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โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 
ศูนยอนามัยที่ 7 อุบลราชธานี 



ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 

 
1.  ชื่อผลงานเร่ือง    การศึกษาความพึงพอใจของผูเขารับบริการตอการใหบริการในคลินิกพิเศษ   (วันเสาร–วันอาทิตย)                   
งานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี   ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
2.  ระยะเวลาท่ีศึกษา   วันท่ี   1 – 31  พฤษภาคม  พ.ศ.2553  
3.  สัดสวนของผลงานในสวนท่ีตนเองปฏบัิติ   100 % 
4.  ผูรวมจัดทําผลงาน   -    
5.  บทคัดยอ 

การศกึษาความพึงพอใจของผูมารับบริการตอการใหบริการรักษาตอเนื่องในคลินิกพิเศษ 
( วันเสาร – วันอาทิตย )  งานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ีของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี  ประชากรท่ี
ใชในการศึกษาคร้ังนี้ คือ ผูท่ีมาใชบริการในแผนกงานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ีของศูนยอนามัยท่ี 7 
อุบลราชธานี      จํานวน   392      ราย  เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย คือ แบบสอบถามประกอบดวย  
ขอมูลท่ัวไป      ความคิดเห็นในบริการดานการไดรับบริการแตละจุดบริการ  ความพึงพอใจตอการ
ใหบริการ    และความคิดเห็น   /   ขอเสนอแนะในการมารับบริการคร้ังนี้    วิเคราะหขอมูลโดยใช
สถิติพรรณนา (Descriptive Statistic) แจกแจงความถ่ี  รอยละ  คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และคาเฉล่ีย   

ผลการศึกษา  พบวา  กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 55.40  เพศชายรอยละ 44.60    
มีอายุระหวาง   51 – 60  ป   รอยละ   49.00   รองลงมาอายุระหวาง 41 – 50  ป  รอยละ 30.10  
ประกอบอาชีพรับราชการ รอยละ 87.00 รองลงมาคาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว รอยละ 6.40 
การศึกษาในระดับปริญญาตรีมากท่ีสุด รอยละ 41.90 รองลงมาปวส.หรืออนุปริญญา รอยละ 15.60  
ใชสิทธิการรักษาเบิกตนสังกัด รอยละ 84.70 รองลงมาใชสิทธิการรักษาชําระเงินเอง รอยละ 13.00  
สวนใหญเคยมาใชบริการ รอยละ 67.60 ไมเคย รอยละ 29.30  เหตุผลท่ีมาใชบริการเพราะบริการดี  
รวดเร็วทันใจ รอยละ 37.30  รองลงมาเพราะเปนผูปวยเกาโรงพยาบาลนี้ รอยละ 26.00  และความถ่ี
ท่ีมาใชบริการสวนใหญมาใชบริการ    2   คร้ัง/ป    รอยละ 32.70     รองลงมามาใชบริการคร้ังแรก 
รอยละ29.60   

ผูรับบริการมีความพึงพอใจในบริการเม่ือพิจารณาตามดานการใหบริการภาพรวมอยูในระดับ
มาก  เม่ือพิจารณาเปนรายขอเรียงลําดับคาเฉลี่ยจากมากไปหานอย 3 ลําดับแรกคือ ดานการใหบริการ
ของเจาหนาท่ี  / บุคลากรท่ีใหบริการ  ดานกระบวนการ/ข้ันตอนการใหบริการรักษาพยาบาล  และ
ดานส่ิงอํานวยความสะดวก  ผลการศึกษานี้เปนประโยชนในการพัฒนาคุณภาพการใหบริการของ
คลินิกพิเศษ  กลุมงานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี  ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานีตอไป 
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6.  บทนํา 
ในสภาพของสังคมปจจุบันนี้        ไดมีการเปล่ียนแปลงจากในอดีตมาก           โดยมีสาเหตุ

อันเนื่องมาจากภาวะดานเศรษฐกิจ  สังคม  การเมือง  และวัฒนธรรมเปล่ียนแปลงไป  จึงทําใหมีการ
นํากลวิธีตาง ๆ รวมท้ังเทคโนโลยีใหม ๆ   เขามาใชในดานการบริหารจัดการมากข้ึนเพื่อพัฒนา
คุณภาพของบริการใหเปนท่ีพึงพอใจและประทับใจตอผูเขารับบริการใหมาใชบริการเพิ่มข้ึน        ซ่ึง
การบริการทางดานสุขภาพนั้นนับไดวาเปนสิทธิข้ันพื้นฐานของประชาชนทุกคนและทุกกลุมท่ีจะ
ไดรับอยางเทาเทียมกันดวยมาตรฐานท่ีดีพอสมควร   โรงพยาบาลนับไดวาเปนสถานบริการทางดาน
สุขภาพท่ีสําคัญในการใหบริการเม่ือเกิดอาการเจ็บปวยและก็ไดพยายามจัดการบริการท่ีมี
ประสิทธิภาพและกระจายใหครอบคลุมประชากร  ในทุกพื้น แตในความเปนจริงประชาชนยังไมได
รับการบริการที่เทาเทียมกัน       นอกจากนั้นยังตองประสบกับปญหาการบริการที่ลาชาไมไดรับความ
สะดวกเทาท่ีควร  ดังนั้นโรงพยาบาลซ่ึงถือเปนสถานบริการดานสาธารณสุขจึงตองมีการพัฒนา
คุณภาพบริการใหสอดคลองกับความตองการของผูเขามารับบริการในระดับท่ีพึงพอใจ  โดยกระทรวง
สาธารณสุข จะกํากับดูแลใหแตละโรงพยาบาลดําเนินงานไปตามแผนพัฒนาการสาธารณสุข  

ในปจจุบันโรงพยาบาลท่ีมุงเนนในการใหบริการดานการแพทย และการสาธารณสุขแบบ
ผสมผสานแกประชาชนท้ังในดานการสงเสริมสุขภาพ  การรักษาพยาบาล  ท่ีเขาถึงงาย  สรางการ
ยอมรับ และเปนท่ีพึงพอใจแกผูรับบริการ ดังนั้นโรงพยาบาลจึงตองมีการพัฒนาทั้งดานสถานท่ี 
บุคลากร และเคร่ืองมือแพทย ท่ีทันสมัย         เพื่อใหบริการแกผูมารับบริการอยางมีคุณภาพ   อยางไร
ก็ตาม การใหบริการดังกลาวก็จําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองมีการศึกษาความพึงพอใจของผูเขารับบริการ 
โดยความพึงพอใจตอการใหบริการจะเกิดข้ึนไดหรือไมนั้นจะตองพิจารณาถึงลักษณะของการ
ใหบริการขององคการประกอบกับระดับความรูสึกของผูมารับบริการในมิติตาง ๆ ของแตละบุคคล         
ซ่ึงหากพิจารณาถึงความพึงพอใจของการบริการวาจะเกิดความพึงพอใจมากนอยเพียงใด ถาไดรับการ
บริการต่ําทําใหเกิดความไมพอใจ  แตถาระดับผลของการบริการสูง ก็จะทําใหเกิดความพึงพอใจ 
ความประทับใจ  และสงผลใหผูใชกลับมาใชบริการซํ้าอีก  จึงกลาวไดวา  ความพึงพอใจในบริการ  
หมายความถึง ภาวะการณแสดงออกถึงความรูสึกในทางบวกของบุคคลอันเปนผลมาจากการ
เปรียบเทียบ การรับรูส่ิงท่ีไดรับจากการบริการ ไมวาจะเปนการรับบริการหรือการใหบริการในระดับ
ท่ีตรงกับการรับรูส่ิงท่ีตองการเกี่ยวกับการบริการนั้น ซ่ึงจะเกี่ยวของกับความพึงพอใจของผูรับบริการ 
(วรรณสิริ เพ็ญสิทธ์ิ : 2546) 

ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี   เปนศูนยอนามัยท่ีมีผูมารับบริการอยางตอเนื่อง ผูมารับบริการ
ตองการการตรวจรักษาดวยเคร่ืองมือ และอุปกรณท่ีทันสมัย มีบุคลากรท่ีเช่ียวชาญในการรักษาโรค    
นอกจากนี้การรับบริการท่ีดีมีผลตอความพึงพอใจของผูมารับบริการ    แตในสภาวะเศรษฐกิจท่ีมี
ผลกระทบตอการดํารงชีพของประชาชน ทําใหผูมารับบริการตองแสวงหาบริการที่ดี คาใชจายท่ีไม
แพงเกินรายได        จึงทําใหจํานวนผูรับบริการของศูนยอนามัยท่ี     7     อุบลราชธานี 
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มีผูรับบริการเพิ่มมากข้ึนโดยเฉพาะอยางยิง่ ความพึงพอใจตอบุคลากรผูใหบริการ ถือเปนเร่ืองท่ีมี
ความสําคัญอยางมาก เนื่องจากบุคลากรผูใหบริการ   เปนผูท่ีสามารถเขาถึงผูปวยนอกโดยตรง ในดาน
การซักถาม อัธยาศัยไมตรีของบุคลากรผูใหบริการที่มีตอผูรับบริการ  เปนส่ิงท่ีมีผลกระทบตอความ
พึงพอใจของผูท่ีมารับบริการ     หากผูมารับบริการไดรับการตอนรับท่ีดีจากบุคลากรของศูนยอนามัย
ท่ี 7 อุบลราชธานี  ผูรับบริการก็จะเกดิความพึงพอใจตอการมาใชบริการ  ณ  สถานท่ีนั้นๆ ในทาง
กลับกัน หากผูรับบริการไมประทับใจในการตอนรับของบุคลากรผูใหบริการ ก็จะทําใหผูมารับบริการ
เกิดความไมพงึพอใจตอโรงพยาบาลนั้น และอาจเปนผลใหไมตองการทีจ่ะมาใชบริการจาก
โรงพยาบาลนั้นอีก นอกจากนี้ผูท่ีเคยมาใชบริการอาจบอกตอกันไป (Word of Mouth) ถึงความรูสึกท่ี
พึงพอใจ หรือ ไมพึงพอใจน้ัน เปนผลใหโรงพยาบาล ไดรับผลกระทบในแงบวก หรือ ลบอีกดวย  
ดังนั้น ความพึงพอใจตอการไดรับบริการ และปจจัยท่ีมีผลตอความพึงพอใจเปนส่ิงสําคัญท่ีควรศึกษา 
เพราะเปนตัวท่ีประเมินคุณภาพการใหบริการ สามารถจะวัดไดวา การบริการที่ไดรับนั้นตรงกับความ
ตองการของผูรับบริการหรือไมและปจจัยอะไรบางท่ีมีผลตอความพึงพอใจ 
 
7.  วัตถุประสงค 

-    เพื่อศึกษาถึงระดับความพึงพอใจของผูเขารับบริการตอการใหบริการในคลินิกพิเศษ    
(วันเสาร – วันอาทิตย)  งานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี   ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 

-   เพื่อศึกษาความตองการของผูมารับบริการดานอ่ืน  ๆ   และขอเสนอแนะในดานการ
ใหบริการจากผูรับบริการที่มารับบริการของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
 
8. วิธีการดําเนินงาน/วิธีการศึกษา/ขอบเขตงาน 
การวิจยัคร้ังนีผู้วิจัยไดกําหนดขอบเขตของการวิจยั  ดังนี้    

รูปแบบการวิจัย   การวิจยันีเ้ปนการวจิัยเชิงสํารวจ (Survey Research) 
บริบท     ผูมารับบริการตอการใหบริการรักษาตอเนื่องในคลินิกพิเศษ (วันเสาร – วันอาทิตย )  

งานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ  ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี         
 ขอบขายเนื้อหาท่ีวิจัย   ผูวิจัยไดกําหนดขอบขายเนื้อหาไวดังนี้ 

               -  ศึกษาถึงระดับความพึงพอใจของผูเขารับบริการตอการบริการของผูรับบริการใน
คลินิกพิเศษ(วนัเสาร – วันอาทิตย)  งานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี   ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 

-  ศึกษาความตองการของผูมารับบริการดานอ่ืนๆ และขอเสนอแนะในดานการ
ใหบริการจากผูรับบริการที่มารับบริการของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากรที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้ คือ ผูท่ีมาใชบริการในแผนกงานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี

ของศูนยอนามยัท่ี 7 อุบลราชธานี  ซ่ึงตลอดปงบประมาณ 2553 มีผูมาใชบริการทั้งหมด 18,311 ราย  
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คํานวนกลุมตัวอยางโดยใชสูตรของ ทาโร ยามาเน  (Taro Yamaneyne. 1970 : 886) ไดกลุมตัวอยาง 
392  ตัวอยาง      สุมตัวอยางโดยใชทฤษฎีความนาจะเปน   (Non - Probability Sampling) และเลือก
ตัวอยางโดยใชความสะดวก (Convenience Sampling) ซ่ึงใชความสะดวกของผูวิจัยในการเก็บขอมูล 
จากบริเวณหนาหองจายยา และหนาแผนกการเงิน เพื่อใหผูปวยไดรับบริการครบถวนตามข้ันตอน
กอนตอบแบบสอบถาม 

ระยะเวลาการวิจัย     ระหวางวันท่ี 1 - 31พฤษภาคม  พ.ศ.2553  
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเพื่อการศึกษาคร้ังนี้ เปนแบบสอบถามท่ีผูศึกษา

ปรับปรุงมาจากแบบสอบถามของ เอ้ือมพร ศิวานนท และคณะ (2551) ไดศึกษาความพึงพอใจของ
ผูรับบริการ แผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ  แลวนํามาหาคาความเช่ือม่ัน
ไดคาความเช่ือม่ันเทากับ  0.97  แบบสอบถามแบงออกเปน 4 สวน ไดแก  
สวนท่ี 1   คําถามเกี่ยวกับขอมูลท่ัวไป ไดแก เพศ อายุ  อาชีพปจจุบัน  ระดับการศึกษา   สิทธิการ
รักษาพยาบาล   การเคยมาใชบริการท่ีโรงพยาบาลแหงนี้   เหตุผลท่ีทานเลือกใชบริการรักษาพยาบาล
ท่ีโรงพยาบาล     ความถ่ีในการมาใชบริการศูนยอนามัยท่ี    7  อุบลราชธานี  ซ่ึงเปนแบบสอบถาม
แบบตรวจสอบรายการ  จํานวน  8   ขอ 
สวนท่ี 2   คําถามเกี่ยวกับความพึงพอใจในบริการแตละจุดบริการ  ไดแก   ดานการไดรับบริการแตละ
จุดบริการที่ใหบริการแกผูมารับบริการ   มีจํานวน 18  จุด  ซ่ึงแตละจุดผูท่ีมารับบริการอาจรับบริการ
ไมครบทุกจุด เพราะผูมารับบริการมีท้ังเปนผูท่ีมารับบริการใหม และ เกา 

สวนท่ี 3   คําถามเก่ียวกับความพึงพอใจตอการใหบริการ  แบงออกเปน 3 ดาน  แตละดาน
แยกออกเปนรายขอรวมท้ังหมด  17  ขอ   

1.  ดานการใหบริการของเจาหนาท่ี  5 ขอ 
2.  ดานกระบวนการ / ข้ันตอนการใหบริการ 6 ขอ 
3.  ดานส่ิงอํานวยความสะดวก   6 ขอ 
โดยกําหนดเกณฑในการแปลความหมายของคาเฉล่ีย โดยถือเกณฑดังนี้ (บุญชม  ศรีสะอาด 

2535, 111) 
 
      คาเฉล่ีย    แปลความหมาย 
4.50 – 5.00  มีความพึงพอใจในอยูระดับมากท่ีสุด 
3.50 – 4.49  มีความพึงพอใจในอยูในระดับมาก 
2.50 – 3.49  มีความพึงพอใจในอยูในระดับปานกลาง 
1.50 – 2.49  มีความพึงพอใจในอยูในระดับนอย 
1.00 – 1.49  มีความพึงพอใจในอยูในระดับนอยท่ีสุด 
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สวนท่ี 4   เปนแบบสอบถามเก่ียวกับ  แสดงความคิดเห็น / ขอเสนอแนะในการมารับบริการนี้เปน
คําถามปลายเปด 

การเก็บรวบรวมขอมูล 
 ในการศึกษาคร้ังนี้  ผูศึกษาไดมีการเก็บรวบรวมขอมูล  โดยใชแบบสอบถามท่ีสรางข้ึน
ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลจากการแจกแบบสอบถามใหกับผูรับบริการที่มารับบริการรักษาตอเนื่อง
ในคลินิกพิเศษ (วันเสาร –วันอาทิตย) งานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี   ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
โดยแจกแบบสอบถามรายบุคคลโดยเขียนหมายเลขบนแบบสอบถามและดําเนินการแจก
แบบสอบถามจากหองบัตรและเก็บแบบสอบถามหลังจากใหบริการจากประชากรศึกษาท่ีเสร็จจาก
การมารับบริการ  โดยผูวิจัยจะเปนผูเก็บรวบรวมขอมูลท้ังหมด  ตรวจสอบความถูกตอง  และความ
สมบูรณครบถวนของแบบสอบถาม 

การวิเคราะหขอมูล  
วิเคราะหขอมูล  โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปคอมพิวเตอร  ใชสถิติพรรณนา (Descriptive 

Statistic) โดยแจกแจงความถี่  รอยละ และคาเฉล่ีย     
 
9.  ผลการดําเนินงาน / ผลการศึกษา 

การศึกษาความพึงพอใจของผูมารับบริการตอการใหบริการรักษาตอเนื่องในคลินิกพิเศษ 
( วันเสาร – วันอาทิตย )     งานสงเสริมสุขภาพเคลื่อนท่ีของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี  พบวา  
กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง   รอยละ 55.40  เพศชาย  รอยละ 44.60    มีอายุระหวาง 51 – 60 ป 
รอยละ49.00  รองลงมาอายุระหวาง 41 – 50  ป  รอยละ 30.10  ประกอบอาชีพรับราชการ รอยละ 
87.00 รองลงมาคาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว รอยละ 6.40 การศึกษาในระดับปริญญาตรีมากที่สุด 
รอยละ    41.90     รองลงมาปวส.หรืออนุปริญญา    รอยละ 15.60   ใชสิทธิการรักษาเบิกตนสังกัด 
รอยละ 84.70    รองลงมาใชสิทธิการรักษาชําระเงินเอง    รอยละ 13.00  สวนใหญเคยมาใชบริการ 
รอยละ 67.60 ไมเคย รอยละ 29.30  เหตุผลท่ีมาใชบริการเพราะบริการดี  รวดเร็วทันใจ รอยละ 37.30  
รองลงมาเพราะเปนผูปวยเกาโรงพยาบาลนี้ รอยละ 26.00   และความถ่ีท่ีมาใชบริการสวนใหญมาใช
บริการ 2 คร้ัง/ป  รอยละ 32.70  รองลงมามาใชบริการคร้ังแรก รอยละ29.60 

ผูรับบริการมีความพึงพอใจภาพรวมของแตละจุดบริการอยูในระดับมาก        เม่ือพิจารณา
เปนรายขอเรียงลําดับคาเฉล่ียจากมากไปนอย    3   ลําดับแรก     คือ   จุดบริการตรวจสิทธิการรักษา 
จุดบริการพิมพช่ือติดหลอดเลือด    จุดบริการเวชระเบียน   (  หองบัตร ) และจุดบริการตรวจมะเร็ง
ปากมดลูก / เตานม  

ผูรับบริการมีความพึงพอใจในบริการ เม่ือพิจารณาตามดานการใหบริการภาพรวมอยูใน
ระดับมาก    เม่ือพิจารณาเปนรายขอเรียงลําดับคาเฉลี่ยจากมากไปหานอย   3   ลําดับแรกคือ ดานการ
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ใหบริการของเจาหนาท่ี/บุคลากรที่ใหบริการ      ดานกระบวนการ  / ข้ันตอนการใหบริการ
รักษาพยาบาล      และดานส่ิงอํานวยความสะดวก  

ผูรับบริการมีความพึงพอใจตอการใหบริการดานการใหบริการของเจาหนาท่ี / บุคลากร
ภาพรวมอยูในระดับมาก     เม่ือพิจารณาเปนรายขอเรียงลําดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย 3 ลําดับแรก
คือ   ผูใหบริการใหบริการดวยความสุภาพ เปนมิตร   ผูใหบริการใหบริการดวยความสะดวก รวดเร็ว 
ผูใหบริการดูแลเอาใจใส กระตือรือรน เต็มใจใหบริการและผูใหบริการใหคําแนะนํา หรือตอบขอ
ซักถามไดเปนอยางดี  

ผูรับบริการมีความพึงพอใจตอการใหบริการดานกระบวนการ/ ข้ันตอนการใหบริการ
รักษาพยาบาลภาพรวมอยูในระดับมาก    เม่ือพิจารณาเปนรายขอเรียงลําดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย 
3 ลําดับแรกคือ ข้ันตอนการบริการ  ไมยุงยากซับซอนเขาใจงาย   ความชัดเจนในการอธิบาย  ช้ีแจง  
และแนะนําข้ันตอนในการใหบริการตรวจรักษา    ระยะเวลาในการรอรับยามีความเหมาะสม  

ผูรับบริการมีความพึงพอใจตอการใหบริการดานส่ิงอํานวยความสะดวกภาพรวมอยูในระดับ
มาก     เม่ือพิจารณาเปนรายขอเรียงลําดับคาเฉล่ียจากมากไปหานอย 3 ลําดับแรกคือ ความสะอาดของ
สถานท่ีใหบริการโดยรวม    ความเพียงพอของอุปกรณ/เคร่ืองมือแพทยท่ีใชในการใหบริการ
รักษาพยาบาล   การจัดสถานท่ีและอุปกรณมีความเปนระเบียบสะดวกตอการติดตอใชบริการ  
 
10.  การนําไปใชประโยชน 
                  จากผลการศึกษาคร้ังนี้มีขอเสนอแนะท่ีสามารถนําผลการศึกษาไปปรับใชในการดําเนินงาน
โรงพยาบาลสงเสริมไดดังนี้ 
 -  เปนแนวทางสําหรับผูบริหารในการพัฒนาคุณภาพการใหบริการตรวจ 
 -    เปนแนวทางใหพยาบาลและเจาหนาท่ีท่ีใหบริการเล็งเห็นความสําคัญของการใหบริการ
ท่ีเปนมิตร  ในการปฏิบัติงานเพ่ือพัฒนาวิชาชีพโดยรวม 
   
11.   ความยุงยากในการดาํเนินงาน/ปญหา/อุปสรรค 

ในการเก็บขอมูลเนื่องจากผูมารับบริการแตละทานมารับบริการไมครบทุกจุดท่ีมีการ
ใหบริการ การไดรับขอมูลจะไดรับไมครอบคลุมทุกจุดการใหบริการเพราะผูมารับบริการมีท้ังเปนผู
ท่ีมารับบริการใหม และ เกาและมีความเกรงใจในการตอบแบบสอบถาม  
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12.  ขอเสนอแนะ/วิจารณ 
 จากผลการศึกษาคร้ังนี้มีขอเสนอแนะท่ีสามารถนําผลการศึกษาไปปรับใชในการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
เคล่ือนท่ี    ศูนยอนามัยท่ี  7  อุบลราชธานี   ไดดังนี้ 
  1.1  ควรมีการพัฒนาดานส่ิงอํานวยความสะดวก  แสดงแผนท่ีการเดินทางมาท่ีหนวยงาน
ไวท่ีบริเวณดานหลังสมุดบันทึกสุขภาพ  หรือเผยแพรในเว็ปไซดของหนวยงาน   ควรเพิ่มจํานวน
บุคลากรในการข้ึนปฏิบัติงานในคลินิกพิเศษ (วันเสาร - วันอาทิตย)  เพื่อใหเกิดความสะดวกในการ
ปฏิบัติงาน  และควรเพ่ิมสถานท่ีจอดรถ  หรือหองน้ํา   ท่ีนั่งคอยรับบริการการรักษา 
  1.2  ควรมีการติดปายอธิบายข้ันตอนการรับบริการใหชัดเจน  เพื่อลดภาระใหกับ
เจาหนาท่ีในการอธิบายใหกับผูรับบริการ 
  1.3  ควรมีการจัดกิจกรรมใหกับผูรับบริการในระหวางรอผลการตรวจเลือด  และระหวาง
รอพบแพทย  เชน  การสอนสุขศึกษา  จัดมุมอานหนังสือ  เปนตน 
 
13.   ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
  จากผลการศึกษาคร้ังนี้มีขอเสนอแนะที่ควรทําการศึกษาเพิ่มเติมเพื่อการพัฒนาการใหบริการ 
คือ  ควรมีการศึกษาความพึงพอใจในดานอ่ืนๆ   เพิ่มเติมดานการประสานงานในการมารับบริการ  
ดานความสนใจของเจาหนาท่ี  ดานขอมูลท่ีไดรับ   ดานคุณภาพบริการ  ดานคาใชจาย ดานความ
ปลอดภัยของบริการที่ให  เปนตน 
 
14.  กิตติกรรมประกาศ 
                             การศึกษาวิจัยคร้ังนี้สําเร็จไดดวยความกรุณาของบุคคลหลายทาน  ผูวิจัยขอกราบ
ขอบพระคุณนางนพภาภรณ  แกวคําไสย  หัวหนากลุมสงเสริมสุขภาพเคลื่อนท่ี  ศูนยอนามัยท่ี 7 
อุบลราชธานี  ท่ีไดใหความกรุณาแกผูวิจัยตลอดจนใหคําปรึกษา  แนะนํา  และตรวจสอบความถูกตอง  
ดานเนื้อหา   ขอขอบคุณเจาหนาท่ีในกลุมงานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ีของศูนยอนามัยท่ี  7 
อุบลราชธานี  ท่ีไดชวยเก็บขอมูลการศึกษาคร้ังนี้   

ขอขอบพระคุณผูรับริการที่คลินิกพิเศษ (วันเสาร - วันอาทิตย)  ท่ีใหความไววางใจในการมา
ใชบริการรักษาตอเนื่องกับศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี  และเสียสละเวลาอันมีคาในการตอบ
แบบสอบถามเพื่อเปนประโยชนในการพัฒนาคุณภาพการใหบริการตอไป 
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15.  เอกสารอางอิง 
กอบกุล พันธเจริญกุล. คุณภาพการพยาบาล: การพัฒนาดานการศึกษา. ใน: การประชุมวิชาการคร้ังท่ี 

5 เร่ือง   การพัฒนาคุณภาพการพยาบาล; 25-26   มกราคม 2533. ร.พ.ศิริราช    กรุงเทพฯ: 
ภาพพิมพ, 2533: 1 

เกศินี  ศรีคงอยู. 2543. ความพึงพอใจของผูรับบริการแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลปากทอจังหวัด    
ราชบุรี. วิทยนพินธ วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (สาธารณสุขศาสตร) มหาวิทยาลัยมหดิล. 

กัลยา  วาณิชยบัญชา. สถิติสําหรับงานวิจัย. มปท. กรุงเทพฯ, 2548  
กัลยา  วานิชยบัญชา. การใชSPSS for Windows ในการวิเคราะหขอมูล.  พิมพคร้ังท่ี6. กรุงเทพฯ : 

บริษัทธรรมสาร จํากัด, 2546 

จิรุตน ศรีรัตนบัลล, สมเกียรติ โพธิสัตย, ยพุิน อังสุโรจน, จารุวรรณ ธาดาเดช และศรานุช โตมรศักดิ์. 
(2543). เคร่ืองชี้วัดคุณภาพโรงพยาบาล. กรุงเทพฯ: สถาบันพฒันาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลศูนยความรวมมือเพื่อการพัฒนาคุณภาพ. (2547). เอกสารประกอบการประชุม
เชิงปฏิบัติการ: HA 301. พิษณุโลก: มหาวทิยาลัยนเรศวร. 

ชฎาภรณ ช่ืนตา. การสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา: ประเด็นศึกษาเสียงสะทอนจากผูรับบริการ
ตอสถานบริการจังหวดัยโสธร. ยโสธรเวชสาร 2546; 5:95-96 

ชาญชัย บรรพตปราการ และคณะ. การเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรับบริการแผนกผูปวยนอก 
โรงพยาบาลแมและเด็กนครสวรรค  กอนและหลังการใชโปรแกรมคอมพิวเตอรระบบ
โรงพยาบาล. วารสารสงเสริมสุขภาพและส่ิงแวดลอม 2546 ; 26 : 91. 

เชาวลิต  อะหมัด. ความพงึพอใจของผูปวยนอกท่ีมีตอระบบการใหบริการโรงพยาบาลบางนา อําเภอ
เสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา. วิทยานพินธปริญญาสังคมสงเคราะหศาสตร  มหาบัณฑติ  
คณะสังคมศาสตร  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร, 2546 

ดวงใจ ทิพยปรีชา. คิว. ซี. จะพัฒนาคุณภาพการพยาบาล อยางไร. ใน: การประชุมวิชาการคร้ังท่ี 5 
เร่ือง   การพัฒนาคุณภาพการพยาบาล; 25-26   มกราคม 2533.    ร.พ. ศิริราช กรุงเทพฯ: 
ภาพพิมพ, 2533: 21-5 

ดษุฎี ใหญเรืองศรี. คุณภาพบริการตามความคาดหวงัท่ีมีความสัมพันธกับความพึงพอใจในการบริการ
รักษาพยาบาลของพระภิกษอุาพาธในหอผูปวยใน โรงพยาบาลสงฆ (วิทยานิพนธปริญญา 
วิทยาศาสตรมหาบัณฑติ สาขาการบริหารโรงพยาบาล คณะสาธารณสุขศาสตร). กรุงเทพฯ: 
มหาวิทยาลัยมหิดล, 2541: 1-110 

ทรวงทิพย วงศพันธุ. คุณภาพบริการตามความคาดหวงัและการรับรูของผูรับบริการในงานผูปวยนอก 
โรงพยาบาลรัฐ จังหวัดสุพรรณบุรี (วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑติ สาขาการ
บริหารโรงพยาบาล คณะสาธารณสุขศาสตร). กรุงเทพฯ: มหาวิทยาลัยมหิดล, 2541: 1-110 
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บุญชู  ชาวเชียงขวาง. การประเมมินความพึงพอใจของผูใชแรงงานตอการรับบริการประกันสุขภาพใน
โรงพยาบาลเจาพระยายมราชจังหวัดสุพรรณบุรี. วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตร
มหาบัณฑติ (สาธารณสุขศาสตร)  สาขาวิชาบริหารสาธารณสุขบัณฑติวิทยาลัย  
มหาวิทยาลัยมหิดล, 2541 

 
 

       ขาพเจาขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนจริงทุกประการ 
                           
                                   

                                                         (ลงช่ือ) ……………………………ผูเสนอผลงาน 
                                                                     (นางอรุณรัตน  กาลพันธา) 
                                                                      พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
                                                          วันท่ี................................................... 
ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริงทุกประการ 

                                
                      
                                                         (ลงช่ือ) …………………………… 
                                                                           (นางนพภาภรณ   แกวคําไสย ) 
                                                                     พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
                                                           วันท่ี.......เดือน....................พ.ศ. ........... 
 

                                                                                        
   (ลงช่ือ) พ.อ.นพ.................................. 

                                                                                           (บวร  แมลงภูทอง) 
                                                                           ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ   

                                                                     วันท่ี.......เดือน....................พ.ศ. ........... 
 
 

                                                                           (ลงช่ือ)......................................................... 
                                                                                         (นายดนัย   ธีวนัดา) 
                                                                         ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 

                                                                    วันท่ี.......เดือน....................พ.ศ. ........... 
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ขั้นเสนอแนวคิด/วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
 

  1.  ผลงานชื่อเร่ือง     ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการตรวจสุขภาพเปนระยะ 
  2.  ระยะเวลาท่ีดําเนินการ    1 พฤษภาคม  2554 – 30  กรกฎาคม  2554 
  3.  สรุปเคาโครงเร่ือง   

หลักการและเหตุผล 
           การสงเสริมสุขภาพ   (Health promotion )    คือ  กระบวนการเพิ่มสมรรถนะใหคนเราสามารถ
ควบคุมปจจยัท่ีเปนตัวกําหนดสุขภาพ และเปนผลใหบุคคลมีสุขภาพแข็งแรง กระบวนการนี้เปนหัวใจ
สําคัญของการพัฒนางานสาธารณสุขแนวใหม     ซ่ึงมีการปรับเปล่ียนแนวคิดดานสุขภาพ  จากมุงเนน
การรักษา      และฟนฟูสภาพ       มาสูการสงเสริมสุขภาพ    เม่ือเปรียบเทียบกับงานรักษาพยาบาลแลว 
งานสงเสริมสุขภาพลงทุนนอยกวา   แตไดผลลัพธท่ีคุมคากวา    แนวคิดนี้ถูกบันทึกเปนหลักการ  ของ
กฎบัตรออตตาวา    (  Ottawa   Charter  ) หลังการประชุมนานาชาติ เร่ือง การสงเสริมสุขภาพคร้ังแรก 
ท่ีประเทศแคนาดา    พ.ศ.2529   และหลักการดังกลาวไดรับการยนืยนัความถูกตอง ในทุกคร้ังของการ
ประชุมระดับโลก นโยบายสําคัญประการหนึ่ง   ท่ีไดรับการเสนอในกฎบัตรนี้  คือ      การปรับเปล่ียน
การจัดระบบบริการสาธารณสุข  ( Reorienting   medical   health  service    ) ไดเปนแรงบันดาลใจ ให
ประเทศท่ัวโลก รวมท้ังประเทศไทยนํามาปฏิบัติใหบรรลุตามวัตถุประสงคของงานพัฒนาสาธารณสุข  
         โรงพยาบาล  เปนสถานบริการหลัก ในระบบสาธารณสุข       ดําเนินกิจกรรมหนึ่งท่ีเกีย่วของกับ
การสงเสริมสุขภาพ    คือ งานเฝาระวังโรคติดตอ และไมติดตอ  เปนงานท่ีมีเปาหมายคนหาปจจยัเส่ียง
ตางๆ เพื่อปองกันและควบคุมโรค    ขอมูลดานสุขภาพ    แสดงใหเห็นวา        บุคคลท่ีอายุ 35 ปข้ึนไป 
ภาวะความผิดปกติเนื่องจากความเส่ือมของรางกายมีโอกาสพบไดสูงข้ึน          จากหลักฐานสนับสนุน
ดังตอไปนี้     สถิติกระทรวงสาธารณสุข    รายงานวา    บุคคลท่ีอายุ 35 ปข้ึนไป  มีแนวโนมเปนมะเร็ง 
ภาวะหวัใจวาย และโรคตับแข็ง    สูงกวาผูท่ีมีอายุตํ่ากวา               บทความสุขภาพหนึ่ง แนะนําใหหญิงท่ี
อายุมากกวา 35 ป    ควรรับการตรวจหามะเร็งปากมดลูกอยางสมํ่าเสมอ รายการตรวจสุขภาพประจําป
ข้ันพื้นฐานของขาราชการ ท่ีกําหนดโดยกระทรวงการคลัง ระบุรายการตรวจ ของผูท่ีอายุ 35 ปข้ึนไป 
ตางจากผูท่ีอายุนอยกวา     เชน เพิ่มการตรวจหามะเร็งปากมดลูก และปริมาณไขมนัในเลือด    เปนตน 
ฉะนั้น การตรวจสุขภาพเปนระยะ จะชวยใหพบปจจยัเส่ียงของโรค หรือคนพบโรคในระยะตน ทําให
สามารถปองกัน   หรือรักษาโรคไดทันทวงที         ต้ังแตยังไมมีอาการแสดง ซ่ึงผลการรักษายอมดกีวา 
ระยะโรคลุกลามไปมากแลว อยางแนนอน  
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3.2 บทวิเคราะห/แนวความคดิ/ขอเสนอแนะ 
          การสงเสริมใหประชาชนมารับการตรวจสุขภาพเปนระยะน้ัน จําเปนตองแกไขทัศนคติท่ีไม
ถูกตองของประชาชนกอน เปนลําดับแรก โดยเนนใหเห็นขอดี ของการเฝาระวังสุขภาพแบบปฐมภูมิ 
คือ ดูแลกอนการเกิดโรค มิใชหลังจากมีอาการแสดงของโรคแลว ควบคูไปกับ การปรับเปล่ียนระบบ
บริการของสถานพยาบาล ใหสอดคลองกับความตองการ ของประชาชน เชน ปรับเวลาการใหบริการ 
หรือจัดบริการแบบเสร็จส้ินในจุดเดียว รวมถึงมีการประเมินผล หลังการเปล่ียนแปลงรูปแบบบริการ
ไปแลวดวย   
 

3.3 ผลท่ีคาดวาจะไดรับ 
               การศึกษาถึงปจจยัท่ีเกี่ยวของกับการตรวจสุขภาพเปนระยะ เปนขอมูลท่ีเดนชัดข้ึนท่ี
จะนําไปสูการศึกษาเพิ่มเติม ในประชาชน แยกตามกลุมอาชีพ เชน ขาราชการ เกษตรกร หรือ
พนักงานโรงงาน ซ่ึงมีลักษณะงานท่ีกอความเส่ียงตอสุขภาพแตกตางกัน จึงนาจะมีปจจัยท่ีเกี่ยวของ 
กับการตรวจสุขภาพเปนระยะ แตกตางกนัไปดวย ภาพรวมท่ีได ก็เพื่อการพัฒนางานสงเสริมสุขภาพ
ในวงกวางตอไป 

 
 

                 
ขาพเจาขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ 
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                                                                        พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
                                                             วันท่ี    ..................................................... 


