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บทท่ี 1 
บทน า 

 
ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
  ประเทศไทยไดม้กีารพฒันางานสาธารณสุขมลูฐานและระบบบรกิารสุขภาพพืน้ฐานมา
เป็นเวลายาวนาน โดยได้วางรากฐานแนวคิดการพฒันาระบบสุขภาพที่มุ่งเน้นให้ประชาชน
พึ่งตนเองได้ จนท าให้อาการป่วยจากโรคติดเชื้อลดลง อตัราตายแม่และเดก็ลดลง ประชาชน
เขา้ถงึบรกิารสุขภาพเพิม่ขึน้ แต่ในระยะหลงัที่มกีารเปลี่ยนแปลงการจดับรกิารทางการแพทย์
แตกย่อยแยกส่วนมากขึน้ และสงัคมมแีนวโน้มของวตัถุนิยมมากขึน้ ท าให้การดูแลสุขภาพใน
ระยะหลงัขาดคุณภาพทีไ่ดม้าตรฐานในมติกิารเขา้ใจความคดิ ความรูส้กึ ความต้องการทีแ่ท้จรงิ
ของผูใ้ช้บรกิาร มกีารรอ้งเรยีนไม่พอใจบรกิารที่ไดร้บั ประชาชนจ านวนมากไม่มคีวามสามารถ
ในการดูแลสุขภาพตนเอง พบปญัหาคนไขแ้ออดัที่โรงพยาบาลอนัเกดิจากความไม่สมดุลของ
แผนการพฒันาระหว่างบรกิารทางการแพทยเ์ฉพาะทาง กบั การพฒันาบรกิารสุขภาพแบบองค์
รวม และการดูแลสุขภาพพื้นฐาน การให้ความส าคัญกับการใช้เทคนิคการแพทย์ในการ
ให้บรกิารของผู้ให้บรกิารมากกว่าการเขา้ใจมติคิวามเป็น “คน” ของผู้รบับรกิาร การมุ่งเน้น
พฒันาโรงพยาบาลใหญ่ใหม้เีครื่องมอืทางการแพทยร์าคาแพงมากกว่าการพฒันาหน่วยบรกิาร
สุขภาพขนาดเล็ก (สถานีอนามยั/ศูนย์บรกิารสาธารณสุข) ให้มศีักยภาพในการดูแลสุขภาพ
พื้นฐานของประชาชน และสามารถใช้ความใกล้ชดิของหน่วยบรกิารในการดูแลสุขภาพที่เข้า
ใจความเป็นมนุษย์ เป็นที่ปรกึษาในการดูแลสุขภาพร่วมกนั และช่วยเสรมิศกัยภาพของการ
สรา้งเสรมิสุขภาพรว่มกนัอยา่งมปีระสทิธภิาพ  
 องค์กรแห่งคุณภาพของภาคธุรกิจการรกัษาพยาบาล ควรยดึมาตรฐานคุณภาพ
โรงพยาบาล (Hospital Accreditation: HA) เพื่อเป็นแนวทางในการควบคุมคุณภาพควบคู่กบั
กลยทุธก์ารจดัการคุณภาพทัว่ทัง้องคก์าร (Total Quality Management : TQM) (สถาบนัพฒันา
และรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล, 2549) ซึง่มขีอบเขตในการปรบัปรุงในงานทุกดา้นและแมแ้ต่
คุณภาพของการบรหิารเองก็จะต้องมกีารเปลี่ยนแปลงปรบัปรุงใหด้ขีึน้ด้วยนับตัง้แต่ระบบการ
วางแผนของกิจการ (corporate planning) ระบบการปฏบิตัิงานและการให้บรกิารต่างๆ 
(operating systems) ระบบขอ้มลู (information systems) ระบบการควบคุมทางการบรหิาร 
(management control systems) และระบบการบรหิารทรพัยากรมนุษย์ (human resources 
management) ภายใตแ้นวทางดงักล่าวเป้าหมายขององคก์ารจะส าเรจ็ไดด้ว้ยระบบงานและการ
บรกิารทีด่เียีย่มภายใตก้ารทุ่มเทและความตัง้ใจของพนักงานในองคก์รทีม่คีุณภาพจงึจะสามารถ
ท าใหส้นิคา้หรอืบรกิารมคีุณภาพเป็นทีน่่าพอใจและน่าเชื่อถอืไดใ้นทีสุ่ด (ธงชยั สนัตวิงษ์, 2546, 
หน้า 384)  
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 จากแผนพฒันาสุขภาพแห่งชาต ิฉบบัที่ 10 พ.ศ. 2550-2554 ก าหนดให้บรกิารของ
การแพทย์และสาธารณสุขภาครฐั เน้นให้ประชาชนได้รบับรกิารอย่างมปีระสทิธภิาพและเกิด
ความเท่าเทยีมทัง้ต้องสอดคลอ้งกบัสภาวะทางเศรษฐกจิในปจัจุบนั ทีมุ่่งเน้นคุณภาพพรอ้มกบั
การประหยดั ประชาชนในฐานะผูใ้ชบ้รกิารกต็้องมคีวามรู้ ความเขา้ใจ เรื่องสทิธมิากขึน้มคีวาม
คาดหวงัดา้นบรกิารสงูขึน้ในขณะทีอ่ตัราการเพิม่ของเจา้หน้าทีร่กัษาสุขภาพนัน้ไม่ไดส้ดัส่วนกบั
ปรมิาณคนไข ้ท าใหเ้กดิปญัหาในการใหบ้รกิารทางดา้นการรกัษาอย่างทัว่ถงึต่อผูร้บับรกิาร และ
แผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ 11 พ.ศ. 2555-2559 มุ่งพัฒนาภายใต้หลักเศรษฐกิจ
พอเพยีง สรา้งเอกภาพและหลกัธรรมาภบิาลในการอภบิาลระบบสุขภาพ ใหค้วามส าคญักบัการ
สรา้งกระบวนการการมสี่วนร่วมของทุกภาคส่วนในสงัคม มุ่งเน้นหลกัประกนัและการจดับรกิาร
ที่ครอบคลุม เป็นธรรม เห็นคุณค่าของการสร้างความสมัพนัธ์ที่ดรีะหว่างผู้ให้และผู้รบับรกิาร 
(ทรรศนง ทองสวสัดิ,์ 2543, หน้า 25)  
 ปี พ.ศ. 2545 ประเทศไทยได้พฒันาให้มรีะบบหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ที่มุ่งหวงั
ใหเ้กดิบรกิารสุขภาพทีม่คีุณภาพ ประชาชนทุกคนเขา้ถงึไดอ้ยา่งเท่าเทยีมไม่ว่ารวยหรอืจน โดย
ในระบบหลกัประกนัสุขภาพ ไดก้ าหนดให้มหีน่วยบรกิารประจ า(Contracting Unit Primary 
Care : CUP)และหน่วยบรกิารปฐมภูม(ิPrimary Care Unit : PCU) ทีป่ระชาชนไปขึน้ทะเบยีน
เพื่อการรบับรกิารสุขภาพตามสทิธปิระโยชน์ มหีน้าที่รบัผดิชอบต่อสุขภาพของประชาชนใน
พื้นที่ร ับผิดชอบ อย่างต่อเนื่ อง โดยมิได้จ ากัดเฉพาะประชาชนที่มาใช่บริการเฉพาะ
สถานพยาบาล แต่ต้องดูแลทัง้หมด ทัง้ที่เป็นการเรยีนรู้สภาวะสุขภาพ การหามาตรการสรา้ง
เสรมิสุขภาพ และการป้องกนัโรค และการฟ้ืนฟูสภาพ ในสถานะทีเ่ป็นบรกิารด่านแรก และเน้น
การบรกิารที่ต่อเนื่อง ผสมผสาน สนับสนุนการพึ่งตนเองของประชาชน การท างานของหน่วย
บรกิารปฐมภมู ิมหีลายลกัษณะ ไดแ้ก่ การใหบ้รกิารดา้นส่งเสรมิสุขภาพและป้องกนัโรคโดยตรง 
เป็นการใหบ้รกิารส่งเสรมิสุขภาพที่ผสมผสานกบัการรกัษาพยาบาล ด าเนินการคดักรองปญัหา 
ความเสีย่ง ใหว้คัซนี ควบคุมป้องกนัโรคในระดบับุคคล ใหค้ าแนะน า ความรูแ้ละทกัษะ เพื่อการ
สร้างศักยภาพประชาชนในการดูแลสุขภาพพื้นฐาน และการดูแลเบื้องต้นเมื่อเจ็บป่วย การ
ท างานในลกัษณะที่ร่วมมอืประสานงาน สนับสนุนการสรา้งเสรมิสุขภาพ ทีเ่ป็นการปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรมในระดบัชุมชน ตลอดจนการปรบัเปลีย่นสภาพแวดลอ้มใหเ้อื้อต่อการมสีุขภาพดี โดย
งานส่วนนี้หน่วยบรกิารสุขภาพระดบัปฐมภูมจิะมีบทบาทในส่วนการเสนอประเด็น  แต่การ
ด าเนินงาน จะเป็นลกัษณะทีท่ าร่วมกบัประชาชนและหน่วยงานอื่นทีม่บีทบาทเกี่ยวขอ้งโดยตรง 
(โดยที่มหีน่วยงานอื่นมบีทบาทโดยตรงในการวางแผนด าเนินการสร้างเสรมิสุขภาพในระดบั
กว้าง และส่วนที่เป็น public health policy และการด าเนินงานดา้นสาธารณสุขอื่นๆ จะเป็น
บทบาทของหน่วยงานทอ้งถิน่ โดยทีม่งีบประมาณต่างหากทีม่ใิช่งบกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
แห่งชาต)ิ  
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 หน่วยบริการสุขภาพที่อยู่ใกล้บ้านที่สุดคือ หน่วยบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ 
(Primary Care Unit: PCU) หรอืทีเ่รยีกกนัโดยทัว่ไปว่า สถานีอนามยั/ศูนยบ์รกิารสาธารณสุข/
ศูนยส์ุขภาพชุมชน/ศูนยแ์พทยช์ุมชน ฯลฯ มบีทบาทหน้าทีจ่ดับรกิารสุขภาพแบบผสมผสานทัง้
ดา้นการรกัษา ส่งเสรมิสุขภาพ การป้องกนัโรค และการฟ้ืนฟูสภาพ อย่างใกล้ชดิ ต่อเน่ือง ใน
ทุกระดบั ทัง้ระดบับุคคล ครอบครวั และชุมชน เป็นบรกิารที่ให้การดูแลตัง้แต่ก่อนป่วย ดูแล
เบื้องต้นเมื่อเจบ็ป่วย และดูแลต่อหลงัเจบ็ป่วย ทัง้ด้านร่างกาย จติใจ สงัคม และจติวญิญาณ
แบบเป็นองค์รวม อีกทัง้ยงัเป็นหน่วยบรกิารสุขภาพที่ประชาชนเข้าถึงได้ง่ายอย่างเสมอภาค
(equity) เพราะมกีระจายอยู่ทุกต าบล ราว 12,231 แห่ง นับรวมทัง้ภาครฐั เอกชน และในเขต 
กทม. สามารถตอบสนองปญัหาสุขภาพส่วนใหญ่ของประเทศ ตรงกบัสภาพความจ าเป็นด้าน
สุขภาพของประชาชนที่มพีลวตัได้อย่างทนัสถานการณ์ (social accountability) ตามสภาพ
สงัคมของประเทศไทยทีม่กีารเปลี่ยนแปลงไป เนื่องจากเป็นหน่วยบรกิารสุขภาพที่คลุกคลี อยู่
ใกล้ชดิกบัประชาชน เข้าใจเหตุปจัจยัที่กระทบสุขภาพของประชาชนได้ง่าย นอกจากนี้หน่วย
บรกิารปฐมภูมยิงัเป็นจุดเชื่อมต่อระหว่างประชาชนกบับรกิารสุขภาพที่สูงขึน้ มบีทบาทในการ
ให้บรกิารส่งต่อผู้ป่วยโรคที่ซบัซ้อนไปรบับรกิารสุขภาพในระดบัที่สูงขึ้นและบรกิารรบักลบัมา
ดูแลต่อเนื่อง สร้างเสรมิสุขภาพที่สอดคล้องกบัสภาพวิถีชีวติของประชาชนในพื้นที่  อนัเป็น
จดุอ่อนของระบบบรกิารสุขภาพระดบัอื่นๆทีไ่มส่ามารถท าได้ อาทเิช่น โรงพยาบาลจะมลีกัษณะ
ในการใหบ้รกิารทางการแพทยท์ีต่อ้งใชเ้ครือ่งมอืทางการแพทยท์ียุ่่งยาก มบีทบาทในการบรกิาร
ผูป้ว่ยในโรคทีซ่บัซอ้น ฝึกอบรมบุคลากรทางการแพทย ์ศกึษาวจิยั และสนับสนุนบรกิารสุขภาพ
ระดบัปฐมภมูใิหม้คีวามเขม้แขง็มากขึน้ จงึไมมเีวลาเพยีงพอทีจ่ะท าการดแูลแบบองคร์วม ทีต่้อง
ใกล้ชดิต่อเนื่อง รวมทัง้การเสรมิสร้างขดีความสามารถของประชาชนในการดูแลสุขภาพของ
ตนเอง ครอบครวั ชุมชน จนสามารถพึง่ตนเองดา้นสุขภาพไดต้ามหลกัเศรษฐกจิพอเพยีง ดงันัน้ 
การขยายเครอืข่ายและเสรมิศกัยภาพหน่วยบรกิารสุขภาพระดบัปฐมภูม ิ(Primary Care Unit : 
PCU) ให้ทันสมัย มีคุณภาพได้มาตรฐาน (quality) มีประสิทธิภาพ (efficiency) สามารถ
ตอบสนองตรงกบัสภาพความจ าเป็นดา้นสุขภาพของประชาชนทีม่พีลวตัไดอ้ย่างทนัเหตุการณ์ 
(social accountability) ไม่มคีวามซบัซ้อนกบับทบาทสถานพยาบาลในระดบัอื่น รวมถึงขดี
ความสามารถในการรบั-ส่งต่อผูป้่วยไดอ้ย่างถูกต้องรวดเรว็ จงึเป็นส่วนส าคญัในการช่วยแก้ไข
ปญัหาส าคญัของระบบบรกิารสุขภาพทัง้ระบบ ไม่ว่าจะเป็นปญัหาเรื่องประสทิธภิาพ คุณภาพ
บรกิาร และความเป็นธรรมในการเข้าถึงบรกิารได้ (ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ, 
2549, หน้า 15)  
 สถานพยาบาลระดบัปฐมภูมหิรอืหน่วยย่อยทีสุ่ดของภาครฐัทีใ่หก้ารบรกิารประชาชน
ส่วนใหญ่ของประเทศคอื สถานีอนามยั แม้ว่าในเมอืงจะรู้สกึห่างเหนิกบัสถานีอนามยั แต่ใน
ระดบัภูมภิาคแล้ว สถานีอนามยัเป็นมากกว่าสถานพยาบาล ที่ใกล้ชดิประชาชนมากที่สุดและ
ครอบคลุมทุกต าบลทัว่ประเทศจ านวน 9,810 แห่ง มเีจา้หน้าทีป่ระมาณ 30,000 คน ก าลงัยก
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ฐานะให้เป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยได้ร ับการสนับสนุนจากรัฐบาล การ
ปรบัเปลี่ยนดงักล่าวถอืว่าเป็นบทบาทที่ส าคญัหน้าใหม่ของวงการสาธารณสุขไทย เนื่องจากที่
ผ่านมางานซ่อมสุขภาพกบังานสรา้งสุขภาพยงัแยกส่วนกนั แต่ครัง้นี้ถอืเป็นการผนึกก าลงัดา้น
การซ่อมสุขภาพน าสรา้งสุขภาพ โดยการยกระดบัในครัง้นี้นอกจากเป็นการลดภาระค่าใชจ้่ายใน
การเดนิทางและการสญูเสยีเวลาของประชาชนทีต่้องมานัง่รอการตรวจรกัษาโรคในโรงพยาบาล
ประจ าจงัหวดั โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทัว่ไป รวมถึงต้องเดนิทางไกลแสนไกลเพื่อไป
ตรวจวนิิจฉยัโรคจากแพทยใ์นชัว่เวลาไมถ่งึอดึใจเท่านัน้ 
 โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพเป็นโรงพยาบาลทีไ่ม่เพยีงแต่ใหบ้รกิารทางการแพทยแ์ละ
การพยาบาลที่มคีุณภาพสูงแบบเบ็ดเสรจ็เท่านัน้ แต่ได้พฒันาภาพลกัษณ์ขององค์กรที่รวม
จุดเน้นเรื่องการส่งเสรมิสุขภาพเขา้ไว้ด้วยโดยพฒันาโครงสรา้ง และวฒันธรรมองคก์รดา้นการ
ส่งเสรมิสุขภาพ อาทิ บทบาทของการมสี่วนร่วมอย่างแข็งขนัของผู้ป่วย และเจ้าหน้าที่
โรงพยาบาลทุกคน การพฒันาสิง่แวดลอ้มทางกายภาพของโรงพยาบาลใหเ้อื้อต่อการส่งเสรมิ
สุขภาพ รวมทัง้ประสานงานอย่างเขม้แขง็กบัชุมชนทีอ่ยู่ในเขตรบัผดิชอบ โรงพยาบาลส่งเสรมิ
สุขภาพ หรอื health promoting hospital เป็นกระบวนการพฒันาโรงพยาบาลดว้ยการน ากล
ยุทธ์การส่งเสรมิสุขภาพมาผสมผสานกบัการปฏบิตัิงานของโรงพยาบาลที่นอกเหนือไปจาก
บทบาทหน้าทีท่ีป่ฏบิตัสิบืต่อกนัมานาน ไมว่่าจะเป็นการวนิิจฉยัโรค การรกัษาพยาบาล และการ
ฟ้ืนฟูสภาพของผูป้่วย ต้องมกีารน าบรบิททางด้านสงัคม ด้านกายภาพ และสิง่แวดล้อมที่มี
ผลกระทบต่อสุขภาพโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพทีม่กีลุ่มเป้าหมาย ตัง้แต่ผูป้่วย ครอบครวั และ
ญาตขิองผู้ป่วย บุคลากรของโรงพยาบาลและชุมชนที่โรงพยาบาลรบัผดิชอบ โรงพยาบาล
ส่งเสรมิสุขภาพต าบลยงัน าระบบเทคโนโลยสีารสนเทศและระบบอื่นๆ ใหผู้ป้่วยในพืน้ทีทุ่กแห่ง
ในแผ่นดนิไทยสามารถเขา้ถงึบุคลากรทางการแพทยไ์ดอ้ย่างทัว่ถงึ รวมถงึการท างานเชงิรุกทีม่ ี
ศูนยร์วมอยู่ในพื้นที่ และเน้นให้ประชาชนและองค์กรปกครองท้องถิ่นเขา้มามสี่วนร่วมในการ
ดแูลสุขภาพใหป้ระชาชนเขา้รบับรกิารในพืน้ทีไ่ดส้ะดวกมากขึน้ 
  โดยประชาคมทีภ่าครฐัไดผ้ลกัดนัอยา่งเป็นรปูธรรมอกีคอื ไดจ้ดัสรรงบประมาณในการ
ฟ้ืนฟูเศรษฐกจิในระยะที่ 2 ของนโยบายไทยเขม้แขง็ตัง้แต่ปี 2553-2555 ซึ่งจะมงีบประมาณ 
86,000 ล้านบาท ในจ านวนนี้แบ่งเป็นงบประมาณที่ใช้ในการผลกัดันโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลจ านวน 14,973 ล้านบาท และยงัมงีบประมาณจากกระทรวงสาธารณสุข องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิน่ ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ ส านักงานกองทุนสนับสนุนการ
สรา้งเสรมิสุขภาพ (สสส.) อกี รวม 30,877 ลา้นบาท รวมแลว้กว่า 50,000 ลา้นบาท เปลีย่นโฉม
ทัง้อาคารสถานที่ เครื่องมอืแพทย์ และรถพยาบาลที่ใช้ส่งต่อผู้ป่วย 1,000 คนั ซึ่งในวนัที่ 1 
ตุลาคมนี้ จะเกิดโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลขึ้นทัง้หมด 1,001 แห่ง ครอบคลุมในทุก
อ าเภอทีม่อียู ่800 กว่าแห่งทัว่ประเทศ และภายใน 3 ปี จะเกดิการเปลีย่นแปลงทัง้ประเทศ  
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 โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุรมีกีารใหบ้รกิารในงานสาธารณสุข
ชุมชน ดูแลสุขภาพของประชาชนที่เข้ามารบับรกิาร ตลอดจนการประชาสมัพนัธ์ข้อมูลด้าน
สุขภาพแก่ประชาชน มาจนถึงปจัจุบนั พรอ้มทัง้มบีรกิารที่มเีทคโนโลยทีี่ทนัสมยั มสีิง่อ านวย
ความสะดวก มบีุคลากรทีม่คีุณภาพ ตลอดจนมโีครงการดูแลสุขภาพประชาชนมากมาย ท าให้
ประชาชนมคีวามเชื่อมัน่และตดัสนิใจที่จะเข้ารบับรกิาร ผู้วจิยัจงึสนใจที่จะศึกษาในเรื่องของ
ปจัจยัทีม่ผีลต่อการตดัสนิใจของประชาชนในการเขา้รบับรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ
ต าบล เพื่อที่จะไดท้ราบขอ้มลูปจัจยัทีม่ต่ีอการตดิสนิใจเขา้รบับรกิารในดา้นการให้บรกิารต่างๆ
ของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล เพื่อจะน าขอ้มลูมาเปรยีบเทยีบและพฒันางานบรกิารของ
โรงพยาบาลแต่ละปจัจยัให้มปีระสิทธิภาพสูงสุดและเท่าเทียมกัน ตลอดจนเป็นข้อมูลที่ช่วย
ส่งเสรมิการพฒันางานของบุคลากรภายในโรงพยาบาลอกีดว้ย 
 
ความมุ่งหมายในการวิจยั 
 1. เพื่อศกึษาสภาพการเขา้รบับรกิารของประชาชนของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ
ต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ี
 2. เพื่อศึกษาปจัจยัที่มีผลต่อการตัดสินใจของประชาชนในการเข้ารบับรกิารของ
โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ี
 3. เพื่อศกึษาความสมัพนัธ์ระหว่างปจัจยัที่มผีลต่อการตดัสนิใจของประชาชนกบัการ
เขา้รบับรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ี
 
ความส าคญัของการวิจยั 

 1. เป็นขอ้มูลส าหรบัผู้บรหิารโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิห์บุรใีห้
สามารถน าผลการวจิยัไปใช้ปรบัปรุงคุณภาพการให้บรกิารรวมทัง้การน าเสนอการบรกิารที่
สามารถสนองความตอ้งการของลกูคา้ไดด้ยีิง่ขึน้ 
 2. เป็นข้อมูลส าหรบัผู้บรหิารโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลน าไปใช้วางแผน
กจิการทีเ่กีย่วกบับรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล จงัหวดัสงิหบ์ุร ี
 3. เป็นข้อมูลของผู้บริหารในการประชาสัมพนัธ์ให้ส าหรบัผู้ที่สนใจทัว่ไปในเรื่อง
คุณภาพบรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลจงัหวดัสงิหบ์ุร ี
 
ขอบข่ายของการวิจยั 
 1. ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 
  1.1 ประชากรที่ใช้ในการวจิยัครัง้นี้ได้แก่ ประชาชนในจงัหวดัสงิห์บุร ีรวมทัง้สิ้น 
215,299 คน (ทอ้งถิน่จงัหวดัสงิหบ์ุร,ี 2555, หน้า 5) 
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  1.2 กลุ่มตวัอยา่ง ในการวจิยัครัง้นี้ไดแ้ก่ ประชาชนในจงัหวดัสงิหบ์ุรซีึง่มจี านวนที่
แน่นอน ผูว้จิยัจงึใชส้ตูรของทาโร ยามาเน่ ทีค่วามเชื่อมัน่รอ้ยละ 95 ยอมใหม้คีวามคลาดเคลื่อน 
0.05 ไดข้นาดตวัอย่างทีเ่หมาะสมจ านวน 399 คน ซึง่ด าเนินการสุ่มแบบแบ่งชัน้ภูมติามอ าเภอ
และต าบลทีอ่ยูอ่าศยั  
 2. ตวัแปรท่ีศึกษา 
  2.1  ตวัแปรอสิระ (independent variables) ไดแ้ก่  
     2.1.1 ปจัจยัส่วนบุคคล 
         1) เพศ 
           1) ชาย 
           2) หญงิ 
         2) อาย ุ
           1) ต ่ากว่า 20 ปี 
           2) 20 – 30 ปี 
           3) 31 – 40 ปี 
           4) 41 – 50 ปี 
           5) มากกว่า 50 ปี 
         3) ระดบัการศกึษา 
           1) มธัยมศกึษาตอนตน้หรอืต ่ากว่า 
           2) มธัยมศกึษาตอนปลาย / ปวช. 
           3) อนุปรญิญา/ปวส. 
           4) ปรญิญาตร/ีเทยีบเท่า 
           5) สงูกว่าปรญิญาตร ี
         4) อาชพี 
           1) นกัเรยีน / นกัศกึษา  
           2) ขา้ราชการ / พนกังานรฐัวสิาหกจิ 
           3) ลกูจา้งบรษิทัเอกชน 
           4) ธุรกจิส่วนตวั / อาชพีอสิระ 
           5) อื่นๆ (โปรดระบุ)................................... 
         5) รายไดเ้ฉลีย่ต่อเดอืน 
           1) ต ่ากว่า 10,000 บาท 
           2) 10,000 – 20,000 บาท 
           3) 20,001 – 30,000 บาท 
           4) สงูกว่า 30,000 บาท 
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     2.1.2 ปจัจยัที่มีผลต่อการตัดสินใจของประชาชนในการเข้ารบับริการของ
โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ีไดแ้ก่ 
         1) ดา้นความเป็นรปูธรรมของบรกิาร 
         2) ดา้นความเชื่อถอืไวว้างใจได ้
         3) ดา้นการตอบสนองต่อผูร้บับรกิาร 
         4) ดา้นการใหค้วามมัน่ใจแก่ผูร้บับรกิาร 
         5) ดา้นการเขา้ใจและเหน็อกเหน็ใจ 
  2.2 ตวัแปรตาม (dependent variables) คือ สภาพการเข้ารบับรกิารของ
ประชาชนของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ีไดแ้ก่  
     2.2.1 ความถีใ่นการเขา้รบับรกิาร 
     2.2.2 ลกัษณะของบรกิารทีเ่ขา้รบับรกิาร 
     2.2.3 การต่อเนื่องของการใชบ้รกิาร 
     2.2.4 ผลทีไ่ดจ้ากการเขา้รบับรกิาร 
 
นิยามศพัทเ์ฉพาะ 
 1. โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ หมายถงึ โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดั
สงิหบ์ุร ี
 2. ปจัจยัที่มผีลต่อการตัดสนิใจของประชาชน หมายถึง เงื่อนไขหรอืคุณลกัษณะที่
เกี่ยวขอ้งกบัคุณภาพของการให้บรกิารกบัประชาชนของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลใน
จงัหวดัสงิห์บุรซีึ่งเงื่อนไขหรอืคุณลกัษณะดงักล่าวมอีทิธพิลต่อการตดัสนิใจของประชาชนกบั
ความเตม็ใจเขา้รบัหรอืไมเ่ขา้รบับรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล 
 3. คุณภาพการให้บรกิาร หมายถึง การบรกิารที่ท าให้ลูกค้าได้รบัความพอใจและ
ประทบัใจสามารถยดึครองใจลกูคา้ได ้เมือ่ลกูคา้มาใชบ้รกิารซ ้าอกีจะท าใหลู้กคา้เปรยีบเทยีบกบั
บรกิารทีไ่ดร้บัจากแหล่งอื่นเป็นการสรา้งความสมัพนัธ ์สรา้งความเชื่อมัน่และไม่เปลีย่นใจอกีทัง้
ชวนผูอ้ื่นมาใชบ้รกิาร ประกอบดว้ย 5 ดา้น ดงันี้ 
  3.1 ความเป็นรปูธรรมของบรกิาร หมายถงึ ลกัษณะทางกายภาพทีป่รากฏใหเ้หน็
ถงึสิง่อ านวยความสะดวกต่างๆ ซึง่ไดแ้ก่ เครื่องมอือุปกรณ์ บุคลากรและการใชส้ญัลกัษณ์หรอื
เอกสารที่ใช้ในการตดิต่อสื่อสารให้ผูร้บับรกิารได้สมัผสั และการบรกิารนัน้มคีวามเป็นรูปธรรม
สามารถรบัรูไ้ด ้
  3.2 ความเชื่อถอืไว้วางใจได้ หมายถงึ ความสามารถในการให้บรกิารนัน้ตรงกบั
สญัญาที่ใหไ้วก้บัผูร้บับรกิาร บรกิารทีใ่หทุ้กครัง้มคีวามถูกต้อง เหมาะสมและมคีวามสม ่าเสมอ
ในทุกครัง้ของการบริการ ที่จะท าให้ผู้รบับริการรู้สึกว่าบริการที่ได้รบันัน้มีความน่าเชื่อถือ
สามารถใหค้วามไวว้างใจได ้
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  3.3 การตอบสนองต่อผู้รบับริการ หมายถึง ความพร้อมและความเต็มใจที่จะ
ให้บรกิาร โดยสามารถตอบสนองความต้องการของผู้รบับรกิารได้อย่างทนัท่วงทผีู้รบับรกิาร
สามารถเขา้รบับรกิารได้ง่ายและได้รบัความสะดวกจากการมาใช้บรกิารรวมทัง้จะต้องกระจาย
ใหบ้รกิารไปอยา่งทัว่ถงึ รวดเรว็ ไมต่อ้งรอนาน 
  3.4 การให้ความมัน่ใจแก่ผู้ร ับบริการ หมายถึง ผู้ให้บริการมีทักษะความรู้
ความสามารถในการใหบ้รกิาร และตอบสนองความต้องการของผู้รบับรกิารดว้ยความสุภาพมี
กริยิาท่าทาง และมารยาทที่ดใีนการใหบ้รกิาร สามารถทีจ่ะท าใหผู้ร้บับรกิารเกดิความไวว้างใจ
และเกดิความมัน่ใจว่าจะไดบ้รกิารทีด่ทีีสุ่ด 
  3.5 ความเข้าใจและเห็นอกเหน็ใจในผู้รบับรกิาร หมายถงึ ความสามารถในการ
ดูแล ความเอื้ออาทรเอาใจใส่ผู้รบับรกิารความต้องการที่แตกต่างกนัของผู้รบับรกิารในแต่ละ
บุคคล 
 4. สภาพการเข้ารบับรกิารของประชาชน หมายถึง ลกัษณะของการใช้บรกิารของ
ประชาชนจากโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุรใีน 4 ดา้น ไดแ้ก่ 
  4.1 ความถีใ่นการเขา้รบับรกิาร หมายถงึ จ านวนครัง้ของการเข  ้ารบับรกิารต่อชัว่
ระยะเวลา 1 เดอืน ของประชาชนจากโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล 
  4.2 ลกัษณะของบรกิารทีเ่ขา้รบับรกิาร หมายถงึ ลกัษณะของสภาพหรอืบรกิารที่
ประชาชนไดร้บัจากโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล 
  4.3 การต่อเนื่องของการใชบ้รกิาร หมายถงึ ความสม ่าเสมอของการใชบ้รกิารของ
ประชาชนจากโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล 
  4.4 ผลทีไ่ดจ้ากการเขา้รบับรกิาร หมายถงึ ผลลพัธห์รอืความส าเรจ็จากการเขา้รบั
บรกิารของประชาชนจากโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบล 
 
กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 กรอบแนวคิดในการวิจัยครัง้นี้  เป็นการศึกษาปจัจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจของ
ประชาชนในการเข้ารบับรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิห์บุรีครัง้นี้
ผูว้จิยับูรณาการมาจากแนวคดิการวดัคุณภาพบรกิารของเทนเนอร์, และเดอรโ์ทโร (Tenner, & 
Detoro, 1992, p. 65) ซึง่ประกอบดว้ยคุณภาพ 5 ดา้น ดงันี้ 
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ตวัแปรอิสระ 
(independent variables) 

 

 ตวัแปรตาม 
(dependent variables) 

ขอ้มลูทัว่ไป   
1. เพศ 
2. อายุ 
3. ระดบัการศกึษา 
4. อาชพี 
5. รายไดเ้ฉลีย่ต่อเดอืน 

  
  
  
  
 การเขา้รบับรกิารโรงพยาบาลส่งเสรมิ

สุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ี
 1. ความถีใ่นการเขา้รบับรกิาร 

2. ลกัษณะของบรกิารทีเ่ขา้รบับรกิาร 
3. การต่อเนื่องของการใชบ้รกิาร 
4. ผลทีไ่ดจ้ากการเขา้รบับรกิาร 

ปจัจยัทีม่ผีลต่อการตดัสนิใจในการเขา้
รบับรกิารของโรงพยาบาลส่งเสรมิ
สุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ี

 

1. ดา้นความเป็นรปูธรรมของบรกิาร 
2. ดา้นความเชื่อถอืไวว้างใจได้ 
3. ดา้นการตอบสนองต่อผูร้บับรกิาร 
4. ดา้นการใหค้วามมัน่ใจแก่

ผูร้บับรกิาร 
5. ดา้นการเขา้ใจและเหน็อกเหน็ใจ 
 

 
 

 

 
ภาพ 1 กรอบแนวคดิในการวจิยั 
 
สมมติฐานในการวิจยั 
 ปจัจยัทีม่ผีลต่อการตดัสนิใจของประชาชนมคีวามสมัพนัธก์บัสภาพการเขา้รบับรกิาร
ของโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพต าบลในจงัหวดัสงิหบ์ุร ี


