการใหความสํ าคัญเปนลํ าดับแรก และรองลงมาเปนดานการใหบริการท่ัว ๆ ไป  และมีขอ
เสนอแนะวาโรงพยาบาลเอกชนควรมีการปรับปรุงการใหบริการใหสอดคลองกับความตองการของ
ผูใชบริการใหมากย่ิงข้ึน โดยควรใหความสํ าคัญในประเด็นดังน้ี คือ  อุปกรณทางการแพทย
แพทยที่มีความช ํานาญประจํ าโรงพยาบาล  และการบริการท่ัวไป  (ไพเราะ  คลองนาวัง, 2543) ได
ศึกษาถึงคุณภาพบริการพยาบาลตามความคาดหวังและการรับรูของผูปวยโรงพยาบาลชุมชน
จังหวัดชัยภูม ิผลการศึกษาเห็นวาผูปวยมีความคาดหวังตอคุณภาพบริการของพยาบาลมากกวาท่ี
ไดรับ  แสดงใหเห็นวาคุณภาพบริการพยาบาลยังไมเปนที่พึงพอใจของผูปวย

       จากขอมูลและการวิจัยท่ีเก่ียวของผูวิจัยในฐานะบุคลธรรมดาท่ีมีความสนใจในดาน
การรักษาพยาบาลและดูแลสุขภาพของตัวเองจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาปจจัยตาง ๆ  ที่จะมีผลตอ
คุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน ในขณะที่โรงพยาบาลเอกชนมีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น
จะตองมีการแขงขันกันเองและจะตองแขงขันกับโรงพยาบาลของรัฐ  ประกอบกับทางคณะรัฐบาล
ปจจุบัน (2545) ซึ่งนํ าโดยพันตํ ารวจโททักษิณ  ชินวัตร  ไดมีนโยบายและโครงการหลักประกันสุข
ภาพถวนหนา  รักษาไดทุกโรคมาเปนปจจัยและเปนทางเลือกหน่ึงท่ีประชาชนสามารถเขารวมโครง
การไดอยางทั่วถึงซึ่งอาจจะเปนทางหนึ่งที่ประชาชนใหความสนใจที่จะเขาใชบริการ  ดังน้ัน โรง
พยาบาลเอกชนจึงจ ําเปนท่ีจะตองมีการปรับกลยุทธตาง ๆ ในดานการใหบริการใหเทียบเทาหรือดี
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กวาของรัฐ   ทั้งนี้เพื่อที่จะเปนขอมูลสวนหนึ่งที่ผูบริหารโรงพยาบาลสามารถที่จะน ําผลการวิจัยไป
พัฒนาคุณภาพการใหบริการตางของโรงพยาบาลเอกชน เพื่อใหการบริการสามารถตอบสนอง
ความตองการของผูปวยได และเกิดความพึงพอใจและประทับใจในคุณภาพการใหบริการของโรง
พยาบาลตอไป

2. วัตถุประสงค

     2.1 เพื่อศึกษาสภาพบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ

2.2!เพื่อศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน    ใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
                 2.3 เพื่อเสนอแนะแนวทางในการพัฒนาคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน
ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

3. กรอบแนวคิดการวิจัย

     กรอบแนวคิดในการวิจัย  ผูวิจัยไดนํ าแนวคิดและทฤษฎีท่ีเก่ียวของมาเปนกรอบแนว
คิดสํ าหรับการวิจัย เพื่อใชวิเคราะหและหาความสัมพันธกับปจจัยดานตาง ๆ ท่ีมีผลตอคุณภาพการ
ใหบริการและความพึงพอใจของผูใชบริการ ดังน้ี

     3.1 แนวคิดเก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการ  (Organizational Commitment)
กรีนเบอรกและบารอน  (อางถึงใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) ซ่ึงความหมายของความยึดม่ันผูก
พันตอองคการมีนักวิชาการกลาวไว 3 ดาน คือ

3.3.1  ความยึดมั่นผกูพันตอองคการดานจิตใจหรือเจตคติ
3.3.2. ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม
3.2.3  ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานปทัสถาน
3.3.1 ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานจิตใจหรือดานเจตคติ
         เมาวเดย พอรตเตอรและสเตียรส (อางถึงใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) เปน

กลุมนักวิชาการท่ีใหนิยามดานเจตคติไวคอนขางชดัเจนและไดรับการอางถึงไวอยางกวางขวาง โดย
อธิบายวาเปนความสัมพันธอยางแนนแฟนของปจเจกบุคคลตอการยอมรับ และการเขาไปมีสวน
รวมกับองคการ
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       ลูทานส  (อางใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) ไดอธิบายวาความยึดม่ันผูกพันเปน
เสมือนความรูสึกท่ีเปนเจาของ (Feeling of Belonging) ความจงรักภักดี (Logalty) และการยึดถือ
เปนแบบอยางหรือการแสดงตนในนามองคการ (Organizational Identification)

       3.3.2 ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม
             เบคเคอร (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) กลาวไววาเปนลักษณะของ

ปจเจกบุคคลท่ีไดลงทุนบางส่ิงบางอยาง เชน เวลา พลังงานหรือไดทุมเทบางส่ิงบางอยางใหกับองค
การจนมีผลงานมากมาย และไมอยากละท้ิงองคการเพราะเกรงวาจะเสียโอกาสหรือขาดทุนจาก
การลงทุนลงแรงนั้น (Side-Bets Thory)

       3.3.3 ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานปทัสถาน
             กรีนเบอรก และบารอน  (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) กลาววาความ

ยึดม่ันผูกพันดานปทัสถาน (Value Commitment) เปนความรูสึกของบุคลากรที่เปนเหมือนพันธะ
พูกพนัใหตองอยู (Ought to do) จากเหตุผลตาง ๆ

                ซ่ึงการวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ (Organizational Commitment
Questionnaire - OCQ) มีแบบวัดในดานเจตคติ  ดานพฤติกรรม และดานปทัสถาน ดังน้ี

                1) แบบวัดดานเจตคติ
             พอรตเตอร และสมิธ (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) กลาววาแบบวัด

องคประกอบของความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติ ดังน้ี
    1. การยอมรับในเปาหมายขององคการ

                2. ความเต็มใจในการใชความพยายามในการปฏิบัติงานในองคการ
        3. ความปรารถนาอยางแรงกลาในอันท่ีจะดํ ารงความเปนสมาชิกขององคการ
        เมเยอร อเลน และสมิธ  (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) กลาววาแบบ

วัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติ โดยวัดในองคประกอบตอไปน้ี คือ
    1. ความรูสึกเปนเจาขององคการ
    2. ความรูสึกผูกพันกับองคการ
    3. ความรูสึกเปนสวนหน่ึงขององคการ

        4. ความภาคภูมิใจในการใชเวลาท่ีเหลืออยูเพ่ืออุทิศใหองคการ
        2) แบบวัดดานพฤติกรรม
        อเลน และเมเยอร  (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) โดยวัดความยึดมัน่

ผูกพันตอองคการดานพฤติกรรมในองคประกอบตอไปน้ี คือ
    1. ตองการอยูเพราะรูสึกวาดีกวาที่อื่นหรือเพราะไมมีทางเลือกแมวาจะไมอยาก

อยู
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1.! ความรูสึกไมมั่นคงหากตองเปลี่ยนที่ท ํางาน
2.! ไดทุมเทแรงกาย แรงใจ สติปญญาจนไมอยากทิ้งไปเพราะกลัวขาดทุน
3)  แบบวัดดานปทัสถาน
อเลน และเมเยอร  (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) โดยวัดความยึดมัน่ผูก

พันตอองคการดานปทัสถานในองคประกอบตอไปน้ี คือ
1.! เกิดความลังเลไมแนใจในการลาออก
2.! ไมตองการใหผูบังคับบัญชาผิดหวัง
3.! รูสึกเปนพันธะหนาท่ีตอองคการและงานท่ีทํ า
4.! เกรงวาเพื่อนรวมงานจะผิดหวัง
บัญชร  แกวสอง (อางถึงใน  รัชศิริ  เหลืองขวัญ, 2543)  สรุปวา ทีมงานที่มีประ

สิทธิภาพเปนทีมงานที่ท ํางานเพ่ือเปาหมายรวมกัน มีความขัดแยงระหวางสมาชิกนอยมาก สมาชิก
แตละคนในทีมมีพฤติกรรมสนับสนุนกันและกัน  การติดตอส่ือสารเปนไปโดยเปดเผย และบุคคลมี
แนวโนมที่จะท ํางานรวมกันเก่ียวกับเปาหมายตาง ๆ โดยมีปจจัยในการสรางทีมงานใหมีประสิทธิ
ภาพ ดังน้ี

1.! มีวัตถุประสงคและเปาหมายที่ชัดเจน
2.! มีการยอมรับความแตกตางระหวางบุคคลในกลุม
3.! บุคคลในกลุมรวมมือรวมใจกันท ํางานไมแขงขันกัน
4.! กลุมมีบรรยากาศในการทํ างานดี
5.! การสื่อขอความในกลุมเปนไปโดยสะดวก
6.! ทุกคนมสีวนรวมในการทํ ากิจกรรมของกลุม
7.! ทุกคนยอมรับมาตรฐานในการปฏิบัติงานของกลุม
8.! กลุมมีการยึดเหน่ียวผูกพันกันสูง
9.! มีการกํ าหนดบทบาทของคนในกลุมท่ีชัดเจน
ผลจากการมีประสิทธิภาพของทีมงาน  มีดังนี้
1.! ความส ําเร็จและความภาคภูมิใจของแตละคน
2.! บรรลุผลส ําเร็จตามเปาหมาย
3.! การทํ างานมีประสิทธิภาพ
4.! ความเจริญกาวหนาขององคการ
ในการวิจัยคร้ังน้ี  ผูวิจัยไดเลือกใช  OCQ ของพอรตเตอร และสมิธ; อเลน และเม

เยอร (อางถึงใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) กับแนวคิดเก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการและ
การสรางทีมงาน  โดยผสมผสานตัวแปรตาง ๆ และกํ าหนดเปนกรอบแนวคิดในการวิจัย
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ดังภาพท่ี 1.2

          ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม

1.!

ภาพที่ 1.2  กรอบแนวคิดในการวิจัย

4. สมมติฐานการวิจัย
      4.1 บุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือเพศชายและเพศหญิง

มีความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมไมแตกตางกัน
      4.2 บุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือเพศชายและเพศหญิง

มีความคิดเห็นเก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการไมแตกตางกัน

ลักษณะสวนบุคคล
-! เพศ
-! อายุ
-! สถานภาพ
-! การศึกษา
-! ตํ าแหนง
-! ประสบการณการทํ างาน

     คุณภาพการใหบริการ

สภาพบรรยากาศในการทํ างานของโรง
พยาบาลเอกชน ในดาน
1.การทํ างานเปนทีม
2.ความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ

-! ดานเจตคติ
-! ดานพฤติกรรม
-! ดานปทัสถาน
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5. ขอบเขตการวิจัย

      5.1 ประชากรและกลุมตัวอยางท่ีทํ าการศึกษาน้ัน ไดทํ าการศึกษาเฉพาะบุคลากรท่ี
ปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ระหวางวันท่ี 1 ธันวาคม 2544 ถึงวันท่ี
28 กุมภาพันธ 2545 เทาน้ัน

6. นิยามศัพทเฉพาะ

      6.1 โรงพยาบาลเอกชน  หมายถึง สถานพยาบาลท่ีต้ังข้ึนโดยเอกชนอาจเปนบุคคล
หน่ึงหรือคณะหนึ่งทํ าหนาท่ีบริหารงานใหบริการตาง ๆ แกประชาชน

      6.2 คุณภาพบริการ  หมายถึง การจัดบริการภายในโรงพยาบาลใหสอดคลองกับ
ความตองการหรือความพึงพอใจของผูรับบริการ

      6.3  ผูรับบริการ  หมายถึง ผูปวยท่ีมารับบริการตรวจรักษาท่ีแผนกผูปวยนอกและ
แผนกผูปวยใน

      6.4  ผูบริหาร  หมายถึง ผูทํ าหนาท่ีบังคับบัญชาบุคลากรในหนวยงานตาง ๆ ในโรง
พยาบาลเอกชน ไดแก ผูอํ านวยการโรงพยาบาล   หัวหนากลุมงาน  หัวหนาฝาย หัวหนางานตาง ๆ

      6.5  ความยึดมั่นผูกพันตอองคการ  หมายถึง  ความคิดเห็นหรือความรูสึกของ
บุคลากรในโรงพยาบาลเอกชนตอผูบริหารหรือองคการ ดวยการแสดงออกใน 3 ดาน ไดแก ดาน
เจตคติ  ดานพฤติกรรม  และดานปทัสถาน

 6.5.1 ดานเจตคติ  หมายถึง ความสัมพันธอยางแนนแฟนของปจเจกบุคคลตอ
การยอมรับและเขาไปมีสวนรวมในองคการและจะแสดงออก 3 ประการคือ 1) การยอมรับในเปา
หมายขององคการ  2)ความเต็มใจในการใชความพยายามในการปฏิบัติงานในองคการ  และ 3)
ความปรารถนาอยางแรงกลาในอันท่ีจะดํ ารงความเปนสมาชิกขององคการ

 6.5.2 ดานพฤติกรรม  หมายถึง การท่ีบุคลากรแสดงออกดวยการคงอยูกับองค
การแตขาดความผูกพันดานจิตใจและคงอยูน้ันมีสาเหตุจากการท่ีเกรงวาถาตองออกจากองคการ
จะทํ าใหเสียประโยชน เสียดายโอกาสท่ีจะไดรับจากองคการ  รวมท้ังไมมีทางเลือกอื่นที่ดีกวา
เสมือนกับวามีความจ ําเปนตองอยู

 6.5.3 ดานปทัสถาน  หมายถึง การท่ีบุคลากรแสดงออกดวยความรูสึกเปน
พันธะผูกพัน  เพราะเกรงวาหากลาออกจะทํ าใหผูบริการและเพ่ือนรวมงานผิดหวัง เปรียบเสมือน
ความรูสึกเปนหน้ีบุญคุณท่ีตองตอบแทนองคการดวยความกตัญู
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7. ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

      7.1 ทํ าใหไดแนวทางในการพัฒนาองคการสูคุณภาพบริการ
      7.2 ทํ าใหทราบสภาพบรรยากาศการทํ างานของบุคลากรในโรงพยาบาลเอกชนใน

เขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
      7.3  ขอมูลท่ีไดผูบริหารทางโรงพยาบาลสามารถน ําไปเปนแนวทางในการวางแผนและ

จัดบริการของโรงพยาบาลใหมีคุณภาพเปนที่ประทับใจแกผูมารับบริการ และสงผลตอชื่อเสียงที่ดี
ของโรงพยาบาลตอไป

      7.4  ผลการวิจัยสามารถนํ าไปเปนขอมูล เพื่อใชในการพัฒนาประสิทธิภาพหนวยงาน
ท่ีมีลกัษณะคลายคลึงกัน และประกอบการศึกษาวิจัยข้ันสูงตอไป



บทที ่2
วรรณกรรมที่เกี่ยวของ

           การวิจัยในคร้ังน้ี  เปนการศึกษาถึงลักษณะการใหบริการ สภาพบรรยากาศการทํ างาน
ของบุคลากรในโรงพยาบาลเอกชนในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ตามความตองการของ
บุคลากรในการพัฒนาคุณภาพบริการ  รวมท้ังศึกษาถึงความพึงพอใจของผูปวยนอกและผูปวย
ในตอบริการท่ีไดรับ เพื่อนํ าไปสูการพัฒนาคุณภาพบริการของโรงพยาบาลเอกชนในเขตภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ  ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเก่ียวของจากตํ ารา  เอกสาร
เพื่อเปนแนวทางในการวิจัย ประกอบดวยสาระส ําคัญ ดังน้ี

    1. แนวคิดเก่ียวกับโรงพยาบาลเอกชน
    2.  แนวคิดเก่ียวกับการบริการ
    3. แนวคิดเก่ียวกับความส ําคัญของการบริการ

                4. แนวคิดเก่ียวกับคุณภาพการบริการ
    5. แนวคิดเก่ียวกับลักษณะของการบริการ
    6. แนวคิดเก่ียวกับความพึงพอใจของผูรับบริการ

                7. แนวคิดเก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการ
                8. แนวคิดเก่ียวกับคุณภาพบริการพยาบาล

1.! แนวคิดเกี่ยวกับโรงพยาบาลเอกชน

   ความหมายและประเภทของโรงพยาบาล
    วิศิษฏ  พิชัยสนิธ (2536: 4-8) กลาววา การจํ าแนกประเภทของโรงพยาบาลมีหลายวิธี

แตที่นิยมทั่วไป มี 2 วิธ ีคือ
    1.จํ าแนกตามการใหบริการของโรงพยาบาล เชน โรงพยาบาลทั่วไป  โรงพยาบาล

เฉพาะโรค  โรงพยาบาลเร้ือรัง เปนตน
                 2. จํ าแนกตามการเปนเจาของและผูควบคุมโรงพยาบาล เชน โรงพยาบาลรัฐในสังกัด
ทบวงมหาวิทยาลัย สังกัดเหลาทัพตาง ๆ สังกัดเทศบาล  โรงพยาบาลรัฐวิสาหกิจและโรง
พยาบาลเอกชน
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     นอกจากนี้ยังมีเกณฑการจ ําแนกตามจํ านวนเตียง ซ่ึงเปนเกณฑการแบงโรงพยาบาล
ของกระทรวงสาธารณสุข ดังน้ี  โรงพยาบาลขนาด 10-120 เตียง  ขนาด 200-500 เตียง และ
ขนาด 650-1000 เตียงขึ้นไป

     เทพพนม  เมืองแมน  (2533:43) ใหคํ าจํ ากัดความของโรงพยาบาลเอกชนวา  หมาย
ถึง สถานพยาบาลท่ีต้ันข้ึนโดยเอกชนอาจเปนบุคคลหน่ึงหรือคณะหน่ึงทํ าหนาท่ีบริหารงานให
บริการดานตาง ๆ แกประชาชน จํ าแนกยอยไดเปน 2 ประเภท คือ

     1. โรงพยาบาลเอกชนที่มุงแสวงหาผลก ําไร  (Profit Hospital) หมายถึง โรงพยาบาล
เอกชนท่ีดํ าเนินกิจการในรูปแบบธุรกิจ หรือเปนการขายบริการประเภทหน่ึง

     2. โรงพยาบาลเอกชนที่ไมมุงแสวงหาผลกํ าไร (Nonprofit Hospital) หมายถึง โรง
พยาบาลเอกชนท่ีดํ าเนินกิจการเพ่ือการกุศล เพื่อสาธารณประโยชน มิไดมุงหมายใหผูเปนเจาของ
หรือผูบริหารไดรับผลประโยชนในรูปผลกํ าไร

    วิฑูร  แสงสิงแกว และพาณ ี  สีตกะลิน (2533 ; 10-11) จํ าแนกรูปแบบของระบบ
บริหารโรงพยาบาลตามแหลงที่มาของการเงิน เปน 4 รูปแบบ คือ

    1. โรงพยาบาลที่มีแหลงเงินทุนมาจากเงินงบประมาณ เชนโรงพยาบาลรัฐบาล ซ่ึงกวา
รอยละ 90 ของคาใชจายในการบริการมาจากเงินงบประมาณ คือภาษีอากรของประชาชน ดังน้ัน
การบริการของโรงพยาบาลกลุมนี้จึงเนนที่ประชาชนทั่วไป

     2. โรงพยาบาลท่ีมาจากการลงทุนในภาคเอกชน ไดแก โรงพยาบาลเอกชนท่ัวไป ซึ่ง
คาใชจายในการกอสราง บริหารดํ าเนินการมาจากเงินลงทุนของภาคเอกชน บริหารในรูปแบบ
ธุรกิจ ตองการผลก ําไร เพื่อใหไดรับเงินปนผลคืนใหแกบุคคล หุนสวน หรือมหาชนผูลงทุนในกิจ
การ
                 3. โรงพยาบาลของสมาคม-มูลนิธ ิ   เปนโรงพยาบาลเอกชนกลุมที่ไดรับเงินสนับสนุน
จากสมาคม หรือมูลนิธ ิต้ังข้ึนตามวัตถุประสงคของสมาคมโดยไมหวังสวนแบงผล บริหารงาน
แบบไมขาดทุนแตมีกํ าไร เชน โรงพยาบาลหัวเฉียวของมูลนิธิปอเต็กต้ึง โรงพยาบาลโรคปอด

     4. โรงพยาบาลในระบบประกันสุขภาพ  เปนโรงพยาบาลท่ีแพรหลายในสหรัฐอเมริกา
ญ่ีปุน เปนโรงพยาบาลท่ีประชาชนหรือผูท่ีอยูในขายคุมครองของบริษัท/กลุม บริษัทประกันสุข
ภาพจะออกเงินสมทบรวมเปนกองทุน และใชดอกผลส ําหรับการรักษาพยาบาลฟรีหรือชวยสมทบ
ในประเทศไทยยังไมมีโรงพยาบาลลักษณะน้ีโดยตรง แตมักมีในทางออมซึ่งเปนผลจากกฎหมาย
แรงงาน

     นอกจากน้ี ยังแบงระบบบริหารงานโรงพยาบาลตามภมิูหลังของผูบริหารเปน 3 กลุม 
คือ

       1. กลุมที่ผูบริหารเปนทั้งแพทย และผูอ ํานวยการ
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       2. กลุมท่ีใหนักบริหารมืออาชีพเขามาเปนผูอํ านวยการ
       3. ใชระบบคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล ซึ่งจ ําแนกเปน 3 ระบบ คือ ระบบ

บริหารธุรกิจ ระบบวิชาการฝายแพทย  ระบบการพยาบาล

2. แนวคิดเกี่ยวกับการบริการ

    ความหมายและลักษณะส ําคัญของการบริการ
     สมาคมการตลาดแหงสหรัฐอเมริกา (อางใน  ศิริวรรณ  เสรีรัตน  2539 : 45) ไดให

ความหมายของการบริการ (Service) วาการบริการเปนกิจการ ผลประโยชนหรือความพึงพอใจที่
สนองความตองการแกลูกคา เชน โรงภาพยนต โรงพยาบาล โรงแรม  ตามความหมายดังกลาวทํ า
ใหอธิบายลักษณะของการบริการไดเปน 4 ประการ คือ

     1. ไมสามารถจับตองได (Intangibility) บริการไมสามารถมองเห็นหรือเกิดความรูสึก
ไดกอนท่ีจะมีการซ้ือ

     2. ไมสามารถแบงแยกการใหบริการ (Inseparability) การใหบริการเปนการผลิตและ
การบริโภคในขณะเดียวกัน

     3. ไมแนนอน (Variability) ลักษณะการบริการไมแนนอนข้ึนอยูกับวา ผูขายบริการ
เปนใครจะใหบริการเม่ือใด ที่ไหนและอยางไร

     4. ไมสามารถเก็บไวได (Perishability) บริการไมสามารถผลิตเก็บไวไดเหมือนส้ินคา
อ่ืน ถาความตองการมีสมํ่ าเสมอการใหบริการก็จะไมมีปญหา แตถาลักษณะความตองการไมแน
นอน จะทํ าใหเกิดปญหาคือ บริการไมทันหรือไมมีลูกคา

     กรอนรูส (Gronroos   1990) ไดขยายคํ าวาบริการ หมายถึง กิจกรรมหน่ึงหรือกิจการ
หลายอยางท่ีมีลักษณะไมอาจจับตองได ซึ่งโดยทั่วไปไมจํ าเปนตองทุกรณีท่ีเกิดข้ึน จากการ
ปฏิสัมพันธระหวางลูกคากับพนักงานบริการ

     คอทเลอร (Kotler  1973-1974) กลาววา การบริการหมายถึง กิจหรือปฏิบัติการใด ๆ
ท่ีกลุมบุคคลหน่ึงสามารถนํ าเสนอใหอีกกลุมบุคคลหน่ึง ซึ่งไมสามารถจับตองไดและไมไดสงผล
ของความเปนเจาของสิ่งใด ท้ังน้ีการกระทํ าดังกลาวอาจจะรวมหรือไมรวมอยูกับสินคาท่ีมีตัวตน
ได

     เลิฟล็อค (Lovelock  1988) ไดอธิบายวา การบริการหมายถึง กิจกรรมหน่ึงหรือชุด
ของกิจกรรมหลายอยางท่ีเกิดข้ึนจากการปฏิสัมพันธกับบุคคลหรืออุปกรณอยางใดอยางหน่ึงซ่ึง
ทํ าใหลูกคาเกิดความพึงพอใจ
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     สโบโล (Sbolo 1975) ไดขยายความใหชัดเจนย่ิงข้ึนในความหมายท่ีวาการบริการ
หมายถึง กิจกรรมหรือผลประโยชนใด ๆ ท่ีสามารถตอบสนองความตองการใหเกิดความพึงพอใจ
ดานลักษณะเฉพาะในตัวของมันเองที่จับตองไมไดและไมจ ําเปนตองรวมอยูกับการขายสินคาหรือ
บริการใด   การใหบริการอาจจะเก่ียวของกับการใชหรือไมใชสินคาท่ีมีตัวตนแตไมไดแสดงความ
เปนเจาของกับสินคาน้ัน

     วัชรา  วัชรเสถียร (2539) ไดกลาววา การบริการเปนการกระทํ าท่ีเกิดจากจิตใจท่ี
เปยมไปดวยความปรารถนาดี ชวยเหลือเก้ือกูล เอ้ือเฟอเผ่ือแผ เอ้ืออาทร มีนํ้ าใจไมตรี ใหความ
สะดวกรวดเร็ว ใหความเปนธรรมและความเสมอภาค ซึ่งการใหบริการจะมีทั้งผูใหและผูรับ กลาว
คือ ถาเปนการบริการท่ีดี เมื่อผูใหบริการไปแลวผูรับบริการเกิดความประทับใจ หรือเกิดทัศนคติท่ี
ดีตอการบริการดังกลาวให

     ตามความหมายของการบริการและลักษณะของการบริการทํ าใหเกิดแนวความคิด
เก่ียวกับการบริการ ดังน้ี

     1. ลักษณะของงานบริการ   มีลักษณะที่ส ําคัญ 4 ประการ
1.1 งานบริการเปนงานท่ีมีการผลิตและการบริโภคเกิดข้ึนพรอมกัน คือไมอาจ

กํ าหนดความตองการแนนอนไดข้ึนอยูกับผูใชบริการวาตองการเม่ือใดและตองการอะไร
1.2 งานบริการเปนงานที่ไมอาจก ําหนดปริมาณงานลวงหนาได การมาใชบริการ

ไมข้ึนอยูกับเง่ือนไขของผูใชบริการ การกํ าหนดปริมาณงานลวงหนาจึงไมอาจกระทํ าไดนอกจาก
คาดคะเนความนาจะเปนเทานั้น

1.3 งานบริการเปนงานที่ไมมีตัวสินคาไมมีผลิต สิ่งท่ีผูใชบริการจะไดคือความพึง
พอใจ ความรูสึกคุมคาท่ีไดมาใชบริการ ดังน้ันคุณภาพของงานจึงเปนสิ่งสํ าคัญมาก

1.4 งานบริการเปนงานท่ีตองการตอบสนองในทันที ผูใชบริการตองการใหลงมือ
ปฏบัิติในทันที ดังน้ันผูใหบริการจะตองพรอมท่ีจะตอบสนองตลอดเวลา

     2. องคประกอบของงานบริการ  ตองประกอบดวยคุณลักษณะ 3 ประการคือ
2.1! คุณภาพของทรัพยากร  ตองเลือกสรรแลววาสอดคลองกับความตองการ

ของผูใชบริการและมีคุณภาพดี
2.2 คุณภาพของบุคลากรผูใชบริการ  ผูใชบริการตองมีความรอบรูในงานบริการ

น้ันเปนอยางดี
2.2! การส่ือสาร เชน การสือ่สารระหวางผูใชบริการ การใชสัญลักษณ ตอง

สามารถส่ือความหมายใหเขากันไดเปนอยางดี
     3. แนวความคิดเก่ียวกับความพึงพอใจในงานบริการท่ัว ๆ ไป (Parasuraman 1985)

หรือคุณภาพการใหบริการ (Service Quality) เปนสิ่งท่ีส ําคัญหน่ึงในการสรางความแตกตางของ
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ธุรกิจการใหบริการ คือการรักษาระดับการใหบริการท่ีเหนือกวาคูแขง  โดยเสนอคุณภาพการให
บริการตามลูกคาคาดหวังไว ขอมูลตาง ๆ เก่ียวกับคุณภาพการใหบริการท่ีลูกคาตองการ จะได
จากประสบการณในอดีตจากการพูดปากตอปาก จากการโฆษณาของธุรกิจใหบริการ ลูกคาจะ
พอใจถาเขาไดรับในส่ิงท่ีเขาตองการ (What) เมื่อเขามีความตองการ (When) ในรูปแบบท่ี
ตองการ (How) ดังน้ันจงึตองคํ านึงถึงคุณภาพของการใหบริการ

     ซ่ึงการใหบริการท่ีประสบความสํ าเร็จตองตองประกอบดวยคุณสมบัติสํ าคัญ
ตาง ๆ เหลาน้ีคือ

3.1 ความเชื่อถือได (Reliability) ประกอบดวย
! 3.1.1 ความสมํ่ าเสมอ (Consistency)
! 3.1.2 ความพึ่งพาได (Dependability)
3.2 การตอบสนอง (Responsive) ประกอบดวย
      3.2.1 ความเต็มใจที่จะใหบริการ
      3.2.2 ความพรอมท่ีจะใหบริการและการอุทิศเวลา
      3.2.3 มีการติดตออยางตอเน่ือง
      3.2.4 ปฏิบัติตอผูใชบริการเปนอยางดี
3.3 ความสามารถ (Competence) ประกอบดวย
      3.3.1 สามารถในการใหบริการ
      3.3.2 สามารถในการส่ือสาร
      3.3.3 สามารถในความรูวิชาการท่ีจะใหบริการ
3.4 การเขาถึงบริการ (Access) ประกอบดวย

3.4.1 ผูใชบริการเขาใชหรือรับใชบริการไดสะดวก ระเบียบข้ันตอนไมควร
มากมายซับซอนเกินไป

3.4.2 ผูใชบริการใชเวลารอคอยนอย
3.4.3 เวลาท่ีใหบริการเปนเวลาท่ีสะดวกสํ าหรับผูใชบริการ
3.4.4 อยูในสถานท่ีท่ีผูใชบริการติดตอไดสะดวก

3.5 ความสุภาพออนโยน (Courtesy) ประกอบดวย
      3.5.1 การแสดงความสุภาพตอผูใชบริการ
      3.5.2 การใหการตอนรับท่ีเหมาะสม
       3.5.3 ผูใหบริการมีบุคลิกภาพท่ีดี
3.6 การส่ือสาร (Communication) ประกอบดวย
      3.6.1 มีการสื่อสารชี้แจงขอบเขตและลักษณะงานบริการ
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       3.6.2 มีการอธิบายข้ันตอนการใหบริการ
3.7 ความซื่อสัตย (Credibility)

                          คุณภาพของงานบริการมีความเท่ียงตรงนาเช่ือถือ
3.8 ความม่ันคง (Security) ประกอบดวย

                  3.8.1 ความปลอดภัยทางกายภาพ เชน เครื่องมือ  อุปกรณ
3.9 ความเขาใจ (Understanding) ประกอบดวย
      3.9.1 การเรียนรูผูใชบริการ
      3.9.2 การใหคํ าแนะนํ าและเอาใจใสผูใชบริการ
      3.9.3 การใหความสนใจตอผูใชบริการ
3.10 การสรางสิ่งที่จับตองได (Tangibility) ประกอบดวย
        3.10.1 การเตรียมวัสดุ อุปกรณ ใหพรอมสํ าหรับใหบริการ
        3.10.2 การเตรียมอุปกรณ เพื่ออํ านวยความสะดวกแกผูใชบริการ
        3.10.3 การจัดสถานท่ีใหบริการสวยงาม  สะอาด

3. แนวคิดเกี่ยวกับความสํ าคัญของการบริการ

   การบริการมีความสํ าคัญและมีบทบาทเปนอยางมาก  เน่ืองจากประเทศไทยมีการปรับ
เปลี่ยนโครงสรางทางเศรษฐกิจเขาสูการเปนประเทศอุตสาหกรรมใหม (Newly Industrialized
Countries - NIC) ประกอบกับความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยีสมัยใหมและระบบขาวสารตาง
ๆ ไดสงผลใหระบบการผลิตสินคาและบริการขยายตัวมากข้ึน จะพบวาอุตสาหกรรมการบริการมี
แนวโนมท่ีจะมีการเจริญเติบโตอยางรวดเร็วและตอเน่ืองความเปนอยูตลอดจนมาตรฐานการ
ครองชีพของประชาชนดีขึ้น ประชาชนไดรับการศึกษาและรายไดสูงข้ึนกวาแตกอน สงผลใหความ
ตองการในรูปแบบตาง ๆ เพื่อนํ ามาใชในการอํ านวยความสะดวกสบายเพ่ิมมากข้ึน อาชีพบริการ
มีความหลากหลายและมีบทบาทในสังคมมากยิ่งขึ้น

   วัชรา  วัชรเสถียร (2539) ไดกลาวถึงความสํ าคัญของการบริการโดยแบงออกเปน 2 
ประเด็น ดังน้ี

   1. ความสํ าคัญตอผูประกอบการหรือผูบริหารการบริการ  ผูประกอบการจ ําเปนท่ีจะ
ตองปรับกลยุทธทางการตลาดที่มุงเนนการขายสินคาแตเพียงอยางเดียว มาใหความสนใจเปน
พิเศษกับการบริการตาง ๆ ท่ีเก่ียวของกับตัวสินคาหรือการขายบริการโดยตรงมากย่ิงข้ึน เพือ่ให
การดํ าเนินกิจการบริการประสบความสํ าเร็จเหนือคูแขงขันอ่ืน ๆ ไดโดยเฉพาะผลก ําไรและภาพ
พจนของการบริการ กลาวคือ
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-! ชวยเพิ่มผลก ําไรระยะยาวใหกับธุรกิจ
-! ชวยสรางภาพพจนที่ดีของธุรกิจ
-! ชวยลดการเปล่ียนใจของลูกคาไปจากธุรกิจ
-! ชวยรักษาพนักงานใหปฏิบัติงานกับธุรกิจน้ัน
      2. ความสํ าคัญตอผูปฏิบัติงานบริการ   การขยายตัวของอุตสาหกรรมการ

บริการในชวงที่ผานมา ไดกอใหเกิดงานบริการเพ่ิมข้ึนในหลายสาขาอาชีพจนเติบโตข้ึนเปนธุรกิจ
บริการตาง ๆ มากมาย โดยมีจุดมุงหมายเพ่ือตอบสนองความตองการการบริการของผูบริโภค ซึ่ง
มีแนวโนมหลากหลายมากข้ึน การประกอบอาชีพบริการ จึงเปนอาชีพส ําคัญในตลาดแรงงานและ
ทํ ารายไดดี

4. แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพของการใหบริการ

      ความหมายของคุณภาพการใหบริการมีผูกลาวไวหลายแนวคิด  ดังน้ี
       อนุวัฒน  ศุภชุติกุล และคณะ (2541 : 1-3 ) ไดศึกษาข้ันตอนการทํ ากิจกรรมพัฒนา

คุณภาพรูปแบบสํ าหรับบริการสุขภาพ กลาวถึงความหมายคุณภาพ คือ ภาวะท่ีเปนประโยชนตอ
ผูใชสินคาหรือบริการ เราอาจเรียกผูใชสินคาหรือบริการวาลูกคาซ่ึงหมายถึงท่ีพ่ึงพิงการทํ างาน
ของเรา การท่ีผลงานของเราจะเปนคุณประโยชนตอลูกคาไดน้ันจะตองทํ าในส่ิงท่ีควรทํ าใหถูก
ตองตั้งแตเริ่มแรก (do right thing right since the first time) การทํ าในส่ิงท่ีควรทํ าคือ การแก
ปญหาหรือตอบสนองความตองการของลูกคา การทํ าใหถูกตองต้ังแตเร่ิมแรก คือ การปฏิบัติตาม
มาตรฐานทางเทคนิคหรือมาตรฐานวิชาชีพ
                   เราอาจจ ําแนกคุณภาพเปนคุณภาพที่ตองม ี(must be quality) และ คุณภาพท่ี
ประทับใจ (attractive quality) คุณภาพท่ีตองมีคือส่ิงท่ีลูกคาคาดหวังหากไมไดรับจะเกิดความไม
พึงพอใจ คุณภาพท่ีประทับใจคือส่ิงท่ีเกินความคาดหวังของลูกคา หากไมไดรับก็จะไมรูสึก แต
เมื่อไดรับแลวจะรูสึกประทับใจ การพัฒนาคุณภาพจะตองใหความส ําคัญกับคุณภาพท่ีตองมีเปน
อันดับแรก และจัดใหมีคุณภาพที่ประทับใจหากเปนไปได

เราอาจจํ าแนกคุณภาพบริการสุขภาพออกเปนมิติตาง ๆ ไดดังน้ี
1. ความรูความสามารถ (competency) ของผูใหบริการ

       2. ความเหมาะสม (appropriateness) ของการใหบริการเปนการปฏิบัติตาม
ขอบงชีห้รือความสอดคลองกับมาตรฐานวิชาชีพ

       3. ประสิทธิผล (effectiveness) ของการใหบริการ ไดแกการท่ีผูปวยรอดชีวิต หาย
จากการเจ็บปวย ไมมีความพิการ
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       4. ประสิทธิภาพ (efficiency) ของการใหบริการ ไดแกการใชทรัพยากรอยางคุมคา
เพือ่ใหไดผลลัพธท่ีตองการ

       5. ความปลอดภัย (safety) ไดแก การท่ีไมเกิดอันตรายหรือภาวะแทรกซอน
       6. การเขาถึงบริการหรือมีบริการใหเม่ือจํ าเปน (accessibility)
       7. ความเทาเทียมกันในการรับบริการ (equity)
       8. ความตอเนื่อง (continuity)
      หลักการส ําคัญของการพัฒนาคุณภาพ คือ การมุงตอบสนองความตองการของลูก

คา การปรับกระบวนการทํ างานอยางเปนระบบตอเน่ืองโดยการใชขอมูลและความคิดสรางสรรค
การทํ างานเปนทีม และการท่ีผูนํ ามีบทบาทในการช้ีนํ าและสนับสนุนอยางเหมาะสม

     คุณภาพจะตองเกิดจากความมุงม่ันของผูปฏิบัติงานแตละคนทํ างานในหนาท่ีของตน
ใหดีท่ีสุด ในระบบงานท่ีซับซอน เชน โรงพยาบาล ตองอาศัยความรูความเชี่ยวชาญของผูปฏิบัติ
งานจํ านวนมากและหลากหลายวิชาชีพ ความรวมมือและการประสานงานระหวางผูใหบริการจึง
มีความจํ าเปนตอการใหบริการท่ีมีคุณภาพ การพัฒนาคุณภาพเปนการจัดระบบงานของแตละ
หนวยงาน และระบบงานท่ีเช่ือมตอระหวางหนวยงานตาง ๆ การจัดระบบงานดังกลาวจะตอง
อาศัยการทํ างานเปนทีม ทั้งทีมภายในหนวยงาน ทีมระหวางหนวยงาน ทีมระหวางวิชาชีพ ทีม
ระหวางผูปฏิบัติงานและผูบริหาร

     Garvin  (1988 ) กลาวถึงความหมายของคุณภาพบริการวา มีความหมายแตกตาง
กัน ข้ึนอยูกับมุมมองของผูใหความหมาย เชนถายึดเอาลูกคาเปนหลัก คุณภาพบริการหมายถึง
บริการท่ีทํ าใหลูกคาพึงพอใจสูงสุด

     Gillem (1990) กลาวไววาคุณภาพการใหบริการคือ กระบวนการที่ไมมีที่สิ้นสุด มุงสู
บริการท่ีเปนเลิศ ซ่ึงกระบวนการน้ันรวมไปถึง ทัศนคติและคานิยมของบุคลากรในองคกรดวย

     Gronroos (1990) กลาวถึงคุณภาพการบริการวาเปนการยากท่ีจะประเมินวาบริการ
ที่มีคุณภาพคืออะไร เน่ืองจากคุณลักษณะของบริการท่ีไมมีตัวตนและลูกคาจะเก่ียวของกับท้ัง
กระบวนการผลิตซ่ึงสัมพันธกับผูใหบริการและผลของการบริการท่ีเกิดข้ึนในการประเมินน้ันควร
แบงแยกวา เปนคุณภาพของกระบวนการใหบริการ (Functional Quality) หรือคุณภาพของผล
ลัพธจากบริการ (Techical Quality) ซ่ึงการรับรูคุณภาพบริการของลูกคาจะเปนผลมาจากการ
เปรียบเทียบกระบวนการใหบริการท่ีคาดหวังไวกับส่ิงท่ีไดรับจริง

     วีระพงษ  เฉลิมจิรรัตน (2535) ไดใหความหมายของคุณภาพบริการ คือ ความสอด
คลองกับความตองการของผูรับบริการ ระดับความสามารถของบริการในการบํ าบัดความตองการ
ของผูรับบริการ ระดับความพึงพอใจของผูรับบริการหลังจากไดรับบริการไปแลว
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     จิรุตม  ศรีรัตนบัลล (2537) กลาวไววา คุณภาพบริการคือ บริการท่ีสามารถตอบ
สนองความตองการของผูมารับบริการ และเน่ืองจากคุณสมบัติของบริการ 4 ประการ คือ ไมมีตัว
ตน มีความหลากหลายในตัวเอง ไมสามารถแบงแยกไดและเก็บรักษาไวไมได ดังน้ันคุณภาพของ
บริการจึงประเมินจากท้ังกระบวนการใหบริการ (Process) และผลลัพธท่ีเกิดข้ึนจากบริการน้ัน
(Outcome) โดยเฉพาะมีปฏิสัมพันธ (Interaction) ระหวางผูใหและผูรับบริการซ่ึงบางคร้ังมีความ
สํ าคัญมากกวาผลลัพธจากการบริการ

      เพ็ญจันทร  แสนประสาน (2542) กลาวไววา คุณภาพบริการ คือการที่ท ําใหลูกคาได
รับความพึงพอใจ เปนบริการท่ีสอดคลองกับความตองการของลูกคาตลอดจนข้ันตอนของบริการ
น้ัน ๆ จนถึงภายหลังการบริการดวย ท้ังน้ีตองตอบสนองตอความตองการเบ้ืองตนตลอดจนครอบ
คลุมไปถึงความคาดหวัง (Expectation) ของผูใชบริการทํ าใหผูใชบริการเกิดความพึงพอใจ

     กิตติศักด์ิ  พลอยพานิชเจริญ (2541 อางถึงใน เพ็ญจันทร  แสนประสาน, 2542) ได
ใหความหมายของคุณภาพวา มีความหมายไดหลายประการแตกตางกันออกไปแลวแตมุมมอง
และการประยุกตใช แตโดยรวมแลวจะมีความหมายอยางงาย ๆ วาเปนการสรางความพอใจ
อยางเบ็ดเสร็จ (Total satisfaction) ตอผูรับผลประโยชนจากองคกรโดยท่ีการสรางความพอใจน้ัน
ตองเปนการตอบสนองความจํ าเปน (Need) ภายใตความคาดหวัง (Expectation) ของลูกคา

     บุญสม  มิตรพระพันธ (2542) กลาวไววา บริการที่มีคุณภาพคือ บริการท่ีสามารถ
ตอบสนองความตองการและความคาดหวังของผูใชบริการอยางหมาะสมตามมาตรฐานองคกร
สถานพยาบาลจะพัฒนางานใหเกิดคุณภาพไดตองมีองคประกอบท่ีสํ าคัญ ดังน้ี

     (1) ตัวงาน ลักษณะงาน หมายถึงเน้ืองานการพยาบาลท่ีมีทีมการพยาบาลเปนผู
ดํ าเนินการรับผิดชอบโดยตรง ควรมีการปรับปรุงใหมีความงายตอการปฏิบัติ และมคีวามสะดวก
คลองตัว

     (2) ทรัพยากรท่ีใชในการทํ างาน ไดแก ทรัพยากรของการบริหาร 4 องคประกอบ คือ
บุคลากร  เคร่ืองมือวัสดุอุปกรณ วิธีการทํ างานและงบประมาณ ควรมีการเพิ่มคุณภาพและประ
สิทธิภาพในการใชงานใหเกิดประโยชนสูงสุดและคุมคามากท่ีสุด

     (3) สิ่งแวดลอมในการทํ างาน เปนปจจัยส ําคัญอีกอยางหน่ึงท่ีสงผลกอใหเกิดคุณภาพ
บริการท่ีดี คือสถานท่ี สิ่งแวดลอมและบรรยากาศในการทํ างานท่ีควรปรับปรุงในดานความเย็น
สบายข้ึน มีความเงียบมากขึ้น ความสวยงามเปนระเบียบเรียบรอย

     กลาวโดยสรุป คุณภาพบริการหมายถึง บริการท่ีสามารถตอบสนองความตองการ
และความคาดหวังของผูรับบริการ ทํ าใหผูรับบริการเกิดความพึงพอใจตอบริการท่ีไดรับ
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5. แนวคิดเกี่ยวกับลักษณะของการบริการ

    วัชรา  วัชรเสถียร (2539) กลาวไววา การบริการมีลักษณะเฉพาะอยูหลายประการซ่ึง
สามารถสรุปลักษณะส ําคัญของการบริการได ดังน้ี

     การบริการเปนกิจกรรมหรือการกระทํ าท่ีผูใหบริการปฏิบัติตอผูรับบริการขณะท่ีรับ
บริการ ผูซื้อหรือผูรับบริการจึงไมสามารถทราบลวงหนาไดวาจะไดรับการปฏิบัติอยางไรจนกวากิจ
กรรมการบริการจะเกิดข้ึน การตัดสินใจจะซื้อบริการจึงจํ าเปนตองข้ึนอยูกับความไววางใจ ซ่ึงแตก
ตางจากการซื้อสินคาโดยท่ัวไปท่ีผูบริโภคสามารถหยิบจับตรวจดูสินคากอนท่ีจะตัดสินใจซ้ือ การ
บริการทํ าไดเพียงการใหค ําอธิบายส่ิงท่ีลูกคาไรับประกันคุณภาพหรือการอางอิงประสบการณท่ีผู
อ่ืนเคยใชบริการมาแลว

     การบริการยังมีลักษณะเปนสิ่งที่จับตองไมได และไมอาจสัมผัสไดกอนที่จะมีการซื้อ
เกิดข้ึน กลาวคือ ผูซื้อหรือลูกคาไมอาจรับรูการบริการลวงหนาหรือกอนที่จะตกลงซื้อเหมือนกับ
การซ้ือสินคาท่ัวไป นอกจากน้ันการซ้ือบริการก็เปนการซ้ือท่ีจับตองไมได เพียงแตอาศัยความคิด
เห็นเจตคติ และประสบการณเดิมท่ีไดรับประกอบการตัดสินใจซ้ือบริการน้ัน ๆ โดยผูซ้ืออาจ
กํ าหนดกฎเกณฑเก่ียวกับคุณภาพหรือประโยชนของการบริการท่ีตนควรไดรับแลวจึงตัดสินใจ
เลือกซื้อบริการท่ีตรงกับความตองการดังกลาว

     การบริการยังมีลักษณะที่ไมอาจแยกจากตัวบุคคลหรืออุปกรณ หรือเคร่ืองมือท่ีทํ า
หนาท่ีเปนผูใหบริการเหลาน้ันได การผลิตและการบริโภคของการบริการจะเกิดข้ึนในเวลาเดียว
กันหรือใกลเคียงกับการขายบริการ ซ่ึงจะแตกตางกับตัวสินคาท่ีมีการผลิตการขายสินคาแลวจึง
เกิดการบริโภคทีหลัง  เน่ืองจากการบริการมีลักษณะที่แบงแยกไมได ทํ าใหมีขอจ ํากัดในเร่ืองของ
ปริมาณการขายและขอบเขตของการดํ าเนินงานบริการ ซึ่งในบางกรณีอาจจ ําเปนตองมีผูให
บริการอยูตลอดเวลาในลักษณะของการขายตรงจากผูขายไปยังผูซ้ือหรืออาจใชตัวแทนเปนส่ือ
กลางการติดตอระหวางผูขายหรือผูใหบริการกับผูซ้ือหรือผูรับบริการ

     การบริการมีลักษณะที่ไมคงที่และไมสามารถกํ าหนดมาตรฐานท่ีแนนอนได เน่ืองจาก
การบริการแตละแบบข้ึนอยูกับผูใหบริการและละคน ซึ่งมีวิธีการใหบริการเปนลักษณะเฉพาะของ
ตนเองถึงแมจะเปนการบริการอยางเดียวกันจากผูใหบริการคนเดียวกันแตตางวาระกัน คุณภาพ
ของการบริการก็อาจแตกตางกันได ท้ังน้ีข้ึนอยูกับผูใหบริการ ผูรับบริการของเวลาของการบริการ
และสภาพแวดลอมขณะบริการท่ีแตกตางกัน

     การบริการไมสามารถเก็บรักษาหรือเก็บสํ ารองไวไดเหมือนกับสินคาท่ัว ๆ ไป เมื่อไมมี
ความตองการใชบริการจะท ําใหเกิดเปนความสูญเปลา เน่ืองจากไมอาจเรียกกลับคืนมาใช
ประโยชนใหมได  การบริการจึงมีการสูญเสียคอนขางสูงข้ึนอยูกับความตองการใชบริการในแตละ
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ชวงเวลา เพราะความตองการใชบริการมีการเปล่ียนแปลงไดตลอดเวลา ดังน้ันการบริการจึงตอง
มีการจัดเตรียมความพรอมสํ าหรับไวบริการใหกับผูมารับบริการเม่ือใดก็ได

     จากลักษณะของการบริการดังกลาวขางตน จะเห็นไดวาการบริการน้ันมีลักษณะท่ี
หลากหลาย ไมอาจกํ าหนดเปนการเฉพาะเจาะจงเพียงสวนหนึ่งสวนใดได  ดังน้ัน ผูวิจัยจึงไดนํ า
แนวความคิดน้ีมาประยุกตในการศึกษาการพัฒนาคุณภาพการใหบริการเพ่ือใหเกิดความพึงพอ
ใจตอผูมารับบริการ

6. แนวคิดเกี่ยวกับความพึงพอใจของผูรับบริการ

     ความพึงพอใจหมายถึง  ความพอใจ การทํ าใหพอใจ ความสาแกใจ ความหนํ าใจ
ความจุใจ ความแนใจ การชดเชย การไถบาป การแกแคน สิ่งที่ชดเชย (วิทย  เท่ียงบูรณธรรม,
2541:754) ดังน้ันความพึงพอใจจึงหมายถึงความรูสึกที่พอใจตอสิ่งที่ทํ าใหเกิดความชอบ ความ
สบายใจ และเปนความรูสึกท่ีบรรลุถึงความตองการ

     ความพึงพอใจหมายถึง ความรูสึกทางบวกท่ีเกิดข้ึนจากการประเมินบริการเม่ือความ
ตองการไดรับการตอบสนองและไดรับความสํ าเร็จตามมุงหมาย (อรพินท  ไชยพยอม, 2542:14)
และความพึงพอใจยังหมายถึงความรูสึกของบุคคลท่ีแสดงออกในดานบวกหรือลบมีความ
สัมพันธกับการตอบสนองตอส่ิงท่ีตองการ  ซึ่งความรูสึกพึงพอใจจะเกิดขึ้นเมื่อบุคคลไดรับหรือ
บรรลุจุดมุงหมายในส่ิงท่ีตองการในระดับหน่ึงและความรูสึกดังกลาวจะลดลงหรือไมเกิดข้ึนหาก
ความตองการหรือจุดมุงหมายนั้นไมไดรับการตอบสนอง (อนงค  เอ้ือวัฒนา, 2542:38)

     Ware & et al.  กลาวไววาความพึงพอใจของผูรับบริการท่ีเก่ียวของกับงานบริการ
พยาบาลประกอบดวยศิลปะของการดูแลใหกับผูรับบริการ คุณภาพของเทคนิคบริการท่ีใชในการ
ดูแลดวยมาตรฐานท่ีสูง ความสะดวกสบายของผูรับบริการ ความสามารถทางการเงินที่สามารถ
จายได สภาพแวดลอมทางกายภาพในสถานบริการ ความพรอมของผูใหบริการทางสุขภาพ
ความตอเน่ืองของการใหบริการและการดูแล ประสิทธิภาพและผลลัพธที่เกิดจากการรักษาและ
การใหการดูแล (Ware &. et.. al., 1978 : 12)  แนวคิดของ  Brone (1992  อางถึงใน กนกพร  คุป
ตานนท,2539 : 16)  กลาวถึงความพึงพอใจท่ีเก่ียวของกับคุณภาพพยาบาลวามีความเก่ียวของ
กับผูรับบริการตอบริการพยาบาลซ่ึงหมายถึงความรูสึกยินดี  พอใจ  หรือช่ืนชอบของผูรับบริการ
อันเปนผลรวมจากประสบการณท่ีผูรับบริการไดรับจากการประเมินผลการบริการท่ีตนเองไดรับ
จากพยาบาลและสอดคลองกับความความหวังหรือความตองการของตนและเปนลักษณะของ
งานบริการพยาบาลท่ีผูรับบริการสามารถรับรูและประเมินได ในการศึกษาของ  Avis M. & et.al.
ไดเขียนไวในเรื่องขอยุติของความพึงพอใจเปนอยางไร บทความนี้ทบทวนบางประเด็นที่ยังไมมีค ํา
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ตอบเก่ียวกับการวัดความพึงพอใจของผูปวยจากแนวคิดท่ียึดผูปวยเปนศูนยกลางไดรับการยอม
รับมากข้ึน จึงมีการสงเสริมใหมีการวัดความพึงพอใจของผูปวยหรือผูรับบริการมากข้ึน  จากการ
ศึกษาแสดงใหเห็นวาผูรับบริการไมมีโอกาสในแสดงความคิดเห็นท้ังในดานการวางแผนและการ
ประเมินผล โดยเฉพาะอยางย่ิงจากมุมมองของผูรับบริการ  ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมดัง
กลาวพบวาการสํ ารวจความพึงพอใจในปจจุบัน ผูรับบริการไมมีโอกาสในการแสดงความคิดเห็น
ท้ังในดานการวางแผนและการประเมินผล (Avis M. etal., 1995 : 316-322) ในปเดียวกันน้ี
Larrabee  ไดเสนอแนะกลยุทธในการเพิ่มการมีสวนรวมของผูรับบริการในการวางแผนและการ
ประเมินผลท ําใหผูรับบริการเกิดความพึงพอใจมากข้ึน ซ่ึงหมายถึงตัวช้ีวัดงานบริการดานคุณ
ภาพนั้นเอง  (Larrabee, 1995 , 8-15) ตอมา  Oxler  ไดศึกษาวาการทํ าใหผูรับบริการพึงพอใจ
คือการแกปญหาการรองเรียนของผูรับบริการ  การศึกษารูปแบบการบริการผูปวยหรือผูรับบริการ
ในมุมมองของผูรับบริการตองการ การมีสวนรวมในการประเมินคุณภาพบริการหรือความพึงพอ
ใจของผูรับบริการ ถาความพึงพอใจของผูรับบริการไมไดรับการตอบสนองการรองเรียนก็จะเกิด
ขึ้น  การทํ าใหเกิดความพึงพอใจของผูรับบริการและการแกปญหาการรองเรียนจึงตองการการ
รวมกระทํ าต้ังแตผูนํ าสูงสุดขององคกร ตลอดจนผูใหบริการที่จะสละเวลาเพื่อศึกษาใหเขาใจวาผู
รับบริการตองการอะไร (Oxler K.F., 1997 : 27-34) การใหผูรับบริการมีสวนรวมในการแสดง
ความคิดเห็นท้ังดานการวางแผนและการประเมินผลจึงเปนเรื่องที่มีความสํ าคัญและจ ําเปน เพื่อ
การประเมินผลลัพธหรือความพึงพอใจของผูรับบริการนั้นเอง ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา Chang
ท่ีพบวาการไดรับขอมูลยอนกลับจากการประเมินของผูรับบริการจะทํ าใหเราทราบถึงจุดออนและ
จุดแข็งของการใหการพยาบาลในหนวยงานได (Chang K., 1997 : 35)
                 อเดย และแอนเดอรเซน (อางใน ศิริพร  ปรางประสิทธิ,์ 2536) ไดสรางรูปแบบเพือ่เปน
แนวทางในการศึกษาถึงการใชบริการสุขภาพท้ังระบบ องคประกอบของปจจัยในการใหบริการสา
ธารณสุข แตละปจจัยมีความสัมพันธตอกันอยางไรและสงผลไปถึงพฤติกรรมการใชบริการสา
ธารณสุขของประชาชนอยางไร ซ่ึงปจจัยเหลาน้ีจะมองต้ังแตนโยบายสาธารณสุขเก่ียวกับการจัด
สรรงบประมาณ การจัดระบบการศึกษา การจดัสรรอัตรากํ าลัง การจัดองคกรสาธารณสุขวาจะมี
ผลตอลักษณะระบบการใหบริการสาธารณสุขและลักษณะของผูใชบริการหรือประชากรกลุมเส่ียง
อยางไร ดังน้ี
                 1. ลักษณะของระบบการใหบริการสาธารณสุข (Characteristic of Health Delivery
System) เปนปจจัยท่ีพจิารณาถึงระบบการใหบริการสาธารณสุขของสถานบริการสาธารณสุขแต
ละดาน แตละแหงซึง่ประกอบดวยทรัพยากรท่ีไดรับจัดสรรในดานปริมาณ ความเพียงพอ การ
กระจาย และความครอบคลุมของการใหบริการดวย ท้ังยังพจิารณาองคการสาธารณสุขในดาน



25

ระบบการใหบริการ ลักษณะการทํ างานของบุคลากรท่ีมีผลตอการใชบริการสุขภาพ ความพึงพอ
ใจของผูใชบริการและลักษณะของผูใชบริการ

     2. ลักษณะของประชาชนผูใชบริการหรือประชากรกลุมเส่ียง (Characteristic of
Population-at-risk) เปนปจจัยดานประชากร เศรษฐกิจและสังคมจิตวิทยาของผูใชบริการ แบง
ออกเปน 3 ปจจัย คือ

2.1! ปจจัยนํ า (Predisposing Factors) เปนปจจัยเก่ียวกับตัวบุคคล ไดแก
ปจจัยดานประชากร คือ อายุ เพศ ปจจยัโครงสรางสังคมคือ เชือ้ชาติ ศาสนา ระดับการศึกษา
และคานิยมเก่ียวกับสุขภาพและการเจ็บปวย
      2.2 ปจจัยสนับสนุน (Enabling Factors) เปนปจจัยสนับสนุนใหบุคคลไปใช
บริการ ไดแก รายไดหรือทรัพยากรของครอบครัว และแหลงบริการที่จัดไวในชุมชนที่ประชาชนไป
ใชไดเม่ือตองการ

2.3 ปจจัยความตองการดานสุขภาพ (Needs for Health Services) เปนปจจัย
ท่ีทํ าใหบุคคลรับรูวาการเจ็บปวยเปนเร่ืองท่ีเกิดข้ึนไดกับทุกคน และเม่ือเจ็บปวยแลวจะตองให
ความส ําคัญของการใชบริการท่ีเหมาะสม ปจจัยดานนี ้ไดแก การรับรูดานสุขภาพและการ
ประเมินการเจ็บปวย

      ปจจัยทั้ง 3 ดานดังกลาว จะสงผลตอความพึงพอใจของประชาชนผูใชบริการ
(Consumer Satisfaction) ในดานตาง ๆ ตอไปนี้ คือ

      1.  ความพึงพอใจตอความสะดวกท่ีไดรับจากบริการ (Convenience) ไดแก
       ก. การใชเวลารอคอยในสถานบริการ (Office Waiting Time)

   ข. การไดรับการดูแลเม่ือมีความตองการ (Availability of Care When
Needs)

      2. ความพึงพอใจตอการประสานงานของการบริการ (Co-ordination) ไดแก
ก.! การไดรับบริการทุกประเภทในสถานบริการหน่ึงแหง (Getting All

Needs met at One Place) คือ ผูปวยสามารถขอรับบริการไดทุกประเภทตามความตองการของ
ผูปวย

ข.! บุคลากรใหความสนใจสุขภาพทั้งหมดของผูปวยทั้งรางกายและจิตใจ
(Concern of Doctors for Overall Health)

         ค. ไดมีการติดตามผลการรักษา (Follow Up Care)
      3. ความพึงพอใจตออัธยาศัยความสนใจของผูใหบริการ (Courtesy) ไดแก การแสดง

อัธยาศัยทาทางท่ีดีเปนกันเองของผูใหบริการ และแสดงความสนใจ หวงใยตอผูปวย



26

      4. ความพึงพอใจตอขอมูลท่ีไดรับจากบริการ (Information about Treatment)  แยก
ออกเปนขอมูล 2 ประเภท คือ

            ก. การใหขอมูลเก่ียวกับสาเหตุการเจ็บปวย (Information about What was
Wrong)
                        ข. ขอมูลเก่ียวกับการใหการรักษา (Information about Treatment) เชน การ
ปฏิบัติของผูปวยและการใชยา เปนตน

      5. ความพึงพอใจตอคุณภาพของบริการ (Quality of Care) ไดแก คุณภาพของการดู
แลท้ังหมดท่ีผูปวยไดรับในทัศนะของผูปวยท่ีมีตอบริการของสถานบริการแหงน้ัน

      6. ความพึงพอใจตอคาใชจายเมื่อใชบริการ (Out-of-Pocket Cost) ไดแก คาใชจาย
ตาง ๆ ท่ีผูปวยจายไปกับการรักษาพยาบาลความเจ็บปวย

      จะเห็นไดวางานบริการน้ันจะตองพยายามกระทํ าทุกวิถีทาง ท่ีจะใหลูกคามารับ
บริการและพรอมท่ีจะใหบริการกับลูกคาอยางมีคุณภาพได เพราะงานบริการตองตอบสนองความ
ตองการของผูรับบริการ เมื่อผูรับบริการเกิดความพึงพอใจในงานบริการนั้นจึงมีคุณภาพ แต
กระน้ันองคการก็ตองคํ านึงถึงตนทุนในการใหบริการ เพราะการบริการที่ใหไดประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล บางคร้ังตองใชตนทุนสูง และความสามารถในการจายขององคการตางกันจึงควร
พิจารณาใหเหมาะสมรอบคอบในการพิจารณาเพ่ิมคุณภาพของงานบริการดังกลาวดวย

7. แนวคิดเกี่ยวกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการ

     นักวิชาการกลาวถึงความยึดม่ันผูกพันตอองคการ โดยใชขอความท่ีแตกตางกัน เชน
ความรูสึกผูกพัน (ภรณี  กีรติบุตร, 2529) ความผูกพัน  (อัมพร  พรหมเกิด, 2534) และความยึด
มั่นผูกพนัตอองคการ (สุพิศ  กิตติรัชดา, 2538) ซ่ึงตรงกับภาษาอังกฤษวา  Organizational
Commitment  กรีนเบอรและบารอน  (อางใน  อมร  สุวรรณนิมิต, 2541)  สํ าหรับการศึกษาคร้ังน้ี
ผูวิจัยใชคํ าวา  "ความยึดม่ันผูพันตอองคการ"  หรือ  "Organizational Commitment"  เปนขอ
ความหลัก

     7.1 ความหมายของความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
            มีนักวิชาการกลาวถึงความหมายของความยึดม่ันผูกพันตอองคการไว 3 ดาน

ดังน้ี
       7.1.1 ความยึดมัน่ผูกพนัดานจิตใจหรือเจตคติ
       7.1.2 ความยึดมัน่ผูกพนัดานพฤติกรรม
       7.1.3 ความยึดม่ันผูกพันดานปทัสถาน
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 7.1.1 ความยึดมั่นผูกพันดานจิตใจหรือเจตคติ
         เมาวเดย พอรตเตอรและสเตียรส (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) เปนกลุม

นักวิชาการท่ีใหนิยามานเจตคติไวคอนขางชดัเจนและไดรับการอางอิงอยางกวางขวาง โดย
อธิบายวาเปนความสัมพันธอยางแนนแฟนของปจเจกบุคคลตอการยอมรับ และการเขาไปมีสวน
รวมกับองคการ ซึ่งพิจารณาจากคุณลักษณะ 3 ประการ คือ

         1. มีความเชื่อมั่นและยอมรับคานิยมรวมทั้งเปาหมายขององคการ
   2. ความเต็มใจที่จะใชพลังงานอยางเต็มที่ในการทํ างานใหองคการ

         3. ความปรารถนาอยางแรงกลาท่ีจะคงความเปนสมาชิกขององคการน้ันตอไป
               ดังน้ัน  ความรูสึกยึดม่ันผูกพันตอองคการจึงมีความหมายลึกซ้ึงกวาความผูก

พันทั่ว ๆ ไป เพราะบุคลากรเต็มใจสละความสุขสวนตัวเพ่ือใหบรรลุเปาหมายขององคการ นอก
จากน้ัน ลูทานส (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) ไดอธิบายวาความยึดม่ันผูกพันตอองคการ
เปนเสมือนความรูสึกท่ีเปนเจาของ (Feeling of Belonging) ความจงรักภักดี (Loyalty) และการ
ยึดถือเปนแบบอยางหรือการแสดงตนในนางขององคการ  (Organizational Identification) และ
ช้ีวาความผูกพันเปนสวนหน่ึงของทัศนคติเก่ียวกับงาน หรือกลาวนัยหน่ึงคือ เปนทัศนคติของ
บุคลากรท่ีแสดงถึงความจงรักภักดีตอองคการ เปนกระบวนการท่ีผูมีสวนเก่ียวของไดแสดงความรู
สึกหวงใยตอความสํ าเร็จและความม่ันคงขององคการ สวนกรีนเบอรและบารรอน  (อางใน อมร
สุวรรณนิมิตร , 2541) ใหนิยามวา เปนความรูสึกผูกพันของบุคลากรท่ีมีตอองคการ เชน การยอม
รับการเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมและไมตองการที่จะผละหนีจากองคการ

                เดวิสและนิวสตอรม (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) เปนนักวิชาการอีก
กลุมหน่ึงท่ีใหนิยามความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการในเชิงเจตคติวา  เปนระดับความรูสึกท่ีบุคลากร
ยอมรับและปรารถนาจะเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรม  รวมท้ังความตองการท่ีจะคงอยูกับองคการ
ตอไปจะชวยใหองคการประสบความสํ าเร็จ และมุงม่ันท่ีจะคงอยูกับองคการ  นักวิชาการทั้งสองชี้
วาความยึดม่ันผูกพันมีความหมายลึกซ้ึงกวาความภักดี และโดยท่ัวไปมักพบกับบุคลากรท่ีอยูกับ
องคการเปนเวลายาวนาน ซึ่งมักประสบผลส ําเร็จในการทํ างานเชนกัน

7.1.2 ความยึดมั่นผูกพันดานพฤติกรรม
          เบคเคอร (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) อธิบายวา เปนลักษณะของ

ปจเจกบุคลท่ีลงทุนบางส่ิงบางอยาง เชน เวลา พลังงานหรือไดทุมเทบางส่ิงบางอยางใหกับองค
การจนมีผลงานมากมาย และไมอยากละท้ิงองคการเพราะเกรงวาจะเสียโอกาสหรือขาดทุนจาก
การลงทุนลงแรงนั้น (Side-Bets Theory) หรือเกิดจากความจ ําเปนบางอยาง เชน ไมสามารถหา
งานใหมไดทั้ง ๆ ท่ีไมชอบงานท่ีทํ าอยูหรือไมชอบองคการ  ซึ่งพฤติกรรมเชนนี้จะสงผลใหเกิด
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ความสูญเสียอยางมากตอองคการ เพราะจะมีผลดานลบตอการทํ างาน  คือทํ างานพอใหผานพัน
ไปวัน ๆ โดยไมคํ านึงถึงประสิทธิภาพหรือประสิทธิผลของงาน

     7.1.3 ความยึดมั่นผูกพันดานปทัสถาน
              ความยึดม่ันผูกพันดานปทัสถานหรือความผูกพันเชิงคานิยม (Value

Commitment หรือ Normative Commitment) ซ่ึงเปนความรูสึกของบุคลากรท่ีเปนเหมือนพันธะ
ผูกพันใหตองอยู (Ought to do) จากเหตุผลตาง ๆ (กรีนเบอรกและบารอน อางใน อมร  สุวรรณนิ
มิตร, 2541) เชน เกิดความลังเลไมแนใจ เกรงวาผูบังคับบัญชาจะผิดหวัง มีพันธะหนาที่กับงาน
และเกรงวาเพื่อนรวมงานจะมีความรูสึกที่ไมดี

             จากแนวคิดของนักวิชาการท่ีไดกลาวมา สรุปไดวาความยึดม่ันผูกพันตอองค
การมคีวามหมายเปนสามแนวทาง คือ 1) ความยึดมั่นผูกพันดานจิตใจหรือดานเจตคติ  2) ความ
ยึดม่ันผูกพันดานพฤติกรรมหรือเชิงตอเน่ือง และ 3) ความยึดม่ันผูกพันดานปทัสถาน หรือความ
ผูกพันเชิงคานิยม  ซ่ึงความยึดม่ันดานจิตใจเปนส่ิงท่ีผูบริการและองคการปรารถนา เพราะมีผล
ตอการทํ างานในดานบวก  เปนความรูสึกบงบอกถึงความจงรักภักดีเต็มใจแสดงตนในนามของ
องคการหรือยอมรับเอาเปาหมายขององคการแทนท่ีเปาหมายสวนบุคคล  ซ่ึงความยึดม่ันผูกพัน
ดานเจตคติสมารถวัดไดจากการท่ีบุคคลแสดงออกดวยการยอมรับในเปาหมายและคุณคาของ
องคการ  การทุมเทแรงกายแรงใจเพื่อผลส ําเร็จขององคการมีความรูสึกเปนสวนหน่ึงขององคการ
และปรารถนาท่ีจะคงอยูกับองคการแมวาจะเกิดวิกฤติการณใด ๆ ก็ตาม  สวนความยึดม่ันผูกพัน
ดานพฤติกรรม บุคลากรจะตัดสินใจอยูกับองคการโดยคํ านึงถึงประโยชนหากตองละท้ิงองคการ
ไป  ทั้งนี้  เพราะบุคลากรตระหนักวาการทํ างานหรือการลงทุนลงแรงบางอยางไปกับองคการน้ัน
เปนเสมือนการรวมลงทุนกับองคการ  บุคลากรจะทุมเทในการท ํางานอยางเต็มท่ีตราบใดท่ีเขาคิด
วายังไดรับผลตอบแทนเต็มท่ี  ซ่ึงเปนขอดอยของความผูกพันดานพฤติกรรม  เพราะหากมีทาง
เลือกอ่ืนท่ีดีกวาจะตองไปจากองคการทันที  หรือหากบุคคลตองจํ าใจอยูจะสรางความสูญเสีย
จากการแสดงพฤติกรรมในดานลบในการทํ างาน  สํ าหรับความยึดม่ันผูกพันดานปทัสถานน้ัน
บุคลากรจะรูสกึวาควรตองอยูกับองคการเพราะเปนพันธะผูกพันหรือบุญคุณ  รวมทั้งความเกรง
ใจผูบังคับบัญชาและเพื่อนรวมงาน ดังน้ัน  สิ่งท่ีสํ าคัญท่ีสุดคือผูบริหารจะตองเสริมสรางให
บุคลากรเกิดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการโดยเฉพาะดานเจตคติ เพื่อประสิทธิผลและความอยู
รอดขององคการในระยะยาว

              เพื่อชวยใหเขาใจถึงธรรมชาติอันซับซอนของความยึดม่ันผูกพันตอองคการ ดัง
น้ี นักทฤษฎจึีงพยายามแยกองคประกอบพ้ืนฐาน ไดแก เหตุผลท่ีกอใหเกิดความยึดม่ันผูกพันและ
ภาพรวมของความยึดม่ันผูกพันตอองคการ การเขารวมของบุคคลหรือของกลุม ซ่ึงนักวิชาการก
ลุมแรกท่ีกลาวถึงความยึดม่ันผูกพันตอองคการคือไซมอนและคณะโดยใชคํ าวา " การยึดเปนแบบ
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ฉบับ" หรือ "การแสดงตน"  โดยใหความหมายวาเปนเสมือนความผูกพันตอสวนรวม (ไซมอน
อางใน  อัมพร  พรหมเกิด, 2534) และเปนธรรมชาติของบุคคลท่ีมีตอกลุม คือ ตองทํ างานรวมกับ
ผูอ่ืน ตองการความสัมพันธและการสนับสนุนจากกลุมเพื่อดึงดูดใหอยูกับกลุมได ความสัมพันธ
ดังกลาวรวมถึงความสัมพันธกับผูใตบังคับบัญชา เพื่อนรวมงานและผูใตบังคับบัญชาหรืออาจ
กลาวไดวา ความสัมพันธตอกลุมนํ าซ่ึงมีความผูกพันของบุคลากรตอองคการ

     ตอมาในป 1966 ไซมอน ไดกลาวถึง  "การยึดถือเปนแบบฉบับ"  วามากจากปจจัย
แวดลอมดานจิตวิทยา  (Psychological Environment) และเปนกระบวนการท่ีบุคคลยึดถือเอา
วัตถุประสงคของการแทนท่ีวัตถุประสงคของตนเองดวยการยอมรับในคุณคาขององคการ  ใน
ขณะที ่เซ็ง เอ็ม ลี (อางใน อัมพร  พรหมเกิด, 2534) กลาววา การยึดถือเปนแบบฉบับเปนเสมือน
ความรูสึกบางระดับของความเปนเจาของของความจงรักภักดีซ่ึงคํ าวา "ความจงรักภักดี"  ในอดีต
ถูกมองวาเปนเร่ืองโบราณลาสมัย  แตปจจุบันเปนประเด็นส ําคัญท่ีไดรับความสนใจและถูก
พัฒนาเปนรูปแบบใหมในการบริหาร  โดยผูท่ีนํ าเอาแนวคิดการบริหารฐานภักดี (The Loyalty
Effect) เปนตนแบบในการศึกษาและประยุกตใชจนเปนท่ียอมรับของนักบริหารยุคใหม คํ า ไรค
เอลด (2539)  ซ่ึงกลาวถึงความจงรักภักดีวาเปนคุณงามความดีท่ีปราศจากศิลปะ แตแสดงถึง
ความซ่ือสัตยและมีความสลับซับซอน

     สํ าหรับรอยส  (อางใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) กลาววา ความภักดีมีลักษณะการ
แสดงออกตามลํ าดับข้ันการบังคับบัญชา ระดับต่ํ าสุดคือความภักดีตอปจเจกบุคคล ระดับสูงขึ้น
มาคือ ความภักดีตอกลุมคณะ สวนระดับสูงสุดคือความภักดีท่ีอุทิศตัวตอคานิยมและหลักการ
ขององคการ

     นักวิชาการบางทานมองวาความยึดม่ันผูกพันตอองคการมีความแตกตางจากความ
จงรักภักดี คือ ความจงรักภักดีเปนลักษณะที่หยุดนิ่ง (Passive) ในขณะที่ความยึดมั่นผูกพันมี
ความเคลื่อนไหว (Active) เพื่อกระทํ าบางส่ิงบางอยางใหกับองคการ และชวยผลักดันใหองคการ
ประสบความสํ าเร็จบรรลุเปาหมาย และแตกตางจากความพึงพอใจในงาน คือ ความพึงพอใจใน
งานจะชี้ใหเห็นถึงสัมฤทธิ์ผลของงานในระดับหนึ่งเทานั้น แตในบางสภาพแวดลอมพบวาความพึง
พอใจไมเก่ียวกับประสิทธิผลขององคการ เพราะความพึงพอใจในงานเปนความรูสึกไมถาวร เปน
ผลสืบเน่ืองจากประสบการณในการทํ างานประจํ าวันซึ่งเปลี่ยนแปลงไดงาย

     7.2 แบบวัดความยึดมั่นผูกพันตอองคการ
           แบบวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ มีท้ังแบบวัดดานเจตคติ  ดานพฤติกรรม

และดานปทัสถาน
          7.2.1 แบบวัดดานเจตคติ

       1)  แบบวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ  (Organizational
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Commitment Questionnaire- OCQ) ของพอรตเตอร และสมิธ (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร,
2541) ซ่ึงวัดองคประกอบของความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติ ดังน้ี

            (1) การยอมรับในเปาหมายขององคการ
      (2) ความเต็มใจในการใชความพยายามในการปฏิบัติงานในองค

การ
            (3) ความปรารถนาอยางแรงกลาในอันท่ีจะดํ ารงความเปนสมาชิก

ขององคการ
แบบสอบถามประกอบดวยคํ าถามเชิงประเมินคา (Ratio Scale) ของไลเครท 7

ระดับ จากไมเห็นดวยอยางย่ิง (1) ถึง เห็นดวยอยางย่ิง (7) จํ านวน 15 ขอ เคร่ืองมือน้ีมีคาความ
สอดคลองภายใน 0.36 - 0.72 คาความเช่ือม่ันแบบทดสอบซ้ํ า 0.53 - 0.75  และจากการนํ าไปใช
วัดในการศึกษาวิจัยกับกลุมตัวอยางท่ีมีอาชีพแตกตางกัน  ไดรับการยอมรับวามีความเช่ือม่ันสูง
มาก  กลาวคือมีคาสัมประสิทธิ์แอลฟาที่ระดับ 0.90 - 0.93 (วิทธ่ีและคูเปอร  อางใน ประทุม
ฤกษกลาง, 2538)

2)! แบบวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการของบูชานัน  (อางใน
ปรียาพร  วงศอนุตรโรจน, 2532)  โดยวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการจาก 3 องคประกอบ คือ

     (1) การแสดงตน (Identification)
     (2) การมีสวนรวม (Involvement)
     (3) ความภักดี (Loyalty)

                  แบบสอบถามน้ีมี 23 ขอ คํ าถามเปนแบบประมาณคา 7 ระดับ  มีความเชื่อมั่นในแต
ละองคประกอบเทากัน 0.86 - .84 และ 0.92 ตามล ําดับ แตละองคประกอบมีความสัมพันธกัน
คือ การแสดงตนมีความสัมพันธกับการมีสวนรวม โดยมีคาสหสัมพันธ 0.65 การแสดงตนมีความ
สัมพันธกับความภักดี  มีคาสหสัมพันธ 0.74 และการมีสวนรวมกับความภักดี  มีคาสหสัมพันธ
0.58

3)! แบบวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการและอเลน และเมเยอร ;
เมเยอร อเลนและสมิท  (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) ซ่ึงวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ
ดานเจตคติในองคการตอไปน้ี คือ

     (1) ความรูสึกเปนเจาขององคการ
     (2) ความรูสึกผูกพันกับองคการ
     (3) ความรูสึกเปนสวนหน่ึงขององคการ
     (4) ความภาคภูมใิจในการใชเวลาท่ีเหลืออยูเพ่ืออุทิศใหกับองคการ
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แบบสอบถามม ี8 และ 6 คํ าถามตามล ําดับ เปนแบบประเมินคา 7 ระดับ ขอคํ าถามมีทั้งทางบวก
(Positive) และ (Negative) โดยแบบสอบถามชุดแรกมีคาความเช่ือม่ัน 0.87

4)! แบบวัดความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการของดูบัวส  (อางใน อมร
สุวรรณนิมิตร, 2541) โดยวัดในองคประกอบตอไปน้ี คือ

    (1) ทุมเทตอผลประโยชนขององคการ
    (2) ตองการปกปององคการเมื่อมีคนอื่นกลาวพาดพิงในทางที่ไมดี
    (3) มีความภาคภูมิใจที่ไดทํ างานกับองคการ
    (4) รูสึกวามสีวนรวมในการสรางความสํ าเร็จใหกับองคการ
    (5) มีความเชือ่ม่ันในอนาคตขององคการ
    (6) มีความรูสึกที่แทจริงวาเปนสวนหนึ่งขององคการ

                แบบสอบถามเปนแบบประมาณคา 5 ระดับ มี 6 คํ าถาม และเปนคํ าถามในเชิงบวก
โดยนักวิชาการของไทย เชน อัมพร  พรหมเกิด (2534) ; ปรียาพร  วงศอนุตรโจน (2532) ; ประทุม
ฤกษกลาง (2538) และสะอาด  วงศอนันตนนท (2539) ซ่ึงแบบสอบถามแตละชุดไดมีการตรวจ
สอบความเที่ยงและความเชื่อมั่น รวมท้ังไดปรับใหสอดคลองกับเน้ือหาของงานวิจัย

7.2.2 แบบวัดดานพฤติกรรม    ซ่ึงสรางโดยอเลนและเมเยอร ; เมเยอรและ
คณะ  (อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) โดยวัดความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรมใน
องคประกอบดังตอไปนี้

         1) ตองการอยูเพราะรูสึกวาดีกวาที่อื่นหรือเพราะไมมีทางเลือกแมวาจะไม
อยากอยู

         2) ความรูสึกไมมั่นคงหากตองเปลี่ยนที่ท ํางาน
         3) ไดทุมเทแรงกาย แรงใจ สติปญญาจนไมอยากละทิ้งไปเพราะกลัว

ขาดทุน
แบบสอบถามม ี8 และ 6 ขอ คํ าถามเปนแบบประมาณคา 7 ระดับ ขอคํ าถามน้ี

มีทั้งทางบวก (Positive) และทางลบ (Negative) แบบสอบถามชุดแรกมีคาความเชื่อมั่น 0.75
7.2.3! แบบวัดดานปทัสถาน  ซ่ึงสรางโดยอเลนและเมเยอร ; เมเยอรและคณะ

(อางใน อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) โดยวัดความเชือ่ม่ันผูกพันตอองคการดานปทัสถานในองค
ประกอบตอไปน้ี

1.! เกิดความลังเลไมแนใจในการลาออก
2.! ไมตองการใหผูบังคับบัญชาผิดหวัง
3.! รูสึกเปนพันธะหนาท่ีตอองคการและงานท่ีทํ า
4.! เกรงวาเพื่อนรวมงานจะผิดหวัง
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        แบบสอบถามม ี8 ขอ และ 6 ขอ คํ าถามเปนแบบประมาณคา 7 ระดับ ขอคํ าถาม
มีทั้งทางบวก (Positive) และทางลบ (Negative) แบบสอบถามมีคาความเช่ือม่ัน 0.79

      ในการศึกษาคร้ังน้ีผูวิจัยไดเลือกใชเคร่ืองมือ OCQ ของพอรตเตอรและสมิธ ; อเลน
และเมเยอร ; เมเยอรและคณะ ; ดูบัวส  (อางใน  อมร  สุวรรณนิมิตร, 2541) และแบบสอบถาม
นักวิชาการของไทย เพื่อดัดแปลงและสรางเปนแบบสอบถามดานเจตคติ  สวนดานพฤติกรรมและ
ดานปทัสถาน ดัดแปลงจากแบบสอบถามของอเลนและเมเยอร  ; เมเยอรและคณะ (อางใน อมร
สุวรรณนิมิตร, 2541)

      กลาวโดยสรุป  ความยึดม่ันผูกพันตอองคการเปนความยึดม่ันผูกพันดานจิตใจท่ีผู
บริหารและองคการปรารถนา เพราะมผีลตอการทํ างานในดานบวก เปนความรูสึกบงบอกถึง
ความจงรักภักดี เต็มใจแสดงตนในนามองคการ หรือยอมรับเอาเปาหมายขององคการ รวมทั้งมี
ความตองการท่ีจะคงอยูกับองคการตอไปในอนาคต ซ่ึงสะทอนใหเห็นถึงความเช่ือม่ันตอภารกิจ
และเปาหมายขององคการ  มีความพยายามจะชวยใหองคการประสบผลส ําเร็จ ดังน้ัน การสราง
เสริมความยึดม่ันผูกพันตอองคการจึงเปนส่ิงจํ าเปนย่ิง  เพราะจะกอใหเกิดการท ํางานที่มีประสิทธิ
ภาพและประสิทธิผลและความอยูรอดขององคการในระยะยาว

    8. แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพบริการพยาบาล

                  8.1 บริการพยาบาล  (Nursing service)  ไดมีผูใหความหมายไว ดังน้ี
             Abdellah (1964 อางถึงใน พนิดา  ดามาพงษ, 2538) กลาวไววา การ

พยาบาลเปนบริการดานสุขภาพอนามัยแกบุคคล ครอบครัว และชุมชนโดยอาศัยหลักพ้ืนฐาน
ทางวิทยาศาสตรประกอบกันเพ่ือใหพยาบาลเกิดความรูความสามารถและความชํ านาญในการ
ชวยเหลือประชาชนและผูเจ็บปวย

          พวงรัตน  บุญญานุรักษ  (2538) กลาวไววา การพยาบาลเปนบริการทางวิชาชีพ
ซ่ึงวางอยูบนรากฐานทางวิทยาศาสตร  โดยสรางสมเปนความสามารถทางทักษะและสติปญญา
ของพยาบาลแตละคนใหความชวยเหลือแกบุคคลท้ังท่ีเจ็บปวยและปกติ

          องคการอนามัยโลก (1971 อางถึงใน พนิดา  ดามาพงษ, 2538) กลาวไววา การ
พยาบาลคือ การใชศาสตรและศิลปในการปฏิบัติตอผูปวยทั้งรางกายและจิตใจรวมทั้งผูที่ไม
สามารถชวยเหลือตนเองได โดยยึดหลักความปลอดภัย การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค และ
คงไวซึ่งสถานภาพและอนามัยอันดีของประชาชนและสังคม โดยไมคํ านึงถึงเพศ วัย เชือ้ชาติ
ศาสนา ฐานะ ตลอดจนลัทธิการเมือง ท้ังน้ีตองกระทํ าโดยบุคคลท่ีไดรับอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะสาขาการพยาบาล
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        ลักษณะของบริการพยาบาลคลายกับลักษณะของบริการท่ัว ๆ ไป ตามที ่Kotlet
ไดกลาวไว  4 อยาง คือ ไมมีตัวตน ไมแนนอน แบงแยกไมได ไมสามารถเก็บไวได ซึ่งพนิดา
ดามาพงษ  ไดวิเคราะหลักษณะของบริการพยาบาลตามแนวคิดของ Kotlet ไวดังน้ี

1) ไมมีตัวตน (Intangibility) บริการพยาบาลแตกตางจากผลิตภัณฑ เชน สบู
ยาสีฟน ตรงที่ไมมีตัวตน มองไมเห็น ไมสามารถสัมผัสใด ๆ เพื่อพิจารณาตัวบริการกอนตัดสินใจ
รับบริการได  ดังน้ันเพ่ือลดความไมแนใจดังกลาว ผูรับบริการจึงหันไปพิจารณาสัญญาณหรือ
หลักฐานท่ีแสดงออกวาบริการน้ันมีคุณภาพโดยดูจากสถานท่ี บุคคล เครื่องมือ เครื่องใช เอกสาร
ท่ีใชในการติดตอส่ือสาร สัญลักษณ และราคาคาบริการ ผูจัดบริการจึงมีภารกิจในการทํ าให
บริการท่ีจับตองไมไดใหสามารถจับตองได

 2) ความไมแนนอน (Variability)  บริการพยาบาลมีความไมแนนอนในดานคุณ
ภาพสูงมาก เพราะบริการท่ีใหข้ึนอยูกับตัวของพยาบาล  เชน พยาบาลท่ีทํ างานมานานมีประสบ
กาณสูงยอมมีการตัดสินใจและมีความชํ านาญในการใหบริการมากกวาพยาบาลท่ีสํ าเร็จการ
ศึกษาใหม ๆ

              3) ไมสามารถแบงแยกได (Inseparability) การไมสามารถแบงแยกไดหมาย
ความวาบริการพยาบาลเปนการผลิตและบริโภคพรอม ๆ กัน ซ่ึงแตกตางจากบริการลางรถหรือ
ซอมรถที่ผูรับบริการไปรับรถภายหลังไดและไมเหมือนกับผลิตภัณฑที่มีการผลิตจัดเก็บและ
จํ าหนายโดยผานผูแทนจํ าหนายแลวจึงมีการบริโภคเกิดข้ึน  แตสํ าหรับบริการพยาบาล ผูรับ
บริการตองปรากฎตัวตอหนาพยาบาล  ผูใหบริการพยาบาลจึงเปนสวนหน่ึงของการบริการ การท่ี
ผูรับบริการปรากฎตัวขณะรับบริการทํ าใหปฏิสัมพันธระหวางพยาบาลผูใหบริการและผูรับบริการ
เปนรูปแบบพเิศษทางการตลาด คือ ท้ังผูใหบริการและผูรับบริการตางมีผลตอบริการถาพยาบาล
ใหบริการดีผูรับบริการจะนิยมไปรับบริการมาก  ซึ่งจะทํ าใหพยาบาลตองทํ างานหนักขึ้นเพราะ
บริการพยาบาลสวนใหญใหเปนรายบุคคล ไมสามารถทํ าเปนกลุมได

               4) ไมสามารถเก็บไวได (Perishability) บริการพยาบาลไมสามารถผลิตแลว
เก็บไวในตู ในโกดัง บริการพยาบาลจะเกิดข้ึนตอเม่ือมีผูมาใชบริการหากไมมีใครมาใชบริการ โรง
พยาบาลหรือสถานบริการสาธารณสุขก็ยังตองลงทุนเทาเดิม ในชวงที่มีผูใชบริการอยางสมํ่ าเสมอ
ฝายการพยาบาลสะดวกในการจัดการ แตหากมีผูมาใชบริการมากเกินไปจะมีพยาบาลไมเพียง
พอ และหากผูมาใชบริการนอยเกินไปพยาบาลก็จะลนงาน

สรุปแลวลักษณะของบริการพยาบาลมีลักษณะคลายกับบริการท่ัว ๆ ไป คือ ไม
มีตัวตน ไมแนนอน แบงแยกไมไดและไมสามารถเก็บไวได

  8.2 คุณภาพบริการพยาบาล (Nursing Service Quality)
         ความหมายของคุณภาพบริการพยาบาล มีผูใหแนวคิดไวดังน้ี
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    พวงรัตน  บุญญานุรักษ (2538)  กลาวไววา คุณภาพบริการพยาบาลหมายถึง ความดี
ของบริการพยาบาลซึ่งเกี่ยวของสัมพันธกับภาคโครงสรางหรือ การบริหารบริการพยาบาล
กระบวนการของการใหการพยาบาลและผลท่ีเกิดข้ึนกับผูรับบริการพยาบาล โดยมีเกณฑลักษณะ
ท่ีดีของแตละภาคไวเพือ่การประเมนิระดับของมาตรฐาน  และคุณภาพของบริการพยาบาลนั้น
ข้ึนอยูกับลักษณะสํ าคัญ 6 ประการ คือ

1) บริการพยาบาลท่ีดีไดจะตองจัดบริการในปริมาณท่ีเหมาะสมน่ันคือ ความ
สามารถใหบริการในจํ านวน ขนาด และประเภทท่ีสอดคลองกับความตองการบริการ

2) ลักษณะบริการเปนท่ียอมรับและตระหนักถึงในคุณคาของบริการท้ังในฝายผู
ใหบริการและผูเก่ียวของอ่ืน ๆ

3) บริการพยาบาลท่ีจัดใหตองมีความตอเน่ือง สมํ่ าเสมอมีระบบและมีแผน
4) บริการพยาบาลตองมีความคลอบคลุม ทั้งในเชิงเทคนิค วิทยาศาสตร จรรยา

และศิลปะของการพยาบาล รวมท้ังการจัดการ
5) ตองมีการบันทึกไวเปนหลักฐาน เพื่อถายทอดและเปล่ียนขอมูลขาวสาร การ

ศึกษา การประเมินผล การพัฒนาและประโยชนทางกฎหมาย
6) ความสามารถในการรักษาคุณภาพไวในระดับสูงสุดเทาที่จะท ําไดในแตละ

สถานท่ี เวลาและสถานการณ ไมใชอยูในระดับท่ีเปนคาเฉล่ียของการบริการท่ัวไป
       กุลยา  ตันติผลาชีวะ (2541) กลาวไววา การพยาบาลที่มีคุณภาพนั้น จะตองแสดง

ความเปนเลิศของบริการเปนท่ียอมรับแกสังคมและเช่ือไดวาเปนการพยาบาลท่ีมีความเปนวิชา
ชีพอยางแทจริง ดัชนีบงช้ีท่ีแสดงวาการพยาบาลมีคุณภาพประกอบดวย

1) ผลลัพธทางการพยาบาลท่ีแสดงใหเห็นวาผูปวยพอใจไดรับการดูแลเปนอยาง
ดี มีความปลอดภัย ใชเวลาในการรักษาส้ัน สามารถดูแลตนเองได ไดรับการยอมรับในสิทธิของผู
ปวย ดวยการปฏิบัติการพยาบาลอยางถูกตองตามหลักการแหงวิชาชีพและสอดคลองกับความ
ตองการการพยาบาลของผูรับบริการ

2) มีบันทึกทางการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ บงชี้ใหเห็นถึงการพยาบาลท่ีตอเน่ือง
และคุณภาพของการพยาบาลท่ีผูปวยพึงไดรับตามปญหาและความตองการการพยาบาลในการ
เจบ็ปวยน้ัน ๆ

3) การพยาบาลมมีาตรฐานบงบอกถึงคุณภาพโดยมาตรฐานท่ีกํ าหนดจะม ี3
ประเภท คือ

          1) มาตรฐานโครงสราง (Input) เปนมาตรฐานเก่ียวกับการบริหารองคการ
การกํ าหนดปรัชญาและการดํ าเนินนโยบายทางการบริหารของฝายการพยาบาล
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          2) มาตรฐานกระบวนการ (Process) เปนมาตรฐานเก่ียวกับข้ันตอนการ
ปฏิบัติการพยาบาล การดํ าเนินการตาง ๆ ของข้ันตอนการจัดกิจกรรมทางการรพยาบาล

          3) มาตรฐานผลลัพธ ( Output) เปนมาตรฐานที่มุงถึงผลที่เกิดจาก
การพยาบาลแสดงถึงผลลัพธที่เกิดขึ้นกับผูปวยอันเนื่องมาจากการพยาบาลที่สามารถสังเกตเห็น
ได

4) มีการประกันคุณภาพการพยาบาลอยางนอยจากผลลัพธทางการพยาบาลท่ี
ทางฝายการพยาบาลหรือหอผูปวยจัดกระทํ าข้ึน

    ศิริพร  ตันติพูลวินัย  (2538) กลาวไววา คุณภาพบริการตามความหมายของผูให
บริการ (Quality of conformance) คือคุณภาพตามมาตรฐานของวิชาชีพท่ีกํ าหนดไวคือ จาก
แพทยสภา สภาการพยาบาล กองตรวจสอบมาตรฐานโรงพยาบาล เปนคุณภาพตามมาตรฐาน
และความเห็นชอบของผูประกอบวิชาชีพ ซึ่งคิดวาหากทํ างานตามมาตรฐานท่ีกํ าหนดไวแลวจะ
ชวยใหงานมีคุณภาพขึ้นมาได แตในสภาพความเปนจริง คุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพเปนเพียง
สวนหนึ่งของคุณภาพเทานั้น ไมใชคุณภาพทั้งหมด ท้ังน้ีเพราะวาผูปวยท่ีเขามารับบริการทุกคน
ไมคอยจะสนใจวาโรงพยาบาลไดมาตรฐานอะไรบาง สูงต่ํ าแคไหน เขาสนใจแตเพียงวาเมื่อเขามา
รับบริการแลวการรักษาพยาบาลท่ีไดรับน้ันถูกตองเหมาะสมหรือไม ปลอดภัยหรือเปลา พนักงาน
ใหการตอนรับเอาใจใสดูแลแคไหน  และบริการท่ีไดรับตรงตามความตองการและความคาดหวัง
ของเขาหรือไมอยางไร หากการรักษาดูแล การติดตอสัมพันธระหวางผูใหบริการกับผูรับบริการ
ดํ าเนินไปดวยความเรียบรอย เปนที่พอใจของทั้งสองฝาย การบริการท่ีใหไปน้ันจึงเปนการบริการ
ท่ีมีคุณภาพตามความรูสึกของผูรับบริการ (Percevied quality) ดังน้ันคุณภาพการดูแลผูปวยท่ี
แทจริงจึงตองประกอบไปดวยคุณภาพตามหลักการวิธีการของวิชาชีพ (Quality in fact) และคุณ
ภาพตามความเห็นและความรูสึกของผูรับบริการดวย (Quality in perception) ความสํ าเร็จใน
การดํ าเนินธุรกิจโรงพยาบาลจึงตองสรางคุณภาพทั้งสองอยางใหเกิดขึ้นพรอม ๆ กัน
              สรุปแลวบริการพยาบาลที่มีคุณภาพมีทั้งคุณภาพของบริการหลักหรือคุณภาพเชิง
เทคนิควิชาชีพ รวมท้ังคุณภาพของบริการเสริมซ่ึงเปนคุณภาพบริการพยาบาลตามความคาดหวัง
ของผูรับบริการ

ผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ

    พนิดา  คํ ายุ  (2538 : บทคัดยอ) ไดศึกษาคุณภาพบริการท่ีผูปวยคาดหวังจาก
พยาบาลและการรับรูของหัวหนาหอผูปวยตอคุณภาพบริการท่ีผูปวยคาดหวัง โรงพยาบาลของ
ภาคเอกชนในกรุงเทพมหานคร ป พ.ศ. 2538 พบวาคุณภาพบริการท่ีผูปวยคาดหวังจากพยาบาล
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อยูในระดับมากทุกหมวด ไดแก การเขาถึงบริการ การติดตอส่ือสาร สมรรถนะของพยาบาล
ความมีอัธยาศัยไมตรี ความนาเช่ือถือ ความเชื่อมั่นไววางใจได การตอบสนองความตองการของ
ผูปวย ความมั่นคงปลอดภัย ความเปนรูปธรรมของการบริการ และการเขาใจและรูจักผูปวย

    สุวดี  ดวงเดน (2538 : บทคัดยอ) ไดศึกษาคุณภาพบริการท่ีผูปวยคาดหวังจาก
พยาบาลหัวหนาหอผูปวยรับรูความคาดหวังของผูปวย โรงพยาบาลของรัฐในกรุงเทพมหานคร ป
พ.ศ. 2538 พบวาคุณภาพบริการท่ีผูปวยคาดหวังจากพยาบาลอยูในระดับมากทุกหมวด ไดแก
การใหบริการเขาถึงบริการ การติดตอส่ือสาร สมรรถนะของพยาบาล ความมีอัธยาศัยไมตรี ความ
นาเช่ือถือ ความเชื่อมั่นไววางใจ การตอบสนองความตองการของผูปวย ความมั่นคงปลอดภัย
ความเปนรูปธรรมของบริการและการเขาใจและรูจักผูรับริการ

    ศศิวิมล  สันติเวชชกุล (2540 : บทคัดยอ)  ไดศึกษาถึงปจจัยท่ีมีผลตอการเขารับ
บริการในโรงพยาบาลเอกชน ผลการศึกษาพบวา

    1. ลักษณะของผูมาใชบริการโรงพยาบาลเอกชนสวนใหญเปนเพศหญิงมากวาเพศ
ชาย มีชวงอายุระหวาง 20-40 ป ระดับการศึกษาสวนใหญระดับปริญญาตรี มีรายไดระหวาง
10,001- 25,000  บาท

    2. ความเชื่อถือของผูใชบริการท่ีมีตอโรงพยาบาลน้ัน ผูใชบริการจะใหความสํ าคัญใน
ดานเคร่ืองมืออุปกรณทางการแพทย เปนอันดับแรก รองลงมาเปนดานการใหบริการท่ัวไปของโรง
พยาบาล คุณภาพของแพทย

    3. ภาพพจนของโรงพยาบาลท่ีมีตอความเขาใจของผูใชบริการน้ัน ผูใชบริการจะให
การยอมรับเก่ียวกับปจจัยดานการจัดระเบียบของหองตรวจและความพรอมของสถานท่ีภายใน
หองตรวจ โดยปจจัยท้ังสองนี้มีความส ําคัญในการสรางภาพพจนของทางโรงพยาบาลเอกชนตอผู
มาใชบริการ

    รัชศิริ  เหลืองขวัญ  (2543 : บทคัดยอ) ไดทํ าการวิจัยเร่ืองการพัฒนาองคการสูคุณ
ภาพบริการของโรงพยาบาลบุรีรัมย  ซ่ึงเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสภาพ
บรรยากาศในการทํ างานของโรงพยาบาลบุรีรัมย ศึกษาความตองการในการพัฒนาคุณภาพ
บริการของบุคลากร ศึกษารูปแบบการพัฒนาองคการสูคุณภาพการบริการ ศึกษาความพึงพอใจ
ของผูรับบริการของโรงพยาบาลบุรีรัมย ผลการศึกษาพบวา

    1. บุคลากรของโรงพยาบาลบุรีรัมย สวนใหญเปนเพศหญิง มีอายุเฉลี่ย 36 ป สวน
ใหญสมรสและอยูดวยกัน และจบการศึกษาระดับปริญญาตรี ตํ าแหนงลูกจางประจ ําและลูกจาง
ช่ัวคราวมีมากท่ีสุด หนวยงานท่ีปฏิบัติงานสวนใหญอยูท่ีกลุมงานอายุรกรรม มีประสบการณการ
ทํ างานเฉลี่ย 12 ป รายไดเฉลี่ย 9,508 บาทตอเดือน
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    2. สภาพบรรยากาศการทํ างานของบุคลากร ท้ังกอนและหลังกิจกรรมแทรกแซงโดย
รวมทั้ง 4 ดานอยูในระดับดี โดยหลังกิจกรรมแทรกแซงพบวา มีสภาพบรรยากาศการทํ างานดาน
การบริหารงานและความยึดม่ันผูกพันตอโรงพยาบาลอยูในระดับดีมาก สวนดานอ่ืน ๆ อยูใน
ระดับดี

    3. ความตองการในการพัฒนาคุณภาพบริการ กอนกิจกรรมแทรกแซง บุคลาการมี
ความตองการในระดับมาก โดยมีความตองการอบรมการพัฒนาองคการมากท่ีสุด หลังกิจกรรม
แทรกแซง ความตองการในการพัฒนาคุณภาพบริการยังคงอยูในระดับมาก โดยมคีวามตองการ
สูงสดุคือ ความนองการอบรมการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล

    4. รูปแบบการพัฒนาคุณภาพบริการของโรงพยาบาลบุรีรัมย ไดแก การอบรมพัฒนา
องคการ การอบรมกิจกรรม 5 ส. และการอบรมการรับรองคุณภาพของโรงพยาบาล

    5. ความพึงพอใจของผูรับบริการ พบวา หลังกิจกรรมแทรกแซงผูรับบริการท่ีแผนกผู
ปวยนอกมีความพึงพอใจสูงกวากอนกิจกรรมแทรกแซง อยางมีนัยส ําคัญท่ี 0.05 ในบริการ 3 ดาน
คือ บริการท่ีไดรับจากแพทย การบริการจากบุคลาการท่ีแผนกทันตกรรมและแผนกหองยา
สํ าหรับผูรับบริการท่ีแผนกผูปวยใน หลังกิจกรรมแทรกแซงมีความพึงพอใจตอบริการทุกดานสูง
กวากอนกิจกรรมแทรกแซง อยางมีนัยส ําคัญท่ี 0.05

    วิโรจน  ตั้งเจริญเสถียรและคณะ  (2539  อางถึงใน  อนุวัฒน  ศุภชติุกุล, 2541) ได
ศึกษาวิจัยเก่ียวกับคุณภาพบริการโรงพยาบาลในสายตาผูปวยของโรงพยาบาลรัฐบาลและเอก
ชน จํ านวน 9 แหง ในชวงป พ.ศ. 2538 พบวา ผูปวยในตอบวาไดรับขอมูลจนเปนท่ีเขาใจในเร่ือง
ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ  การผาตัด รายละเอียดวิธีการรักษา รายละเอียดเก่ียวกับโรครอย
ละ 58-97 การรับรูขอมูลท่ีดีท่ีสุดคือเร่ืองเก่ียวกับการผาตัด รอยละ 88 การรับรูขอมูลนอยท่ีสุดคือ
ผลการตรวจหองปฏิบัติการรอยละ 70 และรายละเอียดเก่ียวกับโรค รอยละ 73 ผูปวยมีโอกาสตัด
สินใจเก่ียวกับวิธีวิธีการรักษารอยละ  62  ผูปวยทราบและรูช่ือแพทยท่ีรับผิดชอบดูแลรักษารอย
ละ 41-53 ในโรงพยาบาลรัฐ และรอยละ 76-91 ในโรงพยาบาลเอกชน  สํ าหรับผูปวยนอก ผูปวย
ตอบวาแพทยอธิบายรายละเอียดเก่ียวกับโรคท่ีเปนชัดเจนรอยละ 77 และอธิบายรายละเอียด
เก่ียวกับวิธีปฏิบัติตัวชัดเจนรอยละ 80  ในขณะท่ีไดรับคํ าอธิบายรายละเอียดวิธีการใชยาจากผู
จายยาอยางชัดเจนรอยละ 69  สํ าหรับระยะเวลารอคอย รอยละ 17-19  ตอบวาคอยนาน  โดย
เฉพาะอยางย่ิงโรงพยาบาลของรัฐบาลรอยละ 26-28  คารักษาพยาบาลของโรงพยาบาลเอกชน
ไดรับคํ าตอบวาราคาแพงรอยละ 28  ความสะอาดของหองน้ํ าหองสวมเปนปญหาของทุกโรง
พยาบาล

    ดุษฎ ี ใหญเรืองศรี  (2541)  ศึกษาคุณภาพบริการตามความคาดหวังท่ีมีความ
สัมพันธกับความพึงพอใจในการบริการพยาบาลของพระภุกษุอาพาธในหอผูปวยในโรงพยาบาล
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สงฆ กระทรวงสาธารณสุข  กลุมตัวอยางคือ พระภกิษุท่ีแผนกผูปวยใน จํ านวน 380 รูป เครื่องมือ
ท่ีใชประเมินคุณภาพบริการตามความคาดหวังประยุกตจากแนวคิดของ  Parasuraman et al. ใน
ป 1985 และดัดแปลงใช  SERVQUAL เปนเคร่ืองมือประเมินคุณภาพบริการ 5 ดาน 37 ขอ และ
เพิ่มเติมอีก 2 ดานคือ ความสามารถในการปฏิบัติงานและการรับรูบทบาทในการปฏิบัติตาม รวม
คํ าถามทั้งหมด 52 ขอ 7 ดาน ผลการวิจัยพบวา  พระภกิษุอาพาธรอยละ 60.80 คามหวังในคุณ
ภาพบริการสูง  สวนรอยละ 63.16 มีความพึงพอใจตอบริการรักษาพยาบาลและเม่ือวิเคราะห
ความสัมพันธพบวา ปจจัยดานลักษณะผูเขารับบริการและปจจัยเก่ียวกับการรับบริการไมมีความ
สัมพันธกับความพอพอใจในบริการรักษาพยาบาล  สวนคุณภาพบริการตามความคาดหวังมี
ความสัมพันธกับความพึงพอใจในบริการรักษาพยาบาล

    ทรวงทิพย  วงศพันธ  (2541)  ศึกษาถึงคุณภาพบริการตามความคาดหวังและการรับ
รูของผูเขารับบริการในงานผูปวยนอกโรงพยาบาลรัฐ จังหวัดสุพรรณบุร ี กลุมตัวอยางคือผูปวยท่ี
แผนกผูปวนนอก จํ านวน 400  คน  เคร่ืองมือท่ีใชในการประเมินคุณภาพบริการดัดแปลงจากแนว
คิด Parasuraman et al.  ซึ่งมีปจจัยกํ าหนดคุณภาพบริการ 5 ดาน 28 ขอคํ าถาม  ผลการวิจัย
พบวา ความคาดหวังและการรับรูเกี่ยวกับคุณภาพบริการ อยูในระดับมาก และปานกลาง คา
เฉลี่ย 5.88 และ 4.80 ตามล ําดับ  และมีความแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01
และพบวา ผูรับบริการท่ีมีการศึกษาและจํ านวนคร้ังของการมารับบริการตางกัน มีความคาดหวัง
ตอคุณภาพบริการแตกตางกันอยางมีระดับนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

    เกรียงศักด์ิ  อนุโรจน  (2542) ศึกษาความคิดเห็นของผูปวยในตอคุณภาพบริการของ
โรงพยาบาลภูมิพลอดุลเดช ผลการวิจัยพบวา ความคิดเห็นของผูปวยตอคุณภาพบริการโดยรวม
อยูในเกณฑดี เหตุผลท่ีเลือกใชบริการเพราะเดินทางสะดวกมีแพทยเฉพาะทาง เครื่องมือทันสมัย
และผูปวยพึงพอใจตอบริการทางการแพทยอยูในระดับดี  ความพึงพอใจตอบริการพยาบาลอยูใน
ระดับดีจะกลับมาใชบริการอีกรอยละ 71.80 และจะแนะนํ าญาติเพ่ือใหมาใชบริการรอยละ
82.90

    นุสรา  อาจณรงค  (2542) ไดศึกษาระดับคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาลชุม
ชน เขต 1 โดยศึกษาถึงความสัมพันธระหวาง ปจจัยนํ า ปจจัยเอ้ือและปจจัยเสริมกับคุณภาพ
บริการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชน และศึกษาความพึงพอใจของผูรับบริการตอคุณภาพบริการ
พยาบาลในโรงพยาบาลชุมชน กลุมตัวอยางคือ พยาบาลวิชาชีพแผนกผูปวยใน จํ านวน 168 คน
ผูปวยในจํ านวน 60 คน ในโรงพยาบาลชุมชน เขต 1 โดยพยาบาลวิชาชีพใชวิธีการสุมตัวอยาง
อยางเปนระบบ สวนผูปวยใชวิธีสุมอยางงาย  เคร่ืองมือท่ีใชเปนแบบสอบถามและแบบสัมภาษณ
ผลการวิจัยพบวากระดับคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชนสวนใหญอยูในระดับปาน
กลาง ปจจัยท่ีมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพบริการพยาบาลคือ นโยบายของหนวยงาน



39

เอกสารคูมอืการฝกอบรมเก่ียวกับคุณภาพบริการพยาบาล  การสนับสนุนดานทรัพยากร การจัด
ระบบบริหารจัดการ  ทักษะในการใหการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล การไดรับการ
สนับสนุนจากพยาบาลระดับหัวหนาและพยาบาลผูรวมงาน  และพบวา ผูรับบริการสวนใหญมี
ความพึงพอใจตอคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชน ระดับสูงรอยละ 65 ระดับปาน
กลางรอยละ 20 และในระดับนอยรอยละ 15

    สุพิศ  กิตติรัชดา  (2538) ศึกษาการเสริมสรางพลังอํ านาจกับความยึดม่ันผูกพันตอ
องคการของพยาบาลในโรงพยาบาลนครพิงศ  พบวาการเสริมสรางพลังอํ านาจ ซ่ึงหมายถึงการ
ทํ าใหบุคลากรมีความสามารถในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย  โดยการชวยเหลือสนับสนุน
การใหขอมูลขาวสาร  การไดรับการยกยองชมเชย และรางวัลในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธ
ทางบวกกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการของพยาบาล

    คัทลียา  ศิริภัทรากูร  (2541: บทคัดยอ)  ไดศึกษาถึงความสัมพันธระหวางปจจัยคัด
สรรกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลของผูปวยในโรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร  การวิจัยคร้ังน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรร ซึ่ง
ประกอบดวยปจจัยสวนบุคคล ประสบการณในอดีต คํ าพูดปากตอปากและการส่ือสารจากบุคคล
ภายนอก กับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลของผูปวยในโรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร  รวมท้ังศึกษาถึงปจจัยท่ีเปนตัวทํ านายความคาดหวังคุณภาพบริการโรง
พยาบาลของผูปวยในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร  จากกลุมตัวอยางคือ ผูปวย 400 คน
ท่ีไดจากการสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน เคร่ืองมือท่ีใชเปนแบบสอบถาน้ันผูวิจัยพัฒนาจากวร
รณคดีและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ มีความตรงตามเนื้อหาโดยการพิจารณาจากผูทรงคุณวุฒ ิ8 ทาน
และมีคาความเท่ียงภายในของเคร่ืองมือเทากับ 0.97 ผลการวิเคราะหขอมูลพบวา

     1. ปจจัยประสบการณในอดีตโดยเฉพาะการเคยเปนผูปวยใน ในโรงพยาบาลเอกชน
กลุมตัวอยางมากวา 8 คร้ัง การมีผูสนับสนุนคาใชจายและการเคยเปนผูปวยใน ในโรงพยาบาล
เอกชนอ่ืน 3-4 คร้ัง และ 5-6 ครั้ง มีความสัมพนัธทางบวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรง
พยาบาลอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

     2. กลุมตัวแปรท่ีสามารถรวมกันทํ านายความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล
ของผูปวนในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร อยางมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 มี 3 ตัว
แปร โดยสามารถอธิบายความแปรปรวนของความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลไดรอยละ
6.00 (R2   = 0.0600) ไดสมการทํ านายในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน ดังน้ี  Z  =  0.0746  การเคย
เปนผูปวยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุมตัวอยางมากกวา 8 คร้ัง + 0.01370  การมีผูสนับสนุนคา
ใชจาย + 0.1050  การเคยเปนผูปวยในโรงพยาบาลเอกชนอ่ืน 3-4 ครั้ง
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    อรพินท  ไชยพยอม  (2542 : 4) ไดศึกษาความพึงพอใจของผูรับบริการตอบริการของ
แผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลศิริราช โดยมีวัตถุประสงคเพื่อประเมินระดับความพึงพอใจของผูรับ
บริการตอบริการแผนกผูปวยนอกจากกลุมตัวอยาง จํ านวน 330 คน (ระยะเวลา 1 เดือน) ผลการ
วิจัยพบวา ผูรับบริการสวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 61.8 มีอายุเฉลี่ย 41.2 การศึกษาอยูใน
ระดับประถมศึกษารอยละ  46.1 ไมไดประกอบอาชีพรอยละ 46.1  รายไดตามคามัธยฐาน 4,890
บาทตอเดือน มารับบริการไมต่ํ ากวา 6 คร้ัง/ป  ผูรับบริการสวนใหญมีความพึงพอใจนอยดานคุณ
ภาพบริการ  การประสานบริการและขอมูลท่ีไดรับรอยละ 72.2  59.9  และ 53.3 ตามล ําดับ  สวน
ความพึงพอใจในระดับปานกลางคือ ความสะดวกของผูรับบริการและการเขาถึงบริการรอยละ
59.7 และ 56..7 ตามล ําดับ  แตพบวาคุณภาพบริการตามการรับรูของผูรับบริการอยูในระดับดี
รอยละ 37.9  เมื่อวิเคราะหความสัมพันธระหวางการเขาถึงบริการ คุณภาพบริการตามการรับรู
ของผูรับบริการกับความพึงพอใจพบวามีความสัมพันธเชิงบวกรายดานโดยรวม มีนัยส ําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.000 ซึ่งอธิบายความแปรผันของความพึงพอใจไดรอยละ 50.7  ในดานทักษะของ
การใหบริการ การใหคํ าอธิบาย ความสะดวกในการติดตอบริการ ศิลปะการใหบริการและความ
สามารถในการคาบริการ  ผูวิจัยไดใหขอเสนอแนะวาควรมีการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการเพ่ือฟน
ความรูในวิชาชีพท่ีเนนทักษะการใหบริการ  การอธิบายถึงวิธีการปฏิบัติตัวใหผูปวยและแนะนํ า
การใชยา นอกจากน้ีเสนอใหนํ าเทคโนโลยีท่ีทันสมัยมาชวยใหการปฏิบัติงานเร็วข้ึน รวมทั้งให
บริการดวยความย้ิมแยม พูดจาสุภาพ เปนมิตร  ซึ่งจะชวยเพิ่มความพึงพอใจของผูรับบริการ
แผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลศิริราชไดมากย่ิงข้ึน

    ลดา  สรณารักษ  (2543 :  บทคัดยอ) ไดศึกษาถึงความพึงพอใจและความตองการใน
คุณภาพงานบริการพยาบาลของผูรับบริการแผนกผูปวยนอกจักษุ โรงพยาบาลขอนแกน  การ
ศึกษาเปนการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive research) มีวัตถุประสงคเพือ่ศึกษาความพึงพอใจ
และความตองการในคุณภาพงานบริการพยาบาลและเปรียบเทียบความพึงพอใจกับความ
ตองการของผูรับบริการในคุณภาพงานบริการพยาบาลแผนกผูปวยนอกจักษ ุโรงพยาบาล
ขอนแกน ระหวางวันท่ี 1-30 มิถุนายน 2543

    กลุมตัวอยางคือผูรับบริการแผนกผูปวยนอกจักษุ จํ านวน 178 คน  คัดเลือกกลุมตัว
อยางโดยวิธีการสุมแบบมีระบบ (Systematic random sampling) เคร่ืองมอืท่ีใชคือแบบ
สัมภาษณท่ีผูศึกษาสรางข้ึนเอง ประกอบดวยขอมูลสวนบุคคล ความพึงพอใจและความตองการ
ในคุณภาพงานบริการของผูรับบริการซ่ึงผานการตรวจสอบความตรงของเคร่ืองมือโดยผูเช่ียว
ชาญ 5 ทาน และวิเคราะหความเท่ียงโดยคํ านวณคาสัมประสิทธ์ิอัลฟาของครอนบาค
(Cronbach's alpha coefficient) ไดคาความเท่ียงของแบบสัมภาษณเทากับ 0.94 และ 0.97
ตามลับดับ
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    วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสํ าเร็จรูป SPSS 7.5 For windows  หาคาความถ่ี รอย
ละ คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความพึงพอใจและความตองการในคุณภาพงาน
บริการพยาบาลแผนกผูปวยนอกจักษุ รวมท้ังเปรียบเทียบความแตกตางระหวางคาเฉล่ียของ
ความพึงพอใจกับความตองการของผูรับบริการดวยสถิติทดสอบ Paired T-test

    ผลการศึกษาพบวา ผูรับบริการแผนกผูปวยนอกจักษุมีความพึงพอใจระดับมากท่ีสุด
ในการจัดบริการตามคํ าประกาศสิทธิของผูปวย มีความพึงพอใจระดับมากในระบบบริการบัตร
ระบบบริการพยาบาลและการจัดบริการสิ่งแวดลอม และมีความตองการระดับมากท่ีสุดในการจัด
บริการส่ิงแวดลอมและการจัดบริการตามประกาศสิทธิของผูปวย  มีความตองการระดับมากใน
ระบบบริการบัตรและระบบบริการพยาบาล เมื่อเปรียบเทียงคาเฉลี่ยระหวางความพึงพอใจกับ
ความตองการตามระบบบริการบัตร ระบบบริการพยาบาล การจัดบริการส่ิงแวดลอมและการจัด
บริการตามคํ าประกาศสิทธิของผูปวย  พบวาคะแนนเฉลี่ยของความพึงพอใจมีนอยกวาคะแนน
เฉล่ียของความตองการในคุณภาพงานบริการพยาบาลทุกดานและมีความแตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 (P < 0.05)

    วรรณฤดี  ภูทอง (2540)  ศึกษาความสัมพันธระหวางการจัดการดานคุณภาพบริการ
พยาบาลท่ีใหแกผูประกันตนกับคุณภาพบริการพยาบาลท่ีผูประกันตนรับรูโรงพยาบาลรัฐ
กรุงเทพมหานคร โดยนํ าแนวคิดเก่ียวกับคุณภาพบริการของ Parasuraman et al.  ในป 1983-
1990  มาเปนแนวทาง  ในการศึกษาและใชเคร่ืองมือวัดคุณภาพบริการ  SERVAUAL ที่พัฒนา
โดย Scardina ในป  1994  มาใชประเมินคุณภาพบริการพยาบาลตามการรับรูของผูประกันตน
กลุมตัวอยางเปน ผูบริหารระดับสูงของโรงพยาบาลและผูบริหารระดับกลุมงานการพยาบาล รวม
89 คน  พยาบาลประจํ าการ 399 คน ผูปวยประกันตนจ ํานวน 400 คน  ผลการวิจัยพบวาการรับรู
ของผูบริหารตอความคาดหวังของผูประกันตนไมมีความสัมพันธกับคุณภาพบริการพยาบาลท่ีผู
ประกันตนรับรู  คุณภาพบริการพยาบาลท่ีผูประกันตนรับรูอยูในระดับท่ีไมพึงพอใจโดยมีดานการ
ตอบสนองตอผูประกันตน (Responsiveness)  เปนดานท่ีเปนไปตามความคาดหวังมากท่ีสุด
และตัวแปรท่ีมีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพบริการพยาบาลท่ีผูประกันตนรับรูอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ไดแก  การมุงเนนการวิจัยทางการตลาด การกํ าหนดมาตรฐาน
บริการ การจดัคนใหเหมาะสมกับงาน สวนตัวแปรท่ีสามารถพยากรณการรับรูคุณภาพบริการ
พยาบาลไดแก การจัดคนใหเหมาะสมกับงาน (R2  = 0.075) ความไมชัดเจนในบทบาท  (R2 =
0.014) การมุงเนนการตลาด (R2  = 0.06) และการกํ าหนดมาตรฐานบริการ (R2 = 0.013)

    กุลเรือง  สายชุมอินทร  (2535 : บทคัดยอ) ไดทํ าการศึกษาความตองการและปญหา
ของประชาชนตอบริการของโรงพยาบาลเอกชน ในอํ าเภอบานโปง จังหวัดราชบุรี โดยทํ าการ
ศึกษาความตองการของประชาชนตอบริการของโรงพยาบาลเอกชน 6 ดาน คือ ดานการบริการ-ผู
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ปวยนอก  ดานการบริการ-ผูปวยใน  ดานเครื่องมืออุปกรณทางการแพทย  ดานสิ่งอํ านวยความ
สะดวก  ดานบทบาทของโรงพยาบาลเอกชนในการรับใชสังคมและดานคารักษาพยาบาล   นอก
จากน้ีไดทํ าการศึกษาปญหาอุปสรรคในการมารับบริการจากโรงพยาบาลเอกชน ผลการศึกษาพบ
วา ประชาชนมีความตองการตอการบริการของโรงพยาบาลเอกชนเรียงลํ าดับความสํ าคัญ ดังน้ี
คือการบริการผูปวยนอก  บทบาทของโรงพยาบาลเอกชนในการรับใชสังคม  ดานเครื่องมือ
อุปกรณทางการแพทย  การบริการผูปวยใน  ดานคารักษาพยาบาล และดานส่ิงอํ านวยความ
สะดวก  และจากการศึกษาปญหาตอการบริการของโรงพยาบาลเอกชนเรียงลํ าดับความสํ าคัญ
ไดผลดังน้ีคือ ดานบทบาทของโรงพยาบาลเอกชนในการรับใชสังคม  ดานคารักษาพยาบาล  ดาน
การเงิน  ดานบริการอาหาร และดานหนวยฉุกเฉิน

    งานวิจัยตางประเทศ
    Eriksen  (1987)  ไดทํ าการศึกษาความสัมพันธระหวางความพึงพอใจของผูปวยกับ

คุณภาพของการพยาบาลในผูปวยท่ีนอนโรงพยาบาล จํ านวน 136 คน  ผลการศึกษาโดยสวน
ใหญยืนยันถึงความสัมพันธเชิงผกผัน  ระหวางความพึงพอใจของผูปวยกับคุณภาพของการ
พยาบาล เชนพบวา กระบวนการพยาบาลท่ีมีการบันทึกและการประเมินผล การดูแลไมมีความ
สัมพันธเกี่ยวของกับความพึงพอใจของผูปวย  หรือแมแตในเร่ืองคุณภาพการพยาบาลในการดูแล
ดานรางกายก็พบวามีความสัมพันธเชิงผกผันกับความพึงพอใจของผูปวย  ซ่ึงเม่ือพิจารณาอยาง
ลึกซึ้งพบวาการดูแลดานรางกายดังกลาวไดทํ าใหผูปวยรูสึกวาความเปนสวนตัวลดนอยลง  เกิด
ความเขินอายหรือไมพอใจจากการถูกจํ ากัดกิจกรรม  ท้ัง ๆ ท่ีการปฏบัิติกิจกรรมพยาบาลเปนไป
ตามมาตรฐานเชิงวิชาชีพและพยาบาลก็ไดท ําหนาท่ีอยางแข็งขันแลวก็ตาม  ดังน้ัน  Eriksen  จึง
ไดใหขอคิดเห็นเพ่ือเปนแนวทางในการปฏิบัติไววา ขอมูลที่ไดจากการประเมินความพึงพอใจใน
การบริการพยาบาลผูปวย ไมควรใชเปนเกณฑท่ีบงบอกถึงคุณภาพบริการพยาบาลเพียงประการ
เดียว และหากมีรายงานความไมพึงพอใจของผูรับบริการก็ควรรับไวเพ่ือพิจารณาอยางรอบคอบ
เน่ืองจากผูปวยบางรายอาจไมยอมรับ  พยาบาลควรเพิ่มความสนใจและเอาใจใสตอทาทีและการ
แสดงออกของผูปวยใหมากข้ึน  การบริการท่ีคํ านึงถึงเฉพาะระเบียบมาตรฐานและนโยบายโดย
ปราศจากการคํ านึงถึงความเปนปจเจกบุคคล  ในเร่ืองความตองการของบุคคลแลวก็อาจจะกอให
เกิดความไมพึงพอใจตอบริการโรงพยาบาลไดเชนกัน

    Lynch & Schuler  (1990) ไดศึกษาถึงแหลงที่มาของความพึงพอใจในคุณภาพ
บริการพยาบาล โดยเลือกกลุมตัวอยาง 600  คน  ใชเคร่ืองมือการวิจัยคือ การสัมภาษณทาง
โทรศัพท เพื่อใหไดขอมูลแลวท ําการวิเคราะหองคประกอบ  (Factor analysis)  พบวาแหลงที่มา
ของความพึงพอใจในคุณภาพบริการพยาบาลม ี3 ประการคือ
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    (1) แหลงท่ีมาของความพึงพอใจในคุณภาพบริการพยาบาลมาจากการรับบริการแลว
เกิดความพึงพอใจ ปจจัยเหลานี้ไดแก สถานท่ีรอคอย หองพัก อาหาร ทํ าเลท่ีต้ัง มนุษยสัมพันธ
ของผูใหบริการ

    (2) แหลงท่ีมาของความพึงพอใจในคุณภาพการบริการพยาบาลมาจากการมารับ
บริการคร้ังกอน เชน เคยมาตรวจท่ีหองตรวจผูปวยนอก  หองคลอด หองตรวจศัลยกรรม หองปฐม
พยาบาล และหองฉุกเฉนิเปนตน

    (3) แหลงท่ีมาของความพึงพอใจในคุณภาพบริการพยาบาลมาจากความเชื่อ เชน เชื่อ
ในความสามารถ ความรู ความชํ านาญของพยาบาลผูใหการดูแล ความเช่ือม่ันในการรักษาดวย
ยา หรืออุปกรณการรักษาท่ีทันสมัย สามารถชวยชีวิตได

    Bennett  (1994  อางถึงใน อนุวัฒน  ศุภชุติกุล, 2541) ไดศึกษาการรับรูของผูบริโภค
ในกรุงเทพมหานคร พบวาประมาณรอยละ 50  ของผูตอบบอกวาประสบการณท่ีไมนาพงึพอใจ
เก่ียวกับบริการของโรงพยาบาล  สวนมากความไมพึงพอใจสวนมากจะเปนเรื่องของความลาชา
คิวยาว บริการไมดี  มารยาทไมดี  สวนความไมพึงพอใจตอโรงพยาบาลเอกชนจะมีเรื่องราคา
การวินิจฉัยไมถูกตอง แพทยไมเกง ไมมีจริยธรรมเพิ่มมากขึ้น ความไมพึงพอใจตอโรงยาบาลของ
รัฐจะมีเรื่องการแซงคิว และความไมเทาเทียมกันเพิ่มมากขึ้น ผูท่ีรายไดสูงจะเรียงรองในเรื่อง
ความรวดเร็วมากกวาผูท่ีมีรายไดต่ํ า  แตเรียงรองในเร่ืองกิริยามารยาทนอยกวาผูมีรายไดต่ํ า  อาจ
จะเปนไปไดวาบุคคลเหลาน้ีไดรับการปฏิบัติจากเจาหนาท่ีอยางสุภาพมากกวา ขอมูลนี้แสดงให
เห็นความไมเทาเทียมกันระหวางคนกลุมตาง ๆ

    Kochapakdee (1998) ศึกษาคุณภาพบริการพยาบาลท่ีผูปวยคาดหวังตามการรับรู
ของผูปวย พยาบาล ผูบริหารทางการพยาบาลและอาจารยพยาบาลในเขตภาคใตของประเทศ
ไทย กลุมตัวอยางเปนผูปวย 73 คน พยาบาล 73 คน ผูบริหารทางการพยาบาล 71 คน จากโรง
พยาบาลศูนยภาคใตและอาจารยพยาบาลจากวิทยาลัยสังกัดกระทรวงสาธารณสุขในเขตภาคใต
จํ านวน 70 คน โดยศึกษาปจจัยกํ าหนดคุณภาพบริการใน 5 ดนตามแนวคิดของ Parasurman et.
al. ที่ศึกษาและพัฒนาในชวงป ค.ศ. 1985-1988 เคร่ืองมือท่ีใชคือ แบบสอบถามท่ีแปลมาจาก
SERVQUAL  ผลการศึกษาพบวาคะแนนเฉล่ียความคาดหวังคุณภาพบริการพยาบาลของผูปวย
ในดานความเช่ือถือไววางใจได การตอบสนองตอผูรับบริการ การใหความม่ันใจแกผูรับบริการ
การเห็นอกเห็นใจผูรับบริการมีคาสูงสุดตามการรับรูของอาจารยพยาบาล รองลงมาคือผูบริหาร
ทางการพยาบาล พยาบาลและผูปวยตามลํ าดับ สวนความคาดหวังคุณภาพบริการพยาบาลของ
ผูปวยในดานความเปนรูปธรรมของบริการ มีคาสูงสุดตามการรับรูของอาจารยพยาบาล รองลง
มาคือพยาบาล ผูบริหารทางการพยาบาล และผูปวยตามลํ าดับ และพบวาทั้ง 4 กลุมรับรูสูงสุดใน
ดานการใหความม่ันใจแกผูรับบริการ รับรูต่ํ าสุดในดานความเปนรูปธรรมของบริการโดยท่ี
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พยาบาลท่ี 3 กลุมรับรูความคาดหวังของผูปวยสูงกวาท่ีผูปวยรับรูความคาดหวังของตัวเอง ใน
ขณะท่ีอาจารยพยาบาลรับรูความคาดหวังของผูปวยสูงกวาพยาบาลและผูบริหารทางการ
พยาบาลโดยพบวาเคร่ืองมือ SERVQUAL  ท่ีนํ ามาใชมีความเที่ยงในชวง 0.89-0.93

    สรุป  จากแนวคิดทฤษฎแีละหลักการ รวมท้ังผลงานการวิจัยที่เกี่ยวของจะเห็นวา การ
พัฒนาองคการใหมีประสิทธิภาพและประสบความส ําเร็จได ข้ึนอยูกับปจจัยหลายอยาง เชน
ปจจยัดานการบริหาร การบริหารงานในองคการใด ๆ ก็ตาม จะปรากฏถึงความเจริญหรือความ
เสื่อมก็ข้ึนอยูกับผูบริหาร ไมมีองคการใดจะแข็งแกรงม่ันคงย่ิงข้ึนไดถาขาดผูบริหารท่ีมีคุณภาพ
ทั้งนี้ เพราะผูบริหารถือเปนแกนนํ าและเปนศูนยรวมของหนวยงาน  ผูบริหารที่มีประสิทธิภาพจะ
เปนสวนชวยใหการดํ าเนินงานขององคการเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและอาจท ําใหบรรลุวัตถุ
ประสงคที่วางไว   สํ าหรับปจจัยดานความยึดม่ันผูกพันตอองคการ โดยบุคคลทีมีความยึดมัน่ผูก
พันตอองคการสูง จะมีความพึงพอใจในงาน ทํ าใหเกิดความกระตือรือรนท่ีจะมีสวนรวม เต็มใจ
เอาใจใส ตองการจะอยูกับองคการ พยายามที่จะท ํางานใหดีท่ีสุด และมจิีตใจผูกพันตองการเห็น
ความกาวหนาขององคการ และแนวคิดการสรางเสริมการทํ างานเปนทีมเปนวิธีที่จะท ําใหสมาชิก
ในองคการสามารถตรวจสอบพฤติกรรมของตนเองและคนหาสาเหตุของการกระทํ าอันจะนํ าไปสู
การปรับปรุงการทํ างานและสงผลถึงความมีประสิทธิผลขององคการโดยสวนรวมได



บทที ่3
วิธีดํ าเนินการวิจัย

     จากการศึกษาแนวคิดทางทฤษฎแีละหลักการ รวมท้ังผลงานวิจัยที่เกี่ยวของจะเห็นวา
การพัฒนาคุณภาพการบริการใหมีประสิทธิภาพและประสบความสํ าเร็จไดนั้น ข้ึนอยูกับปจจัย
หลายอยาง เชน ปจจยัดานการบริหาร  การบริหารงานในองคการใด ๆ ก็ตาม จะประสบความ
สํ าเร็จหรือนํ าความเจริญมาสูองคการหรือไมผูบริหารที่มีประสิทธิภาพมีสวนส ําคัญเปนอยางมาก
รวมท้ังบุคลากรในองคการน้ันจะตองใหความรวมมือเปนหน่ึงเดียว  ถึงจะทํ าใหการดํ าเนินงานของ
องคการเปนไปอยางมีประสทธิภาพและบรรลุวัตถุประสงค

    สํ าหรับปจจัยดานความยึดม่ันผูกพันตอองคการ โดยบุคคลที่มีความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการสูงจึงมีความพึงพอใจในการท ํางาน ทํ าใหเกิดความกระตือรือรนท่ีจะมีสวนรวม เต็มใจ เอา
ใจใสตอการท่ีจะอยูกับองคการและแนวความคิดอันน้ีจะนํ ามาซ่ึงคุณภาพในดานการบริการท่ีดีได

    สํ าหรับการวิจัยคร้ังน้ี  เปนการวิจัยเชิงส ํารวจ (Survey  Reseach) เพื่อศึกษาเก่ียวกับ
ลักษณะการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงผูวิจัยไดดํ าเนินการดัง
น้ี

1.ประชากรและกลุมตัวอยาง (Population and Sample)

    1.1 ประชากร (Population)  ประชากรที่จะทํ าการศึกษาน้ีจะเปนเจาหนาท่ีผูปฏิบัติ
งาน  ผูบริหารในโรงพยาบาลเอกชน   และผูปวยท่ีเขารับการรักษาพยาบาล ในโรงพยาบาลเอกชน
ในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ   จํ านวน 56 แหง ประกอบดวยบุคคล  4  กลุมคือ

     1.บุคลากรท่ีเปนเจาหนาท่ีระดับบริหาร  จํ านวน 542 คน
     2.บุคลากรท่ีเปนเจาหนาท่ีรักษาพยาบาล  จํ านวน 4,589 คน
     3. บุคคลท่ีเปนเจาหนาท่ีบริการทางการแพทย จํ านวน 748 คน
     4.บุคลากรท่ีเปนเจาหนาท่ีบริการโรงพยาบาล  จํ านวน  2,929  คน

      เจาหนาท่ีระดับบริหาร  หมายถึง เจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติหนาท่ีเก่ียวกับการบริหารโรง
พยาบาลและสถานพยาบาลในระดับสูง และระดับรองลงมา ไดแก

      (1) ผูอํ านวยการ รองผูอํ านวยการ และผูชวยผูอ ํานวยการ
      (2) หัวหนาฝาย หัวหนาแผนก หัวหนาตึก และผูตรวจการ
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     เจาหนาท่ีรักษาพยาบาล  หมายถึง เจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติงานดานการใหบริการตรวจและ
รักษาโรคโดยตรง  ไดแก

      (1) แพทย
(2) ทันตแพทย
(3) พยาบาล
(4) ผูชวยพยาบาล
(5) พนักงานผูชวยเหลือพยาบาล
(6) ผดุงครรภ
(7) พนักงานอ่ืน ๆ ไดแก เจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติงานเก่ียวของกับการรักษาพยาบาล

นอกเหนือจากท่ีระบุไวแลว เชน พนักงานเวรเปล  พนักงานพยาบาลประจ ําแผนก เปนตน
    เจาหนาท่ีบริการทางการแพทย  หมายถึง เจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติงานดานการใหบริการทาง

การแพทยอ่ืน ๆ นอกเหนือจากการใหการตรวจรักษาโรคโดยตรง ไดแก เจาหนาท่ีเอกซเรย  นักกาย
ภาพบํ าบัด  นักเทคนิคการแพทย  เภสัชกร  โภชนากร และเจาหนาที่ประจ ําแผนกท่ีใหบริการทาง
การแพทย เปนตน

    เจาหนาท่ีบริการโรงพยาบาล  หมายถึง เจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติงานซ่ึงไมเก่ียวของกับการ
รักษาพยาบาลหรืองานบริการทางการแพทย ไดแก เจาหนาที่ฝายการเงินและบัญช ี เจาหนาท่ีงาน
พัสดุ  พนักงานจายยา  พนักงานขับรถ  พนักงานทํ าความสะอาด เจาหนาท่ีรักษาความปลอดภัย
เปนตน

    ผูปวย  หมายถึง  ผูเขารับการรักษาหรือผูรับบริการดวยการพยาบาล จํ าแนกไว
เปน 2 ประเภท คือ

    1. ผูปวยใน  หมายถึง  ผูท่ีตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลอยาง
นอย 6 ชั่วโมง หรือผูท่ีตองเสียคาหองคาอาหารประจํ าวันในการเขารักษาพยาบาลในโรงพยาบาล
และสถานพยาบาล

    2. ผูปวยนอก  หมายถึง  ผูท่ีรับการบริการหรือเวชภัณฑอันเน่ืองมาจากการรักษา
พยาบาลในแผนกผูปวยนอกหรือในหองรักษาฉุกเฉินของโรงพยาบาลและสถานพยาบาล  หรือผูท่ี
รักการศัลยกรรมผาตัดเล็กโดยไมเปนผูปวยตามนิยามขอ 1

    1.2 กลุมตัวอยาง
          1.2.1 ขนาดกลุมตัวอยาง  (Sample Size)

        ผูวิจัยกํ าหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยใชสูตรความคลาดเคล่ือนมาตร
ฐาน(กิ่งพร  ทองใบ 2544:14) ณ ระดับความเช่ือม่ัน 0.95 (คาความคลาดเคลื่อน 0.05) สูตรที่ใช 
คือ
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              n     =       N
                1 +  N(e)2

เมื่อ    n   =  ขนาดของกลุมตัวอยาง
        N   =  ขนาดของประชากร
         e   =   ความคลาดเคลื่อนของการเลือกตัวอยาง
สามารถคํ านวณหาขนาดกลุมตัวอยางไดดังน้ี

n    =         8,808
1+ 8,808(0.05) 2

      =  382
เพื่อใหเหมาะสมผูวิจัยจึงปรับขนาดของกลุมตัวอยางใหเปน 400  คน

ตารางท่ี 3.1  การกํ าหนดขนาดกลุมตัวอยางในการวิจัยตามสัดสวนของประชากร

ประเภทบุคลากร ประชากร กลุมตัวอยาง คิดเปนรอยละ
เจาหนาท่ีระดับบริหาร
เจาหนาท่ีรักษาพยาบาล
เจาหนาท่ีบริการทางการแพทย
เจาหนาท่ีบริการโรงพยาบาล

  542
4,589
  748
2,929

 25
208
 34
133

 6.25
52.00
 8.50
33.25

รวม         9,308 400 100

ที่มา :  อัลฟา รีเสร์ิซ  ทํ าเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข 2543-2544  กรุงเทพมหานคร
          2545

    1.2.2 การเลือกกลุมตัวอยาง (Sampling Method)

            ผูวิจัยเลือกกลุมตัวอยาง ใชการสุมตัวอยางแบบงาย (Simple Random
Sampling)  โดยจะพิจารณาคัดเลือกเฉพาะโรงพยาบาลท่ีมีจํ านวนเตียงต้ังแต 50 เตียงขึ้นไป (จาก
ตารางท่ี 3.3)  โดยแยกเปนรายจังหวัด   (ตามตารางท่ี 3.2)  ดังน้ี
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ตารางท่ี 3.2  จํ านวนตัวอยางแยกตามประเภทของกลุมตัวอยาง

จังหวัด จ ํานวนโรง
พยาบาล

(50เตียงขึ้นไป)

เจาหนา
ท่ีระดับ
บริหาร

เจาหนา
ท่ีรักษา
พยาบาล

จนท.บริการ
ทางการ
แพทย

จนท.
บริการโรง
พยาบาล

กาฬสินธุ
ขอนแกน
นครราชสีมา
บุรีรัมย
มหาสารคาม
มุกดาหาร
ยโสธร
รอยเอ็ด
เลย
สกลนคร
สุรินทร
หนองคาย
อุดรธานี
อุบลราชธานี

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

1
2
3
2
1
1
2
2
1
1
2
1
3
3

6
19
24
12
6
6
12
19
6
12
18
12
31
25

2
3
4
2
2
1
2
3
1
2
3
2
4
3

4
12
16
8
4
4
8
12
4
8
12
7
18
16

รวม 34 25 208 34 133
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ตารางท่ี 3.3  โรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  ประเภทบริการทั่วไป

         จังหวัด   ช่ือโรงพยาบาล จ ํานวนเตียง
1.กาฬสินธุ
2.ขอนแกน

3.นครราชสีมา

4.บุรีรัมย

5.มหาสารคาม
6.มุกดาหาร
7.ยโสธร

8.รอยเอ็ด

1.ธีรวัฒน
2.ขอนแกนราม
3.ประชาเวช
4.ศูนยการแพทยโรงพยาบาลราชพฤกษ
5.เซนปอล
6.โมกุล
7.หาญอาสา
8.สามารถโพลีคลินิก
9.เซนตแมร่ี
10.ป.แพทย
11.ราชสีมาธนบุรี
12.เฉลิมชัย
13.โคราชเมโมเรียล
14.บัวใหญรวมแพทย
15.มนตรี
16.ดานเมดิคอล
17.พิมายเมดิคอล
18.ปากชองเมโรเรียล
19.ประจักรคลีนิก
20.ปากชองเมดิคอล
21.นายแพทยสุรเชษฐ 2
22.เอกชนบุรีรัมย
23.นายแพทยสุรเชษฐ
24.ศูนยการแพทยมหาสารคาม
25.มุกดาหารอินเตอรเนชั่นแนล
26.ยโสธรรวมแพทย
27.นายแพทยหาญ
28.กรุงเทพจุรีเวช

50
100
100
50
30
30
30
10
150
150
150
100
30
30
30
28
28
25
10
6
150
100
49
50
119
60
50
110
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ตารางท่ี 3.3 (ตอ)

จังหวัด ชื่อโรงพยาบาล จํ านวนเตียง

9.เลย
10.ศรีสะเกษ
11.สกลนคร

12.สุรินทร

13.หนองคาย

14.หนองบัวลํ าภู
15.อุดรธานี

16.อุบลราชธานี

29. รอยเอ็ด-ธนบุรี
30.หลักเมือง
31.เมอืงเลยราม
32.ประชารักษ
33.ตงศิริ
34.รักษสกล
35.รวมแพทย
36.สุรินทรรวมแพทย 1
37.สุรินทรรวมแพทย 2
38.หนองคายวัฒนา
39.รวมแพทยหนองคาย
40.พิสัยแพทย
41.วีรพลการแพทย
42.ชัยเกษมการแพทย
43.นอรทอิสเทอรวัฒนา
44.ปญญาเวช
45.หมอไพโรจน
46.เอกอุดร
47.วัฒนาโพลีคลินิก
48.รัตนแพทย
49.หมอไพโรจน
50.หมอสุขุม
51.พญาไทอุบล
52.ราชเวชอุบลราชธานี
53.อุบลรักษธนบุรี
54.เอกชนรมเกลา
55.เซ็นทรัลเมโมเรียล
56.คลินิกหมอพันธเกียรติ

50
50
100
26
50
50
214
120
140
100
50
10
30
100
100
100
100
100
25
10
10
10
100
100
100
50
37
10
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ที่มา :  ทํ าเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข 2543-2544  กรุงเทพมหานคร  อัลฟา   รีเสร์ิซ
          2545

 2. เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
             2.1 ลักษณะของเครื่องมือ
                      เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยจะใชแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางข้ึนเอง เปนเคร่ืองมือรวบ
รวมขอมูลมาวิเคราะห โดยสอบถามไปยังกลุมตัวอยางประชากร ซ่ึงแบบสอบถามแบงออกเปน
ดังน้ี

          แบบสอบถามบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชน แบงออกเปน 3 สวน คือ
          สวนท่ี 1   ขอมูลท่ัวไปสวนบุคคล
          สวนท่ี 2   คํ าถามเก่ียวกับสภาพบรรยากาศในการทํ างานของโรงพยาบาล
          สวนท่ี 3   คํ าถามเก่ียวกับการแสดงความคิดเห็นเร่ืองคุณภาพการใหบริการ
     ในสวนของรูปแบบคํ าถามน้ัน เปนคํ าถามปลายปดประเภทมาตรประมาณคาแบบ

ลิเคิรท (Likert Rating Scales) เพื่อสอบถามความคิดเห็นของกลุมตัวอยาง แบงเปน 5 ระดับ โดย
เรียงลํ าดับคะแนนของความคิดเห็นคือ  มากท่ีสุด  มาก  ปานกลาง นอย  และนอยท่ีสุด

   2.2 วิธีการสรางเครื่องมือ
         2.2.1 ศึกษาตํ ารา บทความทางวิชาการ รายงานการวิจัยและเอกสารท่ีเก่ียวของ

กับคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน เพื่อเปนแนวทางในการออกแบบสอบถามใหสอด
คลองกับวัตถุประสงคของการวิจัยและเหมาะสมกับกลุมตัวอยางในการวิจัย

2.2.2 สรางแบบสอบถามฉบับรางข้ึนแลวเสนอตอคณะอาจารยท่ีปรึกษาวิทยา
นิพนธเพ่ือตรวจสอบและใหคํ าแนะนํ า แลวปรับปรุงแบบสอบถามใหสมบูรณย่ิงข้ึน

2.2.3 นํ าแบบสอบถามท่ีปรับปรุงแลวไปตรวจสอบความตรงของแบบสอบถาม
(Validity) โดยผูทรงคุณวุฒ ิจํ านวน 2 ทาน ท่ีมีความเช่ียวชาญดานการบริหารโรงพยาบาลและมี
ความรูดานการรักษาพยาบาล เพื่อพิจารณาความตรงตามเน้ือหาและการใชภาษาท่ีเหมาะสม ผู
ทรงคุณวุฒิประกอบดวย

                       1)  นายแพทย วีระพันธ  สุพรรณไชยมาตย  ผูอํ านวยการโรงพยาบาล
รอยเอ็ด  อํ าเภอเมือง  จังหวัดรอยเอ็ด  วุฒิแพทยศาสตรบัณฑิต  Diploma in Rural Policy
Project Planning  วุฒิบัตรศัลยกรรมท่ัวไป  อนุมัติบัตรเวชกรรมปองกัน  อนุมัติบัตรเวชศาสตร
ครอบครัว
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2) นายทรงศักด์ิ   สุวรรณชาติ  ผูอํ านวยการฝายบริหาร โรงพยาบาล
รอยเอ็ด-ธนบุรี จํ ากัด  อํ าเภอเมือง  จังหวัดรอยเอ็ด วุฒิเภสัชศาสตรบัณฑิต  MBA หาวิทยาลัย
ธรรมศาสตร)  MINI MBA HEALTH (จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย)

    ผลการพิจารณาของผูทรงคุณวุฒิไดแนะน ําใหแกไขปรับปรุงในประเด็นเน้ือหาและการ
ใชภาษาในบางขอ แลวผูวิจัยไดหาคาความตรงตามเน้ือหา (Content Validity) โดยใหผูทรงคุณวุฒิ
ทํ าการประเมินเปนรายบุคคลวาขอคํ าถามแตละขอสามารถวัดไดตรงกับจุดประสงคท่ีกํ าหนดไว
หรือไม ถาขอคํ าถามวัดไดตรงกับจุดประสงคได 1 คะแนน ถาไมแนใจวาขอคํ าถามน้ันวัดไดตรงกับ
จุดประสงคให 0 คะแนน  และถาขอคํ าถามวัดไดไมตรงจุดประสงคได -1 คะแนน แลวนํ าคะแนน
ของผูทรงคุณวุฒิทุกคนมากรอกลงในแบบวิเคราะหความสอดคลองของขอคํ าถามกับจุดประสงค
เพื่อหาคาเฉลี่ยส ําหรับขอคํ าถามแตละขอ โดยใชสูตร

IOC    =   ∑ X
                                                      N

     IOC คือ คาดัชนีความสอดคลองระหวางขอคํ าถามกับวัตถุประสงค (Index ltem-
Objective Congruence)

     ∑X   คือ  ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิ
     N   คือ  จํ านวนผูทรงคุณวุฒิ
     ผลการหาคาความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถามแตละขอไดคา  IOC ระหวาง 0.60

- 1.00 จึงไดคัดเลือกไว แลวผูวิจัยไดประมวลขอแนะนํ าของผูทรงคุณวุฒิเสนอตอคณะอาจารยท่ี
ปรึกษาวิทยานิพนธเพ่ือปรึกษาและพิจารณาใหความเห็นชอบ แลวปรับปรุงแบบสอบถามเพ่ือนํ าไป
ทดลองใช (Try Out)

2.2.4 นํ าแบบสอบถามท่ีปรับปรุงแลวไปวิเคราะหความเท่ียงของแบบสอบถาม
(Reliability) โดยทดลองใช (Try Out) แบบสอบถามกับพนักงานของโรงพยาบาลกรุงเทพจุรีเวช
และโรงพยาบาลรอยเอ็ด-ธนบุรี  ซ่ึงมิใชกลุมตัวอยาง  จํ านวน 50 คน  แลวใชโปรแกรมสํ าเร็จรูป
ทางสถิติ  SPSS for Windows  คํ านวณหาคาความเท่ียงของแบบสอบถามโดยวิธีการหาคา
สัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha Coefficient) ของครอนบาค (Cronbach 1970 : 161) ปรากฏผลดังนี้

(1) แบบสอบถามสวนท่ี 2 ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.91
(2)!แบบสอบถามสวนท่ี 2.2  ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.85
(3)!แบบสอบถามสวนท่ี 3 ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.90
(4) แบบสอบถามท้ังชุด  ไดคาความเท่ียงเทากับ 0.87
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3.วิธีการรวบรวมขอมูล มีข้ันตอนดังน้ี
               3.1  ขอหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัย สาขาวิทยาการจัดการ มหาวิทยาลัยสุโขทัย
ธรรมาธิราช เพื่อขอความอนุเคราะหในการเก็บรวบรวมขอมูลไปยังโรงพยาบาลตามกลุมตัวอยาง
               3.2  ขอมูลปฐมภูม ิ(Primary Data) ในท่ีน้ีไดมาจากแบบสอบถาม จากกลุม
ตัวอยางประชากร 400 คน ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  รวมถึงตัวแปรเชิง
ปฏบัิติการ (Operational Definition)  ซ่ึงประกอบดวยตัวแปรตน (Independent Variables) หมาย
ถึง ปจจัยสวนบุคคล  เพศ  อายุ  วุฒิการศึกษาสถานภาพ  ตํ าแหนง รายได ประสบการณการ
ทํ างาน  และตัวแปรตาม (Dependent Variables)  หมายถึง  ผูใหบริการ  และผูรับบริการ นํ าไป
วิเคราะหขอมูลเพ่ือหาคาทางสถิติตาง ๆ

    3.3  ขอมูลทุติยภูม ิ (Secondary  Data)  เปนการคนควาจากวิทยานิพนธ  เอกสาร
การวิจัย  แนวคิด ทฤษฎีตาง ๆ  รวมท้ังเอกสารทางวิชาการท่ีเก่ียวของ

     3.4  ผูวิจัยไดรับแบบสอบถาม กลับคืนมา จํ านวน 370 ฉบับ จากจ ํานวนที่สงไป
400 ฉบับ คิดเปนรอยละ 92.50   ตรวจสอบแลวเปนแบบสอบถามท่ีสมบูรณ จํ านวน 364 ฉบับ
คิดเปนรอยละ 91.00  ของขนาดตัวอยาง

4. การวิเคราะหขอมูล

    การวิเคราะหขอมูลใชโปรแกรมส ําเร็จรูปทางสถิติ  SPSS/PC   ชวยในการประมวลผล
ขอมูล  และจัดทํ าตารางวิเคราะหทางสถิติเพ่ือนํ าเสนอและสรุปผลการวิจัย  ดังน้ี

    4.1 ตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม  ผูวิจัยไดตรวจสอบแบบสอบถามท่ี
ไดรับคืนแลวคัดเลือกเฉพาะแบบสอบถามฉบับท่ีสมบูรณมาใชในการวิเคราะหและประมวลผลขอ
มูล

    4.2 การวิเคราะหขอมูล
        4.2.1 การวิเคราะหขอมูลแบบสอบถามสวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปเก่ียวกับผูตอบแบบ

สอบถาม ใชคารอยละในการวิเคราะหขอมูล
          4.2.2 การวิเคราะหขอมูลแบบสอบถามสวนท่ี 2 เก่ียวกับสภาพบรรยากาศในการ

ทํ างานของโรงพยาบาล  สวนท่ี 3  แสดงความคิดเห็นเรื่องคุณภาพการใหบริการ  โดยนํ าแบบสอบ
ถามมาดํ าเนินการใหคะแนนตามเกณฑ ดังน้ี

       เห็นดวยมากท่ีสุด ใหคะแนน 5 คะแนน
       เห็นดวยมาก ใหคะแนน 4 คะแนน

                        เห็นดวยปานกลาง ใหคะแนน 3 คะแนน
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        เห็นดวยนอย ใหคะแนน 2 คะแนน
       เห็นดวยนอยท่ีสุด ใหคะแนน 1 คะแนน
4.2.3  การวิเคราะหระดับความคิดเห็น ความพึงพอใจตอปจจัยที่มีผลตอคุณภาพ

การใหบริการ โดยหาคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน โดยใชเกณฑในการแปลความหมาย
แบบอิงเกณฑ 5 ระดับ (Best, 1981 : 236 อางถึงใน ญาดา  พงศบริพัตร 2542 : 44) คือ

          ชวงคาเฉล่ีย ระดับความคิดเห็นหรือความพึงพอใจ
1.00-1.49! นอยท่ีสุด
1.50-2.49! นอย
2.50-3.49! ปานกลาง
3.50-4.49! มาก
4.50-5.00                                  มากท่ีสุด

4.2.4  การวิเคราะหสภาพบรรยากาศในการทํ างานเปนทีม
          ผลสภาพบรรยากาศในการทํ างาน สถานการณการทํ างานเปนทีม   ใชแปล

ผลถือเกณฑตามคะแนนเฉล่ีย เพื่ออธิบายระดับบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากร  โดยแบง
เปน 5 ระดับ คือ ระดับไมดี ระดับไมคอยดี ระดับปานกลาง ระดับดี และระดับดีมาก (เจริญ  จันทา
จีน, 2539) ถาคะแนนเฉลี่ยสงูแสดงวาระดับบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรอยูในระดับดี
ถาคะแนนเฉลี่ยนอยแสดงวาระดับบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรอยูในระดับไมคอยดี  และ
มีเกณฑการพิจารณาความกวางของชั้น (ศิริวรรณ  กิติเวชกุล, 2539) เพื่อหาเกณฑการแบง ดังน้ี

          (คาคะแนนสูงสุด - คาคะแนนตํ ่าสุด)   =     5 - 1    =  .80
          จํ านวนช้ันท่ีแบง     5

  จากเกณฑดังกลาว การแปลความหมายระดับบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรใน
การศึกษาตามระดับคะแนน ดังน้ี
     คะแนนระหวาง 1.00 - 1.80  แสดงวาบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับไมดี

   คะแนนระหวาง 1.81 - 2.60  แสดงวาบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับไมคอยดี
   คะแนนระหวาง 2.61 - 3.40  แสดงวาบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับปานกลาง
   คะแนนระหวาง 3.41 - 4.20  แสดงวาบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับดี
    คะแนนระหวาง 4.21 - 5.00  แสดงวาบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับดีมาก

4.2.5 การวิเคราะหความคิดเห็นเก่ียวกับการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการ
หรือขอเสนอแนะใชคาความถ่ีและคารอยละ

4.2.6 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางคาเฉล่ียของกลุมตัวอยาง 2 กลุม โดยใช
t-test (Independent Sample)
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4.2.7 เปรียบเทียบความแตกตางระหวางคาเฉล่ียของกลุมตัวอยางมากกวา 2
กลุม โดยใช  F-test (One-Way Analysis of Variance)  ในกรณีท่ีพบวามีความแตกตางกันอยางมี
นัยสํ าคัญทางสถิติไดดํ าเนินการทดสอบรายคูตามวิธีการของสติวเดนท  นิวแมน คูลส (Student
Newman Keuls Method)

 4.2.8  การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยที่มีผลตอคุณภาพการใหบริการ
ตอความคิดเห็นโดยใชคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ

4.3 การนํ าเสนอขอมูล
      4.3.1 ผูวิจัยใชตารางแจกแจงความถ่ี (Frequencies) ในการนํ าเสนอโดย

ระบุคาขอมูลเปนรอยละเพื่อพรรณาลักษณะทั่วไปของกลุมตัวอยางประชากร
      4.3.2 การวิเคราะหขอมูลโดยใชคาเฉล่ีย สวนสวนเบนมาตรฐานและคา

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ



บทที ่ 4
ผลการวิเคราะหขอมูล

                จากการศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ ผูวิจัยขอเสนอผลการวิเคราะหขอมูลตามลํ าดับ ดังน้ี
!          1. สัญลักษณท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล
!      2. สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล

     3.ผลการวิเคราะหขอมูล

1.! สัญลักษณที่ใชในการวิเคราะหขอมูล

  N แทน  จํ านวนกลุมตัวอยาง
              X แทน  คาเฉลี่ย (Mean)

t แทน คาสถิติที่ใชในการแจงแจงแบบท ี(t-Distribution)
S.D. แทน  คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)
r แทน  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (Simple Correlation)
F แทน  คาสถิติท่ีใชในการแจกแจงแบบเอฟ (F-Distribution)

        df            แทน ช้ันแหงความเปนอิสระ (Degree of Freedom)
SS แทน ผลบวกกํ าลังสอง (Sum of Squares)
MS แทน คาเฉลี่ยของผลบวกก ําลังสอง (Mean of Squares)
!! แทน  นัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05
  !! แทน  นัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01

2.  สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล

                 2.1  สถิตพ้ืินฐาน
                  2.1.1 คาเฉลี่ยตัวกลางเลขคณิต (Arithematics Mean) โดยใชสูตร

X =       ∑ fx
N
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เมื่อ      X    แทนคาคะแนน
        ∑fx   ผลรวมของคะแนนทั้งหมด

N   แทนจํ านวนคนในกลุมตัวอยาง

          2.1.2  คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน  (Standard Deviation)  โดยใชสูตร

S.D.     =           n  ∑X2    -  (∑X)2

      n(n-1)

เมื่อ     S.D.    แทน  คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน
           ∑X2 แทน ผลรวมของคะแนนแตละตัวยกกํ าลังสอง
         (∑X)2 แทน ผลรวมของคะแนนท้ังหมดยกกํ าลังสอง
             n แทน จํ านวนคนในกลุมตัวอยาง

                2.2  สถิติท่ีใชตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม
                  2.2.1  วิเคราะหแบบสอบถามที่เปนรายขอ เพื่อหาอ ํานาจจ ําแนก

(Discrimination) โดยใชสูตรของเพียรสัน ดังน้ี
rxy         =               n   xy      -   ∑x  ∑y

                                           [n ∑x2  - (∑x)2 ] [n ∑y2  - (∑y)2 ]
          เมื่อ   rxy แทน  คาอํ านาจจ ําแนกรายขอ

            ∑x แทน ผลรวมท้ังหมดของคะแนนแตละขอ
            ∑y แทน ผลรวมท้ังหมดของคะแนนรวมของแตละรายปจจัย
            ∑x2 แทน ผลรวมท้ังหมดของกํ าลังสองของคะแนนรายขอ
            ∑y2 แทน ผลรวมท้ังหมดของกํ าลังสองของคะแนนรวมของแตละราย

                                                ปจจัย
            ∑xy แทน ผลรวมท้ังหมดของผลคูณของคะแนนรายขอกับคะแนนรวม

                                                แตละรายปจจัย
             n แทน จํ านวนคนในกลุมตัวอยาง
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2.2.2  หาคาความเชื่อมั่นของแบบสอบถามท้ังฉบับโดยใชคาสัมประสิทธ์ิ
แอลฟา  (Alpha-Coefficient) คํ านวณจากสูตร (Cronbach  1970 :  161) ดังน้ี

rtt = K      1  -  ∑  s2
i

                           k - 1               s2

เมื่อ rtt แทน ความเชือ่ถือไดของเคร่ืองมือการวิจัย
K แทน จํ านวนขอคํ าถาม
si แทน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนในขอคํ าถามขอท่ี i
st แทน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนท้ังหมด
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3.  การนํ าเสนอผลการวิเคราะหขอมูล

ตางรางท่ี 4.1  จํ านวนและรอยละของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออก
                     เฉียงเหนือ จํ าแนกตามลักษณะขอมูลทั่วไป

ขอมูลทั่วไป จ ํานวน รอยละ
1. เพศ
        ชาย 105 28.80
        หญิง 259 71.20

รวม 364 100.0
2. อายุ
        ต่ํ ากวา 20 ป 5 1.40
        20-30 ป 137 37.60
        31-40 ป 128 35.20
        41.50 ป 72 19.80
        มากกวา 50 ป 22 6.00

รวม 364 100.0
3. สถานภาพสมรส
        โสด 170 46.70
        สมรสอยูดวยกัน 182 50.00
        สมรสแยกกันอยู 6 1.60
         หมาย หยา 6 1.60

รวม 364 100.0
4. การศึกษา
        ระดับประถมศึกษา 4 1.10
        ระดับมัธยมศึกษา 63 17.30
        ระดับอาชีวะศึกษา 10 2.70
        ระดับอนุปริญญา 62 17.00
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ตารางท่ี 4.1 (ตอ)

ขอมูลทั่วไป จ ํานวน รอยละ
        ระดับปริญญาตรี
        ระดับปริญญาโท

204
18

56.00
4.90

        ระดับสูงกวาปริญญาโท 3 0.80
รวม 364 100.0

5. ตํ าแหนง
        ผูอํ านวยการ/รองผูอํ านวยการ 6 1.60
        หัวหนาฝาย/แผนก 18 4.90
        แพทย/ทันตแพทย/เภสัชกร 46 12.60
        พยาบาล/ผูชวยพยาบาล 149 40.90
        นักการภาพบํ าบัด/เทคนิคการแพทย 32 8.80
        เจาหนาท่ีอ่ืน ๆ 70 19.20
        ลูกจางประจ ํา 43 11.80

รวม 364 100.0
6. หนวยงานท่ีปฏิบัติหนาท่ี กลุมงาน/ฝาย
        กลุมงานศัลกรรมทั่วไป 22 6.00
        กลุมงานอายุรกรรม 22 6.00
        กลุมงานอุบัติเหตุ 51 14.00
        กลุมงานวิสัญญี 3 0.80
        งานหองผาตัด 11 3.00
        ฝายเภสัชกรรม 25 6.90
        กลุมงานผูปวยนอก 37 10.20
        กลุมงานการพยาบาล 70 19.20
        ฝายธุรการ 10 2.70
        ฝายการเงินและบัญชี 17 4.70
        กลุมงานรังษี 8 2.20
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ตารางท่ี 4.1 (ตอ)

ขอมูลทั่วไป จ ํานวน รอยละ
     กลุมงานทันตกรรม 1 0.30
     งานผูปวยหนัก
     อ่ืน ๆ

9
78

2.50
2140

รวม 364 100.0
7. ประสบการณทํ างาน
      1-5 ป
      6-10 ป
      1-15 ป
       มากกวา 15 ป

116
123
38
87

31.90
33.80
10.40
23.90

รวม 364 100.0
8. รายได/เดือน
      ไมแนนอน
      ต่ํ ากวา 5,000 บาท
      5,000-10,000 บาท
      10,001-15,000 บาท
      15,001-20,000 บาท
      มากกวา 20,000 บาท

16
54
113
66
72
43

4.40
14.80
31.00
18.10
19.80
11.80

รวม 364 100.0
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               จากตารางท่ี 4.1  พบวาบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ท่ีตอบแบบสอบถาม มีจํ านวนรวมทั้งสิ้น 364 คน  โดยสวนใหญเปนเพศหญิง จํ านวน  256 คน
คิดเปนรอยละ 71.20  และเปนเพศชาย จํ านวน 105 คน คิดเปนรอยละ 28.80  ผูตอบแบบสอบ
ถามสวนใหญ อายุระหวาง 20-30 ป จํ านวน 137 คน คิดเปนรอยละ 37.60  อายุระหวาง 31-40ป
จํ านวน 128 คน คิดเปนรอยละ 35.20  อายุระหวาง 41-50 ป จํ านวน 72 คน  คิดเปนรอยละ 19.80
อายุมากกวา 50 ป จํ านวน 22 คน คิดเปนรอยละ 6.00  และอายุนอยท่ีสุดต่ํ ากวา 20 ป  จํ านวน
5 คน คิดเปนรอยละ 1.40  สถานภาพการสมรส ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญสมรสอยูดวยกัน
จํ านวน 182 คน คิดเปนรอยละ 50.00 รองลงมาโสด  จํ านวน 170 คน คิดเปนรอยละ 46.70  และ
สมรสแยกกันอยูและหมาย หยา  อยางละ 6 คน คิดเปนรอยละ 1.6  วุฒิการศึกษาของผูตอบแบบ
สอบถามสวนใหญระดับปริญญาตรี จํ านวน 204 คน คิดเปนรอยละ 56.00 รองลงมา ระดับมัธยม
ศึกษา จํ านวน 63 คน คิดเปนรอยละ 17.30  ระดับอนุปริญญา  จํ านวน 62 คน คิดเปนรอยละ 17.00
ระดับปริญญาโท  จํ านวน 18 คน คิดเปนรอยละ 4.90  ระดับอาชีวะศึกษา จํ านวน 10 คน คิดเปน
รอยละ 2.70  ระดับประถมศึกษา  จํ านวน 4 คน คิดเปนรอยละ 1.10  และนอยท่ีสุดระดับสูงกวา
ปริญญาโท จํ านวน 3 คน คิดเปนรอยละ 0.80  ตํ าแหนงผูตอบแบบสอบถาม สวนใหญเปนพยาบาล
ผูชวยพยาบาล จํ านวน 149 คน คิดเปนรอยละ 40.90   รองลงมาเจาหนาที่อื่น ๆ จํ านวน 70 คน
คิดเปน รอยละ 19.20  แพทย/ทันตแพทย/เภสัชกร  จํ านวน 46 คน คิดเปนรอยละ 12.60  ลูกจาง
ประจ ํา จํ านวน 43 คน คิดเปนรอยละ 11.80  หัวหนาฝาย/แผนก  จํ านวน 18 คน คิดเปนรอยละ
4.90  และนอยท่ีสุดตํ าแหนงผูอํ านวยการ/รองผูอํ านวยการ  จํ านวน 6 คน  คิดเปนรอยละ 1.60
หนวยงานท่ีปฏิบัติหนาท่ีของผูตอบแบบสอบถาม สวนใหญเปนกลุมงานอ่ืน ๆ   จํ านวน 78  คน
คิดเปนรอยละ 21.40   รองลงมากลุมงานการพยาบาล  จํ านวน 70 คน  คิดเปนรอยละ 19.20  และ
นอยท่ีสุดกลุมทันตกรรม จํ านวน 1 คน คิดเปนรอยละ 0.30  ประสบการณทํ างานของผูตอบแบบ
สอบถามสวนใหญมีประสบการณ 6-10 ป  จํ านวน 123 คน คิดเปนรอยละ 33.80 รองลงมา 1-5 ป
จํ านวน 116 คน คิดเปนรอยละ 31.90  ประสบการณมากกวา 15  ป จํ านวน 87 คน คิดเปนรอยละ
23.90  และนอยท่ีสุดประสบการณ 11-15  ป จํ านวน 38 คน คิดเปนรอยละ 10.40  รายไดตอเดือน
ของผูตอบแบบสอบถามสวนใหญรายได 5,000 - 10,000 บาท จํ านวน 113 คน คิดเปนรอยละ
31.00  รองลงมารายได 15,001-20,000 บาท จํ านวน 72 คน คิดเปนรอยละ 19.80 รายไดต่ํ ากวา
5,000 บาท จํ านวน 54 คน คิดเปนรอยละ 14.80  รายไดมากกวา 20,000 บาท จํ านวน 43 คน
คิดเปนรอยละ 11.80 และนอยท่ีสุดรายไดไมแนนอน จํ านวน 16 คน คิดเปนรอยละ 4.40
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ตารางท่ี 4.2  การแสดงคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของสภาพบรรยากาศในการทํ างาน
                    ของโรงพยาบาลเอกชนในภารตะวันออกเฉียงเหนือ ดานการท ํางานเปนทีม

สถานการณการทํ างานเปนทีม X S.D. บรรยากาศ
1.บุคลาการในหนวยงานมีสวนรวมในการ 3.23 0.82 ปานกลาง
   เสนอปญหาของหนวยงาน
2.บุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมในการ 3.23 0.80 ปานกลาง
    กํ าหนดแนวทางในการทํ างานของหนวยงาน
3.หนวยงานมีการน ําความคิดเห็นของสมาชิก 3.26 0.80 ปานกลาง
   มากํ าหนดเปนวัตถุประสงคของการทํ างาน
4.บุคลากรในหนวยงานมีการแสดงออกซ่ึง 3.39 0.83 ปานกลาง
    ความไววางใจซึ่งกันและกัน
5.เมื่อมีความขัดแยงเกิดขึ้นในหนวยงานสมาชิก 3.37 0.75 ปานกลาง
   มีการชวยกันขจัดปญหาความขัดแยง
6.บุคลากรในหนวยงานมีการเปดใจที่จะรับ 3.40 0.93 ปานกลาง
   ฟงความคิดเห็นซ่ึงกันและกัน
7.หนวยงานไดมีการสรางบรรยากาศการทํ า 3.63 0.83 ดี
   งานท่ีเอ้ือตอการทํ างานรวมกัน
8.บุคลากรในหนวยงานไดมีการทุมเทการ 3.55 0.76 ดี
   ทํ างานใหสํ าเร็จตามเปาหมาย
9.หนวยงานไดมีการตรวจสอบการทํ างาน 3.51 0.83 ดี
   ระหวางกันและกัน
10.ผูบริหารในหนวยงานไดแสดงบทบาท 3.57 0.91 ดี
     ในการสนับสนุนสมาชิกในทีมงาน
11.ผูนํ าทีมของทานรับฟงความคิดเห็น 3.50 0.96 ดี
     สมาชิกในทีมงาน
12.เมื่อมีความผิดพลาดเกิดข้ึนในการทํ างาน 3.36 1.01 ปานกลาง
     ผูนํ าทีมของทานแสดงความรับผิดชอบ

รวม 3.41 0.60 ดี
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               จากตารางท่ี 4.2  เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของสภาพ
บรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบวา
บุคลากรมีการทํ างานเปนทีมอยูในระดับดี ( X = 3.41)  เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวาสภาพ
บรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับดี 5 ขอ เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก หนวย
งานไดมีการสรางบรรยากาศการท ํางานท่ีเอ้ือตอการทํ างานรวมกัน  ผูบริหารในหนวยงานไดแสดง
บทบาทในการสนับสนุนสมาชิกในทีมงาน  บุคลากรในหนวยงานไดมีการทุมเทการท ํางานใหสํ าเร็จ
ตามเปาหมาย  หนวยงานไดมีการตรวจสอบการทํ างานระหวางกันและกัน  และผูนํ าทีมของทานรับ
ฟงความคิดเห็นสมาชิกในทีมงาน  สวนอีก 7 ขอ มีสภาพบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับปาน
กลาง  เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก  บุคลาการในหนวยงานมีการเปดใจที่จะรับฟง
ความคิดเห็นซึ่งกันและกัน  บุคลากรในหนวยงานมีการแสดงออกซึ่งความไววางใจซึ่งกันและกัน
เมื่อมีความขัดแยงเกิดข้ึนในหนวยงานสมาชิกมีการชวยกันขจัดปญหาความขัดแยง  เมื่อมีความผิด
พลาดเกิดข้ึนในการทํ างานผูน ําทีมของทานแสดงความรับผิดชอบ  หนวยงานมีการน ําความคิดเห็น
ของสมาชิกมากํ าหนดเปนวัตถุประสงคของการทํ างาน   บุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมในการ
เสนอปญหาของหนวยงาน และบุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมในการกํ าหนดแนวทางในการ
ทํ างานของหนวยงาน
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ตารางท่ี 4.3  การแสดงคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความยึดม่ันผูกพันตอองคการ
                    ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานเจตคติ

ความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ X S.D. ระดับความคิดเห็น

1. ขาพเจาเอาใจใสเสมอวานโยบาย 3.81 0.67 มาก
    ของโรงพยาบาลเปนอยางไร
2. ขาพเจาภาคภูมิใจมากที่ไดท ํางาน 3.84 0.74 มาก
     กับโรงพยาบาลแหงนี้
3. บอยครั้งที่ขาพเจาไมเห็นดวยกับ 2.86 0.92 ปานกลาง
   นโยบายส ําคัญของโรงพยาบาล
4. ขาพเจาเต็มใจท ํางานเพ่ือใหเกิดประ 4.28 0.64 มาก
   โยชนและสรางชื่อเสียงแกโรงพยาบาล
5. นับวาเปนการถูกตองท่ีสุดท่ีไดทํ า 3.90 0.79 มาก
   งานกับโรงพยาบาลแหงนี้
6. ขาพเจาจะทํ าหนาที่ประชาสัมพันธ 4.06 0.72 มาก
   ใหแกโรงพยาบาลเสมอเม่ือมีโอกาส
7. ขาพเจายอมทุมเทการท ํางานเพื่อ 3.99 0.67 มาก
   ใหไดคงอยูกับโรงพยาบาลแหงน้ี

รวม 3.81 0.43 มาก
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                   จากตารางท่ี 4.3  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานในดานความยึด
มั่นผูกพันตอองคการดานเจตคติของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
พบวาบุคลากรโดยรวมมีความยึดม่ันผูกพันตอองคการในระดับมาก ( X =  3.81)  เมื่อพิจารณาเปน
รายขอพบวามีระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก จํ านวน 6 ขอ เรียงล ําดับคาเฉล่ียจากมากไปหา
นอย ไดแก  ขาพเจาเต็มใจทํ างานเพ่ือใหเกิดประโยชนและสรางช่ือเสียงแกโรงพยาบาล ซึ่งมีคา
เฉลี่ยสูงสุด ( X = 4.28) รองลงมาขาพเจาจะทํ าหนาที่ประชาสัมพันธใหแกโรงพยาบาลเสมอเมื่อมี
โอกาส  ขาพเจายอมทุมเทการทํ างานเพ่ือใหไดคงอยูกับโรงพยาบาลแหงน้ี  นับวาเปนการถูกตองท่ี
สุดที่ไดท ํางานกับโรงพยาบาลแหงน้ี  ขาพเจาภาคภูมิใจมากที่ไดทํ างานกับโรงพยาบาลแหงน้ี  และ
ขาพเจาเอาใจใสเสมอวานโยบายของโรงพยาบาลเปนอยางไร  ขอ 3  บอยครั้งที่ขาพเจาไมเห็นดวย
กับนโยบายสํ าคัญของโรงพยาบาล  มีระดับความคิดเห็นในระดับปานกลาง ( X =  2.86)
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ตารางท่ี 4.4  การแสดงคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความยึดม่ันผูกพันตอองคการ
                    ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานพฤติกรรม

ความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ X S.D. ระดับความคิดเห็น

1. ขาพเจาไมรูสึกกลัวที่จะเปลี่ยนงาน 3.25 0.89 ปานกลาง
   แมที่ใหมจะไมกาวหนา
2. ขาพเจาตองทนอยูเน่ืองจากท่ีน่ีให 2.66 1.08 ปานกลาง
    ผลตอบแทนดีกวาท่ีอ่ืน ๆ
3. การทํ างานท่ีน่ีทํ าใหขาพเจาไดรับ 3.24 0.85 ปานกลาง
    ผลตอบแทนท่ีคุมคากับการทํ างาน
4. ขาพเจาไมมั่นใจวาการทํ างานที่ใหม 3.10 0.88 ปานกลาง
    จะมั่นคงเทาที่ปจจุบัน
5. ขาพเจาพอใจกับตํ าแหนงหนาท่ี 3.70 0.67         มาก
    ในการทํ างานปจจุบัน
6. หากหนวยงานไมสามารถสนองตอบ 3.01 1.01 ปานกลาง
    ตามตองการไดขาพเจาพรอมจะลาออก

รวม 3.15 0.46 ปานกลาง

         จากตารางท่ี 4.4 เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานในดานความยึด
มั่นผูกพันตอองคการดานพฤติกรรมของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
พบวาโดยรวมแลวบุคลากรมีความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.15)
เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวาขอท่ี 5  ขาพเจาพอใจกับตํ าแหนงหนาท่ีในการทํ างานปจจุบัน มี
ระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก  ( X = 3.70) นอกน้ันมีระดับความคิดเห็นปานกลาง จํ านวน
5 ขอ  เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก  ขาพเจาไมรูสึกกลัวที่จะเปลี่ยนงานแมที่ใหม
จะไมกาวหนา  การทํ างานท่ีน่ีทํ าใหขาพเจาไดรับผลตอบแทนท่ีคุมคากับการทํ างาน  ขาพเจาไม
ม่ันใจวาการทํ างานที่ใหมจะมั่นคงเทาที่ปจจุบัน  หากหนวยงานไมสามารถสนองตอบตาม
ตองการไดขาพเจาพรอมจะลาออก  และขาพเจาตองทนอยูเน่ืองจากท่ีน่ีใหผลตอบแทนดีกวาท่ี
อ่ืน ๆ
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ตารางท่ี 4.5  การแสดงคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ
                    ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานปทัสถาน

ความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ X S.D. ระดับความคิดเห็น

1. ขาพเจาคิดวาบุคลากรมีความจงรัก 3.35 0.94 ปานกลาง
    ภักดีตอองคการ
2. หากขาพเจาลาออกตอนน้ี ขาพเจา 3.21 1.03 ปานกลาง
    จะรูสึกผิดอยางมาก
3. ขาพเจารูสึกผูกพันกับหนวยงาน 3.75 0.72        มาก
    และเพื่อนรวมงานอยางมาก
4. บุคลากรควรจะผูกพันกับหนวยงาน 4.15 0.76         มาก
    และงานของตนเอง
5. ผูบริหารคาดหวังตัวขาพเจาสูงมาก 3.21 0.68 ปานกลาง
6. ขาพเจามีความเช่ือม่ันในอนาคตของ 3.69 0.83         มาก
    โรงพยาบาล
7. ขาพเจาไดรับการสงเสริมและสนับ 3.32 0.89 ปานกลาง
    สนุนเปนอยางดี จนไมคิดจะลาออก

รวม 3.52 0.54           มาก
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        จากตารางท่ี 4.5  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานในดานความยึด
มั่นผูกพันตอองคการดานปทัสถานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
พบวาโดยรวมบุคลากรมีความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับมาก ( X = 3.52)  เมื่อ
พิจารณาเปนรายขอ พบวาม ี3 ขอท่ีระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก เรียงล ําดับคาเฉล่ียจาก
มากไปหานอย ไดแก  บุคลากรควรจะผูกพันกับหนวยงานและงานของตนเอง  ขาพเจารูสึกผูกพัน
กับหนวยงานและเพื่อนรวมงานอยางมาก  และขาพเจามีความเช่ือม่ันในอนาคตของโรงพยาบาล
นอกน้ันมีระดับความคิดเห็นปานกลาง จํ านวน 4 ขอ  เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ได
แก  ขาพเจาคิดวาบุคลากรมีความจงรักภักดีตอองคการ  ขาพเจาไดรับการสงเสริมและสนับสนุน
เปนอยางดีจนไมคิดจะลาออก  หากขาพเจาลาออกตอนน้ีขาพเจาจะรูสึกผิดอยางมาก  และผู
บริหารคาดหวังตัวขาพเจาสูงมาก
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ตารางท่ี 4.6  การแสดงคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสภาพบรรยากาศในการ
                   ทํ างานเปนทีม และความยึดม่ันผูกพันตอองคการของโรงพยาบาลเอกชน
                  ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ระดับสภาพ
สภาพบรรยากาศการทํ างานโดยรวม X S.D. บรรยากาศ

การทํ างาน

1. การทํ างานเปนทีม 3.41 0.60      ดี
2. ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานเจตคติ 3.81 0.43      ดี
3. ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม 3.15 0.46      ปานกลาง
4. ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดาน
    ปทัสถาน

3.52 0.54      ดี

รวม 3.48 0.38       ดี

                จากตารางท่ี 4.6  พบวาผลการศึกษาท้ัง 4 ดานไดแกดานการทํ างานเปนทีม   ความยึดมั่น
ผูกพันตอองคการดานเจคติ ความยึดม่ันผกูพันตอองคการดานพฤติกรรม ความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ
ดานปทัสถาน  พบวาสภาพสภาพบรรยากาศในการทํ างานในภาพรวมอยูในระดับดี ( X = 3.48)
โดยบุคลากรจะมีความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติมีคาเฉล่ียสูงสดุเทากับ 3.81 รองลงมาไดแก
ความยึดม่ันผกูพันตอองคการดานปทัสถานมีคาเฉล่ีย เทากับ 3.52  การทํ างานเปนทีมมีคาเฉล่ียเทากับ
3.41   สวนความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรมมีคาเฉล่ียต่ํ าสุด เทากับ 3.15 และระดับสภาพ
บรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับปานกลาง



71

ตารางท่ี 4.7  การแสดงและเปรียบเทียบคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความคิดเห็น
                  ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานการท ํางานเปนทีม
                  จํ าแนกตามเพศ

ประเด็นความคิดเห็น            ชาย               หญิง t

X S.D. X S.D.
1.บุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมในการ 3.27 0.75 3.22 0.85 0.492
   เสนอปญหาของหนวยงาน
2.บุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมในการ 3.21 0.82 3.24 0.80 0.321
    กํ าหนดแนวทางในการทํ างานของหนวยงาน
3.หนวยงานมีการน ําความคิดเห็นของสมาชิก 3.15 0.78 3.31 0.80 1.661
    มากํ าหนดเปนวัตถุประสงคของการทํ างาน
4.บุคลากรในหนวยงานมีการแสดงออกซ่ึง 3.32 0.85 3.42 0.82 1.009
    ความไววางใจซึ่งกันและกัน
5.เมื่อมีความขัดแยงเกิดข้ึนในหนวยงาน 3.21 0.69 3.44 0.76   2.643**
   สมาชิกมีการชวยกันขจัดปญหาความขัดแยง
6.บุคลากรในหนวยงานมีการเปดใจที่จะรับฟง 3.14 0.97 3.50 0.90   3.367**
      ความคิดเห็นซึ่งกันและกัน
7.หนวยงานไดมีการสรางบรรยากาศการทํ า 3.50 0.80 3.68 0.85 1.815
    งานท่ีเอ้ือตอการทํ างานรวมกัน
8.บุคลากรในหนวยงานไดมีการทุมเทการ 3.55 0.75 3.56 0.77 0.041
   ทํ างานใหสํ าเร็จตามเปาหมาย
9.หนวยงานไดมีการตรวจสอบการทํ างาน 3.55 0.84 3.50 0.82 0.566
   ระหวางกันและกัน
10.ผูบริหารในหนวยงานไดแสดงบทบาท 3.41 1.12 3.63 0.81   2.125*
     ในการสนับสนุนสมาชิกในทีมงาน
11.ผูนํ าทีมของทานรับฟงความคิดเห็น 3.19 1.17 3.63 0.84   3.981**
     สมาชิกในทีมงาน
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ตารางท่ี 4.7 (ตอ)

ประเด็นความคิดเห็น            ชาย               หญิง t

X S.D. X S.D.
12.เมื่อมีความผิดพลาดเกิดข้ึนในการทํ างาน
     ผูนํ าทีมของทานแสดงความรับผิดชอบ

3.09 1.16 3.47 0.92 3.303**

                           รวม                                       3.30      0.67        3.46          0.56        2.395*
✳   p < .05, ✳✳   p < .01

                 จากตารางท่ี 4.7  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานในดานการทํ างานเปน
ทีมของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชน  พบวาโดยรวมทั้งเพศชายและเพศหญิง มีการทํ างานเปนทีม
อยูในระดับมาก ( X =3.30 และ X = 3.46 ตามล ําดับ)
                  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยตาง ๆ ระหวางบุคลาการเพศชายกับเพศ
หญิง  พบวาม ี5 ขอ ท่ีพนักงานเพศชายกับเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญ
ทางสถิติ  ไดแก  เมื่อมีความขัดแยงเกิดข้ึนในหนวยงานสมาชิกมีการชวยกันขจัดปญหาความขัดแยง
บุคลากรในหนวยงานมีการเปดใจท่ีระรับฟงความคิดเห็นซ่ึงกันและกัน  ผูบริหารในหนวยงานไดแสดง
บทบาทในการสนับสนุนสมาชิกในทีมงาน  ผูนํ าทีมของทานรับฟงความคิดเห็นของสมาชิกในทีมงาน
และเมื่อมีความผิดพลาดเกิดขึ้นในการท ํางานผูน ําทีมของทานแสดงความรับผิดชอบ  ซึ่งพนักงานเพศ
หญิงมีระดับความคิดเห็นมากกวาเพศชายท้ัง 5 ขอ  แตระดับความคิดเห็นท่ีเหลืออีก 7 ขอ แตกตาง
กันอยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.8  การแสดงและเปรียบเทียบคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของความคิดเห็น
                    ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เก่ียวกบัความยึดม่ัน
                    ผูกพันตอองคการ ดานเจตคติ  จํ าแนกตามเพศ

ประเด็นความคิดเห็น ชาย            หญิง  t

X S.D. X S.D.
1. ขาพเจาเอาใจใสเสมอวานโยบายของ 3.89 0.66 3.78 0.68 1.410
    โรงพยาบาลเปนอยางไร
2. ขาพเจาภาคภูมิใจมากที่ไดท ํางานกับ 3.83 0.74 3.84 0.74 0.108
     โรงพยาบาลแหงนี้
3. บอยครั้งที่ขาพเจาไมเห็นดวยกับนโยบาย 2.84 0.95 2.86 0.90 0.252
   สํ าคัญของโรงพยาบาล
4. ขาพเจาเต็มใจท ํางานเพ่ือใหเกิดประโยชน 4.40 0.60 4.23 0.65 2.338*
   และสรางชื่อเสียงแกโรงพยาบาล
5. นับวาเปนการถูกตองท่ีสุดท่ีไดทํ างานกับ 3.99 0.75 3.86 0.80 1.383
   โรงพยาบาลแหงนี้
6. ขาพเจาจะทํ าหนาที่ประชาสัมพันธใหแก 4.12 0.68 4.03 0.74 1.111
   โรงพยาบาลเสมอเมื่อมีโอกาส
7. ขาพเจายอมทุมเทการทํ างานเพ่ือใหไดคงอยู 0.69 3.97 0.66 1.140
   กับโรงพยาบาลแหงนี้

4.06

รวม     3.87 0.42 3.79 0.43 1.584
   ✳✳   p < .01
                 จากตารางท่ี 4.8  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานในดานความยึดม่ัน
ผูกพันตอองคการของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชน  พบวาโดยรวมทั้งเพศชายและเพศหญิง มี
ความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับดี  (คาเฉลี่ยเทากับ 3.87 และ 3.79 ตามล ําดับ) และมีการ
กระจายนอย (SD. = 0.42 และ 0.43ตามล ําดับ)  และเพ่ือพิจารณาเปนรายขอบุคลากรท้ังเพศชาย
และเพศหญงิมีความยึดม่ันผูกพันอยูในระดับดีเกือบทุกขอ และเม่ือทดสอบหาความแตกตางทางสถิติ
พบวาเพศชายมีความยึดม่ันผูกพันตอองคการดาน
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               จากตารางท่ี 4.8  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกับความยึด
มั่นผูกพันตอองคการของบุคลาการโรงพยาบาลเอกชนในภาตตะวันออกเฉียงเหนือ ดานเจตคติ
พบวาโดยรวมท้ังเพศชายและเพศหญิงมีความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับมาก
( X =3.87 และ X  = 3.79 ตามล ําดับ)
               เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานตาง ๆ ระหวางบุคลากรเพศชายกับ
เพศหญิง  พบวาม ี1 ขอ ท่ีบุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมี
นัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 คือ ขาพเจาเต็มใจท ํางานเพื่อใหเกิดประโยชนและสรางชื่อเสียง
แกโรงพยาบาลซ่ึงบุคลากรเพศชายมีระดับความคิดเห็นมากกวาเพศหญิง  แตระดับความคิดเห็น
ตอปจจัยอีก 6 ขอ แตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.9  แสดงการเปรียบเทียบคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของความคิดเห็นของ
                   บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภารตะวันออกเฉียงเหนือ เก่ียวกับความยึดม่ันผูกพัน
                   ตอองคการดานพฤติกรรม  จํ าแนกตามเพศ

ประเด็นความคิดเห็น              ชาย           หญิง t

X S.D. X S.D.
1. ขาพเจาไมรูสึกกลัวที่จะเปลี่ยนงานแมที่ใหม 3.39 0.90 3.19 0.88 1.410
   จะไมกาวหนา
2. ขาพเจาตองทนอยูเน่ืองจากท่ีน่ีใหผลตอบ 2.70 1.18 2.64 1.04 0.108
    แทนดีกวาท่ีอ่ืน ๆ
3. การทํ างานท่ีน่ีทํ าใหขาพเจาไดรับผลตอบ 3.26 0.91 3.24 0.83 0.252
    แทนท่ีคุมคากับการทํ างาน
4. ขาพเจาไมมั่นใจวาการทํ างานที่ใหมจะ 3.06 1.08 3.12 0.78 2.338*
    ม่ันคงเทาท่ีปจจุบัน
5. ขาพเจาพอใจกับตํ าแหนงหนาท่ีในการ 3.78 0.65 3.67 0.67 1.383
    ทํ างานปจจุบัน
6. หากหนวยงานไมสามารถสนองตอบตามตอง 3.40 1.02 2.85 0.96 1.111
      การไดขาพเจาพรอมจะลาออก

รวม 3.26 0.48 3.11 0.45 2.747**
     ✳   p < .05, ✳✳   p < .01
                 จากตารางท่ี 4.9  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานในดานความยึดม่ัน
ผูกพันตอองคการของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนดานพฤติกรรม  พบวาโดยรวมท้ังเพศชายและ
เพศหญิง มีความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ อยูในระดับปานกลาง  ( X = 3.26 และ X =3.11 ตาม
ลํ าดับ)
                 เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยในดานตาง ๆ ระหวางบุคลากรเพศชายและ
เพศหญิง  พบวาม ี1 ขอ ท่ีบุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 คือ  หากหนวยงานไมสามารถสนองตอบความตองการไดขาพเจา
พรอมจะลาออก  ซ่ึงบุคลากรเพศชายมีระดับความคิดเห็นมากวาเพศหญิง  แตระดับความคิดเห็น
ตอปจจัยอีก 5 ขอ  แตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.10  แสดงการเปรียบเทียบคาเฉล่ีย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของความคิดเห็นของ
                     บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เก่ียวกับความยึดม่ัน
                      ตอองคการดานปทัสถาน  จํ าแนกตามเพศ

ประเด็นความคิดเห็น ชาย หญิง t

X S.D. X S.D.
1. ขาพเจาคิดวาบุคลากรมีความจงรักภักดี 3.26 1.10 3.38 0.86 1.155
    ตอองคการ
2. หากขาพเจาลาออกตอนน้ี ขาพเจาจะรูสึก 3.00 1.14 3.30 0.98 2.508*
   ผิดอยางมาก
3. ขาพเจารูสึกผูกพันกับหนวยงานและเพื่อน 3.68 0.69 3.78 0.73 1.198
    รวมงานอยางมาก
4. บุคลากรควรจะผูกพันกับหนวยงานและงาน 4.25 0.74 4.11 0.76 1.596
   ของตนเอง
5. ผูบริหารคาดหวังตัวขาพเจาสูงมาก 3.19 0.74 3.21 0.66 0.276
6. ขาพเจามีความเช่ือม่ันในอนาคตของ 3.67 0.92 3.70 0.80 0.333
    โรงพยาบาล
7. ขาพเจาไดรับการสงเสริมและสนับสนุนเปน 3.45 0.94 3.27 0.86 1.773
    อยางดี จนไมคิดจะลาออก

รวม 3.49 0.54 3.53 0.54   0.579
         ✳   p < .05
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                  จากตารางท่ี 4.10  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเก่ียวกับความยึด
ม่ันผูกพันตอองคการของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานปทัสถาน
พบวาโดยรวมท้ังเพศชายและเพศหญิงมีความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับมาก ( X = 3.49
และ X =  3.53 ตามล ําดับ)
                   เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยในดานตาง ๆ ระหวางบุคลากรเพศชาย
กับเพศหญิง  พบวาม ี1 ขอ ท่ีบุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมี
นัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 คือ หากขาพเจาลาออกตอนน้ีขาพเจาจะรูสึกผิดอยางมาก  ซึ่ง
บุคลากรเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นมากกวาเพศชาย  แตระดับความคิดเห็นอีก 6 ขอ แตกตาง
กันอยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.11  การแสดงและเปรียบเทียบคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับความ
                     คิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือตามองค
                    ประกอบรายดาน    จํ าแนกตามเพศ

         ชาย         หญิง  t
องคประกอบ X S.D.    X S.D.
1.! ดานการท ํางานเปนทีม
2.! ดานเจตคติ
3.! ดานพฤติกรรม
4.! ดานปทัสถาน

3.30
3.87
3.26
3.49

0.67
0.42
0.48
0.54

3.46
3.79
3.11
3.53

0.56
0.43
0.45
0.54

2.390*
1.584
2.747**
0.579

              รวม 3.48 0.40 3.47 0.37 0.140
    ✳   p < .05, ✳✳   p < .01

                 จากตารางท่ี 4.11  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียขององคประกอบรายดานจํ าแนกตามเพศ พบ
วาระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ทั้งเพศชายและ
เพศหญิงโดยรวมอยูในระดับปานกลาง ( X = 3.48 และ X = 3.47 ตามล ําดับ) บุคลากรเพศชายมี
ระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก คือ ดานเจตคติ สวนอีก 3 ดาน มีระดับความคิดเห็นอยูในระดับ
ปานกลางเรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก ดานปทัสถาน  ดานการท ํางานเปนทีม และ
ดานพฤติกรรม
                  สวนบุคลากรเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก 2 ขอ เรียงล ําดับคาเฉล่ีย
จากมากไปหานอย ไดแก ดานเจตคติ  และดานปทัสถาน  สวนอีก 2 ขอ ระดับความคิดเห็นอยูใน
ระดับปานกลาง เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก ดานการท ํางานเปนทีม และดานพฤติ
กรรม
                  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นในดานตาง ๆ ระหวางบุคลากรเพศชายกับเพศหญิง
พบวาม ี2 ดานท่ีบุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05  ไดแก ดานการท ํางานเปนทีม และดานพฤติกรรม  สวนดานเจตคติ และดาน
ปทัสถาน แตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.12  การแสดงคาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความคิดเห็นเร่ืองคุณภาพ
                     การใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ปรับปรุงคุณภาพการใหบริการ X S.D. ระดับความคิดเห็น
1.  ดานบริการทั่วไป 3.62 0.84 มาก
2.  ดานการบริการรักษาพยาบาล 3.67 0.90 มาก
3. ดานอุปกรณทางการแพทย 3.65 0.86 มาก
4. ดานความสามารถและความ 3.71 0.91 มาก
    ชํ านาญของแพทย/พยาบาล
5. ดานการบริการสิ่งอ ํานวยความ 3.67 0.85 มาก
    สะดวก
6. ดานภาพพจนและชื่อเสียงของ 3.58 0.93 มาก
      โรงพยาบาล
7. ดานความสะอาดของอาคาร 3.54 0.92 มาก
    สถานท่ี
8. ดานประชาสัมพันธ 3.88 0.79 มาก
9. ดานการเงินและบัญชี 3.64 0.90 มาก
10.  ดานบริการหองพัก 3.72 0.85 มาก

รวม 3.66 0.66 มาก

               จากตารางท่ี 4.12  เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานในเรื่องคุณภาพการ
ใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาบุคลากรท้ังหมดมีความคิดเห็น
ในระดับมาก ท่ีควรปรับปรุงคุณภาพในการใหบริการทุก ๆ ดาน มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.66   เรียงล ําดับ
คาเฉลี่ยจากมากไปหานอย ไดแก ดานประชาสัมพันธ  ดานบริการหองพัก  ดานความสามารถและ
ความชํ านาญของแพทย/พยาบาล  ดานการบริการรักษาพยาบาล  ดานการบริการสิ่งอ ํานายความ
สะดวก  ดานอุปกรณทางการแพทย  ดานภาพพจนและชื่อเสียงของโรงพยาบาล  ดานการเงินและ
บัญชี  ดานบริการทั่วไป  และดานความสะอาดของอาคารสถานท่ี

                สํ าหรับความคิดเห็นในประเด็นท่ีโรงพยาบาลมีบริการท่ีดีอยูแลวไมควรปรับปรุงดาน
ใด ๆ ผลการศึกษา  พบวาบุคลากรมีความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง  ซ่ึงหมายถึงเห็นดวยปาน
กลางท่ีไมควรปรับปรุงการใหบริการ โดยมคีาเฉล่ียเทากับ 2.60
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ตารางท่ี 4.13  การแสดงและเปรียบเทียบคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ของ
                     ความคิดเห็น  เร่ืองคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนใน
                    ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  จํ าแนกตามเพศ

ประเด็นความคิดเห็น ชาย     หญิง t

X S.D. X S.D.
1  ดานบริการทั่วไป 3.75 0.78 3.56 0.85 1.997*
2  ดานการบริการรักษาพยาบาล 3.83 0.80 3.61 0.93 2.152*
3 ดานอุปกรณทางการแพทย 3.77 0.74 3.61 0.90 1.665
4 ดานความสามารถและความช ํานาญ 3.84 0.87 3.66 0.92 1.693
   ของแพทย/พยาบาล
5 ดานการบริการสิ่งอ ํานวยความสะดวก 3.73 0.89 3.64 0.83 0.900
6 ดานภาพพจนและชื่อเสียงของ 3.63 0.90 3.56 0.94 0.602
   โรงพยาบาล
7 ดานความสะอาดของอาคารสถานท่ี 3.62 0.90 3.51 0.93 1.023
8 ดานประชาสัมพันธ 4.06 0.79 3.81 0.78 2.749**
9 ดานการเงินและบัญชี 3.83 0.88 3.56 0.90 2.564*
10  ดานบริการหองพัก 3.68 0.87 3.74 0.84 0.623

รวม 3.77 0.65 3.62 0.66 1.925
     ✳   p < .05, ✳✳   p < .01

                จากตารางท่ี 4.13  เมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานในเรื่องคุณภาพ
การใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาโดยรวมท้ังเพศชายและ
เพศหญิงมีความคิดเห็นเร่ืองคุณภาพการใหบริการดานตาง ๆ อยูในระดับมาก ( X =  3.77 และ
X  = 3.62 ตามล ําดับ)  เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวาทั้งเพศชายและเพศหญิงมีความคิดเห็น
เร่ืองคุณภาพการใหบริการอยูในระดับมากทุกขอ
                 เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานตาง ๆ ระหวางบุคลากรเพศชายกับ
เพศหญิง พบวามีปจจัย 4 ดาน ท่ีบุคลากรเพศชายและเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกัน
อยางมีนัยส ําคัญท่ีระดับ 0.05 ไดแก  ดานบริการทั่วไป  ดานบริการการรักษาพยาบาล  ดาน
ประชาสัมพันธ  และดานการเงินและบัญช ี แตระดับความคิดเห็นตอปจจัยอีก 6 ดาน  แตกตาง
กันอยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
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                  สํ าหรับประเด็นท่ีโรงพยาบาลใหบริการดีแลวไมควรปรับปรุงดานใด ๆ  พบวา
บุคลากรเพศชายและเพศหญิง มีระดับความคิดเห็นในระดับปานกลาง โดยบุคลากรเพศชายมี
ระดับความคิดเห็นมากกวาเพศหญิง และระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางไมมนัียสํ าคัญทาง
สถิติ
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         การวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยที่มีผลตอคุณภาพในการใหบริการในดาน
ตาง ๆ ของบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ตารางท่ี 4.14  การแสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยดานตาง ๆ กับความคิดเห็น
                     ในการปฏิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ปจจยัท่ีมีผลตอความคิดเห็น
ในการปฏิบัติงาน

ความคิดเห็นในการปฏิบัติงาน
( r )

1.! ดานสถานการณการทํ างานเปนทีม
2.! ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานเจตคติ
3.! ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม
4.! ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานปทัสถาน

.579**

.599**

.501**

.648**
 ✳✳   p < .01

      จากตารางท่ี 4.14  เมื่อทํ าการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ ท้ัง 4 ดาน
กับความคิดเห็นในการปฎิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
พบวาปจจัยทุกดานมีความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปฏิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาล
เอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนืออยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01  โดยปจจัยความยึด
มั่นผูกพันตอองคการดานปทัสถานมีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปฎิบัติงานมากที่สุด
(r = .648)  รองลงมาไดแก ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานเจตคติ  ดานสถานการณการ
ทํ างานเปนทีม  และปจจัยความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม มีคาความสัมพันธกับ
ความคิดเห็นในการปฏิบัติงานนอยท่ีสุด (r = .501)
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ตารางท่ี 4.15  การแสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ กับความคิดเห็นในเร่ือง
                     คุณภาพการใหบริการของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ปจจยัท่ีมีผลตอความคิดเห็น
ในเร่ืองคุณภาพการใหบริการ

ความคิดเห็นในการปรับปรุง
คุณภาพการใหบริการ ( r )

1.! ดานบริการทั่วไป
2.! ดานการบริการรักษาพยาบาล
3.! ดานอุปกรณทางการแพทย
4.! ดานความสามารถและความชํ านาญของแพทย/
พยาบาล

5.! ดานบริการสิ่งอ ํานายความสะดวก
6.! ดานภาพพจนและชื่อเสียงของโรงพยาบาล
7.! ดานความสะอาดของอาคารสถานท่ี
8.! ดานประชาสัมพันธ
9.! ดานการเงินการบัญชี
10.!ดานบริการหองพัก

.584**

.620**

.624**

.567**

.619**

.730**

.644**

.628**

.676**

.661**
  ✳✳   p < .01

         จากตารางท่ี 4.15  เมื่อทํ าการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ ท้ัง 10
ดาน กับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวัน
ออกเฉียงเหนือ  พบวาปจจัยทุกดานมีความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการ
ใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนืออยางมนัียสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ
0.01  โดยปจจัยดานภาพพจนและชื่อเสียงของโรงพยาบาล มีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นใน
การปรับปรุงคุณภาพการใหบริการมากท่ีสุด ( r = .730) รองลงมาไดแก ดานการเงินและบัญชี
ดานบริการหองพัก  ดานความสะอาดของอาคารสถานท่ี  ดานประชาสัมพันธ  ดานอุปกรณทาง
การแพทย  ดานบริการรักษาพยาบาลดานบริการส่ิงอํ านวยความสะดวก  ดานบริการทั่วไป และ
ดานความสามารถของแพทย/พยาบาล มีความสัมพนัธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพ
การใหบริการนอยท่ีสุด (r = .567)
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ตารางท่ี 4.16  การแสดงคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับความคิดเห็นของบุคลากร
                      โรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ตามองคประกอบรายดาน
                     จํ าแนกตามตํ าแหนง

กลุมที ่1          กลุมที ่2 กลุมที ่3องคประกอบของความคิดเห็น
X S.D X S.D. X S.D.

1.ดานการท ํางานเปนทีม
2.ดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ
3.ดานคุณภาพการใหบริการ

3.63
3.62
3.57

0.45
0.31.
0.52

3.34
3.45
3.69

0.62
0.40
0.67

3.39
3.50
3.68

0.61
0.37
0.71

รวม 3.60 0.31 3.49 0.40 3.52 0.37

หมายเหตุ   กลุมที ่1  หมายถึง ผูอํ านวยการ รองผูอํ านวยการ หัวหนาฝาย แพทย  ทัตแพทย  
                                เภสัช
                  กลุมที่ 2 หมายถึง พยาบาล ผูชวยพยาบาล นักกายภาพ นักเทคนิคการแพทย
                  กลุมที่ 3  หมายถึง เจาหนาท่ีอ่ืน  ลูกจางประจ ํา

                  จากตารางท่ี 4.16  เมื่อพิจารณาคาเฉล่ียขององคประกอบรายดาน จํ าแนกตาม
ตํ าแหนง พบวา ความคิดเห็นตอองคประกอบรายดานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือตามกลุมตํ าแหนง กลุมที ่1 อยูในระดับมาก เรียงล ําดับคาเฉล่ียจากมากไป
หานอย ไดแก ดานคุณภาพการใหบริการ ดานการท ํางานเปนทีม ดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองค
การ  กลุมที ่2  มีความคิดเห็นตอองคประกอบรายดานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ อยูในระดับปานกลาง เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก ดานคุณ
ภาพการใหบริการ  ดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ  ดานการท ํางานเปนทีม  และกลุมที่ 3 มี
ความคิดเห็นตอองคประกอบรายดานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียง
เหนืออยูในระดับมาก  เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอยไดแก  ดานคุณภาพการใหบริการ
ดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการ  และดานการทํ างานเปนทีม
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ตารางท่ี 4.17  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอปจจัยดานการท ํางานเปนทีม จํ าแนกตามตํ าแหนง

แหลงความแปรปรวน df  ss ms F
ระหวางกลุม
ภายในกลุม

   2
361

   4.269
126.494

2.135
0.350

6.092**

รวม 363 130.764
✳✳   p < .01

                จากตารางท่ี 4.17  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานการทํ างานเปนทีม
ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ระหวางกลุมตํ าแหนง 3 กลุม คือ 1)
กลุมผูอ ํานวยการ รองผูอํ านวยการ หัวหนาแผนก แพทย เภสัช   2)พยาบาล นักกายภาพ เทคนิค
การแพทย  3) เจาหนาท่ีอ่ืน และลูกจางประจ ํา พบวา แตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ
.01 (F = 6.092)

    เพื่อทราบความแตกตางระหวางระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่อยูตางกลุมต ําแหนงวาคูใดบางตางกัน จึงทดสอบความแตกตางของคา
เฉล่ียรายคูโดยใช Student Newman Keuls  ปรากฏในตารางท่ี 4.18
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ตารางท่ี 4.18  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานการทํ างานเปนทีม เปนรายคูระหวางกลุมตํ าแหนง

กลุมตํ าแหนง กลุมที ่1 กลุมที ่2 กลุมที ่3
X 3.63 3.34 3.39

กลุมที ่1
กลุมที ่2
กลุมที ่3

3.63
3.34
3.39

- 0.29**
-

0.24**
        0.05

-

✳✳   p < .01

       จากตารางท่ี 4.18  เมื่อวิเคราะหเปรียบเทียบดวย  Student Newman Keuls  ตอไป
อีก พบวา  บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีอยูตางกลุมตํ าแหนงมีระดับ
ความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกัน คือ  บุคลากรกลุมท่ี 1 กับกลุมท่ี 2  และบุคลากร
กลุมที ่1 กับกลุมท่ี 3  มีระดับความคิดเห็นในดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญท่ี
ระดับ .01 โดยบุคลากรกลุมท่ี 1 มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมมากกวากลุมท่ี 2  และ
บุคลากรกลุมท่ี 1 มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมมากกวากลุมท่ี 2  สวนบุคลากรกลุมท่ี
2 กับบุคลากรกลุมท่ี 3  มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางไมมีนัยสํ าคัญ
ทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.19  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอปจจัยดานการท ํางานเปนทีม จํ าแนกตามประสบการณ
                     การทํ างาน

แหลงความแปรปรวน df ss ms F
ระหวางกลุม
ภายในกลุม

   3
360

   5.373
125.391

1.791
0.348

5.142**

รวม 363 130.764
✳✳   p < .01

                จากตารางท่ี 4.19  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานการทํ างานเปนทีม
ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  ตามประสบการณการท ํางาน 4 กลุม
คือ 1) กลุมประสบการณการทํ างาน 1-5 ป   2)  ประสบการณการทํ างาน 6-10 ป  3) ประสบการณ
การทํ างาน 11-15 ป  และ 4) ประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป  พบวา แตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (F = 5.142)

    เพื่อทราบความแตกตางระหวางระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่อยูตางกลุมประสบการณการท ํางานวาคูใดบางตางกัน จึงทดสอบความ
แตกตางของคาเฉล่ียรายคูโดยใช Student Newman Keuls  ปรากฏในตารางที ่4.20



90

ตารางท่ี 4.20  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานการทํ างานเปนทีม เปนรายคูระหวางประสบการณการ

        ทํ างาน

ประสบการการณ 1-5 ป 6-10 ป 11-15 ป มากกวา 15 ป
ทํ างาน X 3.37 3.29 3.48 3.61
1-5 ป
6-10 ป
11-15 ป
มากกวา 15 ป

3.37
3.29
3.48
3.61

- 0.08
-

0.11**
0.19**

-

0.24**
0.32**
0.21**

-

✳✳   p < .01

     จากตารางท่ี 4.20  เมื่อวิเคราะหเปรียบเทียบดวย  Student Newman Keuls  ตอไปอีก
พบวา  บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีอยูตางกลุมประสบการณการ
ทํ างานมีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกัน คือ  บุคลากรท่ีมีประการณการ
ทํ างาน 1-5 ป   กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน  11-15 ป    มีระดับความคิดเห็นในดาน
การทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 11-15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 1-5 ป บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป กับ บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน
มากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน มากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการ
ทํ างานเปนทีมมากวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป บุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 6-10 ป กับ บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการ
ทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 11-15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 6-10 ป บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างานมากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทาง
สถิติท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน มากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นมาก
กวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป



91

กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมากวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีม
แตกตางกันอยางมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01  โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมาก
กวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมมากวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน
11-15 ป  สวนบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน
6-10 ป มีระดับความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
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ตารางท่ี 4.21  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอปจจัยดานความยึดม่ันผูกพันตอองคการ จํ าแนกตาม
                     ตํ าแหนง

แหลงความแปรปรวน df ss ms F
ระหวางกลุม
ภายในกลุม

   2
361

   1.494
52.02

0.747
0.144

5.184**

รวม 363 53.51
✳✳   p < .01

                จากตารางท่ี 4.21  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานความยึดม่ันผูกพัน
ตอองคการ ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํ าแนกตามตํ าแหนง
ระหวางกลุมตํ าแหนง 3 กลุม คือ 1) กลุมผูอํ านวยการ รองผูอํ านวยการ หัวหนาแผนก แพทย เภสัช
2)พยาบาล นักกายภาพ เทคนิคการแพทย  3) เจาหนาท่ีอ่ืน และลูกจางประจ ํา พบวา แตกตางกัน
อยางมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (F = 5.184)

    เพื่อทราบความแตกตางระหวางระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่อยูตางกลุมต ําแหนงวาคูใดบางตางกัน จึงทดสอบความแตกตางของคา
เฉล่ียรายคูโดยใช Student Newman Keuls  ปรากฏในตารางท่ี 4.22
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ตารางท่ี 4.22  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานความยึดม่ันผูกพันตอองคการเปนรายคูระหวางกลุม
                      ตํ าแหนง

กลุมตํ าแหนง กลุมที ่1 กลุมที ่2 กลุมที ่3
X 3.62 3.45 3.50

กลุมที ่1
กลุมที ่2
กลุมที ่3

3.62
3.45
3.50

- 0.17**
-

0.12**
        0.05

-

✳✳   p < .01

       จากตารางท่ี 4.22  เมื่อวิเคราะหเปรียบเทียบดวย  Student Newman Keuls  ตอไป
อีก พบวา  บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีอยูตางกลุมตํ าแหนงมีระดับ
ความคิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกัน คือ  บุคลากรกลุมท่ี 1 กับกลุมท่ี 2    มีระดับความ
คิดเห็นในดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรกลุมท่ี 1 มี
ระดับความคิดเห็นมากกวากลุมท่ี 2  บุคลาการกลุมท่ี 1 กับบุคลากรกลุมท่ี 3 มีระดับความคิดเห็ฯ
ดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญท่ีระดับ .01  โดยบุคลากรกลุมท่ี 1 มีระดับ
ความคิดเห็นดานการทํ างานเปนท่ีมมากกวากลุมท่ี 3   สวนบุคลากรกลุมท่ี 2 กับกลุมท่ี 3 มีความ
คิดเห็นดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01
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ตารางท่ี 4.23  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการ จํ าแนกตามประสบ
                     การณการทํ างาน

แหลงความแปรปรวน df  ss ms F
ระหวางกลุม
ภายในกลุม

   3
360

4.00
49.51

1.334
0.138

9.701**

รวม 363 53.51
✳✳   p < .01

    จากตารางท่ี 4.23  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานการทํ างานเปนทีม
ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  ตามประสบการณการท ํางาน 4 กลุม
คือ 1) กลุมประสบการณการทํ างาน 1-5 ป   2)  ประสบการณการทํ างาน 6-10 ป  3) ประสบการณ
การทํ างาน 11-15 ป  และ 4) ประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป  พบวา แตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (F = 9.701)

    เพื่อทราบความแตกตางระหวางระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่อยูตางกลุมประสบการณการท ํางานวาคูใดบางตางกัน จึงทดสอบความ
แตกตางของคาเฉล่ียรายคูโดยใช Student Newman Keuls  ปรากฏในตารางที ่4.24
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ตารางท่ี 4.24  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการ เปนรายคูระหวาง
                    ประสบการณการทํ างาน

ประสบการการณ 1-5 ป 6-10 ป 11-15 ป มากกวา 15 ป
ทํ างาน X 3.38 3.47 3.58 3.65
1-5 ป
6-10 ป
11-15 ป
มากกวา 15 ป

3.38
3.47
3.58
3.65

- 0.09
-

0.20**
0.11**

-

0.27**
0.18**
0.07

-

✳✳   p < .01

     จากตารางท่ี 4.24  เมื่อวิเคราะหเปรียบเทียบดวย  Student Newman Keuls  ตอไปอีก
พบวา  บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีอยูตางกลุมประสบการณการ
ทํ างานมีระดับความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการแตกตางกัน คือ  บุคลากรท่ีมีประ
การณการทํ างาน 1-5 ป   กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป มีระดับความคิดเห็น
ดานความยึดมั่นผกูพันตอองคการแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ี
มีประสบการณการท ํางาน 11-15 ป   มีระดับความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการมาก
กวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป  บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป กับ
บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน มากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูกพนัตอ
องคการแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมากกวา
15  ป มีระดับความคิดเห็นในดานความยึดม่ันผูกพันตอองคการมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณ
การทํ างาน 1-5 ป บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 11-15 ป มีระดับความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการแตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป มีระดับความคิดเห็นดาน
ความยึดม่ันผูกพันตอองคการมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป  บุคลากรท่ีมี
ประสบการณการทํ างาน 6-10 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป มีระดับ
ความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01
โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน มากกวา 15 ปมีระดับความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูก
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พันตอองคการมากกวาบุคลากรที่มีประสบการณการท ํางาน 6-10 ป  สวนบุคลาการท่ีมีประสบ
การณการทํ างาน 1-5 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป และบุคลากรท่ีมีประสบ
การณการทํ างาน 11-15 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป  มีความคิดเห็น
ดานความยึดมั่นผูกพันตอองคการแตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01
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ตารางท่ี 4.25  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานคุณภาพการใหบริการ จํ าแนกตามตํ าแหนง

แหลงความแปรปรวน df ss ms F
ระหวางกลุม
ภายในกลุม

   2
361

   0.747
159.619

0.374
0.442

0.845

รวม 363 160.367
✳✳   p < .01

                จากตารางท่ี 4.25  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานคุณภาพการให
บริการ ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํ าแนกตามตํ าแหนงระหวาง
กลุมตํ าแหนง 3 กลุม คือ 1) กลุมผูอํ านวยการ รองผูอํ านวยการ หัวหนาแผนก แพทย เภสัช   2)
พยาบาล นักกายภาพ เทคนิคการแพทย  3) เจาหนาท่ีอ่ืน และลูกจางประจ ํา พบวา แตกตางกัน
อยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (F = 0.845)
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ตารางท่ี 4.26  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานคุณภาพการใหบริการ จํ าแนกตามประสบการณ
                     การทํ างาน

แหลงความแปรปรวน df  ss ms F
ระหวางกลุม
ภายในกลุม

   3
360

2.68
157.68

0.894
0.438

2.040**

รวม 363 160.36
✳✳   p < .01

จากตารางท่ี 4.26  เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยดานคุณภาพการใหบริการ
ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  ตามประสบการณการท ํางาน 4 กลุม
คือ 1) กลุมประสบการณการทํ างาน 1-5 ป   2)  ประสบการณการทํ างาน 6-10 ป  3) ประสบการณ
การทํ างาน 11-15 ป  และ 4) ประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป  พบวา แตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (F = 2.040)

    เพื่อทราบความแตกตางระหวางระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่อยูตางกลุมประสบการณการท ํางานวาคูใดบางตางกัน จึงทดสอบความ
แตกตางของคาเฉล่ียรายคูโดยใช Student Newman Keuls  ปรากฏในตารางที ่4.27
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ตารางท่ี 4.27  การเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนใน
                     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือดานคุณภาพการใหบริการ เปนรายคูระหวางประสบการณ
                     การทํ างาน

ประสบการการณ 1-5 ป 6-10 ป 11-15 ป มากกวา 15 ป
ทํ างาน X 3.55 3.71 3.62 3.77
1-5 ป
6-10 ป
11-15 ป
มากกวา 15 ป

3.55
3.71
3.62
3.77

- 0.16**
-

0.07
0.09

-

0.22**
0.06**
0.15**

-
✳✳   p < .01

     จากตารางท่ี 4.27  เมื่อวิเคราะหเปรียบเทียบดวย  Student Newman Keuls  ตอไปอีก
พบวา  บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีอยูตางกลุมประสบการณการ
ทํ างานมีระดับความคิดเห็นดานคุณภาพการใหบริการแตกตางกัน คือ  บุคลากรท่ีมีประการณการ
ทํ างาน 1-5 ป   กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป มีระดับความคิดเห็นดานคุณภาพ
การใหบริการแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน 6-10 ป   มีระดับความคิดเห็นดานคุณภาพการใหบริการมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณ
การทํ างาน 1-5 ป  บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการ
ทํ างาน มากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานคุณภาพการใหบริการแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญ
ท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมากกวา 15  ป มีระดับความคิดเห็นในดาน
คุณภาพการใหบริการมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 1-5 ป บุคลากรที่มีประสบ
การณการทํ างาน 6-10 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป มีระดับความคิด
เห็นดานคุณภาพการใหบริการแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรที่มีประสบ
การณการทํ างาน มากกวา15 ป มีระดับความคิดเห็นดานคุณภาพการใหบริการมากกวาบุคลากรท่ี
มีประสบการณการท ํางาน 6-10 ป  บุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป กับบุคลากรท่ีมี
ประสบการณการทํ างานมากกวา 15 ป มีระดับความคิดเห็นดานความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการแตก
ตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดยบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน มากกวา 15
ปมีระดับความคิดเห็นมากกวาบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป สวนบุคลากรท่ีมี
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ประสบการณการทํ างาน 1-5 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 11-15 ป และบุคลากรท่ีมี
ประสบการณการทํ างาน 6-10 ป กับบุคลากรท่ีมีประสบการณการทํ างาน 6-10 ป กับบุคลากรท่ีมี
ประสบการณการทํ างาน 11-15 ป  มีระดับความคิดเห็นดานคุณภาพการใหบริการแตกตางกัน
อยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01



บทที ่5
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผลและขอเสนอแนะ

     การวิจัยเร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวัน
ออกเฉียงเหนือ เปนการศึกษาถึงลักษณะการใหบริการ สภาพบรรยากาศในการทํ างานของ
บุคลากรในโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ รวมถึงศึกษาถึงความพึงพอใจของผู
ปวยนอกและผูปวยในตอบริการท่ีไดรับเพ่ือนํ าไปสูการพัฒนาคุณภาพการใหบริการ ในขณะเดียว
กันการท่ีโรงพยาบาลเอกชนมีแนวโนมเพ่ิมมากข้ึนจึงตองมีการแขงขันกันเอง และจะตองแขงขันกับ
โรงพยาบาลของรัฐบาล ประกอบกับปจจุบันคณะรัฐบาลน ําโดยทาน  พันตํ ารวจโท ดร. ทักษิณ  ชิน
วัตร ไดมีนโยบายสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนาหรือโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรคมาเปนปจจัย
และเปนทางเลือกหน่ึงท่ีประชาชนสามารถเขารวมโครงการไดอยางท่ัวถึง ดังน้ันโรงพยาบาลเอกชน
จึงจํ าเปนท่ีจะตองมีการปรับกลยุทธตาง ๆ ในดานการใหบริการใหทัดเทียมกับรัฐบาลหรือเหนือกวา
ฉะนั้นการวิจัยในครั้งนี้จึงเปนขอมูลที่สามารถน ําผลการวิจัยไปพัฒนาคุณภาพการใหบริการในดาน
ตาง ๆ ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เพื่อใหการบริการสามารถตอบสนอง
ความตองการของผูมาใชบริการได

1.! สรุปผลการวิจัย

           1.1 วัตถุประสงคของการวิจัย
            การวิจัยในคร้ังน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาสภาพบรรยากาศในการทํ างานของ

บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  เพื่อศึกษาปจจัยทีมีผลตอคุณภาพการให
บริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  และเพื่อเสนอแนะแนวทางในการ
พัฒนาคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

    1.2 วิธีดํ าเนินการวิจัย
1.2.1 ประชากรและกลุมตัวอยาง (Population and Sample) ประชากรที่จะท ํา

การศึกษาจะเปนเจาหนาท่ีผูปฏิบัติงาน  ผูบริหารในโรงพยาบาลเอกชน  และผูปวยท่ีเขารับการ
รักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํ านวน 56 แหง  ประกอบดวย
บุคคล 4 กลุม คือ  1) บุคลากรท่ีเปนเจาหนาท่ีระดับบริหาร จํ านวน 542 คน  2) บุคลากรท่ีเปนเจา



102

หนาท่ีรักษาพยาบาล จํ านวน 4,589 คน  3) บุคลากรท่ีเปนเจาหนาท่ีบริการทางการแพทย จํ านวน
748 คน  และ4) บุคลกรท่ีเปนเจาหนาท่ีบริการโรงพยาบาล  จํ านวน 2,929 คน
                 กลุมตัวอยางใชวิธีการคัดเลือกลุมตัวอยางโดยใชสูตรความคลาดเคล่ือนมาตรฐาน ณ
ระดับความเช่ือม่ัน 0.95 (คาความคลาดเคล่ือน 0.05) คํ านวณได 382 คน และไดปรับใหเหมาะสม
มีขนาดกลุมตัวอยาง  400  คน  โดยมีการพิจารณาแบงขนาดกลุมตัวอยางตามสัดสวนของประชา
กรในแตละประเภท  การเลือกกลุมตัวอยางใชการสุมตัวอยางแบบเจาะจง  โดยพจิารณาคัดเลือก
เฉพาะโรงพยาบาลที่มีจ ํานวนเตียงต้ังแต 50 เตียงขึ้นไป แยกเปนรายจังหวัด ไดขนาดกลุมตัวอยาง
ดังน้ี เจาหนาท่ีระดับบริการ จํ านวน 25 คน เจาหนาท่ีรักษาพยาบาล จํ านวน 208 คน เจาหนาท่ี
บริการทางการแพทย จํ านวน 34 คน และเจาหนาท่ีบริการโรงพยาบาล จํ านวน 133 คน   แลว
กํ าหนดขนาดกลุมตัวอยางในแตละจังหวัดตามสัดสวนจํ านวนโรงพยาบาลในจังหวัดน้ัน ๆ  ตอ
จํ านวนโรงพยาบาลในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และกํ าหนดจํ านวนตัวอยางบุคลากรของโรง
พยาบาลแตละแหงแบบเจาะจง โดยพิจารณาถึงจ ํานวนเตียงของโรงพยาบาลประกอบการพิจารณา
สวนการเลือกตัวอยางบุคลากรโรงพยาบาลแตละแหงใชการเลือกตัวอยางแบบงาย

1.2.2  เครื่องมือที่ใชในการวิจัย   ใชแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางข้ึนจากการ
ศึกษาตํ าราและเอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวของ แลวออกแบบสอบถามใหสอดคลองกับวัตถุประสงค
ของการวิจัยและเหมาะสมกับกลุมตัวอยางในการวิจัยคร้ังน้ี  หลังจากน้ันนํ าไปใหผูทรงคุณวุฒ ิ2
ทาน ตรวจสอบความตรงของแบบสอบถามแตละขอไดคาดัชนีความสอดคลองระหวางคํ าถามกับ
จุดประสงค (IOC) ระหวาง 0.60-1.00 แลวผูวิจยัไดประมวลขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิเสนอตอ
อาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธเพ่ือปรึกษา และพจิารณาใหความเห็นชอบ  แลวจึงนํ าไปทดสอบ
ความเท่ียงของแบบสอบถามกับบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือทีไมได
เปนกลุมตัวอยาง จํ านวน 50 คน  ไดคาความเท่ียงของแบบสอบถามท้ังฉบับเทา 0.88    จึงไดแบบ
สอบถามเพ่ือการวิจัย  เปนเคร่ืองมือรวบรวมขอมูลมาวิเคราะห  ดังน้ี

แบบสอบถามบุคลากรของโรงพยาบาลเอกชน แบงออกเปน 3 สวน คือ
สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปสวนบุคคล
สวนท่ี 2 คํ าถามเก่ียวกับสภาพบรรยากาศในการทํ างานของโรงพยาบาล
สวนท่ี 3 คํ าถามเก่ียวกับความคิดเห็นเร่ืองคุณภาพการใหบริการ
เปนคํ าถามปลายปด โดยเรียงล ําดับคะแนนของความคิดเห็นในลักษณะ มากท่ีสุด

มาก  ปานกลาง  นอย  และนอยท่ีสุด
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1.2.3 วิธีการรวบรวมขอมูล  มีข้ันตอนดังน้ี
          ผูวิจัยไดขอหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัย สาขาวิชาวิทยาการจัดการ

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  และผูวิจัยทํ ารายละเอียดเพ่ิมเติมแนบหนังสือเพ่ือขอความรวมมือ
ไปยังโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีเปนกลุมตัวอยางในการแจกแบบสอบถาม
และไดรับแบบสอบถามกลับคืนมาจํ านวน  370  ฉบับ  จากจํ านวนแบบสอบถามท่ีสงไป จํ านวน
400  ฉบับ  คิดเปนรอยละ 92.50  ของขนาดกลุมตัวอยาง

1.2.4 การวิเคราะหขอมูล
                                  ผูวิจยัใชโปรแกรมสํ าเร็จรูปทางสถิติ  SPSS/PC   for Windows เวอรช่ัน 10
ชวยในการประมวลผลขอมูล  ดังน้ี

1) ตรวจแบบสอบถามท่ีไดรับกลับคืนทุกฉบับ แลวคัดเลือกฉบับท่ีสมบูรณ
ไววิเคราะหขอมูล จํ านวน 364 ฉบับ คิดเปนรอยละ  91.00  ของขนาดกลุมตัวอยาง

2) นํ าแบบสอบถามฉบับที่สมบูรณมาตรวจใหคะแนนตามเกณฑที่ตั้งไว
3) นํ าแบบสอบถามฉบับท่ีสมบูรณไปปอนขอมูลตามโปรแกรม SPSS/PC

เพื่อประมวลทางสถิติ
4) หาคาความถี่และคารอยละของขอมูลเกี่ยวกับสถานภาพทั่วไปของผู

ตอบแบบสอบถาม
5) หาคาเฉลี่ยและคาเบ่ียงเบนมาตรฐานของความคิดเห็นท่ีปจจัยท่ีมีผล

ตอคุณภาพการใหบริการของบุคลาการโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
6) เปรียบเทียบระดับความคิดเห็นตอปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการให

บริการของบุคลาการโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยใชการทดสอบ  t-test
หรือ F-test และทดสอบความแตกตางเปนรายคูโดยใช Student Newman Keuls Method

7) หาคาความสัมพันธของปจจัยตาง ๆ ท่ีมีผลตอการใหบริการของ
บุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

     1.3 ผลการวิจัย   มีดังนี้
1.3.1  ผลการศึกษาคุณลักษณะของผูตอบแบบสอบถามท่ีเปนบุคลากรของโรง

พยาบาลเอกชน พบวากลุมตัวอยางท่ีตอบแบบสอบถามมีท้ังหมด 364 คน สวนใหญเปนเพศหญิง
คิดเปนรอยละ 71.20 อายุอยูระหวาง 20-30 ป คิดเปนรอยละ 37.60  สถานภาพสวนใหญสมรสอยู
ดวยกัน คิดเปนรอยละ 50.00   วุฒิการศึกษาสวนใหญ ระดับปริญญาตรี  คิดเปนรอยละ 56.00
ตํ าแหนงผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนพยาบาล  ผูชวยพยาบาล คิดเปนรอยละ 40.90  ประสบ
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การณการทํ างานสวนใหญ มีประสบการณ 6-10 ป  คิดเปนรอยละ 33.80  รายไดตอเดือน สวน
ใหญอยูระหวาง 5,000 - 10,000  บาท  คิดเปนรอยละ 31.00

      1.3.2  ผลการศึกษาระดับความคิดเห็นเก่ียวกับสภาพบรรยากาศในการทํ างาน
ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานการท ํางานเปนทีมพบวาบุคลากรมีการ
ทํ างานเปนทีมอยูในระดับดี ดานหนวยงานไดมีการสรางบรรยากาศในการทํ างานเอ้ือตอการทํ างาน
รวมกันมีคาเฉลี่ยสูงที่สุด  ระดับสภาพบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับดี  สวนดานบุคลากรใน
หนวยงานมีสวนรวมในการเสนอปญหาของหนวยงานและดานบุคลากรในหนวยงานมีสวนรวมใน
การกํ าหนดแนวทางในการทํ างานของหนวยงาน  มีคาเฉลี่ยนอยที่สุด  ระดับสภาพบรรยากาศใน
การทํ างานอยูในระดับปานกลาง

1.3.3 ผลการศึกษาระดับความคิดเห็นเก่ียวกับความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดาน
เจตคติของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาพบวาบุคลากรโดยรวมมี
ความยึดม่ันผูกพันตอองคการในระดับมาก  เมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวามีระดับความคิดเห็นอยู
ในระดับมาก จํ านวน 6 ขอ เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก  ขาพเจาเต็มใจท ํางานเพื่อ
ใหเกิดประโยชนและสรางช่ือเสียงแกโรงพยาบาล ซึ่งมีคาเฉลี่ยสูงสุด  รองลงมาขาพเจาจะท ําหนาท่ี
ประชาสัมพันธใหแกโรงพยาบาลเสมอเมื่อมีโอกาส  ขาพเจายอมทุมเทการทํ างานเพ่ือใหไดคงอยู
กับโรงพยาบาลแหงน้ี  นับวาเปนการถูกตองท่ีสุดท่ีไดทํ างานกับโรงพยาบาลแหงน้ี  ขาพเจาภาคภูมิ
ใจมากท่ีไดทํ างานกับโรงพยาบาลแหงน้ี  และขาพเจาเอาใจใสเสมอวานโยบายของโรงพยาบาลเปน
อยางไร  ขอ 3  บอยครั้งท่ีขาพเจาไมเห็นดวยกับนโยบายส ําคัญของโรงพยาบาล  มีระดับความคิด
เห็นในระดับปานกลาง

1.3.4 ผลการศึกษาระดับความคิดเห็นเก่ียวกับความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดาน
พฤติกรรมของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาโดยรวมแลวบุคลากร
มีความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับปานกลาง  เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวาขอท่ี 5
ขาพเจาพอใจกับตํ าแหนงหนาท่ีในการทํ างานปจจุบัน มีระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก   นอก
น้ันมีระดับความคิดเห็นปานกลาง จํ านวน 5 ขอ  เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก
ขาพเจาไมรูสึกกลัวที่จะเปลี่ยนงานแมที่ใหมจะไมกาวหนา  การทํ างานท่ีน่ีทํ าใหขาพเจาไดรับผล
ตอบแทนท่ีคุมคากับการทํ างาน  ขาพเจาไมมั่นใจวาการทํ างานที่ใหมจะมั่นคงเทาที่ปจจุบัน  หาก
หนวยงานไมสามารถสนองตอบตามตองการไดขาพเจาพรอมจะลาออก  และขาพเจาตองทนอยู
เน่ืองจากท่ีน่ีใหผลตอบแทนดีกวาท่ีอ่ืน ๆ
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1.3.5 ผลการศึกษาระดับความคิดเห็นเก่ียวกับความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดาน
ปทัสถานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือพบวาโดยรวมบุคลากรมี
ความยึดม่ันผูกพันตอองคการอยูในระดับมาก  เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวามี 3 ขอท่ีระดับความ
คิดเห็นอยูในระดับมาก เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก  บุคลากรควรจะผูกพันกับ
หนวยงานและงานของตนเอง  ขาพเจารูสึกผูกพันกับหนวยงานและเพื่อนรวมงานอยางมาก  และ
ขาพเจามีความเช่ือม่ันในอนาคตของโรงพยาบาล   นอกน้ันมีระดับความคิดเห็นปานกลาง จํ านวน
4 ขอ  เรียงลํ าดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย ไดแก  ขาพเจาคิดวาบุคลากรมีความจงรักภักดีตอ
องคการ  ขาพเจาไดรับการสงเสริมและสนับสนุนเปน  อยางดีจนไมคิดจะลาออก  หากขาพเจาลา
ออกตอนนี้ขาพเจาจะรูสึกผิดอยางมาก  และผูบริหาร  คาดหวังตัวขาพเจาสูงมาก

กลาวโดยสรุป ผลของการศึกษาและวิเคราะหระดับสภาพบรรยากาศในการ
ทํ างานในดานการทํ างานเปนทีมและความยึดม่ันผูกพันตอองคการของโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ พบวาระดับสภาพบรรยากาศในการทํ างานโดยรวมอยูในระดับดี  ซึ่งถา
พิจารณาแลวความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติ พบวาระดับสภาพบรรยากาศในการทํ างาน
อยูในระดับดี  ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรมมีคาเฉล่ียต่ํ าสุด  พบวาระดับสภาพ
บรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับปานกลาง

1.3.6 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นตอปจจัยตาง ๆ ระหวาง
บุคลากรเพศชายกับเพศหญิง ดานการท ํางานเปนทีม พบวามี 5 ขอ คือ เมื่อมีความขัดแยงเกิดข้ึน
ในหนวยงานสมาชิกมีการชวยกันขจัดปญหาความขัดแจง  บุคลากรในหนวยงานมีการเปดใจท่ีจะ
รับฟงความคิดเห็นซ่ึงกันและกัน  ผูบริหารในหนวยงานไดแสดงบทบาทในการสนับสนุนสมาชิกใน
ทีมงาน  ผูนํ าทีมรับฟงความคิดเห็นสมาชิกในทีมงาน  และเม่ือมีความผิดพลาดเกิดข้ึนในการ
ทํ างานผูนํ าทีมของทานแสดงความรับผิดชอบ  ท่ีบุคลากรเพศชายและเพศหญิงมีระดับความคิด
เห็นแตกตางกันอยางมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  โดยบุคลากรเพศหญิงมรีะดับความคิดเห็น
ท้ัง 5 ขอมากกวาเพศชาย

1.3.7 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นตอปจจัยตาง ๆ ระหวา
บุคลากรเพศชายกับเพศหญิง เก่ียวกับความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติ  พบวามี 1 ขอ ท่ี
บุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมรีะดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ
0.05 คือ ขาพเจาเต็มใจทํ างานเพ่ือใหเกิดประโยชนและสรางช่ือเสียงแกโรงพยาบาลซ่ึงบุคลากร
เพศชายมีระดับความคิดเห็นมากกวาเพศหญิง  แตระดับความคิดเห็นตอปจจัยอีก 6 ขอ แตกตาง
กันอยางไมมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
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 1.3.8 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นตอปจจัยตาง ๆ ระหวาง
บุคลากรเพศชายกับเพศหญิง เก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม  พบวามี 1 ขอ
ท่ีบุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ
0.05 คือ  หากหนวยงานไมสามารถสนองตอบความตองการไดขาพเจาพรอมจะลาออก  ซึ่ง
บุคลากรเพศชายมีระดับความคิดเห็นมากวาเพศหญิง  แตระดับความคิดเห็นตอปจจัยอีก 5 ขอ
แตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติ

 1.3.9 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉล่ียของระดับความคิดเห็นตอปจจัยตาง ๆ ระหวาง
บุคลากรเพศชายกับเพศหญิง เก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานปทัสถานพบวามี 1 ขอ ท่ี
บุคลากรเพศชายกับเพศหญิงมรีะดับความคิดเห็นแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ
0.05 คือ หากขาพเจาลาออกตอนน้ีขาพเจาจะรูสึกผิดอยางมาก  ซ่ึงบุคลากรเพศหญิงมีระดับความ
คิดเห็นมากกวาเพศชาย  แตระดับความคิดเห็นอีก 6 ขอ แตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติ

             1.3.10  ผลการศึกษาคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวัน
 ออกเฉียงเหนือ  พบวาบุคลากรสวนใหญมีความคิดเห็นในระดับมากท่ีควรปรับปรุงคุณภาพการให
 บริการในทุก ๆ ดาน  เมือ่พิจารณาเปน รายดานพบวา ดานการประชาสัมพันธมีความคิดเห็นมากที่
สุด  ซึ่งหมายถึงวา โรงพยาบาลเอกชนควรจะมีการประชาสัมพันธมากข้ึนกวาเดิม  สวนดานความ
สะอาดของอาคารสถานท่ี ซ่ึงเปนคาเฉล่ียท่ีนอยท่ีสุด หมายความวาดานความสะอาดของ อาคาร
สถานท่ีเหมาะสมดีอยูในระดับหน่ึงแลว ถาจะปรับปรุงก็จะเปนในล ําดับสุดทาย

1.3.11  ผลการวิเคราะหขอมูลความสัมพันธระหวางปจจัยที่มีผลตอคุณภาพการ
ใหบริการของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบวาปจจัยทุกดานมีความ
สัมพันธกับความคิดเห็นในการปฏิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียง
เหนืออยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01  โดยปจจัยความยึดม่ันผูกพันตอองคการดาน
ปทัสถานมีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปฎิบัติงานมากท่ีสุด   รองลงมาไดแก ความยึด
มั่นผูกพันตอองคการดานเจตคติ  ดานสถานการณการทํ างานเปนทีม  และปจจัยความยึดม่ันผูก
พันตอองคการดานพฤติกรรม มีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปฏิบัติงานนอยท่ีสุด

1.3.12! ผลการวิเคราะหขอมูลความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ กับความคิด
เห็นเร่ืองคุณภาพการใหบริการของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวา
ปจจัยทุกดานมีความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาล
เอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนืออยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01  โดยปจจัยดานภาพพจน
และชื่อเสียงของโรงพยาบาล มีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการให
บริการมากท่ีสุด  รองลงมาไดแก ดานการเงินและบัญช ี ดานบริการหองพัก  ดานความสะอาดของ
อาคารสถานที ่ ดานประชาสัมพันธ  ดานอุปกรณทางการแพทย  ดานบริการรักษาพยาบาลดาน
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บริการส่ิงอํ านวยความสะดวก  ดานบริการทั่วไป และดานความสามารถของแพทย/พยาบาล มี
ความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการนอยท่ีสุด

     1.4 การทดสอบสมมติฐาน
           1.4.1 สมมติฐานที ่1 บุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

เพศชายและเพศหญิง มีความคิดเห็นดานการท ํางานเปนทีมไมแตกตางกัน   ผลการศึกษาพบวา
บุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีมีเพศตางกัน มีระดับความคิดเห็นใน
ดานการทํ างานเปนทีมแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  ซ่ึงไมสอดคลองกับ
สมมติฐานที่ตั้งไว

1.4.2 สมมติฐานที ่2 บุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
เพศชายและเพศหญิง มีความคิดเห็นเก่ียวกับความยึดม่ันผูกพันตอองคการไมแตกตางกัน  ผลการ
ศึกษาพบวา บุคลากรของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีมีเพศตางกันมีความคิด
เห็นเก่ียวกับความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการแตกตางกัน อยางมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  ซึ่ง
ไมสอดคลองกับสมมติฐานท่ีต้ังไว

2.! อภิปรายผล

     จากผลการวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรง
พยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีประเด็นท่ีควรนํ ามาอภิปราย  ดังน้ี

       2.1  ผลการวิเคราะหปจจัยท่ีมีผลตอความคิดเห็นของสภาพบรรยากาศในการทํ างาน
ของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ดานการท ํางานเปนทีม  ความยึดม่ัน
ผูกพันตอองคการดานเจตคติ  ความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม  ความยึดมั่นผูกพันตอ
องคการดานปทัสถาน  พบวาระดับสภาพบรรยากาศในการทํ างานอยูในระดับดี   ซึ่งเมื่อพิจารณา
เปนรายดาน  พบวาระดับสภาพบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ เก่ียวกับความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานเจตคติ อยูในระดับดี   รองลงมาได
แก ความยึดม่ันผกูพันตอองคการดานปทัสถาน อยูในระดับดี  ดานการท ํางานเปนทีม อยูในระดับดี
และความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติกรรม อยูในระดับปานกลาง   ซ่ึงสอดคลองกับการวิจัย
ของ รัชศิริ  เหลืองขวัญ (2543) ที่ศึกษาเร่ืองการพัฒนาองคการสูคุณภาพบริการของโรงพยาบาล
บุรีรัมย พบวาสภาพบรรยากาศในการทํ างานของบุคลากรโรงพยาบาลบุรีรัมยท้ังกอนและหลังกิจ
กรรมแทรกแซงโดยรวมท้ัง 4 ดานอยูในระดับดี
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        2.2  การเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวัน
ออกเฉียงเหนือ ตามองคประกอบรายดาน จํ าแนกตามเพศ  พบวาระดับความคิดเห็นของบุคลากร
เพศชายกับเพศหญิง ท้ังเพศชายและเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง  บุคลากร
เพศชายมีระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก คือ ความยึดมั่นผูกพันตอองคการดานเจตคติ  สวน
อีก 3 ดาน มีระดับความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง คือ ดานปทัสถาน  ดานการท ํางานเปนทีม
และดานพฤติกรรม  สวนบุคลากรเพศหญิงมีระดับความคิดเห็นอยูในระดับมาก 2 ดาน คือ ดาน
เจตคติ กับดานปทัสถาน  สวนอีก 2 ดานมีระดับความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง คือ ดานการ
ทํ างานเปนทีม กับดานพฤติกรรม

      เมื่อเปรียบเทียบระดับความคิดเห็นทุกดาน  พบวาระหวางบุคลากรเพศชายกับเพศ
หญิงแตกตางกันอยางไมมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ซ่ึงไมสอดคลองกับสมมุติฐานท่ีต้ังไว

       2.3  ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการใน
ดานตาง ๆ  ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือกับความคิดเห็นในการปฏิบัติงาน
จากการวิจัย  พบวาความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ ท้ัง 4 ดาน กับความคิดเห็นในการปฎิบัติงาน
ของคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาปจจัยทุกดานมีความสัมพันธกับ
ความคิดเห็นในการปฏิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนืออยางมี
นัยสํ าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01  โดยปจจัยความยึดมัน่ผูกพนัตอองคการดานปทัสถานมีคาความ
สัมพันธกับความคิดเห็นในการปฎิบัติงานมากท่ีสุด   รองลงมาไดแก ความยึดมัน่ผูกพันตอองคการ
ดานเจตคติ  ดานสถานการณการทํ างานเปนทีม  และปจจัยความยึดม่ันผูกพันตอองคการดานพฤติ
กรรม มีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปฏิบัติงานนอยท่ีสุด

       2.4  ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยเก่ียวกับความคิดเห็นเร่ืองการ
ปรับปรุงคุณภาพการใหบริการในดานตาง ๆ ของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
จากการวิจัย  พบวาความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ ท้ัง 10 ดาน กับความคิดเห็นในการปรับปรุง
คุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  พบวาปจจัยทุกดานมี
ความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชนในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนืออยางมีนัยส ําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01  โดยปจจัยดานภาพพจนและชื่อเสียง
ของโรงพยาบาล มีคาความสัมพันธกับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการมากท่ีสุด
รองลงมาไดแก ดานการเงินและบัญช ี ดานบริการหองพัก  ดานความสะอาดของอาคารสถานท่ี
ดานประชาสัมพันธ  ดานอุปกรณทางการแพทย  ดานบริการรักษาพยาบาล    ดานบริการสิ่ง
อํ านวยความสะดวก  ดานบริการทั่วไป และดานความสามารถของแพทย/พยาบาล มีความสัมพันธ
กับความคิดเห็นในการปรับปรุงคุณภาพการใหบริการนอยท่ีสุด
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3.  ขอเสนอแนะ
      3.1 ขอเสนอแนะในการนํ าผลการวิจัยไปใช

  3.1.1 ผลการวิจัยพบวา ระดับสภาพบรรยากาศในการทํ างานดานการทํ างานเปน
ทีมและความยึดม่ันผกูพันตอองคการของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
อยูในระดับดี แตสูงกวาระดับปานกลางเล็กนอยผูบริหารโรงพยาบาลควรจะมีการพัฒนาปจจัย
ตาง ๆ เพื่อจูงใจใหบุคลากรมีขวัญกํ าลังใจมากขึ้น โดยพิจารณาดํ าเนินการดังน้ี

          1) การบริหารงานบุคคล ควรใชระบบคุณธรรมเปนหลักเพื่อสงเสริมและ
สนับสนุนใหบุคลากรท่ีมีความรูความสามารถมีโอกาสกาวหนาในหนาท่ีการงานและเปนหลัก
ประกันความม่ันคงในการทํ างาน และจะไดอยูกับองคการนาน

2) การใหรางวัลหรือประกาศเกียรติคุณแกพนักงานท่ีปฏิบัติงานดีเดนใน
ชวงเวลาใดเวลาหน่ึง เชน ประจ ําเดือน ประจํ าไตรมาส หรือประจํ าป

3) ปรับปรุงระบบการทํ างานหรือการใหบริการเพ่ือพัฒนาคุณภาพโดยเนน
การมีสวนรวมของพนักงานใหมากที่สุดและสงเสริมการทํ างานเปนทีมใหมากยิ่งขึ้น รวมทั้งการ
บริหารคุณภาพท่ัวท้ังองคการ (TQM)

3.2  ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป
      3.2.1  ควรศึกษาวิจัยเก่ียวกับปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการใหบริการของโรง

พยาบาลเอกชนในภูมิภาคอ่ืน ๆ เพื่อเปรียบเทียบกับผลการวิจัยคร้ังน้ี
   3.2.1  ควรศึกษาถึงเร่ืองปญหา อุปสรรค และขอจ ํากัดในการใหบริการของโรง

พยาบาลเอกชน
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     ปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  จุฬาลงกรณ
     มหาวิทยาลัย  2539

กุลยา  ตันติพลาชีวะ  "การควบคุมคุณภาพการพยาบาล"  วารสารพยาบาลกองทัพบก  16 (2541)
                   หนา  23-31
กิ่งพร  ทองใบ  "หนวยที ่6 ประชากรและสิ่งตัวอยาง"  ใน  ประมวลสาระชุดวิชาวิทยานิพนธ
                   หนา 1-40 นนทบุรี  บัณฑิตศึกษา  สาขาวิทยาการจัดการ  มหาวิทยาลัย

     สุโขทัยธรรมาธริาช  2544
กัลยา  วานิชยบัญชา  การใช SPSS for Windows ในการวิเคราะหขอมูล เวอรชั่น 7-10  พิมพครั้งที ่4

     ซ ีเค แอนด เอส โฟโตสตูดิโอ  2544
จิตตินันท  เดชะคุปต  "หนวยที ่8 เจตคติและความพึงพอใจในการบริการ"  ใน  เอกสารการสอนชุด

   วิชาจิตวทิยาการบริการ  หนา 1-43 พิมพครั้งที ่2 นนทบุรี  สาขาวิชาคหกรรมศาสตร
    มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  2539

จิรุตม  ศรีรัตนบัลล  "คุณภาพของการบริการทางการแพทยกับแนวคิดทางการตลาด"  จุฬาลงกรณ
   เวชสาร  38 (2537)  หนา 169-178

ญาดา  พงศบริพัตร  "ความพึงพอใจในงานของพนักงานฝายบัญชีและการเงินในธุรกิจประกัน
    วินาศภัย"  ปริญญานิพนธการศึกษามหาบัณฑิต  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัย
     ศรีนครินทรวิโรฒ  2542

เทพพนม  เมืองแมน  "หนวยที่ 8 งานรับผูปวยไวในโรงพยาบาล"  ใน  เอกการการสอนชุดวิชาการ
   บริหารโรงพยาบาล 1  นนทบุรี  สาขาวิทยาศาสตรสุขภาพ  มหาวิทยาลัยสุโขทัย
   ธรรมาธิราช  2533

ดุษฎ ี ใหญเรืองศรี  "คุณภาพการบริการตามความคาดหวังที่มีความสัมพันธกับความพึงพอใจใน
    บริการรักษาพยาบาลของพระภิกษุอาพาธ ในหาผูปวยในโรงพยาบาลสงฆ กระทรวง
    สาธารณสุข"  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาเอกการบริหาร
    โรงพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัยมหาวิทยาลัยมหิดล  2541

ทรวงทิพย  วงศพันธ  "คุณภาพบริการตามความคาดหวังและการรับรูของผูรับบริการงานผูปวยนอก
    โรงพยาบาลรัฐ จังหวัดสพุรรณบุรี"  วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต
    สาขาวิชาเอกบริหารโรงพยาบาล บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล  2541
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ปทุม  ฤกษกลาง  "ปจจัยที่มีผลตอความยึดมั่นผูกพันตอองคการและผลปฏิบัติงานของอาจารย
    มหาวิทยาลัยเอกชน"  ปริญญานิพนธการศึกษาดุษฎีบัณฑิต  สาขาการบริหารการศึกษา
    มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒประสานมิตร  2538

ปรียาพร  วงศอนุตรโรจน  "ความผูกพนัตอสถาบันของอาจารยในสาขาครุศาสตรอุตสาหกรรม
    สถาบันเทคโนโลยีพระจอมเกลา"  ปริญญานิพนธการศึกษาดุษฎีบัณฑิต  สาขาการ
    บริหารการศึกษา  มหาวิทยาลัยศรีนครรินทรวิโรฒ  2532

พนิดา  ดามาพงษ  "การตลาดบริหารการพยาบาล"  คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย
2538!(เอกสารประกอบการประชุมวิชาการเร่ืองกลยทุธการบริการพยาบาลเพือ่คุณภาพ
และความพึงพอใจยุคแขงขัน)

พวงรัตน  บุญญานุรักษ  กลยุทธการสรางงานบริการพยาบาลเชิงธุรกิจ  คณะพยาบาลศาสตร
   มหาวิทยาลัยบูรพา  2541

พนิดา  คํ ายุ  "การศึกษาคุณภาพบริการที่ผูปวยคาดหวังจากพยาบาลและการรับรูของหัวหนาหอผู
ปวยตอคุณภาพบริการที่ผูปวยคาดหวังหรือจากพยาบาล ในโรงพยาบาลเอกชน
กรุงเทพมหานคร"  วิทยานิพนธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาเอกการ
บริหารโรงพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหิดล  2541

เพ็ญจันทร  แสนประสาน  การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลสูโรงพยาบาลคุณภาพ  ชมรมพยาบาล
    โรคหัวใจและทรวงอกแหงประเทศไทย  2542

ไพเราะ  คลองนาหวัง  "คุณภาพบริการพยาบาลตามความคาดหวังและการรับรูของผูปวยโรง
    พยาบาลชุมชน จังหวัดชัยภูม"ิ  วิทยานิพนธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
    สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยขอนแกน  2543

ภรณี  กีรติบุตร  การประเมินประสิทธิผลขององคการ  กรุงเทพมหานคร  โอเดียนสโตร  2529
รัชศิริ  เหลืองขวัญ  "การพัฒนาองคการสูคุณภาพบริการของโรงพยาบาลบุรีรัมย"

    วิทยานิพนธปริญญาศิลปศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาพัฒนาสังคม  บัณฑิตวิทยาลัย
    มหาวิทยาลัยขอนแกน  2543

ลดา  สรณารักษ  "ความพึงพอใจและความคาดหวังในคุณภาพงานบริการพยาบาลของผูรับบริการ
แผนกผูปวยนอกจักษ ุโรงพยาบาลขอนแกน"  รายงานการศึกษาอิสระปริญญาพยาบาล
ศาสาตรมหาบัณฑิต  มหาวิทยาลัยขอนแกน  2543

วรรณฤดี  ภูทอง  "ความสัมพันธระหวางการจัดการดานคุณภาพบริการพยาบาลที่ใหแกผูประกันตน
    กับคุณภาพบริการพยาบาลที่ผูประกันตนรับรู โรงพยาบาลรัฐ"  วารสารวิจัยระบบ
    สาธารณสุข  5 (2540) หนา 1-14
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วัชรา  วัชรเสถียร  "การพัฒนาคุณภาพการบริการดานผูใหบริการ : ศึกษาเฉพาะกรณีพนักงานตอน
    รับบนเคร่ืองบินบริษัทการบินไทย จํ ากัด (มหาชน)"  ภาคนิพนธหลักสูตรพัฒนบริหาร
    ศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาการพัฒนาทรัพยากรมนุษย  สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหาร
    ศาสตร  2539

วีรพงษ  เฉลิมจิรรัตน  คุณภาพในงานบริการ  กรุงเทพมหานคร  โรงพิมพประชาชน  2539
วิทย  เที่ยงบูรณธรรม  พจนานุกรมอังกฤษ-ไทย  กรุงเทพมหานคร ซิลเวอรพินส โปรดักส 2541
ศศิวิมล  สันติเวชกุล  "ปจจัยท่ีมีผลตอการเขารับบริการในโรงพยาบาลเอกชน"  วิทยานิพนธ

ปริญญาพัฒนบริหารศาสตรมหาบัณฑิต  คณะพัฒนาสังคม  สถาบันบัณฑิตพัฒน-
บริหารศาสตร  2540

ศิริวรรณ  เสรีรัตน   กลยุทธการสงเสริมการตลาด  กรุงเทพมหานคร  พัฒนาศึกษา  2539
ศิริพร  ปรางประสิทธิ์  "ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการใชบริการของโรงพยาบาลชุมชน"  วิทยานิพนธ

    ปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาพยาบาลสาธารณสุข  บัณฑิตวิทยาลัย
    มหาวิทยาลัยมหิดล  2536

ศิริพร  ตันติพูลวินัย  "กลยุทธการสรางคุณภาพบริการ"  คณะพยาบาลศาสตร  จุฬาลงกรณ
    มหาวิทยาลัย  2538  (เอกสารประกอบการประชุมวิชาการเรียนกลยทุธการบริหาร
    การพยาบาลเพื่อคุณภาพและความพึงพอใจในยุคแขงขัน)

สุพิศ  กิตติรัชดา  "การเสริมสรางพลังอํ านาจในงานเกี่ยวกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของ
    พยาบาล  โรงพยาบาลนครพงิค"  วิทยานิพนธปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต  สาขา
   บริการพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยเชียงใหม  2538

สะอาด  วงศอนันตนนท  "ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ลักษณะงาน ประสบการณใน
    การท ํางาน บทบาทวิชาชีพกับความยึดมั่นผูกพันตอองคการของพยาบาลวิชาชีพ
    โรงพยาบาลของรัฐ กรุงเทพมหานคร"  วิทยานิพนธพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
    สาขาวิชาบริหารการพยาบาล  บัณฑิตวิทยาลัย  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  2538

อมร  สุวรรณนิมิตร  "ผลของปจจัยดานการบริการท่ีมีผลตอความยึดม่ันผูกพันตอองคการของ
    บุคลากรทางการแพทย"  วิทยานิพนธปริญญาศิลปศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาบริหารการ
    พัฒนา  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยขอนแกน  2541

อนุวัฒน  ศุภชุติกุลและคณะ  กาวแรกของ TQM/CQI ในโรงพยาบาล  กรุงเทพมหานคร  ดีไชร
                 2541
อัมพร  พรหมเกิด  "ความยึดมั่นผูกพันตอองคการและความรูสึกแยกตัวออกหางของอาสาสมัคร"

    วิทยานิพนธสังคมวิทยาและมนุษยวิทยามหาบัณฑิต  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร  2534
อัลฟา รีเสร์ิซ  ทํ าเนียบโรงพยาบาลและสถิติสาธารณสุข  2543-2544  กรุงเทพมหานคร  2545
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ประวัติผูวิจัย

ชื่อ นายสมบัติ  สาสีเสาร
วัน เดือน ปเกิด 21  ธันวาคม  2509
สถานท่ีเกิด อํ าเภอประทาย  จังหวัดนครราชสีมา
ประวัติการศึกษา บริหารธุรกิจบัณฑิต (เอกการจัดการทั่วไป)

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  พ.ศ. 2532
บริหารธุรกิจบัณฑิต (เอกการบัญชี)
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช  พ.ศ. 2538

สถานท่ีทํ างาน สํ านักงานคลังจังหวัดรอยเอ็ด
ศาลากลางจังหวัดรอยเอ็ด
อํ าเภอเมือง  จังหวัดรอยเอ็ด

ตํ าแหนง เจาหนาท่ีบริหารงานการคลัง  ระดับ 6
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