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การศึกษาคร้ังน้ีไดมุ้่งเนน้ศึกษาในเร่ืองของปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการภายใต้
โครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ กรณีศึกษาโรงพยาบาลของรัฐในเขตภาคเหนือของประเทศ
ไทย ซ่ึ ง มีแนวคิดและทฤษฎี ท่ี เ ก่ี ยวข้อง  ดัง ต่อไป น้ี  1) ทฤษฎี เ ก่ี ยวกับความพึ งพอใจ 
2) แนวคิดเก่ียวกบัความพึงพอใจทางเศรษฐศาสตร์ 3) ประโยชน์ของความพึงพอใจ 4) ทฤษฎี
คุณภาพการบริการ 5) แนวคิดทางเศรษฐมิติ 6) งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง และ 7) ช่องวา่งองคค์วามรู้ 

2.1 ทฤษฎีเกีย่วกบัความพงึพอใจ 

เน่ืองจากความพึงพอใจเป็นเร่ืองท่ีมีความหมายอย่างกวา้งขวาง จึงไดมี้ผูใ้ห้ค  านิยามของความ
พึงพอใจไวห้ลาย ๆ ดา้น ดงัน้ี 

ความพึงพอใจหรือความพอใจ หมายถึง ส่ิงท่ีสามารถตอบสนองความตอ้งการขั้นพื้นฐานของ
มนุษย ์หรือสภาพความรู้สึกของบุคคลท่ีมีความสุข ความช่ืนใจ ตลอดจนสามารถสร้างทศันคติใน
ทางบวกของบุคคลต่อส่ิงหน่ึง เป็นการลดความตึงเครียดทางดา้นร่างกายและจิตใจ ซ่ึงเปล่ียนแปลง
ไปตามความพอใจต่อส่ิงนั้น (Morse, 1955) 

ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกภายในจิตใจของมนุษยท่ี์ไม่เหมือนกนั ซ่ึงข้ึนอยู่กบัแต่ละ
บุคคลว่าจะคาดหวงักบัส่ิงใดส่ิงหน่ึงอย่างไร ถา้คาดหวงัหรือตั้งใจมากและไดรั้บการตอบสนอง
ด้วยดีก็จะมีความพึงพอใจมาก ในทางกลับกันหากผิดหวงัหรือไม่พึงพอใจเม่ือไม่ได้รับการ
ตอบสนองตามท่ีคาดหวงั โดยข้ึนอยูก่บัความตั้งใจในส่ิงนั้น ๆ ไว ้วา่มีมากหรือนอ้ยแค่ไหนนัน่เอง 
(วรุิฬ พรรณเทว,ี 2542) 

ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกชอบ หรือพอใจของบุ คคลท่ีมีต่อการท างานและ
องคป์ระกอบหรือส่ิงจูงใจอ่ืน ๆ ถา้งานท่ีท าหรือองคป์ระกอบเหล่านั้นตอบสนองความตอ้งการของ
บุคคลไดบุ้คคลนั้นจะเกิดความพึงพอใจในงานข้ึนจะอุทิศเวลา แรงกาย แรงใจ รวมทั้งสติปัญญา
ใหแ้ก่งานของตนเองใหบ้รรลุวตัถุประสงคอ์ยา่งมีคุณภาพ (คณิต ดวงหสัดี, 2537) 

ความพึงพอใจ หมายถึง สภาพ คุณภาพ หรือระดบัความพึงพอใจซ่ึงเป็นผลมาจาก ความสนใจ
ต่าง ๆ และทศันคติท่ีบุคคลมีต่อส่ิงนั้น (Good, 1973)  

ความพึงพอใจ หมายถึง การลดความเครียดของผูท้  างานให้น้อยลง ทั้งน้ีเพราะธรรมชาติของ
มนุษย์นั้ นมีความต้องการถ้าความต้องการนั้ นได้รับการตอบสนองทั้ งหมดหรือบางส่วน 
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ความเครียดจะน้อยลงความพอใจจะเกิดข้ึน และในทางกลับการถ้าความตอ้งการไม่ได้รับการ
ตอบสนอง ความเครียดและความไม่พอใจจะเกิดข้ึน (Morse, 1953) 

ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกพอใจในงานท่ีท าและเต็มใจท่ีจะปฏิบติังานนั้นให้ส าเร็จตาม
วตัถุประสงคต์ามหน่วยงานหรือองคก์ร (Strauss and Sayless, 1960) 

ความพึงพอใจ หมายถึง ความสุข ความสบายท่ีไดรั้บจากการท างาน ความสุขท่ีไดรั้บจากการ
ท างานร่วมกบัเพื่อนร่วมงานและทศันคติท่ีดีต่องาน (Applewhite, 1965) 

ความพึงพอใจ เป็นระดบัหรือขั้นของความรู้สึก ในด้านบวกหรือลบของคนท่ีมีต่อลกัษณะ 
ต่าง ๆ ของงาน รวมทั้งงานท่ีไดรั้บมอบหมาย การจดัระบบงาน และความสัมพนัธ์กบัเพื่อนร่วมงาน 
(Schermerhorn, 1984) 

ความพึงพอใจกบัทศันคติ เป็นค าท่ีมีความหมายคลา้ยคลึงกนัมากจนสามารถใชแ้ทนกนัได ้โดย
ให้ค  าอธิบายความหมายของทั้งสองค าน้ีวา่ หมายถึง ผลจากการท่ีบุคคลเขา้ไปมีส่วนร่วมในส่ิงนั้น
และทศันคติดา้นลบจะแสดงใหเ้ห็นสภาพความไม่พึงพอใจ (Vroom, 1990) 

จากแนวคิดความพึงพอใจท่ีกล่าวมาข้างต้น สรุปได้ว่า ความพึงพอใจเป็นทัศนคติท่ีเป็น
นามธรรม เก่ียวกบัจิตใจ อารมณ์ ความรู้สึกท่ีบุคคลมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง ไม่สามารถมองเห็นรูปร่างได ้
นอกจากน้ียงัเป็นความรู้สึกดา้นบวกของบุคคล ท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง อาจจะเกิดข้ึนจากความคาดหวงั 
หรือเกิดข้ึนก็ต่อเม่ือส่ิงนั้นสามารถตอบสนองความตอ้งการได ้ซ่ึงความพึงพอใจท่ีเกิดข้ึนสามารถ
เปล่ียนแปลงไดต้ามค่านิยมและประสบการณ์ของตวับุคคล 

1) การกระตุน้ใหเ้กิดความพึงพอใจ 
ส่ิงจูงใจท่ีใชเ้ป็นเคร่ืองมือกระตุน้ให้บุคคลเกิดความพึงพอใจ จากการศึกษาพบวา่ความพึง

พอใจสามารถเกิดข้ึนไดด้ว้ยปัจจยัต่าง ๆ ดงัน้ี (คณิต ดวงหสัดี, 2537) 
1. ส่ิงจูงใจท่ีเป็นวตัถุ (Material Inducement) ไดแ้ก่ เงิน ส่ิงของหรือสภาวะทางกายท่ีให้แก่ผู ้

ประกอบกิจกรรมต่าง ๆ  
2. สภาพทางกายท่ีพึงปรารถนา (Desirable Physical Condition) คือ ส่ิงแวดลอ้มในการ

ประกอบกิจกรรมต่าง ๆ ซ่ึงเป็นส่ิงส าคญัอยา่งหน่ึงอนัก่อใหเ้กิดความสุขทางกาย 
3. ผลประโยชน์ทางอุดมคติ (Ideal Benefaction) หมายถึง ส่ิงต่าง ๆ ท่ีสนองความตอ้งการ

ของบุคคล 
4. ผลประโยชน์ทางสังคม (Association Attractiveness) คือ ความสัมพนัธ์ฉนัทมิ์ตรกบัผู ้

ร่วมกิจกรรม อนัจะท าให้เกิดความผกูพนัความพึงพอใจและสภาพการเป็นอยูร่่วมกนั เป็นความพึง
พอใจของบุคคลในดา้นสังคมหรือความมัน่คงในสังคม ซ่ึงจะท าให้รู้สึกมีหลกัประกนัและมีความ
มัน่คงในการประกอบกิจกรรม 



26 

2) การวดัความพึงพอใจ 
การวดัความพึงพอใจ  เป็นเร่ืองท่ีเปรียบเทียบไดก้บัความเขา้ใจทัว่ ๆ ไป ซ่ึงปกติจะวดัได้

โดยการสอบถามจากบุคคลท่ีตอ้งการจะถาม  มีเคร่ืองมือท่ีตอ้งการจะใชใ้นการวิจยัหลาย ๆ อย่าง 
อย่างไรก็ดีถึงแมว้่าจะมีการวดัอยู่หลายแนวทางแต่การศึกษาระดับความพึงพอใจอาจแยกตาม
แนวทาง ได ้2 แนวคิดดงัน้ี (หทยัรัตน์ ประทุมสูตร, 2542)   

1. การวดัระดบัความพึงพอใจจากสภาพทั้งหมดของแต่ละบุคคล เช่น ท่ีท างาน ท่ีบา้นและ
ทุก ๆ อย่างท่ีเก่ียวขอ้งกบัชีวิต การศึกษาตามแนวทางน้ีจะได้ขอ้มูลท่ีสมบูรณ์ แต่ท าให้เกิดความ
ยุง่ยากกบัการท่ีจะวดัและเปรียบเทียบ 

2. การวดัระดบัความพึงพอใจโดยแยกออกเป็นองค์ประกอบ เช่น องค์ประกอบท่ีเก่ียวกบั
งาน และการนิเทศงานเก่ียวกบันายจา้ง 

ดงันั้น ความพึงพอใจอาจหมายถึง ความรู้สึกท่ีดีหรือทศันคติท่ีดีของบุคคลซ่ึงมกัเกิดจากการ
ไดรั้บการตบสนองตามท่ีตนตอ้งการก็จะเกิดความรู้สึกท่ีดีในส่ิงนั้น แต่ถา้หากความตอ้งการไม่ได้
รับการตอบสนอง ความไม่พึงพอใจก็จะเกิดข้ึน ส าหรับความพึงพอใจท่ีมีต่อการใชบ้ริการจะเกิดข้ึน
หรือไม่นั้นจะตอ้งพิจารณาถึงลกัษณะของการให้บริการขององคก์ร ประกอบกบัระดบัความรู้สึก
ของผูม้ารับบริการในมิติต่าง ๆ ของแต่ละบุคคล ท าให้เกิดการคิดค้นวิธีการวดัความพึงพอใจ
เพื่อท่ีจะเป็นประโยชน์ส าหรับผูใ้ห้บริการ ผูใ้ห้บริการสามารถทราบถึงระดับความพึงพอใจท่ี
ผูรั้บบริการมีต่อสินคา้และบริการ อีกทั้งยงัเป็นกระจกสะทอ้นถึงคุณภาพสินคา้การบริการ จุดเด่น 
จุดดอ้ย และน าไปพฒันาต่อยอดการบริการได ้ซ่ึงการวดัความพึงพอใจในการใช้บริการอาจท าได้
ดงัน้ี (สาโรช ไสยสมบติั, 2534) 

1. การสังเกต เป็นอีกวธีิหน่ึงท่ีจะท าให้ทราบถึงระดบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดโ้ดย
วิธีการสังเกตจากพฤติกรรมทั้งก่อนมารับบริการ ขณะรอรับบริการและหลงัจากการไดรั้บบริการ
แลว้ เช่น การสังเกตกิริยาท่าทาง การพูด สีหนา้ และความถ่ีของการมาขอรับบริการ เป็นตน้ การวดั
ความพึงพอใจโดยวิธีน้ี ผูว้ดัจะตอ้งกระท าอย่างจริงจงัและมีแบบแผนท่ีแน่นอน จึงจะสามารถ
ประเมินถึงระดบัความ พึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

2. การใชแ้บบสอบถาม ซ่ึงเป็นวิธีการท่ีนิยมใชก้นัแพร่หลาย โดยการร้องขอหรือขอความ
ร่วมมือ จากกลุ่มบุคคลท่ีตอ้งการวดั แสดงความคิดเห็นลงในแบบฟอร์มท่ีก าหนดค าตอบไวใ้ห้
เลือกตอบหรือเป็นค าตอบอิสระ โดยค าถามท่ีถามอาจจะถามถึงความพึงพอใจในด้านต่าง ๆ ท่ี
หน่วยงานก าลังให้บริการอยู่ เช่น ลกัษณะของการให้บริการ สถานท่ีให้บริการ และบุคลากรท่ี
ใหบ้ริการ เป็นตน้ 
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3. การสัมภาษณ์ เป็นอีกวิธีหน่ึงท่ีจะท าให้ทราบถึงระดบัความพึงพอใจของผูใ้ช้บริการ
ซ่ึงเป็นวิธีการท่ีตอ้งอาศยัเทคนิคและความช านาญพิเศษของผูส้ัมภาษณ์ท่ีจะจูงใจให้ผูถู้กสัมภาษณ์
ตอบค าถามใหต้รงกบัขอ้เทจ็จริง การวดัความพึงพอใจโดยวิธีการสัมภาษณ์นบัวา่เป็นวิธีท่ีประหยดั
และมีประสิทธิภาพอีกวธีิหน่ึง 

อยา่งไรก็ดี การวดัความพึงพอใจต่อบริการนั้นสามารถท่ีจะท าการวดัไดห้ลายวิธี โดยท่ีการ
เลือกใชว้ธีิใด ๆ จะตอ้งข้ึนอยูก่บัหลาย ๆ ปัจจยั เช่น ความเหมาะสม ความสะดวก และจุดมุ่งหมาย
หรือเป้าหมายของการวดัด้วย เป็นต้น จึงจะส่งผลให้การวดันั้นมีประสิทธิภาพเป็นท่ีน่าเช่ือถือ
ไดม้ากท่ีสุด (สาโรช ไสยสมบติั,2534) 

3) การใชป้ระโยชน์จากทฤษฎีความพึงพอใจ 
การใชป้ระโยชน์และการไดรั้บความพึงพอใจจากการประกนัสุขภาพของผูรั้บบริการมีจุด

ก าเนิดมาจากความต้องการ ลดภาระค่าใช้จ่าย ในการรักษาพยาบาล ส่ิงเหล่าน้ีก่อให้เกิด ความ
คาดหวงั จากผูใ้ช้บริการว่าระบบประกันสุขภาพ หรือรูปแบบการรักษาพยาบาลอ่ืน สามารถ
ตอบสนองความตอ้งการของตนเองได้ ผลท่ีสามารถสร้างความพึงพอใจให้กบัผูรั้บบริการ อาจ
กล่าวไดว้า่ ผูรั้บบริการแต่ละคนสามารถใชป้ระโยชน์จากระบบประกนัสุขภาพเพื่อแสวงหาความ
พอใจจากการรักษาพยาบาล (Katz, Blumler and Gurevitch, 1983) ซ่ึงปัจจยัท่ีเขา้มาเก่ียวขอ้งกบั
ความพึงพอใจในการใชก้ารประกนัสุขภาพอนัไดแ้ก่สภาพทางสังคมและลกัษณะทางจิตวิทยาของ
ผูรั้บบริการ (Social and Psychological Origins) ท่ีจะท าให้มนุษยมี์ความตอ้งการท่ีแตกต่างกนั
ออกไป (Katz et al., 1983) 

แนวทางการศึกษาตามทฤษฎีการใชป้ระโยชน์และความพึงพอใจให้ความหมายส าคญักบั
การเลือก การรับรู้ และการตอบสนองต่อการประกนัสุขภาพของผูรั้บบริการเป็นหลกั หวัใจส าคญั
ของขอ้ตกลงพื้นฐานตามทฤษฎีน้ี คือ ผูรั้บบริการรู้ตวัอยูเ่สมอ และเป็นผูเ้ลือกสรรช่องทางทางการ
แพทย ์และวธีิการรักษาท่ีตอ้งการดว้ยตนเอง (McQuail, 1994) 

แนวคิดหลกัของการวิเคราะห์การใช้ความพึงพอใจของผูรั้บบริการท่ีมีต่อส่ือวิทยาการทาง
การแพทย ์ส่วนใหญ่แลว้ในการเปิดรับขอ้มูลหรือสารจากผูรั้บบริการนั้นย่อมตอ้งมีจุดประสงคใ์น
การน าไปใช ้เน่ืองจากมนุษยมี์ความตั้งใจท่ีจะแสวงหาขอ้มูลข่าวสาร เพื่อน ามาใชป้ระโยชน์ในทาง
ใดทางหน่ึง ดงันั้น เม่ือมีความตั้งใจท่ีแน่นอนดงักล่าว การเขา้ไปใช้การประกนัสุขภาพจึงไม่ใช่
กิจกรรมท่ีกระท าอย่างไร้เป้าหมายหากเป็นกิจกรรมท่ีมีวตัถุประสงค์ แน่นอนหรือเรียกว่า Goal-
oriented Activity โดยผูรั้บบริการเป็นผูแ้สวงหาและเลือกใช้วิทยาการทางการแพทยผ์่านการ
ประกนัสุขภาพต่าง ๆ ท่ีมีอยูซ่ึ่งทิศทางท่ีบุคคลเลือกแสวงหาและใชก้ารประกนัสุขภาพนั้นเกิดจาก
ความต้องการของบุคคลเป็นเหตุผลหลัก หลังจากนั้นความต้องการดังกล่าวจะถูกแปรมาเป็น
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แรงจูงใจ (Motivation) ท่ีผลกัดนัให้บุคคลเคล่ือนไหวเขา้หาการใชก้ารประกนัสุขภาพ (กาญจนา 
แกว้เทพ, 2547) 

2.2 แนวคิดเกีย่วกบัความพงึพอใจทางเศรษฐศาสตร์ 

ตามแนวคิดทางเศรษฐศาสตร์ พฤติกรรมการบริโภคสินคา้และบริการของผูบ้ริโภคจะมีเหตุผล
ทางเศรษฐศาสตร์ กล่าวคือผู ้บริโภคจะเลือกบริโภคสินค้าและบริการท่ีจะท าให้ตนได้รับ
อรรถประโยชน์สูงสุด แต่เน่ืองจากในการบริโภคสินค้าและบริการของผูบ้ริโภคจะตอ้งพบกับ
ขอ้จ ากดัต่าง ๆ ในการบริโภค ดงันั้นผูบ้ริโภคจะมีการจดัล าดบัของการบริโภคอยูก่่อนหนา้แลว้โดย
อา้งอิงอรรถประโยชน์ท่ีตนจะไดรั้บภายใตข้อ้จ ากดัต่าง ๆ อุปสงค์ของสินคา้และบริการ หมายถึง 
ปริมาณของสินคา้และบริการท่ีตอ้งการซ้ือ โดยผูซ้ื้อมีความตั้งใจท่ีจะซ้ือ และมีความสามารถท่ีจะ
จ่าย หรือมีอ านาจซ้ือดงันั้นอุปสงคข์องการใชบ้ริการโรงพยาบาล หมายถึง ความตอ้งการใชบ้ริการ
โรงพยาบาลท่ีผูบ้ริโภคตอ้งการภายในระยะเวลาใดเวลาหน่ึง ซ่ึงจะมีปัจจยัท่ีเป็นตวัก าหนดอุปสงค์
ของการเลือกใชโ้รงพยาบาล โดยสามารถแสดงความสัมพนัธ์ไดต้ามฟังก์ชนั ดงัน้ี (สมชาย สุขสิริ
เสรีกุล, 2551) 
     D = ƒ (y,a,b,c,d,e)                (2.1) 
โดยก าหนดให ้
  D : อุปสงคข์องการใชโ้รงพยาบาล หรือความพึงพอใจท่ีมีต่อการใชโ้รงพยาบาล 
  y :รายไดข้องครัวเรือน 
  a :คุณภาพของโรงพยาบาล เช่น ความรวดเร็วในการรักษา บุคลากรทางการแพทย ์ 

    เคร่ืองมือทางการแพทย ์
  b :สวสัดิการเก่ียวกบัค่ารักษาพยาบาลของโรงพยาบาล เช่น ประกนัสังคม  
     โครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ เป็นตน้ 
  c :ค่ารักษาพยาบาล 
  d :ความสะดวกในการเดินทางไปรับการรักษา 

2.3 ประโยชน์ของความพงึพอใจ 

ความพึงพอใจก่อให้เกิดประโยชน์แก่องค์กรไดใ้นหลาย ๆ แง่มุมทั้งน้ีข้ึนอยู่กบัลกัษณะของ
สินคา้และบริการท่ีองค์กรต่าง ๆ น าเสนอให้ลูกคา้ของตนเอง แต่อย่างไรก็ตามอาจจะสรุปได้ว่า
ความพึงพอใจก่อใหเ้กิดทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ (Assael, 1998; Mowen and Miner, 1998) 
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1) ทัศนคติทีด่ีต่อสินค้าและบริการ 
ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ หมายถึง ผลพลอยจากการเรียนรู้ของผูบ้ริโภคว่า ตราสินคา้

หรือบริการสามารถตอบสนองความตอ้งการของตนเองได ้หากทศันคติแสดงออกในเชิงบวกต่อ
ตราสินคา้หรือบริการตราใดตราหน่ึง แสดงวา่บริโภคมีแนวโนม้ท่ีจะซ้ือตราสินคา้หรือบริการเดิม
อยา่งต่อเน่ือง (Assael, 1998)  

ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ หมายถึง ขอ้ผกูมดัอยา่งลึกซ้ึงท่ีจะซ้ือซ ้ าหรือรับบริการอุปถมัภ์
จากสินคา้หรือบริการท่ีพึงพอใจอยา่งสม ่าเสมอในอนาคต ซ่ึงลกัษณะการซ้ือจะมีการซ้ือซ ้ าหรือรับ
บริการซ ้ าในสินค้าเดิม พฤติกรรมดงักล่าวได้รับอิทธิพลมาจากสถานการณ์ท่ีมีผลกระทบและ
ศกัยภาพของความพยายามทางการตลาด (Oliver, 1999) 

ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ หมายถึง ความผกูพนัท่ีผูบ้ริโภคมีต่อสินคา้และบริการ และมี
แนวโนม้ท่ีจะท าใหซ้ื้อสินคา้หรือบริการนั้นซ ้ า ๆ นอกจากน้ียงัรวมไปถึงความซ่ือสัตยท่ี์มีต่อสินคา้
นั้น ๆ (Mowen and Miner, 1998) 

ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ หมายถึง ความตอ้งการในการซ้ือซ ้ าหรือใช้บริการซ ้ า จนใน
ท่ีสุดเกิดความติดใจตอ้งการท่ีจะใชบ้ริการกบัธุรกิจประเภทนั้นให้นานเท่านานตราบเท่าท่ีความพึง
พอใจนั้นยงัคงอยู ่ซ่ึงความพึงพอใจและทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการจึงเป้าหมายส าคญัท่ีหน่วย
ธุรกิจตอ้งการ หากสินคา้และบริการของธุรกิจสามารถตอบสนองความตอ้งการของลูกคา้ไดย้่อม
สร้างความพึงพอใจและทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ (ชยัสมพล ชาวประเสริฐ, 2546) 

2) ความส าคัญของทศันคติที่ดีต่อสินค้าและบริการ 
ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการเป็นความชอบท่ีมากกวา่ (Preference) ของผูบ้ริโภคในการ

เลือกซ้ือสินคา้หรือบริการหน่ึงเดียวในประเภทของสินคา้และบริการนั้น ๆ เป็นส่ิงท่ีเกิดจากการ
รับรู้ถึงคุณภาพสินคา้ของผูบ้ริโภค และจากการวิจยัยงัพบอีกวา่ ผูบ้ริโภคตอ้งมีการซ้ือสินคา้นั้นซ ้ า
กนัอยา่งต่อเน่ืองในทุก ๆ สถานการณ์ท่ีจ าเป็นตอ้งใชสิ้นคา้และบริการ ซ่ึงผูบ้ริโภคจะมีความเต็มใจ
ท่ีจะเสียสละตน้ทุนบางอยา่งของตนเองเพื่อสินคา้และบริการท่ีตวัเองช่ืนชอบ แมว้า่ตน้ทุนดงักล่าว
จะสูงกว่าตราสินค้าหรือบริการอ่ืน อาจกล่าวได้ว่า ทัศนคติท่ีดีต่อสินค้าและบริการ เกิดจาก
ประสบการณ์การซ้ือซ ้ าในอดีต และอาจจะมีผลต่อแนวโนม้ท่ีจะซ้ือสินคา้หรือบริการในคร้ังต่อไป 
(Chaudhuri and Holbrook, 1999) 

ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการในเชิงบวกของผูบ้ริโภคเป็นผลอนัเน่ืองมาจากกระบวนการ
ประเมินสินค้าหรือบริการนั้นมาแล้ว โดยผูบ้ริโภคจะต้องมีความผูกพนั (Commitment) และมี
แนวโนม้ท่ีจะซ้ือในอนาคตอยา่งต่อเน่ือง โดยผูบ้ริโภคจะมีแนวโนม้ในการเลือกสินคา้หรือบริการ
เดียวอยา่งสม ่าเสมอ ดงันั้น ทศันคติท่ีดีหรือไม่ดีต่อสินคา้และบริการจึงมีความสัมพนัธ์โดยตรงกบั
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ความพึงพอใจและไม่พึงพอใจ (Consumer Satisfaction/Dissatisfaction) ทั้งน้ีก็ข้ึนอยู่กบัการรับรู้
คุณภาพ (Perceived Quality) และการสะสมประสบการณ์การใช้สินคา้มาระยะหน่ึง (Experience 
Accumulation) ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีจะสะท้อนให้เห็นถึงคุณค่า (Value) ความไวว้างใจ (Trust) โดยท่ี
ผูบ้ริโภคจะมีแนวโน้มท่ีจะไม่ค านึงถึงเร่ืองตน้ทุนท่ีตนเองจะตอ้งสุญเสียไป และทศันคติท่ีดีต่อ
สินค้าและบริการนั้นยงัท าให้ผูบ้ริโภคมีการซ้ือท่ีมากข้ึน มีการบอกต่อท่ีเป็นผลในทางบวกต่อ
องคก์รหรือธุรกิจนั้น ๆ (Mowen and  Miner, 1998; Burton, 2001; Chaudhuri and Holbrook, 1999; 
Gremler and Brown, 1996) 

ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ (Loyal) จะมีการเปล่ียนแปลงอยูต่ลอดเวลา ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บัผู ้
เสนอสินค้าและบริการส่งคุณค่า (Value) ให้แก่ลูกค้าของตนเองอย่างไร ดังนั้นเร่ืองของความ
สม ่าเสมอ (Consistency) และเร่ืองของคุณภาพ (Quality) จึงเป็นส่ิงท่ีส าคญัท่ีองค์กร หรือ ธุรกิจ 
ต่าง ๆ ควรค านึงถึง (Koskela, 2002; Schiffman, 1996) 

3) ประเภทของทศันคติทีด่ีต่อสินค้าและบริการ 
การแบ่งประเภทของทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ สามารถท าการแบ่งประเภทไดด้งัน้ี 

(Dick and Basu, 1994) 
1. การมีทศันคติท่ีไม่ดี คือ ไม่มีทั้งระดบัทศันคติและการซ้ือซ ้ า ผูบ้ริโภคไม่ซ้ือสินคา้ยี่ห้อ

นั้นและไม่มีความชอบในตวัสินคา้ยี่ห้อนั้นดว้ย เช่น บางคนสามารถเขา้รับการบริการนวดเพื่อผอ่น
คลายท่ีสถานบริการไหนก็ได ้โดยไม่จ  าเป็นตอ้งผูกพนักบัสถานบริการใดสถานบริการหน่ึง ซ่ึง
ค่าบริการท่ีการนวดเพื่อผอ่นคลายนั้นตอ้งไม่แพงกวา่คร้ังก่อนท่ีเคยรับบริการมา 

2. การมีทศันคติท่ีดีแบบเทียม คือ ผูบ้ริโภคมีการซ้ือซ ้ าสูงแต่มีทศันคติท่ีไม่ดีต่อธุรกิจ ดงันั้น
ความผูกพนัระหว่างองค์กรและลูกคา้จึงอยู่ในระดบัท่ีต ่า โดยท่ีลูกคา้ประเภทน้ีมกัซ้ือสินคา้หรือ
บริการนั้นเป็นประจ าหรือบ่อย ๆ ดว้ยเหตุผลความสะดวกสบาย เช่น ท่ีพกัอาศยัอยูใ่กล ้สถานท่ีจอด
รถสะดวกสบาย ซ่ึงการซ้ือประเภทน้ีเป็นการซ้ือท่ีไม่ตอ้งอาศยัทศันคติใด ๆ อาทิ การเติมน ้ ามนั 
การซ่อมรองเทา้ เป็นตน้  

3. การมีทศันคติท่ีดีแบบแอบแฝง ผูบ้ริโภคมีทศันคติท่ีดีต่อสินคา้แต่มีอตัราการซ้ือซ ้ าท่ีต  ่า 
ลูกคา้ประเภทน้ีมีความผกูพนัสูง แต่การอุดหนุนหรือการซ้ือซ ้ าต ่า เช่น ภรรยาชอบอาหารเวียดนาม
แต่สามีชอบน้อยกว่า โดยท่ีสามีชอบอาหารอิตาเลียน แต่ตอ้งไปรับประทานอาหารเวียดนามกบั
ภรรยา เป็นตน้ 

4. การมีทศันคติท่ีดีแบบมีความผูกพนัสูง ลูกคา้ประเภทน้ีมีการอุดหนุนหรือซ้ือซ ้ าบ่อย ๆ 
นอกจากลูกคา้จะมาซ้ือซ ้ าหรือใชบ้ริการบ่อย ๆ แลว้ยงัมีโอกาสท่ีจะแนะน าหรือบอกต่อให้คนอ่ืน ๆ 
มาใชบ้ริการดว้ย 
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4) ทัศนคติทีด่ีต่อการการบริการ  
ทศันคติท่ีดีต่อการบริการ คือ ความเต็มใจของลูกคา้ท่ียงัคงใช้บริการจากผูใ้ห้บริการหรือ

องคก์รเดิม ซ่ึงมกัจะแสดงออกดว้ยพฤติกรรมการซ้ือซ ้ าและเป็นตวัเลือกแรกในการตดัสินใจเลือก
ซ้ือบริการ แมว้่าในสถานการณ์นั้นอาจจะมีตวัเลือกมาก หรือเม่ือตอ้งท าการเลือกก็จะเลือกแต่ผู ้
ให้บริการนั้นเพียงรายเดียวเท่านั้น ซ่ึงผลท่ีเกิดจากทศันคติและพฤติกรรมดงักล่าวนั้น ท่ีเป็นไปใน
ทิศทางบวกต่อผูใ้หบ้ริการ และเป็นส่ิงท่ีช่วยไม่ให้เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมไปใชบ้ริการของ
ผูใ้หบ้ริการรายอ่ืน ๆ (Caruana,1999; Gremler and Brown, 1996) 

ในการศึกษาเร่ืองทศันคติท่ีดีต่อบริการ ควรตระหนกัอยูเ่สมอวา่ทศันคติท่ีดี บางคร้ังอาจจะ
เป็นแบบเทียมก็ได้ เ น่ืองจากการท่ีลักษณะของการบริการเป็นส่ิงท่ีไม่สามารถจับต้องได ้
(Intangibility) ซ่ึงท าให้กระบวนการตดัสินใจของผูใ้ห้บริการนั้นมีความเส่ียงสูง และเพื่อเป็นการ
เล่ียงความเส่ียงนั้น ผูใ้ห้บริการควรเสนอรูปแบบของการบริการท่ีดี ทั้งน้ีเพื่อลดความเส่ียงท่ีอาจ
เกิดข้ึนในอนาคต (Guiltinan, 1989) ดงันั้นอาจกล่าวไดว้า่การน าเสนอการบริการท่ีมีคุณภาพให้กบั
ผูบ้ริโภค จึงมีบทบาทท่ีส าคญัมากในเร่ืองการสร้างทศันคติท่ีดีต่อผูรั้บบริการ และยงัสามารถลด
ความเส่ียงท่ีอาจจะเกิดข้ึนกบัผูใ้ห้บริการ และท าให้ผูบ้ริโภคมีความมัน่ใจในการให้บริการมากข้ึน 
(Wallance, 1997; Dick and Basu, 1994) 

5) การวดัทัศนคติทีด่ีต่อการบริการ  
การวดัระดบัทศันคติท่ีดีต่อการบริการ มีความจ าเป็นท่ีจะตอ้งก าหนดขอบเขตตามระดบั

ทศันคติของลูกคา้ท่ีรู้สึกต่อสินคา้และบริการ โดยการประเมินระดบัทศันคตินั้นจะประกอบดว้ย
องค์ประกอบ 3 ขั้น ได้แก่ (Oliver, 1999) 1) ความพึงพอใจต่อองค์ประกอบของตราสินคา้และ
บริการ 2) ความพึงพอใจท่ีมีต่อผลิตภณัฑ์ และ 3) ความตั้งใจอยา่งแน่วแน่ท่ีจะซ้ือทุกส่ิงทุกอยา่งท่ี
เก่ียวกบัผลิตภณัฑ ์ 

ดงันั้น แนวความคิดท่ีเก่ียวกบัทศันคติท่ีดีต่อบริการ จึงเป็นการเช่ือมโยงระหว่างทศันคติ 
(Attitude) กบัดา้นพฤติกรรม (Behavior) ท่ียอมรับกนัอยา่งกวา้งขวาง (Pong and Yee, 2001) โดย
สามารถสรุปปัจจยัท่ีแสดงถึงทศันคติท่ีดีต่อการบริการได ้ดงัน้ี 

- พฤติกรรมการซ้ือซ ้า (Repurchase Intentions) เป็นการแสดงถึงความผกูพนัท่ีลูกคา้มีต่อ
ผูใ้หบ้ริการ โดยเลือกซ้ือสินคา้และบริการเดิมเป็นประจ า (Zeithaml et al., 1996; Jones et al.,2000 ) 

- ความต้องการใช้บริการเสริมอื่น ๆ (Exclusive Intentions) นอกจากสินคา้และบริการหลกั
ท่ีผูใ้ห้บริการจัดหาไว้ให้ผูรั้บบริการแล้ว บริการเสริมอ่ืน ๆ ยงัมีผลต่อระดับความภักดีด้วย 
(Reynolds and Beatty, 1999; Reynolds and Arnold, 2000) 
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2.4 ทฤษฎคุีณภาพการบริการ (Service Quality) 

มุมมองแนวคิดทางวิชาการ แนวคิดพื้นฐานในเร่ืองคุณภาพการให้บริการประกอบไปดว้ย 3 
แนวคิดหลัก คือ 1) แนวคิดความพึงพอใจของลูกค้า 2) คุณภาพการให้บริการ และ 
3) คุณค่าของลูกคา้ (Cronin and Taylor, 1992; Oliver, 1993) โดยถา้มองในแง่ของคุณภาพการ
บริการนั้น ผูเ้ช่ียวชาญทางดา้นคุณภาพหลายท่านไดใ้หค้วามหมายซ่ึงสรุปไดด้งัน้ี  

คุณภาพ (Quality) คือ คุณสมบติัต่าง ๆ ท่ีมีอยูใ่นตวัสินคา้เป็นท่ีพึงพอใจของผูบ้ริโภค ส าหรับ
อุตสาหกรรมการผลิตยงัตอ้งค านึงถึงความพึงพอใจของผูท้  างานด้วย จึงตอ้งจดัสภาวะของการ
ท างานใหผู้ท้  างานมีความพึงพอใจ โดยใหมี้ความพึงพอใจทั้งไม่มีมลพิษต่อส่ิงแวดลอ้ม และตอ้งท า
ไดด้ว้ยตน้ทุนท่ีไม่สูง (เกษม พิพฒัน์ปัญญานุกลู, 2541) 

คุณภาพ คือ คุณลกัษณะต่าง ๆ ของสินคา้และบริการท่ีตรงกบัความตอ้งการหรือความจ าเป็น
ของผูรั้บบริการ ท าให้เกิดความพอใจอนัเป็นการเสริมสร้างคุณภาพชีวิตของตน(นิตย ์สัมมาพนัธ์, 
2535) 

คุณภาพ หมายถึง ความคาดหวงัหรือความต้องการของผูรั้บบริการท่ีมีต่อสินค้าหรือการ
ใหบ้ริการท่ีไดรั้บ (สุวรรณี แสงมหาชยั, 2544) 

เราสามารถสรุปไดว้่าคุณภาพนั้นเป็นส่ิงท่ียากท่ีจะก าหนดความหมายท่ีชดัเจน อย่างไรก็ตาม
หลงัจากได้ท าการวิเคราะห์นิยามท่ีกล่าวมาแล้วในขา้งตน้จากหลายแหล่งขอ้มูล เราสามารถหา
ขอ้สรุปไดว้า่คุณภาพข้ึนอยูก่บัผูรั้บบริการนั้น ๆ เป็นผูต้ดัสินวา่สินคา้หรือบริการนั้นเป็นไปตามท่ี
ตอ้งการหรือคาดหวงัหรือไม่ 

1) การวดัคุณภาพการบริการ 
เป็นการช้ีวดัถึงระดบัของการบริการท่ีส่งมอบโดยผูใ้ห้บริการต่อลูกคา้หรือผูรั้บบริการว่า

สอดคล้องกับความต้องการของเขาได้ดีเพียงใด การส่งมอบบริการท่ีมีคุณภาพ นั่นคือการ
ตอบสนองต่อผูรั้บบริการบนพื้นฐานความคาดหวงัของผูรั้บบริการ (Lewis and Bloom, 1983) 

โดยใช้ตวัวดัท่ีเรียกว่า SERVQUAL ซ่ึงตวัวดัดงักล่าวไดรั้บความนิยมในการน ามาใช้เพื่อ
ศึกษาในธุรกิจอุตสาหกรรมบริการอย่างกวา้งขวาง ซ่ึงองค์การตอ้งการท าความเขา้ใจต่อการรับรู้
ของกลุ่มผูรั้บบริการเป้าหมายตามความตอ้งการในบริการท่ีเขาตอ้งการ และเป็นเทคนิคท่ีให้วิธีการ
วดัคุณภาพในการให้บริการขององคก์าร นอกจากน้ี ยงัสามารถประยุกตใ์ช ้SERVQUAL ส าหรับ
การท าความเขา้ใจกบัการรับรู้ของบุคลากรต่อคุณภาพในการใหบ้ริการ โดยมีเป้าหมายส าคญัเพื่อให้
การพฒันาการใหบ้ริการประสบผลส าเร็จ (สมวงศ ์พงศส์ถาพร, 2550) 
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Ziethaml, Parasuraman, and Berry (1990) ไดก้ าหนดมิติท่ีจะใชว้ดัคุณภาพในการให้บริการ 
(Dimension of Service Quality) ไว ้10 ดา้น มีมาตรวดัความพึงพอใจของการบริการรวม 22 ค าถาม
ดว้ยกนั ซ่ึงไดรั้บความนิยมอยา่งแพร่หลายในอุตสาหกรรมการบริการ (สมวงศ ์พงศส์ถาพร, 2550)  

โดยท่ีพฒันาข้ึนมาในช่วงเร่ิมต้นประกอบไปด้วยตัวแปรหลัก 10 ตัวแปร เพื่อใช้ช้ีวดั
คุณภาพการให้บริการซ่ึงประกอบไปดว้ยตวัแปรดงัต่อไปน้ี (Ziethaml, Parasuraman, and Berry, 
1990) 
             มิติท่ี 1 ลกัษณะของการบริการ (Appearance) หมายถึง สภาพท่ีปรากฏให้เห็นหรือจบัตอ้ง
ไดใ้นการใหบ้ริการ  
             มิติท่ี 2 ความไวว้างใจ (Reliability) หมายถึง ความสามารถในการน าเสนอผลิตภณัฑ์หรือ
การบริการท่ีเป็นไปตามค ามัน่สัญญาไดอ้ยา่งตรงไปตรงมาและถูกตอ้ง  
             มิติท่ี 3 ความกระตือรือร้น (Responsiveness) หมายถึง การท่ีองคก์ารท่ีใหบ้ริการแสดงความ
เตม็ใจท่ีจะช่วยเหลือและพร้อมท่ีจะใหบ้ริการลูกคา้หรือผูรั้บบริการอยา่งเตม็ท่ี ทนัทีทนัใด  
             มิติท่ี 4 สมรรถนะ (Competence) หมายถึง ความรู้ความสามารถในการปฏิบติังานบริการท่ี
รับผดิชอบอยา่งมีประสิทธิภาพ  
             มิติท่ี 5 ความมีไมตรีจิต (Courtesy) หมายถึง มีอธัยาศยันอบนอ้ม มีไมตรีจิตท่ีเป็นกนัเอง 
รู้จกัใหเ้กียรติผูอ่ื้น จริงใจ มีน ้าใจ และมีความเป็นมิตรของผูป้ฏิบติัการใหบ้ริการ  
             มิติท่ี 6 ความน่าเช่ือถือ (Creditability) หมายถึง ความสามารถในดา้นการสร้างความเช่ือมัน่
ดว้ยความซ่ือตรงและสุจริตของผูใ้หบ้ริการ  
             มิติท่ี 7 ความปลอดภยั (Security) หมายถึง สภาพท่ีบริการปราศจากอนัตราย ความเส่ียงภยั
หรือปัญหา ต่าง ๆ  
             มิติท่ี 8 การเขา้ถึงบริการ (Access) หมายถึง การติดต่อเขา้รับบริการเป็นไปดว้ยความสะดวก 
ไม่ยุง่ยาก  
             มิติท่ี 9 การติดต่อส่ือสาร (Communication) หมายถึง ความสามารถในการสร้างความ 
สัมพนัธ์และการส่ือความหมาย  
             มิติท่ี 10 การเขา้ใจลูกคา้หรือผูรั้บบริการ (Understanding of Customer) ในการคน้หาและ
ท าความเขา้ใจความตอ้งการของลูกคา้หรือผูรั้บบริการ รวมทั้งการให้ความสนใจต่อการตอบสนอง
ความตอ้งการของลูกคา้หรือผูรั้บบริการ 

SERVQUAL สามารถแบ่งมิติไดเ้ป็น 5 มิติหลกัและยงัคงมีความสัมพนัธ์กบัมิติของคุณภาพ
การให้บริการทั้ง 10 ประการ โดยแบบจ าลอง SERVQUAL ท่ีไดรั้บการปรับปรุงใหม่เป็นการยุบ
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รวมบางมิติเดิมเขา้ดว้ยกนัภายใตช่ื้อ SERVQUAL ซ่ึงแบบจ าลองท่ีถูกปรับปรุงใหม่ประกอบดว้ย 5 
มิติหลกั ประกอบดว้ย (Zeithaml, Parasuraman and Berry, 1990; Lovelock, 1996)  
             มิติท่ี 1 ความเป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibility) หมายถึง ลกัษณะทางกายภาพท่ีปรากฏ
ให้เห็นถึงส่ิงอ านวยความสะดวกต่าง ๆ อนัได้แก่ สถานท่ี บุคลากรท่ีมีลักษณะท่ีดี เคร่ืองมือ/
อุปกรณ์ท่ีมีความทนัสมยัของรูปลกัษณ์ เอกสารท่ีใช้ในการติดต่อส่ือสารและสัญลกัษณ์ รวมทั้ง
สภาพแวดล้อมท่ีท าให้ผูรั้บบริการรู้สึกว่าได้รับการดูแล ห่วงใย และความตั้งใจจากผูใ้ห้บริการ 
บริการท่ีถูกน าเสนอออกมาเป็นรูปธรรมจะท าให้ผูรั้บบริการรับรู้ถึงการให้บริการนั้น ๆ ไดช้ดัเจน
ข้ึน  
             มิติท่ี 2 ความเช่ือถือไวว้างใจได ้(Reliability) หมายถึง ความสามารถในการให้บริการให้
ตรงกบัสัญญาท่ีใหไ้วก้บัผูรั้บบริการ บริการท่ีให้ทุกคร้ังจะตอ้งมีความถูกตอ้ง เหมาะสม และไดผ้ล
ออกมาเช่นเดิมในทุกจุดของบริการ ความสม ่าเสมอน้ีจะท าให้ผูรั้บบริการรู้สึกวา่บริการท่ีไดรั้บนั้น
มีความน่าเช่ือถือ สามารถใหค้วามไวว้างใจได ้ 
             ส าหรับความเช่ือถือไวว้างในไดใ้นการประกนัสุขภาพนั้น อาจจะเป็นความพึงพอใจในดา้น
การใหบ้ริการทางการแพทยภ์ายในเวลาตามท่ีตกลงไว ้ดา้นการมีความสอดคลอ้งตรงกนักบัการเขา้
รับการรักษาพยาบาลจนถึงเวลาท่ีเบิกจ่ายยา ดา้นความสามารถการด าเนินการให้บริการในคร้ังแรก
ท่ีถูกตอ้ง ดา้นการส่งค าสั่งท่ีถูกตอ้ง การเบิกจ่ายยาและอุปกรณ์ทางการแพทยท่ี์ดี/ไม่เสียหาย และ
ดา้นใบแจง้ช าระค่ายาและอุปกรณ์ทางการแพทย ์เป็นตน้ (Karpuzcu, 2006) 
              มิติท่ี 3 การตอบสนองต่อลูกคา้ (Responsiveness) หมายถึง ความพร้อมและความเต็มใจท่ี
จะให้บริการ โดยสามารถตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการไดอ้ย่างทนัท่วงที ผูรั้บบริการ
สามารถเขา้รับบริการไดง่้าย และไดรั้บความสะดวกจากการใชบ้ริการ รวมทั้งจะตอ้งกระจายการ
ใหบ้ริการไปอยา่งทัว่ถึงและรวดเร็ว (Zeithaml, Parasuraman and Berry, 1990; Lovelock, 1996) 
              ส าหรับการตอบสนองต่อลูกคา้ในระบบประกนัสุขภาพนั้น อาจจะเป็นความพึงพอใจใน
ดา้นความสามารถในการบริการทางการแพทย ์ดา้นการตอบสนองต่อค าสั่งท่ีไม่คาดคิด/เร่งด่วนได ้
และด้านความเต็มใจในการตอ้งการตอบสนองผูรั้บบริการ เป็นตน้ รวมไปถึงความยืดหยุ่นและ
ความสะดวกในการด าเนินการเพื่อให้บริการแก่ผูรั้บบริการ อาทิเช่น ความยืดหยุ่นในการบริการ
และความสะดวกในการรอรับบริการ ความยืดหยุ่นและความสะดวกในวิธีการช าระเงิน และความ
ยดืหยุน่ของสภาพการช าระเงิน เป็นตน้ (Karpuzcu, 2006) 
               มิติท่ี 4 การใหค้วามเช่ือมัน่ต่อลูกคา้ (Assurance) หมายถึง ความสามารถในการสร้างความ
เช่ือมัน่ให้เกิดข้ึนกบัผูรั้บบริการ ผูใ้ห้บริการจะตอ้งแสดงถึงทกัษะความรู้ ความสามารถในการ
ใหบ้ริการและตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการดว้ยความสุภาพ นุ่มนวล มีกริยามารยาทท่ีดี 
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ใช้การติดต่อส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพและให้ความมัน่ใจว่าผูรั้บบริการจะได้รับบริการท่ีดีท่ีสุด 
(Zeithaml, Parasuraman and Berry, 1990; Lovelock, 1996) 

ส าหรับความเช่ือมัน่ต่อลูกคา้ในระบบประกนัสุขภาพนั้น อาจจะเป็นความพึงพอใจใน
ดา้นความสะดวกในรับบริการหรือการให้ขอ้มูลการรักษาพยาบาล และด้านความรู้สึกมัน่ใจใน
ใหบ้ริการทางการแพทย ์เป็นตน้ (Karpuzcu, 2006) 

มิติท่ี 5 การรู้จกัและเขา้ใจลูกคา้ (Empathy) หมายถึง ความสามารถในการดูแลเอาใจใส่
ผูรั้บบริการตามความตอ้งการท่ีแตกต่างของผูรั้บบริการแต่ละคน (Zeithaml, Parasuraman and 
Berry, 1990; Lovelock, 1996) 

ส าหรับการเขา้ใจผูบ้ริโภคในกิจกรรมทางสาธารณสุขนั้น อาจรวมถึงความพึงพอใจใน
ดา้นการบริการทางการแพทย ์หรือดา้นการติดตามผลการรับบริการเพื่อตอบสนองความตอ้งการ
ผูบ้ริโภคท่ีตรงจุด หรืออาจจะเป็นความพึงพอใจในดา้นคุณภาพการติดต่อส่ือสารของบุคลากรใน
โรงพยาบาล อาทิเช่น มารยาทของบุคลากร ความรู้ท่ีเพียงพอของบุคลากร การให้ขอ้มูลเก่ียวกบั
ระยะเวลาการให้บริการ และพนกังานท่ีมีความสามารถให้ความรู้ไดอ้ยา่งชดัเจนเป็นท่ีเขา้ใจไดง่้าย 
เป็นตน้ (Karpuzcu, 2006) 

2.5 แนวคิดทางเศรษฐมิติ (Econometric) 

ในการศึกษาคร้ังน้ีไดมี้น าเอาแนวคิดทางเศรษฐมิติมาประยกุตใ์ชใ้นการประเมินปัจจยัท่ีมีผลต่อ
ความพึงพอใจของผูรั้บบริการภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ กรณีศึกษาโรงพยาบาล
รัฐในเขตจงัหวดัภาคเหนือและน ามาใชใ้นการจดัล าดบัความพึงพอใจท่ีเกิดข้ึน วา่ในแต่ละปัจจยันั้น
มีระดบัของความพึงพอใจเป็นอยา่งไร โดยการน าเอาแบบจ าลองท่ีเก่ียวกบัการเรียงล าดบั (Ordered 
Model) มาประยุกต์ใช้ ซ่ึงแบบจ าลองน้ีสามารถแบ่งออกไดเ้ป็น 2 ลกัษณะไดแ้ก่ ก) แบบจ าลอง 
Ordered Probit และ ข) แบบจ าลอง Ordered Logit โดยทั้งสองแบบจ าลองน้ีจะใชก้บัขอ้มูลท่ีมีการ
เรียงล าดบั (Ordered Data) เพื่อท าการวเิคราะห์ (Walker, 2006) 

1) แบบจ าลอง Ordered Probit 
แบบจ าลอง Ordered Probit เป็นแบบจ าลองท่ีถูกพฒันามาจากแบบจ าลอง Probit โดยแบบ 

จ าลอง Probit นั้นเป็นหน่ึงในแบบจ าลองสองทางเลือก (Binary Choice Models) ใช้ในการหา
ความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปรตน้และตวัแปรตาม ในแบบจ าลองน้ีจะพิจารณาจากค่าทางเลือกสอง
ค่า ไดแ้ก่ 0 และ 1 แต่จะมีตวัแปรอธิบายเพียงตวัเดียว ตวัอย่างเช่น เกษตรกรผูท้  าสวนมะพร้าวจะ
ขายสินคา้ผา่นคนกลางหรือไม่ โดยสมมติให้เกษตรกรผูท้  าสวนมะพร้าวมีจ านวน n ราย และมีตวั
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if 0* Y นั่นคือ  x  

แปรอธิบายตวัเดียวคือ รายรับ (X) ทางเลือกของเกษตรกรผูท้  าสวนมะพร้าวจะเป็นดงัน้ี (อารี วิบูลย์
พงศ,์ 2549) 

 Yt= 1ถา้เกษตรกรผูท้  าสวนมะพร้าวขายสินคา้ผา่นคนกลาง 
Yt= 0ถา้เกษตรกรผูท้  าสวนมะพร้าวไม่ขายสินคา้ผา่นคนกลาง 

รูปแบบของแบบจ าลอง Probit จะใช้หลกัการของความน่าจะเป็นความมาเก่ียวขอ้ง ซ่ึง
สามารถอธิบายไดจ้ากเง่ือนไข ดงัน้ี (Albert & Chi, 1993) 

   ;1Pr xXY   xX                (2.2) 
เม่ือ  Pr  = ความน่าจะเป็น 
    = การแจกแจงสะสม (Cumulative Distribution Function: CDF) ของการแจกแจงปกติ 
   = ค่าพารามิเตอร์ท่ีประมาณจาก Maximum Likelihood 

แบบจ าลอง Probit 
  xY *  เม่ือ ∼  1,0N                (2.3) 

โดย Y จะข้ึนอยูก่บัตวัแปรแฝงท่ีมีค่าเป็นบวก (Positive) คือค่า 0 และ 1 

   





 0

1
1

0*Y
Y  

ซ่ึงค่าตวัแปรแฝงทั้งสองค่าจะใชอ้ธิบายทางเลือกการตดัสินใจท่ีเกิดข้ึนในสมการ (อารี วิบูลยพ์งศ,์ 
2549) 
 
 
 

 

 

 

รูปภาพที ่2.1 การแจกแจงแบบ Probit 
ท่ีมา อารี วบูิลยพ์งศ ์(2549) 

1 

0 
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ในส่วนของแบบจ าลอง Ordered Probit นั้นจะมีลกัษณะท่ีแตกต่างออกไปจากแบบจ าลอง 
Probit กล่าวคือ ในแบบจ าลอง Ordered Probit นั้นจะมีทางเลือกมากกวา่ 2 ทางข้ึนไป โดยท่ี Y จะ
ข้ึนอยูก่บัตวัแปรแฝงท่ีมีค่าเป็นบวก (Positive) คือ ค่า 0,1,…,n (Leeahtam et al., 2011)  

 
  xY *                    (2.4) 
















n

Y



2

1

0

  

โดยท่ี  Y = 0 ถา้ 0* y ;    xXY  0Pr    
  Y = 1 ถา้ 1

*0  y ;       xxXY  11Pr  
  Y = 2 ถา้ 2

*

1   y ;       xxXY  122Pr  
……….. 

  Y = n ถา้ 1

*

 ny  ;     xXnY n
 11Pr  

เม่ือ *y คือ ตวัแปรแฝงท่ีเป็นตวัแปรของ Y ในแบบจ าลอง 
  คือ ตวัแปรสุ่มท่ีสังเกตไม่ได ้
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปภาพที ่2.2 การแจกแจงแบบ Ordered Probit 
ท่ีมา  Tobia (2009) 

 
 
 
 

0 

Pr(Y=3|X) 

1 

Pr(Y=1|X) 

Pr(Y=2|X) 
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2) แบบจ าลอง Ordered Logit 
แบบจ าลอง Ordered Logit เป็นแบบจ าลองท่ีต่อยอดมาจากแบบจ าลอง Logitโดยแบบ 

จ าลอง Logit น้ีเป็นหน่ึงในแบบจ าลองสองทางเลือก (Binary Choice Models) ซ่ึงจะมีลกัษณะ
ใกล้เคียงกบัแบบจ าลอง Probit กล่าวคือ เป็นหน่ึงในแบบจ าลองท่ีใช้ในการหาความสัมพนัธ์
ระหว่างตวัแปรตน้กบัตวัแปรตาม ซ่ึงมีค่าเพียงสองค่า คือค่า 0 และ 1 นอกจากน้ีในแบบจ าลอง 
Logit มีการใช้หลักการของความน่าจะเป็นเข้ามาวิเคราะห์เช่นเดียวกับแบบจ าลอง Probit แต่
เง่ือนไขของแบบจ าลองจะแตกต่างกนั และในแบบจ าลอง Logit นั้นจะเป็นพิจารณาขอ้มูลในแต่ละ
กลุ่มท่ีมีการกระจายของขอ้มูลท่ีเท่ากนั แต่ในแบบจ าลอง Probit นั้นจะเป็นการพิจารณาในส่วนของ
ตวัแปรแฝงท่ีมีการแจกแจงแบบปกติ (Zoonekynd, 2007; คมสัน สุริยะ, 2552) 

     
Xe

XY



1

1
1Pr                  (2.5) 

หรือ    
x'1

1
1Pr




e
XY เม่ือ xX                  (2.6) 

โดยท่ี  Pr  = ความน่าจะเป็น 
   = ค่าพารามิเตอร์ท่ีประมาณจาก Maximum Likelihood 
รูปแบบจ าลอง Logit 

   
u

u

i
e

e
Y




1
ˆ                  (2.7) 

เม่ือ Ŷ  เป็นค่าความน่าจะเป็นของเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ 
โดยท่ี 

nn XXXu   ...22110  
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รูปภาพที ่2.3 การแจกแจงของแบบจ าลอง Logit เปรียบเทียบกบั แบบจ าลอง Probit 
ท่ีมา  Zoonekynd (2007) 

  
ในส่วนของแบบจ าลอง Ordered Logit นั้นจะมีลกัษณะท่ีแตกต่างออกไปจากแบบจ าลอง 

Logit กล่าวคือ ในแบบจ าลอง Ordered Logit นั้นจะมีทางเลือกมากกวา่ 2 ทางข้ึนไปและในแต่ละ
ล าดบัทางเลือกนั้นจะมีการแสดงความหมายในทางเลือกท่ีแน่นอน โดยจะแสดงความน่าจะเป็นใน
แต่ละผลลพัธ์หกัออกจากความน่าจะเป็นสะสม ใน Ordered Logit นั้น Y จะข้ึนอยูก่บัตวัแปรแฝงท่ี
มีค่าเป็นบวก (Positive) คือ ค่า 0,1,…,n (Torres-Reyna, 2011) 

  xY *                    (2.8) 
















n

Y



2

1

0

  

 
โดยท่ี  Y = 0 ถา้ 0* y ;    xXY  0Pr    
  Y = 1 ถา้ 1

*0  y ;       xxXY  11Pr  
  Y = 2 ถา้ 2

*

1   y ;       xxXY  122Pr  
……….. 

  Y = n ถา้ 1

*

 ny  ;     xXnY n
 11Pr  
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เม่ือ y* คือ ตวัแปรแฝงท่ีเป็นตวัแปรของ Y ในแบบจ าลอง 
  µ   คือ ตวัแปรสุ่มท่ีสังเกตไม่ได ้

จากแบบจ าลองของ Ordered Probit และ Ordered Logit ท่ีกล่าวมานั้น จะเห็นไดว้า่ทั้งสอง
แบบจ าลองนั้น มีกระบวนการของการวเิคราะห์ท่ีคลา้ยคลึงกนั ดงันั้นในส่วนการอธิบายความหมาย
ของตวัแปรทางเลือกท่ีได้จากแบบจ าลองจึงใช้ วิธีเดียวกนั ไดแ้ก่ ผลกระทบส่วนเพิ่ม (Marginal 
Effects) ในการอธิบายความหมายของอนัดบัทางเลือกแต่ละทาง (Leeahtam et al., 2011) 

3) การตีความหมาย  
ในการตีความหมายของค่าท่ีไดจ้ากแบบจ าลอง Ordered Probit และ แบบจ าลอง Ordered 

Logit นั้น ไดอ้าศยัหลกัของความน่าจะเป็นเขา้มาในการตีความหมาย เน่ืองจากค่าทางเลือกท่ีไดจ้าก
แบบจ าลองก็เป็นค่าของความน่าจะเป็น ซ่ึงการตีความหมายของแบบจ าลองนั้นจะอาศยัหลกัของ
ผลกระทบส่วนเพิ่ม (Marginal Effects) มาใช้ในการตีความหมายของค่าทางเลือก กล่าวคือ 
ผลกระทบส่วนเพิ่มของ x ท่ีมีต่อค่าความน่าจะเป็นท่ีทางเลือก Y=1,2,3,…,n ถ้ามีค่าเป็นบวก 
หมายถึงค่าความน่าจะเป็นท่ี Y=1,2,3,…,n จะสูงข้ึนตามค่าของ x ท่ีเปล่ียนไป โดยผลกระทบของ x 
จะเท่ากบั (อารี วบิูลยพ์งศ,์ 2549) 

   Marginal Effect (Y=1) =  
x

Y



 )1Pr(                 (2.9) 

   Marginal Effect (Y=1) =  
x

Y



 )2Pr(               (2.10) 

   Marginal Effect (Y=1) =  
x

Y



 )3Pr(               (2.11) 

   Marginal Effect (Y=1) =  
x

nY



 )Pr(               (2.12) 

ดงันั้น ในการตีความหมายจึงมีการน าค่าผลกระทบส่วนเพิ่มท่ีไดจ้ากในทุกตวัแปร x มาดู
ความสัมพนัธ์กบัค่าทางเลือกในแบบจ าลอง และพิจารณาความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปรและค่า
ทางเลือกในแบบจ าลอง (Leeahtam et al., 2011) 

4) การเลอืกแบบจ าลองทีเ่หมาะสม 
จากการวิเคราะห์ขอ้มูลโดยแบบจ าลอง Ordered Probit และ Ordered Logit ในการเลือก

แบบจ าลองท่ีเหมาะสมกับข้อมูลสามารถพิจารณาได้จากแบบจ าลองทางเศรษฐศาสตร์ 3 
แบบจ าลอง คือ 
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1. Akaike Information Criterion (AIC) (Akaike, 1974) 
เป็นเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเลือกแบบจ าลองการประมาณค่าทางสถิติท่ีเหมาะสม 

โดยแบบจ าลองท่ีเหมาะสมจะใหค้่า AIC ต ่าท่ีสุด ซ่ึง AICสามารถพิจารณาไดจ้ากสมการดงัต่อไปน้ี  
    )ln(22 LkAIC                (2.13) 
โดยท่ี   k    คือ จ านวนพารามิเตอร์ในแบบจ าลอง 
    L    คือ ค่าของฟังก์ชันความเป็นไปได้สูงสุด (Maximized Value of 

Likelihood Function) 
2. Schwarz Information Criterion (BIC) (Schwarz, 1978) 

BIC เป็นเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเลือกแบบจ าลองการประมาณค่าทางสถิติท่ี
เหมาะสมท่ีมีความคลา้ยคลึงกบั AIC อย่างไรก็ตาม BIC เป็นเคร่ืองมือท่ีมีประสิทธิภาพมากกว่า 
เน่ืองจากสามารถใช้ในการเลือกระดบัของแบบจ าลองพาราเมทริกซ์ท่ีมีจ  านวนพารามิเตอร์แตกต่าง
กนัได ้BIC โดยแบบจ าลองท่ีเหมาะสมจะใหค้่า BIC ต ่าท่ีสุดสามารถเขียนไดด้งัน้ี  
     

)ln(ln2)(ln2 nkLBICkxp   

        )ln(ln nk
n

RSS
n 








              (2.14) 

โดยท่ี    x   คือ จ านวนขอ้มูลท่ีพบ 

  n   คือ  จ  านวนขนาดตวัอยา่ง 

  k   คือ  จ  านวนพารามิเตอร์อิสระท่ีถูกประมาณค่า และในกรณีท่ีเป็น
แบบจ าลองถดถอยเชิงเส้น k  คือ จ านวนการถอยและค่าคงท่ี 

  )( kxp  คือ  ความน่าจะเป็น (Probability) ของข้อมูลท่ีสังเกตได้เม่ือทราบ
จ านวนพารามิเตอร์ หรือความเป็นไปได ้(Likelihood) ของพารามิเตอร์เม่ือทราบชุดของขอ้มูล 
    L    คือ ค่าของฟังก์ชันความเป็นไปได้สูงสุด (Maximized Value of 
Likelihood Function) 

3. Hannan-Quinn Information Criterion (HQC) (Hannan& Quinn, 1979) 

HQC ถือเป็นเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเลือกแบบจ าลองการประมาณค่าทางสถิติท่ี
เหมาะสม ซ่ึงเป็นทางเลือกนอกเหนือจาก AIC และ BIC เช่นเดียวกบัสถิติทดสอบ AIC และ BIC 
แบบจ าลองท่ีเหมาะสมจะใหค่้า HQC ต ่าท่ีสุดสถิติทดสอบ HQC สามารถเขียนไดด้งัน้ี  
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RSS
nHQC 








              (2.15) 

โดยท่ี   k  คือ  จ  านวนพารามิเตอร์ 
   n  คือ  จ  านวนขนาดตวัอยา่ง 
   RSS  คือ  ผลรวมของส่วนท่ีเหลือก าลังสองจากการถดถอยเชิงเส้นหรือ 
                                               แบบจ าลองทางสถิติอ่ืน ๆ 

2.6 งานวจัิยทีเ่กี่ยวข้อง 

วรลักษณ์  หิมะกลัส (2542)ได้ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อการเข้าร่วมโครงการประกันสุขภาพ 
ท าการศึกษาในเขตพื้นท่ีอ าเภอจอมทอง จงัหวดัเชียงใหม่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ีเป็น
ครัวเรือนท่ีซ้ือบตัรประกนัสุขภาพและไม่ซ้ือบตัรประกนัสุขภาพท่ีอาศยัในต าบลข่วงเปา ต าบลบา้น
หลวง ต าบลบา้นแปะ ต าบลสบเต๊ียะ ต าบลแม่สอย ในเขตอ าเภอจอมทอง จงัหวดัเชียงใหม่ รวม
ทั้งส้ิน 400 ครัวเรือน โดยแบ่งเป็นกลุ่มครัวเรือนท่ีมีบตัรประกนัสุขภาพ 200 ครัวเรือน และกลุ่ม
ครัวเรือนท่ีไม่มีบตัรประกันสุขภาพ 200  ครัวเรือน โดยใช้วิธีการเลือกตวัอย่างแบบ Stratified 
Random Sampling และเก็บขอ้มูลแบบสอบถามโดยวิธีการสัมภาษณ์และวิเคราะห์ปัจจยัท่ีมีผลต่อ
การตัดสินใจเข้าร่วมโครงการประกันสุขภาพกระทรวงสาธารณสุขของครัวเรือนโดยใช้
แบบจ าลองโลจิท (Logit Model) ท่ีประมาณค่าดว้ยวิธีภาวะความน่าจะเป็นสูงสุด (Maximum 
Likelihood Estimate : MLE) ผลการศึกษาพบวา่ ปัจจยัทางดา้นสังคมและจิตวิทยานั้นมีอิทธิพลต่อ
การตดัสินใจเข้าร่วมโครงการมากกว่าปัจจัยจากพื้นฐานทางทฤษฏีเศรษฐศาสตร์การประกัน 
ครัวเรือนท่ีมีรายไดต้  ่ามีโอกาสท่ีจะซ้ือบตัรประกนัสุขภาพกระทรวงสาธารณสุขมากกวา่ครอบครัว
ท่ีมีรายได้สูง และครัวเรือนท่ีมีสมาชิกในครัวเรือนจ านวนมากมีแนวโน้มท่ีจะซ้ือบตัรประกัน
สุขภาพมากเช่นกนั  

 
จิราพร ลิม้ปานานนท์ (2547)ไดศึ้กษาการท าวิจยัเร่ืองประสิทธิภาพและการเขา้ถึงการบริการ

ของประชาชนระดบัล่าง โดยใช้วิธีการศึกษาเชิงปริมาณ และใช้แบบสอบถามจากประชาชนกลุ่ม
ต่าง ๆ ท่ีมีบตัรทอง เช่น กลุ่มผูป่้วยเร้ือรัง กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูอ้าศยัในชุมชนแออดั และ ฯลฯ โดยมี
กลุ่มตวัอยา่งทั้งส้ิน 2,500 ราย การท าการศึกษาเชิงคุณภาพดว้ยการสัมภาษณ์ระดบัผูบ้ริหาร ตั้งแต่
นายแพทย ์สาธารณสุขจงัหวดั ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลศูนยห์รือโรงพยาบาลจงัหวดั จากการศึกษา
พบว่า ประชาชนสามารถเขา้ถึงบริการสาธารณสุขมากข้ึนโดยไดรั้บเท่าท่ีจ  าเป็นเพิ่มมากข้ึนจาก
จ านวนผูมี้หลกัประกนัสุขภาพเกือบครอบคลุมประชาชนทั้งหมด อยา่งไรก็ตามท่ีผา่นมายงัมีปัญหา
ในการด าเนินโครงการในด้านต่างๆ ตั้ งแต่เร่ืองฐานข้อมูลของผูมี้สิทธิ การประชาสัมพนัธ์ให้
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ประชาชนเขา้ใจต่อสิทธิประโยชน์ในโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค การบริหารจดัการงบประมาณ 
การบริหารบุคลากร การบริหารระบบยาและเวชภณัฑ์ และการจดัระบบการให้บริการในสถานี
อนามยัซ่ึงจะตอ้งมีการด าเนินการอย่างจริงจงัและต่อเน่ือง กลุ่มตวัอย่างเห็นดว้ยกบัโครงการ 30 
บาทรักษาทุกโรค และเขา้ใจเป้าหมายของโครงการเพื่อเป็นหลกัประกนัในดา้นสาธารณสุขของ
ประชาชนและเห็นดว้ยกบัหลกัการจดัสรรงบประมาณตามรายหวัของผูรั้บบริการ 
 

ธวัชชัย ธนูสาร (2551)ได้ศึกษาความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการให้บริการสุขภาพภายใต้
โครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ กรณีศึกษา : โรงพยาบาลเชียงกลาง อ าเภอเชียงกลาง จงัหวดั
น่าน ใชว้ธีิการศึกษาเชิงส ารวจ (Survey Study) และวเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูป SPSS 
ค านวณและวเิคราะห์สถิติพื้นฐาน ไดแ้ก่การแจกแจงความถ่ี และหาค่าร้อยละ ทั้งน้ีใชแ้บบสอบถาม
ในการส ารวจข้อมูลจากผู ้ท่ีมีสิทธิบตัรตามโครงการหลกัประกนัสุขภาพถ้วนหน้าท่ีเคยรับการ
รักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเชียงกลาง จงัหวดัน่าน ในการศึกษาคร้ังน้ีได้กลุ่มตวัอย่างทั้งส้ิน
จ านวน 286 ราย เก็บขอ้มูลระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม 2548 – 31 กรกฎาคม 2549 พบวา่ ความพึงพอใจ
ของผูป่้วยต่อให้บริการสุขภาพภายใตใ้นโครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ ส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิง มีอายุระหว่าง 20 – 40 ปี มีรายได้ต ่ากว่า 5,000 บาทต่อเดือน มีการศึกษาอยู่ในระดับ
ประถมศึกษาหรือต ่ากวา่ร้อยละ 50 และมีการศึกษาในระดบัมธัยมศึกษาหรือสูงกวา่ร้อยละ 50 ดา้น
ปัจจยัการรับบริการ กลุ่มตวัอย่างท่ีศึกษา การท่ีผูป่้วยส่วนใหญ่มีความพึงพอใจ ต่อการให้บริการ
สุขภาพ ภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ อยูใ่นระดบัมาก อาจเน่ืองมาจาก เป็นภาวะจ า
ยอมของผูป่้วย ท่ีเลือกสถานบริการดา้นสุขภาพท่ีดีกวา่น้ีไม่ไดเ้พราะในพื้นท่ี ท่ีศึกษามีสถานบริการ
สุขภาพของรัฐเพียงแห่งเดียวจึงไม่สามารถเลือกสถานท่ีให้บริการดา้นสุขภาพได ้และไม่สามารถ
ไปใช้บริการด้านสุขภาพท่ีอ่ืนได้ เน่ืองจากครอบครัวมีรายได้น้อย สถานบริการสุขภาพอ่ืนอยู่
ห่างไกล และขอ้จ ากดัการใชสิ้ทธ์ิในการรักษาไดก้ าหนดข้ึนโดยรัฐ ท าให้เป็นขอ้จ ากดัในการรักษา
ความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการใหบ้ริการสุขภาพภายใตโ้ครงการ หลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ของ
โรงพยาบาลเชียงกลาง ด้านความสะดวกท่ีได้รับจากการบริการสุขภาพ พบว่า ผูป่้วยมีความพึง
พอใจอยูใ่นระดบัมาก 
 

สวิง ปันรัตน์ (2551)ได้ศึกษาความพึงพอใจของผูรั้บบริการภายใต้โครงการหลัก ประกัน
สุขภาพถว้นหนา้ (30 บาท ช่วยคนไทยห่างไกลโรค) ต่อบริการสุขภาพ กรณีศึกษา : สถานีอนามยั
ต าบลปัว อ าเภอปัว จงัหวดัน่าน เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษาคือ ผู ้
ท่ีมีสิทธิบตัรทองตามโครงการหลกัประกนัสุขภาพถ้วนหน้าท่ีเคยมารับบริการ ท่ีสถานีอนามยั
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อ าเภอปัว จงัหวดัน่าน ระหวา่งวนัท่ี 1 ตุลาคม 2548 – 31 กรกฎาคม 2549 จ านวน 370 ราย เคร่ืองมือ
ท่ีใชใ้นการศึกษาคือ แบบสอบถาม ครอบคลุมตวัแปรท่ีใชศึ้กษาและขอ้ค าถามในเชิงปริมาณ และ
วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยโปรแกรมส าเร็จรูป SPSS โดยวิธีการ ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) 
ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) หาความสัมพนัธ์ของตวัแปร ในระดบัมาตราช่วงชั้น
ดว้ยค่าสหสัมพนัธ์ และตวัแปรในระดบัช่วงชั้น ใชก้ารเปรียบเทียบและทดสอบนยัส าคญั t-test  จาก
ผลการศึกษาพบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบริการสุขภาพสถานีอนามยัต าบลปัว โดย
ภาพรวมอยูใ่นระดบัพึงพอใจต่อบริการและระดบัพึงพอใจมากท่ีสุด ตามล าดบัหากวดัจากปัจจยัทาง
สังคม ปัจจยัทางดา้นรายได ้ปัจจยัทางระยะทางการเดินทาง ปัจจยัทางดา้นการบริการ 
 

Babakus and Mangold (1992) ไดท้  าการศึกษาการประยุกตแ์บบจ าลอง SERVQUAL มา
ประเมินการบริการในโรงพยาบาล โดยไดท้  าการศึกษาในโรงพยาบาลขนาดกลางทางตอนใตข้อง
ประเทศสหรัฐอเมริกา โดยใชแ้บบสอบถามความพึงพอใจต่อการใชบ้ริการแบ่งตามระดบัคะแนน 5 
ระดบัโดยท่ี 5 หมายถึงพึงพอใจมากท่ีสุด และ 1 หมายถึงพึงพอใจนอ้ยท่ีสุดต่อการบริการ โดยการ
ส่งจดหมายไปถึงผูป่้วยจ านวน 2,036 รายท่ีเคยเขา้รับบริการในโรงพยาบาลในช่วง 13 เดือน (1991 - 
1992) ซ่ึงไดรั้บการตอบกลบัเพียง 443 ราย ผลปรากฏวา่ ผูป่้วยให้คะแนนความพึงพอใจโดยปรับ
ให้เป็นค่า Coefficient Alpha แต่ละตวัช้ีวดัดงัน้ี ความเป็นรูปธรรมของการบริการTangibility = 
0.587  ความเช่ือถือไวว้างใจได ้Reliability = 0.677  การต่อสนองต่อผูป่้วย Responsiveness = 0.715  
การใหค้วามเช่ือมัน่ต่อผูป่้วย Assurance = 0.801  การรู้จกัและเขา้ใจผูป่้วย Empathy = 0.495 
 

Chaiboonsri (2010)ไดศึ้กษาการท าวิจยัเร่ือง การประยุกต์แบบจ าลอง Ordered Logit ร่วมกบั
ความพึงพอใจในการเข้ารับการรักษาสุขภาพในจงัหวดัเชียงใหม่ เพื่อส ารวจความพึงพอใจใน
โครงการสุขภาพ (โครงการบตัรทอง) ในแง่ของการบริการสุขภาพทั้งการดูแลและการดูแลสุขภาพ
ผลิตภณัฑ์ โดยใชว้ิธีการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive Study) โดยเก็บขอ้มูลจากแบบสอบถาม
จากผูท่ี้เขา้มารับบริการทางการแพทย ์จ านวน 595 คน และท าการศึกษาวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
แบบจ าลอง Ordered Probit จากผลการศึกษาพบวา่ แบบจ าลอง Ordered Probit มีความเหมาะสมท่ี
จะน ามาใชศึ้กษาความพึงพอใจในการเขา้รับการรักษาของผูป่้วยท่ีเขา้ร่วมโครงการสมาชิกบตัรทอง
จ านวน 595 คน ในจงัหวดัเชียงใหม่ และคน้พบวา่ผูต้อบแบบสอบถามผูป่้วยในชุมชนหลายแห่งใน
จงัหวดัเชียงใหม่ไดรั้บประโยชน์จากการขยายตวัของระบบสุขภาพชุมชนท าให้เกิดความพึงพอใจ
กับผู ้ป่วยในชุมชนตามพื้นท่ีบริการ และทางสาธารณสุขควรจัดท าการขยายระบบในการ
รักษาพยาบาลชุมชนในจงัหวดัเชียงใหม่ต่อไปอีกเร่ือย ๆ  
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Gunawardane (2011)  ได้ท าการวิจัยเ ร่ือง ความพึงพอใจในคุณภาพการให้บริการทาง
สาธารณสุข กรณีศึกษาคลินิกและโรงพยาบาลในลอสแองเจลลิสและทางตอนใตข้องแคลิฟอเนีย 
สหรัฐอเมริกา โดยใช้กลุ่มตัวอย่างคือ ผูป่้วยท่ีเข้ารับการบริการจากคลินิกและโรงพยาบาล
ในลอสแองเจลลิสและทางตอนใตข้องแคลิฟอเนีย สหรัฐอเมริกา จ านวน 217 ตวัอยา่ง แบ่งเป็นเพศ
ชาย 85 คน เพศหญิง 132 คน โดยท่ี 134 คนมีอายุต  ่ากวา่ 30 ปี  22  คนมีอายุอยูร่ะหวา่ง  30 – 50 ปี 
และ 61  คน มีอายุมากกวา่ 50 ปี โดยเก็บแบบสอบถามในช่วงของเดือนสิงหาคมถึงกนัยายน 2553 
โดยใชเ้ทคนิค SERVQUAL และวิเคราะห์โดยใช ้SPSS Multiple Linear Regression/ANOVA ผล
ปรากฏวา่ผูเ้ขา้รับบริการต่างใหค้วามส าคญัต่อคุณภาพ กระบวนการรักษาและผลการรักษา มากกวา่
ความสะดวกสบายต่าง ๆ ท่ีทางคลินิกและโรงพยาบาลจดัให ้เช่น หอ้งพกั อาหาร และอาคารจอดรถ 

 
Sakyi, Atinga and Adzei (2012)ไดท้  าการศึกษาปัญหาเก่ียวกบัการจดัการในโรงพยาบาล

ภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติของประเทศกาน่า โดยพิจารณาจากเป้าหมายหลกัของ
โครงการ 12 ขอ้ โดยเลือกสุ่มโรงพยาบาลชุมชนจาก 5 ภูมิภาคของประเทศกาน่า ขอ้มูลท่ีใชคื้อการ
สัมภาษณ์เชิงลึกจากหวัหน้าห้องจ่ายยา ฝ่ายบญัชี ฝ่ายนโยบาย และคู่คา้อุปกรณ์ทางการแพทยข์อง
โรงพยาบาล การวิเคราะห์ข้อมูลใช้การรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์จากกลุ่มตวัอย่างแล้ว
สรุปผล ผลปรากฏว่าจากการสัมภาษณ์ผูถู้กสัมภาษณ์ให้ความสนใจและตระหนกัในเร่ืองของการ
กระจายงบประมาณในโรงการล่าชา้ คุณภาพของยาท่ีอยูใ่นระดบัท่ีต ่ากวา่มาตรฐาน การท างานของ
บุคลากรของโรงพยาบาลท่ีล่าชา้ และปัญหารองลองมาท่ีตอ้งการไดรั้บการแกไ้ขคือ ปัญหาเร่ืองการ
ขนส่ง บุคลากร พื้นท่ีอนัจ ากดัของโรงพยาบาลไม่ตอบรับกบัจ านวนผูใ้ชบ้ริการท่ีเพิ่มมากข้ึน 
 

Tang (2012) ไดท้  าการศึกษาความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีมีต่อการบริการทางการแพทยน์อก
สถานท่ี การประเมินความพึงพอใจบริการทางการแพทยแ์ละความน่าเช่ือถือของระบบบริการทาง
การแพทยน์อกสถานท่ีในสาธารณรัฐประชาชนจีน โดยใชก้ลุ่มตวัอยา่งคือ ประชาชนท่ีอาศยัอยูใ่น
เขตเมือง 17 จงัหวดั จ านวน 3,386 คน ใชว้ธีิการสัมภาษณ์ในช่วงปี 2008 และท าการศึกษาวิเคราะห์
ขอ้มูลโดยใชแ้บบจ าลอง Ordered Probit ในการวิเคราะห์ขอ้มูล ผลการศึกษาพบวา่ความพึงพอใจ
ของผูป่้วยท่ีมีต่อการบริการทางการแพทยน์อกสถานท่ีมีค่าอยู่ระหว่างระดบัความพึงพอใจปาน
กลางถึงระดบัดี ในดา้นของการประเมินความหลากหลายของบริการหลกัทางการแพทยมี์ค่าเฉล่ีย
สูงท่ีสุดท่ี 3.678 การประเมินการส่ือสารระหวา่งแพทยผ์ูท้  าการรักษาและคนไขมี้ค่าเฉล่ียอยูท่ี่ 3.494 
ค่ารักษาพยาบาลมีค่าเฉล่ียความพึงพอใจท่ี 3.448 ซ่ึงให้ค่าความพอใจปานกลาง ในขณะท่ีความพึง
พอใจของผูป่้ายท่ีมีต่อส่ิงอ านวยความสะดวก ส่ิงแวดลอ้มของโรงพยาบาลและระยะเวลาในการรอ
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รับการรักษาใหค้่าเฉล่ียท่ีต ่าท่ีสุด คือ 3.397 และ 3.139 ตามล าดบั ส าหรับผลการทดสอบการถดถอย
โดยแบบจ าลอง Ordered Probit แสดงให้เห็นวา่ความพึงพอใจโดยรวมของผูป่้วยท่ีมีต่อการบริการ
ทางการแพทยน์อกสถานท่ีมีทิศทางบวกท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตของพวกเขาซ่ึงให้ค่า
เท่ากบั 2.741 ท่ีระดบันยัส าคญั 0.01 การประเมินความหลากหลายของบริการทางการแพทย ์การ
ส่ือสาร และค่าใชจ่้ายทางการแพทยมี์อิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตให้ค่าเป็น 0.629 และ 0.621 
ท่ีระดบันยัส าคญั 0.01 ส าหรับกระบวนการรักษาทางการแพทยแ์ละความสะดวกสบาย ส่ิงแวดลอ้ม
ในโรงพยาบาลมีอิทธิพลต่อระดบัความพึงพอใจ 0.546 และ 0.513 ท่ีระดบันยัส าคญั 0.01 ในขณะท่ี
ระยะเวลาในการรอรับการรักษาพยาบาลมีผลในทางบวกท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตนอ้ย
ท่ีสุด 0.260 ท่ีระดบันยัส าคญั 0.01 ความน่าเช่ือถือของแพทย ์ใบสั่งยาและค าแนะน าในการรักษามี
อิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตเพียง 0.156, 0.157 และ 0.147 ตามล าดบัท่ีระดบันยัส าคญั 0.01 
และสถานพยาบาลไม่มีอิทธิพลต่อความพึงพอใจของผูป่้วย 0.0156 ท่ีระดบันยัส าคญั 0.01 

2.7 ช่องว่างทางความรู้ 

จากเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งขา้งตน้น้ี จะเห็นไดว้่ามีจะมีเพียงผูท่ี้ได้ศึกษาวิจยัในเร่ือง
ของความพึงพอใจในด้านของคุณภาพการบริการทางการแพทยใ์นระบบประกนัสุขภาพในเชิง
พรรณนาและบางงานมีการใช้เคร่ืองมือทางสถิติเพียงเล็กน้อย ซ่ึงหากสังเกตเพียงแค่งานวิจัย
ภายในประเทศไทยแล้วการศึกษาเก่ียวกับความพึงพอใจของผู ้รับบริการภายใต้โครงการ
หลกัประกนัสุขภาพโดยใชเ้คร่ืองมือวิเคราะห์ทางดา้นเศรษฐศาสตร์ยงัเป็นเร่ืองท่ีค่อนขา้งใหม่และ
ยงัไม่มีงานวิจยัช้ินใดใชแ้บบจ าลอง SERVQUAL (Parasuraman, 1990) ในการวดัคุณภาพของการ
บริการ อีกทั้งยงัไม่มีงานวิจยัใดท่ีได้ศึกษาถึงการประเมินความพึงพอใจของผูรั้บบริการภายใต้
โครงการหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติในเขตภาคเหนือ ดงันั้นจึงท าให้น่าเช่ือถือไดว้า่งานวิจยัช้ินน้ี
เป็นงานวจิยัช้ินแรกท่ีไดท้  าการศึกษาเร่ืองดงักล่าว ส่วนเคร่ืองมือทางเศรษฐศาสตร์ท่ีใชใ้นการศึกษา
วิจยัการประเมินความพึงพอใจของผูรั้บบริการภายใตห้ลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติท่ีผา่นมานั้น ยงั
ไม่ไดมี้การใชแ้บบจ าลอง Ordered Probit และแบบจ าลอง Ordered Logit เป็นเคร่ืองมือในการวิจยั
อยา่งแพร่หลายมากนกั  
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ตารางที ่2.1 เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 

ผูแ้ต่ง ช่ือเร่ือง วตัถุประสงค ์ ตวัแปร/วธีิการ ผลการศึกษา 
วรลกัษณ์  หิมะกลสั 
(2542) 

ปัจจัย ท่ี มีผลต่อการเข้า
ร่ วมโครงการประกัน
สุขภาพ กรณีศึกษา เขต
พ้ื น ท่ี อ า เ ภ อ จ อมทอ ง 
จงัหวดัเชียงใหม่ 

เพื่อศึกษาปัจจัยท่ีมี
ผลต่อการซ้ือบัตร
ประกันสุขภาพเพ่ือ
เข้า ร่วมโครงการ
ประกนัสุขภาพ 

ใชว้ิธีการเก็บขอ้มูลแบบสอบถามโดยการ
สัมภาษณ์และวิเคราะห์โดยแบบจ าลองโล
จิท (Logit Model) และประมาณค่าดว้ยวิธี
ภาวะความน่าจะเป็นสูงสุด (Maximum 
Likelihood Estimate: MLE) 

ปัจจัยทางด้านสังคมและจิตวิทยานั้ นมีอิทธิพลต่อการ
ตดัสินใจเขา้ร่วมโครงการมากกวา่ปัจจยัจากพ้ืนฐานทาง
ทฤษฏีเศรษฐศาสตร์การประกนั ครัวเรือนท่ีมีรายไดต้  ่ามี
โอกาสท่ีจะซ้ือบตัรประกนัสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข
มากกวา่ครอบครัวท่ีมีรายไดสู้ง และครัวเรือนท่ีมีสมาชิก
ในครัวเรือนจ านวนมากมีแนวโน้มท่ีจะซ้ือบตัรประกนั
สุขภาพมากเช่นกนั 

จิราพร  ล้ิมปานานนท ์ 
(2547) 

ประสิทธิภาพและการ
เข้า ถึ งการบ ริการของ
ประชาชนระดบัล่าง 

ศึกษาประสิทธิภาพ
และการเข้าถึงการ
บ ริ ก า ร ใน ร ะบบ
ประกนัสุขภาพ 

ศึกษาเชิงปริมาณ และใชแ้บบสอบถามจาก
ประชาชนกลุ่มต่าง ๆ ท่ีมีบัตรทอง (กลุ่ม
ผูป่้วยเร้ือรัง กลุ่มผูสู้งอายุ กลุ่มผูอ้าศัยใน
ชุมชนแออัด  ฯลฯ)  ทั้ ง ส้ิน 2 ,500  ราย  
ศึกษาเชิงคุณภาพด้วยการสัมภาษณ์ระดับ
ผู ้บริหาร ตั้ งแต่นายแพทย์ สาธารณสุข
จงัหวดั ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลศูนยห์รือ
จงัหวดั 

ประชาชนสามารถเขา้ถึงบริการสาธารณสุขมากข้ึนและ
เกือบครอบคลุมประชาชนทั้งหมด แต่ยงัมีปัญหาในการ
ด าเนินโครงการในด้านฐานข้อมูลของผู ้มีสิทธิ การ
ประชาสัมพนัธ์ให้ประชาชนเขา้ใจต่อสิทธิประโยชน์ใน
โครงการ การบริหารจัดการงบประมาณ การบริหาร
บุคลากร การบริหารระบบยาและเวชภัณฑ์ และการ
ให้บริการในสถานีอนามัย กลุ่มตัวอย่างเห็นด้วยกับ
โครงการและเข้าใจเป้าหมายของโครงการเพื่อเป็น
หลกัประกนัในดา้นสาธารณสุขของตนเอง 
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ตารางที ่2.1 เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (ต่อ) 

ผูแ้ต่ง ช่ือเร่ือง วตัถุประสงค ์ ตวัแปร/วธีิการ ผลการศึกษา 
ธวชัชยั  ธนูสาร 
(2551) 

ค ว า มพึ ง พ อ ใ จ ข อ ง
ผูป่้วยต่อการให้บริการ
สุขภาพภายใตโ้ครงการ
หลักประกัน สุขภาพ
ถ้วนหน้า  กรณีศึกษา 
โรงพยาบาลเชียงกลาง 
จงัหวดัน่าน 

ศึกษาปัจจัยท่ี มีผล
ต่อความพึงพอใจ
ของผู ้ป่ วยต่อการ
ให้บริการสุขภาพ 
ภ า ย ใต้โ ค ร งก าร
ห ลั ก ป ร ะ กั น 
สุขภาพถว้นหนา้ 

ใชว้ิธีการศึกษาเชิงส ารวจ วิเคราะห์ขอ้มูล
ค านวณและวิเคราะห์สถิติพ้ืนฐานโดยการ
หาการแจกแจงความถ่ีและหาค่าร้อยละ ใช้
กลุ่มตวัอยา่งทั้งส้ิน 286 ราย  

ดา้นปัจจยัการรับบริการอยูใ่นระดบัมาก อาจเน่ืองมาจาก 
เป็นภาวะจ ายอมของผู ้ป่วย ท่ีเลือกสถานบริการด้าน
สุขภาพท่ีดีกวา่น้ีไม่ได ้ เน่ืองจากครอบครัวมีรายไดน้อ้ย 
สถานบริการสุขภาพอ่ืนอยู่ห่างไกล และขอ้จ ากดัการใช้
สิทธ์ิในการรักษาไดก้ าหนดข้ึนโดยรัฐ ท าใหเ้ป็นขอ้จ ากดั
ในการรักษา ดา้นความสะดวกท่ีไดรั้บจากการบริการ
สุขภาพ พบวา่ ผูป่้วยมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัมาก 

สวงิ  ปันรัตน ์
(2551) 

ค ว า มพึ ง พ อ ใ จ ข อ ง
ผู ้ รั บ บ ริ ก า ร ภ า ย ใ ต้
โครงการหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้า (30 
บ า ท  ช่ ว ย ค น ไ ท ย
ห่างไกลโรค) ต่อการ
บ ริ ก า ร สุ ข ภ า พ 
ก ร ณี ศึ ก ษ า  ส ถ า นี
อนามยัต าบลปัว อ าเภอ
ปัว จงัหวดัน่าน 

ศึกษาปัจจัยท่ี มีผล
ต่อความพึงพอใจ
ขอ ง ผู ้ รั บ บ ริ ก า ร 
ภ า ย ใต้โ ค ร งก าร
ห ลั ก ป ร ะ กั น 
สุขภาพถว้นหนา้ 

กลุ่มตัวอย่างจ านวน 370  ราย โดยใช้
แบบสอบถาม และวิเคราะห์ขอ้มูลโดยค่า
ร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) ค่า
เบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
หาความสัมพันธ์ของตัวแปรในระดับ
มาตราช่วงชั้ นด้วยค่าสหสัมพันธ์และ
ทดสอบนยัส าคญั t-test 

ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบริการสุขภาพสถานี
อนามยัต าบลปัว โดยภาพรวมอยู่ในระดับพึงพอใจต่อ
บริการและระดบัพึงพอใจมากท่ีสุด ตามล าดบัหากวดัจาก
ปัจจัยทางสังคม ปัจจัยทางด้านรายได้ ปัจจัยทางระยะ
ทางการเดินทาง ปัจจยัทางดา้นการบริการ 
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ตารางที ่2.1 เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (ต่อ) 

ผูแ้ต่ง ช่ือเร่ือง วตัถุประสงค ์ ตวัแปร/วธีิการ ผลการศึกษา 
Babakus and Mangold 
(1992) 

ประยุกต์แบบจ าลอง 
SERVQUAL มาประ- 
-เ มิ น ก า ร บ ริ ก า ร ใ น
โรงพยาบาล กรณีศึกษา 
โรงพยาบาลขนาดกลาง
ทางตอนใตข้องประเทศ
สหรัฐอเมริกา 

เพื่อศึกษาความพึง
พอใจของผูป่้วยต่อ
การมาใชบ้ริการ 

โดยใช้แบบสอบถามความพึงพอใจแบ่ง
ตามระดบัคะแนน 5 ระดบั โดยส่งจดหมาย
ไปถึงผูป่้วยจ านวน 2,036 ราย ท่ีเคยเขา้รับ
บริการในโรงพยาบาลในช่วง 13 เดือน 
(1991 - 1992) ซ่ึงได้รับการตอบรับเป็น
จ านวนกลุ่มตวัอยา่งเพียง 443 ราย 

ผู ้ป่วยให้คะแนนความพึงพอใจโดยปรับให้เ ป็นค่า 
coefficient alpha แต่ละตวัช้ีวดัดงัน้ี ความเป็นรูปธรรม
ของการบริการTangibility = 0.587  ความเช่ือถือไวว้างใจ
ได้ Reliability = 0.677  การต่อสนองต่อผูป่้วย 
Responsiveness = 0.715  การให้ความเช่ือมัน่ต่อผูป่้วย 
Assurance = 0.801  การรู้จกัและเขา้ใจผูป่้วยEmpathy = 
0.495 

Chaiboonsri 
(2010) 

ก า ร ป ร ะ ยุ ก ต์ แ บ บ 
จ าลอง Ordered Logit 
ร่วมกับความพึงพอใจ
ในการเขา้รับการรักษา
สุ ข ภ า พ ใ น จั ง ห วั ด
เชียงใหม่ 

เพื่อส ารวจความพึง
พอใจในโครงการ
สุขภาพ (โครงการ
บตัรทอง) ในแง่ของ
การบริการสุขภาพ
ทั้งการดูแลและการ
ดู แ ล สุ ข ภ า พ
ผลิตภณัฑ ์

เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive 
Study) โดยเก็บขอ้มูลจากแบบสอบถามจาก
ผูท่ี้เขา้มารับบริการทางการแพทยจ์ านวน 
595 คน และท าการวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้
แบบจ าลอง Ordered Logit 

แบบจ าลอง Ordered Logit มีความเหมาะสมท่ีจะน ามาใช้
ศึกษาความพึงพอใจ และคน้พบว่าผูต้อบแบบสอบถาม
ผู ้ป่วยในชุมชนหลายแห่งในจังหวัดเชียงใหม่ได้รับ
ประโยชน์จากการขยายตวัของระบบสุขภาพชุมชนท าให้
เกิดความพึงพอใจกับผูป่้วยในชุมชนตามพ้ืนท่ีบริการ 
และทางสาธารณสุขควรจัดท าการขยายระบบในการ
รักษาพยาบาลชุมชนในจงัหวดัเชียงใหม่ต่อไปอีกเร่ือย ๆ 
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ตารางที ่2.1 เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (ต่อ) 

ผูแ้ต่ง ช่ือเร่ือง วตัถุประสงค ์ ตวัแปร/วธีิการ ผลการศึกษา 
Gunawardane 
(2011) 

ค ว า ม พึ ง พ อ ใ จ ใ น
คุณภาพการให้บริการ
ท า ง ส า ธ า รณ สุ ข ใ ช้
เ ท ค นิ ค  SERVQUAL 
กรณีศึกษา คลินิกและ
โรงพยาบาลในลอสแอง
เจลิสและทางตอนใต้
ข อ ง แ ค ลิ ฟ อ เ นี ย 
สหรัฐอเมริกา 

เพื่อศึกษาความพึง
พอใจใน คุณภาพ
ก า ร ใ ห้ บ ริ ก า ร
ส า ธ า รณ สุข โด ย 
ใ ช้ เ ท ค นิ ค 
SERVQUAL 

กลุ่มตัวอย่างคือผูป่้วยท่ีเขา้รับการบริการ
จากคลินิกและโรงพยาบาลในลอสแองเจ
ลิสและท างตอนใต้ข องแค ลิฟอ เ นี ย 
สหรัฐอเมริกา 217 ตัวอย่าง โดยเก็บ
แบบสอบถามในช่วงเดือนสิงหาคม – 
กัน ย า ยน  2 5 5 3  แ ล ะ วิ เ ค ร า ะ ห์ โ ด ย 
ใ ช้ เ ค ร่ื อ ง มื อ  Multiple Linear 
Regression/ANOVA 

ผลปรากฏว่าผู ้เข้า รับบริการต่างให้ความส าคัญต่อ
คุณภาพ กระบวนการรักษาและผลการรักษา มากกว่า
ความสะดวกสบายต่าง ๆ ท่ีทางคลินิกและโรงพยาบาล
จดัให ้เช่น หอ้งพกั อาหาร และอาคารจอดรถ 

Sakyi , Atinga and Adzei 
(2012) 

ปั ญห า เ ก่ี ย ว กับ ก า ร
จัดการในโรงพยาบาล 
ภ า ย ใ ต้ โ ค ร ง ก า ร
หลักประกัน สุขภาพ
แห่งชาติของประเทศ 
กาน่า 

ศึ ก ษ า ปั ญ ห า
เก่ียวกับการจัดการ
ใ น โ ร ง พ ย า บ า ล
ภาย ใต้โ ค ร งก าร
หลกัประกนัสุขภาพ
แห่งชาติ 

โดยเลือกสุ่มโรงพยาบาลชุมชนจาก 5 
ภูมิภาคของประเทศกาน่า ข้อมูลท่ีใช้คือ 
การสัมภาษณ์เชิงลึกจากหัวหนา้ห้องจ่ายยา 
ฝ่ายบัญชี ฝ่ายนโยบายและคู่ค้าอุปกรณ์
ทางการแพทย์ของโรงพยาบาลและ
วิเคราะห์ขอ้มูลจากการสัมภาษณ์จากกลุ่ม
ตวัอยา่งแลว้สรุปผล 

ผลปรากฏว่าจากการสัมภาษณ์ผูถู้กสัมภาษณ์ให้ความ
สนใจและตระหนักในเร่ืองของการกระจายงบประมาณ
ในโรงการล่าช้า คุณภาพของยาท่ีอยู่ในระดับท่ีต ่ากว่า
มาตรฐาน การท างานของบุคลากรของโรงพยาบาลท่ี
ล่าชา้ และปัญหารองลองมาท่ีตอ้งการไดรั้บการแกไ้ขคือ 
ปัญหาเ ร่ืองการขนส่ง บุคลากร พ้ืนท่ีอันจ ากัดของ
โรงพยาบาลไม่ตอบรับกบัจ านวนผูใ้ชบ้ริการท่ีเพ่ิมมาก
ข้ึน 
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ผูแ้ต่ง ช่ือเร่ือง วตัถุประสงค ์ ตวัแปร/วธีิการ ผลการศึกษา 
Tang 
(2012) 

ค ว า มพึ ง พ อ ใ จ ข อ ง
ผูป่้วยท่ีมีต่อการบริการ
ท า ง ก า ร แพทย์น อ ก
สถาน ท่ี  สาธารณรัฐ
ประชาชนจีน 

เพื่อประเมินความ
พึงพอใจและความ
น่าเช่ือถือของระบบ
ก า ร บ ริ ก า ร ท า ง
ก า ร แ พ ท ย์ น อ ก
ส ถ า น ท่ี ใ น
ส า ธ า ร ณ รั ฐ -
ประชาชนจีน 

กลุ่มตัวอย่างคือประชาชนท่ีอาศัยอยู่ใน 
เขตเมือง 17 จงัหวดั จ านวน 3,386 คน ใช้
วิธีสัมภาษณ์ ซ่ึงท าการเก็บข้อมูลช่วงปี 
2008 จากนั้นน ามาวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้
แบบจ าลอง Ordered Probit  

ความพึงพอใจของผูป่้วยท่ีมีต่อการบริการทางการแพทย์
นอกสถานท่ีมีค่าอยู่ระหว่างระดับความพึงพอใจปาน
กลาง ถึ งระดับ ดี  ในด้านของการประ เ มินความ
หลากหลายของบริการหลกัทางการแพทยมี์ค่าเฉล่ียสูง
ท่ีสุดท่ี 3.678 การประเมินการส่ือสารระหวา่งแพทยผ์ูท้  า
ก า ร รั กษ า และคนไข้ มี ค่ า เ ฉ ล่ี ย อ ยู่ ท่ี  3 . 4 9 4  ค่ า
รักษาพยาบาลมีค่าเฉล่ียความพึงพอใจท่ี 3.448 ซ่ึงให้ค่า
ความพอใจปานกลาง ในขณะท่ีความพึงพอใจของผูป่้าย
ท่ี มี ต่ อ ส่ิ งอ านวยความสะดวก  ส่ิ งแวดล้อมของ
โรงพยาบาลและระยะเวลาในการรอรับการรักษาให้
ค่าเฉล่ียท่ีต ่ าท่ีสุด คือ 3.397 และ 3.139 ตามล าดับ 
ส าหรับผลการทดสอบการถดถอยโดยแบบจ าลอง 
Ordered Probit แสดงวา่ความพึงพอใจโดยรวมของผูป่้วย
ท่ีมีต่อการบริการทางการแพทย์นอกสถานท่ีมีทิศ
ทางบวกท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวติใหค้่าเท่ากบั 
2 .741  ท่ีระดับนัยส าคัญ 0 .01  การประเ มินความ
หลากหลายของบริการทางการแพทย ์การส่ือสาร และ
ค่าใช้จ่ายทางการแพทยมี์อิทธิพลต่อความพึงพอใจใน
ชีวติใหค้่าเป็น 0.629 
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ตารางที ่2.1 เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการภายใตโ้ครงการหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (ต่อ) 

ผูแ้ต่ง ช่ือเร่ือง วตัถุประสงค ์ ตวัแปร/วธีิการ ผลการศึกษา 
Tang 
(2012) 

   และ 0.621 ส าหรับกระบวนการรักษาทางการแพทยแ์ละ
ความสะดวกสบาย ส่ิงแวดลอ้มในโรงพยาบาลมีอิทธิพล
ต่อระดับความพึงพอใจ 0.546 และ 0.513 ในขณะท่ี
ระยะเวลาในการรอรับการรักษาพยาบาลมีผลในทางบวก
ท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตน้อยท่ีสุด 0.260 
ความน่าเช่ือถือของแพทย ์ใบสั่งยาและค าแนะน าในการ
รักษามีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตเพียง 0.156, 
0.157 และ 0.147 ตามล าดับ และสถานพยาบาลไม่มี
อิทธิพลต่อความพึงพอใจของผูป่้วย 0.0156  
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2.8 สรุป 

ในบทท่ี 2 น้ีไดก้ล่าวถึงแนวคิดและทฤษฏีท่ีเก่ียวขอ้งกบังานวิจยัในคร้ังน้ี โดยแนวคิดและ

ทฤษฎีท่ีเก่ียวข้องสามารถแบ่งออกได้เป็น 4 ส่วนหลัก ก) ทฤษฏีความพึงพอใจ ประกอบด้วย 

ความหมาย และประโยชน์จากความพึงพอใจ ข) ทศันคติท่ีดีต่อสินคา้และบริการ ค) ทฤษฏีคุณภาพ

การบริการ ง) แนวคิดทางเศรษฐศาสตร์ ท่ีใช้ในการจัดอนัดับความพึงพอใจของผูใ้ช้บริการ 

ประกอบดว้ย แบบจ าลอง Ordered Probit แบบจ าลอง Ordered Logit และการตีความหมายของค่าท่ี

ไดจ้ากแบบจ าลอง นอกจากน้ีในบทท่ี 2 ประกอบไปดว้ยเน้ือหาในส่วนของเอกสารและงานวิจยัท่ี

เก่ียวขอ้งกบัความพึงพอใจของผูใ้ชบ้ริการต่อหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้และการวดัคุณภาพการ

บริการในหลกัประกนัสุขภาพถว้นหนา้ และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัเคร่ืองมือทางเศรษฐมิติ ทั้งน้ีจาก

การศึกษางานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งพบช่องวา่งขององคค์วามรู้ จึงท าใหเ้กิดงานวิจยัช้ินน้ีข้ึนมา ส่วนในบท

ท่ี 3 จะกล่าวถึงระเบียบวธีิวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งต่อไป 

 


