
การรับรู้ภาพลกัษณ์และความพึงพอใจในการส่ือสารของผูรั้บบริการต่อ 
ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี  

คณะแพทยศาสตร์   มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

 
 
 
 
 
 

เทพพิภพ  พลม่วง 

 
 
 
 
 
 
 
 

วทิยานิพนธ์น้ีเป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาหลกัสูตรนิเทศศาสตรมหาบณัฑิต 
สาขาวชิานิเทศศาสตร์ คณะนิเทศศาสตร์ มหาวิทยาลยัธุรกิจบณัฑิตย ์

พ.ศ.2557 

DPU



ข 
 

Image perception and Communication Satisfaction of patient of HRH Princess 
Maha Chakri Sirindhorn Medical Center Faculty of medicine 

Srinakharinwirot University 

 

 

 

 

 

 

Theppiopob  Phonmuang 

 

 

 

 

 

 

A Thesis Submitted in Partial Fulfillment of the Requirements 

For the Degree of Master Communication  Arts 

Department of  Communication Arts 

Faculty of Communication Arts, Dhurakijpundit University 

2014 

 

DPU



ค 
 

กติตกิรรมประกาศ 

 

  วิทยานิพนธ์ เร่ืองน้ี ได้รับความเมตตากรุณา และความอนุเคราะห์จาก  รอง
ศาสตราจารย ์ดร.พีระ จิระโสภณ พร้อมดว้ย ดร.มนต ์ขอเจริญ ผศ.ดร.พนารัตน์ ล้ิม และผศ.อริชยั 
อรรคอุดม ท่ีกรุณาให้ข้อคิดเห็น ให้ค  าปรึกษาช้ีแนวทาง ให้ค  าแนะน าต่างๆ ตลอดจนแก้ไข
ขอ้ผิดพลาดของเน้ือหาวิชาการ ให้เกิดความสมบูรณ์มากท่ีสุด รวมทั้งการให้โอกาส สละเวลา 
อบรมและค าช้ีแนะแนวทาง กระบวนการวิจยัทุกขั้นตอน  จนส าเร็จลุล่วงดว้ยความสมบูรณ์ใน
ท่ีสุด 

  ขอกราบขอบพระคุณ ผูอ้  านวยการศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ 
สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ รองผูอ้  านวยการฝ่าย
สนบัสนุนการแพทย ์ท่ีอ  านวยความสะดวกในการจดัเก็บขอ้มลู เพ่ือใชใ้นการท าวิทยานิพนธฉ์บบัน้ี
เป็นอยา่งดียิง่ โดยเฉพาะหน่วยงาน ผลิตส่ือและประชาสมัพนัธ ์งานด่านหน้า ของศูนยก์ารแพทยฯ์ 
ท่ีท าหนา้ท่ีเก็บขอ้มลู 

  ขอขอบพระคุณ ผูใ้ชบ้ริการท่ีศนูยก์ารแพทยฯ์ ท่ีสละเวลาใหค้วามอนุเคราะห์ตอบ
แบบสอบถาม เพ่ือน าข้อมูลมาวิจัย จนเกิดความส าเร็จของวิทยานิพนธ์เล่มน้ีเป็นอย่างดี  จึง
ขอขอบพระคุณ ทุกท่านไว ้ณ โอกาสน้ีดว้ย นอกจากน้ีตอ้งขอขอบพระคุณ ผูเ้ขียนต ารา บทความ 
หนงัสือ หรือเล่มวิทยานิพนธ ์ท่ีใชอ้า้งอิงทุกเล่ม ท่ีท าใหม้ีขอ้มลูท่ีสมบูรณ์ 

  ส่ิงหน่ึงท่ีขาดไม่ไดใ้นชีวิตน้ี  ตอ้งขอกราบขอบพระคุณ บิดา มารดา ครอบครัว
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ส าเร็จ 
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เทพพิภพ  พลม่วง 

 

 

DPU



ง 
 

 
หวัขอ้วิทยานิพนธ ์ การรับรู้ภาพลกัษณ์และความพึงพอใจในการส่ือสารของผูรั้บบริการต่อ 

 ศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็พระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 
 คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

ช่ือผูเ้ขียน เทพพิภพ  พลม่วง 
อาจารยท่ี์ปรึกษา ดร.มนต ์ ขอเจริญ 
สาขาวิชา  การส่ือสารการตลาด 
ปีการศึกษา 2557 
 

บทคดัย่อ 
  
 การวิจยัน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อ (1) ศึกษาระดบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร
กบับุคลากรทางการแพทย ์ (2) ศึกษาการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยฯ์  (3) 
ศึกษาเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์(4) ศึกษา
เปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล  
และ (5) ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจกบัการรับรู้ภาพลกัษณ์ท่ีผูรั้บบริการมีต่อศูนย์
การแพทยฯ์  เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ (Survey Research)  รวบรวมข้อมูลจากผูรั้บบริการศูนย์
การแพทยฯ์ จ  านวนตัวอย่าง 394 ราย  สุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling)  ด้วย
แบบสอบถาม (Questionnaires)  ท่ีมีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบั = .956  วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยโปรแกรม
ส าเร็จรูป  สถิติท่ีใชไ้ดแ้ก่ สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics)  สถิติทดสอบค่า t (t-test)  สถิติ
ทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One-way Analysis of Variance) ก  าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดับ .05  หากพบความแตกต่าง ท าการจ าแนกเป็นรายคู่ด้วยวิธี Fisher’s Least Significant 
Different (LSD)  และการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s Correlation 
Coefficient) 
 ผลการวิจยัพบว่า ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง ส่วนใหญ่เป็นหญิง อายุระหว่าง 
26-35 ปี   การศึกษาระดบัมธัยมศึกษาและเทียบเท่า  อาชีพคา้ขาย  ธุรกิจส่วนตวั  รายไดต่้อเดือนไม่
เกิน 10,000 บาท  แผนกท่ีใชบ้ริการมากท่ีสุดคือ แผนกอายรุกรรม  มีความพึงพอใจของผูรั้บบริการ
ต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์พบว่า ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารของ
แพทยท์ั้งในฐานะผูส่้งสารและผูรั้บสาร ในระดบัมาก  และการส่ือสารกบัพยาบาลทั้งฐานะผูส่้งสาร
และผูรั้บสาร ในระดบัมาก  รวมทั้งการส่ือสารกบัเภสัชกรทั้งเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารในระดับ

DPU



จ 
 
มากเช่นเดียวกัน   ในขณะท่ีการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลักษณ์ศูนย์การแพทย์ฯ พบว่า  
ผูรั้บบริการรับรู้ภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการ ดา้นการรักษาทางการแพทย ์และ ดา้นส่ิงแวดลอ้มและ
อาคาร อยูใ่นระดบัมาก  ผลการทดสอบสมมุติฐานพบว่า อาชีพ และแผนกท่ีใช้บริการต่างกนั มีผล
ท าใหค้วามพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารของแพทย ์พยาบาล และเภสชักรทั้งในฐานะผูส่้ง
สารและผูรั้บสารแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดบั .05 ผลการเปรียบเทียบการรับรู้
ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ เม่ือจ าแนกตามลกัษณะบุคคลของผูรั้บบริการพบว่า อายุ อาชีพ รายได้
ต่อเดือน และแผนกท่ีใช้บริการต่างกัน มีผลท าให้การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนย์
การแพทยฯ์ แตกต่างกันอย่างกันอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ .05 และพบว่า ความสัมพนัธ์
ระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์มีความสัมพนัธ์เชิง
บวกกบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ของศูนยก์ารแพทยฯ์  ดา้นระบบบริการ การรักษา
ทางการแพทย์ และส่ิงแวดล้อมและอาคาร อย่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติระดับ .05
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ABSTRACT 
 

 This Research aims to study the level of satisfactions of the service users towards the 
communications with medical personnel and awareness of the service users towards the images of 
HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center, including to study and compare the 
satisfactions of the service users towards image of HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn 
Medical Center as classified by personal characteristics, as well as to study the relationship 
between the satisfactions and awareness of the image of the service users towards HRH Princess 
Maha Chakri Sirindhorn Medical Center so as to develop or improve the medical personnel 
communications and image of HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center, based 
upon the information received, to have better qualities by the Survey Research. The data were 
collected from 394 the service users of HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center by 
the Purposive Sampling by Questionnaires with reliability of entire questionnaire equal to .956. 
The data were analyzed by software package. The statistics used were the Descriptive Statistics, 
the Inferential Statistics Analysis, namely, t-test and One-way Analysis of Variance. The 
statistical significance level was at the level of .05. In the case of finding difference, the 
classification would be conducted on a pair basis by the Fisher’s Least Significant Different 
(LSD) and the Pearson’s Correlation Coefficient. 
 According to the results of the Research, most of the personal characteristics of 
sample groups were female (67.3%), aged 26-35 years (25.6%), completing educational level of 
secondary school and equivalent (47.7%), having occupation of trade / self employed business 
(27.7%), monthly income not exceeding 10,000 Baht (36.0%), mostly using the services provided 
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by Internal Medicine (41.1%). According to the satisfactions of the service users towards the 
communications with the medical personnel, the service users were satisfied with the 
communications of the physicians, both as the senders and the receivers, in the high level ( X  = 
3.83 and 3.92, respectively), were satisfied with the communications of the nurses, both as the 
senders and the receivers, in the high level ( X  = 3.56 and 3.56, respectively), and were satisfied 
with the communications of the pharmacists, both as the senders and the receivers, in the high 
level  ( X  = 4.04 and 3.56, respectively). According to awareness of the service users towards the 
image of  HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center, the service users were aware of 
image on service system, on medical treatment, and on environment and buildings in the high 
level ( X  = 3.82, 3.74, and 3.58, respectively). According to the results of hypothetical testing, the 
different occupations and departments’ services so used have different impacts upon the 
satisfactions of the service users towards the roles, both as senders and receivesr, of physicians, 
nurses, and pharmacists, at the statistical significance level of .05. According to the results of 
comparison and awareness of image of HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center as  
classified by the personal characteristics of the service users, the different age, occupation, 
monthly income, and departments’ services so used have different impacts upon the awareness of 
the service users towards the image of HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center at 
the statistical significance level of .05., and the relationship of the satisfactions of the service 
users towards the communications with the medical personnel was positively related to the 
awareness of the service users towards the image on service system, medical treatment, and 
environment and building of the Hospital at the statistical significance level of .05. 
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5. สรุปอภิปรายผลและขอ้เสนอแนะ                  113 

5.1  สรุปผลการวิจยั                   114 
5.2  อภิปรายผล                   118 
5.3  ขอ้เสนอแนะ                   126 

บรรณานุกรม                     129 
ภาคผนวก                     134 

ก ขอ้มลูพ้ืนฐาน ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพฯ               135 
   ข แบบสอบถาม                   152 
 ค  รายช่ือผูเ้ช่ียวชาญ/บนัทึกขอ้ความขอเก็บขอ้มลู               159 
 ง ภาพหน่วยงานและบริการของศนูยก์ารแพทยฯ์               162 
 จ ค่าความเช่ือมัน่                    174 
ประวติัผูว้จิยั                     184 
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สารบัญตาราง 

 
ตารางที ่                                   หน้า 

1.1  แสดงจ านวนบุคลากรจ าแนกตามสาขาวิชาชีพแพทย ์   
              (รวมลาศึกษาต่อ) ขอ้มลู ณ กนัยายน 2556                4  

1.2  แสดงอตัราบุคลากรท่ีใหบ้ริการและจ านวนผูรั้บบริการ 
   (ผูป่้วยนอกโรงพยาบาล)                  5 
1.3  แสดงจ ำนวนผูรั้บบริกำร (ผูป่้วยนอกของโรงพยำบำล)               6 
1.4  แสดงขอ้มลูการขอ้ร้องเรียนของผูรั้บบริการต่อ 
       ศนูยก์ารแพทย ์ฯ                  6 
3.1  แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถาม               55  
4.1  แสดงจ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง จ  าแนกตาม 
       ลกัษณะส่วนบุคคล                   60 
4.2   แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 

ต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูย ์
 การแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์                62 
4.3   แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
 ต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูย ์   
 การแพทยฯ์ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์               63 
4.4   แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
 ต่อการส่ือสารระหว่าง บุคลากรทางการแพทยข์อง  
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล               64 
4.5   แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
 ต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์อง   
   ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล              65 
4.6   แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
 ต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์อง   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร              66 
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สารบัญตาราง (ต่อ) 
 

ตารางที ่                                  หน้า 
4.7   แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อ 
 การส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์าร 
        แพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร               66 
4.8   แสดงผลการวิเคราะห์การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพ 
 ลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นระบบบริการ                67 
4.9   แสดงผลการวิเคราะห์การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพ 
 ลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นการรักษาทางการแพทย ์               68 
4.10 แสดงผลการวิเคราะห์การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพ 
  ลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร                70 
4.11 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
  ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์
  ของศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามเพศ                  71 
4.12 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
   ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์
  ของศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุ                  72 
 4.13 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล  
     ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่                  73 
4.14 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล  
        ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่                  74 
4.15 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์   
        ของศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศกึษา                 76 
4.16  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
  ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์   
         ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษาเป็นรายคู่                 77 
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สารบัญตาราง(ต่อ) 
 

ตารางที ่                                  หน้า 
4.17 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษาเป็นรายคู่                 77 
4.18 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร   
  ศนูยก์ารแพทยฯ์จ าแนกตามระดบัการศึกษาเป็นรายคู่                 79 
4.19 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์   
        ของศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ                  79 
4.20 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่                  80 
4.21 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์   
     ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่                  81 
4.22 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่                83 
4.23 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่                  83 
4.24 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่                  84 
4.25 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร 
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่                  85    
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ตารางที ่                                  หน้า 

4.26  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์   
 ของศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน               85 
4.27  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่               86 
4.28  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่                 87 
4.29  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่               88 
4.30  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์  จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่               89 
4.31  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 

  ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่               89 
4.32  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์   
 ของศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ               90 
4.33  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่              90 
 

 

DPU



ฑ 
 

สารบัญตาราง(ต่อ) 
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4.34  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่               91 
4.35 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล   
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่               93 
4.36 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
         ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผู ้รับสารของพยาบาล   
         ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่              94 
4.37 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
         ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผู ้ส่งสารของเภสชักร   
         ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่              94 
4.38 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของ 
 ผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผู ้รับสารของเภสชักร   
      ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่               95 
4.39 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
 ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามเพศ                96 
4.40 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
 ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุ               96 
4.41 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
 ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นระบบบริการ   
 จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่                  97 
4.42 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
 ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นการรักษาทาง   
 การแพทย ์จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่                 98 
4.43 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการ 
 ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นส่ิงแวดลอ้ม   
 และอาคารจ าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่                 99 
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4.44 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ 
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บทน า 

 
 
1.1 ความส าคญัและความเป็นมาของปัญหา 
 สังคมในยุคโลกาภิว ัตน์มีการพัฒนาในหลากหลายมิติ  เกิดค่านิยมด้านวัตถุและ
เทคโนโลย ีดา้นอนามยัต่างๆ ทั้งดา้นโภชนาการ โดยเฉพาะการให้ความส าคญัในการดูแลสุขภาพ 
การรักษาอาการเจ็บป่วย รวมทั้ง การแพทยท์างเลือก หรือการแพทยท่ี์ใชว้ิธีรักษาโรคท่ีไม่ตอ้ง
รับประทานยา การผา่ตดัหรือวิธีอ่ืนๆ ท่ีใชใ้นการแพทยแ์ผนปัจจุบนั ซ่ึงสามารถบรรเทาอาการและ
รักษาโรคใหห้ายได ้ตลอกจนการแพทยเ์พื่อส่งเสริมความงาม  ท าให้ความตอ้งการการใชบ้ริการ
ดา้นสาธารณสุขเพ่ิมมากข้ึน  ซ่ึงรัฐบาลผูบ้ริหารประเทศโดยกระทรวงสาธารณสุข ไดเ้ล็งเห็น
ความส าคญัดา้นสุขภาพของประชาชน จึงก  าหนดเป้าประสงค์การให้บริการของโรงพยาบาลทุก
แห่งไวใ้นแผนพฒันาสุขภาพแห่งชาติ ฉบบัท่ี 11 (พ.ศ. 2555-2559)  เป้าประสงค์ขอ้ “4. มีระบบ
บริการท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน สามารถตอบสนองต่อความต้องการตามปัญหาสุขภาพและมี
ความสัมพนัธ์ท่ีดีระหว่างผูใ้ห้และผูรั้บบริการ” (กระทรวงสาธารณสุข, 2554,น24) จึงท าให้
โรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสุขและอ่ืนๆ มีการพฒันาระบบบริการ
ดา้นสาธารณสุข เพื่อใหป้ระชาชนไดรั้บบริการ ดว้ยความพึงพอใจถึงท่ีสูงสุด ตามหลกัการบริการ
แนวใหม ่ท่ีถือว่าผูรั้บบริการเป็นลกูคา้ท่ีส าคญัท่ีสุดของโรงพยาบาล “ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง” ความ
คิดเห็นของผูรั้บบริการช่วยสะทอ้นปัญหาและจ าเป็นตอ้งมีการปรับปรุงแกไ้ขเพื่อสนองต่อความ
ตอ้งการ  
 จากกระแสสงัคมและแผนพฒันาสุขภาพแห่งชาติ ฉบบัท่ี 11 (พ.ศ. 2555-2559) ดงักล่าว
ท าให้โรงพยาบาลเร่งปฏิรูประบบการให้บริการด้านสาธารณสุข  อาทิ การเข้าถึงระบบการ
รักษาพยาบาลดว้ยความเสมอภาค การบริการท่ีมีคุณภาพมากข้ึน ทั้งในดา้นระบบบริการ ดา้นการ
รักษาพยาบาล และดา้นการดูแลดา้นสุขภาพ การใหก้ารรักษาพยาบาลฟ้ืนฟสูภาพร่างกายและจิตใจ
อยา่งครบถว้นทุกดา้นทุกแผนกบริการ  โดยมุ่งเน้นให้ผูรั้บบริการเกิดความพึงพอใจ  รวมทั้งรับรู้
ภาพลกัษณ์ดา้นการบริการ ความเช่ือมัน่ต่อคุณภาพการรักษาอาการเจ็บป่วย รวมทั้งคุณภาพการ
ให้บริการท่ีหลากหลายของโรงพยาบาล  ทั้ งน้ีโดยมีบุคลากรทางแพทย์เป็นผูใ้ห้บริการ 
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ประกอบดว้ย เช่น แพทย ์พยาบาล เภสัชกร เจา้หน้าท่ีบริการดา้นการแพทย ์และฝ่ายสนับสนุน
การแพทย ์เป็นผูใ้หบ้ริการท่ีดีแก่ประชาชนผูรั้บบริการ  
 การบริการของโรงพยาบาลโดยบุคลากรทางการแพทยต่์อประชาชนผูรั้บบริการ จึงเป็น
ส่วนส าคญัท่ีก่อให้เกิดความพึงพอใจ  ระหว่างผูใ้ห้บริการและผูรั้บบริการ นั่นคือ กระบวนการ
ส่ือสารระหว่างผูส่้งสารกับผูรั้บสาร หรือการส่ือสารสุขภาพคือ การน าการส่ือสารมาใช้เป็น
เคร่ืองมือเพื่อประโยชน์ในการป้องกนัสุขภาพแก่ประชาชน และการเผยแพร่ข่าวสารดา้นสุขภาพ 
หรือ การส่ือสารสุขภาพ หรือการส่ือสารสาธารณสุข (Health communication)  หมายถึง ความ 
สามารถในการเพ่ิมระดบัความรู้และความตระหนักในปัญหาสุขภาพ แนวทางการแก้ไขปัญหา
สุขภาพ และการมีอิทธิพลหรือผลต่อการรับรู้ ความเช่ือและทศันคติ  Freimuth, S. Vicki and Sandra 
Crouse Quinn, 2004 (อา้งถึงใน มลินี สมภพเจริญ, 2551, น.2)   
 การส่ือสารจึงเป็นปัจจยัท่ีท าให้ผูรั้บบริการด้านสุขภาพบรรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้ การ
ส่ือสารเป็นส่ิงส าคญัในการบริการทางการแพทยข์องโรงพยาบาล ไดแ้ก่ การสนทนากบับุคลากร
ทางการแพทย ์การรับฟังค าอธิบาย ของอาการ และการรับประทานยาตามแพทยส์ั่ง การจดัระบบ
การให้บริการของเจ้าหน้าท่ี  การติดต่อสอบถาม เป็นต้น  อย่างไรก็ตาม การส่ือสารระหว่าง
ผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์เป็นการส่ือสารเชิงการแพทยใ์นลกัษณะ การอธิบายอาการ
เจ็บป่วย การรับฟังแนวทางการรักษา เป็นตน้  ทั้งน้ีเพ่ือความเขา้ใจตรงกนัทั้งผูส่้งสารและผูรั้บสาร 
เพื่อใหเ้กิดการรักษาท่ีถกูตอ้ง โดยผูรั้บบริการมีความคาดหวงัจากการส่ือสารกบับุคลากรทางการ
แพทย ์ไดแ้ก่ ความเป็นการเองในการสนทนา ความมีมิตรไมตรี ความสมัพนัธท่ี์ดี การแสดงออกท่ีมี
ความตั้ งใจในงานบริการ ฯลฯ  การส่ือสารจึงมีความส าคัญต่อกระบวนการให้บริการของ
โรงพยาบาล บุคลากรทางการแพทย ์จึงจะตอ้งเป็นนกัการส่ือสารระหว่างบุคคลท่ีดี คือการเป็นผูส่้ง
สารท่ีดี และเป็นผูรั้บสารท่ีดี จึงเกิดการบริการท่ีมีคุณภาพสร้างความประทบัใจแก่ผูรั้บบริการ  คือ 
ดูแลเอาใจใส่ อธิบายขั้นตอนการรับบริการ เพื่อคลายข้อสงสัยท่ีเกิดข้ึนกับผูรั้บบริการทั้งทาง
ร่างกายและจิตใจ ซ่ึงการบริการเหล่าน้ี น าไปสู่การเกิดความพึงพอใจ ประทับใจ และสร้าง
ภาพลกัษณ์ท่ีดีใหก้บัองคก์รไดเ้ป็นอยา่งดี 
 การส่งเสริมและการสร้างความสมัพนัธ์ระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัผูป่้วยหรือ
ญาติในฐานะผูรั้บบริการ จึงถือว่ามีความส าคญัเป็นอย่างยิ่ง งานวิจยัและบทความวิชาการ ยืนยนั
ตรงกนัว่า สาเหตุการร้องเรียนหรือฟ้องร้องเกิดข้ึนจากความสมัพนัธท่ี์ไม่ดี  เน่ืองจากสถานพยาบาล
หลายแห่งไดแ้ปรเปล่ียนไปเป็นการท าก  าไรในเชิงธุรกิจดา้นสุขภาพ  ยิ่งไปกว่านั้น นักธุรกิจส่วน
หน่ึงมองความเจ็บป่วยของผูรั้บบริการดว้ยกนัว่า เป็นกิจการท่ีท าก  าไรได ้จึงมีการลงทุนแสวงหา
ก าไรจาก ธุรกิจโรงพยาบาล  โดยอาศยัแพทยเ์ป็นผูม้ีบทบาทท่ีช่วยใหธุ้รกิจบรรลุผล  เม่ือเป็นเช่นน้ี
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ความสัมพนัธ์ท่ีดีระหว่างแพทยแ์ละผูป่้วยหรือญาติ จึงถูกแปรเปล่ียนไป  ประชาชนท่ีเคยมาพบ
แพทยด์ว้ยความรู้สึกท่ีนับถือไวว้างใจท่ีเรียกว่า "fiduciary relationship" กลบักลายเป็นความรู้สึก
ท่ีว่า มาโรงพยาบาลเพ่ือมาใชบ้ริการ มิใช่มารับบริการ พูดให้ตรงกว่านั้นก็คือ เขาคิดว่าเขามาซ้ือ
บริการ  ความสัมพนัธ์จึงเป็นไปในเชิงสัญญามิใช่ความนับถือส่วนบุคคล เมื่อเขาไม่ไดรั้บบริการ
ตามท่ีคาดหมาย หรือตามท่ีโรงพยาบาลโฆษณาไว ้การเรียกร้องจึงเกิดข้ึน  แสวง บุญเฉลิมวิภาส, 
2557 ( อ้างถึงใน วารสารคลินิก เล่มท่ี: 280 เดือน/ปี: เมษายน 2551 คอลมัน์: กฎหมายการแพทย์น่า
รู้ นักเขียนหมอชาวบ้าน http://www.doctor.or.th/clinic/detail/7043 )  
 นายวิทยา บุรณศิริ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เผยเร่ืองท่ีประชาชนร้องเรียน
มากท่ีสุดต่อกระทรวงสาธารณสุข คือการส่ือสารของบุคลากรสาธารณสุข ซ่ึงอาจพูดน้อยหรือ
ไม่ใหข้อ้มลูต่อประชาชน ท าใหเ้กิดความเขา้ใจผิดทางการบริการ  เมื่อวนัท่ี 10 ก.ค. กล่าวระหว่าง
เปิดประชุมบุคลากรท่ีปฏิบติังานดา้นการส่ือสารประชาสัมพนัธ์จากส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั 
โรงพยาบาลศูนย ์โรงพยาบาลทัว่ไปทัว่ประเทศ จ  านวน 171 คน ในโครงการพฒันาองค์ความรู้
เครือข่ายประชาสัมพนัธ์กระทรวงสาธารณสุข ประจ าปี 2555 จดัโดยส านักสารนิเทศ ส านักงาน
ปลดั กระทรวงสาธารณสุข เพ่ือพฒันาศกัยภาพและเพ่ิมพูนทกัษะการส่ือสารประชาสัมพนัธ์แก่
ประชาชน ในดา้นการบริการรักษาพยาบาล การป้องกนัโรค และการดูแลสุขภาพไม่ให้เจ็บป่วยว่า 
งานด้านการแพทยแ์ละสาธารณสุข นอกจากดูแลรักษาผูป่้วยแลว้ ยงัมีบทบาทในการให้ขอ้มูล
ความรู้แก่ประชาชน ป้องกนัไม่ใหเ้จ็บป่วย กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายให้บุคลากรทัว่ประเทศ
ใหค้วามส าคญักบัการส่ือสารสาธารณะดา้นสุขภาพ ผ่านทางเทคโนโลยีการส่ือสารทุกชนิด รวม
ทั้งตวับุคคล เพ่ือเป็นกลไกใหป้ระชาชนเขา้ถึงบริการขอ้มลูสุขภาพ มีความรู้ความเขา้ใจ น าไปใชใ้น
การดูแลสุขภาพอนามยัทั้งตนเองและครอบครัวไดถ้กูตอ้ง ซ่ึงช่วยลดปัญหาคนป่วยลน้เตียงหรือลน้
โรงพยาบาลไดเ้ป็นอยา่งมาก รวมทั้งช่วยลดค่าใชจ่้ายดา้นการรักษาพยาบาลของประเทศได ้
 นายวิทยา บุรณศิริ กล่าวดว้ยว่า จากประสบการณ์เกือบปีท่ีไดร่้วมท างานกบัเจา้หน้าท่ี
ในกระทรวงสาธารณสุข พบว่า บุคลากรทุกระดบัเป็นผูท่ี้มีความสามารถในการท างานสูงมาก 
ท างานแบบทุ่มเทและตั้งใจ โดยเฉพาะแพทย ์พยาบาล บ่อยคร้ังท่ีเกิดการร้องเรียนข้ึน ส่วนใหญ่มา
จากการท างานมาก แต่พดูนอ้ย การพดูนอ้ยหรือไม่พดูใหข้อ้มลูแก่ประชาชนผูรั้บบริการท่ีเพียงพอ 
อาจเป็นสาเหตุใหเ้กิดการเขา้ใจผดิระหว่างผูใ้หบ้ริการกบัผูรั้บบริการ กลายเป็นเจา้หนา้ท่ีไม่ใส่ใจใน
การใหบ้ริการ หรือบริการไม่ไดม้าตรฐาน  เกิดการร้องเรียนกนัในท่ีสุด  จากขอ้มูลการเฝ้าระวงัขอ้
ร้องเรียนดา้นการใหบ้ริการของโรงพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสุขจากประชาชน ผ่านทาง
หนงัสือพิมพใ์นปี 2555 พบว่ามีถึง 17 เร่ือง สาเหตุส่วนใหญ่มาจากพฤติกรรมการบริการ ซ่ึงร้อยละ 
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50 เกิดจากการขาดการส่ือสารท่ีเหมาะสม  ทีมข่าวการศึกษา หนังสือพิมพ์ไทยรัฐ, 2555 ( อ้างถึงใน 

http://www.thairath.co.th/content/274941 ) 
 จึงเป็นท่ีน่าสนใจว่า การให้บริการดา้นสาธารณสุข เพื่อสร้างความพึงพอใจและการ
รับรู้ภาพลกัษณ์ ผ่านกระบวนการส่ือสาร ดา้นการให้บริการของ ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  จดัเป็น
สถานพยาบาลท่ีด าเนินงานในลกัษณะไม่แสวงหาผลก าไร ด าเนินกิจการในลกัษณะพึ่งพาตนเอง 
โดยมีวตัถุประสงคห์ลกัคือ เป็นสถาบนัการจดัการเรียนการสอนของคณะแพทยศาสตร์ และนิสิต
คณะอ่ืนๆ  ในสายวิทยาศาสตร์สุขภาพท่ีเก่ียวเน่ืองกบัการแพทย ์ของมหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
เปิดให้บริการแก่ประชาชนในพ้ืนท่ี 5 จังหวดั ได้แก่ จังหวัดนครนายก ปราจีนบุรี สระแก้ว 
ฉะเชิงเทรา ปทุมธานี  และจังหวัดสระบุรี  จึงกล่าวได้ว่า ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นสถานพยาบาลแห่งหน่ึงท่ีให้บริการทางการแพทยแ์ละ
สุขภาพของประชาชน ท่ีไดรั้บการรับรองระบบคุณภาพ จากสถาบนัพฒันาและรับรองคุณภาพ
แห่งชาติ (HA) Hospital Accreditation  โดยก าหนดหลกัการใหบ้ริการและบริการทางการแพทย ์คือ 
“ผูป่้วยปลอดภัย ประทบัใจบริการ ส่งเสริมงานสร้างเสริมสุขภาพ” หมายถึงโรงพยาบาลศูนย์
การแพทยฯ์ ตอ้งมีคุณภาพ ประสิทธิภาพดา้นการรักษาท่ีถูกตอ้ง มีการประเมินผลความพึงพอใจ
ของผูรั้บบริการเพ่ือน าผลมาปรับปรุงการบริการใหดี้ข้ึน  เป็นท่ีรับรู้ของประชาชนในพ้ืนท่ีเก่ียวกบั
คุณภาพการใหบ้ริการดา้นบริการสาธารณสุข  
 แต่เน่ืองจากศูนยก์ารแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี มี
อตัราก าลงับุคลากรทางการแพทย ์เพื่อรองรับผูป่้วยและผูรั้บบริการ ดงัตารางท่ี 1.1 
 
ตารางที่ 1.1  จ  ำนวนบุคลำกรจ ำแนกตำมสำขำวิชำชีพแพทย(์รวมลำศึกษำต่อ) ขอ้มลู ณ กนัยำยน 2556 
 
สาขา      Full time (คน)    Part time (คน) 

อายรุแพทย ์     54    - 
ศลัยแพทย ์(รวมเวชศาสตร์ฉุกเฉิน)   30    - 
สูตินรีแพทย ์     29    - 
กุมารแพทย ์     29    - 
ศลัยแพทยอ์อร์โธปิดิกส์    31    - 
จกัษุแพทย ์      19    - 
โสต ศอ นาสิกแพทย ์    8    - 
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ตารางที่ 1.1 (ต่อ) 

สาขา      Full time (คน)    Part time (คน) 

วิสญัญีแพทย ์     10    - 
รังสีแพทย ์      12    - 
พยาธิแพทย ์     5    - 
แพทยเ์วชศาสตร์ป้องกนั    10    - 
ทนัตแพทย ์      12    - 
จิตแพทย ์      7    - 
แพทยนิ์ติเวช     5    - 
แพทยเ์วชศาสตร์ฟ้ืนฟ ู    4    - 
 รวม     265      
 
ตารางที่ 1.2  แสดงอตัราบุคลากรท่ีใหบ้ริการ และจ านวนผูรั้บบริการ (ผูป่้วยนอกโรงพยาบาล)  
 
ผู้ปฏิบัตงิานจ าแนกตามสาขาวชิาชีพอืน่ๆ ที่ส าคญั และระดับการึึกาา ข้อมูล ณ กนัยายน 2556 

สาขา       Full time (คน)        Part time (คน) 
    ปริญญาโท ปริญญาตรี      ต  ่ากว่าปริญญา 
เภสชักร    -  21  -  1 
พยาบาลวิชาชีพ   2  347  -  4 
ผูช่้วยพยาบาล (PN)   -  -  131  55 
เทคนิคการแพทย ์  -  17  -  3 
วิทยาศาสตร์การแพทย ์  -  8  -  3 
รังสีเทคนิค    8  -  -  - 
กายภาพบ าบดั   -  6  -  - 
โภชนากร    -  2  -  1 
สงัคมสงเคราะห์   -  2  -  - 
กิจกรรมบ าบดั   -  1  -  - 
จิตวิทยา    -  2  -  - 
 รวม   2  414  131  67 
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ที่มา:  ฐานขอ้มูลโรงพยาบาลศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 

ระบบ MRI Data Center MSMC.  ขอ้มลู ณ เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2557 
 

จากการรายงานด้านตัวเลขของผูรั้บบริการผูป่้วยนอกของศูนยก์ารแพทย์สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ในเดือน พฤษภาคม ปี 2557 ท่ีผา่นมา  
 
ตารางที่ 1.3 จ  านวนผูรั้บบริการ (ผูป่้วยนอกของโรงพยาบาล) 
 

เดือน    จ านวน 

  ตุลาคม  2556   26,035 คน 
  พฤศจิกายน 2556  30,512 คน 
  ธนัวาคม 2556   25,328 คน 
  มกราคม 2557   28,574 คน 
  กุมภาพนัธ ์2557   29,851 คน 
  มีนาคม 2557   31,522 คน 

 
หมายเหตุ:  ขอ้มลูจากฐานขอ้มลูโรงพยาบาล ระบบ EMR Data Center MSMC 
 
 จากตารางท่ี 1.1 ตารางท่ี 1.2 และตารางท่ี 1.3 หากพิจารณาอตัราบุคลากรท่ีให้บริการ 
กบัจ านวนผูรั้บบริการ เห็นไดว้่า ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  
มีอตัราบุคลากรนอ้ยมาก เมื่อเทียบกบัจ านวนผูรั้บบริการ จึงท าให้การบริการดา้นต่างๆ ไม่ครอบ 
คลุมหรือไม่ทัว่ถึงกบัจ านวนผูม้ารับบริการ และอาจเกิดปัญหาในการใหบ้ริการ ดงัตารางท่ี 1.4 
 จ  านวนขอ้ร้องเรียนของผูรั้บบริการศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยาม
บรมราชกุมารี 
 
ตารางที่ 1.4 แสดงขอ้มลูการขอ้ร้องเรียนของผูรั้บบริการต่อศนูยก์ารแพทย ์ฯ 
 
                   เดือน            จ านวนข้อร้องเรียน 

ตุลาคม 2556     42 คร้ัง 
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ตารางที่ 1.4 (ต่อ) 

 เดือน                จ านวนข้อร้องเรียน 

พฤศจิกายน 2556    44 คร้ัง 
ธนัวาคม 2556     36 คร้ัง 
มกราคม  2557     45 คร้ัง 
กุมภาพนัธ ์2557     23 คร้ัง 
มีนาคม 2557     48 คร้ัง 
เมษายน 2557     66 คร้ัง 
 

ที่มา:  งานพฒันาคุณภาพ รพ.ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
  
 จากขอ้มูลในตารางท่ี 1.4  สรุปได้ว่า ในช่วงเดือนตุลาคม 2556 – เมษายน 2557 มี
จ  านวนขอ้ร้องเรียนของผูรั้บบริการ ทั้งส้ิน 304 คร้ัง โดยร้อยละ 20 ของขอ้ร้องเรียน ต่อการบริการ
ของหน่วยงานต่างๆ ในศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  พบว่า
ส่วนใหญ่ ไม่พึงพอใจต่อการบริการท่ีล่าชา้ สถานท่ีไม่เอ้ืออ  านวย  การบริการไม่เท่าเทียมกนั เป็น
ตน้  
 จากขอ้มลูและความส าคญัของปัญหาดงักล่าวขา้งตน้ท าให้เห็นว่า การส่ือสารระหว่าง
ผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์เป็นประเด็นส าคญัท่ีมีผลต่อความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
และมีผลต่อการรับรู้ภาพลกัษณ์ของศนูยก์ารแพทยฯ์ เป็นอย่างไร  ผูว้ิจยัจึงสนใจท าการศึกษาวิจยั
เร่ือง ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกับบุคลากรทางการแพทย์ และการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  เพื่อหาค าตอบว่า ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจมาก
นอ้ยเพียงใด และรับรู้ภาพลกัษณ์ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี  ระดับใด  ประกอบกับความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจกับการรับรู้ภาพลกัษณ์เป็น
อย่างไร โดยคาดหวังว่าผลการศึกษาวิจัยน้ี สามารถใช้เป็นข้อมูลส าหรับการวางกลยุทธการ
ใหบ้ริการ เพื่อสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการไดอ้ย่างตรงจุด และเป็นแนวทางการพฒันาการ
รับรู้ภาพลกัษณ์ท่ีดีขององคก์ารควบคู่ไปดว้ย 
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1.2  ปัญหาน าวจิยั 
 1.  ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์ของศูนยก์ารแพทย์
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นอยา่งไร 
 2.  การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ในดา้นระบบบริการ  ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ 
ดา้นส่ิงแวดลอ้ม และอาคาร ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
เป็นอยา่งไร 
 3.  ลกัษณะส่วนบุคคลของผูรั้บการมีผลต่อความพึงพอใจในการส่ือสารกบับุคลากรทางการ
แพทย ์ เป็นอยา่งไร 
 4.  ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์มีความสมัพนัธ์ กบั
การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ หรือไม ่

 
1.3  วตัถุประสงค์ 

1. เพื่อศึกษาระดับความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกับบุคลากรทางการแพทย ์
ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  

2. เพื่อศึกษาการรับรู้ของผู ้รับบริการต่อภาพลักษณ์ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  

3. เพื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บการต่อการส่ือสารกบับุคลากรศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 

4. เพื่อเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 

5. เพื่อศึกษาความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากร
ทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 
ฯ สยามบรมราชกุมารี  
 

1.4  สมมตฐิานการวจิยั 
1. ผูรั้บบริการท่ีมีลกัษณะส่วนบุคคลต่างกนั มีความพึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลากรศูนย์

การแพทยฯ์ แตกต่างกนั 
2. ผูรั้บบริการท่ีมีลกัษณะส่วนบุคคลต่างกนั มกีารรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ แตกต่าง

กนั 
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3. ความพึงพอใจของผูรั้บการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์มีความ สัมพนัธ์เชิง
บวกกบัการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทย ์
 

1.5  ขอบเขตของการวิจยั 
1. ขอบเขตดา้นเน้ือหา การศึกษาวิจัยคร้ังน้ี มุ่งศึกษาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ

ส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี ไดแ้ก่ แพทย/์พยาบาล/เภสชักรในฐานะผู้ส่งสาร และแพทย ์/ พยาบาล / เภสชักรในฐานะผู้ รับ
สาร  รวมทั้งการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 
ฯ สยามบรมราชกุมารี ใน 3 ดา้น ไดแ้ก่ (1) ดา้นระบบบริการ  (2) ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ และ
ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 

2. ขอบเขตดา้นประชากร ศึกษาเฉพาะจงเจาะกบัประชาชนผูรั้บการรักษาในแผนกต่างๆ ของ
ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ประกอบดว้ย แผนกอายุรกรรม  
แผนกศลัยกรรม  แผนกทนัตกรรม  แผนกนรีเวชกรรม  แผนกสูติศาสตร-นรีเวชวิทยา  แผนกออร์
โธปิดิกส์  แผนกเวชศาสตร์ฉุกเฉิน  แผนกเวชศาสตร์ฟ้ืนฟ ู แผนกโสต ศอ นาสิก แผนกจกัษุ  รวม
ทั้งส้ิน 24,850 คน  (แผนกเวชระเบียบ ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี, ขอ้มลู ณ 31 พฤษภาคม 2557)   

3. ขอบเขตดา้นพ้ืนท่ี  ภายในโรงพยาบาลศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยาม
บรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

4. ขอบเขตลกัษณะส่วนบุคคล ในการศึกษาคร้ังน้ี ก  าหนดลกัษณะส่วนบุคคลเฉพาะ 6 ปัจจยั 
เท่านั้น ไดแ้ก่ เพศ  อาย ุ ระดบัการศึกษา  อาชีพ  รายไดต่้อเดือน  และแผนกท่ีใชบ้ริการ   

5. ขอบเขตดา้นระยะเวลา  ระหว่างเดือนกรกฎาคม-ตุลาคม 2557 รวม 4 เดือน 
 

1.6  ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
1. ทราบถึงความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์และการ

รับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์โรงพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์  สามารถน าไปใชเ้ป็นขอ้มลูพ้ืนฐาน
ในพฒันาและปรับปรุง รูปแบบการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทยใ์ห้ดียิ่งข้ึน  
รวมทั้งน าขอ้มูลท่ีได้รับไปพฒันาหรือปรับภาพลกัษณ์ดา้นการบริการ การรักษาทางการแพทย ์
ส่ิงแวดลอ้มและอาคาร โรงพยาบาลศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒใหมี้คุณภาพมากข้ึน 
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2. ผลการศึกษาเปรียบเทียบ สามารถน าไปวางแผนพฒันาการส่ือสารและพฒันาภาพลกัษณ์
โรงพยาบาลในแต่ละดา้นให้สอดคลอ้งกบักลุ่มผูรั้บบริการท่ีเหมาะสม ตรงกบัลกัษณะบุคคลของ
ผูรั้บบริการ 

3. ผลการศึกษาความสมัพนัธ ์ช่วยก าหนดบทบาทของบุคลากรทางการแพทยท์ าหนา้ท่ีส่ือสาร
ควบคู่กบัการสร้างภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ เพื่อให้ผูรั้บบริการเกิดความพึงพอใจและรับรู้
ภาพลกัษณ์ นอกจากลดขอ้ร้องเรียนแลว้ ยงัท าใหผู้รั้บบริการใชบ้ริการซ ้ า และเช่ือมัน่ต่อการรักษา
ของศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา  ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒตลอดไป 

 
1.7  นิยามึัพท์ 

1. ความพงึพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลาการทางการแพทย์ หมายถึง ความรู้สึกมีความสุข เมื่อ
ได้รับการตอบสนองตามความต้องการดังท่ีคาดหวังไว้ ด้วยการส่ือสารท่ีดีจากบุคลากรทาง
การแพทย ์โดยการใหค้วามเคารพศกัด์ิศรีและคุณค่าคนทุกคนอย่างเท่าเทียมกนั ใชค้  าพูดในเชิงวจั
นะภาษาหรืออวจันะภาษาท่ีเหมาะสม เข้าใจง่าย ให้ข้อมูลท่ีเป็นประโยชน์ ถูกต้อง เหมาะสม 
เพียงพอ และสร้างความไวว้างใจแก่ผูป่้วยและผูรั้บบริการ ดว้ยทกัษะการส่ือสารตามกระบวนการ
รักษาทางการแพทยอ์ยา่งมีคุณภาพ 

2. การรับรู้ภาพลกัาณ์ หมายถึง  ภาพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจของบุคคล ดว้ยความรู้สึกนึกคิดท่ีมีต่อ
องค์การ หรือการบริการท่ีปฏิบัติต่อประชาชน อาจได้รับโดยตรงจากการใช้บริการหรือ
ประสบการณ์ทางออ้ม ไดย้นิฟังมาจากค าบอกเล่าของผูอ่ื้น เป็นตน้  ในการศึกษาวิจยัน้ีให้หมายถึง 
การรับรู้ และเกิดเป็นภาพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจของผูรั้บบริการ ต่อศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ ท่ีไดจ้ากการ
รับรู้ ประสบการณ์ การใชบ้ริการ ทั้งทางตรงและทางออ้ม ในดา้นระบบบริการ  ดา้นการรักษาทาง
การแพทย ์ ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 

3. ึ ูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยึาสตร์ 
มหาวิทยาลัยึรีนครินทรวิโรฒ  หมายถึง สถานพยาบาลขนาดใหญ่ ท่ีเปิดให้บริการประชาชน
ทัว่ไป เพ่ือตรวจ รักษาผูป่้วยอาการต่างๆ  โดยแห่งน้ีสังกดัคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนคริ
นทรวิโรฒ  ตั้ งอยู่เลขท่ี 62 หมู่ 7 ถนนรังสิต-นครนายก กม.42 ต าบลองครักษ์ อ  าเภอองครักษ ์ 
จงัหวดันครนายก 26120  โดยในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี “ศูนย์การแพทย์ฯ”  ให้หมายถึง โรงพยาบาล
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ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยั
ศรีนครินทรวิโรฒ 

4. ผู้รับบริการ หมายถึง ประชาชนท่ีมาตรวจรักษาโรคและปรึกษาปัญหาดา้นสุขภาพ ทั้งท่ีเป็น
ผูป่้วยและหรือบิดามารดา บุตรธิดา ญาติท่ีมาดูแลผูป่้วยท่ีไม่อาจให้รายละเอียดการรักษากบัแพทย ์
พยาบาลไดใ้นขณะเกิดอาการป่วย  ซ่ึงมารับบริการจากแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลศนูยก์ารแพทย์
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยั      ศรีนครินท
รวิโรฒ  

5. บุคลากรทางการแพทย์ หมายถึง แพทยท่ี์ท าการตรวจรักษา มีใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
พยาบาลวิชาชีพ  เภสัชกร ท่ีปฏิบติังานในทุกแผนก ไดแ้ก่ แผนกอายุรแพทย ์ ศลัยแพทย ์ สูตินรี
แพทย ์ กุมารแพทย ์ ศลัยแพทยอ์อร์โธปิดิกส์  จกัษุแพทย ์ โสต ศอ นาสิกแพทย ์ วิสญัญีแพทย ์ รังสี
แพทย ์ พยาธิแพทย ์ แพทยเ์วชศาสตร์ป้องกนั  ทนัตแพทย ์ จิตแพทย ์แพทยเ์วชศาสตร์ฟ้ืนฟู ของ
ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยั
ศรีนครินทรวิโรฒ  

6. การส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย์ หมายถึง แพทยท่ี์มีใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
พยาบาลวิชาชีพ และเภสัชกรของศูนยก์ารแพทยฯ์ ในการให้ข่าวสารขอ้มูลแก่ผูรั้บบริการ ทั้งใน
ฐานะเป็นผูส่้งสาร ความสามารถตอบข้อซักถามไดอ้ย่างชดัเจน และรับสาร เพื่อให้ผูรั้บบริการ
ไดรั้บรู้ขอ้มูล มีความเข้าใจ รวมทั้ง และอธิบายการดูแลรักษาตนเองแก่ผูรั้บบริการให้เกิดความ
เขา้ใจตรงกนัไดอ้ยา่งเหมาะสม 

7. ภาพลกัาณ์ด้านระบบบริการของโรงพยาบาล หมายถึง  ระบบการบริการของศนูยก์ารแพทย์
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี กบัการดูแลผูรั้บบริการดว้ยอธัยาศยัไมตรีท่ีดี มี
น ้ าใจบริการ บุคลากรของโรงพยาบาลมีประจ าจุดต่างๆ ติดต่อสอบถามขอ้สงสัยไดง่้าย มีการการ
จัดระบบบริการท่ีท าให้เกิดความสะดวกรวดเร็วในการเข้ารับบริการ เกิดความคล่องตัวกับ
ผูรั้บบริการ ทั้งภายใน-ภายนอก ของโรงพยาบาลท่ีเหมาะสมกบัผูรั้บบริการ 

8. ภาพลกัาณ์ด้านการรักาาทางการแพทย์ หมายถึง ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 
ฯ สยามบรมราชกุมารี มีแพทยท่ี์มีความเช่ียวชาญเฉพาะดา้นเฉพาะสาขาวิชาชีพ  ท าการตรวจรักษา
เพียงพอเหมาะสมกับผูรั้บบริการ และมีเคร่ืองมือทางการแพทย์ อุปกรณ์ทางการแพทย์ท่ีใช้
วินิจฉยัโรคดา้นต่างๆ ท่ีทนัสมยัและเป็นท่ียอบรับวงการแพทย ์

9. ภาพลกัาณ์ด้านส่ิงแวดล้อมและอาคาร หมายถึง สภาพแวดลอ้มทั้งภายในและภายนอกศูนย์
การแพทยฯ์ อาทิ สถานท่ี (นัง่รอตรวจ นัง่พกั จอดรถ)  สถานท่ีบริการ (ห้องอาหาร ร้านสะดวกซ้ือ 
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หอ้งน ้ า)  ป้ายแนะน า (ขั้นตอนการบริการ หน่วยงาน จุดบริการ) ภูมิทศัน์(สวนหย่อม ท่ีนั่งพกัผ่อน 
ตน้ไม ้ถนน)  มลภาวะ (แสงสว่าง เสียง กล่ิน ความสะอาด) ฯลฯ DPU



 
 

บทที่ 2 
แนวคิด  ทฤษฎี  และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
 

 การศึกษาคน้ควา้ขอ้มลูเก่ียวกบัแนวคิด ทฤษฎี และผลงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัเร่ือง ความ
พึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์และการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  ผูว้ิจยัไดน้ าแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อเป็นแนวทาง
ส าหรับด าเนินการวิจยั โดยมีรายละเอียดตามล าดบัหวัขอ้ต่อไปน้ี 
 2.1 ทฤษฎีการส่ือสารระหว่างบุคคล 
 2.2 แนวคิดท่ีเก่ียวขอ้งกบัการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์
 2.3 แนวคิดเก่ียวกบัความพึงพอใจต่อการส่ือสาร 
 2.4 ทฤษฎีเก่ียวกบัการรับรู้ 
 2.5 ทฤษฎีเก่ียวกบัภาพลกัษณ์ 
 2.6 แนวคิดเก่ียวกบังานบริการผูป่้วยนอก 
 2.7 งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 2.8 กรอบแนวคิดการวจิยั 

2.1  ทฤษฎกีารส่ือสารระหว่างบุคคล 
 2.1.1   ความหมายการส่ือสารระหว่างบุคคล 
 การส่ือสารระหว่างบุคคลมีความจ าเป็น และมีความส าคญัต่อการด าเนินชีวิต ประจ าวนั
ของมนุษยม์าก ซ่ึงไม่สามารถหลีกเล่ียงได ้ หากน ามาใชใ้หเ้หมาะสมกบับุคคล สถานท่ี และเวลา การ
ส่ือสารยอ่มประสบความส าเร็จเป็นท่ีพึงพอใจทั้งสองฝ่าย 
 การส่ือสารระหว่างบุคคล (Interpersonal Communication) หมายถึง การพบปะพูดคุย 
แลกเปล่ียนความคิดเห็นระหว่างคนสองคน (Person-to-Person) ท าให้ทั้ งสองฝ่ายสามารถสังเกต
ปฏิกิริยาท่ีแสดงออกซ่ึงกนัและกนัได ้และความสามารถแสดงปฏิกิริยาตอบกลบัไดอ้ย่างทนัทีทนัใด 
(ปรมะ สตะเวทิน, 2537, น.27)  และหรือการส่ือสารระหว่างคนสองคนในลกัษณะท่ีมีส่ือเป็นตวักลาง
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ในการติดต่อส่ือสารก็ได ้เช่น การติดต่อพูดคุยทางโทรศพัท์  การเขียนจดหมายถึงกนั  ในการศึกษา
คร้ังน้ี เนน้การส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์สามารถขยายความหมายไดด้งัน้ี 
 2.1.2 แนวคิดเก่ียวกบัการส่ือสารระหว่างบุคคล 
 กิติมา  สุรสนธิ (2542, น.23-24)  การส่ือสารระหว่างบุคคลมีคุณลกัษณะท่ีส าคญัคือ ผูท่ี้
ท าการส่ือสารท าหน้าท่ีหรือมีบทบาทเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสาร เป็นการส่ือสารในลกัษณะร่วมกนั
กระท า (Coactive) ในการแลกเปล่ียนขอ้มลูข่าวสาร ความรู้สึกนึกคิด อารมณ์ต่างๆ ซ่ึงกนัและกนัทั้ง
สองฝ่าย  การส่ือสารระหว่างบุคคลมีลกัษณะความเป็นส่วนตวั (Privacy) ในการส่ือสารเน่ืองจากผูส่้ง
สารและผูรั้บสารมีจ  านวนนอ้ย  การพบปะพูดคุยจึงอยู่ในลกัษณะท่ีเป็นเร่ืองราวระหว่างคนสองคน
หรือเพียงไม่ก่ีคนเท่านั้น  สารท่ีส่งหรือถ่ายทอดในการส่ือสารระหว่างบุคคล  มกัประกอบดว้ยขอ้มูล
ท่ีเก่ียวข้องกับอารมณ์ ความรู้สึก สภาพจิตใจ (Psychological Data) มากกว่าเป็นเน้ือหาสาระท่ี
เนน้หนกัในเชิงเร่ืองราวของเหตุผล หรือเร่ืองทัว่ๆ ไป  ผูส่้งสารและผูรั้บสารในการส่ือสารระหว่าง
บุคคลมกัมีความใกลชิ้ดและคุน้เคยซ่ึงกนัและกนั (Intimacy)  ดงันั้นการส่ือสารระหว่างบุคคล จึงเป็น
การถ่ายทอดความรู้ ความคิด ความรู้สึก และความต้องการของผูส่้งสารไปยงัผูรั้บสาร และ
เกิดปฏิกิริยาตอบสนอง เป็นการส่ือสารแบบสองทาง (Two-way Communication) คือ มีการป้อนกลบั
ของข่าวสารจากผูรั้บสาร สารท่ีส่ือกนันั้นประกอบดว้ยวจันสารและอวจันสาร   
 ส่วนช่องทางการส่ือสารนั้น พอล และเฮอร์เบิร์ท (Paull and Herbert, 1968, P97) กล่าวว่า 
การส่ือสารระหว่างบุคคลมีประสิทธิภาพกว่าส่ือมวลชน  เพราะการพดูคุยกนัแบบกนัเองและเป็นการ
ส่วนตวัท าใหเ้กิดความคุน้เคยระหว่างผูพ้ดูกบัผูฟั้ง  ซ่ึงช่วยใหผู้ฟั้งยอมรับความคิดของผูพ้ดูไดง่้ายข้ึน  
การเห็นหนา้กนัระหว่างผูพ้ดูกบัผูฟั้ง  ท าใหผู้พ้ดูสามารถเปล่ียนแปลงปรับปรุงเร่ืองท่ีจะพูดให้เป็นท่ี
พอใจของผูฟั้งได ้ และในการเห็นหนา้กนัน้ีเองในแง่จิตวิทยาแลว้  ท าใหผู้ฟั้งซ่ึงเป็นเป้าหมายของการ
ชกัจูงใจของผูพ้ดูมีความรู้สึกว่าตนเองไดรั้บรางวลัอยา่งทนัทีทนัใด  อย่างน้อยท่ีสุดก็ในดา้นท่ีแสดง
ความคิดเห็นของตนต่อผูพ้ดู 
 ชิตาภา สุขพล า (2546, น.24) การส่ือสารระหว่างบุคคลเป็นการส่ือสารท่ีมีลกัษณะเฉพาะ
ของตนเอง เป็นการส่ือสารท่ีผูส่้งสารและผูรั้บสารมีความใกลชิ้ดกนั มากกว่าการส่ือสารแบบอ่ืนๆ ใน
ขณะเดียวกนับทบาทในการส่ือสารมีการเปล่ียนแปลงอยูต่ลอดเวลา  คู่ส่ือสารมีการเปล่ียนแปลงจากผู ้
ส่งสารเป็นผูรั้บสาร  และเน่ืองจากความใกลชิ้ดกนัในการส่ือสารของคู่ส่งสาร  ท าให้ตวัสารท่ีถูก
ถ่ายทอดออกมามีปริมาณวจันภาษาและอวจันภาษาท่ีถูกใชแ้ละถูกตีความในอตัราท่ีไม่แตกต่างกนั  
เพราะผูฟั้งไม่ไดฟั้งเพียงแค่ค าพดู แต่ยงัสังเกตเห็นสีหน้าแววตาของผูพู้ดดว้ย  ซ่ึงอากปักิริยาท่าทาง
เหล่าน้ีถกูน ามาตีความรวมกบัค าพดูดว้ยเสมอและการตอบกลบัในกระบวนการส่ือสารสามารถท าได้
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ทนัท่วงที  ท าใหมี้โอกาสท าความเขา้ใจผดิซ่ึงกนัและกนั  ไม่เช่นนั้นอีกฝ่ายหน่ึงน ามาตีความรวม อาจ
ท าใหก้ารส่ือสารถกูบิดเบือนไปจากส่ิงท่ีเราตอ้งการก็เป็นได ้
 ซาร่าห์ เทร็นโฮลม์  และอาเธอร์ เจนเซ่น (Sarah Trenholm & Arthur Jensen, 1991, P.7) 
กล่าวว่า การส่ือสารระหว่างบุคคล เป็นการส่ือสารท่ีเกิดข้ึนเม่ือบุคคล 2 คน มีการแลกเปล่ียนบทบาท
ในการเป็นผูรั้บสารและผูส่้งสาร เพื่อติดต่อซ่ึงกนัและกนั ผา่นทางกิจกรรมซ่ึงมีความหมาย 
 ไมเออร์  และไมเออร์ (Myers & Myers, 1998, P.33) การส่ือสารท่ีมีการถ่ายทอดมีความ
ต่อเน่ือง  มีการคาดการณ์มีความซับซ้อนและไม่หยุดน่ิง เพ่ือแลกเปล่ียนความหมายให้บรรลุ
วตัถุประสงค ์ อนัท าใหเ้กิดประสิทธิภาพในการด าเนินชีวิตมากข้ึน 
 

 
 
ภาพที่ 2.1  แบบจ าลองการส่ือสารความหมายระหว่างบุคคล 
 
ท่ีมา:  เสาวนีย ์ สิทธาบณัฑิต (2523) 
 
 จากภาพท่ี 2.1 เป็นการจ าลองการส่ือสารระหว่างบุคคล ช้ีให้เห็นว่าบุคคลหน่ึงอาจท า
หนา้ท่ีผูส่้งและผูรั้บ  และใหเ้ห็นถึงกระบวนการส่งข่าวสารจากผูส่้งไปยงัผูรั้บ และจากผูรั้บไปยงัผูส่้ง  
โดยเร่ิมจากการท่ี A เกิดความคิดข้ึน ใส่รหสัความคิดของตนใหอ้อกมาในรูปของข่าวสาร แลว้ส่งผา่น
ช่องทาง A-B ไปยงั B  ซ่ึงท าหน้าท่ีเป็นผูรั้บ  B ถอดรหัสข่าวสารนั้น  การตอบโต ้คือการท่ี B เกิด
ความรู้สึกนึกคิด (ซ่ึงเป็นผลจากการไดรั้บข่าวสารจาก A)  เป็นผลท าใหท้ าหนา้ท่ีส่งสารในเวลาต่อมา  
ดว้ยการใส่รหัสความคิดของตนให้ออกมาในรูปข่าวสารและส่งผ่านช่องทาง A-B ไปยงั A เกิด
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ความรู้สึกนึกคิด และท าให ้B เปล่ียนบทบาทไปเป็นผูส่้งอีกคร้ังในการสลบับทบาทระหว่าง A กบั B  
มีความถ่ีมากน้อยแค่ไหนนั้นข้ึนอยู่กบัระยะห่างของ A และ B  ดว้ย ถา้ A กบั B  อยู่ห่างกนัมาก
โอกาสในการติดต่อแบบเปล่ียนบทบาทกนัอาจมีนอ้ย  แต่ถา้ A และ B  มีการติดต่อแบบเผชิญหนา้กนั
การสลบับทบาทในการเป็นผูรั้บและผูส่้งยอ่มถ่ีมากข้ึน 
 จากลกัษณะของการส่ือสารระหว่าบุคคลท่ีกล่าวมา การส่ือสารระหว่างบุคคลจึงเป็น
กระบวนการติดต่อส่ือสารของบุคคล ท่ีมีองคป์ระกอบหลกัการส่ือสารครบถว้นและชดัเจนมากท่ีสุด  
กล่าวคือ มีทั้งผูส่้งสาร  สาร  ช่องทางการส่ือสาร  และผูรั้บสาร  (กิติมา  สุรสนธิ, 2542, น.14) 
 

 
 
ภาพที่ 2.2 แบบจ าลองการส่ือสารของเบอร์โล (Berlo, 1960) 
 
ท่ีมา  :  David K. Berlo (1960) 
 
 จากภาพท่ี 2.2  แบบจ าลองของเบอร์โล เรียกว่า S-M-C-R  Model เป็นแบบจ าลองท่ีแสดง
องคป์ระกอบของการส่ือสารว่ามีผูส่้งสาร สาร ช่องทางการส่ือสาร และผูรั้บสาร  ซ่ึงแบบจ าลองน้ีมี
ประโยชน์มากในการอธิบายปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการส่ือสาร  ดงัน้ีตวัผูส่้งสารและผูรั้บ
สารมีปัจจยัท่ีมีผลการส่ือสาร ไดแ้ก่ ทกัษะการส่ือสาร เจตคติ ความรู้ ระบบสังคม และวฒันธรรม  
ส าหรับตวัสาร  ปัจจยัท่ีมีผลกระทบ  ไดแ้ก่เน้ือหาของสาร  รหสัสาร  และการจดัการ  ซ่ึงทั้ง 3 ส่วนน้ี 
มีองคป์ระกอบและโครงสร้างในการน าเสนอ และส่วนท่ีเก่ียวกบัช่องทางการส่ือสารนั้น  เบอร์โลได้
แสดงช่องทางการเปิดรับความรู้สึกไว ้5 ช่องทางคือ การดู การฟัง การสมัผสั การดมกล่ิน และล้ิมรส 
 ในการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกับบุคลากรทางการแพทย ์จ  าเป็นต้องใชห้ลกัการ
ส่ือสารระหว่างบุคคลดว้ยกระบวนการส่ือสาร S-M-C-R Model  
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 (บุญศรี ปราบณศกัด์ิ  และศิริพร  จิรวฒัน์กุล, 2536, น.26)  เพราะงานด้านบริการ
รักษาพยาบาลเป็นงานท่ีใหบ้ริการโดยตรงกบัผูป่้วยแบบตวัต่อตวัค่อนขา้งสูงมากกว่าบริการในดา้น
อ่ืน  โดยผูว้ิจยัไดศึ้กษาในองคป์ระกอบทางการส่ือสารระหว่างบุคคลในล าดบัต่อไปน้ี   
 ผู ้ส่งสาร  (Sender)  หรือแหล่ง ท่ีมาของสาร ( Source)  ผู ้ส่ือสาร  ( Communicator)  
แหล่งท่ีมาของขอ้มูลข่าวสาร (Information Source)  และผูเ้ขา้รหัส (Encoder) หมายถึง บุคคล กลุ่ม
บุคคล หรือสถาบนัท่ีท าหนา้ท่ีเป็นผูส่้งสาร  โดยผา่นช่องทางส่ือไปยงัผูรั้บสาร  เพื่อวตัถุประสงค์ให้
ขอ้มูลข่าวสาร (Information) ความรู้ (Education)  โน้นน้าวใจ ชกัจูงใจ (Persuasion)  และให้ความ
บนัเทิง (Entertainment) แก่ผูรั้บสาร (ระวีวรรณ ประกอบผล, 2537, น.249และ 267) 
 การส่ือสารจะประสบความส าเร็จมากน้อยเพียงใด ลว้นเร่ิมตน้จากความน่าเช่ือถือของ
แหล่งข่าวสาร (Source Credibility) หรือผูส่้งสาร (Sender) เป็นส าคญัผูส่้งสารตอ้งแสดงความตั้งใจ
จริงท่ีสนองความตอ้งการของผูรั้บสาร ตอ้งท าให้ผูรั้บสารมีความมัน่ใจในผูส่้งสาร โดยเฉพาะการ
ส่ือสารระหว่างบุคคล  ซ่ึงคู่มือส่ือสารมีการเผชิญหน้ากนัในการส่ือสาร  พร้อมกบัแสดงผลของการ
ส่ือสารออกมาในลกัษณะอนัตรกิริยา (Interaction) ท่ีสะทอ้นกลบัไปยงัผูส่้งสารค่อนขา้งทนัที  ดงันั้น 
ความน่าเช่ือถือหรือการยอมรับในตวัผูส่้งสาร จึงจดัไดว้่าเป็นส่ิงส าคญัอยา่งยิง่ (วุฒิชาญ  สุนทรสมยั, 
2534, น.25) 
 ในกระบวนการส่ือสารของมนุษยน์ั้น สาร (Message) ท่ีใชส่ื้อสารกนัไม่จ  าเป็นตอ้งเป็น
การพดูหรือเขียนเท่านั้น  แต่ยงัอาจเป็นการส่ือสารดว้ยสญัลกัษณ์  จึงท าใหแ้บ่งการส่ือสารแบ่งไดเ้ป็น 
2 ประเภท คือ (Randell Harrison, 1965, P.22) 
  (1)  การส่ือสารเชิงอวัจนะ หมายถึง การส่ือสารท่ีผูท้  าการส่ือสารใช้รหัสหรือ
สัญลกัษณ์อย่างอ่ืนซ่ึงไม่ใช่ภาษาพูดหรือภาษาเขียนในการส่ือสาร  รหัสหรืสัญลกัษณ์ท่ีใช้ในการ
ส่ือสารเชิงอวจันะภาษามี 6 ประการคือ 
   1.1  เวลา เป็นส่ิงท่ีสามารถใช้แสดงในการส่ือสารได้  เอ็ดเวิร์ด ที. ฮอล 
(Edward T. Hall, 1973) กล่าวว่า เวลาพูดได ้กลางวนัมีความหมายอย่างหน่ึง กลางคืนมีความหมาย
อยา่งหน่ึงการตรงต่อเวลาหรือไม่ตรงเวลานัดหมาย ก็มีความหมายส าหรับผูท้  าการส่ือสารแต่ละคน 
วฒันธรรมแต่ละวฒันธรรม  มีความคิดและความหมายเก่ียวกบัเวลาแตกต่างกนั  
   1.2  กิริยาอาการ การส่ือสารของคนเรานั้นนอกจากพูด มกัตอ้งแสดงกิริยา
ท่าทางประกอบดว้ย  บางคร้ังเราพดูอยา่งหน่ึงแต่แสดงกิริยามาอีกอยา่งหน่ึง  ซ่ึงอาจจะตรงขา้มกบัส่ิง
ท่ีเราพดู  เช่น  เราผดิหวงัในส่ิงใดส่ิงหน่ึง  แต่เราพดูเฉยๆ ไม่เสียใจอะไร ในขณะท่ีสีหน้าและดวงตา
ของเราแสดงความผิดหวงั  เสียใจ  วิตกกงัวลกิริยาอาการท่ีใชใ้นการส่ือสารเชิงอวจันะ ได้แก่ การ
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เคล่ือนไหวร่างกายทัว่ไป การเคล่ือนไหวของมือ การแสดงออกทางนยัน์ตา การแสดงออกทางสีหน้า 
อากปักิริยา ท่าทาง การสมัผสั  เป็นตน้ 
    1.3  เน้ือท่ี หรือระยะใกลไ้กล ในการส่ือสารระหว่างผูท้  าการส่ือสารก็มี
ความหมาย การมีเน้ือท่ีมากน้อยต่างกันในสถานท่ีท างาน สามารถแสดงให้เห็นถึงสถานภาพของ
บุคคลได ้โดยปกติคนท่ีมีต  าแหน่งสูงเป็นผูบ้งัคบับญัชา นัง่ท างานคนเดียวในหอ้งหรือมีเน้ือท่ีส าหรับ
ตั้งโต๊ะท างานมาก  ในขณะท่ีผูใ้ตบ้งัคบับญัชานั่งท างานรวมๆ กนัในห้องโถงและมีเน้ือท่ีแต่ละคน
นอ้ย (Edward T. Hall, 1973) 
   1.4  ส่ิงของ  เป็นส่ิงท่ีประกอบหรือเป็นส่วนหน่ึงของสถานท่ีหรือ ตวับุคคล
ก็มีความหมายในการส่ือสารดว้ย  เพราะเป็นการแสดงสถานภาพของบุคคล  ลกัษณะของบุคคล  
ตลอดจนความส าคญัมากนอ้ยของสถานการณ์การส่ือสารนั้นๆ ดว้ย ส่ิงของต่างๆ 
    1.5  ร่างกาย  ลกัษณะทางร่างกายของคนเราก็มีความหมายในการส่ือสาร
เช่นกนั  เช่น รูปร่างอว้น  ผอม สูง ต ่า สีของผวิ  ผม  เป็นตน้ 
    1.6  ปริภาษา  เกิดข้ึนจากการพูด  การออกเสียงซ่ึงแนบออกมาจากการใช้
ถอ้ยค า  เช่น  ระดบัเสียงสูง  เสียงต ่า การตะโกน  การกระซิบ 
  (2)  การส่ือสารเชิงวจันะ  หมายถึง  การส่ือสารท่ีผูท้  าการส่ือสาร  ใชภ้าษาพูดและ/
หรือภาษาเป็นสญัลกัษณ์ในการส่ือสารหวัใจส าคญัของการส่ือสารประเภทน้ีจึงอยู่ท่ีการใชภ้าษาพูด
หรือภาษาเขียนในการส่ือสาร  ใชภ้าษพูดและหรือ  ภาษาเป็นสัญลกัษณ์ในการส่ือสารหัวใจส าคญั
ของการส่ือสารประเภทน้ีจึงอยูท่ี่การใชภ้าษาพดูหรือภาษาเขียนในการส่ือสาร 
 ดงันั้น สารหรือภาษาท่ีใชใ้นการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์
จ  าเป็นอยา่งยิง่ท่ีผูส่้งสารตอ้งตระหนกัถึงสารท่ีส่งไปยงัผูรั้บสาร  ทั้งอวจันภาษาหรือ วจันภาษา ไดแ้ก่ 
การใชน้ ้ าเสียง บุคลิก ท่าทาง การแสดงสีหนา้  เพื่อให้ผูรั้บบริการไดเ้ขา้ใจในสารท่ีไดรั้บเพื่อให้เกิด
ความเขา้ใจ  และใหค้วามร่วมมือในการรักษาพยาบาลเป็นอย่างดี  ไดแ้ก่  การให้ค  าปรึกษาแก่ผูป่้วย 
เช่น การใหค้  าแนะน า การบอกสถานท่ีติดต่อ  รวมถึงขั้นตอนการรักษาอย่างต่อเน่ือง  อธิบายถึงโรค
และการรักษาอยา่งเหมาะสม  เพื่อเป็นประโยชน์ในแต่ละราย เช่น แนะน าวิธีการปฏิบติัตนของผูป่้วย
ส าหรับโรคต่างๆ อย่างถูกวิธี จูงใจ โน้นน้าวใจ เพ่ือให้เกิดความเช่ือมัน่และพยายามดูแลตนเองให้
ทุเลาลงจากอาการท่ีเป็นอยู่  ให้ความสบายใจและพึงพอใจ  เป็นการให้ความพึงพอใจในการมาใช้
บริการโดยการส่ือสารโดยใชค้  าพูดท่ีเขา้ใจง่าย  ไม่ท าให้เกิดการสงสัย ความกงัวลใจ  ควรส่ือสาร
แบบเป็นมิตร  และให้เกียรติผูป่้วย เมื่อคนเรามีความสัมพนัธ์ใกลชิ้ดกนั  ความเช่ือถือไวว้างใจและ
ความหวงัดีต่อกนัจะเพ่ิมมากข้ึน  จึงมกัเปิดเผยตวัเองมากข้ึน  เม่ือทั้ง 2 ฝ่ายต่างเปิดเผยซ่ึงกนัและกนั
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มากข้ึนไม่เห็นแต่เพียงเราจะให้ขอ้มูลเก่ียวกบัตวัเราแก่ผูอ่ื้น  ท าให้เขารู้จกัเรามากข้ึนแลว้  เราก็ยงั
สามารถคน้หาตวัเองและรู้จกัตวัเองไดม้ากข้ึน 
  
แบบจ าลองการส่ือสารของชแรมป์ (Schramm Wilbur, 1954) 
 
 เป็นการน าแนวคิดของออสกูดมาเพ่ิมเติม โดยชแรมป์ไดส้รุปแบบจ าลองการส่ือสารไว้
เป็น 3 ช่วง โดยเร่ิมในปี ค.ศ.1954 จากการท่ีออสกดู กล่าวถึงกระบวนการส่ือสารในทางเทคนิคหรือ
กลไกการท างานของเคร่ืองจกัร แต่น ามาปรับใชก้บัการกระท าการส่ือสารของมนุษย ์ดงัน้ี 
 

 
 

ภาพที่ 2.3 แหล่งสาร เขา้รหสัสาร ส่งสญัญาณไปยงัจุดหมายปลายทาง ท าการถอดรหสัสารท่ีไดม้า 
 

 
 
ภาพที่ 2.4 แบบจ าลอง เนน้เก่ียวกบัสนามแห่งประสบการณ์ร่วม (Field of Experience) 
 
 แบบจ าลองการส่ือสารท่ีใหค้วามส าคญัในเร่ืองประสบการณ์ของแต่ละบุคคล ทั้งผูส่้งสาร
และผูรั้บสาร ซ่ึงต่างฝ่ายต่างมีประสบการณ์ในเร่ืองภาษา วฒันธรรม ความเช่ือ ค่านิยม ทศันคติของ
ตน ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีมีผลต่อการเลือกส่งเลือกรับ การตีความหมายเก่ียวกับข่าวสาร สนามแห่ง
ประสบการณ์น้ีมีผลต่อความส าเร็จและความลม้เหลวของการส่ือสาร กล่าวคือ ผูส่้งสารและผูรั้บสาร
มีประสบการณ์ร่วมกนั  การส่ือสารความหมายท่ีง่ายข้ึน ความเขา้ใจตรงกนัมีมากข้ึนดว้ย  ในทาง
ตรงกันข้ามหากผูส่้งสารและผูรั้บสารมีประสบการณ์ต่างกัน การส่ือความหมายก็เป็นไปได้ยาก  
โอกาสเกิดความเขา้ใจผดิก็มีมากข้ึนดว้ย  การวิจยัคร้ังน้ี หากผูป่้วยเขา้พบบุคลากรทางการแพทย ์ท่ี
อาจมาจากต่างภูมิล  าเนา การส่ือสารอาจเกิดข้ึนยาก  เน่ืองจากประสบการณ์ในเร่ืองภาษาท่ีแตกต่างกนั   
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ภาพที่ 2.5  แบบจ าลองแสดงความเก่ียวขอ้งกบัปฏิสมัพนัธร์ะหว่างผูส่้งสารและผูรั้บสาร 
 ซ่ึงมีการเขา้รหสั  แปล  หรือตีความหมายสาร  ถอดรหสัหรือแปลงสญัญาณ 
 
 จากภาพท่ี 2.5 เป็นแบบจ าลองท่ีมองภาพการส่ือสารในรายละเอียดการมีปฏิสัมพนัธ ์ 
ระหว่างผูส่้งสารและผูรั้บสารมากข้ึน  กล่าวคือ  เม่ือผูส่้งสารเขา้รหัสสาร  ส่งขอ้มูล ข่าวสาร  ไปยงั
ผูรั้บสาร  ผูรั้บสารถอดรหสัค าพดู  ข่าวสาร  สญัญาณต่างๆ  เมื่อผูส่้ง ส่งมาให้แลว้  ตีความ  ท าความ
การเขา้ใจข่าวสารท่ีไดรั้บ  เมื่อมีความรู้สึกนึกคิดอยา่งไรกบัขอ้มลูข่าวสาร ท่ีผูส่้งส่งมาให้ก็จะท าการ
เขา้รหสัสาร  ส่งขอ้มลู  หรือสารท่ีเป็นความรู้นึกคิด  ความคิดเห็นท่ีมีต่อสารนั้นซ่ึงเรียกว่า  ปฏิกิริยา
ตอบกลบั  มายงัผูส่้งสารซ่ึงต่อมาผูส่้งสารก็จะเปล่ียนบทบาทเป็นผูรั้บสารตีความเก่ียวกบัความรู้สึก
นึกคิดท่ีผูรั้บสารมีต่อสารท่ีตนส่งไปแลว้ผูส่้งสารอาจปรับขอ้มูล  ท่าทีการส่ือสารเสียใหม่เพื่อให้
เหมาะสมหรือตรงกบัความตอ้งการของผูรั้บสารมากยิง่ข้ึน 
 แนวคิดและแบบจ าลองทั้ง 3 แบบสามารถน ามาเป็นแนวทางในการศึกษาวิจยัเก่ียวกบัการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรโดยเฉพาะประเด็นการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย์  ซ่ึง
เปรียบเสมือนเป็นผูส่้งสารท่ีท าหน้าท่ีในการถ่ายทอดสารผ่านช่องทางต่างๆ ท่ีมีอยู่   โดยมุ่งหวงัให้
เกิดผลอยา่งใดอยา่งหน่ึงต่อผูรั้บสารเป้าหมาย  ซ่ึงตวัผูส่้งสารในท่ีน้ีมีบทบาทส าคญัอย่างมากท่ีสร้าง
อิทธิพลหรือการเปล่ียนแปลงใหเ้กิดข้ึนในตวัผูรั้บสาร 
 สรุป การส่ือสารระหว่างบุคคล หรือการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการ
แพทย ์ ซ่ึงส่ิงส าคญัอยา่งยิง่ ในกรณีท่ีบุคลากรทางการแพทยท์ าหนา้ท่ีผูส่้งสาร  เพื่อส่งสารไปยงัผูรั้บ
สาร คือ ผูป่้วยหรือผูรั้บบริการ เน้ือหาสาระของสาร รูปแบบหรือวิธีการน ารหสัสารแปลงออกมาเป็น
ค าพูดในเชิงวจันะภาษาหรืออวจันะภาษาท่ีเหมาะสมกับวิชาชีพการแพทยแ์ละพยาบาล  เพื่อให้
ผูรั้บบริการเขา้ใจในสารท่ีไดรั้บความรู้สึกมัน่ใจ และใหค้วามร่วมมือในการรักษาเป็นอยา่งดี 

DPU



21 

 
2.2  แนวคดิที่เกีย่วข้องกบัการส่ือสารระหว่างผู้รับบริการกบับุคลากรทางการแพทย์ 
 การส่ือสารทางการแพทย ์เป็นทกัษะส าคญัในการเช่ือมโยงความเขา้ใจ แลกเปล่ียนความรู้ 
และปรับกระบวนความคิดใหต้รงกนั ส่งผลท าให้เกิดความใกลชิ้ด ความเขา้ใจ ความเห็นอกเห็นใจ 
จนผกูพนักนัระหว่างคน 2 คน คือ ผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์ผูว้ิจยัจึงขอน าเสนอแนวคิด
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์ดงัน้ี 
 2.2.1 แนวคิดเก่ียวกบัการใหค้  าปรึกษาทางการแพทย ์
 อาชีพบุคลากรทางการแพทย ์มีลกัษณะเป็นทั้งพระ ทั้งครู และผูค้น้หา ท่ีตอ้งสืบขอ้มูล  
เพราะนอกจากการช่วยผูอ่ื้นและช่วยท าใหผู้ป่้วยพน้ความทุกขท์รมานจากโรคภยัไขเ้จ็บ  บุคลากรทาง
การแพทยต์อ้งมีความสามารถในการสอนผูป่้วยและอธิบายให้ผูป่้วยเขา้ใจถึงปัญหา รวมทั้งวิธีการ
รักษาและป้องกันโรค  บุคลากรทางการแพทยต์้องท าหน้าท่ีเสมือนนักสืบ สอบสวน  เพื่อท่ีจะได้
ทราบว่าผูป่้วยมีปัญหาจากสาเหตุใดจึงจะใหก้ารรักษาใหถ้กูตอ้ง 
 การทราบว่าผูป่้วยเป็นโรคอะไร ต้องอาศยัการซักประวติัและการตรวจร่า งกายโดย
ละเอียด  ประมาณร้อยละ 60 ของผูป่้วย  บุคลากรทางการแพทยจึ์งสามารถวินิจฉัยโรคไดโ้ดยการซกั
ประวติัอยา่งเดียว  อีกประมาณร้อยละ 15-20 วินิจฉยั ไดจ้ากการตรวจร่างกายเพ่ิมเติมซ่ึงนับไดว้่าการ
ซกัประวติัผูป่้วย  คือ ส่ิงแรกท่ีบุคลากรทางแพทยต์อ้งเรียนรู้ เม่ือกา้วท างานดา้นคลินิก เป็นส่ิงท่ีตอ้ง
ฝึกฝนไปเร่ือยๆ ตลอดชีวิตบุคลากรทางการแพทย ์การซกัประวติัโดยมีวตัถุประสงค์ เพื่อให้ไดม้าซ่ึง
ขอ้มลูเก่ียวกบัการเจ็บป่วยของผูป่้วยท่ีถกูตอ้งแม่นย  าอนัจะน าไปสู่การวินิจฉยัและการรักษาให้ผูป่้วย
หายจากการอาการเจ็บป่วย (สุรพนัธ ์ สิทธิสุข, 2545, น.1) 
 การซักประวติัผูป่้วย เป็นจุดเร่ิมต้นและพ้ืนฐานท่ีส าคัญของการรักษาผูป่้วย การซัก
ประวติัเป็นตวับ่งช้ีการตรวจร่างกายว่าต้องเน้นท่ีอวยัวะหรือระบบใดบ้างในการวินิจฉัย  ถา้ซัก
ประวติัไดถ้กูตอ้ง  การตรวจร่างกาย  การวินิจฉัยโรครวม ทั้งการตรวจทางห้องปฏิบติัการ และการ
รักษาโรคท่ีถกูตอ้งจะตามมาเป็นขบวนการลกูโซ่ท่ีต่อเน่ือง (ประเสริฐ บุญเกิด, และสันต์ หัตถีรัตน์, 
2540, น.1) 
 ผลของการซกัประวติั ท าใหบุ้คลากรทางการแพทยส์ามารถวินิจฉัยโรคไดป้ระมาณร้อย
ละ 50-60 การตรวจร่างกายผูป่้วย  ช่วยเพิ่มความสามารถน้ีไดอี้กประมาณร้อยละ 20-30 ส่วนท่ีเหลือ
อาจต้องใช้การตรวจทางห้องปฏิบัติการเข้าช่วย  ทั้ งน้ีการซักประวติัและการตรวจร่างกายของ
บุคลากรทางการแพทยท่ี์มีความช านาญสูง อาจท าให้สามารถวินิจฉัยโรคไดถึ้งร้อยละ 90 ท าให้
จ  านวนผูป่้วยท่ีตอ้งใชก้ารตรวจทางห้องปฏิบติัการลดลง เป็นการประหยดัเวลาของผูป่้วยและญาติ 
และเป็นการประหยดัทรัพยากรดา้นบุคลากรและวตัถุของประเทศลงไดอ้ยา่งมาก  นอกจากน้ี การซกั
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ประวติัและการตรวจร่างกาย ยงัช่วยในการสร้างความเช่ือถือศรัทธา ความเป็นมิตร ความเป็นกนัเอง 
ความอบอุ่นและก าลงัใจแก่ผูป่้วยและหลายต่อหลายคร้ัง  และบางคร้ังท าให้ผูป่้วยหายจากโรคท่ี
เป็นอยูไ่ด ้ ถา้การซกัประวติัและการตรวจร่างกายนั้นท าไปดว้ยความรัก  ความเมตตา  ความเอาใจใส่
พินิจพิจารณา  และความปรารถนาท่ีจะช่วยผูป่้วยให้พน้ทุกข์ทรมานจากโรคภยัไขเ้จ็บโดยเร็วท่ีสุด 
(ประเสริฐ  บุญเกิด, และสนัต ์ หตัถีรัตน์, 2540, น.6) 
 ขั้นตอนการซกัประวติัผูป่้วย ผูซ้กัประวติัอาจใชว้ิธีท่ีแตกต่างกนัในการให้ไดซ่ึ้งขอ้มูล
ประวติัมาอยา่งสมบูรณ์  เวลาท่ีใชอ้าจแตกต่างกนั  แต่การซกัประวติัท่ีดีย่อมน าไปสู่การวินิจฉัยโรค
ไดอ้ยา่งถกูตอ้ง การซกัประวติัท่ีไม่สมบูรณ์อาจท าใหไ้ขวเ้ขว แยกโรคไม่ไดห้รือรักษาไม่หายโดยการ
ซกัประวติัมี 4 ขั้นตอน (สุรพนัธ ์สิทธิสุข, 2545, น.1) ดงัน้ี 
 (1)  การท าตวัให้เกิดความคุน้เคยกบัผูป่้วย (the approach to the patient) ผูป่้วยท่ีมา
หาบุคลากรทางการแพทยน์ั้นเป็นผูท่ี้มีความทุกข์ทั้งทางร่างกาย และจิตใจมีความต้องการความ
ช่วยเหลือจากแพทย ์ จึงเป็นการไม่ยากเลยท่ีจะสร้างความสมัพนัธ ์และท าใหคุ้น้เคยกบัผูป่้วย  ส่ิงแรก  
คือ การกล่าวค าทกัทายอยา่งแสดงความเห็นใจในความเจบ็ป่วยท่ีผูป่้วยไดรั้บอยู ่ และความเต็มใจท่ีจะ
ช่วยใหผู้ป่้วยพน้ความเจ็บป่วยนั้นๆ ส าหรับการซกัประวติัขอ้มลูบางอยา่งท่ีจะน ามาเขียนประวติั  อาจ
ไดม้าดว้ยการสกัเกต เช่น การประเมินว่าประวติัท่ีไดน้ั้นมีความน่าเช่ือถือมากนอ้ยเท่าใด  อาจดูไดจ้าก
การตอบค าถามของผูป่้วย  ค  าถามบางอย่างอาจไม่เหมาะท่ีจะถามในระยะแรกท่ีเร่ิมคุยกัน เช่น 
พฤติกรรมทางเพศ โรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์คงจะตอ้งเป็นค าถามทา้ยๆ เม่ือสนิทสนมกนัมากข้ึน
แลว้  ระหว่างท่ีท าการซกัประวติันั้นบุคลากรทางการแพทยค์วรแสดงความเห็นอกเห็นใจ  ไม่เห็นการ
เจ็บป่วยของผูป่้วยเป็นเร่ืองขบขนัใชถ้อ้ยค าท่ีมีความน่ิมนวล และไม่แสดงอารมณ์โกรธ เม่ือผูป่้วยไม่
อาจใหป้ระวติับางอยา่งไดช้ดัเจน 
  (2)  การรับฟังปัญหาความเจ็บป่วยจากผูป่้วยหรือผูอ้ยู่ในเหตุการณ์  ( the patient’s 
account of the current illness) เมื่อไดแ้นะน าตวั  ท าความคุน้เคยกบัผูป่้วยแลว้ควรเปิดโอกาสให้
ผูป่้วยเล่าถึงเหตุการณ์ตั้งแต่เร่ิมเจ็บป่วยคร้ังน้ีโดยละเอียด  เพราะจะไดท้ราบปัญหาท่ีเป็นส านวนของ
ผูป่้วยเองและสามารถสงัเกตปฏิกิริยาท่ีผูป่้วยมีต่อการเจ็บป่วย  อาจตอ้งถามแทรกเพื่อใหเ้ขา้ใจตรงกนั  
และคอยตะล่อมใหเ้ร่ืองราวสามารถเรียงล  าดบัไดก่้อน และหลงัไดก้ารให้ผูป่้วยเล่าประวติัเองจะได้
ขอ้มลูมาก น้อย หรือถูกตอ้งเท่าใด  ข้ึนอยู่กบัระดบัการศึกษาสติปัญญา ความรู้และบุคลิกภาพของ
ผูป่้วย  ผูป่้วยท่ีช่างพดูมีการศึกษาดี  อาจจะใหป้ระวติัเกือบสมบูรณ์ใหก้ารวินิจฉยัไดเ้ลย  บางคร้ังอาจ
ไม่ตอ้งถามเพ่ิมเติม  บางคนท่ีมีความรู้เร่ืองศพัท์ทางการแพทย ์รู้เร่ืองตัวยาต่างๆ  อาจจะบอกค า
วินิจฉยัเป็นความคิดเห็นของตนเองเลย  ซ่ึงอาจเป็นการวินิจฉยัท่ีไม่ถกูตอ้ง  ประวติัการเจ็บป่วยบางที
จะไดข้อ้มลูจากผูใ้กลชิ้ดท่ีเหตุการณ์  เช่น ประวติัในผูป่้วยหมดสติ  ประวติัผูป่้วยลมบา้หมู  ประวติั
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ผูป่้วยเด็กเป็นตน้  ทั้งน้ีการให้ผูป่้วยเล่าประวติัจ  าเป็นตอ้งให้เวลากบัผูป่้วย  บุคลากรทางการแพทย์
ตอ้งท าตวัเป็นผูฟั้งท่ีดี  อยา่งพดูแซงหรือพดูตดับทโดยไม่มีเหตุอนัควร 
  (3)  การถามประวติัจากผูป่้วยหรือผูอ้ยู่ในเหตุการณ์ (The interrogation by the 
doctor) หมายถึง หลงัจากท่ีไดฟั้งประวติัการเจ็บป่วย ก็ต้องน ามาประมวล ดูว่าขอ้มูลจากการเจ็บ
ผูป่้วยท่ีครบถว้นน าไปสู่การวินิจฉัยไดห้รือยงั ถา้ยงั ขาดอะไรอยู่อีกบา้ง ท่ีจ  าเป็นตอ้งถามเพ่ิมเติม
หรือถามเพื่อความเขา้ใจตรงกนั หรือถามเพื่อให้แน่ใจว่าเหตุการณ์ใดเกิดก่อนเกิดหรือหลงั  การตั้ง
ค  าถามท่ีดีควรเป็นค าถามท่ีชดัเจนและค าถามปลายเปิด ไม่ใช่ค  าถามน าหรือช้ีแนะ เพราะผูป่้วยอาจ
ตอบเพื่อตอ้งการเอาใจบุคลากรทางการแพทย์ ไม่ถามค าถามเดิมซ ้ าๆ หลายคร้ัง ขอ้มูลท่ีดีตอ้งการ
สมัภาษณ์ประวติัการเจ็บป่วย ดงัน้ี 
   1)  ขอ้มลูเบ้ืองตน้เก่ียวกบัผูป่้วย   
   2)  อาการน าท่ีเขา้รับการรักษา (Chief complaint) 
   3)  ประวติัการเจ็บป่วยปัจจุบนั (Present illness) 
   4)  ประวติัอดีต (Past history) 
   5)  ประวติัครอบครัว (Family history) 
   6)  ประวติัส่วนตวั (Personal history) 
   7)  การทบทวนอาการตามระบบต่างๆ (Review of systems) 
  (4)  การเขียนบนัทึกประวติั (The taking of note) หมายถึง ขณะซกัประวติันั้น  อาจ
บนัทึกขอ้มูลเป็นลกัษณะขอ้ความย่อๆ สั้นๆ พอได้ใจความเอาไวไ้ปรวบรวมเขียนให้ละเอียดใน
ภายหลงั  แต่การบนัทึกขอ้ความขณะซกัประวติันั้น  ต้องไม่ให้มองดูเป็นการขดัจงัหวะการพูดคุย  
หลงัจากการสมัภาษณ์ประวติัเสร็จแลว้  จึงน ามาเรียนใหอ่้านง่ายไดใ้จความชดัเจนการเขียนบนัทึกก็
เรียงตามขอ้มลูท่ีตอ้งการดงักล่าว  
 สรุปไดว้่า การซกัประวติัผูป่้วยเป็นจุดเร่ิมตน้ของการรักษาโรคเป็นการส่ือสาร บอกเล่า
อาการและความตอ้งการของผูรั้บบริการ  รวมถึงเป็นส่ิงเช่ือมโยงความสัมพนัธ์  สร้างความไวว้างใจ
ระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทยไ์ดใ้นอนัดบัแรก 
 2.2.2 แนวคิดเก่ียวกบัหลกัการส่ือสารกบัผูรั้บบริการทางการแพทย ์ 
 พงศกร  จินดาวฒันะ (2552, น.5) เสนอหลกัการส่ือสารภาษากายกบัผูป่้วยประกอบดว้ย 5 
ขอ้ 
  (1)  หลีกเล่ียงส่ิงรบกวนจากภายนอกในทุกกรณี  ขณะท่ีก  าลงัตรวจรักษาผูป่้วย 
  (2)  จดัสถานท่ีตรวจผูป่้วยใหดี้  อยา่ใหมี้อะไรขวางกั้นระหว่างตวัแพทยก์บัผูป่้วย 
  (3)  แพทยค์วรมีเวลาใหผู้ป่้วย  ไม่ใช่ผา่นมาแลว้ก็รีบผา่นไป 
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  (4)  สงัเกตผูป่้วยอยา่งละเอียด 
  (5)  ใชก้ารสมัผสัท่ีเหมาะสม 
 ดวงทิพย ์ เจริญรุก (2547, น.75) กล่าวว่า  ในการสนทนาของมนุษยน์ั้นมกัมีปัจจยัเร่ือง
ความหลากหลายทางวัฒนธรรมเข้ามาเก่ียวข้องกับการปฏิสัมพันธ์ในแต่ละคร้ังพ้ืนฐานด้าน
วฒันธรรม  ความเช่ือและความคาดหวงัเร่ืองสุขภาพไดส่้งผลกระทบต่อการรับการรักษาของผูป่้วย  
การก่อใหเ้กิดการส่ือสารอยา่งมีประสิทธิภาพนั้น จ  าเป็นตอ้งค านึงเร่ืองความแตกต่างดา้นวฒันธรรม
เป็นส าคญั  แพทยผ์ูรั้กษาตอ้งปฏิบติัต่อผูป่้วยบนพ้ืนฐานดา้นวฒันธรรม และทศันคติดา้นการส่ือสาร
ของผูป่้วยคนนั้นๆ  ในปัจจุบนัความหลากหลายดา้นวฒันธรรมในองค์กรต่างๆ ไดเ้พ่ิมความส าคญั
มากข้ึนโดยเฉพาะในโรงพยาบาล 
 ชิษณุ  พนัธุเ์จริญ (2548, น.1) กล่าวว่า ในปัจจุบนัผูป่้วยและครอบครัวมีความคาดหวงัท่ี
จะได้รับการรักษาและบริการท่ีดีท่ีสุด  แพทย์ พยาบาล และบุคลากรทางการแพทย์  ควรให้
ความส าคัญในเร่ืองการบริการ และการส่ือสารเป็นหนทางหน่ึงท่ีน ามาซ่ึงความส าเร็จตาม
วตัถุประสงคข์องการรักษาพยาบาลผูป่้วย  การส่ือสารทางการแพทยน์ับเป็นศาสตร์ท่ีมีความส าคญั
และมีคุณค่าอยา่งยิง่  ควรด าเนินควบคู่กบัการรักษาผูป่้วยประสบความส าเร็จสูงสุดอีกทั้งผูป่้วยและ
ครอบครัวมีความพึงพอใจกบักระบวนการทางการแพทยท์ั้งหมด 
 ประเวศ วะสี (2549, น.23) กล่าวว่า การส่ือสารท่ีดีมีประโยชน์อย่างยิ่ง ในการรักษา 
พยาบาลแต่แพทยแ์ละบุคลากรสาธารณสุขอ่ืน  ท่ีมีทักษะในการส่ือสารมีพ้ืนฐานอยู่ท่ีศีลธรรม  
ศีลธรรมพ้ืนฐานของสงัคมคือการเคารพศกัด์ิศรี และคุณค่าความเป็นคนของทุกคนอย่างเท่าเทียมกนั  
โดยเฉพาะของคนเลก็คนนอ้ย  คนยากคนจน 
 Trisha Torrey (2007) กล่าวว่า ในปัจจุบันมีความท้าทายมากข้ึนกว่าในอดีต สภาวะ
แวดลอ้ม  เป็นส่ิงจ ากดัความสามารถของผูป่้วย  ท่ีตอ้งท าของพวกเขาเองแลว้ซ่ึงการวิจยัตอ้งมีการ
พดูคุยกนักบัประกอบและจ านวนผูป่้วยท่ี Undiagnosed หรือ misdiagnosed ความทา้ทายเหล่าน้ี มีผล
ต่อประสิทธิภาพในการส่ือสารระหว่างผูป่้วยและบุคลากรทางการแพทย ์ องคป์ระกอบส าคญัเพื่อการ
ส่ือสารท่ีดี คือ ตอ้งเขา้ใจใน 2 ประเด็นคือ การเคารพซ่ึงกนัและกนั และความสามารถในการจดัการ
คาดหวงั  ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีช่วยใหเ้ขา้ใจวิธีการเป็นนกัส่ือสารและไดส่ิ้งท่ีคาดหวงัจากการเป็นนกัส่ือสาร 
 2.2.3   แนวคิดเก่ียวกบัทกัษะการส่ือสารส าหรับบุคลาการทางการแพทย ์
 ทกัษะส าคญัเพื่อการส่ือสารท่ีไดผ้ล ส าหรับบุคลาการทางการแพทย ์(คณะกรรมการราช
วิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย, 2554, น.10) มีขั้นตอนดงัน้ี 

(1)   การสร้างความสมัพนัธ ์(relationship skills) 

DPU



25 

 การมีส่วนร่วมในความรู้สึก ( shares of feeling) เป็นการสะท้อนความรู้สึก
(acknowledges/reflects the feeling)  การสะทอ้นความหมาย การสะทอ้นความรู้สึก เป็นวิธีท่ีผูใ้ห้
ค  าปรึกษาไดส้ะทอ้นกลบัใหผู้รั้บค าปรึกษาไดม้องเห็นตนเองชดัเจนข้ึน และเป็นการตรวจสอบความ
เขา้ใจของผูใ้หค้  าปรึกษาว่าเขา้ใจตรงกนัหรือไม่ 
 รับฟังความคิดเห็น สะทอ้นความคิด (reflects the thought) และมีส่วนร่วมในการแสดง
ความคิดเห็น (shares of thinking) และ การใหก้  าลงัใจ (supports)  
 การเข้าใจความรู้สึก (empathy) เป็นวิธีการท่ีผูใ้ห้ค  าปรึกษา ฟังอย่างตั้งใจใช้ค  าถาม
เหมาะสม เขา้ใจความรู้สึกและสะทอ้นออกมาใหผู้รั้บปรึกษารู้ ท่าทีเห็นใจ ตั้งใจช่วยเหลือ ท าให้เกิด
ความผอ่นคลาย ลดความกงัวลในการรับค าปรึกษา ท าให้บรรยากาศเป็นกนัเอง เป็นกระบวนการท่ี
แสดงว่าผูใ้หค้  าปรึกษายอมรับในตวัของผูม้ารับค าปรึกษาจนเกิดเป็นความมัน่ใจท่ีเปิดเผย ประเด็น
ปัญหาท่ีส าคญัต่อไป 
 ท่าทีเป็นกลาง/ไม่ตดัสินผิดถูก (neutral/nonjudgmental) ท่าทีท่ีเขา้ใจ (understanding) 
และยอมรับ (unconditional positive regard)  

(2) ทกัษะการส่งเสริมการส่ือสาร( facilitation skills )  
   การสบตา (eye contact) และท่าทางใส่ใจ (posture, facial expression)  
   การใชส้มัผสัท่ีเหมาะสม (touch)  
   ใชภ้าษาเหมาะสม คือ ง่าย มีประโยชน์ ถกูตอ้ง เพียงพอต่อการตดัสินใจ 

(3)  การส่ือสารสองทาง (two way communication) ใชภ้าษาพดูท่ีเขา้ใจง่าย เป็น 
ประโยชน์ ขอ้มลูถกูตอ้ง เหมาะสม และใหข้อ้มลูเพียงพอในการตดัสินใจ และใหโ้อกาสซกัถาม หรือ
แกไ้ขความเขา้ใจผดิ  
    การใหก้  าลงัใจ โดยการใชภ้าษากายและการใชค้  าพูด น ้ าเสียง การทวนซ ้ า 
การสะทอ้นความรู้สึก ซ่ึงช่วยใหผู้รั้บค าปรึกษารับรู้ถึงความใส่ใจ และมีก  าลงัใจในการสนทนาต่อ 
   การใชค้วามเงียบ (uses silence) เพื่อเปิดโอกาสใหคิ้ดไตร่ตรอง  
   การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ (mutual participation) 
   การใช้ค  าถาม (questioning) การเลือกใช้ค  าถามปลายปิดหรือค าถาม
ปลายเปิดอยา่งเหมาะสม ค าถามปลายเปิดใชใ้นการถามเพื่อกระตุน้ให้ผูรั้บค าปรึกษาไดส้ ารวจและ
บอกเล่าความคิดความรู้สึกของตนเอง โดยไม่เป็นการเจาะจงหรือก าหนดกรอบ แต่ให้อิสระในการ
ตอบตามความเป็นตวัของตวัเอง มกัใชค้  าถามว่า “อะไร” หรือ “อย่างไร” พยายามหลีกเล่ียงค าถามท่ี
ข้ึนตน้ว่า “ท าไม” เพราะท าใหผู้ฟั้งรู้สึกว่า ถตู  าหนิ หรือก าลงัถกูคน้หาความผิด ส่วนค าถามปลายปิด 
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เป็นค าถามท่ีตอ้งการค าตอบในเร่ืองท่ีเฉพาะเจาะจงค าตอบท่ีไดม้กัเป็นค าตอบสั้นๆ เช่น ค  าถามเร่ือง 
“ใคร” “เมื่อไร” “ใช่หรือไม่” 
   การฟังท่ีดี (active listening) คือ ความตั้งใจฟัง สบตา ใชภ้าษาท่าทางและ
สรุปประเด็น เพ่ือแสดงความเขา้ใจในส่ิงท่ีไดรั้บ การเฝ้าสงัเกตภาษากาย ค  าพูด น ้ าเสียง ถอ้ยค า และ
นยัท่ีซ่อนอยูเ่บ้ืองหลงั เพื่อใหผู้ใ้หค้  าปรึกษาเขา้ใจความรู้สึกของผูพ้ดู ท าใหผู้พ้ดูมีก  าลงัใจพดูต่อ 
 สรุปได้ว่า  แนวคิดการให้ค  าปรึกษาทางการแพทย์ หลกัการส่ือสารกับผูรั้บบริการ
ทางการแพทย ์ทกัษะการส่ือสารส าหรับบุคลาการทางการแพทย์ สามารถน ามาเป็นแนวทางในการ
ศึกษาวิจยั โดยเฉพาะดา้นการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์เพื่อสร้างความพึง
พอใจ  เน่ืองจากการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทยเ์ป็นทกัษะท่ีมีความส าคญัและมีคุณค่ายิง่ ท่ีควร
ด าเนินควบคู่กบัการรักษาผูป่้วย ซ่ึงส่งผลต่อประสบความส าเร็จสูงสุด อีกทั้งผูป่้วยและผูรั้บบริการพึง
พอใจต่อกระบวนการทางการแพทยท์ั้งหมด เพราะการรักษาโรคท่ีผูป่้วยหรือผูรั้บบริการท่ีเขา้มารักษา 
สามารถหายเองไดโ้ดยไม่ตอ้งรักษา  ทั้งน้ีเน่ืองจากมีการส่ือสารท่ีดีจากบุคลากรทางการแพทย ์โดย
ไดรั้บความพึงพอใจตามท่ีผูป่้วยหรือผูรั้บบริการคาดหวงัไว ้
 
2.3  แนวคดิเกีย่วกบัความพงึพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลาการทางการแพทย์ 
 2.3.1 ความหมายความพึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลาการทางการแพทย ์
 การศึกษาเร่ืองความพึงพอใจของผูรั้บบริการด้านสาธารณสุข ผูว้ิจัยจึงท าการศึกษา
ความหมาย ความพึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลาการทางการแพทย ์ซ่ึงมีผูใ้หค้วามหมายไวด้งัน้ี 
 ราชบณัฑิตยสถาน (2525, น.577) ก  าหนดความหมายค าว่า “พอใจ” หมายถึง  สมใจ ชอบ
ใจ  เหมาะ  
 อเดย ์และแอนเดอร์เซน (A day L. A. and Andersen R.M., 1984, P.4) กล่าวว่า ความพึง
พอใจ ว่าหมายถึง ความรู้สึกหรือความคิดเห็นเก่ียวกบัทัศนคติของคนท่ีเกิดจากประสบการณ์ท่ี
ผูรั้บบริการเขา้ไปในสถานท่ีนั้นๆ และประสบการณ์นั้น เป็นไปตามความคาดหวงัของผูรั้บบริการ  
ซ่ึงมีมากนอ้ยเพียงใด ข้ึนอยูก่บัปัจจยัท่ีแตกต่างกนั 3 ปัจจยั ไดแ้ก่ 
  (1)  ปัจจยัโน้มเอียงความพึงพอใจของบุคคล ซ่ึงประกอบดว้ยปัจจยัดา้นประชากร  
ปัจจยัโครงสร้างทางสงัคม ซ่ึงรวมถึงชาติ การศึกษา อาชีพของหวัหนา้ครอบครัว ปัจจยัความเช่ือดา้น
สุขภาพ รวมทั้งทศันคติ ความเช่ือท่ีมีต่อคุณภาพบริการสุขภาพ และต่อเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขดว้ย 
  (2)  ปัจจัยสนับสนุนหรือเก้ือกูลให้บุคคลสามารถใชบ้ริการได ้ไดแ้ก่ เศรษฐานะ 
หรือแหล่งท่ีมาของประโยชน์อ่ืนๆ ท่ีแต่ละครอบครัวไดรั้บ เช่น การประกนัสุขภาพต่างๆ เป็นตน้ 
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  (3)  ปัจจัยความต้องการหรือความจ าเป็นทางสุขภาพ คือความต้องการบริการท่ี
เหมาะสม ปัจจยัความตอ้งการท่ีสามารถวดัไดจ้ากการรับรู้เร่ืองสุขภาพของบุคลากรและการเจ็บป่วย
ในอดีตและปัจจุบัน กระท าได้สองทางคือ การรับรู้โดยบุคคลนั้นเอง และจากการประเมินของ
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขว่า บุคคลนั้นๆ จ  าเป็นตอ้งรับบริการสุขภาพอะไรบา้งมีปริมาณมากนอ้ยเพียงใด 
 ซ่ึง อเดนย ์และแอนเดอร์เซน ได้ช้ีถึงความส าคัญพ้ืนฐาน 6 ประเภทท่ีเก่ียวข้องกับ
ความรู้สึกของผูรั้บบริการกบัความพึงพอใจต่อการรักษาพยาบาล เป็นส่ิงส าคญัท่ีช่วยประเมินระบบ
การบริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขว่า สามารถเขา้ถึงประชาชน โดยความพึงพอใจมี 6 ประเภท 
  (1)  ความพึงพอใจต่อความสะดวกท่ีไดรั้บจากการบริการ 
  (2)  ความพึงพอใจต่อการประสานงานของบริการ 
  (3)  ความพึงพอใจต่ออธัยาศยัความสนใจของผูใ้หบ้ริการ 
  (4)  ความพึงพอใจต่อขอ้มลูท่ีไดรั้บจากการบริการ 
  (5)  ความพึงพอใจต่อคุณภาพการบริการ 
  (6)  ความพึงพอใจต่อค่าใชจ่้าย 
 สอดคลอ้งกบั ตรีนุช  เป่ียมชูชาติ (2546, น.37) ท่ีกล่าวว่า ความพึงพอใจในการรับบริการ
นั้นผูใ้หบ้ริการไดต้อบสนองทุกองคป์ระกอบของความตอ้งการของผูรั้บบริการ 
 จิรุตม์  ศรรัตนบัลล์ (2543 , น.58-59) กล่าวถึงมาตรฐานท่ีก  าหนดไว้โดย Joint  
Commission for Accreditation of Healthcare Organization (JCAHO) ซ่ึงเป็นองค์กรท่ีรับผิดชอบใน
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาลในสหรัฐอเมริกา ตั้ งแต่ปี 1995  โดยสร้างระบบประเมินผลการ
ปฏิบติังาน (Performance measurement system) รวบรวมมาจากการศึกษาและการใชง้านเคร่ืองช้ีวดั
โดยความร่วมมือขององคก์รและหน่วยงานต่างๆ  ริเร่ิมจดัท าโครงการ Nation Library of Healthcare  
indicator (NLH) ข้ึน เพ่ือพฒันาและรวบรวมกรอบแนวคิดและความคิดเห็นร่วมเก่ียวกับเคร่ืองช้ี
ว ัดผลการปฏิบัติงาน  ซ่ึงเคร่ืองช้ีว ัดคุณภาพกระบวนการและผลลัพธ์เพ่ือเอาไว้เผยแพร่ให้
โรงพยาบาลและสถานพยาบาลต่างๆ ไดน้ าไปใช ้โดย JCAHO ไดจ้ดักลุ่มผลการปฏิบติังานออกเป็น 
4 หมวด ดงัน้ี 
  (1)  การปฏิบติัทางคลินิก (Clinics Performance) คือ การประเมินการ ใหบ้ริการทาง
คลินิกในกระบวนการ วิธีการ และผลลพัธ์ 
  (2)  สภาวะสุขภาพ (Health Status) คือ ประเมินภาวะทางสุขภาพของผูป่้วยอนัเป็น
ผลลพัธข์องการดูแลรักษา ซ่ึงอาจจะเป็นกรณีเฉพาะหรือสภาวะสุขภาพทัว่ไป 
  (3)  ความพึงพอใจ (Satisfaction) คือ ประเมินความพึงพอใจของผูป่้วยผูม้ารับ
บริการและซ้ือบริการ ตลอดจนบุคลากรทางการแพทยแ์ละผูป้ฏิบติังานอ่ืนๆ ท่ีมีต่อสถาบนัดว้ย 
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  (4)  การบริหารและการเงิน (Administrative/financial) คือ การประเมินในเร่ืองความ
มัน่คงทางการเงิน การใชบ้ริการ และการจดับริการทางระบบ 
 เมื่อพิจารณาหลกัการส่ือสารกบัผูรั้บบริการทางการแพทย ์ทกัษะการส่ือสารส าหรับบุคลา
การทางการแพทย ์และการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์เพื่อสร้างความพึง
พอใจในกระบวนการทางการแพทยเ์พื่อให้บริการรักษาอาการเจ็บป่วยหรือผูรั้บบริการท่ีเขา้มารับ
บริการแผนกต่างๆ ทั้งน้ีเน่ืองจากมีการส่ือสารท่ีดีจากบุคลากรทางการแพทย ์โดยไดรั้บความพึงพอใจ
ตามท่ีผูป่้วยหรือผูรั้บบริการคาดหวงัไว ้
 จึงสามารถสรุป ความหมายความพึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลาการทางการแพทยไ์ดว้่า 
เป็นความรู้สึกมีความสุข เมื่อไดรั้บการตอบสนองตามความตอ้งการดงัท่ีคาดหวงัไว ้ดว้ยการส่ือสารท่ี
ดีจากบุคลากรทางการแพทย ์โดยการใหค้วามเคารพศกัด์ิศรีและคุณค่าคนทุกคนอยา่งเท่าเทียมกนั ใช้
ค  าพูดในเชิงวจันะภาษาหรืออวจันะภาษาท่ีเหมาะสม เขา้ใจง่าย ให้ขอ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ ถูกตอ้ง 
เหมาะสม เพียงพอ และสร้างความไวว้างใจแก่ผูป่้วยและผูรั้บบริการ ดว้ยทักษะการส่ือสารตาม
กระบวนการรักษาทางการแพทยอ์ยา่งมีคุณภาพ 
 2.3.2  แนวคิดทฤษฎีการใชส่ื้อเพื่อประโยชน์และความพึงพอใจ (Uses and Gratification 
Approach)  
 แนวคิดส าคัญเก่ียวกบัการใช้ส่ือเพื่อประโยชน์และความพึงพอใจของผูรั้บสาร เน้นท่ี
ความส าคญัของผูรั้บสารในฐานะท่ีเป็นปัจจยัหลกัในการตดัสินใจเลือกใชป้ระเภทส่ือ และเน้ือหาสาร
ท่ีสามารถสนองตอบต่อความตอ้งการของบุคคล จนน าไปสู่ความพึงพอใจแก่ผูรั้บสาร จากการใชส่ื้อ
และการเปิดรับต่อสารนั้นๆ และอาจกลายเป็นแรงจูงใจท่ีส าคญัในการหล่อหลอมพฤติกรรมต่อการ
เปิดรับสารประเภทเดียวกนัในคร้ังต่อไป (ยบุล เบ็ญจรงคกิ์จ, 2534)  
 การใชส่ื้อเพื่อช่วยตอบสนองความพึงพอใจของผูรั้บสาร จึงเป็นการเปล่ียนแนวการศึกษา
ท่ีใหค้วามสนใจกบับทบาทความส าคญัของผูส่้งสาร น ามาวิเคราะห์หาความตอ้งการของผูใ้ชส่ื้อ โดย
น าเอาปัจจัยท่ีเก่ียวข้องอยู่ในกระบวนการทางสังคมและจิตวิทยาของผูใ้ช้เข้ามาช่วยอธิบายถึง
พฤติกรรมในการรับส่ือว่า นอกจากความตอ้งการขั้นพ้ืนฐาน 5 อยา่งของมนุษย ์ดงัมาสโลว ์(Maslow) 
ไดก้ล่าวไวด้งัน้ี คือ  
  1.  ความตอ้งการทางร่างกาย 
  2.  ความตอ้งการความปลอดภยั 
  3.  ความตอ้งการความรัก 
  4.  ความตอ้งการความนบัถือ 
  5.  ความตอ้งการความส าเร็จในชีวิต 
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 มนุษยย์งัมีความต้องการเรียนรู้เพื่อแสวงหาระเบียบ และความเขา้ใจเก่ียวกับสภาวะ
แวดลอ้มรอบตวั ความตอ้งการรู้น้ี เป็นแรงผลกัดนัส าคญัท่ีมนุษยไ์ดม้าจากการอยูร่่วมกนัในสงัคม ซ่ึง
เท่ากบัเป็นการยอมรับว่า มนุษยต์ั้งใจแสวงหาข่าวสารจากส่ือมวลชน ไม่ใช่เป็นเพราะอิทธิพลจากส่ือ
แต่เพียงดา้นเดียวดงัท่ีเคยคิดกนั และลกัษณะท่ีส าคญัอีกอยา่งหน่ึงในทฤษฎีน้ี คือ เป็นการศึกษาท่ีห้า
ความส าคัญกับบทบาทและตัวบุคคล ในการเลือกเปิดรับสารมากกว่า โดยพิจารณาถึงแบบแผน
พฤติกรรมในการเปิดรับสาร ก่อนไปดูผลท่ีเกิดจากการเปิดรับเน้ือหาสารเหล่านั้นต่อไป 
 แคทซ ์และคณะ (Katz and Others, 1974,  P.19-32)  ไดเ้สนอแบบจ าลองเพื่ออธิบายการ
ใชส่ื้อเพ่ือประโยชน์และความพึงพอใจ ดงัน้ี 
 
 
 
           
  
ภาพที่ 2.6  แบบจ าลองการใชส่ื้อเพื่อสนองความพึงพอใจ 
 
ที่มา:  แคทซ ์และคณะ Katz and Others, 1974; (อา้งถึงใน ภทัรพร  บุญวรเมธี, 2548, น.37) 
 
 แคทซ ์และคณะ ไดอ้ธิบายว่า สภาวะของสงัคมและจิตใจท่ีแตกต่างกนั ย่อมมีส่วนส าคญั
ท่ีท าใหม้นุษยม์ีความตอ้งการแตกต่างกนั ท าใหแ้ต่ละคนคาดหวงัว่า ส่ือแต่ละประเภทสนองความพึง
พอใจไดต่้างกนัไป  ดงันั้น ลกัษณะของการใชส่ื้อของบุคคลท่ีมีความตอ้งการไม่เหมือนกนั ย่อมมี
ความแตกต่างกนัไป และในขั้นสุดทา้ย คือ ความพึงพอใจท่ีไดรั้บจากการใชส่ื้อก็ต่างกนัไปดว้ย 
 ดงันั้น การศึกษาส่ือสารระหว่างบุคคลโดยอาศยัแนวทฤษฎีการใชส่ื้อเพื่อประโยชน์และ
ความพึงพอใจ จึงมีขอ้สรุปท่ีเป็นท่ียอมรับกนั ดงัต่อไปน้ี 
  (1)  มนุษยจ์งใจแสวงหาข่าวสาร ไม่ไดถ้กูบงัคบัใหอ่้าน ใหฟั้ง หรือดู เพราะมนุษยม์ี
ทางเลือกท่ีจะหลบหลีกข่าวสารไดถ้า้ตอ้งการ 
  (2)  การใชส่ื้อมวลชนของมนุษย ์ยอ่มมีจุดมุ่งหมาย 
  (3)  ส่ือสารมวลชนตอ้งแข่งขนักบัส่ิงเร้าอ่ืนๆ อีกหลายอย่างท่ีอาจตอบสนองความ
ตอ้งการรับรู้ของมนุษยไ์ด ้
  (4)  มนุษยเ์ป็นผูก้  าหนดความตอ้งการของตวัเอง จากความสนใจ แรงจูงใจท่ีเกิดข้ึน
ในกรณีต่างกนั (เสรี วงษม์ณฑา, 2548) 

สภาวะทาง
สังคมและจิตใจ 

ความตอ้งการ
พ้ืนฐาน 

การคาดหวงัความ
พอใจท่ีไดรั้บจากส่ือ 

พฤติกรรมใน
การใชส่ื้อ 

ความพึงพอใจท่ี
จะไดรั้บจากส่ือ 

ผลอ่ืนๆท่ีตามมา 
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 สรุปไดว้่า ความพึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลาการทางการแพทย ์มีความส าคญัอย่างยิ่ง 
เพราะบุคลากรทางการแพทย์ต้องท าหน้าท่ีผูส่้งสาร เพื่อส่งสารไปยงัผูรั้บสาร คือ ผูป่้วยหรือ
ผูรั้บบริการ  ฉะนั้นเน้ือหาสาระของสาร รูปแบบ หรือวิธีการน าสารท่ีแปลงออกมาเป็นค าพูดในเชิง 
วจันะภาษาหรืออวจันะภาษา ไดแ้ก่ การใชน้ ้ าเสียง อากปักิริยา  ท่ีเหมาะสมกบับทบาทวิชาชีพแพทย ์ 
และพยาบาล  เพ่ือใหผู้ป่้วยเขา้ใจในสารท่ีไดรั้บความรู้สึกมัน่ใจ และใหค้วามร่วมมือในการรักษาเป็น
อยา่งดี 
 
2.4  แนวคดิทฤษฎีเกีย่วกบัการรับรู้ 
 2.4.1  ความหมายการรับรู้ 
 การรับรู้เป็นพ้ืนฐานการเรียนรู้ท่ีส าคญัของบุคคล เพราะการตอบสนองพฤติกรรมใดๆ 
ข้ึนอยู่กับการรับรู้จากสภาพแวดลอ้ม และความสามารถในการแปลความหมายของสภาพนั้นๆ  
ดงันั้น การเรียนรู้ท่ีมีประสิทธิภาพจึงข้ึนอยู่กบัปัจจยัการรับรู้ และส่ิงเร้าท่ีมีประสิทธิภาพ  ซ่ึงปัจจยั
การรับรู้ประกอบดว้ยประสาทสมัผสั และปัจจยัทางจิต คือ ความรู้เดิม ความตอ้งการ และเจตคติ เป็น
ตน้  การรับรู้ประกอบดว้ยกระบวนการ 3 ดา้น คือ การรับสมัผสั การแปลความหมาย และอารมณ์ 
 การรับรู้  หมายถึง  การรู้สึกสมัผสัท่ีไดรั้บการตีความใหเ้กิดความหมายแลว้  เช่นในขณะ
น้ี  เราอยูใ่นภาวการณ์รู้สึก (Conscious) คือลืมตาต่ืนอยู่ ในทนัใดนั้น เรารู้สึกไดย้ินเสียงดงัป้ังมาแต่
ไกล (การรู้สึกสมัผสั-Sensation) แต่เราไม่รู้ความหมายคือไม่รู้ว่าเป็นเสียงอะไร  เราจึงยงัไม่เกิดการ
รับรู้  แต่คู่ต่อมามีคนบอกว่าเป็นเสียงระเบิดของยางรถยนต์  เราจึงเกิดการรู้ความหมายของการรู้สึก
สมัผสันั้น เรียกว่าเราเกิดการรับรู้ ดงัมีแนวคิด และทฤษฎีอธิบายสนบัสนุนดงัต่อไปน้ี 
 2.4.2 แนวคิดเก่ียวกบัการรับรู้ 
 การรับรู้เป็นผลเน่ืองมาจากการท่ีมนุษยใ์ชอ้วยัวะรับสัมผสั (Sensory  motor) ซ่ึงเรียกว่า  
เคร่ืองรับ (Sensory) ทั้ง 5 ชนิด คือ ตา หู จมกู  ล้ิน และผวิหนงั การรับรู้จะเกิดข้ึนมากนอ้ยเพียงใดข้ึน  
อยูก่บัส่ิงท่ีมีอิทธิพล  หรือปัจจยัในการรับรู้  ไดแ้ก่ลกัษณะของผูรั้บรู้  ลกัษณะของส่ิงเร้า  เม่ือมีส่ิงเร้า
เป็นตวัก  าหนดให้เกิดการเรียนรู้ไดน้ั้นจะตอ้งมีการรับรู้เกิดข้ึนก่อน  เพราะการรับรู้  เป็นหนทางท่ี
น าไปสู่การแปลความหมายท่ีเขา้ใจกนัได ้ ซ่ึงหมายถึง  การรับรู้เป็นพ้ืนฐานของการเรียนรู้  ถา้ไม่มี
การรับรู้เกิดข้ึน  การเรียนรู้ยอ่มเกิดข้ึนไม่ได ้ การรับจึงเป็นองค์ประกอบส าคญัท่ีท าให้เกิดความคิด
รวบยอด  ทศันคติของมนุษย ์ อนัเป็นส่วนส าคญัยิง่ในกระบวนการเรียนการสอน 
 การจดัระบบการรับรู้ มนุษยเ์ม่ือพบส่ิงเร้าไม่ไดรั้บรู้ตามท่ีส่ิงเร้าปรากฏ แต่น ามาจดัระบบ
ตามหลกัดงัน้ี 
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  (1)  หลกัแห่งความคลา้ยคลึง (Principle of similarity) ส่ิงเร้าใดท่ีมีความคลา้ยกนัจะ
รับรู้ว่าเป็นพวกเดียวกนั 
  (2)  หลกัแห่งความใกลชิ้ด  (Principle of proximity) ส่ิงเร้าท่ีมีความใกลก้นั รับรู้ว่า
เป็นพวกเดียวกนั 
  (3)  หลกัแห่งความสมบูรณ์ (Principle of closure) คือการรับรู้ส่ิงท่ีไม่สมบูรณ์ให้
สมบูรณ์ข้ึน 
 การเรียนรู้ของคนเราจากไม่รู้  ไปสู่การเรียนรู้ มี 5 ขั้นตอน ดงัท่ี (กฤษณา  ศกัด์ิศรี, 2530) 
กล่าวไวด้งัน้ี 
 

 
 
ภาพที่ 2.7  การเรียนรู้จากไม่รู้สู่การเรียนรู้ 5 ขั้นตอน 
 
ที่มา:  (กฤษณา ศกัด์ิศรี, 2530) 
 
 การเรียนรู้เกิดข้ึนเม่ือส่ิงเร้า มาเร้า ประสาทต่ืนตวั  เกิดการรับสัมผสักบัอวยัวะ รับสัมผสั
ดว้ยประสาททั้ง 5 แลว้ส่งกระแสสมัผสัไปยงัระบบประสาทส่วนกลาง  ท าใหเ้กิดการแปลความหมาย
ข้ึน  โดยอาศยัประสบการณ์เดิมและอ่ืนๆ เรียกว่า  การรับรู้ (Perception) เมื่อแปลความหมายแลว้ก็จะ
มีการสรุปผลของการรับรู้เป็นความคิดรวบยอด  แลว้มีปฏิกิริยาตอบสนอง  (Response) อย่างหน่ึง
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อยา่งใดต่อส่ิงเร้าตามท่ีรับรู้  เป็นผลใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม  แสดงว่าการเรียนรู้ไดเ้กิดข้ึน
แลว้ประเมินผลท่ีเกิดจากการตอบสนองต่อส่ิงเร้าไดแ้ลว้ 
 

 
 
ภาพที่ 2.8 ทฤษฎีการรับรู้ 
 
ที่มา:  กฤษณา  ศกัด์ิศรี (2530) 
 
 สรุปไดว้่า การรับรู้ของบุคคลเป็นส่ิงส าคญัต่อการด าเนินความสัมพนัธภาพระหว่าง
บุคคล ในการด าเนินความสัมพนัธภาพ เพื่อการช่วยเหลือของบุคลากรทางการแพทยน์ั้น จ  าเป็นท่ี
บุคลากรทางการแพทยต์อ้งรับรู้ และเขา้ใจในบุคคล 
 2.4.3 ทฤษฎีเก่ียวกบัการรับรู้ 
 กระบวนการรับรู้ ซ่ึงบุคคลได้รับจากส่ิงรอบตัวแลว้ส่งผ่านไปยงัสมองและเกิดการ
ตีความหมายของการรู้สึกสมัผสัท่ีไดรั้บจากส่ิงใดส่ิงหน่ึงและแปลความหมายเป็นความเขา้ใจในสาร
ท่ีแตกต่างกนัได ้ทั้งน้ีข้ึนอยู่กบัความรู้พ้ืนฐานและประสบการณ์เดิมของบุคคลนั้น ตลอดจน สังคม 
ความเช่ือ เจตนคติ ความคาดหวงั และสภาวะจิตใจของแต่ละบุคคลแตกต่างกันออกไป จึงมีผลท าให้
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การรับรู้และตีความหมายแตกต่างกันออกไป  ซ่ึงทฤษฎีการรับรู้ท่ีนักออกแบบตอ้งศึกษาสามารถ
แบ่งเป็น 2กลุ่มหลกั คือ  
  (1)  ทฤษฎีการรับรู้ภาพดว้ยการรู้สึก (Sensual Theories of Visual Communication)  
  (2)  ทฤษฎีการรับรู้การเขา้ใจภาพ (Perception Theories of Visual Communication) 
 

 ทฤษฎีการรับรู้ภาพดว้ยการรู้สึก (Sensual Theories of Visual Communication) 
 การรับรู้ภาพดว้ยความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงซ่ึงเกิดข้ึนจากการท่ีมีส่ิงเร้าต่างๆ ท่ีอยูร่อบตวัเรา
ท่ีได้เข้ามากระทบตวัเราจนเกิดเป็นการรับรู้ได้โดยปราศจากการวิเคราะห์ข้อมูล เน่ืองจากมนุษย์
สามารถรับรู้ไดโ้ดยผ่านประสาทสัมผสัทั้ง 5 คือ การมองเห็น การได้ยินเสียง การไดก้ล่ิน การได้
สมัผสั และการไดร้ส ส่งผา่นไปยงัสมอง และเกิดเป็นการรับรู้ดว้ยการรู้สึกถึงส่ิงต่างๆ ซ่ึงการรับรู้ดว้ย
การรู้สึกเช่นน้ีไม่จ  าเป็นตอ้งอาศยัความรู้และการเขา้ใจในการตีความหมายก็สามารถรับรู้และเขา้ใจได้ 

 ทฤษฏีการรับรู้และการเขา้ใจภาพ (Perception Theories of Visual Communication) 
 การรับรู้ภาพ หมายถึง การมองเห็นและรับรู้ส่ิงท่ีเกิดข้ึนอยู่ทุกวนัในชีวิตประจ าวนั ของ
เราดว้ยความเขา้ใจ และตระหนกัถึงความส าคญัของส่ิงต่างๆ การรับรู้และส่วนหน่ึงของการเรียนรู้ส่ิง
ใหม่ ถา้สามารถจดจ าส่ิงนั้นๆ ได ้จะช่วยใหก้ารเรียนรู้ส่ิงใหม่ และช่วยใหก้ารเรียนรู้กา้วหน้าเพ่ิมมาก
ข้ึน เม่ือเราเขา้ใจและสามารถรับรู้ไดด้ว้ยการรู้สึกไดจ้ะช่วยให้เราสามารถเลือกใชเ้พ่ือส่ือความหมาย
ไดดี้ยิง่ข้ึน ทฤษฏีการรับรู้ภาพแบ่งออกไดเ้ป็น 2 ส่วนหลกั ดงัน้ี คือ 1. ทฤษฏีการศึกษาภาพสญัลกัษณ์ 
(Semiotics) และ 2.ทฤษฏีการเขา้ใจภาพ (Cognitive)  
 ทฤษฎีการรับรู้ (Perception Theory) การรับรู้เป็นพ้ืนฐานการเรียนรู้ท่ีส าคญัของบุคคล 
เพราะการตอบสนองพฤติกรรมใดๆ ข้ึนอยูก่บัการรับรู้จากสภาพแวดลอ้มของตนและความสามารถ
ในการแปลความหมายของสภาพนั้นๆ ดงันั้นการเรียนรู้ท่ีมีประสิทธิภาพ จึงข้ึนอยู่กบัปัจจยัการรับรู้
และส่ิงเร้าท่ีมีประสิทธิภาพ ซ่ึงปัจจัยการรับรู้ประกอบด้วยประสาทสัมผสั และปัจจยัทางจิตคือ 
ความรู้เดิม ความตอ้งการ และเจตคติ เป็นตน้  การรับรู้ประกอบดว้ยกระบวนการสามดา้นคือการรับ
สมัผสั การแปลความหมายและอารมณ์ โดยหลกัการ คือ 
  (1)  การรับรู้จะพฒันาตามวยัและความสามารถท่ีรับรู้ส่ิงภายนอกอย่างถูกตอ้งและ
เหมาะสม 
  (2)  การรับรู้โดยการเห็น ก่อใหเ้กิดความเขา้ใจดีกว่า การไดย้ินและประสาทสัมผสั
อ่ืนๆ ดงันั้นการเรียนรู้โดยผา่นประสาทสมัผสัไดม้าก ก่อใหเ้กิดความเขา้ใจท่ีสมบูรณ์ยิง่ข้ึน 
  (3)  ลกัษณะและวิธีการรับรู้ของแต่ละคน แตกต่างกันตามพ้ืนฐานของบุคลิกภาพ
และแสดงออกตามท่ีไดรั้บรู้และทรรศนะของเขา 
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  (4)  การเขา้ใจผูเ้รียนทั้งในดา้นคุณลกัษณะและสภาพแวดลอ้มเป็นผลดีต่อการรับรู้
ภาพลกัษณ์องคก์ร 
 ทฤษฎีทางดา้นจิตวิทยาท่ีเช่ือว่าคนเรามีการรับรู้ต่างกนั การท่ีไม่ยอมรับถึงความแตกต่าง
ในเร่ืองการรับรู้ของแต่ละบุคคล ส่งผลถึงความลม้เหลวทางการส่ือสารได ้การรับรู้เป็นตวัก  าหนด
พฤติกรรมการส่ือสาร ทศันคติ และความคาดหวงัของผูส่ื้อสาร การรับรู้ยงัเป็นกระบวนการทางจิตท่ี
ตอบสนองต่อส่ิงเร้า เป็นกระบวนการเลือกรับสาร จดัสารเขา้ดว้ยกนและตีความสารท่ีไดรั้บตามความ
เขา้ใจและความรู้สึกของตนเอง  โดยทัว่ไปการรับรู้เป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนโดยไม่รู้ตวัหรือตั้งใจ 
และมกัเกิดตามประสบการณ์และการสั่งสมทางสังคม คนเราไม่สามารถให้ความสนใจกบัส่ิงต่างๆ 
รอบตวัไดห้มด แต่จะเลือกรับรู้เพียงบางส่วนเท่านั้น แต่ละคนมีความสนใจและรับรู้ส่ิงต่างๆ รอบตวั
ต่างกนั ฉะนั้นเม่ือไดรั้บสารเดียวกนัผูรั้บสารสองคน อาจใหค้วามสนใจและรับรู้สารเดียวกันต่างกนั 
โดยทัว่ไป 
 การรับรู้ท่ีแตกต่างกนัเกิดจากอิทธิพลหรือตวักรอง (Filter) บางอยา่ง คือ  
  (1)  แรงหลกัดนัหรือแรงจูงใจ (Motives) เรามกัเห็นในส่ิงท่ีเราตอ้งการเห็นและได้
ยนิในส่ิงท่ีเราตอ้งการไดย้นิเพ่ือสนองความตอ้งการของตนเอง 
  (2)  ประสบการณ์เดิม (Past Experience) คนเราต่างเติบโตข้ึนในสภาพแวดลอ้ม
ต่างกนัถกูเล้ียงดูดว้ยวิธีต่างกนัและคบสมาคมกบัคนต่างกนั 
  (3)  กรอบอา้งอิง (Frame of Reference) ซ่ึงเกิดจากการสั่งสมอบรมทางครอบครัว
และสงัคม ฉะนั้นคนท่ีมาจากต่างครอบครัว สถานภาพทางสังคมต่างกน นับถือศาสนาต่างกัน จึงมี
การรับรู้ในเร่ืองต่างๆ ต่างกนั 
  (4)  ส่ิงแวดลอ้ม คนท่ีอยูใ่นสภาพแวดลอ้มต่างกนั เช่น อุณหภูมิ บรรยากาศ สถานท่ี 
ฯลฯ เปิดรับข่าวสารและตีความข่าวสารท่ีไดรั้บต่างกนั 
  (5)  สภาวะจิตใจและอารมณ์ ไดแ้ก่ ความโกรธ ความกลวั ฯลฯ ตวัอย่างเช่น เรามกั
มองปัญหาของตนเองเป็นปัญหาใหญ่  เป็นตน้ 
 กล่าวโดยสรุป การรับรู้ของบุคคล มีกระบวนการรับรู้โดยการรับสัมผสั การแปล
ความหมาย และอารมณ์  รวมทั้งมีปัจจยัท่ีอิทธิพลบางอยา่งท่ีท าให้การรับรู้ของบุคคลแตกต่างกนัไป 
ซ่ึงบุคคลไดรั้บจากส่ิงรอบตวัแลว้ส่งผา่นไปยงัสมอง  ตีความหมายของการรู้สึกสัมผสัท่ีไดรั้บจากส่ิง
ใดส่ิงหน่ึง และแปลความหมายเป็นความเข้าใจในสาร   ทั้ ง น้ี ข้ึนอยู่ก ับความรู้ พ้ืนฐานและ
ประสบการณ์ของบุคคล ตลอดจน สังคม ความเช่ือ ความคาดหวงั ของแต่ละบุคคลแตกต่างกัน
ออกไป อาจมีผลท าใหก้ารรับรู้และตีความหมายต่างกนัไป 
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2.5  แนวคดิทฤษฎีเกีย่วกบัภาพลกัษณ์ 
 2.5.1 ความหมายภาพลกัษณ์ 
 ค  าว่า ภาพลกัษณ์ หรือ จินตภาพ หรือภาพพจน์  ซ่ึงหมายความถึง  ภาพท่ีเกิดข้ึนในใจของ
คนเรา  อาจเป็นสภาพท่ีมีต่อส่ิงมีชีวิตหรือไม่มีชีวิตก็ได ้เช่น ภาพท่ีมีบุคคล  องคก์ร  สถาบนั และภาพ
ดงักล่าวน้ีอาจเป็นภาพท่ีสร้างข้ึนแก่จิตใจ หรืออาจเป็นภาพท่ีเรานึกสร้างขั้นเองก็ได ้
 โรบินสนั  และบาโลว ์ Robinson and Barlow (อา้งถึงใน จรัสลกัษณ์ ผลบริบูรณ์, 2542, 
น.14) ไดอ้ธิบายว่า ภาพลกัษณ์ หมายถึง ภาพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจ ซ่ึงบุคคลมีความรู้สึกนึกคิดต่อองค์กร 
สถาบัน ภาพในใจดังกล่าวของบุคคลนั้ นๆ อาจจะได้มาจากทั้ งประสบการณ์โดยตรง และ
ประสบการณ์ทางออ้มของตวัเอง เช่น ไดป้ระสบการณ์มาดว้ยตนเองหรือไดย้ินฟังมาจากค าบอกเล่า
ของผูอ่ื้น หรือจากกิตติศพัทเ์ล่าลือต่างๆ นานา เป็นตน้ 
 วิลคอกซ ์Wilcox (อา้งถึงใน Francoeur Robert Thomas, 2004, P.2) กล่าวว่า ภาพลกัษณ์
องคก์รคือ บุคลิกภาพหรือพฤติกรรมท่ีองคก์รนั้นๆ แสดงออกสู่สาธารณะ 
 สรุป ความหมาย ภาพลกัษณ์ ไดว้่า ภาพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจของบุคคล ดว้ยความรู้สึกนึกคิด
ท่ีมีต่อองค์การ หรือการบริการท่ีปฏิบติัต่อประชาชน อาจได้รับโดยตรงจากการใช้บริการหรือ
ประสบการณ์ทางออ้ม ไดย้นิฟังมาจากค าบอกเล่าของผูอ่ื้น เป็นตน้ 
 2.5.1 ความหมายภาพลกัษณ์ 
 ดวงพร  ค  านูณวฒัน์, และวาสนา  จนัทร์สว่าง (2536, น.83) กล่าวว่าภาพลกัษณ์องค์กร
เกิดข้ึนไดใ้น 2 กรณี คือ เกิดข้ึนเองโดยธรรมชาติตามสภาพแวดลอ้ม โดยท่ีองค์กรไดด้  าเนินการใดๆ 
และเกิดข้ึนจากากรสร้างสรรคโ์ดยผา่นกระบวนการการสร้างภาพท่ีองคก์รปรารถนาท่ีจะให้เป็นภาพ 
ลกัษณ์จะเกิดข้ึนต่อเม่ือหรือผูบ้ริโภคมีการสรุปความคิดรวบรวมยอดจากการรับรู้ขอ้มูล ขอ้มูลท่ี
ส่ือสารจึงตอ้งมีความชดัเจน มุ่งประเด็นท่ีเป็นภาพลกัษณ์จ านวนมากพอ มาจากหลายช่องทาง อย่าง
ต่อเน่ืองและสม ่าเสมอจนสามารถท าใหผู้บ้ริโภคเกิดความเขา้ใจ  ความคิดและรู้สึกไดว้่าองคก์ร สินคา้
และบริการนั้นเป็นอยา่งไร หากมีการส่ือสารดีภาพนั้นจะชดัเจนข้ึนเร่ือยๆ จนเกิดความมัน่ใจและเกิด
เป็นภาพลกัษณ์ ดงันั้นภาพลกัษณ์จะเกิดข้ึนไดจึ้งตอ้งอาศยัการส่ือสารขอ้มูลท่ีมีประสิทธิภาพและ 
ระยะเวลาท่ียาวนานเพียงพอส าหรับการส่ือสารในลกัษณะซ ้าหลายคร้ังและผา่นส่ือหลายช่องทาง 
 ภาพลกัษณ์มกัเปล่ียนแปลงไดย้าก หากภาพลกัษณ์นั้นอยู่บนพ้ืนฐานของความจริงและ
เป็นภาพท่ีเกิดข้ึนโดยธรรมชาติ นักปะชาสัมพนัธ์ท าหน้าท่ีเพียงแต่ท าให้เป็นภาพท่ีเด่นชดัข้ึน และ
เผยแพร่ใหเ้ป็นท่ีรับทราบเท่านั้น เช่น องคก์รหน่ึงประสบความส าเร็จในการด าเนินงาน เป็นท่ียอมรับ
ทั้งในและต่างประเทศ เจา้ของและผูบ้ริหารงานลว้นเป็นคนไทย ซ่ึงเม่ือผูใ้ดไดรั้บทราบขอ้มูลน้ีมกัจะ
เกิดความรู้สึกช่ืนชม นักประชาสัมพนัธ์สามารถน าลกัษณะเด่นออกเผยแพร่ และด้วยเทคนิคการ
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ส่ือสารท่ีดีจะท าใหก้ลายเป็นภาพลกัษณ์ขององค์กรได ้ภาพน้ีจะคงทนตราบใดท่ีองค์กรน้ียงัเป็นคน
ไทย และบริหารงานดว้ยคนไทย 
 การสร้างสรรค์ภาพลักษณ์บนความไม่จริง  จะไม่เกิดเป็นภาพลักษณ์คงทนถาวร
โดยเฉพาะอย่างยิ่งสังคมในปัจจุบนั  เทคโนโลยีการส่ือสารมีประสิทธิภาพมาคนสามารถเปิดรับ
ขอ้มลูจากส่ือไดห้ลายช่องทาง โอกาสท่ีจะเปรียบเทียบและคดัเลือกขอ้มลูมีมาการปกปิดภาพท่ีแทจ้ริง
เป็นไปดว้ยความล าบากหากผูบ้ริโภคทราบว่ามีการสร้างภาพบนขอ้มลูท่ีปรุงแต่งข้ึนจะเกิดความรู้สึก
ไม่ไว้วางใจ ไม่มั่นใจ ไม่พึงพอใจ และอาจถึงขั้นเป็นปฏิปักษ์กับองค์กรนั้ นได้ ซ่ึงท าให้นัก
ประชาสมัพนัธ ์ตอ้งท างานหนกัข้ึนเพ่ือตามแกไ้ขภาพลกัษณ์เชิงลบน้ี (วีระวฒั ์อุทยัรัตน์, 2545) 
 ใจทิพย ์ ศรีประกายเพช็ร (2538, น.22) กล่าวว่า ภาพลกัษณ์ขององคก์รมีความส าคญัอยา่ง
ยิ่งต่อความส าเร็จขององค์กรทั้ งในระยะสั้ นและระยะยาวองค์กรต่างๆ ได้รับความสนใจจาก
สาธารณชน และมวลชนมากข้ึน ความเจริญกา้วหนา้ของเทคโนโลยกีารส่ือสารและส่ือมวลชน ท าให้
คนในสังคมต่างๆ ทราบข่าวสารเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนทัว่โลกไดอ้ย่างกวา้งขวาง  ทุกคนตอ้งการรับรู้ 
และมีส่วนเก่ียวข้องในการแสดงความคิดเห็น เพื่อเป็นประโยชน์ในการตัดสินใจ ถา้องค์กรใดมี
ภาพลกัษณ์ท่ีดีก็จะไดรั้บความเช่ือถือไวว้างใจและการสนับสนุนร่วมมือให้องค์กรนั้นประสบความ 
ส าเร็จในการด าเนินงาน  แต่องคก์รใดมีภาพลกัษณ์ท่ีไม่ดียอ่มไดรั้บการต่อตา้นและการดูหม่ินเกลียด
ชงั  ภาพลกัษณ์จึงเป็นรากฐานแห่งความมัน่คงขององค์กร ถา้มีภาพลกัษณ์ท่ีดี  แมมี้วิกฤตการณ์เกิด
นั้นก็สามารถแกไ้ขไดง่้ายเปรียบเสมือนร่างกายของคนท่ีแข็งแรง  มีภูมิคุม้โรค หากไดรั้บเช้ือโรคหรือ
มีอาการเจ็บป่วยอาการจะไม่ร้ายแรงและหายเร็วกว่าปกติ 
 อ  านวย  วีรวรรณ, (2540) ไดส้รุปการเกิดภาพลกัษณ์องคก์รไดเ้ป็น 2 ทาง คือ 
  (1)  ภาพลกัษณ์ท่ีเกิดข้ึนเองโดยธรรมชาติคือ การปล่อยให้เป็นไปตามสภาวะ
แวดลอ้ม มากระทบซ่ึงภาพท่ีออกมาอาจจะผิดเพ้ียนไปจากความเป็นจริงเพราะอิทธิพลของทศันคติ
ในแต่ละสงัคมท่ีไม่เหมือนกนั 
  (2)  ภาพลกัษณ์ท่ีเกิดข้ึนจากการปรับแต่ง คือ การใช้กระบวนการในการสร้าง
ภาพลกัษณ์ใหเ้กิดภาพท่ีเขาตอ้งการใหเ้กิดออกมาไม่ว่าจะเป็นภาพจริงหรือภาพท่ีเกิดจากการ ปรุงแต่ง 
 เสรี วงษ์มณฑา  (2541, น.13) เสนอความคิดเห็นว่า ภาพลกัษณ์เป็นผลของขอ้เท็จจริง 
(Objective Facts) บวกกับการประเมินส่วนตัว (Personal  Judgment ) และเป็นภาพท่ีฝังใจ  
(Perceptual Picture) อยูเ่ป็นเวลานานของบุคคล ซ่ึงอาจจะแตกต่างไปจากสภาพความจริงก็ไดเ้พราะ
ภาพลกัษณ์นั้นไม่ใช่เร่ืองของขอ้เท็จจริงเพียงอย่างเดียว (Factual Reality) แต่เป็นเร่ืองของการรับรู้ 
(Perception) ท่ีมนุษยน์ าความรู้สึกส่วนตวัเขา้ไปรามกบัขอ้เท็จจริง 
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 วิรัช  ลภิรัตนกุล  (2553, น.77) ภาพลกัษณ์เป็นส่ิงท่ีเกิดข้ึนได ้แลกเปล่ียนไดเ้สมอ อาจ
เปล่ียนจากภาพลักษณ์ท่ีดีเป็นภาพลักษณ์ท่ีไม่ดี  หรืออาจเปล่ียนจากภาพลักษณ์ท่ีไม่ดีมาเป็น
ภาพลกัษณ์ดีก็ได ้ดงันั้น ภาพลกัษณ์จึงเป็นส่ิงท่ีสร้างข้ึนได ้ซ่ึงทั้งน้ีอาจยอ่มไดต้อ้งอาศยัองคป์ระกอบ
อ่ืนๆ เช่น ไดพ้บประสบมากบัตวัเอง ไดย้ินไดฟั้งมาจากค าบอกเล่าของผูอ่ื้น เพื่อนฝงูญาติมิตร หรือ
กิตติศพัทเ์ล่าลือต่างๆ เป็นตน้ และไดจ้  าแนกภาพลกัษณ์ออกเป็นประเภทส าคญัๆ ไว ้4 ประเภท ดงัน้ี 
  (1)  ภาพลักษณ์ของบริษัท (Corporate Image) คือ ภาพท่ีเกิดข้ึนในจิตใจของ
ประชาชนท่ีมีต่อบริษทัหรือหน่วยงานธุรกิจแห่งใดแห่งหน่ึง ภาพลกัษณ์ดังกล่าวหมายรวมถึงการ
บริหารหรือการจดัการ (Management) ของบริษทัแห่งนั้น ตลอดจนสินคา้ผลิตภณัฑ์ (Product) และ
บริการ (Service) ของบริษทันั้น ฉะนั้นค าว่าภาพลกัษณ์บริษทั (Corporate Image) จึงมีความหมาย
ค่อนขา้งกวา้งเพราะครอบคลุมถึงตวัหน่วยงานธุรกิจ ฝ่ายจดัการ สินคา้หรือบริการดว้ย 
  (2)  ภาพลกัษณ์ของสถาบันหรือองค์กร (Institution Image) คือ ภาพเกิดข้ึนในใจ
ของประชาชนท่ีมีต่อสถาบนัหรือองค์การ ซ่ึงโดยมากมกัเน้นไปทางดา้นสถาบนัหรือองค์การเพียง
อยา่งเดียว ไม่รวมถึงสินคา้หรือบริการท่ีจ  าหน่าย ฉะนั้น (Institution Image)  จึงความหมายท่ีค่อนขา้ง
แคบลงมาจาก (Corporate Image) เพราะหมายถึง สถาบนัและองคก์รเพียงอยา่งเดียว 
  (3)  ภาพลกัษณ์ของสินคา้หรือบริการ (Product/Service Image) คือภาพท่ีเกิดข้ึนใน
ใจของประชาชนท่ีมีต่อสินคา้หรือบริการของบริษทัเพียงอยา่งเดียว ไม่รวมถึงตวัองคก์รหรือบริษทั 
  (4)  ภาพลกัษณ์ท่ีมีต่อสินคา้ตราใดตราหน่ึง (Brand Image) คือภาพท่ีเกิดข้ึนในใจ
ของประชาชนท่ีมีต่อสินคา้ยี่ห้อใดยี่ห้อหน่ึงหรือตรา (Brand) ใดตราหน่ึง หรือเคร่ืองหมายการค้า 
(Trademark) ใดเคร่ืองหมายการคา้หน่ึง ส่วนมากมกัจะใชใ้นดา้นการโฆษณา สินคา้ (Advertising) 
และการส่งเสริมการจ าหน่าย (Sale promotion) เช่น การซ้ือสินคา้ หากผูซ้ื้อมี Brand Image ท่ีมีต่อตรา
ใด  ก็มกัมีแนวโนม้ท่ีจะซ้ือสินคา้ตรานั้นๆ แมว้่าตราอ่ืนๆ อาจจะมีคุณภาพท่ีดีกว่าก็ตาม 
 2.5.2 ความส าคญัของภาพลกัษณ์ 
 อรอุมา ไชยเศรษฐ, (2551)  ภาพลกัษณ์มีความส าคญัอย่างยิ่งต่อองค์กร สถาบนั สินคา้ 
หรือธุรกิจต่างๆ เพราะเป็นมลูค่าท่ีแฝงอยู่เป็นภาพท่ีสร้างความเช่ือให้กับบุคคล ซ่ึงดีหรือไม่ดีข้ึนอยู่
กบัส่ิงท่ีแสดงใหส้งัคมไดรั้บรู้ผา่นการด าเนินงาน และการเผยแพร่ข่าวสารอย่างสม ่าเสมอ  การสร้าง
ภาพลกัษณ์ท่ีดีเป็นพ้ืนฐานของการสร้างความเช่ือมัน่ การสร้างความเขา้ใจ และการแกไ้ขปัญหายาม
เกิดวิกฤตการณ์ การสร้างภาพลกัษณ์ท่ีดีจึงเป็นเร่ืองท่ีองค์กรตอ้งให้ความส าคญั เพราะเมื่อองค์กรมี
ภาพลกัษณ์ท่ีดีแลว้ ก็เท่ากบัเป็นการวางรากฐานขององคก์รไวอ้ยา่งแน่นหนา เม่ือเกิดวิกฤตการณ์ข้ึน
องคก์รยอ่ม ไดรั้บผลกระทบนอ้ยมาก และสามารถแกไ้ขไดอ้ยา่งรวดเร็ว   
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 การท่ีภาพลกัษณ์มีความส าคญัมากในปัจจุบนั สืบเน่ืองมาจากเหตุผลหลายอย่างดว้ยกนั 
อาทิ สินค้า บริการต่างๆ ท่ีมีมากข้ึน เกิดการแข่งขันกันเพื่อครองใจลูกค้า  ในวงการการเมือง 
นกัการเมือง หรือพรรคการเมืองก็ตอ้งสร้างภาพลกัษณ์ท่ีดีให้เกิดความน่าเช่ือถือไวว้างใจ เพื่อท าให้
ประชาชนยอมรับและเลือกให้เขา้ไปมีส่วนในการบริหารประเทศ หรือในองค์กรและสถาบนัต่างๆ 
หากมีภาพลกัษณ์ท่ีดีก็จะเกิดความไวว้างใจและไดรั้บความร่วมมือในกิจกรรมขององค์กร  รัตนาวดี  
ศิริทองถาวร, (2546, น.155-156) ภาพลกัษณ์ขององคก์ารมีลกัษณะท่ีส าคญัคือ  
  (1)  เป็นเร่ืองท่ีเกิดข้ึนจากความประทบัใจ ซ่ึงข้ึนอยู่กบัประสบการณ์และขอ้มูล
ข่าวสารเก่ียวกบัองค์การท่ีประชาชนไดรั้บ และส่ิงเหล่าน้ีก่อตวัข้ึนเป็นความประทบัใจ ซ่ึงอาจเป็น
ความประทบัใจท่ีดีหรือไม่ดีก็ไดแ้ลว้แต่พฤติกรรมหรือการกระท าของหน่วยงาน 
  (2)  ภาพลกัษณ์เป็นส่ิงท่ีสามารถเปล่ียนแปลงได้เสมอ กล่าวคือ อาจเปล่ียนจาก
ภาพลกัษณ์ท่ีดีเป็นภาพลกัษณ์ท่ีไม่ดี หรืออาจเปล่ียนจากภาพลกัษณ์ท่ีไม่ดีมาเป็นภาพลกัษณ์ท่ีดีได้ 
อนัเน่ืองมาจากสภาพการณ์ภายในหรือปัจจยัภายนอกองคก์ารมากระทบ ดงันั้นองคก์ารต่างๆ จึงตอ้งมี
การส ารวจภาพลกัษณ์ปัจจุบนัขององค์การอย่างสม ่าเสมอ เพื่อทราบว่าภาพลกัษณ์ขององค์การเป็น
อยา่งไร เพื่อท าการส่งเสริม รักษา หรือแกไ้ขใหภ้าพลกัษณ์ท่ีดีขององคก์ารคงอยูต่ลอดไป 
  (3)  ภาพลักษณ์เป็นส่ิงท่ีหยุดน่ิง คือ เป็นส่ิงท่ีต้องไม่โต้แยง้กับความจริง แต่
ภาพลกัษณ์ตอ้งถูกน าเสนออย่างสอดคลอ้งและเป็นไปในทิศทางเดียวกับความจริง นั่นคือ ปรัชญา 
นโยบาย การด าเนินงาน การประพฤติปฏิบติั รวมทั้งคุณภาพของบริการขององคก์าร 
  (4)  ภาพลกัษณ์เป็นส่ิงท่ีน่าเช่ือถือ เป็นการสร้างภาพในใจของคนเก่ียวกับบุคคล 
องคก์าร สถาบนั หรือส่ิงต่างๆ ใหม้ัน่คง เป็นท่ียอมรับโดยอยูบ่นพ้ืนฐานของความน่าเช่ือถือ การสร้าง
ภาพลกัษณ์จะไม่เกิดผลใดๆ ถา้ไม่มีความน่าเช่ือถือในบุคคลหรือองคก์ารสถาบนันั้น 
  (5)  ภาพลกัษณ์เป็นส่ิงท่ีเห็นไดอ้ย่างชดัเจน ถูกสร้างข้ึนจากส่ิงท่ีเป็นนามธรรมข้ึน
เป็นรูปธรรม ซ่ึงอาจเรียกได้ว่าเป็นการสร้างจินตนาการรูปธรรมเพื่อตอบสนองดึงดูดใจ และ
ความรู้สึกทางอารมณ์ไดอ้ยา่งชดัเจนต่อกลุ่มประชาชน 
  (6)  ภาพลกัษณ์ เป็นส่ิงท่ีถกูท าให้ดูง่ายและแตกต่าง นั่นคือ ภาพลกัษณ์ตอ้งชดัเจน 
ง่ายต่อการเขา้ใจ ง่ายต่อการจดจ า มีความแตกต่าง แต่ส่ือความหมายไดค้รบถว้นตรงตามตอ้งการ เช่น 
เคร่ืองหมาย (Logo) ค  าขวญั (Slogan) เป็นตน้  ซ่ึงก็คือ การสร้างภาพลกัษณ์ให้มีเอกลกัษณ์ (Identity) 
ท่ีโดดเด่นนัน่เอง ท่ีมาของภาพลกัษณ์มกัเกิดข้ึนได ้2 ลกัษณะ 
   6.1  ภาพลกัษณ์ท่ีเกิดข้ึนโดยธรรมชาติ เป็นภาพลกัษณ์ท่ีไม่สามารถควบคุม
ได ้เช่น การเกิดลกัษณะของธุรกิจเองท่ีเส่ียงต่อการถูกโจมตีอยู่แลว้ โดยเฉพาะธุรกิจท่ีเก่ียวขอ้งกับ
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บริการสาธารณะ หรืออาจเกิดข้ึนจากส่ิงบงัเอิญทั้งหลาย เช่น การกระท าผดิพลาดโดยฝ่ายจดัการ หรือ
โดยพนกังาน หรือเกิดอุบติัเหตุ 
   6.2  ภาพลกัษณ์ท่ีเกิดข้ึนดว้ยการปรุงแต่ง โดยการก าหนดเอาไวล่้วงหน้าว่า
เราตอ้งการให้องค์การมีภาพลกัษณ์เช่นไร เช่น ตอ้งการให้มีภาพลกัษณ์ของความมัน่คงทางธุรกิจ 
ตอ้งการใหม้ีภาพลกัษณ์ของความกา้วหนา้ทนัสมยั หรือตอ้งการใหม้ีภาพลกัษณ์ของผูป้ระกอบการท่ี
มีความรับผิดชอบต่อสังคม และอยู่ภายใตก้ฎหมายบา้นเมือง ฯลฯ  ภาพลกัษณ์ขององค์กรท่ีสังคม 
ตอ้งการ  ในความเห็นของ ดร.อ  านวย วีรวรรณ นักวิชาการซ่ึงมีประสบการณ์ท างานทั้งภาครัฐและ
เอกชน ระบุไวด้งัน้ี (อา้งถึงใน พรทิพยพ์ิมลสินธุ,์ 2540, น.107-108) 
    1)  เป็นองคก์รท่ีเจริญกา้วหนา้ทนัโลก 
    2)  มีบริการและสมัพนัธอ์นัดีกบัลกูคา้ 
    3)  มีระบบบริหารและฝ่ายจดัการท่ีสูงดว้ยประสิทธิภาพ 
    4)  ท าคุณประโยชน์ทางเศรษฐกิจใหแ้ก่ส่วนรวม 
    5)  ปฏิบติังานภายในกรอบกฎหมายของบา้นเมือง 
    6)  มีความรับผดิชอบต่อสงัคมในระดบัสูง 
 2.5.3 องคป์ระกอบของภาพลกัษณ์องคก์ร 
 ภาพลกัษณ์องคก์รเป็นผลรวมของการผสมผสาน ภาพลกัษณ์ของหลายส่ิงหลายอย่างเขา้
ดว้ยกนัจากภายในองคก์ร อาจแบ่งองคป์ระกอบของภาพลกัษณ์ขององคก์รได ้4 แบบดงัน้ี  (เสรี วงษ์
มณฑา, 2541, น.19-20) 
  (1)  ภาพลกัษณ์ของผูบ้ริหาร ท่ีจะตอ้งเป็นท่ียอมรับของสาธารณชนว่าเป็นคนเก่ง 
คนดีมีจริยธรรมในการท างาน มีการด าเนินธุรกิจท่ีอยู่บนรากฐานของความถูกตอ้งยุติธรรม เคารพ
กฎหมาย เป็นประชาธิปไตย และสามารถท าให้ธุรกิจมีความเจริญก้าวหน้าด้ว ยความสามารถมี
วิจารณญาณท่ีดี มีวิสยัทศัน์ 
  (2)  ภาพลกัษณ์ของพนกังาน ท่ีตอ้งเป็นท่ีประจกัษต่์อบุคคลท่ีเขา้มาเก่ียวขอ้ง ดว้ยว่า
เป็นคนเก่งสามารถท างานท่ีรับผดิชอบไดด้ว้ยความสามารถ เป็นคนดีท่ีมีความซ่ือสตัยสุ์จริตเป็นคนมี
จริยธรรมในการท างาน พร้อมท่ีช่วยเหลือคน อยูใ่นสภาพพร้อมรับใชผู้ท่ี้มาติดต่อดว้ย  และทา้ยท่ีสุด
ตอ้งเป็นคนท่ีมีบุคลิกดี 
  (3)  ภาพลกัษณ์ของสินคา้หรือบริการ  ตอ้งเป็นสินคา้ท่ีมีคุณภาพตรงตามค ากล่าว
อา้ง เป็นสินคา้ท่ีเสริมสร้างคุณภาพชีวิตใหก้บัสาธารณชน 
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  (4)  ภาพลกัษณ์ของวิธีการด าเนินธุรกิจ ท่ีสามารถพูดไดเ้ต็มปากเต็มค า ว่าเป็นภาระ
การกระท าท่ีตรงไปตรงมา ซ่ือสตัยเ์คารพกฎหมาย  เป็นธุรกิจท่ีเกิดจากเจตนาท่ีดีของผูป้ระกอบการ 
เนน้เร่ืองของความมีจริยธรรม คุณธรรม 
 2.5.3 การสร้างภาพลกัษณ์องคก์ร 
 เกรกโอรี  และวีทช์แมน (Gregory & Wiechmann, 1991, P.198-199) ไดก้ล่าวถึง การ
สร้างภาพลกัษณ์องคก์รไว ้6 ขั้นตอน  ดงัน้ี 
  (1)  การรับรู้ (Perception) คือ เขา้ใจในความตอ้งการของกลุ่มเป้าหมาย เพื่อน ามา
ก าหนดเป็นภาพลกัษณ์ขององค์กรหรือหน่วยงาน ดังนั้นหากตอ้งการให้พนักงานภายในองค์กรมี
ความรู้สึกท่ีดีต่อองค์กร นักประชาสัมพนัธ์ตอ้งหาวิธีจะส่ือสารกบับุคลากรเหล่าน้ี เพ่ือให้ไดข้อ้มูล
เก่ียวกบัองคก์รอยูอ่ยา่งสม ่าเสมอ 
  (2)  ทิศทาง (Direction) ตอ้งก  าหนดให้ชดัเจนถึงเป้าหมายในการสร้างภาพลกัษณ์
องค์กร ผูบ้ริหารระดบัสูงสุดผูซ่ึ้งมีความเขา้ใจองค์กรในทุกๆ ดา้นเป็นอย่างดี จึงเป็นผูท่ี้มีบทบาท
ส าคญัท่ีสุดในการก าหนดแนวทาง เน่ืองจากรู้ว่าองคก์รหรือหน่วยงานมีภาพลกัษณ์เป็นอย่างไร และ
ภาพลกัษณ์ท่ีตอ้งการใหเ้กิดข้ึนคืออะไร 
  (3)  เขา้ใจตนเอง (Know Thyself) องค์กรตอ้งเขา้ใจภาพลกัษณ์ท่ีเป็นอยู่ก่อนท่ีจะ
ก าหนดภาพลกัษณ์ท่ีอยากจะเป็น เพ่ือศึกษาความจ าเป็นของการเปล่ียนแปลงภาพลกัษณ์ 
  (4)  กลุ่มเป้าหมาย (Focus) คือ การคน้หาใครเป็นกลุ่มเป้าหมายท่ี องค์กรตอ้งการ
ส่ือสารภาพลกัษณ์นั้นๆ 
  (5)  การสร้างสรรค ์(Creativity) การสร้างสรรคง์านโดยใชค้วามคิดริเร่ิมสร้างสรรค์
ใหต้อบสนองต่อกลุ่มเป้าหมายใหม้ากท่ีสุด 
  (6) ความสม ่าเสมอ (Consistency) คือ การรักษาความต่อเน่ืองในการสร้าง
ภาพลกัษณ์ การประชาสมัพนัธใ์นส่ิงท่ีไดก้ระท าจริงหรือการปรับความเขา้ใจเก่ียวกบัข่าวลือ เพ่ือให้
เขา้ถึงกลุ่มเป้าหมายอยา่งสม ่าเสมอ 
 เน่ืองจากภาพลกัษณ์องค์กรสามารถใช้ลกัษณะเด่นของสินค้าการบริการรูปแบบการ
บริหาร ผูบ้ริหารและพนกังานเป็นภาพลกัษณ์ไดท้ั้งส้ิน ดงันั้นจึงท าการศึกษาสภาพแวดลอ้มทางการ
ตลาดมาประยุกต์ใชก้ับการศึกษาภาพลกัษณ์ขององค์กร เพื่อให้พิจารณาก าหนดกลยุทธ์ทางด้าน
ภาพลกัษณ์ใหมี้ความเหมาะสมยิง่ข้ึน โดยสภาพแวดลอ้มท่ีมีอิทธิพลต่อภาพลกัษณ์ ฟิลลิป คอตเลอร์ 
(Philip Kotler, 2002, น.53-65) กล่าวไวด้งัน้ี 
  (1)  ลกัษณะทางประชากร โครงสร้างทางอายขุองประชากรการเปล่ียนแปลงรูปแบบ
ของครอบครัว การยา้ยถ่ิน ความหลากหลายของเช้ือชาติ ระดบัการศึกษา ท่ีสูงข้ึนและการท างานใน
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ส านกังานมากข้ึน ลว้นเป็นขอ้มูลท่ีท าให้ทราบถึงลกัษณะของกลุ่มเป้าหมายการส่ือสารภาพลกัษณ์ 
น าไปสู่การวางแผนการส่ือสารแม่นย  าข้ึน 
  (2)  สภาพเศรษฐกิจของประเทศ โครงสร้างรายไดแ้ละรูปแบบการใชจ่้ายของชุมชน
และบุคคลเป็นอย่างไร มีความเปล่ียนแปลงและมีแนวโน้มจะเปล่ียนไปในทิศทางในเศรษฐกิจเป็น
ปัญหาหรือเง่ือนไขของผูบ้ริโภคหรือไม่  
  (3)  สภาพทรัพยากรธรรมชาติในปัจจุบนัและอนาคต การขาดแคลนทรัพยากรหรือ
วตัถุดิบจะน ามา ซ่ึงปัญหาพลงังานและปัญหาอ่ืนๆ สภาพแวดลอ้มทางธรรมชาติและเพ่ิมข้ึนของ
มลภาวะท่ีอาจจะกระทบต่อการด าเนินงานขององคก์รกบัชุมชนหรือประชากรท่ีอยูใ่กลเ้คียง 
  (4)  วิทยาการหรือเทคโนโลยีสมยัใหม่ การเปล่ียนแปลงของเทคโนโลยีท่ีเป็นไป
อยา่งรวดเร็ว ท าใหอ้งคก์รตอ้งปรับปรุงสินคา้และบริการใหม้ีความทนัสมยัอยูเ่สมอ หากองคก์รปล่อย
ปละละเลยไม่ติดตามความเปล่ียนแปลงของเทคโนโลย ีอาจน ามาซ่ึงภาพลกัษณ์ท่ีลา้สมยัหรือเกิดการ
ต่อตา้นสินคา้ได ้
  (5)  กฎหมายและการเมือง เป็นขอ้มูลภายนอกท่ีมีผลต่อองค์กร  จึงอาจตอ้งมีการ
ปรับตวัตามความเปล่ียนแปลงของกฎหมาย และการเมือง ท่ีส่งผลถึงการก าหนดหรือการวางกลยุทธ์
ทางดา้นภาพลกัษณ์ หรือการประชาสมัพนัธซ่ึ์งจะตอ้งปรับใหม้ีความเหมาะสมสอดคลอ้งดว้ย 
  (6)  สภาพสงัคมและวฒันธรรมของชุมชน ทศันคติ ความเช่ือ และวิธีปฏิบติัของคน
ส่วนใหญ่ วิถีชีวิตท่ีสืบทอดและท่ีก  าลงัเปล่ียนแปลงไป คนส่วนใหญ่เต็มใจท่ีจะท างานกบัองค์กร
ขนาดใหญ่และหวงัว่าองคก์รน้ีจะตอบแทนสงัคมใหมี้สภาพท่ีดีข้ึน แต่ปัจจุบนัคนมีความเช่ือมัน่และ
จงรักภกัดีต่อองคก์รนอ้ยลง 
  (7)  ผูจ้ดัหา (Supplier) การสรรหาผูจ้ดัหาท่ีมีความสามารถเพื่อขจดัปัญหาในเร่ือง
สินคา้ขาดแคลน การจัดส่งล่าชา้ การส่งมอบวตัถุดิบท่ีไม่มีคุณภาพ หรือคนงานหยุดงานประทว้ง 
บางคร้ังผูจ้ดัหาเองก็เป็นลกูคา้ในขณะเดียวกนั 
  (8)  คู่แข่งขนัท้องถ่ิน มีผูผ้ลิตสินคา้และบริการประเภทเดียวกันมากน้อยเพียงใด 
โดยอาจเปรียบเทียบความสามารถในการผลิต และยอดการจ าหน่าย นโยบายการบริหารภาพลกัษณ์ 
การส่ือสารในองคก์รและการรับผดิชอบต่อชุมชน 
 ประมวลแนวคิดทฤษฎีการรับรู้เก่ียวกบัภาพลกัษณ์ขององค์การ หรือสถาบนั กล่าวไดว้่า 
การรับรู้ยอ่มเกิดความแตกต่างกนัตามลกัษณะเฉพาะของประชาชนหรือบุคคล ย่อมส่งผลต่อมุมมอง
ต่อภาพลกัษณ์แตกต่างกนัไปดว้ย  ดงันั้นจึงควรสร้างความเขา้ใจถึงกระบวนการรับรู้ภาพลกัษณ์ เพ่ือ
ทราบถึงท่ีมาและการเกิดภาพลกัษณ์ว่าเกิดข้ึนในจิตใจของบุคคลแต่ละคนไดอ้ยา่งไร 
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 (เสรี วงษ์มณฑา, 2542) กล่าวว่า ภาพลกัษณ์ไม่ใช่เร่ืองของขอ้เท็จจริง (Reality) เพียง
อย่างเดียว แต่เป็นเร่ืองของการรับรู้ (Perception) ท่ีมนุษยเ์อาความรู้สึกส่วนตวัเข้าไปปะปนอยู่ใน
ขอ้เท็จจริงดว้ยอย่างเช่น ภาพลกัษณ์ของสินคา้ก็เกิดจากความรู้ท่ีลูกคา้รู้เก่ียวกับสินคา้ บวกกบัการ
ประเมินส่วนตวัของเขาท่ีมีต่อสินคา้นั้น ภาพลกัษณ์จึงฝังอยู่ในความคิดของมนุษย ์ซ่ึงเมื่อฝังอยู่ใน
ความคิดแล้ว จะไม่เปล่ียนแปลงง่ายๆ เพราะการเปล่ียนภาพลักษณ์เป็นการเปล่ียนการรับรู้  
(Perception) ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีเปล่ียนแปลงยากมาก นอกจากน้ีแลว้ การรับรู้ภาพลกัษณ์เก่ียวกบับริการนั้น 
 เสรี วงษ์มณฑา (อา้งถึงใน อรอุมา ไชยเศรษฐ, 2551) ได้กล่าวไวว้่า การแข่งขนัทาง
การตลาดไม่ไดแ้ข่งขนักนัแต่เพียงท าใหสิ้นคา้หรือการบริการดีเท่านั้น แต่แข่งขนักนัในดา้นการสร้าง
ภาพลกัษณ์ใหดี้กว่าสินคา้และการบริการนั้นๆ หากสินคา้หรือการบริการใดมีคุณภาพดีแต่มิไดรั้บการ
ใส่ใจในการสร้างภาพลกัษณ์โดยปล่อยให้บริโภครับรู้ภาพลกัษณ์ของสินค้าในแง่ลบ  หรือเป็น
ธรรมดาสามญัแลว้ ผูบ้ริโภคก็ไม่เกิดความช่ืนชมและไม่อาจสร้างทศันคติท่ีดีใหเ้กิดแก่ผูบ้ริโภคไดแ้ต่
ในทางตรงกนขา้ม หากสินคา้หรือการบริการท่ีมีคุณภาพปานกลาง แต่ไดรั้บการสร้างภาพลกัษณ์ท่ีดี
สามารถท าใหผู้บ้ริโภคหรือผูรั้บบริการเกิดการรับรู้ท่ีดีสินคา้หรือการบริการนั้นก็ประสบความส าเร็จ
ไดใ้นการตลาด แต่มีสินคา้และการบริ การบางอยา่งท่ีแมว้่าจะสร้างภาพลกัษณ์ไดดี้โดยผูบ้ริโภคหรือ
ผูรั้บบริการเกิดการรับรู้แลว้แต่ไม่ประสบความส าเร็จ ทั้งน้ีอาจมีสาเหตุมาจากสินคา้หรือการบริการ 
นั้นไม่มีคุณภาพซ่ึงผูบ้ริโภคหรือผูรั้บบริการรับไม่ได ้
 ดงันั้นการรับรู้ของผูรั้บบริการเก่ียวกบัภาพลกัษณ์ของสินคา้หรือการบริการ จึงข้ึนอยู่กบั
ความพร้อมทางดา้นความรู้สึกนึกคิดของผูบ้ริโภค ซ่ึงมีความเก่ียวขอ้งสมัพนัธ์กบัความฝังใจ หรือการ
ยดึมัน่ ความคาดหวงั และประสบการณ์ในอดีตของผูบ้ริโภค ดงัน้ี 
 ความฝังใจหรือการยดึมัน่ (Perceptual fixation) เป็นความฝังใจท่ีจะมองเช่นนั้น เป็นเร่ือง
ท่ีเก่ียวขอ้งกบภาพลกัษณ์หรือภาพพจน์ ซ่ึงการออกสินคา้หรือผลิตภณัฑ์ใหม่เป็นคร้ังแรก ตอ้งสร้าง
ภาพลกัษณ์ท่ีดีใหเ้กิดข้ึนกบตวัผลิตภณัฑน์ั้นๆ เพราะถา้ภาพลกัษณ์ไม่ดีแลว้จะแกไ้ขในภายหลงัย่อม
ท าไดย้ากมาก   
 ความคาดหวงั (Expectations) เป็นความคาดหวงัของบุคคลต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดดงัค  ากล่าว
ท่ีว่า คนเราไดเ้ห็นในส่ิงท่ีอยากเห็น ไดย้นิส่ิงท่ีอยากไดย้นิ กล่าวคือ เมื่อบุคคลไดเ้ห็นหรือไดย้นิส่ิงใด
แลว้ บางคร้ังไดก้ล่าวถึงหรือคิดถึงส่ิงท่ีไดย้นิและเห็นไปในทางท่ีไม่ดี แต่บางคร้ังก็เห็นวาเป็นส่ิงท่ีดี 
ทั้งน้ีเน่ืองมาจากก่อนท่ีลูกคา้หรือผูรั้บบริการเลือกซ้ือสินคา้หรือรับบริการใดก็ตาม มกัมีมาตรฐาน
ของสินคา้หรือการบริการ หรือมีความคาดหวงัในส่ิงนั้นอยูใ่นใจของตนอยูแ่ลว้  
 ประสบการณ์ในอดีตของผูบ้ริโภค (Past experience of the consumer) นับเป็นส่ิงส าคญั
ต่อผูบ้ริโภคท่ีตัดสินใจเลือกซ้ือสินค้าหรือการบริการจากองค์การต่างๆ บางคนเม่ือซ้ือสินค้าจะ
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พิถีพิถนัในการเลือกมาก บางคนฝังใจในตรายี่ห้อ เมื่อเป็นตรายี่ห้อก็ไม่ตอ้งพิจารณามากก็กลา้ซ้ือ
ทนัทีเน่ืองจากเคยใชแ้ลว้เป็นท่ีพึงพอใจของผูบ้ริโภค ดงันั้นประสบการณ์ในอดีตจึงเป็นเร่ืองท่ีส าคญั 
เพราะผูบ้ริโภคมกัใชสิ้นคา้หรือการบริการตามค ากล่าวและการบริการท่ีดี 
 นอกจากน้ีการศึกษาภาพลกัษณ์ วาสนา จนัทร์สว่าง (อา้งถึงใน อรอุมา ไชยเศรษฐ, 2551)  
ได้ให้ความเห็นเก่ียวกับการศึกษาภาพลกัษณ์ว่า การศึกษาภาพลกัษณ์จะมีมุมมองสามประการ 
เร่ิมแรกคือ การมองตนเองว่าองค์กรมีภาระหน้าท่ีต่อสังคมอย่างไร มีปรัชญาในการด า เนินงาน
อย่างไร นโยบาย แนวคิดวัตถุประสงค์ขององค์กรเป็นเช่นไร  ฉะนั้ นภาพลักษณ์ขององค์กร
(Institutional Image) ควรมีแนวทางเป็นไปอย่างไร  ภาพลกัษณ์เป็นภาพท่ีเราตอ้งการให้เกิดข้ึนใน
ความเป็นจริงและตอ้งการให้เกิดข้ึนในสายตาของบุคคลและสังคม ส่วนมุมมองท่ี 2 และ 3 คือ การ
มองท่ีบุคลากรในองคก์รและบุคคลภายนอกกลุ่มต่างๆ ว่ามีท่าทีความรู้สึกนึกคิด ทศันคติอย่างไรต่อ
องคก์าร มีภาพลกัษณ์ปัจจุบนั (Current Image) อยา่งไร และภาพลกัษณ์ท่ีพึงปรารถนา (Wish Image) 
ท่ีตอ้งการใหเ้กิดข้ึนตามความคาดหวงัของเขาเป็นอยา่งไร  นอกจากน้ีในการศึกษาภาพลกัษณ์ให้ได้
รายละเอียดส าหรับการน าไปใช ้เช่น อาจศึกษาภาพลกัษณ์มุ่งเนน้ท่ีกลุ่มเป้าหมายต่างๆ ว่ามีความรู้ใน
เร่ืองต่างๆ เก่ียวกบัองคก์รมากนอ้ยเพียงใด มีความรู้ผดิๆ ในเร่ืองอะไร อยา่งไรบา้ง มีความรู้สึกนึกคิด 
ท่าทีทศันคติต่อการด าเนินงานต่างๆ กิจกรรมต่างๆ ขององค์กรท่ีท าไปแลว้อย่างไรบา้ง อะไรเป็น
ความรู้สึกทางบวก อะไรเป็นความรู้สึกทางลบ แนวโน้มพฤติกรรมของกลุ่มเป้าหมายต่อองค์กรใน
อนาคตเป็นเช่นไร 
 เมื่อสรุปจากแนวคิดและทฤษฎี สามารถน ามาปรับใช้ในการศึกษาวิจยัภาพลกัษณ์ของ
ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรี
นครินทรวิโรฒ  เป็นองคก์รท่ีให้บริการประชาชน ทุกระดบัฐานะทางสังคม ไม่มีการแบ่งระดบัขั้น 
การใหบ้ริการ  จึงจ าเป็นตอ้งมีความร่วมมือจากทุกหน่วยงานของโรงพยาบาลท่ีมีหน้าท่ีเก่ียวขอ้งกบั
ภาพลกัษณ์ จึงมิใช่หนา้ท่ีของฝ่ายตอ้นรับ หรือเพียงการประชาสมัพนัธอ์ยา่งเดียว  แต่มาจากบุคลากร
จากทุกฝ่ายของศูนยก์ารแพทย ์ฯ ช่วยในการด าเนินงานของโรงพยาบาลให้มีประสิทธิภาพ ทั้งงาน
ดา้นการบริหาร และการบริการ  แสดงออกถึงภาพลกัษณ์ท่ีดีตามทศันะคติของประชาชนนั้น บุคลากร
ทุกระดบัโดยเฉพาะผูบ้ริหารตอ้งมีความมุ่งมัน่ด  าเนินการตามแนวนโยบาย หรือวิสัยทศัน์ขององค์กร 
เพื่อท่ีทุกฝ่ายในโรงพยาบาลจะปฏิบติัหนา้ท่ีไดใ้นทิศทางเดียวกนั  
 
2.6  แนวคดิเกีย่วกบังานบริการผู้ป่วยนอก  
 2.6.1 ความหมายและประเภทของผูป่้วยนอก  
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 แม็ค จิบอน่ี (Mc Gibony, 1969, P.546-547) ผูป่้วย นอก คือ บุคคลท่ีเขา้รับการตรวจ  
วินิจฉยั  รักษาป้องกนัโรค โดยเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข  ตลอดจนใชบ้ริการจากส่ิงอ  านวยความสะดวก
ของโรงพยาบาล  หรือใชบ้ริการสุขภาพในเวลาใดเวลาหน่ึง  แต่ไม่ไดเ้ขา้รับการจดทะเบียนเป็นผูป่้วย
ในของโรงพยาบาล โดยจ าแนกออกเป็น 3 ประเภท ไดแ้ก่ 
  (1)  ผูป่้วยปกติ (General Outpatient) คือ บุคคลท่ีเข้ารับการตรวจวินิจฉัยและรับ
บริการรักษาพยาบาลตามปกติของโรงพยาบาล โดยไม่จ  าเป็นท่ีตอ้งรับบริการอยา่งเร่งด่วน 
  (2)  ผูป่้วยนอกจากการส่งต่อ (Referral Outpatient) คือ บุคคลท่ีไดรั้บการส่งต่อจาก
สถานบริการอ่ืน ดว้ยเหตุผลทางการแพทย ์หรือ เพื่อตรวจวินิจฉยัและรักษาอยา่งต่อเน่ือง 
  (3)  ผูป่้วยนอกฉุกเฉิน (Emergency Outpatient) คือ บุคคลท่ีอยู่ในภาวะท่ีตอ้งไดรั้บ
การรักษาอยา่งเร่งด่วน หรือประสบอุบติัเหตุในสภาพท่ีตอ้งไดรั้บการรักษาพยาบาลโดยทนัที 
 2.6.2 แนวคิดเก่ียวกบัการบริการทางการแพทย ์
 ยงยุทธ พงษ์สุภาพ (2534, น.53) กล่าวว่า การบริการท่ีดีนั้น นอกจากตอ้งอาศยัความรู้ 
ความสามารถของผูใ้หบ้ริการแลว้ ยงัตอ้งอาศยัระบบบริการท่ีมีโครงสร้างเอ้ือให้เกิดบริการท่ีดีดว้ย 
ซ่ึงคุณลกัษณะของการใหบ้ริการท่ีดีสามารถอธิบายไดด้งัน้ี  
  (1)  การดูแลอยา่งองคร์วม ผูรั้บบริการไม่ถกูมองว่าเป็นเพียงคนไข ้หรือผูใ้ชบ้ริการ
เท่านั้น แต่มองไปถึงความเช่ือ ความหวาดกลวั ความกงัวลใจ หรือขอ้สงสัยท่ีเกิดข้ึน (Psychological 
Approach) ซ่ึงรวมถึงความสามารถในการเข้าใจผูรั้บบริการในเชิงสังคม  เศรษฐกิจ และ
ขนบธรรมเนียม-ประเพณี  (Socio-cultural and Economic) อีกดว้ย เพื่อประโยชน์ในการสร้างสมัพนัธ์
ระหว่างผูรั้บบริการ และบุคลากรทางการแพทย ์ในลกัษณะมีความเข้าใจซ่ึงกันและกนั (Mutual 
Understanding) ท าความเห็นให้ตรงกนั (Mutual Agreement) มีการตดัสินใจร่วมกนั (Common 
Decision) และน าการตดัสินใจนั้นไปประยุกต์ใชห้รือปฏิบติั (Decision Implementing) ตลอดจนการ 
ส่งเสริมการเรียนรู้ เพ่ือเพ่ิมศกัยภาพในการดูแลตนเอง (Self-reliance) ของคนไขห้รือผูรั้บบริการ  
  (2)  การดูแลอย่างต่อเน่ือง การดูแลผูรั้บบริการทั้งผูท่ี้อยู่ในความรับผิดชอบของ
สถานบริการ ควรไดรั้บการดูแลตั้งแต่เร่ิมมีปัญหาสุขภาพ กระทัง่ปัญหาส้ินสุด หรือในทางอุดมคติ 
ตั้งแต่เกิดจนกระทัง่ตาย ซ่ึงจ  าเป็นตอ้งมีการจดัระบบเพื่อให้เกิดการติดตามไดอ้ย่างต่อเน่ือง ทั้งใน
ระดบัรายบุคคล และระดบัครอบครัว  การเกิดความต่อเน่ืองไดน้ั้นเป็นผลมาจากการให้การดูแลอย่าง
องคร์วม การเร่ิมตน้ดว้ยการเขา้ใจถึงสภาพจิตใจ (Empathic Approach) ช่วยท าใหผู้รั้บบริการยอมรับ
ท่ีมา การติดตามผล แมใ้นการบริการบางอยา่งอาจมีปฏิสมัพนัธอ์ยา่งต่อเน่ือง ท าให้เกิดความสัมพนัธ์ 
ซ่ึงมีลกัษณะเขา้ใจซ่ึงกนัและกนั (Empathic Relationship)  
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  (3)  การดูแลอยา่งผสมผสาน ไดแ้ก่ การให้บริการทั้งดา้นการรักษา (Curative) การ
ป้องกนั(Preventive) การส่งเสริมสุขภาพ (Promotion) และการฟ้ืนฟูสภาพ (Rehabilitation)  ในทาง
ปฏิบติัการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัโรค  ตลอดจนการให้ความรู้แก่ผูรั้บบริการ หรือผูท่ี้อยู่ใน
ความรับผดิชอบของสถานพยาบาล สามารถด าเนินการควบคู่ไปกบัการรักษาโรค ถา้สถานพยาบาล
ใหก้ารดูแลในเร่ืองการรักษาอยา่งมีประสิทธิภาพ (Efficiency) ยอ่มท าใหเ้กิดศรัทธาและความเช่ือมัน่
มากข้ึน ส่งผลให้กิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค และการให้ความรู้มีประสิทธิภาพ
ตามมา อยา่งไรก็ตามการดูแลอยา่งผสมผสาน มีส่วนเช่ือมโยงกบัการดูแลอย่างต่อเน่ือง และการดูแล
อยา่งองคร์วมเป็นอยา่งสูง ทั้งการดูแลอยา่งต่อเน่ืองและการดูแลอยา่งองคร์วม ช่วยใหเ้กิดความชดัเจน 
ระหว่างผูใ้หบ้ริการและ ผูรั้บบริการมากข้ึน ลกัษณะการให้การดูแลท่ีเหมาะสมในขณะนั้นคืออะไร 
ในแง่มุมของการดูแลอย่างผสมผสาน ไม่ว่าจะเป็นการรักษาโรค ป้องกนัโรค ส่งเสริมสุขภาพ หรือ
ฟ้ืนฟสูภาพกบัแต่ละบุคคล ครอบครัวหรือแมแ้ต่ทั้งชุมชน  
 2.6.3 งานบริการแผนกผูป่้วยนอก   
 แกร็นต ์(Grant, 1973, P.104) ควรเป็นสถานท่ีใหบ้ริการต่อไปน้ี 
  (1)  ตรวจวินิจฉยัและรักษาโรคแก่ประชาชน  และสถานท่ีศึกษาหาความรู้ของแพทย์
และบุคลากรดา้นสุขภาพอ่ืนๆ 
  (2)  ตรวจรักษาพิเศษ  เพื่ออ  านวยความสะดวกใหแ้ก่ผูป่้วย  เช่น  การผา่ตดัเลก็  และ
บริการตามความตอ้งการของผูป่้วย 

  (3)  รับการรักษาต่อเน่ืองจากสถานบริการอ่ืนๆ 
  (4)  ติดตามผลการรักษาเมื่อจ  าหน่ายผูป่้วยกลบับา้นไปแลว้ 
  (5)  แพทยใ์ชฝึ้กทกัษะในการตรวจวินิจฉยัโรคและการรักษาผูป่้วย 
  (6)  ประสานบริการสุขภาพต่างๆ ในชุมชน 

2.6.4 ขอ้มลูเก่ียวกบังานบริการของแผนกผูป่้วยนอก   
  ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
  (1)  แผนกผูป่้วยนอก ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี ประกอบดว้ย  จุดบริการต่างๆ ดงัน้ี  
   1.1  จุดบริการประวติัการรักษา   มีหน้าท่ีจดัท าบตัรแก่ผูป่้วยใหม่และเก่า  
และคน้หาแฟ้มประวติัผูรั้บบริการ แลว้จดัส่งแฟ้มประวติัผูป่้วยให ้ หอ้งรอตรวจ  จดัเก็บประวติัผูป่้วย
ท่ีรับบริการเสร็จแลว้  ลงทะเบียน   พร้อมจดัเก็บไวใ้ห้เป็นระเบียบ   
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   1.2  แผนกรอตรวจแผนกโรคสาขาต่างๆ กลุ่มงานการพยาบาลมีหน้าท่ีซกั
ประวติัผูป่้วยท่ีรับแฟ้มจากหอ้งเวชระเบียน  วดัไข ้  วดัความดนัโลหิต  จดัล  าดบัผูป่้วยเขา้ห้องตรวจ
โรคอาจารยแ์พทยแ์ต่ละท่าน ท่ีมีนดัและไม่มีนดั  ลงทะเบียนและออกใบนดัใหแ้ก่ผูป่้วย  แจกใบสัง่ยา
ผูป่้วยไปแผนกต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง  
   1.3  แผนกตรวจวินิจฉัยโรค  มีหน้าท่ีตรวจรักษาและวินิจฉัยโรค  มีห้อง
ตรวจแต่ละสาขา เช่น หอ้งตรวจแผนกอายรุศาสตร์ ห้องตรวจแผนกศลัยกรรม ห้องตรวจแผนกออร์
โธปิดิกส์ หอ้งตรวจแผนก หูคอ จมกู หอ้งตรวจแผนกทนัตกรรม ห้องตรวจแผนกจิตเวช ห้องตรวจ
แผนกสูตินารีเวชศาสตร์ เป็นตน้ 
   1.4  ห้อง LAB   มีหน้าท่ีในการตรวจเลือด ปัสสาวะ อุจจาระ  และส่ิงส่ง
ตรวจอ่ืนๆ เพื่อใชเ้ป็นผลประกอบในการวินิจฉยัโรค โดยถกูส่งจากหอ้งตรวจแผนกต่างๆ  
   1.5  แผนกการเงิน มีหนา้ท่ีรับเงินค่ารักษาพยาบาล ค่าวินิจฉัยโรคค่ายาและ
เวชภณัฑ ์และออกใบเสร็จรับเงิน  ค่ายา  ค่าบริการทางทนัตกรรม  และค่าบริการอ่ืนๆ พร้อมทั้งน าใบ
สรุปค่ารักษาพยาบาลส าหรับผูป่้วยทีสิทธ์ิเบิกค่ารักษาพยาบาลท่ีไดรั้บใบเสร็จรับเงินแบบสลิป   
   1.6   แผนกจ่ายยา มีหนา้ท่ี จ่ายยาผูป่้วย และตรวจสอบนักจ านวน ทวนการ
ใชย้ากบัผูป่้วยหรือญาติผูป่้วย พิมพช่ื์อผูม้ารับบริการ ช่ือยา ขนาดและวิธีการใชย้า ก  ากบับนฉลากยา  
คิดราคายา  จัดยาและตรวจสอบยาให้ถูกต้องอีกคร้ัง ก่อนจ่ายยาให้แก่ผูม้ารับบริการ  พร้อมให้
ค  าแนะน าการใชย้า  
  (2)  ขั้นตอนการบริการ 
   2.1  เปิดใหผู้ป่้วยใหมแ่ละผูป่้วยเก่า ยืน่ท าบตัร ตั้งแต่เวลา 06.30 น. 
   2.2  เรียกหมายเลขล าดับ  เพื่อท าบัตรพิมพ์ประวัติผูป่้วยจัดส่งให้กับ
เจา้หนา้ท่ีหอ้งตรวจโรค  แลว้ใหผู้ป่้วยไปนัง่รอซกัประวติัการเจ็บป่วยหนา้หอ้งรอตรวจโรค 
   2.3  เจา้หนา้ท่ีห้องรอตรวจโรคเรียกช่ือผูป่้วย เพื่อซกั  ถามอาการเบ้ืองตน้ 
ว่า เจ็บป่วยลกัษณะอยา่งไร  ท าการวดัไข ้ วดัความดนัโลหิต  จดัล  าดบัให้ผูป่้วยนั่งรอเพ่ือเตรียมเขา้
หอ้งตรวจโรค 
   2.4  ผูป่้วยเขา้พบแพทยแ์ละเขา้รับการตรวจรักษาและวินิจฉยัโรค  แพทยส์ัง่
ยาใหค้  าแนะน าแก่ผูป่้วย แลว้ผูป่้วยน าแฟ้มประวติัผูป่้วยพร้อมใบสั่งยามาให้เจา้หน้าท่ีพยาบาลหน้า
หอ้งตรวจ กรณีท่ีแพทยไ์ม่ไดส้ั่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ   เจา้หน้าท่ีก็มอบใบสั่งยาให้ผูป่้วยไปคิด
ราคายาท่ีหอ้งจ่ายยาแลว้น าไปจ่ายเงินท่ีหอ้งการเงิน  แลว้มานัง่รอรับยาท่ีหนา้หอ้งจ่ายยา 
   2.5  ถ้าแพทย์สั่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ เพื่อใช้ผลประกอบในการ
วินิจฉยัโรคผูป่้วยจะตอ้งตรวจชนัสูตร  เมื่อไดรั้บผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการแลว้  ผูป่้วยตอ้งเขา้
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พบแพทยอี์กคร้ังหน่ึง   แลว้น าแฟ้มประวติัผูป่้วยพร้อมใบสัง่ยามาใหเ้จา้หนา้ท่ีหนา้ห้องตรวจ เพื่อรับ
ใบสัง่ยา ไปท่ีหอ้งรับยา ใหเ้จา้หนา้ท่ีเภสชักร คิดราคายา แลว้ติดต่อท่ีหอ้งการเงิน เพ่ือจ่ายเงิน 
 ผูว้ิจยัจึงมุ่งศึกษาการบริการท่ีส่งผลต่อความเพียงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบั
บุคลากรทางการแพทย ์และการใหบ้ริการดา้นต่างๆ ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 
ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ   

 
2.7  งานวจิยัที่เกีย่วข้อง 
 2.7.1 งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
 (วิภาวดี  ธนังเจริญลาภ, 2543) ไดศ้ึกษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูป่้วยภายนอกต่อการ
ใหบ้ริการของบุคลากรทางการแพทยข์องโรงพยาบาลสมเด็จพระบรมราชเทวี ณ ศรีราชา ผลการวิจยั
พบว่า ความพึงพอใจของผูป่้วยนอกต่อการให้บริการของบุคลากรทางการแพทยข์องโรงพยาบาล 
สมเด็จพระบรมราชเทวี ร ศรีราชา ทั้งโดยรวมและแต่ละรายด้านอยู่ในระดับปานกลาง แต่เม่ือ
วิเคราะห์โดยตวัแปร พบว่า ผูป่้วยท่ีมีอาชีพคา้ขาย อาชีพเกษตรกรรม ผูป่้วยท่ีมีรายไดน้้อย (ไม่เกิน 
3,000 บาท) และผูป่้วยท่ีมีระดบัการศึกษาประถมศึกษา มีความพึงพอใจต่อการให้บริการทางการ
บุคลากรทางการแพทยอ์ยู่ในระดับสูง ผูป่้วยประเภทประชาชนทั่วไป มีความพึงพอใจต่อการ
ใหบ้ริการทางการบุคลากรทางการแพทยข์องโรงพยาบาลสมเด็จพระบรมราชเทวี ร ศรีราชา สูงกว่า
ผูป่้วยประเภทประกนั ผูป่้วยเพศชาย ผูป่้วยเพศหญิง และผูป่้วยท่ีมีถ่ินท่ีอยูใ่นเขตและนอกเขต อ  าเภอ
ศรีราชา มีความพึงพอใจต่อการใหบ้ริการทางบุคลากรทางการแพทยข์องโรงพยาบาลสมเด็จพระบรม
ราชเทวี ณ ศรีราชา ไม่แตกต่างกนั ส่วนผูป่้วยท่ีมีสถานภาพการสมรส ระดบัการศึกษา รายได ้อาย ุ
แตกต่างกนั มีความพึงพอใจต่อการใหบ้ริการ ทางการบุคลากรทางการแพทยข์องโรงพยาบาลสมเด็จ
พระบรมราชเทวี  ณ ศรีราชา แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ( p<.05)  ผูป่้วยส่วนใหญ่ได้
เสนอแนะแนวทางพฒันาการให้บริการทางการบุคลากรทางการแพทยข์องโรงพยาบาลสมเด็จพระ
ราชเทวี ณ ศรีราชา ท่ีส าคญัดงัน้ี ดา้นความสะดวกในการให้บริการ เสนอแนะให้ก  าหนดห้องตรวจ
โรงเฉพาะ หรือเฉพาะแผนกใหช้ดัเจน ดา้นอธัยาศยัของผูใ้หบ้ริการ เสนอแนะให้มีเจา้หน้าท่ี ตอ้นรับ 
และใหค้  าแนะน ากบัผูม้ารับบริการ ดา้นคุณภาพของผูใ้หบ้ริการ เสนอแนะให้บุคลากรทางการแพทย์
อธิบายถึงผลวินิจฉยัโรคใหผู้ป่้วยไดรั้บทราบและดา้นความรวดเร็วในการใหบ้ริการ เสนอแนะให้จดั
เจา้หนา้ท่ีประชาสมัพนัธเ์พื่อตอบขอ้ซกัถามกบัผูป่้วย และญาติผูป่้วยไดอ้ยา่งรวดเร็ว 
 (อุไรรัตน์  ทองค าช่ืนวิวฒัน์, 2542) ท าการศึกษาความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการส่ือสาร
ระหว่างบุคคลของพยาบาลกบัภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณี โรงพยาบาลราชวิถี 
ผลการวิจยัพบว่า ผูป่้วยมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารระหว่างบุคคลของพยาบาลทั้งในบทบาทของผู ้
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ส่งสารและผูรั้บสารอยูใ่นระดบัมาก ในบทบาทท่ีพยาบาลเป็นผูส่้งสารผูป่้วยมีความพึงพอใจมากท่ีสุด 
คือเร่ืองพยาบาลพดูศพัทบุ์คลากรทางการแพทยห์รือศพัทเ์ทคนิคกบัผูป่้วยและผูป่้วยมีความพึงพอใจ
นอ้ยท่ีสุด คือ เร่ืองพยาบาลอธิบายการเจ็บป่วยของผูป่้วยไม่ชดัเจน ส่วนในบทบาทท่ีพยาบาลเป็นผูรั้บ
สาร ผูป่้วยมีความพึงพอใจมากท่ีสุด คือ เร่ืองท่ีพยาบาลตอบผูป่้วยไดต้รงค าถามตามท่ีผูป่้วยตอ้งการ 
และเร่ืองท่ีผูป่้วยมีความพึงพอใจ น้อยท่ีสุด คือ เร่ืองท่ีพยาบาลศึกษา หาปัญหาของผูป่้วยและหาวิธี
แกปั้ญหาในทุกๆ ปัญหา ส าหรับการรับรู้ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลราชวิถีของผูป่้วยอยูใ่นระดบัท่ีดี 
การรับรู้ภาพลกัษณะท่ีดีนอ้ยท่ีสุด คือ ดา้นค่ารักษาพยาบาล 
 (สิริดวงนภา  เกตุวิชิต, 2550) ไดศ้ึกษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูใ้ห้บริการต่อการบริการ
แผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลล าปาง ผลการวิจยัพบว่า ความพึงพอใจโดยรวมของผูม้ารับบริการต่อ
การบริการผูป่้วยนอกโรงพยาบาลล าปาง จงัหวดัล  าปาง จงัหวดัล  าปาง อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 3.73) ดา้นท่ีรับบริการมีความพึงพอใจมากท่ีสุด คือ ดา้นอุปกรณ์การรักษา (ค่าเฉล่ียเท่ากับ 
4.20) มีความพึงพอใจอยู่ในระดบัมาก รองลงมาไดแ้ก่ ดา้นพฤติกรรมการรักษาพยาบาล (ค่าเฉล่ีย
เท่ากับ 3.88) ด้านการให้ค  าแนะน าประชาสัมพนัธ์ (ค่าเฉล่ียเท่ากับ 3.81) ด้านระบบการบริการ
(ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.64) ดา้นความสะดวก(ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.58) ส่วนดา้นสุดทา้ยซ่ึงค่าเฉล่ีย น้อยท่ีสุด 
คือ ดา้นอาคารสถานท่ี ส่ิงแวดลอ้ม ความปลอดภยั (ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.28) โดยมีความพึงพอใจระดบั
ปานกลาง 
 (รัฐพงษ ์ อุดมศรี, 2551) ไดศ้ึกษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูรั้บบริการรักษาพยาบาลของ
แผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลต ารวจ ผลการศึกษา พบว่า ผูรั้บบริการ โรงพยาบาลต ารวจมีความพึง
พอใจต่อการใหบ้ริการคนของโรงพยาบาลต ารวจ ดา้นการรู้จกัและเขา้ใจผูรั้บบริการในระดบัสูง และ
มีความพึงพอใจโดยรวม ดา้นการเป็นรูปธรรมของการบริการดา้นความเช่ือถือไวว้างใจได ้ดา้นการ
ให้ความมัน่ใจแก่ผูรั้บบริการในระดบัปานกลาง และปัจจยัท่ีสัมพนัธ์กบัระดับความพึงพอใจของ
ประชาชน พบว่า ผูรั้บบริการจบการศึกษาต่างกัน จ  านวนคร้ังท่ีมารับบริการต่างกนั และสิทธิการ
รักษาพยาบาลต่างกนั มีความพึงพอใจต่อการรักษาพยาบาลโรงพยาบาลต ารวจ แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติระดบั .05 
 2.8.2 งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์โรงพยาบาล 
 (ธนัยากร  สตางคพ์ุฒิ, 2550)  ท าการศึกษาเร่ือง ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลหนองบวัระ
เหวตามการรับรู้ของผูใ้หบ้ริการ ผูรั้บบริการ และประชาชน และช่องทางการส่ือสารท่ีเหมาะสมต่อ
การสร้างการรับรู้ภาพลกัษณ์ ผลการรับรู้ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลดา้นต่างๆ ในกลุ่มผูใ้ห้บริการ
ส่วนใหญ่เป็นไปในทางบวก เมื่อเปรียบเทียบการรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาลระหว่างผูใ้ห้บริการ 
ผูรั้บบริการ และประชาชน โดยรวมทุกดา้นสอดคลอ้งกนัในทางบวก ภาพลกัษณ์ท่ีมีความโดดเด่น 

DPU



49 

ไดแ้ก่ ภาพลกัษณ์โรงพยาบาลในภาพรวม และภาพลกัษณ์ผูบ้ริหาร ยกเวน้ภาพลกัษณ์ดา้นบุคลากร 
และดา้นการบริการ  ซ่ึงในกลุ่มประชาชนมีการรับรู้ท่ีแตกต่างไป และภาพลกัษณ์ดา้นการมีส่วนร่วม
รับผิดชอบต่อสังคมมีการรับรู้ในทางบวก แต่กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ในรายละเอียดและมิติของ
กิจกรรมท่ีแตกต่างกนั ในดา้นช่องทางการส่ือสาร พบว่าทั้ง 3 กลุ่มมีความแตกต่างกนัในดา้นรูปแบบ
การส่ือสารและการใชส่ื้อในการส่ือภาพลกัษณ์ขององค์กร โดยการเลือกส่ือและช่องทางท่ีเหมาะสม 
ส่งผลต่อประสิทธิภาพการส่ือสารภาพลกัษณ์ขององคก์ร   
 (รับพร  หงสกุล, 2551)  ศึกษาเร่ือง การรับรู้ภาพลกัษณ์สถาบันอาหารของผูบ้ริการ
องคก์รภาครัฐและเอกชน ผลการศึกษาพบว่า ผูใ้ชบ้ริการสถาบนัอาหารมีการรับรู้ภาพลกัษณ์สถาบนั
อาหารในระดบัปานกลาง โดยรับรู้ภาพลกัษณ์ดา้นองคก์รสูงสุด ตามดว้ยดา้นพนักงาน ดา้นผูบ้ริหาร
ระดบัสูง ดา้นการด าเนินงาน ดา้นการบริการ และดา้นสภาพแวดลอ้ม ตามล าดบั  ผลการสมมติฐาน
การศึกษา พบว่า ลกัษณะทางประชากรศาสตร์ของผูใ้ชบ้ริการของสถาบนัอาหารท่ีแตกต่างกนั รับรู้
ภาพลกัษณ์สถาบนัอาหารแตกต่างกนั  ผูใ้ชบ้ริการของสถาบนัอาหารท่ีมี เพศ อายุ อาชีพ ต าแหน่ง 
และประเภทขององคก์รท่ีแตกต่างกนั รับรู้ภาพลกัษณ์สถาบนัอาหารแตกต่างกนั ส่วนระดบัการศึกษา 
และลกัษณะงานของผูใ้ชบ้ริการท่ีแตกต่างกนั รับรู้ภาพลกัษณ์สถาบนัอาหารไม่แตกต่างกนั 
 (นราวดี  เกตุนาค, 2554) ท าการวิจยัเร่ือง การรับรู้ภาพลกัษณ์ของธนาคารออมสินของ
ผูใ้ชบ้ริการส านกังานพหลโยธิน  ผลการวิจยัพบว่า กลุ่มตวัอย่างคือ ผูใ้ชบ้ริการของธนาคารออมสิน
ส านักงานพหลโยธิน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 59.5  อายุระหว่าง 31 -40 ปี ร้อยละ 31.0  
การศึกษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 51.2  อาชีพรับราชการ/พนกังานรัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 53.7  รายได้
เฉล่ียต่อเดือน 35,000 บาทข้ึนไป ร้อยละ 27.8  ซ่ึงผูใ้ชบ้ริการธนาคารออมสินมีการรับรู้ภาพลกัษณ์
ของธนาคารอยูใ่นระดบัมากทุกดา้น โดยมีการรับรู้ภาพลกัษณ์ดา้นนโยบายการด าเนินงานมากท่ีสุด 
และจากการทดสอบสมมติฐานพบว่า ผูใ้ชบ้ริการธนาคารออมสินท่ีมีอายุแตกต่างกนั มีการรับรู้
ภาพลกัษณ์ของธนาคารออมสินโดยรวมแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
 2.8.3 งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสมัพนัธร์ะหว่างการส่ือสารกบัการรับรู้ภาพลกัษณ์ 
 (จุฬวดี  ศรีโยธี, 2552)  ท าการวิจยัเร่ือง ความสัมพนัธ์ระหว่างการส่ือสารกบับุคลภาพ
ของผูบ้ริหารสถานศึกษาท่ีมีผลต่อความพึงพอใจในการท างานของขา้ราชการครู ส านักงานเขตบาง
กะปิ กรุงเทพมหานคร  ผลการวิจยัพบว่า (1) ผูบ้ริหารสถานศึกษาใชรู้ปแบบการส่ือสารอย่างเป็น
ทางการอยูใ่นระดบัปานกลาง และการส่ือสารอยา่งไม่เป็นทางการมีค่าระดบัปานกลาง  (2) ความพึง
พอใจในการปฏิบติังานของครูมีค่าในระดบัมาก  เมื่อพิจารณาเป็นรายดา้น พบว่า ครูมีความพึงพอใจ
ในการปฏิบติังาน ดา้นความกา้วหน้ามากท่ีสุด  รองลงมา ลกัษณะงานท่ีปฏิบติั  ความส าเร็จในการ
ท างาน นโยบายและการบริหาร  การบงัคบับญัชา และการไดรั้บการยอมรับ  (3) ผูบ้ริหารมีบุคลิกภาพ
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แบบอารมณ์มัน่คง แสดงออกคิดเป็นร้อยละ 59.56  แบบอารมณ์หวัน่ไหว แสดงออกคิดเป็นร้อยละ 
27.9  (4) ขา้ราชการครูท่ีมีอาย ุระดบัต าแหน่ง และระยะเวลาในการปฏิบติัหนา้แตกต่างกนั มีความพึง
พอใจในการท างานใสภาพรวมแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  (5) รูปแบบการ
ส่ือสารของผูบ้ริหารสถานศึกษามีความสัมพนัธ์เชิงบวกในระดบัต ่ากบัความพึงพอใจในการท างาน
ของขา้ราชการครู อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01  (6) บุคลิกภาพของผูบ้ริหารมีความสัมพนัธ์
กบัความพึงพอใจในการท างานของขา้ราชการครู อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 

(ฐิติรัตน์ งามทบัทิม, 2552)  ท าการศึกษาเร่ือง ความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจกบัความ
ผกูพนัต่อองคก์ารของเจา้หนา้ท่ีกองวิสญัญีและห้องผ่าตดัโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา้  ผลการศึกษา
พบว่า เจา้หนา้ท่ีกองวิสญัญีและหอ้งผา่ตดัโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา้มีความพึงพอใจรวม และความ
พึงพอใจแต่ละดา้น อยูใ่นระดบัปานกลาง และความผกูพนัต่อองคก์ารอยูใ่นระดบัปานกลาง ยกเวน้ใน
ดา้นความรู้สึกอยู่ในระดบัมาก แต่ในขณะเดียวกนัผลการวิจยัในคร้ังน้ีไดแ้สดงให้เห็นว่าความพึง
พอใจ กบัความผกูพนัต่อองคก์ารมีความสมัพนัธก์นั 
 

2.8  กรอบแนวคดิในการวจิยั 
 
 ตวัแปรต้น    ตวัแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 2.9 กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 

ลักษณะส่วนบุคคล
ของผู้รับบริการ 

- เพศ       
- อาย ุ
- อาชีพ  
- รายได ้
- การศึกษา 
- แผนกที่รับบริการ 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ การส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย์ 
แพทย ์ เป็นผูส่้งสาร และผูรั้บสาร 
พยาบาล เป็นผูส่้งสาร และผูรั้บสาร 
เภสัชกร เป็นผูส่้งสาร และผูรั้บสาร การรับรู้ของผู้รับบริการต่อ

ภาพลักษณ์ของโรงพยาบาล 
- ดา้นระบบบริการ  
- ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ 
- ดา้นอาคารและส่ิงแวดลอ้ม 
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บทที่ 3 
ระเบียบวิธีวิจัย 

 
 การศึกษาวิจยัเร่ือง การรับรู้ภาพลกัษณ์และความพึงพอใจในการส่ือสารของผูรั้บบริการ 
ต่อศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  เป็นการวิจยัเชิงส ารวจ (Survey Research) ผูว้ิจยัไดด้  าเนินการตาม
ระเบียบวิธีวิจยั ดงัน้ี   
 
3.1  ประชากรเป้าหมายและกลุ่มตวัอย่าง  
 ประชากรเป้าหมาย 
 การวิจยัคร้ังน้ีก  าหนดกลุ่มประชากรเป้าหมายคือ ประชาชนผูม้ารับการรักษาในแผนก
ต่างๆ ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ประกอบดว้ย แผนก
อายรุกรรม  แผนกศลัยกรรม  แผนกทนัตกรรม  แผนกนรีเวชกรรม  แผนกสูติศาสตร-นรีเวชวิทยา  
แผนกออร์โธปิดิกส์  แผนกเวชศาสตร์ฉุกเฉิน  แผนกเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู  แผนกโสต ศอ นาสิก และ
แผนกจกัษุ  โดยมีสถิติการใชบ้ริการตั้งแต่ กรกฎาคม 2557 – ตุลาคม 2557 มีผูรั้บบริการจ านวนรวม
ทั้งส้ิน 24,850 คน (แผนกเวชระเบียบ ศูนยก์ารแพทยฯ์, ขอ้มูล ณ 30 กันยายน 2557)  ผูว้ิจยัน า
จ  านวนผูรั้บบริการมาเป็นเกณฑใ์นการก าหนดขนาดตวัอยา่ง 
 กลุ่มตวัอย่าง  
 ตวัอยา่งในการวิจยัคร้ังน้ี ผูว้ิจยัก  าหนดขนาดตวัอยา่ง ดว้ยสูตรของ ทาโร ยามาเน่ (Taro 
Yamane, 1973: 725) มีค่าความเช่ือถือ 95%  ความผิดพลาดมาตรฐานไม่เกิน 5% หรือท่ีระดับ
นยัส าคญัทางสถิติ .05 มีสูตรการค านวณดงัน้ี 

 สูตร n = 
2N(e)1

N


 

 เมื่อ n หมายถึง จ  านวนประชากรกลุ่มตวัอยา่ง 
  N หมายถึง จ  านวนประชากรทั้งหมด 
  e หมายถึง ความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับไดท่ี้ระดบั 0.05 

 แทนค่า n = .0025    24,850  1
24,850


 

DPU



52 

  n = 
63.125
24,850  

  n = 393.66 
 จากผลการค านวณ ไดจ้  านวนตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ีตอ้งไม่นอ้ยกว่า = 394 คน 
คุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูม้ารับการรักษาท่ีมีลกัษณะดงัน้ี 
 1.  อายตุั้งแต่ 16-65 ปี 
 2.  ไม่จ  ากดัเพศและความรู้ 
 3.  ไม่จ  ากดัรายไดแ้ละสถานภาพ 
 4.  มีสติสมัปชญัญะ ไม่มีความบกพร่องดา้นการรับรู้ มองเห็น ไดย้นิ 
 5.  ไมเ่ป็นผูป่้วยหนกั หรือรุนแรง และมีความพร้อม ยนิดีตอบแบบสอบถาม 
 6.  เป็นผูใ้ช้บริการแผนกผูป่้วยนอก ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ 
สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  
 คุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่งดงักล่าว ผูว้ิจยัจึงท าการสุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง (Purposive 
Sampling) ณ ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี โดยเลือกกลุ่ม
ตวัอยา่งท่ีไม่เป็นไปตามโอกาสทางสถิติ  

 
3.2  เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวจิยั 
 เคร่ืองมือท่ีใชส้ าหรับการวิจยัคร้ังน้ี คือ แบบสอบถาม (Questionnaires)  ซ่ึงผูว้ิจยัสร้าง
ข้ึนโดยขั้นตอนการสร้างดงัน้ี 
 1.  ศึกษารวบรวมขอ้มลูจากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อเป็นแนวทางใน
การสร้างแบบสอบถาม 
 2.  ก  าหนดโครงสร้างของแบบสอบถาม แบ่งเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 
   ตอนท่ี 1 เป็นข้อค าถามเก่ียวกับลักษณะส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม  
ประกอบดว้ย  เพศ  อาย ุ ระดบัการศึกษา  อาชีพ  รายได ้ และแผนกท่ีรับการรักษา รวม 6 ขอ้ โดย
ลกัษณะค าถามเป็นแบบปลายปิด (Closed end) การตอบเป็นแบบเลือกตอบ (Checklist)   
  ตอนท่ี 2  เป็นค าถามเก่ียวกบัความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่าง
บุคคลของบุคลากรทางการแพทย ์แบ่งออกเป็น 6 ดา้น รวม 31 ขอ้ ประกอบดว้ย 
   (1)  บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ ค  าถามมี 16  ขอ้ 1-16 
   (2)  บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ ค  าถามมี 3   ขอ้ 17-19 
   (3)  บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล ค าถามมี 7   ขอ้ 20-26 
   (4)  บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล ค าถามมี 3   ขอ้ 27-29 
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   (5)  บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร ค  าถามมี 4   ขอ้ 30-33 
   (6)  บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร ค  าถามมี 3   ขอ้ 34-36 
 ลกัษณะค าถามเป็นแบบปลายปิด (Closed end) ชนิดเลือกตอบ 5 ค  าตอบ ไดแ้ก่ มาก
ท่ีสุด มาก ปานกลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสุด ก  าหนดการวดัค่าแบบมาตราส่วน (Rating Scale) 5 ระดบั 
ตามแบบของ Likert โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 
   ตอบ   ระดบัการวดั 
   มากท่ีสุด = 5 คะแนน 
   มาก    = 4 คะแนน 
   ปานกลาง = 3 คะแนน 
   นอ้ย  = 2 คะแนน 
   นอ้ยท่ีสุด = 1 คะแนน 
  ตอนท่ี 3 เป็นค าถามเก่ียวกบัการรับรู้ภาพลกัษณ์ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี แบ่งออกเป็น 3 ดา้น รวม 40 ขอ้ ประกอบดว้ย 
   (1)  ดา้นระบบการใหบ้ริการของโรงพยาบาล ค าถามมี 16  ขอ้ 1-16 
   (2)  ดา้นบริการทางการแพทย ์   ค  าถามมี 8   ขอ้ 17-24 
   (3)  ดา้นอาคารและส่ิงแวดลอ้ม   ค  าถามมี 16 ขอ้ 25-40 
 ลกัษณะค าถามเป็นแบบปลายปิด (Closed end) ชนิดเลือกตอบ 5 ค  าตอบ ไดแ้ก่ เห็น
ดว้ยมากท่ีสุด เห็นดว้ยมาก เห็นดว้ยปานกลาง เห็นดว้ยน้อย และเห็นดว้ยน้อยท่ีสุด การวดัค่าแบบ
มาตราส่วน (Rating Scale) 5 ระดบั ตามแบบของ Likert โดยมีเกณฑก์ารใหค้ะแนนดงัน้ี 
    ตอบ   ระดบัการวดั 
   เห็นดว้ยมากท่ีสุด = 5 คะแนน 
   เห็นดว้ยมาก    = 4 คะแนน 
   เห็นดว้ยปานกลาง = 3 คะแนน 
   เห็นดว้ยนอ้ย  = 2 คะแนน 
   เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด = 1 คะแนน 
 
 ส าหรับการวดัระดบัความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการส่ือสารระหว่างบุคคลของบุคลากร
ทางการแพทย ์และการวดัระดบัการรับรู้ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ผูว้ิจยัท าการหาอตัรภาคชั้นของคะแนนเฉล่ีย และการแปล
ความหมายตามคะแนนเฉล่ีย โดยใชสู้ตรการค านวณของเบส์ต (Best, 1977, P.147) 
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   สูตร = 
 
   แทนค่า = 
   อตัรภาคชั้น = 0.80 
 เม่ือไดอ้ตัรภาคชั้นแลว้ จึงน ามาแบ่งระดบัความพึงพอใจ และการรับรู้ภาพลกัษณ์ และ
การแปลความหมายของแต่ละระดับ ตามคะแนนเฉล่ีย ( X ) ท่ีได้จากการค านวณข้อมูลของ
แบบสอบถาม  ดงัมีชั้นคะแนนเฉล่ียและความหมายแต่ละชั้นดงัน้ี 
   X  = 4.21-5.00 หมายถึง มีความพึงพอใจ / การรับรู้
ภาพลกัษณ์มากท่ีสุด 
   X  = 3.41-4.20 หมายถึง มีความพึงพอใจ / การรับรู้
ภาพลกัษณ์มาก 
   X  = 2.61-3.40 หมายถึง มีความพึงพอใจ / การรับรู้
ภาพลกัษณ์ปานกลาง 
   X  = 1.81-2.60 หมายถึง มีความพึงพอใจ / การรับรู้
ภาพลกัษณ์นอ้ย 
   X  = 1.00-1.80 หมายถึง มีความพึงพอใจ / การรับรู้
ภาพลกัษณ์นอ้ยท่ีสุด 
 
การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
 เมื่อสร้างแบบสอบถามส าหรับเก็บรวบรวมขอ้มลูแลว้  ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามเขา้สู่การ
ตรวจสอบความเท่ียงตรง (Validity) และความเช่ือมัน่ (Reliability) ของแบบสอบถามดงัน้ี 
   1.  ตรวจสอบความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา โดยน าแบบสอบถามเสนออาจารย์
ท่ีปรึกษาและผูท้รงคุณวุฒิ เพื่อตรวจสอบโครงสร้างและเน้ือหาของแบบสอบถาม จากนั้นผูว้ิจยัได้
น าไปปรับปรุงแกไ้ขขอ้ความตามค าแนะน า เพ่ือใหเ้กิดความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา 
   2.  ตรวจสอบความน่าเช่ือถือ (Reliability) ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามท่ีผ่าน
การตรวจสอบความเท่ียงตรงแลว้ ไปทดสอบ (Pre-test) กบัประชาชนท่ีไม่ใช่ประชากรเป้าหมาย 
คือ ประชาชนผูม้าใชบ้ริการอ่ืนๆ ภายในศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรม
ราชกุมารี จ  านวน 30 ชุด  แล้วน าข้อมูลมาทดสอบความน่าเ ช่ือถือ (Reliability) โดยใช้ค่า 
Cronbach’s Alpha ()  เพื่อหาค่าความเช่ือถือของแบบสอบถามทั้งฉบบั ไดค่้า Alpha () = .973 
 

คะแนนสูงสุด - คะแนนต ่าสุด 
จ  านวนชั้น 

 5 - 1 
5 
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ตารางที่ 3.1 แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha)ของแบบสอบถาม 
 

ประเด็นหัวข้อแบบสอบถาม     Cronbach's Alpha 
1. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามทั้งฉบบั  = .973 
2. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .934 

 “บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย”์  
3. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .905 

“บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย”์ 
4. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .922 

“บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล” 
5. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .933 

“บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล” 
6. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .882 

“บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร” 
7. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .912 

“บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร” 
8. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .943 

“การรับรู้ภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการ” 
9. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .901 

“การรับรู้ภาพลกัษณ์ดา้นการรักษาทางการแพทย”์ 
10. แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง   = .910 

“การรับรู้ภาพลกัษณ์ดา้นสภาพแวดลอ้มและอาคาร” 
 

 
3.3   การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

ผูว้ิจยัด  าเนินการเก็บขอ้มลูดงัน้ี 
  1.  ผูว้ิจัยท าหนังสือขออนุญาตและขอความอนุเคราะห์ ถึงผูอ้  านวยการศูนย์
การแพทย ์ฯ  เพื่อขออนุญาตท าการเก็บขอ้มลูจากผูม้ารับบริการ ณ ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  
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  2.  เมื่อไดรั้บอนุญาตจากผูอ้  านวยการศนูยก์ารแพทยฯ์ แลว้ ผูว้ิจยัน าแบบสอบถาม
ไป แจกและขอความร่วมมือกบัผูม้ารับบริการในแผนกต่างๆ ของศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ผูว้ิจยัด  าเนินการเก็บขอ้มูลดว้ยตวัเอง ทั้งน้ีหากมีซกัถามบาง
ประการท่ีผูต้อบแบบสอบถามอาจมีขอ้สงสยัเพ่ิมเติม 
   3.  เมื่อผูต้อบแบบสอบถามเรียบร้อยแลว้ ผูว้ิจยัขอรับแบบสอบถาม และท าการ
ตรวจสอบความครบถว้นในการตอบขอ้มลู หากมีบางขอ้ตอบไม่ครบจะขอให้ผูต้อบแบบสอบถาม
ตอบขอ้มลูใหส้มบูรณ์ โดยด าเนินการจนกระทัง่ครบตามจ านวนท่ีก  าหนดไว ้
  4.  ตรวจสอบขอ้มลู (Editing) และบนัทึกขอ้มลูลงในคอมพิวเตอร์เพื่อประมวลผล
และหาค่าทางสถิติต่อไป  

 
3.4  การวเิคราะห์ข้อมูลและสถิตทิี่ใช้ 
 เมื่อด าเนินการจดัท าขอ้มลูแลว้ จึงท าการประมวลผลดว้ยโปรแกรมส าเร็จรูป สถิติท่ีใช้
คือ 
  1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) น าเสนอผลด้วย ค่าร้อยละ (%) 
ค่าความถ่ี (n) ค่าเฉล่ีย (Mean) ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  
  2.  สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics Analysis) ส าหรับการทดสอบสมมติฐาน
ท่ีไว ้ไดแ้ก่ 
   2.1  สถิติทดสอบค่า t (t-test) เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจ 
และระดบัการรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ กบัตวัแปรอิสระเชิงคุณภาพท่ีแบ่งกลุ่มย่อยได ้2กลุ่ม ในท่ีน้ีคือ 
เพศ  
   2.2  สถิติทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One-way Analysis of 
Variance)  เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจ และระดบัการรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ กบัตวัแปร
อิสระเชิงคุณภาพท่ีแบ่งกลุ่มย่อยมากกว่าสองกลุ่มข้ึนไป ในท่ีน้ีคือ อายุ  ระดบัการศึกษา  อาชีพ  
รายได ้ และแผนกท่ีรับการรักษา   ก  าหนดระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 หรือค่านยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05  เมื่อพบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ีย จะท าการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี Fisher’s Least 
Significant Different (LSD)  หากไม่มีความแตกต่างอยา่งจึงปฏิเสธสมมติฐาน  
   2.3  สถิติเพื่อหาค่าสัมประสิทธิสหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s 
Correlation Coefficient) เพื่อทดสอบความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจ กับการรับรู้ต่อ
ภาพลกัษณ์ ท่ีเป็นขอ้มลูเชิงปริมาณทั้งคู่ โดยใชก้ารวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปรสองตวั 
(Bivariate Correlation) ท่ีระดับความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 หรือท่ีระดับนัยส าคัญ 0.05 เพื่อหาค่า
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สมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธม์ีค่าบวก (r) การแปลความหมายระดบัความสัมพนัธ์ระหว่างตวัแปร ดงัน้ี 
(ธวชัชยั สนัติวงศ.์ 2543, น.478) 
  ค่า r 0.81-1.00 หมายถึงตวัแปรมีความสมัพนัธใ์นทิศทางเดียวกนัสูงท่ีสุด 
  ค่า r 0.61-0.80 หมายถึงตวัแปรมีความสมัพนัธใ์นทิศทางเดียวกนัสูง 
  ค่า r 0.41-0.60 หมายถึงตวัแปรมีความสมัพนัธใ์นทิศทางเดียวกนัปานกลาง 
  ค่า r 0.20-0.40 หมายถึงตวัแปรมีความสมัพนัธใ์นทิศทางเดียวกนัต ่า 
  ค่า r 0.00-0.19 หมายถึงตวัแปรมีความสมัพนัธใ์นทิศทางเดียวกนัต ่ามาก 
 กรณีท่ีค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธท์างลบ (-r) การแปลความหมายระดับความสัมพนัธ์
ระหว่างตวัแปร เป็นดงัน้ี (ธวชัชยั งามสนัติวงศ.์ 2543, น.478) 
  ค่า r (-0.81)-(-1.00) หมายถึง มีความสมัพนัธใ์นทิศทางตรงกนัขา้มสูงท่ีสุด 
  ค่า r (-0.61)-(-0.80) หมายถึง มีความสมัพนัธใ์นทิศทางตรงกนัขา้มสูง 
  ค่า r (-0.41)-(-0.60) หมายถึง มีความสมัพนัธใ์นทิศทางตรงกนัขา้มปานกลาง 
  ค่า r (-0.20)-(-0.40) หมายถึง มีความสมัพนัธใ์นทิศทางตรงกนัขา้มต ่า 
  ค่า r (-0.00)-(-0.19) หมายถึง มีความสมัพนัธใ์นทิศทางตรงกนัขา้มต ่ามาก 

 
3.5  การน าเสนอผลการวจิยั 
 การน าเสนอผลการวิจยั  แสดงผลในลกัษณะตารางข้อมูล ประกอบค าบรรยาย  และ
สรุปและอภิปรายผลในประเด็นท่ีส าคญั  รวมทั้งขอ้เสนอแนะจากการวิจยั ในบทท่ี 4 และ 5 ต่อไป 
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บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
  การศึกษาวิจยัเร่ือง การรับรู้ภาพลกัษณ์และความพึงพอใจในการส่ือสารของผูรั้บบริการ 
ต่อศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา  ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  เป็นการวิจยัเชิงส ารวจ (Survey Research)  เก็บรวบรวมขอ้มูลจาก
กลุ่มตวัอย่าง ด้วยวิธีการสุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling)  คือ ผูท่ี้มารับบริการใน
แผนกต่างๆ ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  จ  านวนทั้งส้ิน 
394 คน ผลการวิเคราะห์ขอ้มลูน าเสนอในรูปแบบตารางและการบรรยายประกอบ ตามล าดบัหัวขอ้
ต่อไปดงัน้ี 
 ส่วนท่ี 1 ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง   
 ส่วนท่ี 2 ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย์
ของโรงพยาบาลศนูยก์ารแพทย ์
 ส่วนท่ี 3 การรับรู้ภาพลกัษณ์ของผูรั้บการรักษาต่อโรงพยาบาลศนูยก์ารแพทย ์
 ส่วนท่ี 4 ผลการทดสอบสมมุติฐาน 
  4.1  การเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่าง
บุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 
  4.2  การเปรียบเทียบระหว่างการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยฯ์ 
จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 
  4.3  การทดสอบความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร
ระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ภาพลกัษณ์ของผูรั้บบริการต่อศนูยก์ารแพทยฯ์ 
ส่วนท่ี 1 ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง ผูว้ิจยัใชส้ถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive Statistics)  โดยแสดงผลดว้ยจ านวน และร้อยละ  ปรากฏผลการวิเคราะห์ขอ้มูล ดงั
ตารางท่ี 4.1  
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ตารางที่ 4.1 จ  านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 
(n = 394)  

ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง จ านวน ร้อยละ 
เพศ   
 - ชาย  129 32.7 
 - หญิง  265 67.3 
อาย ุ   
 - ไม่เกิน 25 ปี  77 19.5 
 - 26-35 ปี  101 25.6 
 - 36-45 ปี  102 25.9 
 - 46-55 ปี  61 15.5 

- มากกว่า 55 ปี  53 13.5 
ระดบัการศึกษา     
 - ประถมศึกษาและต ่ากว่า  37 9.4 
 - มธัยมศึกษาและเทียบเท่า  188 47.7 
 - ปริญญาตรี  148 37.6 
 - ปริญญาโทและปริญญาเอก  21 5.3 
อาชีพ    
 - รับราชการ/พนกังานรัฐวิสาหกิจ  100 25.4 
 - พนกังานองคก์รเอกชน  55 14.0 
 - คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 27.7 
 - รับจา้งทัว่ไป/ผูใ้ชแ้รงงาน/เกษตรกรรม  70 17.8 
 - ก  าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 15.2 
รายไดต่้อเดือน   
 - ไม่เกิน 10,000 บาท  142 36.0 
 - 10,001-15,000 บาท  98 24.9 
 - 15,001-20,000 บาท  65 16.5 
 - มากกว่า 20,000 บาท  89 22.6 
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ตารางที่ 4.1 (ต่อ) 
(n = 394)  

ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง จ านวน ร้อยละ 
แผนกท่ีใชบ้ริการ   
 - อายรุกรรม  162 41.1 
 - ศลัยกรรม  56 14.2 
 - โสต ศอ นาสิก - จกัษุ  77 19.5 
 - สูตินารี  57 14.5 
 - ทนัตกรรม  16 4.1 
 - อ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนงั)  26 6.6 

  
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มลูดงัตารางท่ี 4.1 พบว่า ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง ส่วน
ใหญ่เป็นหญิง จ  านวน 265 คน คิดเป็นร้อยละ 67.3  ท่ีเหลือเป็นเพศชาย  อายุระหว่าง 26-35 ปี 
จ  านวน 101 คน หรือร้อยละ 25.6 ซ่ึงใกลเ้คียงกบัอายรุะหว่าง 36-45 ปี จ  านวน 102 คน หรือร้อยละ 
25.9  โดยช่วงอายขุองกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีจ  านวนนอ้ยท่ีสุดคือ มากกว่า 55 ปี จ  านวน 53 คน หรือ ร้อย
ละ 13.5  มีการศึกษาระดบัมธัยมศึกษาและเทียบเท่า จ  านวน 188 คน หรือร้อยละ 47.7  รองลงมาคือ
ระดบัปริญญาตรี จ  านวน 148 คน หรือร้อยละ 37.6  ระดบัการศึกษาของกลุ่มตวัอย่างท่ีมีจ  านวน
นอ้ยท่ีสุดคือ ระดบัปริญญาโทและปริญญาเอก จ  านวน 21 คน หรือร้อยละ 5.3  มีอาชีพคา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั จ  านวน 109 คน  คิดเป็นร้อยละ 27.7  รองลงมาคือ รับราชการ/พนกังานรัฐวิสาหกิจ จ  านวน 
100 คน หรือร้อยละ 25.4  โดยอาชีพของกลุ่มตัวอย่างท่ีมีจ  านวนน้อยท่ีสุดคือ พนักงานองค์กร
เอกชน จ านวน 55 คน หรือร้อยละ 14.0  ส่วนใหญ่มีรายไดต่้อเดือน ไม่เกิน 10,000 บาท จ านวน 
142 คน หรือร้อยละ 36.0  รองลงมาคือ รายไดต่้อเดือน 10,001-15,000 บาท จ านวน 98 คน  หรือ
ร้อยละ 24.9  โดยรายได้ต่อเดือนของกลุ่มตวัอย่างท่ีมีจ  านวนน้อยท่ีสุดคือ 15,001-20,000 บาท 
จ านวน 65 คน หรือร้อยละ 16.5  แผนกท่ีกลุ่มตวัอย่างมาใชบ้ริการมากท่ีสุดคือ แผนกอายุรกรรม 
จ านวน 162 คน หรือร้อยละ 41.1  รองลงมาคือ  แผนกโสต ศอ นาสิก-จกัษุ จ  านวน 77 คน  หรือ
ร้อยละ 19.5  โดยแผนกท่ีกลุ่มตวัอยา่งมาใชบ้ริการมีจ  านวนนอ้ยท่ีสุดคือ แผนกทนัตกรรม จ านวน 
16 คน หรือร้อยละ 4.1  รวมทั้งกลุ่มตวัอย่างท่ีกระจายไปยงัแผนกอ่ืนๆ อาทิ ออร์โธปิดิกส์, รังสี, 
ผวิหนงั รวมจ านวน 26 คน หรือร้อยละ 6.6 
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ส่วนท่ี 2 ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศูนย์
การแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 

 ผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  ผูว้ิจยัใชส้ถิติเชิง
พรรณนา (Descriptive Statistics)  แสดงผลดว้ยคะแนนเฉล่ีย ( X )  และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
(S.D.)  ปรากฏผลการวิเคราะห์ขอ้มลู ดงัตารางท่ี 4.2 - ตารางท่ี 4.7 
 
ตารางที่ 4.2 แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากร

ทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์
(n = 394)  

บทบาทการเป็นผู้ส่งสารของแพทย์ X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 
1. แพทยพู์ดคยุ ทกัทาย ผูรั้บบริการก่อนรักษา 3.87 .861 มาก 
2. แพทยไ์ดส้อบถามช่ือผูรั้บบริการก่อนการรักษา 3.83 .822 มาก 
3. แพทยส์อบถามประวติัส่วนตวัอยา่งเป็นกนัเอง 3.78 .799 มาก 
4. แพทยใ์หค้วามสนใจผูรั้บบริการตลอดการรักษา  3.91 .741 มาก 
5. แพทยมี์หนา้ตาท่ียิ้มแยม้แจ่มใสขณะท าการรักษา 3.87 .810 มาก 
6. แพทยไ์ม่มีท่าทีน่ิงเฉยกบัผูรั้บบริการ 3.69 .850 มาก 
7. แพทยไ์ม่แสดงอารมณ์เม่ือผูรั้บบริการแสดง

อารมณ์ท่ีไม่ดี 
3.72 .795 มาก 

8. แพทยไ์ดส้ัมผสัร่างกายของผูรั้บบริการขณะ
รักษาอยา่งเหมาะสม 

3.84 .742 มาก 

9. แพทยอ์ธิบายเหตุผลเพ่ือใหผู้รั้บบริการเขา้ใจ 
ก่อนการรักษา 

3.91 .757 มาก 

10. แพทยส์ามารถตอค าถามตรงตามท่ีผูรั้บบริการ
ตอ้งการรู้ 

3.92 .735 มาก 

11. แพทยส์อบถามเก่ียวกบัอาการเจบ็ป่วยอยา่ง
ชดัเจน 

3.99 .733 มาก 

12. แพทยส์อบถามเก่ียวกบัสาเหตุของอาการเจบ็
อย่างชดัเจน 

3.94 .753 มาก 

13. แพทยส์รุปและทบทวนชอ้มูลเก่ียวกบัอาการ
ของผูรั้บบริการ 

3.88 .746 มาก 
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ตารางที่ 4.2 (ต่อ) 
(n = 394)  

บทบาทของแพทย์ในการเป็นผู้ส่งสาร X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 
15. แพทยใ์ชค้  าศพัทภ์าษาองักฤษและศพัทเ์ทคนิคท่ี

ผูรั้บบริการไม่เขา้ใจ 
3.30 1.028 ปานกลาง 

16. แพทยใ์หค้  าแนะน าในการดูแลการปฏิบติัตนแก่
ผูรั้บบริการ 

3.99 .703 มาก 

รวม 3.83 .570 มาก 
 

 ผลการวิเคราะห์ขอ้มลูดงัตารางท่ี 2 พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร
ระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ของศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี  ด้านบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์โดยรวมอยู่ในระดบัมาก ( X  = 3.83)  และเมื่อ
พิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์พบว่า เกือบทุก
บทบาทอยู่ในระดบัมาก  โดยบทบาทท่ีผูรั้บบริการมีความพึงพอใจมากท่ีสุดคือ แพทยส์อบถาม
เก่ียวกบัอาการเจ็บป่วยอยา่งชดัเจน ( X  = 3.99) และแพทยใ์หค้  าแนะน าในการดูแลการปฏิบติัตนแก่
ผูรั้บบริการ ( X  = 3.99)  ทั้งสองบทบาทมีคะแนนเฉล่ียอย่างละเท่ากนั  รองลงมาไดแ้ก่  แพทย์
สอบถามเก่ียวกบัสาเหตุของอาการเจ็บอย่างชดัเจน ( X  = 3.94)  แพทยส์ามารถตอบค าถามตรง
ตามท่ีผูรั้บบริการตอ้งการรู้ ( X  = 3.92)  เป็นตน้ ในขณะท่ีบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทยท่ี์
ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจนอ้ยสุด คือ แพทยใ์ชค้  าศพัทภ์าษาองักฤษและศพัทเ์ทคนิคท่ีผูรั้บบริการ
ไม่เขา้ใจ ( X  = 3.30) ซ่ึงอยูใ่นระดบัปานกลาง   
 

ตารางที่ 4.3 แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากร
ทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทย ์ฯ ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์

(n = 394)  
บทบาทการเป็นผู้รับสารของแพทย์ X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 

17. แพทยย์นิดีรับฟังอาการเจบ็ป่วยของผูรั้บบริการ 3.94 .691 มาก 
18. แพทยเ์ปิดโอกาสใหผู้รั้บบริการไดเ้ล่าอาการ

เจบ็ป่วย 
3.96 .705 มาก 

19. แพทยย์อมรับและเขา้ใจในพฤตกิรรมของ
ผูรั้บบริการ 

3.87 .757 มาก 

รวม 3.92 .651 มาก 
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 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังตารางท่ี 4.3 พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์โดยรวมอยูใ่นระดบั
มาก ( X  = 3.92)  เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์
พบว่า ทุกบทบาทอยู่ในระดบัมาก โดยเรียงล  าดับจากมากไปน้อยได้ดังน้ี แพทยเ์ปิดโอกาสให้
ผูรั้บบริการไดเ้ล่าอาการเจ็บป่วย ( X  = 3.96) รองลงมาคือ แพทยย์ินดีรับฟังอาการเจ็บป่วยของ
ผูรั้บบริการ ( X  = 3.94)  และแพทยย์อมรับและเขา้ใจในพฤติกรรมของผูรั้บบริการ ( X  = 3.87)  
ตามล าดบั 
 
ตารางที่ 4.4 แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากร

ทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล 
(n = 394)  

บทบาทการเป็นผู้ส่งสารของพยาบาล X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 
20. พยาบาลใหค้  าแนะน าขั้นตอนการรักษา 3.73 .891 มาก 
21. พยาบาลใหค้  าแนะน าในการดูแลการปฏิบติัตน

ใหแ้ก่ผูรั้บบริการ 
3.71 .905 

มาก 

22. พยาบาลแสดงความเห็นใจผูรั้บบริการเสมอ 3.58 .905 มาก 
23. พยาบาลใหค้  าปรึกษา ปลอบใจใหก้ าลงัใจ

ผูรั้บบริการ 
3.56 .912 มาก 

24. พยาบาลใหข้อ้มูลเพ่ือโนม้นา้วใหผู้รั้บบริการ
ปฏิบติัตนอย่างเหมาะสม 

3.57 .912 มาก 

25. พยาบาลไม่สามารถตอบค าถามของผูรั้บบริการ
ได ้ 

3.20 1.042 ปานกลาง 

26. พยาบาลสามารถอธิบายขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งให้
เขา้ใจไดง่้าย 

3.58 .850 มาก 

รวม 3.56 .755 มาก 
 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดังตารางท่ี 4.4 พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล  โดยรวมอยู่ใน
ระดบัมาก ( X  = 3.56)  เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของ
พยาบาล  เป็นรายประเด็น พบว่า เกือบทุกประเด็นอยู่ในระดบัมาก สามารถเรียงล  าดบัจากมากไป
นอ้ยไดด้งัน้ี พยาบาลใหค้  าแนะน าขั้นตอนการรักษา ( X  = 3.73)  พยาบาลให้ค  าแนะน าในการดูแล
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การปฏิบติัตนให้แก่ผูรั้บบริการ ( X  = 3.71)  พยาบาลแสดงความเห็นใจผูรั้บบริการเสมอ ( X  = 
3.58) พยาบาลสามารถอธิบายขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งให้เขา้ใจไดง่้าย ( X  = 3.58) ตามล าดบั  ในขณะท่ี
ประเด็นท่ีผูรั้บบริการมีความพึงพอใจน้อยสุด คือ พยาบาลไม่สามารถตอบค าถามของผูรั้บบริการ
ได ้( X  = 3.20) ซ่ึงอยูใ่นระดบัปานกลาง   
 
ตารางที่ 4.5 แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากร

ทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล 
(n = 394)  

บทบาทการเป็นผู้รับสารของพยาบาล X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 
27. พยาบาลยินดรัีบฟังปัญหาเร่ืองราวของ

ผูรั้บบริการ 
3.56 .889 มาก 

28. พยาบาลใหโ้อกาสผูรั้บบริการซกัถามขอ้
สงสัย 

3.57 .872 มาก 

29. พยาบาลยอมรับและเขา้ใจในพฤติกรรม
ของผูรั้บบริการ 

3.56 .899 มาก 

รวม 3.56 .844 มาก 
 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดังตารางท่ี 4.5 พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล  โดยรวมอยู่ใน
ระดบัมาก ( X  = 3.56)  เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของ
พยาบาล  พบว่า ทุกประเด็นอยูใ่นระดบัมาก สามารถเรียงล  าดบัจากมากไปนอ้ยไดด้งัน้ี พยาบาลให้
โอกาสผูรั้บบริการไดซ้กัถามขอ้สงสยั ( X  = 3.57)  รองลงมาคือ พยาบาลยินดีรับฟังปัญหาเร่ืองราว
ของผูรั้บบริการไดซ้กัถามขอ้สงสัย ( X  = 3.56) และพยาบาลยอมรับและเขา้ใจในพฤติกรรมของ
ผูรั้บบริการ ( X  = 3.56)  ทั้งสองประเด็นมีคะแนนเฉล่ียอยา่งละเท่ากนั   
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ตารางที่ 4.6 แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากร 
ทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร 

(n = 394)  
บทบาทการเป็นผู้ส่งสารของเภสัชกร X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 

30. เภสชักรมีการสอบถามช่ือผูรั้บบริการท่ี
เป็นเจา้ของยาก่อนรับยา 

4.01 .856 มาก 

31. เภสชักรมีการสอบถามผูร้บยาวา่มีการ
แพย้าบา้ง 

4.09 .761 มาก 

32. เภสชักรมีการอธิบายวธีิการใชย้าทุกคร้ัง 4.09 .796 มาก 
33. เภสชักรมีการใชค้  าพูดและกริยามารยาท

ท่ีพร้อมบริการ 
3.96 .800 มาก 

รวม 4.04 .737 มาก 
 

 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดังตารางท่ี 4.6 พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ดา้นบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกร โดยรวมอยู่ใน
ระดบัมาก ( X  = 4.04)  เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของ
เภสัชกร  พบว่า ทุกประเด็นอยู่ในระดับมาก เรียงล  าดับจากมากไปน้อยได้ดงัน้ี เภสัชกรมีการ
สอบถามผูรั้บยาว่ามีการแพย้าบา้ง ( X  = 4.09)  ซ่ึงมีคะแนนเฉล่ียเท่ากบัเภสัชกรมีการอธิบาย
วิธีการใชย้าทุกคร้ัง ( X  = 4.09)  เภสชักรมีการสอบถามช่ือผูรั้บบริการท่ีเป็นเจา้ของยาก่อนรับยา ( X  
= 4.01) และเภสชักรมีการใชค้  าพดูและกริยามารยาทท่ีพร้อมบริการ ( X  = 3.96) ตามล าดบั 
 

ตารางที่ 4.7 แสดงผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากร
ทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทย ์ฯ ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร 

(n = 394)  
บทบาทการเป็นผู้รับสารของเภสัชกร X  S.D. ระดับความพงึพอใจ 

34. เภสชักรยนิดีรับฟังปัญหาเร่ืองราวของ
ผูรั้บบริการ 

3.75 .791 มาก 

35. เภสชักรใหโ้อกาสผูรั้บบริการไดซ้กัถาม
ขอ้สงสัยเก่ียวกบัการใชย้า 

3.84 .795 มาก 

36. เภสชักรยอมรับและเขา้ใจในพฤติกรรม
ของผูรั้บบริการ ดว้ยกริยาท่ีดี 

3.81 .812 มาก 

รวม 3.80 .755 มาก 
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 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดังตารางท่ี 4.7 พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ดา้นบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร  โดยรวมอยู่ใน
ระดบัมาก ( X  = 3.56)  เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของ
เภสชักร  พบว่า ทุกประเด็นอยูใ่นระดบัมาก สามารถเรียงล  าดบัจากมากไปน้อยไดด้งัน้ี เภสัชกรให้
โอกาสผูรั้บบริการไดซ้กัถามขอ้สงสยัเก่ียวกบัการใชย้า ( X  = 3.84)  เภสัชกรยอมรับและเขา้ใจใน
พฤติกรรมของผูรั้บบริการ ดว้ยกริยาท่ีดี ( X  = 3.81)  และเภสัชกรยินดีรับฟังปัญหาเร่ืองราวของ
ผูรั้บบริการ ( X  = 3.75) ตามล าดบั 
 
ตารางที่ 4.8 สรุปความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ใน

บทบาทการเป็นผูส่้งสารและบทบาทการเป็นผูรั้บสาร 
(n = 394)  

บุคลากรทางการแพทย์ 
บทบาทผู้ส่งสาร ระดับความ

พึงพอใจ 
บทบาทผู้รับสาร ระดับความ

พึงพอใจ X  S.D. X  S.D. 
แพทย ์ 3.83 .570 มาก 3.92 .651 มาก 
พยาบาล 3.56 .755 มาก 3.56 .844 มาก 
เภสชักร 4.04 .737 มาก 3.80 .755 มาก 

รวม 3.81 .576 มาก 3.76 .625 มาก 
 
 ผลสรุปความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยด์งั
ตารางท่ี 4.8 พบว่า ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทยใ์นบทบาท  
ผูส่้งสารโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก ( X  = 3.81)  รองลงมามีความพึงพอใจในบทบาทผูรั้บสารโดยรวม
อยูใ่นระดบัมาก ( X  = 3.76)  เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารในบทบาท   
ผูส่้งสารจ าแนกตามบุคลากรทางแพทย ์ พบว่า  เภสัชกรมีคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจมากท่ีสุด    
( X  = 4.04)  รองลงมาคือ แพทย ์( X  = 3.83)  และพยาบาล ( X  = 3.56) ในขณะท่ี ความพึงพอใจของ
ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารในบทบาทผูรั้บสารจ าแนกตามบุคลากรทางแพทย ์พบว่า แพทยม์ีคะแนน
เฉล่ียความพึงพอใจมากท่ีสุด ( X  = 3.92)  รองลงมาคือ เภสัชกร ( X  = 3.80)  และพยาบาล ( X  = 
3.56)  ตามล าดบั 
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ส่วนท่ี 3 การรับรู้ภาพลกัษณ์ของศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีสครินทรวิโรฒ  

 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย ์สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีสครินทรวิโรฒ 
ผูว้ิจยัใชส้ถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics)  แสดงผลด้วยคะแนนเฉล่ีย ( X )  และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.)  ปรากฏผลการวิเคราะห์ขอ้มลู ดงัตารางท่ี 4.9 - ตารางท่ี 4.10 
 
ตารางที่ 4.9 แสดงผลการวิเคราะห์การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ศนูยก์ารแพทย ์ฯ  
 ดา้นระบบบริการ 

(n = 394)  
การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านระบบบริการ X  S.D. ระดับการรับรู้ 

1. ผูใ้หบ้ริการแต่งกายเหมาะสม สะอาด เรียบร้อย 4.14 .675 มาก 
2. ผูใ้หบ้ริการมีการทกัทาย ยิ้มแยม้ มีอธัยาศยัไมตรี

อนัด ี
4.01 .740 มาก 

3. ผูใ้หบ้ริการมีความมัน่คงทางอารมณ์ หนกัแน่น 
ไม่อารมณ์เสีย หรือแสดงอากรหงุดหงิด 

3.87 .789 มาก 

4. ผูใ้หบ้ริการแสดงความเป็นมิตร มีความเป็น
กนัเอง 

3.86 .761 มาก 

5. ผูใ้หบ้ริการใหก้ารดูแลเอาใจใส่ เช่น ซกัถาม
อาการเจบ็ป่วย ช่วยเหลือ เอื้ออาทร 

3.80 .749 มาก 

6. ผูใ้หบ้ริการใหค้  าแนะน าเป็นอย่างดี เม่ือท่านขอ
ค าแนะน าในดา้นต่างๆ ท่ีมีขอ้สงสัย 

3.84 .708 มาก 

7. ผูใ้หบ้ริการปฏิบติัต่อท่านอย่างสุภาพ นุ่มนวล ให้
เกียรติอย่างเหมาะสม 

3.82 .776 มาก 

8. ท่านไดรั้บบริการอ านวยความสะดวกในการเขา้
มาใชบ้ริการของโรงพยาบาลจากทุกขั้นตอน 

3.79 .828 มาก 

9. ผูรั้บบริการท่ีมีอาการหนกัไดรั้บการตรวจรักษา
อย่างรวดเร็ว ทนัเหตุการณ์ 

3.70 .824 มาก 

10. เวลาท่ีใชใ้นการรอตรวจแผนกต่างๆ มีความ
เหมาะสม 

3.51 .928 มาก 
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ตารางที่ 4.9 (ต่อ) 
(n = 394)  

การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านระบบบริการ X  S.D. ระดับการรับรู้ 
11. ข ั้นตอนการใหบ้ริการไม่ยุ่งยาก ไม่หลาย

ขั้นตอน 
3.59 .898 มาก 

12. มีการจดัระบบคิวในการเขา้ตรวจรักษา
ตามล าดบั ก่อน-หลงั อย่างเป็นระบบ 

3.64 .866 มาก 

13. ทุกแผนกมีเจา้หนา้ท่ีใหบ้ริการประจ าจุด
ตลอดเวลา เม่ือไปติดต่อสอบถามขอ้มูล 

3.88 .793 มาก 

14. แพทยไ์ดใ้หค้วามรู้ในการดูแลสุขภาพ ควบคู่กบั
การรักษาโรคอย่างชดัเจน 

3.90 .759 มาก 

15. เภสชักรใหค้  าแนะน าเร่ืองการใชย้าอย่าง
เหมาะสม 

3.95 .755 มาก 

16. ความสามารถในการตรวจรักษาอาการป่วยท า
ใหห้ายป่วยหรือทเุลาลงได ้

3.85 .693 มาก 

รวม 3.82 .595 มาก 
 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มลูดงัตารางท่ี 4.9 พบว่า กลุ่มตวัอยา่งมีการรับรู้ภาพลกัษณ์ของศูนย์
การแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยั
ศรีสครินทรวิโรฒ ดา้นระบบบริการ โดยรวมอยู่ในระดบัมาก ( X  = 3.82)  เมื่อพิจารณาเป็นราย
ประเด็น พบว่า ทุกประเด็นอยูใ่นระดบัมาก สามารถเรียงล  าดบัจากมากไปน้อยไดด้งัน้ี ผูใ้ห้บริการ
แต่งกายเหมาะสม สะอาด เรียบร้อย ( X  = 4.14)  รองลงมาไดแ้ก่  ผูใ้ห้บริการมีการทกัทาย ยิ้มแยม้ 
มีอธัยาศยัไมตรีอนัดี ( X  = 4.04)  เภสัชกรให้ค  าแนะน าเร่ืองการใชย้าอย่างเหมาะสม ( X  = 3.95)  
แพทยไ์ดใ้หค้วามรู้ในการดูแลสุขภาพ ควบคู่กบัการรักษาโรคอย่างชดัเจน ( X  = 3.90)  โดยท่ีการ
รับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี ประเด็นท่ีมีคะแนนเฉล่ียน้อยสุดคือ เวลาท่ีใชใ้นการรอตรวจแผนกต่างๆ มีความเหมาะสม 
( X  = 3.51) อยูใ่นระดบัมาก 
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ตารางที่ 4.10 แสดงผลการวิเคราะห์การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ 
 ดา้นการรักษาทางการแพทย ์

(n = 394)  
การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านการรักษาทางการแพทย์ X  S.D. ระดับการรับรู้ 
17. ผูใ้หบ้ริการ ดูแลผูม้าใชบ้ริการอย่างเท่าเทียมกนั 3.96 .721 มาก 
18. แพทยแ์ละเจา้หนา้ท่ีมีจ านวนเพียงพอในการ

ใหบ้ริการ 
3.69 .839 มาก 

19. การจดัระบบบริการมีความต่อเน่ืองไม่ติดขดั
จากแผนกหน่ึงไปอีกแผนกหน่ึง 

3.67 .756 มาก 

20. เจา้หนา้ท่ีแต่ละแผนกมีความช านาญในงานท่ีท า
อยู่ (ความคิดเห็นของผูม้าใชบ้ริการ) 

3.76 .715 มาก 

21. แพทยใ์ชเ้วลาตรวจรักษาอย่างเหมาะสมกบั
อาการเจบ็ป่วย 

3.77 .760 มาก 

22. ท่านไดรั้บความปลอดภยัจากการใหบ้ริการของ
เจา้หนา้ท่ี และเคร่ืองอุปกรณ์ของโรงพยาบาล 

3.86 .672 มาก 

23. เคร่ืองมือและอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการตรวจรักษามี
ความทนัสมยั มีประสิทธิภาพ และพร้อม
ใหบ้ริการ 

3.91 .780 มาก 

24. เจา้หนา้ท่ีมีความช านาญในการใชเ้คร่ืองมือ
ต่างๆ ในการตรวจรักษา 

3.85 .796 มาก 

รวม 3.74 .669 มาก 
 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดงัตารางท่ี 4.10 พบว่า การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์
ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  ดา้นการรักษาทางการแพทย ์
โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก ( X  = 3.74)  เมื่อพิจารณาเป็นรายประเด็น พบว่า ทุกประเด็นอยู่ในระดบั
มาก สามารถเรียงล  าดบัจากมากไปนอ้ยไดด้งัน้ี ผูใ้หบ้ริการดูแลผูม้าใชบ้ริการอย่างเท่าเทียมกนั (X  
= 3.96)  รองลงมาได้แก่  เคร่ืองมือและอุปกรณ์ท่ีใช้ในการตรวจรักษามีความทันสมัย มี
ประสิทธิภาพ และพร้อมให้บริการ ( X  = 3.91)  ท่านไดรั้บความปลอดภยัจากการให้บริการของ
เจา้หนา้ท่ี และเคร่ืองอุปกรณ์ของโรงพยาบาล ( X  = 3.86) เป็นตน้ โดยท่ีการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ด้านการรักษาทางการแพทยท่ี์มีคะแนนเฉล่ียน้อยสุดคือ การจดัระบบบริการมีความ
ต่อเน่ืองไม่ติดขดัจากแผนกหน่ึงไปอีกแผนกหน่ึง ( X  = 3.67) อยูใ่นระดบัมาก 
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ตารางที่ 4.11 แสดงผลการวิเคราะห์การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 

(n = 394)  
การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านส่ิงแวดล้อมและอาคาร X  S.D. ระดับการรับรู้ 

25. มีท่ีจอดรถอย่างเพียงพอ ปลอดภยั และเหมาะสม 3.00 1.253 ปานกลาง 
26. มีหอ้งน ้าสะอาด ถกูสุขลกัษณะ และเพียงพอ  3.24 1.054 ปานกลาง 
27. มีร้านคา้สะดวกซ้ือ ร้านอาหารไวบ้ริการอย่าง

เพียงพอ  
3.56 .974 มาก 

28. มีเคร่ืองอ านวยความสะดวก เช่น หนงัสือ วารสาร 
โทรทศัน์ ตูน้  ้าร้อนน ้าเยน็ รถเขน็ไวบ้ริการอยา่ง
เหมาะสม 

3.60 .880 มาก 

29. มีป้ายแนะน าสถานท่ีและใหบ้ริการ พร้อมขั้นตอน
การใหบ้ริการอย่างชดัเจนและเหมาะสม 

3.64 .851 มาก 

30. อาคารสถานท่ีและสภาพแวดลอ้ม สะอาด สวยงาม 
เป็นระเบียบ ระบายอากาศไดดี้ และไม่มีกลิ่น
เหมน็ 

3.66 .859 มาก 

31. พ้ืนอาคารมีความสะอาด ไม่ลืน่และไม่มีคราบฝุ่ น 3.73 .865 มาก 
32. มีถงัขยะอย่างเพียงพอ เหมาะสม ไม่มีกลิ่นเหมน็  3.66 .842 มาก 
33. บรรยากาศในตวัอาคารมีความสดช่ืน ไม่มีกลิ่น

เหมน็และอบัช้ืน 
3.70 .815 มาก 

34. การวางต าแหน่งแผนก หอ้งตรวจต่างๆ มีความ
เหมาะสมในการส่งตอ่ผูรั้บบริการ 

3.75 .764 มาก 

35. หอ้งตรวจ สะอาด เรียบร้อย สภาพหอ้งมิดชิดและ
เป็นสัดส่วน 

3.80 .741 มาก 

36. มีท่ีพกัและท่ีนัง่รอตรวจรักษาอยา่งเพียงพอและ 
เหมาะสม 

3.50 .883 มาก 

37. การจดัระบบเดินรถภายในบริเวณรอบๆ 
โรงพยาบาลมีความสะดวกเหมาะสมและปลอดภยั 

3.46 1.024 มาก 

38. มีการประชาสัมพนัธ์เสียงตามสาย ใหค้วามรู้เร่ือง
การใหบ้ริการอย่างเหมาะสม 

3.55 .913 มาก 
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ตารางที่ 4.11 (ต่อ) 
(n = 394)  

การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านส่ิงแวดล้อมและอาคาร X  S.D. ระดับการรับรู้ 
    
39. โรงพยาบาลมีการใหค้วามรู้เร่ืองสขภาพอนามยั 

เช่นโปสเตอร์ แผ่นพบั ใบปลิว ป้ายโฆษณาตาม
จุดต่างๆ 

3.70 .783 มาก 

40. มีการใหสุ้ขศึกษาแก่ผูม้าใชบ้ริการอย่างเหมาะสม 
เช่น คลินิกนมแม่ คลินิกบุหร่ี คลินิกส่งเสริม
สุขภาพ 

3.79 .753 มาก 

รวม 3.58 .686 มาก 
 
 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลดงัตารางท่ี 4.11 พบว่า การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์
ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 
โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก ( X  = 3.58)  เมื่อพิจารณาเป็นรายประเด็น พบว่า เกือบทุกประเด็นอยู่ใน
ระดบัมาก สามารถเรียงล  าดบัจากมากไปนอ้ยไดด้งัน้ี หอ้งตรวจ สะอาด เรียบร้อย สภาพห้องมิดชิด
และเป็นสดัส่วน ( X  = 3.80)  รองลงมาไดแ้ก่ มีการใหสุ้ขศึกษาแก่ผูม้าใชบ้ริการอยา่งเหมาะสม เช่น 
คลินิกนมแม่ คลินิกบุหร่ี คลินิกส่งเสริมสุขภาพ ( X  = 3.79)  การวางต าแหน่งแผนก หอ้งตรวจต่างๆ 
มีความเหมาะสมในการส่งต่อผูรั้บบริการ ( X  = 3.75)  เป็นตน้  ขณะเดียวกันก็พบว่า การรับรู้
ภาพลกัษณ์ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคารมีคะแนนเฉล่ียอยูใ่นระดบัปานกลาง 2 ประเด็น คือ มีห้องน ้ า
สะอาด ถูกสุขลกัษณะ และเพียงพอ ( X  = 3.24)  และมีท่ีจอดรถอย่างเพียงพอ ปลอดภัย และ
เหมาะสม ( X  = 3.00)  ตามล าดบั  
 

ตารางที่ 4.12 สรุปการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ  สยามบรมราชกุมารี 

(n = 394)  
ภาพลักษณ์ศูนย์การแพทย์ฯ X  S.D. ระดับการรับรู้ 

ระบบการบริการ 3.82 .595 มาก 
การรักษาทางการแพทย ์ 3.74 .669 มาก 
ส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 3.58 .686 มาก 

รวม 3.72 .556 มาก 
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 สรุปการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา 
ฯ สยามบรมราชกุมารี ดงัตารางท่ี 4.12 พบว่า ผูรั้บบริการรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก ( X  = 3.72)  เมื่อพิจารณาการ
รับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  จ  าแนกเป็นราย
ดา้น พบว่า ดา้นระบบบริการมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้ภาพลกัษณ์มากท่ีสุด ( X  = 3.82)  รองลงมาคือ 
ดา้นการรักษาทางการแพทย ์( X  = 3.74)  และดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ( X  = 3.58)   ตามล าดบั 
 ส่วนท่ี 4  ผลเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บการต่อการส่ือสารกบับุคลากรศูนย์
การแพทยฯ์ จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 
 
4.1 การเปรียบเทียบความพึงพอใจของผู้ รับบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย์

ของศูนย์การแพทย์ฯ จ าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคลของผู้รับการ 
 ผลการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทย ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ผูว้ิจยัใชส้ถิติทดสอบ
ค่าที (t-test) และสถิติทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One-way Analysis of Variance) ก  าหนดค่า
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  เมื่อพบความแตกต่างคะแนนเฉล่ีย จะท าการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี 
Fisher’s Least Significant Different (LSD)  ปรากฏผลการวิเคราะห์ ดงัตารางท่ี 4.13 - ตารางท่ี 4.40 
 

ตารางที่ 4.13 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร 
ระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามเพศ 

 

ความพงึพอใจของผู้รับบริการ 
เพศชาย (n = 129) เพศหญิง (n = 265) 

t Sig. 
X  S.D. X  S.D. 

บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ 3.88 .576 3.81 .566 1.188 .925 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ 3.95 .658 3.91 .647 .684 .807 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล 3.69 .739 3.49 .756 2.490 .705 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล 3.78 .748 3.45 .867 3.689 .030* 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร 4.06 .729 4.02 .742 .485 .592 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร 3.87 .695 3.76 .781 1.388 .045* 

รวม 3.86 .568 3.75 .549 1.953 .487 
* P  <  .05 
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  ผลการเปรียบเทียบ ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามเพศ 
ในตารางท่ี 4.13  พบว่า เพศชายมีความพึงพอใจต่อทุกบทบาทการส่ือสารของบุคลากรทาง
การแพทยม์ากกว่าเพศหญิง แต่เมื่อพิจารณาค่าที (t-test) โดยรวม = 1.953 และค่า Sig. = .487  เป็น
ค่าท่ีมากกว่า .05  สรุปไดว้่า  เพศของผูรั้บบริการแตกต่างกัน ไม่มีผลท าให้ความพึงพอใจของ
ผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี แตกต่างกัน และเมื่อพิจารณาแต่ละบทบาทการส่ือสารของ
บุคลากรทางการแพทย ์พบว่า บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล มีค่าที (t) = 3.689 ค่า Sig. = 
.030 นอ้ยกว่า .05  อธิบายไดว้่า เพศของผูรั้บบริการต่างกนั มีผลให้ความพึงพอใจของผูรั้บบริการ
ต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาลแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดบั .05  และ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร ค่าที = 1.388 ค่า Sig. = .045  น้อยกว่า .05  อธิบายไดว้่า เพศ
ของผูรั้บบริการต่างกนั ท าใหค้วามพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัช
กรแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้
 
ตารางที่ 4.14  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร 
    ระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุ
 
ความพึงพอใจของผู้รับบริการ อาย ุ จ านวน X  S.D. F Sig. 

บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ 16-25 ปี  77 3.97 .485 

1.656 .160 
 26-35 ปี  101 3.75 .630 

 36-45 ปี  102 3.82 .638 

 46-55 ปี  61 3.82 .526 

 มากกวา่ 55 ปี  53 3.81 .444 

รวม  394 3.81 .570   
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ 16-25 ปี  77 4.03 .654 

1.558 .186 
 26-35 ปี  101 3.81 .645 
 36-45 ปี  102 3.89 .741 
 46-55 ปี  61 3.99 .568 
 มากกวา่ 55 ปี  35 3.96 .534 

รวม  394 3.92 .651   
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ตารางที่ 4.14  (ต่อ) 
 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ อาย ุ จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล 16-25 ปี  77 3.76 .574 

3.095 .016* 
 26-35 ปี  101 3.53 .809 
 36-45 ปี  102 3.38 .890 
 46-55 ปี  61 3.65 .549 
 มากกวา่ 55 ปี  35 3.57 .743 

รวม  394 3.56 .755   
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล 16-25 ปี  77 3.81 .665 

2.523 .041* 
 26-35 ปี  101 3.50 .920 
 36-45 ปี  102 3.42 .978 
 46-55 ปี  61 3.55 .599 
 มากกวา่ 55 ปี  35 3.61 .834 

รวม  394 3.56 .844   
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร 16-25 ปี  77 4.09 .743 

2.370 .052 
 26-35 ปี  101 3.86 .739 
 36-45 ปี  102 4.05 .743 
 46-55 ปี  61 4.07 .778 
 มากกวา่ 55 ปี  35 4.21 .615 

รวม  394 4.04 .737   
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร 16-25 ปี  77 3.99 .580 

2.058 .086 
 26-35 ปี  101 3.68 .779 
 36-45 ปี  102 3.94 .881 
 46-55 ปี  61 3.81 .631 
 มากกวา่ 55 ปี  35 3.83 .770 

รวม  394 3.80 .755   

* P  <  .05 
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 ผลการเปรียบเทียบ ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามอาย ุ
ในตารางท่ี 4.14  พบว่า กลุ่มอายุ 16-25 ปี มีความพึงพอใจต่อทุกบทบาทการส่ือสารของบุคลากร
ทางการแพทยม์ากกว่าทุกกลุ่มอายุ  แต่เมื่อพิจารณาค่าความแปรปรวนหรือค่าเอฟ (F-test) แต่ละ
บทบาทของบุคลากรทางการแพทย ์พบเฉพาะกลุ่มอายตุ่างกนัมีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผู ้
ส่งสารของพยาบาล ค่าเอฟ = 3.095 ค่า Sig. = .016  นอ้ยกว่า .05  และบทบาทการเป็นผูรั้บสารของ
พยาบาล ท่ีมีค่าเอฟ = 2.523 ค่า Sig. = .041 นอ้ยกว่า .05  จึงอธิบายไดว้่า อายขุองผูรั้บบริการต่างกนั 
มีความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสาร และการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่ากลุ่มอายุใดท่ีมี
ความพึงพอใจแตกต่างกนั โดยใชว้ิธี Fisher’s Least Significant Different (LSD) ในการวิเคราะห์ใน
ตารางถดัไป 
 
ตารางที่ 4.15  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาท 
    การเป็นผูส่้งสารของพยาบาล ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่ 
 

อายุ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

16-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46-55 ปี มากกวา่ 55 
3.76 3.53 3.38 3.65 3.57 

 16-25 ปี 3.76 - .042* .001* .419 .165 
 26-35 ปี 3.53 - - .167 .294 .721 
 36-45 ปี 3.38 - - - .025* .133 
 46-55 ปี 3.65 - - - - .559 
 มากกวา่ 55 ปี 3.57 - - - - - 

* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.15  พบคู่อายุท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาลแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างอายุ 16-25 ปี กบัอายุ 26-35 ปี  
(2) ระหว่างอาย ุ16-25 ปี กบั อาย ุ36-45 ปี  และ (3) อาย ุ36-45 ปี กบัอาย ุ46-55 ปี แตกต่างกนัอย่าง
มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.16  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาท 
   การเป็นผูรั้บสารของพยาบาล ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่ 
 

อายุ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

16-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46-55 ปี มากกวา่ 55 
3.81 3.50 3.42 3.55 3.61 

 16-25 ปี 3.81 - .017* .003* .072 .192 
 26-35 ปี 3.50 - - .496 .742 .446 
 36-45 ปี 3.42 - - - .357 .184 
 46-55 ปี 3.55 - - - - .686 
 มากกวา่ 55 ปี 3.61 - - - - - 

* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.16  พบคู่อายุท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาลแตกต่างกนั 2 คู่คือ (1) ระหว่างอายุ 16-25 ปี กบัอายุ 26-35 ปี  
และ (2) ระหว่างอาย ุ16-25 ปี กบั อาย ุ36-45 ปี  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.17  แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร 
   ระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษา 
 
ความพึงพอใจของผู้รับบริการ ระดับการศึกษา จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร ประถมและต ่ากว่า  37 3.67 .583 

2.573 .058 
ของแพทย ์ มธัยมและเทียบเท่า  188 3.82 .583 
 ปริญญาตรี  148 3.86 .541 

 ปริญญาโทและเอก  21 4.08 .566 
รวม  394 3.83 .570   

บทบาทการเป็นผูรั้บสาร ประถมและต ่ากว่า  37 3.72 .601 

4.899 .002* 
ของแพทย ์ มธัยมและเทียบเท่า  188 3.84 .705 
 ปริญญาตรี  148 4.06 .557 
 ปริญญาโทและเอก  21 4.06 .696 

รวม  394 3.93 .651   
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ตารางที่ 4.17 (ต่อ) 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ ระดับการศึกษา จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร ประถมและต ่ากว่า  37 3.24 .735 

3.736 .011* 
ของพยาบาล มธัยมและเทียบเท่า  188 3.52 .782 
 ปริญญาตรี  148 3.68 .724 
 ปริญญาโทและเอก  21 3.67 .590 

รวม  394 3.56 .755   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร ประถมและต ่ากว่า  37 3.27 .777 

2.272 .080 
ของพยาบาล มธัยมและเทียบเท่า  188 3.54 .891 
 ปริญญาตรี  148 3.64 .797 
 ปริญญาโทและเอก  21 3.73 .750 

รวม  394 3.56 .844   
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร ประถมและต ่ากว่า  37 3.88 .763 

1.149 .324 
ของเภสชักร มธัยมและเทียบเท่า  188 4.02 .714 
 ปริญญาตรี  148 4.07 .789 
 ปริญญาโทและเอก  21 4.21 .428 

รวม  394 4.04 .737   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร ประถมและต ่ากว่า  77 3.40 .666 

5.082 .002* 
ของเภสชักร มธัยมและเทียบเท่า  101 3.82 .715 
 ปริญญาตรี  102 3.82 .827 
 ปริญญาโทและเอก  35 4.13 .415 

รวม  394 3.80 .755   

* P  <  .05 
 
 ผลการเปรียบเทียบ ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามระดบั
การศึกษา ในตารางท่ี 4.17  พบว่า ระดบัการศึกษาปริญญาโทและปริญญาเอกมีความพึงพอใจต่อทุก
บทบาทการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทยม์ากกว่าทุกกลุ่มระดบัการศึกษา  แต่เมื่อพิจารณาค่า
ความแปรปรวนหรือค่าเอฟ (F-test) แต่ละบทบาทของบุคลากรทางการแพทย ์ พบเฉพาะระดับ
การศึกษาต่างกนัมีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ค่าเอฟ = 4.899 ค่า Sig. = 
.002  และบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล ท่ีมีค่าเอฟ = 3.736 ค่า Sig. = .011 รวมทั้งบทบาท
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การเป็นผูรั้บสารของเภสชักร ค่าเอฟ = 5.082 ค่า Sig. = .001 ซ่ึงนอ้ยกว่า .05   จึงอธิบายไดว้่า ระดบั
การศึกษาของผูรั้บบริการต่างกนั มีผลท าใหค้วามพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูรั้บ
สารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล และบทบาทการเป็นรับสารของเภสัชกร
แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่ากลุ่มระดับ
การศึกษาใดท่ีมีความพึงพอใจแตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD ในตารางท่ี 4.18 - ตารางท่ี 4.20 
 

ตารางที่ 4.18 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น
ผูรั้บสารของแพทย ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษาเป็นรายคู่ 

 

ระดับการศึกษา 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 
ประถมฯ มธัยมฯ ปริญญาตรี ปริญญาโทฯ 
3.72 3.84 4.06 4.06 

ประถมและต ่ากว่า 3.72 - .314 .004* .051 
มธัยมและเทียบเท่า 3.84 - - .002* .125 
ปริญญาตรี 4.06 - - - .974 
ปริญญาโทและเอก 4.06 - - - - 
* P  <  .05 
 

 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.18 พบคู่ระดบัการศึกษาท่ีมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทยแ์ตกต่างกนั 2 คู่คือ (1) ระหว่างประถมศึกษาและต ่ากว่า  
กบัการศึกษาระดบัปริญญาตรี  และ (2) มธัยมศึกษาและเทียบเท่า กบัการศึกษาระดบัปริญญาตรี  
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.19 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาท การเป็น  
ผูส่้งสารของพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษาเป็นรายคู่ 

 

ระดับการศึกษา 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 
ประถมฯ มธัยมฯ ปริญญาตรี ปริญญาโทฯ 
3.24 3.52 3.68 3.67 

ประถมและต ่ากว่า 3.24 - .041* .002* .039* 
มธัยมและเทียบเท่า 3.52 - - .056 .389 
ปริญญาตรี 3.68 - - - .959 
ปริญญาโทและเอก 3.67 - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.19 พบคู่ระดบัการศึกษาท่ีมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาลแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างประถมศึกษาและต ่า
กว่า  กบัมธัยมศึกษาและเทียบเท่า  (2) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กบัการศึกษาระดบัปริญญาตรี  และ
(3) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กับการศึกษาระดบัปริญญาโทและปริญญาเอก  แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.20 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น

ผูรั้บสารของเภสชักรศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษาเป็นรายคู่ 
 

ระดับการศึกษา 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 
ประถมฯ มธัยมฯ ปริญญาตรี ปริญญาโทฯ 
3.40 3.82 3.82 4.13 

ประถมและต ่ากว่า 3.40 - .002* .002* .000* 
มธัยมและเทียบเท่า 3.82 - - .950 .073 
ปริญญาตรี 3.82 - - - .082 
ปริญญาโทและเอก 4.13 - - - - 
* P  <  .05 

 
  ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.20 พบคู่ระดบัการศึกษาท่ีมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักรแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างประถมศึกษาและต ่า
กว่า  กบัมธัยมศึกษาและเทียบเท่า  (2) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กบัการศึกษาระดบัปริญญาตรี  และ
(3) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กับการศึกษาระดบัปริญญาโทและปริญญาเอก  แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.21 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร
ระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ 

 
ความพึงพอใจของผู้รับบริการ อาชีพ จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.85 .529 

7.604 .000* 
ของแพทย ์ พนกังานเอกชน  55 3.90 .590 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.88 .555 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.52 .529 

 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 4.00 .571 
รวม  394 3.83 .570   

บทบาทการเป็นผูรั้บสาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.99 .566 

11.548 .000* 
ของแพทย ์ พนกังานเอกชน  55 3.92 .595 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.99 .679 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.50 .578 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 4.18 .651 

รวม  394 3.92 .651   
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.72 .634 

6.653 .000* 
ของพยาบาล พนกังานเอกชน  55 3.64 .696 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.51 .829 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.19 .823 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 3.72 .523 

รวม  394 3.56 .755   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.71 .709 

6.349 .000* 
ของพยาบาล พนกังานเอกชน  55 3.69 .867 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.52 .921 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.15 .886 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 3.74 .668 

รวม  394 3.54 .844   

* P  <  .05 
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ตารางที่ 4.21 (ต่อ) 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ อาชีพ จ านวน X  S.D. F Sig. 

บทบาทการเป็นผูส่้งสาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 4.14 .681 

4.048 .003* 
ของเภสชักร พนกังานเอกชน  55 3.93 .740 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 4.09 .758 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.76 .760 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 4.18 .683 

รวม  394 4.04 .737   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 4.02 .645 

6.010 .000* 
ของเภสชักร พนกังานเอกชน  55 3.70 .817 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.77 .813 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.49 .641 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 3.93 .759 

รวม  394 3.80 .755   

* P  <  .05 
 
    ผลการเปรียบเทียบ ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามอาชีพ 
ในตารางท่ี 4.21  พบว่า กลุ่มก าลงัศึกษา  ว่างงาน มีความพึงพอใจต่อทุกบทบาทการส่ือสารของ
บุคลากรทางการแพทยม์ากกว่าทุกกลุ่มอาชีพ  แต่เมื่อพิจารณาค่าความแปรปรวนหรือค่าเอฟ (F-
test) แต่ละบทบาทของบุคลากรทางการแพทย ์ พบทุกกลุ่มอาชีพท่ีต่างกนัมีความพึงพอใจต่อทุก
บทบาทการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย ์  จึงอธิบายไดว้่า อาชีพของผูรั้บบริการต่างกนั มีผล
ท าใหค้วามพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูรั้บ
สารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล  บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล  
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกร และบทบาทการเป็นรับสารของเภสัชกรแตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่ากลุ่มอาชีพใดท่ีมีความพึงพอใจ
แตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD ในตารางท่ี 4.22 - ตารางท่ี 4.27 
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ตารางที่ 4.22 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น   
ผูส่้งสารของแพทยศ์นูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 

 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.85 3.90 3.88 3.52 4.00 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.85 - .574 .678 .000* .105 
พนกังานเอกชน 3.90 - - .823 .000* .360 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.88 - - - .000* .196 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.52 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 4.00 - - - - - 

* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.22  พบคู่อาชีพท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทยแ์ตกต่างกนั 4 คู่คือ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัรับจา้ง
ทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (2) ระหว่างพนักงานองค์กรเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน
เกษตรกร  (3) ระหว่างค้าขาย ธุรกิจส่วนตัว กับรับจ้างทั่วไป ผูใ้ช้แรงงาน เกษตรกร  และ (4) 
ระหว่างรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  กบัก  าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.23 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น 
  ผูรั้บสารของแพทย ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.99 3.92 3.99 3.50 4.18 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.99 - .529 .933 .000* .059 
พนกังานเอกชน 3.92 - - .478 .000* .027* 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.99 - - - .000* .065 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.50 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 4.18 - - - - - 
* P  <  .05 
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   ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.23  พบคู่อาชีพท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทยแ์ตกต่างกนั 5 คู่คือ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัรับจา้ง
ทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (2) ระหว่างพนักงานองค์กรเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน
เกษตรกร  (3) ระหว่างพนักงานองค์กรเอกชน กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน  (4) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจ
ส่วนตัว กับรับจ้างทัว่ไป ผูใ้ช้แรงงาน เกษตรกร  และ (5) ระหว่างรับจ้างทั่วไป ผูใ้ช้แรงงาน
เกษตรกร  กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.24 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น   

ผูส่้งสารของพยาบาล ศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 
 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.72 3.64 3.51 3.19 3.72 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.72 - .510 .040* .000* .994 
พนกังานเอกชน 3.64 - - .293 .001* .549 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.51 - - - .004* .076 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.19 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 3.72 - - - - - 
* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.24  พบคู่อาชีพท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาลแตกต่างกนั 5 คู่คือ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบั
คา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั  (2) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  
(3) ระหว่างพนักงานองค์กรเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (4) ระหว่างคา้ขาย
ธุรกิจส่วนตวั กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  และ (5) ระหว่างรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน
เกษตรกร  กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.25 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น  
ผูรั้บสารของพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 

 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.71 3.69 3.52 3.15 3.74 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.71 - .871 .090 .000* .817 
พนกังานเอกชน 3.69 - - .209 .000* .727 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.52 - - - .004* .090 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.15 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 3.74 - - - - - 

* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.25  พบคู่อาชีพท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาลแตกต่างกนั 4 คู่คือ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบั
รับจ้างทั่วไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (2) ระหว่างพนักงานองค์กรเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ช้
แรงงาน เกษตรกร  (3) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  และ 
(4) ระหว่างรับจ้างทั่วไป ผูใ้ช้แรงงาน เกษตรกร  กับก าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.26 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาท ารเป็น 
 ผูส่้งสารของเภสชักรศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 
 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

4.14 3.93 4.09 3.76 4.18 
รับราชการ/รัฐวิสา 4.14 - .092 .666 .001* .725 
พนกังานเอกชน 3.93 - - .177 .192 .069 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 4.09 - - - .003* .466 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.76 - - - - .001* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 4.18 - - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.26  พบคู่อาชีพท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกรแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบั
รับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (2) ระหว่างคา้ขายธุรกิจส่วนตวั กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน 
เกษตรกร  และ (3) ระหว่างรับจา้งทัว่ไปผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  กบัก  าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนั
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.27 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาท ารเป็น 
 ผูรั้บสารของเภสชักรศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 
 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

4.02 3.70 3.77 3.49 3.93 
รับราชการ/รัฐวิสา 4.02 - .010* .018* .000* .460 
พนกังานเอกชน 3.70 - - .529 .120 .094 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.77 - - - .012* .194 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.49 - - - - .001* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 3.93 - - - - - 
* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.27  พบคู่อาชีพท่ีมีความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกรแตกต่างกนั 5 คู่คือ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบั
พนกังานองคก์รเอกชน  (2) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั  (3) ระหว่าง
รับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (4) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั 
กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  และ (5) ระหว่างรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  กบั
ก  าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.28 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร
ระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน 

 
ความพึงพอใจของผู้รับบริการ รายได้ต่อเดือน จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.77 .592 

5.414 .001* 
ของแพทย ์ 10,001-15,000 บาท  98 3.80 .507 
 15,001-20,000 บาท  65 3.73 .522 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 4.04 .590 

รวม  394 3.83 .570   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.87 .692 

7.037 .000* 
ของแพทย ์ 10,001-15,000 บาท  98 3.85 .656 
 15,001-20,000 บาท  65 3.77 .547 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 4.19 .579 

รวม  394 3.92 .651   
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.44 .818 

3.735 .011* 
ของพยาบาล 10,001-15,000 บาท  98 3.50 .828 
 15,001-20,000 บาท  65 3.65 .670 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 3.75 .566 

รวม  394 3.56 .755   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.45 .885 

4.443 .004* 
ของพยาบาล 10,001-15,000 บาท  98 3.49 .953 
 15,001-20,000 บาท  65 3.54 .631 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 3.84 .727 

รวม  394 3.56 .844   

 
 

บทบาทการเป็นผูส่้งสาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.97 .788 

2.016 .111 
ของเภสชักร 10,001-15,000 บาท  98 3..97 .691 
 15,001-20,000 บาท  65 4.08 .775 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 4.19 .656 

รวม  394 4.04 .737   
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ตารางที่ 4.28  (ต่อ)  

* P  <  .05 
 
 ผลการเปรียบเทียบ ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามรายได้
ต่อเดือน ในตารางท่ี 4.28  พบว่า กลุ่มรายไดต่้อเดือนมากกว่า 20,000 บาท มีความพึงพอใจต่อทุก
บทบาทการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทยม์ากกว่าทุกรายไดต่้อเดือน  แต่เมื่อพิจารณาค่าความ
แปรปรวนหรือค่าเอฟ (F-test) แต่ละบทบาทของบุคลากรทางการแพทย ์ พบทุกกลุ่มรายไดต่้อเดือน
ต่างกัน มีความพึงพอใจต่อบทบาทการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย ์แตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ไดแ้ก่ บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูรั้บสาร
ของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล  บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล และ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่ากลุ่มอาชีพใดท่ีมีความพึง
พอใจแตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD ในตารางท่ี 4.29 - ตารางท่ี 4.32 
 
ตารางที่ 4.29 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผู ้ 
 ส่งสารของแพทยศ์นูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 
 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.77 3.80 3.73 4.04 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.77 - .743 .647 .000* 
10,001-15,000 บาท 3.80 - - .485 .000* 
15,001-20,000 บาท 3.73 - - - .001* 
มากกว่า 20,000 บาท 4.04 - - - - 
* P  <  .05 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ รายได้ต่อเดือน จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.72 .770 

3.578 .014* 
ของเภสชักร 10,001-15,000 บาท  98 3.70 .756 
 15,001-20,000 บาท  65 3.83 .662 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 4.01 .761 

รวม  394 3.80 .755   DPU
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  ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.29 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทยแ์ตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  กบั
มากกว่า 20,000 บาท  (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท และ(3) ระหว่าง 
15,001-20,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.30 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น

ผูรั้บสารของแพทยศ์นูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 
 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.87 3.85 3.77 4.19 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.87 - .859 .323 .000* 
10,001-15,000 บาท 3.85 - - .436 .001* 
15,001-20,000 บาท 3.77 - - - .000* 
มากกว่า 20,000 บาท 4.19 - - - - 
* P  <  .05 

 
  ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.30 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทยแ์ตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  กบั
มากกว่า 20,000 บาท  (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท และ(3) ระหว่าง 
15,001-20,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.31 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น  

ผูส่้งสารของพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 
 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.44 3.50 3.65 3.75 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.44 - .559 .058 .002* 
10,001-15,000 บาท 3.50 - - .194 .021* 
15,001-20,000 บาท 3.65 - - - .420 
มากกว่า 20,000 บาท 3.75 - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.31 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาลแตกต่างกนั 2 คู่คือ (1) ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  
กบัมากกว่า 20,000 บาท  และ (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท แตกต่าง
กนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.32 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น
ผูรั้บสารของพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์  จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 

 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.45 3.49 3.54 3.84 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.45 - .728 .446 .001* 
10,001-15,000 บาท 3.49 - - .668 .004* 
15,001-20,000 บาท 3.54 - - - .000* 
มากกว่า 20,000 บาท 3.84 - - - - 
* P  <  .05 
 

 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.32 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาลแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  
กบัมากกว่า 20,000 บาท  (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กับมากกว่า 20,000 บาท และ(3) 
ระหว่าง 15,001-20,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.33 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น
ผูรั้บสารของเภสชักรศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 

 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) ความ

พึงพอใจ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.72 3.70 3.83 4.01 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.72 - .876 .306 .004* 
10,001-15,000 บาท 3.70 - - .277 .005* 
15,001-20,000 บาท 3.83 - - - .140* 
มากกว่า 20,000 บาท 4.01 - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.33 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักรแตกต่างกนั 2 คู่คือ (1) ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  
กบัมากกว่า 20,000 บาท  และ (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  แตกต่าง
กนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.34 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสาร 

ระหว่างบุคลากรทางการแพทยข์องศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ 
 
ความพึงพอใจของผู้รับบริการ แผนกที่ใช้บริการ จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร อายรุกรรม  162 3.87 .563 

2.440 .034* 

ของแพทย ์ ศลัยกรรม  56 3.69 .531 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.72 .609 
 สูตินารี  57 3.92 .537 
 ทนัตกรรม  16 3.90 .579 
 อื่นๆ   26 4.02 .554 

รวม  394 3.83 .570   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร อายรุกรรม  162 4.04 .635 

2.704 .020* 

ของแพทย ์ ศลัยกรรม  56 3.71 .665 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.83 .731 
 สูตินารี  57 3.96 .522 
 ทนัตกรรม  16 3.85 .750 
 อื่นๆ   26 3.85 .575 

รวม  394 3.92 .651   
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร อายรุกรรม  162 3.58 .686 

4.122 .001* 

ของพยาบาล ศลัยกรรม  56 3.40 .840 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.33 .876 
 สูตินารี  57 3.73 .602 
 ทนัตกรรม  16 3.93 .756 
 อื่นๆ   26 3.83 .665 

รวม  394 3.56 .755   
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ตารางที่ 4.34  (ต่อ) 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ แผนกที่ใช้บริการ จ านวน X  S.D. F Sig. 
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร อายรุกรรม  162 3.63 .792 

4.658 .000* 

ของพยาบาล ศลัยกรรม  56 3.42 .870 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.23 .872 
 สูตินารี  57 3.77 .756 
 ทนัตกรรม  16 3.71 .973 
 อื่นๆ   26 3.87 .828 

รวม  394 3.56 .844   
บทบาทการเป็นผูส่้งสาร อายรุกรรม  162 4.19 .656 

3.209 .007* 

ของเภสชักร ศลัยกรรม  56 3.78 .929 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 4.03 .774 
 สูตินารี  57 3.96 .654 
 ทนัตกรรม  16 3.84 .816 
 อื่นๆ   26 3.96 .590 

รวม  394 4.04 .737   
บทบาทการเป็นผูรั้บสาร อายรุกรรม  162 3.91 .679 

5.205 .000* 

ของเภสชักร ศลัยกรรม  56 3.44 .930 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.79 .667 
 สูตินารี  57 3.66 .757 
 ทนัตกรรม  16 4.27 .752 
 อื่นๆ   26 3.90 .741 

รวม  394 3.80 .755   

* P  <  .05 
 

 ผลการเปรียบเทียบ ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทาง
การแพทยข์องศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามแผนก
ท่ีใชบ้ริการ ในตารางท่ี 4.34  พบว่า ผูรั้บบริการในแผนกอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนงั) มีความ
พึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์( X  = 4.02) มากกว่าทุกแผนกในโรงพยาบาลศูนย์
การแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ในขณะท่ีผูรั้บบริการแผนกอายุรก
รรมมีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์( X  = 4.04)  มากกว่าทุกแผนก  และ
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ผูรั้บบริการในแผนกทนัตกรรม มีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล ( X  = 
3.93) มากกว่าทุกแผนก  แต่ผูรั้บบริการในแผนกอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผิวหนัง) มีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล ( X  = 3.93) มากกว่าทุกแผนก โดยท่ีผูรั้บบริการใน
แผนกอายรุกรรมีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกร ( X  = 4.19)  มากกว่าทุก
แผนก  แต่ผูรั้บบริการในแผนกทนัตกรรม มีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร 
( X  = 4.27) มากกว่าทุกแผนกในศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
และเมื่อพิจารณาค่าความแปรปรวนหรือค่าเอฟ (F-test) แต่ละบทบาทของบุคลากรทางการแพทย ์ 
พบผูรั้บบริการในแผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีความพึงพอใจต่อบทบาทการส่ือสารของบุคลากรทาง
การแพทย ์แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ไดแ้ก่ บทบาทการเป็นผูส่้งสารของ
แพทย ์ บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล  บทบาทการเป็น
ผูรั้บสารของพยาบาล  บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกร  และบทบาทการเป็นผูรั้บสารของ
เภสชักร ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่าแผนกท่ีใชบ้ริการใดท่ีมีความพึงพอใจแตกต่างกนั โดย
ใชว้ิธี  LSD ในตารางท่ี 4.35 - ตารางท่ี 4.40 
 

ตารางที่ 4.35 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผู ้ 
 ส่งสารของแพทยศ์นูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่ 
 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 

3.87 3.69 3.72 3.92 3.90 4.02 
อายรุกรรม 3.87 - .040* .052 .556 .835 .191 
ศลัยกรรม 3.69 - - .781 .030* .188 .012* 
โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ 3.72 - - - .040* .238 .016* 
สูตินารี 3.92 - - - - .898 .432 
ทนัตกรรม 3.90 - - - - - .484 
อื่นๆ  4.02 - - - - - - 

* P  <  .05 
 

 ตารางท่ี 4.35  พบแผนกท่ีใชบ้ริการท่ีผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้ง
สารของแพทยแ์ตกต่างกนั 5 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างแผนกอายรุกรรม กบัแผนกศลัยกรรม  (2) แผนก
ศลัยกรรม กบัแผนกสูตินารี  (3) แผนกศลัยกรรม กบัแผนกอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนงั)   (4) 
แผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ กบัแผนกสูตินารี และ (5) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนก
อ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนงั)  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.36 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น
ผูรั้บสารของแพทยศ์นูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่ 

 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 
4.04 3.71 3.83 3.96 3.85 3.85 

อายรุกรรม 4.04 - .001* .020* .455 .274 .157 
ศลัยกรรม 3.71 - - .302 .039* .444 .382 
โสต ศอ นาสิก จกัษุ 3.83 - - - .235 .897 .918 
สูตินารี 3.96 - - - - .543 .436 
ทนัตกรรม 3.85 - - - - - .969 
อื่นๆ  3.85 - - - - - - 

* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.36  พบคู่แผนกท่ีใชบ้ริการท่ีมีความ
พึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทยแ์ตกต่างกนั 3 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างแผนกอายุรกรรม 
กบัแผนกศลัยกรรม  (2) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กบัแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  และ (3) ระหว่าง
แผนกศลัยกรรม กบัแผนกสูตินารี แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.37 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็นผู ้ 
 ส่งสารของพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่ 
 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 
3.58 3.40 3.33 3.73 3.93 3.83 

อายรุกรรม 3.58 - .108 .015* .192 .076 .116 
ศลัยกรรม 3.40 - - .613 .017* .012* .014* 
โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ 3.33 - - - .002* .004* .003* 
สูตินารี 3.73 - - - - .348 .577 
ทนัตกรรม 3.93 - - - - - .674 
อื่นๆ  3.83 - - - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.37  พบคู่แผนกท่ีใชบ้ริการท่ีมีความ
พึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาลแตกต่างกนั 7 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างแผนกอายุรก
รรม กบัแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  (2) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กับแผนกสูตินารี  (3) ระหว่าง
แผนกศลัยกรรม กบัแผนกทนัตกรรม  (4) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กบัแผนกอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, 
รังสี, ผวิหนงั)   (5) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนกสูตินารี  (6) ระหว่างแผนกโสต ศอ 
นาสิก จกัษุ กบัแผนกทนัตกรรม  และ (7) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนกอ่ืนๆ (ออร์
โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนงั)  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.38 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น 
 ผูรั้บสารของพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่ 
 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 

3.63 3.42 3.23 3.77 3.71 3.87 
อายรุกรรม 3.63 - .093 .000* .270 .723 .169 
ศลัยกรรม 3.42 - - .192 .023* .213 .021* 
โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ 3.23 - - - .000* .035* .001* 
สูตินารี 3.77 - - - - .785 .609 
ทนัตกรรม 3.71 - - - - - .533 
อื่นๆ  3.87 - - - - - - 
* P  <  .05 

 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.38  พบคู่แผนกท่ีใชบ้ริการท่ีมีความ
พึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาลแตกต่างกนั 6 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างแผนกอายุรก
รรม กบัแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  (2) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กับแผนกสูตินารี  (3) ระหว่าง
แผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนงั)  (4) ระหว่างระหว่างแผนกโสต 
ศอ นาสิก จักษุ  กบัแผนกสูตินารี   (5) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนกทนัตกรรม  
และ (6) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนกอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผวิหนัง)  แตกต่าง
กนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.39 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น   
ผูส่้งสารของเภสชักรศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่ 

 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 
4.19 3.78 4.03 3.96 3.84 3.96 

อายรุกรรม 4.19 - .000* .111 .048* .073 .143 
ศลัยกรรม 3.78 - - .052 .170 .745 .285 
โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ 4.03 - - - .631 .362 .696 
สูตินารี 3.96 - - - - .556 .984 
ทนัตกรรม 3.84 - - - - - .610 
อื่นๆ  3.96 - - - - - - 
* P  <  .05 

 
 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.39  พบแผนกท่ีใชบ้ริการท่ีมีความพึง
พอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักรแตกต่างกนั 2 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างแผนกอายุรกรรม 
กับแผนกศลัยกรรม  และ (2) ระหว่างแผนกอายุรกรรม กับแผนกสูตินารี แตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.40 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาทการเป็น

ผูรั้บสารของเภสชักรศนูยก์ารแพทยฯ์ จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็นรายคู่ 
 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) 
ความพึงพอใจ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 

3.91 3.44 3.79 3.66 4.27 3.90 
อายรุกรรม 3.91 - .000* .250 .029* .062 .938 
ศลัยกรรม 3.44 - - .007* .112 .000* .009* 
โสต ศอ นาสิก จกัษุ 3.79 - - - .307 .018* .529 
สูตินารี 3.66 - - - - .004* .175 
ทนัตกรรม 4.27 - - - - - .111 
อื่นๆ  3.90 - - - - - - 
* P  <  .05 

 

DPU



97 

 ผลการจ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.40  พบคู่แผนกท่ีใชบ้ริการท่ีมีความ
พึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกรแตกต่างกนั 7 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างแผนกอายุรก
รรม กับแผนกศลัยกรรม  (2) ระหว่างแผนกอายุรกรรม กับแผนกสูตินารี  (3) ระหว่างแผนก
ศลัยกรรม กบัแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  (4) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กบัทนัตกรรม  (5) ระหว่าง
แผนกศลัยกรรม  กบัแผนกอ่ืนๆ (ออร์โธปิดิกส์, รังสี, ผิวหนัง)  (6) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก 
จกัษุ กบัแผนกทนัตกรรม  และ (7) ระหว่างแผนกสูตินารี  กบัแผนกทนัตกรรม  แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
  

4.2 การเปรียบเทียบระหว่างการรับรู้ของผู้รับบริการต่อภาพลักษณ์ศูนย์การแพทย์ฯ 
จ าแนกตามลักษณะส่วนบุคคล 

 ผลการวิเคราะห์การเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล ผูว้ิจยัใชส้ถิติ
ทดสอบค่าที (t-test) และสถิติทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One-way Analysis of Variance) 
ก  าหนดค่านยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  เมื่อพบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ีย จะท าการจ าแนก
เป็นรายคู่ดว้ยวิธี Fisher’s Least Significant Different (LSD)  ปรากฏผลการวิเคราะห์ขอ้มูล ดงั
ตารางท่ี 4.41 - ตารางท่ี 4.58 
 
ตารางที่ 4.41 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์   
 จ  าแนกตามเพศ 
 
การรับรู้ของผู้รับบริการต่อภาพลกัษณ์

โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์ 

เพศชาย (n = 129) เพศหญิง (n = 265) 
t Sig. 

X  S.D. X  S.D. 

ดา้นระบบบริการ 3.88 .561 3.80 .610 1.830 .594 
ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ 3.83 .675 3.69 .663 1.846 .599 
ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 3.61 .662 3.57 .689 .546 .360 

รวม 3.77 .549 3.70 .559 1.127 .799 

* P  <  .05 
 
 ผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามเพศ ดงัตารางท่ี 4.41 พบว่า เพศชายรับรู้ภาพลกัษณ์
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ศนูยก์ารแพทยฯ์ มากกว่าเพศหญิงทั้ง 3 ดา้น เมือ่พิจารณาค่าที (t-test) โดยรวม = 1.127 และค่า Sig. 
= .799  เป็นค่าท่ีมากกว่า .05  อธิบายไดว้่า  เพศของผูรั้บบริการต่างกนั ไม่มีผลท าให้การรับรู้
ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ แตกต่างกนั ไม่เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้ และเม่ือพิจารณาเป็นราย
ดา้น พบว่าทุกดา้น มีค่า Sig. มากกว่า .05  สรุปไดว้่า เพศของผูรั้บบริการต่างกนั ไม่มีผลท าให้การ
รับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี แตกต่างกนั 
 
ตารางที่ 4.42 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ 
 จ  าแนกตามอาย ุ
 

การรับรู้ของผู้รับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล 

อาย ุ จ านวน X  S.D. F Sig. 

ดา้นระบบบริการ 16-25 ปี  77 4.00 .499 

2.408 .049* 
 26-35 ปี  101 3.77 .612 

 36-45 ปี  102 3.74 .664 

 46-55 ปี  61 3.81 .525 

 มากกวา่ 55 ปี  53 3.84 .529 

รวม  394 3.82 .595   
ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ 16-25 ปี  77 3.92 .545 

3.020 .018* 
 26-35 ปี  101 3.66 .688 
 36-45 ปี  102 3.61 .795 
 46-55 ปี  61 3.82 .518 
 มากกวา่ 55 ปี  35 3.77 .631 

รวม  394 3.74 .669   

ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 16-25 ปี  77 3.77 .680 

4.188 .002* 
 26-35 ปี  101 3.40 .699 
 36-45 ปี  102 3.52 .729 
 46-55 ปี  61 3.69 .582 
 มากกวา่ 55 ปี  35 3.67 .612 

รวม  394 3.58 .686   

* P  <  .05 
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 ผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามอายุ ดงัตารางท่ี 4.42  พบว่า ผูรั้บบริการท่ีมีอายุ
ต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ทั้งในดา้นระบบบริการ (Sig.= .049)   ดา้นการรักษา
ทางการแพทย ์(Sig.= .018)   และดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร (Sig.= .002) ซ่ึงแตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่า
ช่วงอายใุดท่ีมีการรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี ท่ีแตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD  แสดงผลดงัตารางท่ี 43 - ตารางท่ี 45 
 
ตารางที่ 4.43 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นระบบบริการ จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่ 
 

อายุ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

16-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46-55 ปี มากกวา่ 55 
4.00 3.77 3.74 3.81 3.84 

 16-25 ปี 4.00 - .013* .004* .066 .148 
 26-35 ปี 3.77 - - .640 .713 .491 
 36-45 ปี 3.74 - - - .439 .282 
 46-55 ปี 3.81 - - - - .761 
 มากกวา่ 55 ปี 3.84 - - - - - 
* P  <  .05 
 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นระบบบริการ เป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 4.43  พบคู่
อายท่ีุแตกต่างกนั 2 คู่คือ (1) ระหว่างอาย ุ16-25 ปี กบัอายุ 26-35 ปี  และ (2) ระหว่างอายุ 16-25 ปี 
กบั อาย ุ36-45 ปี  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

DPU



100 

ตารางที่ 4.44 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่ 

อายุ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

16-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46-55 ปี มากกวา่ 55 
3.92 3.66 3.61 3.82 3.77 

 16-25 ปี 3.92 - .010* .002* .393 .213 
 26-35 ปี 3.66 - - .578 .135 .327 
 36-45 ปี 3.61 - - - .048* .149 
 46-55 ปี 3.82 - - - - .658 
 มากกวา่ 55 ปี 3.77 - - - - - 

* P  <  .05 
 

 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นการรักษาทางการแพทย ์เป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 
4.44  พบคู่อายท่ีุแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างอาย ุ16-25 ปี กบัอาย ุ26-35 ปี  (2) ระหว่างอายุ 16-
25 ปี กบั อาย ุ36-45 ปี  และ (3) ระหว่าง อาย ุ36-45 ปี กบัอาย ุ46-55 ปี แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.45 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร จ  าแนกตามอาย ุเป็นรายคู่ 

อายุ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

16-25 ปี 26-35 ปี 36-45 ปี 46-55 ปี มากกวา่ 55 
3.77 3.40 3.52 3.69 3.67 

 16-25 ปี 3.77 - .000* .015* .498 .380 
 26-35 ปี 3.40 - - .187 .007* .020* 
 36-45 ปี 3.52 - - - .122 .216 
 46-55 ปี 3.69 - - - - .828 
 มากกวา่ 55 ปี 3.67 - - - - - 
* P  <  .05 

 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร เป็นรายคู่ดว้ยวิธี LSD ดงัตารางท่ี 
4.45  พบคู่อายท่ีุแตกต่างกนั 4 คู่คือ (1) ระหว่างอาย ุ16-25 ปี กบัอาย ุ26-35 ปี  (2) ระหว่างอายุ 16-
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25 ปี กบั อาย ุ36-45 ปี  (3) ระหว่างอุ 26-35 ปี กบัอาย ุ46-55 ปี  และ (4) ระหว่าง อายุ 26-35 ปี กบั
อายมุากกว่า 55 ปี แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.46 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ศนูยก์ารแพทยฯ์ 
จ  าแนกตามระดบัการศกึษา 

 

การรับรู้ของผู้รับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล 

ระดับการศึกษา จ านวน X  S.D. F Sig. 

ดา้นระบบบริการ ประถมและต ่ากว่า  37 3.53 .506 

6.856 .000* 
 มธัยมและเทียบเท่า  188 3.79 .598 

 ปริญญาตรี  148 3.88 .574 

 ปริญญาโทและเอก  21 4.21 .623 
รวม  394 3.82 .595   

ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ ประถมและต ่ากว่า  37 3.46 .679 

5.434 .001* 
 มธัยมและเทียบเท่า  188 3.67 .698 
 ปริญญาตรี  148 3.88 .609 
 ปริญญาโทและเอก  21 3.83 .575 

รวม  394 3.74 .669   

ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ประถมและต ่ากว่า  37 3.75 .611 

.850 .467 
 มธัยมและเทียบเท่า  188 3.57 .700 
 ปริญญาตรี  148 3.55 .690 
 ปริญญาโทและเอก  21 3.60 .659 

รวม  394 3.58 .686   

* P  <  .05 
 

  ผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามระดบัการศึกษา ดงัตารางท่ี 4.46  พบว่า 
ผูรั้บบริการท่ีมีระดับการศึกษาต่างกัน มีการรับรู้ภาพลักษณ์ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เฉพาะในดา้นระบบบริการ (Sig.= .000)  และดา้นการรักษาทาง
การแพทย ์(Sig.= .001)  อธิบายไดว้่าผูรั้บบริการท่ีมีระดบัการศึกษาต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์
ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี แตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทาง
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สถิติท่ีระดบั .05  เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่าระดบัการศึกษา
ใดท่ีมีการรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
แตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD  แสดงผลดงัตารางท่ี 4.45 และตารางท่ี 4.46 
 

ตารางที่ 4.47 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นระบบบริการ จ  าแนกตามระดบัการศึกษา เป็นรายคู่ 
 

ระดับการศึกษา 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

ประถมฯ มธัยมฯ ปริญญาตรี ปริญญาโทฯ 
3.53 3.79 3.88 4.21 

ประถมและต ่ากว่า 3.53 - .012* .001* .000* 
มธัยมและเทียบเท่า 3.79 - - .195 .002* 
ปริญญาตรี 3.88 - - - .013* 
ปริญญาโทและเอก 4.21 - - - - 
* P  <  .05 
 

 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  ดา้นระบบบริการ 
จ  าแนกตามระดบัการศึกษา ดงัตารางท่ี 4.47 พบคู่ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนั 5 คู่คือ (1) ระหว่าง
ประถมศึกษาและต ่ากว่า  กบัมธัยมศึกษาและเทียบเท่า  (2) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กบัการศึกษา
ระดบัปริญญาตรี  (3) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กบัการศึกษาระดบัปริญญาโทและปริญญาเอก  (4) 
มธัยมศึกษาและเทียบเท่า กบัปริญญาโทและปริญญาเอก  และ (5) ระหว่างปริญญาตรี กบัปริญญา
โทและปริญญาเอก  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.48 สดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ จ  าแนกตามระดบัการศึกษา เป็นรายคู่ 
 

ระดับการศึกษา 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

ประถมฯ มธัยมฯ ปริญญาตรี ปริญญาโทฯ 
3.46 3.67 3.88 3.83 

ประถมและต ่ากว่า 3.46 - .073 .001* .029* 
มธัยมและเทียบเท่า 3.67 - - .004* .229 
ปริญญาตรี 3.88 - - - .855 
ปริญญาโทและเอก 3.83 - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามระดบัการศึกษา ดงั
ตารางท่ี 4.48 พบคู่ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างประถมศึกษาและต ่ากว่า  กบั
ปริญญาตรี  (2) ประถมศึกษาและต ่ากว่า กบัปริญญาโทและปริญญาเอก  และ (3) มธัยมศึกษาและ
เทียบเท่า กบัปริญญาตรี แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 

 
ตารางที่ 4.49 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ 

จ  าแนกตามอาชีพ 
 
การรับรู้ของผู้รับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล 

อาชีพ จ านวน X  S.D. F Sig. 

ดา้นระบบบริการ รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.94 .498 

6.503 .000* 
 พนกังานเอกชน  55 3.77 .516 

 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.81 .724 

 รับจา้งทัว่ไป   70 3.55 .514 

 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 4.01 .531 
รวม  394 3.82 .595   

ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.88 .542 

10.271 .000* 
 พนกังานเอกชน  55 3.78 .627 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.73 .744 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.33 .675 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 3.95 .547 

รวม  394 3.74 .669   

ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร รับราชการ/รัฐวิสา  100 3.57 .626 

6.929 .000* 
 พนกังานเอกชน  55 3.42 695 
 คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั  109 3.51 .760 
 รับจา้งทัว่ไป   70 3.52 .625 
 ก าลงัศึกษา/ว่างงาน  60 3.99 .559 

รวม  394 3.58 .686   

* P  <  ..05 
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 ผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามอาชีพ ดงัตารางท่ี 4.49  พบว่า ผูรั้บบริการท่ีมีอาชีพ
ต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ทั้ง
ในดา้นระบบบริการ (Sig.= .000)  ดา้นการรักษาทางการแพทย ์(Sig.= .000)  และดา้นส่ิงแวดลอ้ม
และอาคาร (Sig.= .000)  อธิบายได้ว่า ผูรั้บบริการท่ีมีอาชีพต่างกัน มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนย์
การแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั .05  เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่าอาชีพใดท่ีมีการรับรู้
ต่อภาพลกัษณ์โรงพยาบาลแตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD  แสดงผลดงัตารางท่ี 4.48 และตารางท่ี 4.50 
 

ตารางที่ 4.50 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นระบบบริการ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 
 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.94 3.77 3.81 3.55 4.01 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.94 - .088 .112 .000* .412 
พนกังานเอกชน 3.77 - - .687 .039* .024* 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.81 - - - .004* .028* 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.55 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 4.01 - - - - - 
* P  <  .05 
 
 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นระบบบริการ จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ดงัตารางท่ี 4.50 
พบคู่อาชีพท่ีมีแตกต่างกนั 6 คู่ ได้แก่ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัรับจ้างทัว่ไป ผูใ้ช้
แรงงาน เกษตรกร  (2) ระหว่างพนกังานองคก์รเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (3) 
ระหว่างพนกังานองคก์รเอกชน กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน  (4) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กบัรับจา้ง
ทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (5) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กบัก  าลงัศึกษา ว่างงาน  และ (6) 
ระหว่างรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  กบัก  าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.51 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ 
ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 

 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รักรู้ภาพลักษณ์ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.88 3.78 3.73 3.33 3.95 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.88 - .355 .085 .000* .486 
พนกังานเอกชน 3.78 - - .613 .000* .156 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.73 - - - .000* .029* 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.33 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 3.95 - - - - - 
* P  <  .05 

 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ดัง
ตารางท่ี 4.51 พบคู่อาชีพท่ีมีแตกต่างกนั 5 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัรับจา้ง
ทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (2) ระหว่างพนักงานองค์กรเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน
เกษตรกร  (3) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  (4) ระหว่าง
คา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน  และ (5) ระหว่างรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  
กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 

ตารางที่ 4.52  แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
    ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ 

อาชีพ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

รับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ 

พนกังาน
เอกชน 

คา้ขาย/ธุรกิจ
ส่วนตวั 

รับจา้งทัว่ไป
ผูใ้ชแ้รงงาน 

ก  าลงัศึกษา/
ว่างงาน  

3.57 3.42 3.51 3.52 3.99 
รับราชการ/รัฐวิสา 3.57 - .190 .537 .650 .000* 
พนกังานเอกชน 3.42 - - .415 .407 .000* 
คา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั 3.51 - - - .923 .000* 
รับจา้งทัว่ไป ฯ 3.52 - - - - .000* 
ก าลงัศึกษา/ว่างงาน 3.99 - - - - - 
* P  <  .05 
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 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร จ  าแนกตามอาชีพ เป็นรายคู่ดัง
ตารางท่ี 4.52 พบคู่อาชีพท่ีมีแตกต่างกนั 4 คู่ ไดแ้ก่ (1) ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัก  าลงั
ศึกษา ว่างงาน  (2) ระหว่างพนกังานองคก์รเอกชน กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน  (3) ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจ
ส่วนตวั กบัก  าลงัศึกษา ว่างงาน  และ (4) ระหว่างรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  กบัก  าลงั
ศึกษา ว่างงาน แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.53 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ 

จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน 
 
การรับรู้ของผู้รับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล 

รายได้ต่อเดือน จ านวน X  S.D. F Sig. 

ดา้นระบบบริการ ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.75 .652 

3.332 .020* 
 10,001-15,000 บาท  98 3.78 .562 

 15,001-20,000 บาท  65 3.80 .586 

 มากกว่า 20,000 บาท  89 3.99 .513 
รวม  394 3.82 .595   

ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.64 .719 

5.052 .002* 
 10,001-15,000 บาท  98 3.67 .712 
 15,001-20,000 บาท  65 3.73 .614 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 3.97 .512 

รวม  394 3.74 .669   

ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ไม่เกิน 10,000 บาท  142 3.68 .705 

3.319 .020* 
 10,001-15,000 บาท  98 3.40 .663 
 15,001-20,000 บาท  65 3.58 .644 
 มากกว่า 20,000 บาท  89 3.64 .684 

รวม  394 3.58 .686   

* P  <  .05 
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 ผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน ดงัตารางท่ี 4.53  พบว่า ผูรั้บบริการ
ท่ีมรีายไดต่้อเดือนต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยาม
บรมราชกุมารี ทั้งในดา้นระบบบริการ (Sig.= .020)  ดา้นการรักษาทางการแพทย ์(Sig.= .002)  และ
ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร (Sig.= .020)  อธิบายไดว้่า ผูรั้บบริการท่ีมีรายไดต่้อเดือนต่างกนั มีการ
รับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาลศนูยก์ารแพทยแ์ตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  เป็นไป
ตามสมมติฐานท่ีตั้ งไว ้   ผูว้ิจ ัยจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่ารายได้ต่อเดือนใดท่ีมีการรับรู้ต่อ
ภาพลกัษณ์แตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD  แสดงผลดงัตารางท่ี 4.52 และตารางท่ี 4.54 
 
ตารางที่ 4.54 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ 
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นระบบบริการ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 
 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.75 3.78 3.80 3.99 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.75 - .752 .617 .003* 
10,001-15,000 บาท 3.78 - - .835 .013* 
15,001-20,000 บาท 3.80 - - - .044* 
มากกว่า 20,000 บาท 3.99 - - - - 
* P  <  .05 

 
 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นระบบบริการ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน เป็นรายคู่ดงัตาราง
ท่ี 4.54 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีการรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล แตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) ระหว่างไม่เกิน 
10,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท 
และ (3) ระหว่าง 15,001-20,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 4.55 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูย ์
 การแพทยฯ์ ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 
 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.64 3.67 3.73 3.97 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.64 - .766 .372 .000* 
10,001-15,000 บาท 3.67 - - .554 .002* 
15,001-20,000 บาท 3.73 - - - .026* 
มากกว่า 20,000 บาท 3.97 - - - - 
* P  <  .05 
 

 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน เป็นราย
คู่ดงัตารางท่ี 4.55 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีการรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล แตกต่างกนั 3 คู่คือ (1) 
ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบัมากกวา่ 
20,000 บาท และ (3) ระหว่าง 15,001-20,000 บาท  กบัมากกว่า 20,000 บาท  แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.56 แสดงผลการเปรียบเทียบระหว่างการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูย์

การแพทย ์ฯ ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือนเป็นรายคู่ 
 

รายได้ต่อเดือน 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

ไม่เกิน 10,000 10,001-15,000 15,001-20,000 มากกว่า 20,000 
3.68 3.40 3.58 3.64 

ไม่เกิน 10,000 บาท 3.68 - .003* .368 .667 
10,001-15,000 บาท 3.40 - - .099 .020* 
15,001-20,000 บาท 3.58 - - - .638 
มากกว่า 20,000 บาท 3.64 - - - - 
* P  <  .05 

 
 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน เป็นราย
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คู่ดงัตารางท่ี 4.56 พบคู่รายไดต่้อเดือนมีการรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล แตกต่างกนั 2 คู่คือ (1) 
ระหว่างไม่เกิน 10,000 บาท  กบั 10,001-15,000 บาท  และ (2) ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  กบั
มากกว่า 20,000 บาท  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 
ตารางที่ 4.57 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ 

จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ 
 
การรับรู้ของผู้รับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล 

แผนกที่ใช้บริการ จ านวน X  S.D. F Sig. 

ดา้นระบบบริการ อายรุกรรม  162 3.91 .539 

1.981 .081 

 ศลัยกรรม  56 3.69 .752 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.70 .555 
 สูตินารี  57 3.83 .609 
 ทนัตกรรม  16 3.82 .571 
 อื่นๆ   26 3.92 .589 

รวม  394 3.82 .595   

ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ อายรุกรรม  162 3.80 .593 

2.957 .012* 

 ศลัยกรรม  56 3.55 .729 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.57 .814 
 สูตินารี  57 3.87 .539 
 ทนัตกรรม  16 3.93 .695 
 อื่นๆ   26 3.83 .627 

รวม  394 3.74 .669   

ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร อายรุกรรม  162 3.59 .647 

1.459 .202 

 ศลัยกรรม  56 3.42 .759 
 โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ  77 3.59 .683 
 สูตินารี  57 3.57 .738 
 ทนัตกรรม  16 3.70 .600 
 อื่นๆ   26 3.84 .671 

รวม  394 3.58 .686   

* P  <  .05 
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 ผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  จ  าแนกตามแผนกท่ีใช้บริการ ดังตารางท่ี 4.57  พบว่า 
ผูรั้บบริการในแผนกท่ีใช้บริการต่างกัน มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนย์การแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ในดา้นการรักษาทางการแพทย ์ซ่ึงมีค่า Sig.= .012 นอ้ยกว่า .05  
อธิบายไดว้่า ผูรั้บบริการในแผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ แตกต่าง
กนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ผูว้ิจยัจึงท าการจ าแนกเป็นรายคู่ว่าแผนกท่ีใชบ้ริการใดท่ีมี
การรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทย ์ฯ แตกต่างกนั โดยใชว้ิธี  LSD  แสดงผลดงัตารางท่ี 4.56 
 
ตารางที่ 4.58 แสดงผลการเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 ดา้นการรักษาทางการแพทย ์จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการเป็นรายคู่ 
 

แผนกที่ใช้บริการ 
ค่าเฉลี่ย ( X ) การ
รับรู้ภาพลักษณ์ 

อายรุกรรม ศลัยกรรม โสต คอ สูตินารี ทนัตกรรม อื่นๆ 
3.80 3.55 3.57 3.87 3.93 3.83 

อายรุกรรม 3.80 - .016* .013* .503 .455 .821 
ศลัยกรรม 3.55 - - .852 .011* .044* .075 
โสต ศอ นาสิก จกัษ ุ 3.57 - - - .011* .050* .085 
สูตินารี 3.87 - - - - .743 .815 
ทนัตกรรม 3.93 - - - - - .641 
อื่นๆ  3.83 - - - - - - 
* P  <  .05 

  
 ผลการจ าแนกการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร จ  าแนกตามแผนกท่ีใชบ้ริการ เป็น
รายคู่ดงัตารางท่ี 4.58 พบคู่แผนกท่ีใชบ้ริการท่ีมีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ในด้านการรักษาทางการแพทย ์แตกต่างกนั 6 คู่  ได้แก่ (1) 
ระหว่างแผนกอายุรกรรม กบัแผนกศลัยกรรม  (2) ระหว่างแผนกอายุรกรรม กับแผนกโสต ศอ 
นาสิก จกัษุ  (3) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กบักับแผนกสูตินารี  (4) ระหว่างแผนกศลัยกรรม กับ
แผนกทนัตกรรม  (5) ระหว่างแผนกโสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนกสูตินารี  และ (6) ระหว่างแผนก
โสต ศอ นาสิก จกัษุ  กบัแผนกทนัตกรรม  แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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4.3  ผลการทดสอบความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจของผู ้รับบริการในการส่ือสารระหว่าง
บุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
  ผลการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการในการส่ือสาร
ระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ผูว้ิจยัใชส้ถิติสัมประสิทธิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน 
(Pearson’s Correlation Coefficient)  ดว้ยการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างตัวแปรสองตัว 
(Bivariate Correlation) ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 หรือท่ีระดบันัยส าคญั 0.05 ปรากฏผลการ
วิเคราะห์ขอ้มลู ดงัตารางท่ี 4.59 - ตารางท่ี 4.61 
 

ตารางที่ 4.59 แสดงผลการทดสอบความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการในการ   
 ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูม้ารับบริการต่อภาพลกัษณ์ 
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นระบบบริการ 
 

ความพงึพอใจของผู้รับบริการ 
การรับรู้ของผู้มารับบริการต่อภาพลกัษณ์ ด้านระบบบริการ 

r Sig. (2-tailed) ระดับความสัมพันธ์ 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ 0.62 .000* สูง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ 0.59 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล 0.63 .000* สูง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล 0.66 .000* สูง 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร 0.52 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร 0.52 .000* ปานกลาง 

* P  <  .05 
 

 ผลการวิเคราะห์ความสมัพนัธด์งัตารางท่ี 4.59  พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการใน
การส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นระบบบริการ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตั้งไว ้ ทั้งน้ีพบความสัมพนัธ์ใน
ระดบัสูงระหว่างความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล (r = 0.66)   และบทบาท
การเป็นผูส่้งสารของพยาบาล (r = 0.63)   รวมทั้งบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์(r = 0.62)  กบั
การรับรู้ของผูม้ารับบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการของโรงพยาบาล  และพบความสัมพนัธ์
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ในระดบัปานกลางระหว่างความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์(r = 0.59)  และ
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร(r = 0.52)  และบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร(r = 0.52)  
กบัการรับรู้ของผูม้ารับบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการของโรงพยาบาล 
 

ตารางที่ 4.60 แสดงผลการทดสอบความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการในการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์
ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นการรักษาทางการแพทย ์

 

ความพึงพอใจของผู้รับบริการในการ
ส่ือสารกับบุคลากรทางการแพทย์ 

การรับรู้ของผู้รับบริการต่อภาพลักษณ์ ด้านการรักษาทางการแพทย์ 
r Sig. (2-tailed) ระดับความสัมพันธ์ 

บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ 0.73 .000* สูง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ 0.78 .000* สูง 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล 0.94 .000* สูงมาก 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล 0.84 .000* สูง 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร 0.59 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร 0.57 .000* ปานกลาง 

* P  <  .05 
 
 ผลการวิเคราะห์ความสมัพนัธด์งัตารางท่ี 4.60  พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการใน
การส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์มีความสัมพนัธ์เชิงบวกการรับรู้ของผูม้ารับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นการรักษาทาง
การแพทย ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้ ทั้ งน้ีโดยพบ
ความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล ในระดบัสูงมาก (r = 
0.94) กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ และพบความสัมพนัธ์
ระดบัสูง ระหว่างความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล (r = 0.84)  และบทบาท
การเป็นผูรั้บสารของแพทย ์(r = 0.78)  รวมทั้งบทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์(r = 0.73) กบัการ
รับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ ในขณะเดียวกนั พบความสัมพนัธ์
ในระดบัปานกลางระหว่างความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกร (r = 0.59)  และ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร (r = 0.57)  กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นการ
รักษาทางการแพทย ์ตามล าดบั 
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ตารางที่ 4.61 แสดงผลการทดสอบความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการในการ  
 ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ 
 ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 
 
ความพึงพอใจของผู้รับบริการในการ
ส่ือสารกับบุคลากรทางการแพทย์ 

การรับรู้ของผู้รับบริการต่อภาพลักษณ์ ด้านส่ิงแวดล้อมและอาคาร 

r Sig. (2-tailed) ระดับความสัมพันธ์ 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์ 0.47 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ 0.42 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล 0.47 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล 0.49 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสชักร 0.42 .000* ปานกลาง 
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร 0.38 .000* ปานกลาง 

* P  <  .05 
 
 ผลการวิเคราะห์ความสมัพนัธด์งัตารางท่ี 4.61  พบว่า ความพึงพอใจของผูรั้บบริการใน
การส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์มีความสัมพนัธ์เชิงบวกการรับรู้ของผูม้ารับบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ดา้นส่ิงแวดลอ้มและ
อาคาร อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  เป็นไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้ โดยพบความสัมพนัธ์
ระหว่างความพึงพอใจต่อบทบาทการส่ือสารของบุคลากรทางแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคารในระดับปานกลาง โดยเรียงตามล าดับค่าความสัมพนัธ์ได้คือดังน้ี  
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของพยาบาล (r = 0.49)  บทบาทการเป็นผูส่้งสารของพยาบาล (r = 0.47)  
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของแพทย ์(r = 0.47) บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์(r = 0.42) 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารของเภสัชกร (r = 0.42)  และบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสัชกร (r = 
0.38)  กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการของโรงพยาบาล ตามล าดบั 
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บทที่ 5 
สรุป  อภิปราย และข้อเสนอแนะ 

 

 การศึกษาวิจยั ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์
และการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรม
ราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาระดบัความ
พึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกับบุคลากรทางการแพทย์  และศึกษาการรับรู้ของ
ผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทย ์ฯ  รวมทั้งศึกษาเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บการต่อ
การส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์และศึกษาเปรียบเทียบการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์
ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยั
ศรีนครินทรวิโรฒ  
 จ  าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล  ตลอดจนศึกษาความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจกบั
การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราช
กุมารี  เพื่อน าขอ้มลูท่ีไดรั้บไปพฒันาหรือปรับปรุงกระบวนการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย์
และภาพลกัษณ์ของศูนย์การแพทย์ฯให้มีคุณภาพมากข้ึน และบริการท่ีสร้างความประทับใจ
ผูรั้บบริการยิง่ข้ึนไป  โดยใชว้ิธีวิจยัเชิงส ารวจ (Survey Research)  รวบรวมขอ้มลูจากผูรั้บบริการใน
แผนกต่างๆ ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ไดแ้ก่ แผนกอายุ
รกรรม  แผนกศลัยกรรม  แผนกทนัตกรรม  แผนกนรีเวชกรรม  แผนกสูติศาสตร-นรีเวชวิทยา  
แผนกออร์โธปิดิกส์  แผนกเวชศาสตร์ฉุกเฉิน  แผนกเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู  แผนกโสต ศอ นาสิก  และ
แผนกจกัษุ   
 ก  าหนดขนาดตวัอย่างดว้ยสูตรการค านวณของ ทาโร ยามาเน่ ไดจ้  านวนตวัอย่าง 394 
ราย ใช้วิธีสุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) เคร่ืองมือการวิจัยคือ แบบสอบถาม 
(Questionnaires) ตรวจสอบคุณภาพแบบสอบถามดว้ยการทดสอบความเช่ือมัน่ (Reliability) ตาม
วิธีสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์อลัฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s Alpha) ไดค่้าความเช่ือมัน่แบบ 
สอบถามทั้งฉบบั = .973 
 การวิเคราะห์ขอ้มูลใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูป และสถิติท่ีใช้ไดแ้ก่ (1) สถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive Statistics)  น าเสนอผลดว้ย จ  านวนความถ่ี (n)  ค่าร้อยละ (%)  ค่าเฉล่ีย ( X ) ส่วน
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เบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.)  (2) สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics Analysis) ส าหรับทดสอบ
สมมติฐาน ได้แก่ สถิติทดสอบค่า t (t-test)  สถิติทดสอบความแปรปรวนทางเดียว (One-way 
Analysis of Variance) ก  าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  หากพบความแตกต่าง จึงท าการ
จ าแนกเป็นรายคู่ดว้ยวิธี Fisher’s Least Significant Different (LSD)  รวมทั้งการหาค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสมัพนัธแ์บบเพียร์สนั (Pearson’s Correlation Coefficient) ก  าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติ .05  

 
5.1  สรุปผลการวจิยั 
 5.1.1 ลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่ง  
 พบว่า ส่วนใหญ่เป็นหญิง (ร้อยละ 67.3) อายรุะหว่าง 26-35 ปี (ร้อยละ 25.6)  การศึกษา
ระดบัมธัยมศึกษาและเทียบเท่า (ร้อยละ 47.7) อาชีพคา้ขาย/ธุรกิจส่วนตวั (ร้อยละ 27.7)  รายไดต่้อ
เดือน ไม่เกิน 10,000 บาท (ร้อยละ 36.0) แผนกท่ีใชบ้ริการมากท่ีสุดคือ แผนกอายุรกรรม (ร้อยละ 
41.1)   
 5.1.2 ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์ 
 พบว่า ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย ์ในบทบาท
ผูส่้งสารโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก   และมีความพึงพอใจในบทบาทผูรั้บสารโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก 
เมื่อพิจารณาความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารในบทบาทผูส่้งสารจ าแนกตามบุคลากร
ทางแพทย ์พบว่า เภสชักรมีคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจมากท่ีสุด รองลงมาคือ แพทย ์ และพยาบาล 
ในขณะท่ี ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารในบทบาทผูรั้บสารจ าแนกตามบุคลากรทาง
แพทย ์พบว่า แพทยม์ีคะแนนเฉล่ียความพึงพอใจมากท่ีสุด รองลงมาคือ เภสัชกร  และพยาบาล 
ตามล าดบั 
 5.1.3 การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 พบว่า ผูรั้บบริการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยาม
บรมราชกุมารี  โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก เมื่อจ  าแนกเป็นรายดา้น พบว่า ดา้นระบบบริการมีคะแนน
เฉล่ียการรับรู้ภาพลกัษณ์มากท่ีสุด รองลงมาคือ ดา้นการรักษาทางการแพทย ์และดา้นส่ิงแวดลอ้ม
และอาคาร ตามล าดบั 
 5.1.4 ผลการทดสอบสมมติฐานดา้นการเปรียบเทียบความพึงพอใจ สรุปไดด้งัน้ี 
 1.  ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการ จ  าแนก
ตามเพศ พบว่า เพศของผูรั้บบริการต่างกนั มีผลท าให้ความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสาร
ของพยาบาลแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  และเพศของผูรั้บบริการต่างกนั มีผล
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ท าใหค้วามพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักรแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05  นอกนั้นไม่พบความแตกต่างกนั 
 2.  ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการ จ  าแนก
ตามอายุ พบว่า อายุของผูรั้บบริการต่างกนั มีผลท าให้ความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสาร 
และการเป็นผูรั้บสารของพยาบาลแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  นอกนั้นไม่พบ
ความแตกต่างกนั  
 3.  ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการ จ  าแนก
ตามระดบัการศึกษา พบว่า ระดบัการศึกษาของผูรั้บบริการต่างกัน มีผลท าให้ความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ พยาบาล และเภสัชกรแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05  นอกนั้นไม่พบความแตกต่างกนั 
 4.  ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการ จ  าแนก
ตามอาชีพ พบว่า อาชีพของผูรั้บบริการต่างกนั มีผลท าใหค้วามพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาท
การเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของพยาบาล 
บทบาทการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของเภสชักร แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
 5.  ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการ จ  าแนก
ตามรายได้ต่อเดือน พบว่า รายได้ต่อเดือนของผูรั้บบริการต่างกนั มีผลท าให้ความพึงพอใจต่อ
บทบาทการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของแพทย์  บทบาทการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของ
พยาบาล และบทบาทการเป็นผูรั้บสารของเภสชักร แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
 6.  ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการ จ  าแนก
ตามแผนกท่ีใชบ้ริการ พบว่า แผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีผลท าใหค้วามพึงพอใจต่อบทบาทการเป็น
ผูส่้งสารและเป็นผูรั้บสารของแพทย ์ บทบาทการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของพยาบาล  บทบาท
การเป็นผูส่้งสาร และผูรั้บสารของเภสชักร แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
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ตารางที่ 5.1 ผลทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อบทบาทการเป็นผูส่้งสาร
และเป็นผูรั้บสารของบุคลากรทางการแพทย ์จ  าแนกความแตกต่างกนัลกัษณะส่วน
บุคคลต่าง ท าใหค้วามพึงพอใจแตกต่างกนั แสดงดงัน้ี  

 

ความพึงพอใจต่อการส่ือสาร 
ลกัษณะส่วนบุคคล แตกต่างกนั 

เพศ อาย ุ การศึกษา อาชีพ รายได ้ แผนก 

แพทย ์
ผูส่้งสาร       
ผูรั้บสาร       

พยาบาล 
ผูส่้งสาร       
ผูรั้บสาร       

เภสัชกร 
ผูส่้งสาร       
ผูรั้บสาร       

 
หมายเหตุ:  หมายถึง มีความพึงพอใจแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
   หมายถึง ความพึงพอใจไมแ่ตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
  
 5.1.5 ผลการทดสอบสมมติฐานการรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาลศนูยก์ารแพทย ์สรุปดงัน้ี 
 1.  ผลการทดสอบสมมติฐานการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยฯ์ 
จ  าแนกตามเพศ พบว่า เพศของผูรั้บบริการต่างกนั ไม่มีผลท าให้การรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาล
ศนูยก์ารแพทยแ์ตกต่างกนั 
 2.  ผลการทดสอบสมมติฐานรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนย์การแพทย์ฯ 
จ  าแนกตามอายุ พบว่า อายุของผูรั้บบริการต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์ฯ ในดา้น
ระบบบริการ  ด้านการรักษาทางการแพทย ์ และดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิตท่ีระดบั .05 
 3.  ผลการทดสอบสมมติฐานรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์ฯ 
จ  าแนกตามระดบัการศึกษา พบว่า ระดบัการศึกษาของผูรั้บบริการต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูย์
การแพทยฯ์ เฉพาะในด้านระบบบริการ และด้านการรักษาทางการแพทย ์แตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิตท่ีระดบั .05 ยกเวน้ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร 
 4.  ผลการทดสอบสมมติฐานรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์ฯ 
จ  าแนกตามอาชีพ พบว่า อาชีพ ของผูรั้บบริการต่างกนั มีการรับรู้ภาพลกัษณ์โรงพยาบาลศูนย์
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การแพทยฯ์ ทั้งในดา้นระบบบริการ  ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ และดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร  
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
 5.  ผลการทดสอบสมมติฐานรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์โรงพยาบาลศูนย์
การแพทยฯ์ จ  าแนกตามรายไดต่้อเดือน พบว่า รายไดต่้อเดือนของผูรั้บบริการต่างกนั มีการรับรู้
ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์ฯ ทั้งในด้านระบบบริการ  ด้านการรักษาทางการแพทย ์ และด้าน
ส่ิงแวดลอ้มและอาคาร แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
 6.  ผลการทดสอบสมมติฐานรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์ฯ 
จ  าแนกตามแผนกท่ีใช้บริการ พบว่า แผนกท่ีใช้บริการ ผูรั้บบริการใชบ้ริการต่างกัน มีการรับรู้
ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยฯ์  ดา้นการรักษาทางการแพทยแ์ตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05   
 
ตารางที่ 5.2  แสดงผลการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์จ าแนกตามลกัษณะส่วนบุคคล 
 

การรับรู้ภาพลักษณ์ 
ลกัษณะส่วนบุคคล แตกต่างกนั 

เพศ อาย ุ การศึกษา อาชีพ รายได ้ แผนก 
ดา้นระบบบริการ       
ดา้นการรักษาทางการแพทย ์       
ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร       

 
หมายเหตุ:  หมายถึง มีการรับรู้ภาพลกัษณ์แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
  หมายถึง มีการรับรู้ภาพลกัษณ์ไมแ่ตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
  
 5.1.6 ผลการทดสอบสมมติฐาน ความสมัพนัธร์ะหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์สรุปไดด้งัน้ี 
 (1) ความสมัพนัธเ์ชิงบวกกบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการ 
ศนูยก์ารแพทย ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
 (2) ความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากร
ทางการแพทย ์มีความสมัพนัธเ์ชิงบวกกบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นการรักษาทาง
การแพทย ์ศนูยก์ารแพทย ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
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 (3) ความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากร
ทางการแพทย ์มีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ดา้นส่ิงแวดลอ้ม
และอาคาร ศนูยก์ารแพทยฯ์ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   
 
5.2  อภิปรายผล 
 การวิจยัเร่ือง ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์
และการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรม
ราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ มีขอ้คน้พบดงักล่าวสามารถอภิปราย
ผลไดด้งัน้ี 
 5.2.1 ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทย ์อยูใ่นระดบัมาก 
ได้แก่ แพทย์ พยาบาล และเภสัชกร ในฐานะท่ีเป็นทั้ งผูส่้งสารและผูรั้บสาร สอดคล้องกับ
ผลการวิจัยของ อุไรรัตน์ ทองค าช่ือวิวฒัน์ (2542) ท าการศึกษาความพึงพอใจของผูป่้วยต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคคลของพยาบาลกบัภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณีโรงพยาบาล
ราชวิถี ซ่ึงผลการวิจยัคร้ังน้ีพบว่า ผูป่้วยมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารระหว่างบุคคลของพยาบาล
กบัภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาล ในบทบาทท่ีเป็นทั้งผูส่้งสารและผูรั้บสาร อยู่ในระดบัมาก  และผล
การศึกษาของ สิริดวงนภา เกตุวิชิต (2550) เร่ือง ความพึงพอใจของผูใ้หบ้ริการต่อการบริการผูป่้วย
นอกโรงพยาบาลล าปาง จงัหวดัล  าปาง พบว่า ความพึงพอใจโดยรวมของผูม้ารับบริการต่อการ
บริหารผูป่้วยนอกโรงพยาบาลล าปาง จงัหวดัล  าปาง อยูใ่นระดบัมาก และผลการศึกษาของ รัฐพงษ ์ 
อุดมศรี (2551) ศึกษาเร่ือง ความพึงพอใจของผูรั้บบริการรักษาพยาบาลของแผนกผูป่้วยนอก 
โรงพยาบาลต ารวจ ผลการศึกษาพบว่า ผูรั้บบริการโรงพยาบาลต ารวจมีความพึงพอใจ ต่อการ
ใหบ้ริการในระดบัสูง   
 ผลท่ีปรากฏเช่นน้ี สามารถอภิปรายได้ว่า บุคลากรทางแพทยข์องโรงพยาบาลศูนย์
การแพทยฯ์ มีการใชก้ระบวนการส่ือสาร ท่ีเรียกว่า S – M – C – R  Model (David K. Berlo, 1960)  
ประกอบกบั ในการส่ือสารระหว่างผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทยจ์  าเป็นตอ้งใชห้ลกัการ
ส่ือสารดงักล่าว ทั้งน้ีเพราะงานดา้นบริการรักษาพยาบาลเป็นงานท่ีใหบ้ริการโดยตรงกบัผูป่้วยแบบ
ตวัต่อตวั ค่อนขา้งสูงมากกว่าบริการดา้นอ่ืนๆ (บุญศรี ปราณศกัด์ิ, และศิริพร จิรวฒัน์กุล, 2536, น.
26)   
 ในการศึกษาคร้ังน้ีแสดงให้เห็นว่า การส่ือสารของบุคลากรทางแพทยม์ีความสามารถ
ในบทบาทผูส่้งสาร เช่น แพทยใ์นบทบาทผูส่้งสาร ซ่ึงผูรั้บบริการมีความพึงพอใจในระดบัมากท่ีสุด
โดยมีคะแนนเฉล่ียเท่ากนั 2 ประการคือ (1) แพทยส์อบถามเก่ียวกบัอาการเจ็บป่วยอยา่งชดัเจน  และ 
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(2) แพทยใ์หค้  าแนะน าในการดูแลการปฏิบติัตนแก่ผูรั้บบริการ ทั้งน้ีแสดงใหเ้ห็นว่า การส่ือสารของ
บุคลากรทางการแพทย ์ทั้งแพทย ์พยาบาล และเภสชักร   
 สามารถอธิบายโดยอาศยั ทฤษฎีการใชส่ื้อเพื่อประโยชน์และความพึงพอใจ กล่าวคือ 
การส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย ์ ทั้ งในบทบาทผูส่้งสารและผูรั้บสารกบัผูรั้บบริการ โดย
เน้ือหาสาระของสาร รูปแบบ หรือวิธีการน าสารท่ีแสดงเป็นค าพูดในเชิงวจันะภาษาหรืออวจันะ
ภาษา ถึงการรักษาอยา่งเหมาะสม  การใหค้  าแนะน าในการพกัฟ้ืน/รักษาตวั  การใหร้ายละเอียดและ
วิธีการใชย้า ซ่ึงท าให้ผูรั้บบริการเขา้ใจ เกิดความสบายใจ ความเช่ือมัน่ในการรักษา คือ การใช้
น ้ าเสียง อากปักิริยาท่ีเหมาะสมกบับทบาทวิชาชีพแพทย ์และพยาบาล เพ่ือให้ผูป่้วยเขา้ใจในสารท่ี
ไดรั้บความรู้สึกมัน่ใจ และใหค้วามร่วมมือในการรักษาเป็นอย่างดี จึงท าให้ผูรั้บบริการมีความพึง
พอใจต่อการใชส่ื้อ ในท่ีน้ีคือส่ือบุคคล แพทย ์พยาบาล และเภสชักร  ซ่ึงมีความพึงพอใจในทุกดา้น
ในระดบัมาก   
 โดยพบดว้ยว่า ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารในบทบาทผูส่้งสารมากท่ีสุด
คือ เภสชักร ในขณะท่ีมีความพึงพอใจบทบาทผูรั้บสารมากท่ีสุดคือ แพทย ์ 
 โดยผลวิจยัของผูรั้บบริการผูป่้วยนอกของ โรงพยาบาลศูนยก์ารแพทยฯ์ สอดคลอ้งกบั 
แนวคิดเก่ียวกบัการส่ือสารระหว่างบุคคล แบบจ าลองของเบอร์โล เรียกว่า S-M-C-R  Model ท่ี
แสดงองค์ประกอบของการส่ือสารว่ามีผูส่้งสาร - สาร - ช่องทางการส่ือสาร - และผูรั้บสาร  ซ่ึง
แบบจ าลองน้ีได ้อธิบายปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการส่ือสาร  ดงัน้ีคือตวัผูส่้งสารและผูรั้บ
สารมีปัจจยัท่ีมีผลการส่ือสาร ไดแ้ก่ ทกัษะการส่ือสาร เจตคติ ความรู้ ระบบสังคม และวฒันธรรม  
ส าหรับตัวสาร  ปัจจัยท่ีมีผลกระทบ  ไดแ้ก่เน้ือหาของสาร  รหัสสาร  และการจัดการ  คือการ
ส่ือสารของผูรั้บบริการกับแพทยน์ั้นเป็นการสร้างความสัมพนัธ์ท่ีไม่ยาก เน่ืองจากผูรั้บบริการมี
ความทุกขท์างร่างกายและจิตใจ ตอ้งการความช่วยเหลือจากแพทย ์เพื่อส่ือสารอาการเจ็บป่วยความ
ทุกขข์องตนใหแ้พทยฟั์งในฐานะผูรั้บสาร ในขณะเดียวกนัแพทย ์ไดแ้สดงอาการกิริยาท่าทาง ให้
การช่วยเหลือ เต็มใจใหก้ารรักษา เปิดโอกาสใหผู้รั้บบริการไดส้อบถามเจ็บป่วย  เน่ืองจากเน้ือสาร
เป็นส่ิงส าคญัยิง่ท่ีผูส่้งสาร ส่งถึงผูรั้บสาร ไม่ว่าจะเป็นวจันภาษาหรืออวจันภาษา เพ่ือให้เกิดความ
เขา้ใจตรงกนั และเกิดความร่วมมือทั้งผูส่้งสารและรับสารในการรักษาในขั้นตอนต่อไป 
 การรับฟังปัญหา การโนม้นา้วและจูงใจ ซ่ึงสร้างความเช่ือมัน่ของผูส่้งสาร และรับสารก็
ตาม ถือเป็นจุดเร่ิมตน้ของความส าเร็จของการส่งสาร คือความน่าเช่ือถือของผูส่้งสาร (Sender) เป็น
ส าคญั โดยเฉพาะการส่ือสารระหว่างบุคคล ซ่ึงผูส่้งสารและรับสารเผชิญหน้ากนั พร้อมทั้งมีการ
แสดงผลลพัธอ์อกมาในลกัษณะอนัตรกิริยา  (Interaction)  ท่ีท าใหเ้กิดการรับรู้ทั้งสองฝ่ายทนัที โดย
สอดคลอ้งกบัแนวคิดกบัการส่ือสารระหว่างบุคคลท่ี กิติมา สุรสนธิ (2542,  น.23-24) กล่าวไวว้่า 
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การส่ือสารระหว่างบุคคลมีลกัษณะท่ีส าคญั คือ ผูส่้งสารกบัผูรั้บสารมีลกัษณะร่วมกนัแลกเปล่ียน
ขอ้มลู เน้ือหา ความรู้สึกนึกคิดร่วมกนัทั้งสองฝ่าย เป็นการส่ือสารสองทาง และท่ีส าคญัท่ีจะท าให้
การส่ือสารระหว่างบุคคลไดผ้ลลพัธ์ท่ีดีท่ีสุด คือเมื่อเกิดความเป็นกนัเอง คุน้เคยระหว่างบุคคล
สนทนา และผูรั้บสารมีความตั้งใจท่ีจะรับข่าวสาร แปรสารให้เกิดความเขา้ใจ และรับรู้ความรู้สึก
ของผูส่้งสาร ดงันั้นความน่าเช่ือถือของผูส่้งสารและการยอมรับของผูรั้บสาร จึงถือเป็นส่ิงส าคญั
อยา่งมากในการส่ือสาร 
 ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารในบทบาทผูส่้งสารมากท่ีสุดคือ เภสัชกรมี
คะแนนเฉล่ียความพึงพอใจมากท่ีสุด โดยผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อบุคคลลากรทางการแพทย ์
เภสชักร ในการใหค้  าแนะน าการใชย้า เป็นอนัดบัหน่ึง  
 เน่ืองจากผูรั้บบริการตอ้งการความเขา้ใจและวิธีปฏิบติั ในขั้นตอนสุดทา้ยของการรับ
บริการ เภสชักรตอ้งมีความชดัเจนในการให้ขอ้มูล เน้ือหาของสารต่อผูรั้บบริการ มีการสอบถาม
ผูรั้บบริการถึงการแพย้า และความเข้าใจในเน้ือสารท่ีส่ือออกไป และในขณะเดียวกนัอาจมีการ
ส่ือสารแทรกข้ึนมาระหว่างผูรั้บสาร เพ่ือให้เกิดความเขา้ใจตรงกนั นอกจากน้ีบุคลากรทางการ
แพทย ์(เภสชักร) มีความตั้งใจในกระบวนการส่ือสารให้ผูรั้บบริการ เขา้ใจในเน้ือหาของสาร ซ่ึง
เป็นส่ิงส าคญัท่ีจะถ่ายทอด โดยอาศยั ประสบการณ์ร่วมกนัทั้งสองฝ่าย มีการทวน เน้ือหารของสาร
ใหม้ัน่ใจว่าผูรั้บสาร มีความเขา้ใจตรงกนั โดยเจา้หนา้ท่ี เภสชักร มีป้ายบอกอยา่งชดัเจนว่า “ขณะรับ
ยา หา้มคุยโทรศพัท”์ เป็นการแสดงใหเ้ห็นว่าเจา้หนา้ท่ีมีความเอาใจใส่ต่อการส่ือสาร และต้องการ
ให้ผูรั้บสารมีสมาธิในการส่ือสารร่วมกัน สอดคล้องกับแนวความคิดว่า การพบปะพูดคุย 
แลกเปล่ียนความคิดเห็นระหว่างคนสองคน (Person-to-Person) ท าให้ทั้งสองฝ่ายสามารถสังเกต
ปฏิกิริยาท่ีแสดงออกซ่ึงกนัและกนัได ้และความสามารถท าการแสดงปฏิกิริยาตอบกลบัไดอ้ย่าง
ทนัที (ปรมะ สตะเวทิน, 2537, น.27)  มีความพึงพอใจเภสชักร ในการเป็นผูส่้งสารเป็นอนัดบัหน่ึง 
เน่ืองจากการส่ือสารระหว่างบุคคล ของผูรั้บบริการกบับุคลากรทางการแพทย ์แพทย ์พยาบาล เภสัช
กร มีความจ าเป็นตอ้งใชห้ลกัการส่ือสาร ดว้ยกระบวนการ S-M-C-R  Model ซ่ึงผูรั้บสารจะตอ้งมี
ทกัษะการส่ือสาร มีทัศนคติในทางบวกต่อการส่ือสาร มีการจดัการความรู้ท่ีดีพอสมควร เขา้ใจ
ระบบของสงัคมและวฒันธรรม เป็นหลกั (บุญศรี ปราบญศกัด์ิ และศิริพร จิรวฒัน์กุล, 2536, น.26) 
เน่ืองดว้ยงานบริการดา้นสุขภาพและการรักษาพยาบาลเป็นงานท่ีตอ้งส่ือสารกบัผูรั้บบริการโดยตรง 
คือการส่ือสารแบบตวัต่อตวั  โดยสอดคลอ้งกบั กิติตมา สุรสนธิ (2542, น.23-24) กล่าวไวว้่า การ
ส่ือสารระหว่างบุคคล มีลกัษณะท่ีส าคญั คือผูท่ี้ท าการส่ือสารในบทบาลผูส่้งสารและรับสาร เป็น
การส่ือสารร่วมกนั (Coactive) ลกัษณะของการแลกเปล่ียนขอ้มูลข่าวสาร ความรู้สึก อารมณ์ต่างๆ 
ซ่ึงกนัและกนัทั้งสองฝ่าย  การส่ือสารระหว่างบุคคลมีความเป็นเฉพาะส่วนตวั (Privacy) ของการ
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ส่ือสาร เน่ืองจากผูส่้งสารกบัผูรั้บสารมีนอ้ย การพดูคุยจึงมีลกัษณะเป็นเร่ืองราวระหว่างบุคคล ท่ีจะ
ประกอบดว้ยความรู้สึก อารมณ์ สภาพจิตใจ ความรู้สึกนึกคิด (Psychological Data) มากกว่าเน้ือหา 
หรือสาระ ท่ีมกัจะเนน้หนกัเร่ืองราวทัว่ๆไป 
 ทั้งน้ีอาจเป็นเพราะผูรั้บบริการตอ้งการรายละเอียดและวิธีการใชย้า ซ่ึงท าใหผู้รั้บบริการ
เขา้ใจ เกิดความสบายใจ ความเช่ือมัน่ในการรักษา  ในขณะท่ีผูรั้บบริการตอ้งการให้แพทยรั์บรู้
อาการ หรือให้แพทยส์อบถามเก่ียวกบัอาการเจ็บป่วยอย่างชดัเจน โดยมีขอ้ท่ีน่าสังเกตว่า การใช้
ค  าศพัทภ์าษาองักฤษและศพัทเ์ทคนิคท่ีแพทยใ์ชใ้นการส่งสารกบัผูรั้บบริการ ท าให้ผูรั้บบริการบาง
รายไม่เขา้ใจ ซ่ึงเป็นการส่ือสารท่ีผูรั้บบริการมีความพึงพอใจในระดบัปานกลาง จึงเป็นประเด็นท่ีมี
ขอ้เสนอแนะต่อไป 
 5.2.2 การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลักษณ์ศูนย์การแพทยฯ์ พบว่า ผูรั้บบริการรับรู้
ภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการ  ดา้นการรักษาทางการแพทย ์ ดา้นส่ิงแวดลอ้มและอาคาร อยูใ่นระดบั
มาก  สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ อุไรรัตน์ ทองค าช่ือวิวฒัน์ (2542) ท าการศึกษาความพึงพอใจของ
ผูป่้วยต่อการส่ือสารระหว่างบุคคลของพยาบาลกบัภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาล : ศึกษาเฉพาะกรณี
โรงพยาบาลราชวิถี ผลการวิจยัคร้ังน้ีพบว่าผูป่้วยมีการรับรู้ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลราชวิถีอยู่ใน
ระดบัดี และผลการศึกษาของ ธนัยากร สตางคพ์ุฒิ (2550) เร่ือง ภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาลหนอง
บัวระเหวตามการรับรู้ของผูใ้ห้บริการ ผูรั้บบริการ และประชาชน และช่องทางการส่ือสารท่ี
เหมาะสมต่อการสร้างการรับรู้ภาพลกัษณ์ ซ่ึงผลการศึกษาพบว่า ผลการรับรู้ภาพลักษณ์ของ
โรงพยาบาลในดา้นต่างๆ ในกลุ่มผูใ้ห้บริการส่วนใหญ่เป็นไปในทางบวก ท่ีเป็นเช่นน้ีอธิบายโดย
อา้งอิง ทฤษฎีการรับรู้ (Perception Theory)  ท่ีกล่าวไวว้่าการรับรู้เป็นพ้ืนฐานการเรียนรู้ท่ีส าคญัของ
บุคคล เพราะการตอบสนองพฤติกรรมใดๆ ข้ึนอยูก่บัการรับรู้จากสภาพแวดลอ้มและความสามารถ
ในการแปลความหมายของสภาพนั้นๆ ดงันั้นการเรียนรู้ท่ีมีประสิทธิภาพ จึงข้ึนอยูก่บัปัจจยัการรับรู้
และส่ิงเร้า (ในท่ีน้ีคือ ระบบบริการ การรักษาทางการแพทย ์และสภาพแวดลอ้มและอาคาร) ท่ีมี
ประสิทธิภาพ  โดยมีปัจจยัการรับรู้ประกอบดว้ยประสาทสัมผสั และปัจจยัทางจิตคือ ความรู้เดิม 
ความตอ้งการ และเจตคติ เป็นตน้  การรับรู้ประกอบดว้ยกระบวนการสามดา้นคือ การรับสัมผสั 
การแปลความหมาย และอารมณ์ โดยหลกัการ คือ (1) การรับรู้จะพฒันาตามวยัและความสามารถท่ี
รับรู้ส่ิงภายนอกอย่างถูกตอ้งและเหมาะสม  (2) การรับรู้โดยการเห็น ก่อให้เกิดความเขา้ใจดีกว่า 
การไดย้นิและประสาทสมัผสัอ่ืนๆ ดงันั้นการเรียนรู้โดยผา่นประสาทสมัผสัไดม้าก ก่อให้เกิดความ
เขา้ใจท่ีสมบูรณ์ยิ่งข้ึน  (3) ลกัษณะและวิธีการรับรู้ของแต่ละคน แตกต่างกันตามพ้ืนฐานของ
บุคลิกภาพและแสดงออกตามท่ีไดรั้บรู้และทรรศนะของเขา  จากหลกัทฤษฎีดงักล่าวสามารถน ามา
อธิบายปรากฏการณ์ตามผลการวิจยัไดว้่า เมื่อผูใ้ชบ้ริการไดรั้บรู้ระบบบริการ  ไดส้ัมผสักบัการ
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ให้บริการทางการแพทย์  และได้เห็นสภาพแวดลอ้มและอาคาร/สถานท่ีซ่ึงจัดเป็นส่ิงเร้าของ
โรงพยาบาลศนูยก์ารแพทยฯ์ ซ่ึงท าใหเ้กิดการรับรู้ตามประสาทสมัผสัของตน และแปลความหมาย
ตามความรู้เดิม ความตอ้งการ ทศันคติ รวมทั้งอารมณ์ของตนในขณะนั้น ซ่ึงมีการแปลความหมาย
การรับรู้ต่อส่ิงเร้าท่ีไดส้มัผสั ไดเ้ห็น หรือไดย้ินมาว่ามีประสิทธิภาพดี จึงท าให้ผูรั้บบริการท่ีมาใช้
บริการ ณ โรงพยาบาลศูนยก์ารแพทยม์ีการรับรู้ในระดับมาก ต่อระบบบริการ  การรักษาทาง
การแพทย ์ และส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ดงัผลการวิจยัท่ีคน้พบ  อย่างไรก็ตาม การรับรู้ต่อส่ิงเร้าท่ีมี
ประสิทธิภาพ ย่อมมีส่งผลต่อภาพลกัษณ์ขององค์การ หรือภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยฯ์ (ระบบ
บริการ การรักษาทางการแพทย ์และสภาพแวดลอ้มและอาคาร) ดว้ยเช่นกนั  สามารถอธิบายโดยน า
แนวคิดของ เสรี  วงษ์มณฑา (2542)  เสนอไวว้่า ภาพลกัษณ์ไม่ใช่เร่ืองของขอ้เท็จจริง (Reality) 
เพียงอยา่งเดียว  แต่เป็นเร่ืองของการรับรู้ (Perception) ท่ีมนุษยเ์อาความรู้สึกส่วนตวัเขา้ไปปะปนอยู่
ในขอ้เท็จจริงดว้ย กรณีตวัอยา่งเช่น ภาพลกัษณ์ดา้นระบบบริการของโรงพยาบาลศูนยก์ารแพทยฯ์ 
ท่ีเกิดจากความรู้ท่ีผูรั้บบริการท่ีไดรั้บรู้โดยตรงหรือโดยออ้ม บวกกบัการประเมินส่วนตวัของเขาท่ีมี
ต่อบริการนั้น ภาพลกัษณ์จึงฝังอยูใ่นความคิด และเมื่อฝังอยู่ในความคิดแลว้ ย่อมเปล่ียนแปลงยาก 
เพราะการเปล่ียนภาพลกัษณ์เป็นการเปล่ียนการรับรู้ (Perception) ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีเปล่ียนแปลงไดย้าก
มาก  นอกจากน้ี การรับรู้ภาพลกัษณ์ต่อระบบบริการ  การรักษาทางการแพทย ์ และส่ิงแวดลอ้มและ
อาคาร  ดงัท่ีผูรั้บบริการไดม้าสัมผสัสภาพความเป็นจริง ประสบการณ์โดยตรง ท าให้ผูรั้บบริการ
รับรู้ต่อภาพลกัษณ์ทั้งท่ีเป็นส่ือไม่ใช่บุคคล  โดยมีผลกระทบต่อการรับรู้ ความเช่ือมัน่ ความรู้สึก
มัน่ใจต่อความพร้อมในการให้บริการของโรงพยาบาล ท่ีนอกเหนือจากส่ือบุคคลดงักล่าวขา้งตน้
แลว้  ดงันั้นภาพลกัษณ์ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  เป็นองคก์รท่ีใหบ้ริการประชาชน ทุกระดบัฐานะทาง
สังคม ไม่มีการแบ่งระดับขั้นการให้บริการ และได้รับความร่วมมือจากทุกหน่วยงานของ
โรงพยาบาลท่ีมีหน้าท่ีเก่ียวข้องกับภาพลกัษณ์ ซ่ึงมิใช่หน้าท่ีของฝ่ายต้อนรับ หรือเพียงการ
ประชาสมัพนัธอ์ยา่งเดียว  แต่มาจากบุคลากรทางการแพทยแ์ละเจา้หน้าท่ีฝ่ายสนับสนุนทุกคนของ
ศนูยก์ารแพทยฯ์ ท่ีช่วยกนัผลกัดนัใหก้ารด าเนินงานของโรงพยาบาลมีประสิทธิภาพ ทั้งงานดา้น
การบริหาร โดยเฉพาะระบบบริการ การรักษาทางการแพทย ์และสภาพแวดลอ้มและอาคารของ
ส่วนต่างๆ ซ่ึงแสดงออกถึงภาพลกัษณ์ท่ีดีตามทัศนะคติของประชาชนนั้น บุคลากรทุกระดับ
โดยเฉพาะผูบ้ริหารตอ้งมีความมุ่งมัน่ด  าเนินการตามแนวนโยบาย หรือวิสัยทศัน์ขององค์กร เพ่ือท่ี
ทุกฝ่ายในโรงพยาบาลจะปฏิบติัหน้าท่ีไดใ้นทิศทางเดียวกนั  ส่งผลให้ผูรั้บบริการจึงมีการรับรู้
ภาพลกัษณ์โรงพยาบาลในระดบัมาก ดงัผลการวิจยัท่ีปรากฏ 
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 5.2.3 ผลการทดสอบสมมติฐานดว้ยการเปรียบเทียบความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์เมื่อจ  าแนกตามลกัษณะบุคคลของผูรั้บบริการ พบว่า อาชีพ 
และแผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีผลท าให้ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาททั้งการเป็นผูส่้ง
สารและผูรั้บสารของแพทย ์พยาบาล และเภสัชกร หรือกล่าวนัยหน่ึงไดว้่า อาชีพ และแผนกท่ีใช้
บริการต่างกนั ท าให้ความพึงพอใจต่อการส่ือสารทุกบุคลากรและทุกบทบาทแตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ท่ีเป็นเช่นน้ีสามารถอธิบายสนับสนุนไดจ้ากแบบจ าลองการส่ือสาร
ของชแรมป์ (Schramm, 1954) ท่ีใหค้วามส าคญัเร่ืองประสบการณ์ของแต่ละบุคคล ทั้งผูส่้งสารและ
ผูรั้บสาร ซ่ึงต่างฝ่ายต่างมีประสบการณ์ในเร่ืองภาษา วฒันธรรม ความเช่ือ ค่านิยม ทศันคติของตน 
ส่ิงเหล่าน้ีมีผลต่อการเลือกส่ง เลือกรับ การตีความหมายเก่ียวกบัข่าวสาร สนามแห่งประสบการณ์น้ี
มีผลต่อความส าเร็จและความลม้เหลวของการส่ือสาร  
 กล่าวคือ ผูส่้งสารและผูรั้บสารมีประสบการณ์ร่วมกนั การส่ือสารความหมายย่อมง่าย
ข้ึน ความเขา้ใจตรงกนัมีมากข้ึนดว้ย  ในทางตรงกนัขา้มหากผูส่้งสารและผูรั้บสารมีประสบการณ์
ต่างกนั การส่ือความหมายก็เป็นไปไดย้าก  โอกาสเกิดความเขา้ใจผิดก็มีมากข้ึนดว้ย  ในกรณีการ
วิจยัคร้ังน้ี เมื่อผูรั้บบริการเขา้พบบุคลากรทางการแพทย ์โดยต่างฝ่ายต่างมีประสบการณ์ วฒันธรรม 
ความเช่ือ ค่านิยม ซ่ึงเทียบเคียงประสบการณ์ตามแบบจ าลองในการวิจยัน้ีไดก้บัอาชีพ และแผนกท่ี
ใชบ้ริการต่างกนั  หรือมีประสบการณ์ท่ีแตกต่างกนั ส่งผลให้ความพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อ
บทบาททั้งการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของแพทย ์พยาบาล และเภสชักร หรือการท าหน้าท่ีส่ือสาร
ในทุกบทบาทแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ซ่ึงเป็นปรากฏการณ์ท่ีสนใจเน่ืองจากอาชีพของ
ผูม้ารับบริการท่ีหลากหลายต่างกนั ยอ่มมีความตอ้งการขอ้มูลข่าวสารแตกต่างกนั  ยกตวัอย่างเช่น
จากการวิเคราะห์เปรียบเทียบทางสถิติ พบว่า มีคู่อาชีพต่างกนัมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารต่างกนั 
เช่น  ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบัคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั  ระหว่างรับราชการ รัฐวิสาหกิจ กบั
รับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  ระหว่างพนกังานองคก์รเอกชน กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน
เกษตรกร  ระหว่างคา้ขาย ธุรกิจส่วนตวั กบัรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร  ระหว่างรับจา้ง
ทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร กบัก าลงัศึกษา ว่างงาน  ฯลฯ  ทั้งน้ีอาจเป็นเพราะแต่ละอาชีพตอ้งการ
การส่งสารหรือขอ้มลูข่าวสารท่ีบุคลากรทางการแพทยท์ั้ง 3 กลุ่มคือ แพทย ์พยาบาล และเภสัชกร 
และอาจตอ้งการใหบุ้คลากรทางการแพทยท์ั้ง 3 กลุ่ม เป็นผูรั้บสารแตกต่างกนั บางอาชีพตอ้งการ
การส่ือสารท่ีละเอียดและชดัเจนมากท่ีสุด บางอาชีพอาจตอ้งการสารเพื่อเขา้ใจต่ออาการท่ีมารักษาก็
เพียงพอแลว้ บางอาชีพอาจตอ้งการสารเพียงทราบระดบัความรุนแรงของอาการป่วย  ผูรั้บบริการท่ี
มีอาชีพเก่ียวกบัขอ้มลู อาจตอ้งการใหแ้พทย ์พยาบาล เภสัชกร เป็นผูรั้บสารฟังอย่างตั้งอกตั้งใจใน
อาการของตน  ผูรั้บบริการท่ีมีอาชีพแบบเร่งรีบบางรายไม่ตอ้งการใหร้ายละเอียดใหแ้ก่บุคลากรทาง
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การแพทยใ์นฐานะผูรั้บสารฟังมากนกั เป็นตน้ ฯลฯ  จึงน่าจะเป็นเหตุผลท่ีท าใหอ้าชีพต่างกนัมีความ
พึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลากรทางการแพทยแ์ตกต่างกนั  ส่วนแผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีผล
ท าใหค้วามพึงพอใจของผูรั้บบริการต่อบทบาททั้งการเป็นผูส่้งสารและผูรั้บสารของแพทย ์พยาบาล 
และเภสชักร หรือการท าหนา้ท่ีส่ือสารในทุกบทบาทแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ทั้งน้ีอาจ
เป็นเพราะลกัษณะการบริการของแต่ละแผนกมีความแตกต่างมากน้อยตามลกัษณะการรักษา อาทิ 
แผนกอายรุกรรม แผนกทนัตกรรม แผนกศลัยกรรม แผนกสูตินารี ซ่ึงบางแผนกมีความแตกต่างกนั
อยา่งส้ินเชิงในการรักษา  ดงันั้นการส่ือสารของแพทย ์พยาบาล และเภสัชกรย่อมแตกต่างกนั ซ่ึง
เหล่าน้ีอาจท าใหผู้รั้บบริการในแผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีความพึงพอใจต่อการส่ือสารกบับุคลากร
ทางการแพทยแ์ตกต่างกนัดงัท่ีปรากฏ  
 5.2.4 ผลการทดสอบสมมติฐานด้วยการเปรียบเทียบ การรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทย์ฯ 
จ  าแนกตามลกัษณะบุคคลของผูรั้บบริการ พบว่า อาย ุอาชีพ รายไดต่้อเดือน และแผนกท่ีใชบ้ริการ
ต่างกนั มีผลท าใหก้ารรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ แตกต่างกนั หรือกล่าวนัย
หน่ึงไดว้่า อาย ุอาชีพ รายไดต่้อเดือน และแผนกท่ีใชบ้ริการต่างกนั มีการรับรู้ต่อระบบบริการ การ
รักษาทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้มและอาคาร  กล่าวคือมีผลต่อทุกภาพลกัษณ์แตกต่างกนัอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  ท่ีเป็นเช่นน้ีขอเน้นย  ้าว่าปรากฏการณ์ดงักล่าวน้ีเกิดข้ึน ตามทฤษฎี
การรับรู้ (Perception Theory) ไดอ้ธิบายไวว้่า การรับรู้เป็นพ้ืนฐานการเรียนรู้ท่ีส าคญัของบุคคล 
กล่าวคือ การรับรู้จากสภาพแวดลอ้มและความสามารถในการแปลความหมายของสภาพนั้นๆ 
แตกต่างในเร่ืองการรับรู้ของแต่ละบุคคล ส่งผลถึงความลม้เหลวทางการส่ือสารได ้โดยการรับรู้เป็น
ตัวก  าหนดพฤติกรรมการส่ือสาร ทัศนคติ และความคาดหวังของผูส่ื้อสาร การรับรู้ยงัเป็น
กระบวนการทางจิตท่ีตอบสนองต่อส่ิงเร้า เป็นกระบวนการเลือกรับสาร จดัสารเข้าดว้ยกนัและ
ตีความสารท่ีไดรั้บตามความเขา้ใจและความรู้สึกของตนเอง  โดยทัว่ไปมกัเกิดตามประสบการณ์
และการสัง่สมทางสงัคม รวมทั้งการเลือกรับรู้เพียงบางส่วนเท่านั้น แต่ละคนจึงมีความสนใจและ
รับรู้ส่ิงต่างๆ รอบตวัต่างกนั ฉะนั้นเม่ือไดรั้บสารเดียวกนัผูรั้บสารสองคน อาจให้ความสนใจและ
รับรู้สารเดียวกนัต่างกนั ดงัท่ี เสรี วงษม์ณฑา (2542) เสนอแนวคิดการรับรู้ของผูรั้บบริการเก่ียวกบั
ภาพลกัษณ์ของบริการนั้น ข้ึนอยูก่บัความพร้อมทางดา้นความรู้สึกนึกคิดของผูรั้บบริการ ซ่ึงมีความ
เก่ียวขอ้งสมัพนัธก์บัความฝังใจ ความคาดหวงั และประสบการณ์ในอดีตของผูบ้ริโภคดว้ยเช่นกนั  
 จากการทดสอบสมมติฐาน ท่ีพบว่าลักษณะส่วนบุคคลมีผลท าให้การรับรู้ด้าน
ภาพลกัษณ์แตกต่างกนั สามารถน าแนวคิดท่ีกล่าวขา้งตน้มาอธิบายความแตกต่างตามลกัษณะบุคคล
ไดด้งัน้ี 
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 1.  อายขุองผูรั้บบริการต่างกนั มีผลท าใหก้ารรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ ไดแ้ก่ 
ระบบบริการ รักษาทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ของศนูยก์ารแพทยฯ์ หรือกล่าวไดว้่า 
อายมุีผลต่อการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ทุกดา้นแตกต่างกนั ทั้งน้ีเป็นเพราะกลุ่มผูรั้บบริการ
ท่ีมีอายุน้อย (16-25 ปี) เป็นกลุ่มท่ีมีความต้องการการบริการ การรักษาทางการแพทย์ และ
ส่ิงแวดลอ้มของโรงพยาบาลฯ มากกว่าทุกกลุ่มอายุ  ซ่ึงอาจเป็นไปไดว้่าผูรั้บบริการท่ีมีอายุน้อยมี
ความสนใจต่อการอ านวยความสะดวก ความรวดเร็วในบริการ  ความตอ้งการการดูแลเอาใจใส่ใน
กระบวนการรักษา  ความต้องการสภาพแวดล้อม บรรยากาศ ส่ิงอ  านวยความสะดวกของ
โรงพยาบาล ในขณะท่ีกลุ่มอายุมากกว่า อาจมีความตอ้งการการบริการ การรักษาทางการแพทย ์
และส่ิงแวดลอ้ม ท่ีเหมาะสมก็เพียงพอแลว้  จึงช้ีให้เห็นว่าอายุผลท าให้การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ดว้ย 
 2.  อาชีพของผูรั้บบริการต่างกัน มีผลท าให้การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ 
ได้แก่ ระบบบริการ รักษาทางการแพทย์ และส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ของโรงพยาบาลศูนย์
การแพทยฯ์ หรือกล่าวไดว้่า อาชีพมีผลต่อการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ทุกดา้นแตกต่างกนั 
ทั้งน้ีเป็นเพราะกลุ่มผูรั้บบริการท่ีมีอาชีพรับจ้างทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร เป็นกลุ่มท่ีมีความ
ตอ้งการการบริการ การรักษาทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้มของโรงพยาบาลฯ แตกต่างจากกบัทุก
กลุ่มอาชีพ  ซ่ึงอาจเป็นเพราะผูรั้บบริการท่ีท่ีมีอาชีพรับจา้งทัว่ไป ผูใ้ชแ้รงงาน เกษตรกร มีความ
ตอ้งการดา้นการบริการท่ีสะดวก รวดเร็ว  ความตอ้งการความมัน่ใจในการรักษาให้หายโดยเร็ว  
ความตอ้งการการอ านวยความสะดวก  ในขณะท่ีกลุ่มอาชีพอ่ืน มีความตอ้งการบริการ การรักษา
ทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้ม ท่ีเหมาะสมก็เพียงพอแลว้  ผลการเปรียบเทียบช้ีใหเ้ห็นว่าอาชีพมีผล
ท าใหก้ารรับรู้ต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ แตกต่างกนั 
 3.  รายได้ต่อเดือนของผูรั้บบริการต่างกัน มีผลท าให้การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ภาพลักษณ์ ได้แก่ ระบบบริการ รักษาทางการแพทย์ และส่ิงแวดล้อมและอาคาร ของ ศูนย์
การแพทยฯ์ หรือกล่าวไดว้่า รายไดต่้อเดือนมีผลต่อการรับรู้ภาพลกัษณ์ศูนยก์ารแพทยฯ์ ทุกดา้น
แตกต่างกนั โดยเฉพาะกลุ่มรายไดต่้อเดือน มากกว่า 20,000 บาท เป็นกลุ่มท่ีมีความตอ้งการการ
บริการ การรักษาทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้มของโรงพยาบาลฯ มากกว่าทุกกลุ่มรายได ้ทั้งน้ีอาจ
เป็นเพราะ ผูรั้บบริการท่ีมีรายไดม้าก ให้ความส าคัญต่อการอ านวยความสะดวก ความรวดเร็ว  
ความต้องการการรักษาทางการแพทยท่ี์น่าเช่ือถือไว้วางใจได้  ความต้องการสภาพแวดลอ้ม 
บรรยากาศและส่ิงอ  านวยความสะดวกของโรงพยาบาล เช่น สถานท่ีจอดรถ  ในขณะท่ีกลุ่มรายได้
ต่อเดือนน้อยกว่า 20,000 บาท อาจมีความต้องการการบริการ การรักษาทางการแพทย ์และ
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ส่ิงแวดลอ้ม ท่ีเหมาะสมก็เพียงพอแล้ว  จึงช้ีให้เห็นว่ารายได้ต่อเดือนมีผลท าให้การรับรู้ของ
ผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์  
 4.  แผนกท่ีใช้บริการของผูรั้บบริการต่างกัน มีผลท าให้การรับรู้ของผูรั้บบริการต่อ
ภาพลกัษณ์ ไดแ้ก่ ระบบบริการ รักษาทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้มและอาคาร ของศนูยก์ารแพทย์
ฯ หรือกล่าวไดว้่า แผนกท่ีใชบ้ริการมีผลต่อการรับรู้ภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยฯ์ ทุกดา้นแตกต่างกนั 
ทั้งน้ีเป็นเพราะกลุ่มผูรั้บบริการท่ีใช้บริการในแผนกต่างกัน ย่อมมีต้องการรับรู้ภาพลกัษณ์การ
บริการ การรักษาทางการแพทย ์และส่ิงแวดลอ้มของโรงพยาบาลฯ ในลกัษณะท่ีต่างกนั เน่ืองจาก
แต่ละแผนกท่ีใชบ้ริการมีวตัถุประสงคท่ี์ต่างกนั จึงมีผลท าใหก้ารรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์
ศนูยก์ารแพทยฯ์ แตกต่างกนั 
 
 5.2.5 การทดสอบสมมติฐานความสัมพนัธ์ ระหว่างความพึงพอใจของผูรั้บบริการในการ
ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย ์กบัการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ 
 จากการวิจยัพบว่าดา้นระบบบริการ การรักษาทางการแพทย ์และและส่ิงแวดลอ้มและ
อาคารของศูนยก์ารแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี โดยทุกด้านมี
ความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ สอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของ จุฬวดี  ศรีโยธี (2552) วิจยั
เร่ือง ความสัมพนัธ์ระหว่างการส่ือสารกบับุคลิกภาพของผูบ้ริหารสถานศึกษาท่ีมีผลต่อความพึง
พอใจในการท างานของขา้ราชการครู ส านักงานเขตบางกะปิ กรุงเทพมหานคร  ผลการวิจยัพบว่า 
รูปแบบการส่ือสารของผูบ้ริหารสถานศึกษามีความสมัพนัธเ์ชิงบวกกบัความพึงพอใจในการท างาน
ของขา้ราชการครู อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  และผลการศึกษาของ ฐิติรัตน์ งามทบัทิม  
(2552)  เร่ือง ความสัมพนัธ์ระหว่างความพึงพอใจกบัความผกูพนัต่อองค์การของเจา้หน้าท่ีกอง
วิสัญญีและห้องผ่าตดัโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา้  ผลการศึกษาพบว่า ความพึงพอใจ กบัความ
ผูกพนัต่อองค์การมีความสัมพนัธ์กัน  ทั้ งน้ีอธิบายได้ว่า บทบาทการส่ือสารของบุคลากรทาง
การแพทย ์กับระบบริการ การรักษาทางการแพทย ์และส่ิงอ  านวยความสะดวกต่างๆ เป็นส่ิงท่ี
ผูรั้บบริการตอ้งไดรั้บจากศนูยก์ารแพทยฯ์ เป็นไปในทิศทางเดียวกนั กล่าวคือ ตอ้งการการส่ือสารท่ี
ชดัเจน เขา้ใจง่าย ควบคู่กบัการบริการท่ีรวดเร็ว การรักษาทางการแพทยท่ี์รับรู้มาว่ารักษาใหห้ายจาก
อาการไดเ้ร็ว และส่ิงอ  านวยความสะดวกครบครัน 
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5.3  ข้อเสนอแนะ 
 5.3.1 ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั 
 1.  ผูรั้บบริการมีความพึงพอใจต่อการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทยใ์นระดบัมาก
นั้น แต่การพฒันาการส่ือสารเป็นส่ิงส าคญัต่อการสร้างความเขา้ใจ รวมทั้งการรับรู้ภาพลกัษณ์ท่ีมี
ความสมัพนัธก์นั ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี การอบรมให้
ความรู้ดา้นการส่ือสารใหแ้ก่ แพทย ์พยาบาล เภสชักร ในลกัษณะท่ีเหมาะสม นอกจากการส่ือสาร
บุคคลแลว้ ป้าย ขอ้ความ เอกสาร เสียงตามสาย ก็เป็นอีกปัจจยัหน่ึงท่ีใหผู้บ้ริการเกิดความพอพอใจ
ต่อการส่ือสาร 
 2.  การสร้างภาพลกัษณ์ ให้ผูรั้บบริการมีการรับรู้อย่างทัว่ถึงและมีประสิทธิภาพ ศูนย์
การแพทยฯ์ ควรใชส่ื้อบุคคล ไดแ้ก่ แพทย ์พยาบาล เภสัชกร เป็นผูส้ร้างภาพลกัษณ์ท่ีดี และส่ือท่ี
ไม่ใช่บุคคล ไดแ้ก่ ป้ายแนะน า แผน่พบัใหค้วามรู้ รวมทั้งการจดัส่ิงอ  านวยความสะดวกดา้นต่างๆ 
โดยเฉพาะสถานท่ีจอดรถ นอกจากบุคลากรทางการแพทยท่ี์ได้กล่าวมาแลว้นั้น บุคลากรสาย
สนบัสนุนท่ีใหบ้ริการแก่ผูรั้บบริการ ก็เป็นอีกปัจจยัท่ีมีผลต่อภาพลกัษณ์ ดงันั้นควรท่ีจะไดรั้บการ
อบรมอยูเ่ป็นประจ าในดา้นงานบริการ ส่ือสาร การแต่งกาย และดา้นอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูรั้บบริการ 
 3.  มีประเด็นเก่ียวกบัการส่ือสารของบุคลาการทางการแพทยท่ี์พบในการวิจยัคร้ังน้ี จึง
ขอเสนอแนะไวด้งัน้ี แพทย ์เป็นบุคลากรหลกัท่ีท าให้ผูรั้บบริการ มีความคาดหวงั ความเช่ือถือใน
วิชาชีพแพทย ์ดงันั้นจึงควรหาวิธีการส่ือสารท่ีสร้างความเขา้ใจ ความเห็นอกเห็นใจ ความเมตตาต่อ
เพื่อนมนุษย ์มีสมัพนัธภาพท่ีดีกบัผูรั้บบริการ พูดคุยส่ือสารดว้ยภาษาท่ีเป็นกนัเอง เขา้ใจง่าย และ
ตีความหมายของสารใหเ้ขา้ใจตรงกนัโดยเฉพาะการหลีกเล่ียงใชศ้พัทภ์าษาองักฤษ ท่ียากต่อการท า
ความเขา้ใจ เน่ืองจากพยาบาลเป็นผูท่ี้สัมผสัและใกลชิ้ดกบัผูป่้วยมากกว่า  บุคลากรทางการแพทย์
อ่ืนๆ  จึงควรมีการส่งเสริมใหค้วามรู้ดา้นการส่ือสารใหพ้ยาบาลทุกคนมีความสามารถในให้ขอ้มูล
ทั้งดา้นการดูแลรักษา และภาพลกัษณ์ของโรงพยาบาล  เภสชักร รักษามาตรฐานการส่ือสารท่ีดี และ
พฒันาสู่ความเป็นเลิศในการส่ือสารเช่นน้ีตลอดไป 
 4.  ประเด็นดา้นภาพลกัษณ์ ผูว้ิจยัขอเสนอแนะว่า ควรปรับลดระยะเวลาการรอคอยให้
นอ้ยลง หากตอ้งใชร้ะยะเวลาการรอคอยนาน อาจจดัส่ิงอ  านวยความสะดวกอ่ืนมาใหบ้ริการท่ีท าให้
ไม่รู้สึกถึงการรอคอย  ควรพฒันาระบบบริการแต่ละแผนกให้มีมาตรฐานเดียวกนั ในขณะท่ีดา้น
อาคาร ควรจดัระบบการบริการจอดรถใหเ้พียงพอ และจดัระบบจราจรภายในท่ีสะดวก การเคล่ือน
ตวัรวดเร็ว  
 5.  ผลสรุปรวมของการวิจยัน้ี ผูว้ิจยัขอเสนอแนะเพ่ือเป็นแนวทางการพฒันาดา้นการ
ส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย ์ต่อคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ ซ่ึงเป็นตน้
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สงักดั ควรมีการบรรจุหลกัสูตรเก่ียวกบัการส่ือสารของแพทย ์พยาบาล เภสชักร ทั้งท่ีเป็นเป็นวจันะ
ภาษาหรืออวจันะภาษา เพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจต่อผูป่้วยหรือผูดู้แลผูป่้วย ซ่ึงอยู่ในฐานะผูรั้บบริการ
ทางแพทยเ์ช่นเดียวกนั  รวมถึงจดัท าและบรรจุในหลกัสูตรส าหรับบุคลากรทางการแพทยใ์นฐานะ
ผูบ้ริหาร เก่ียวกบัการส่งเสริมภาพลกัษณ์องคก์าร และการจดัระบบบริการดว้ยคน เทคโนโลยี และ
สภาพแวดลอ้ม เป็นตน้ 
 5.3.2 ขอ้เสนอแนะส าหรับการวิจยัคร้ังต่อไป 
 1.  ควรศึกษากลยุทธ์การส่ือสารและหรือแนวทางการพฒันาการส่ือสาร ท่ีเหมาะสม
ส าหรับการสร้างภาพลกัษณ์ให้แก่บุคลากรทางการแพทยข์องศูนยก์ารแพทยฯ์ หรือโรงพยาบาล
อ่ืนๆ ท่ีด  าเนินกิจกรรมในลกัษณะเดียวกนัหรือใกลเ้คียง 
 2.  ควรศึกษาปัจจยัท่ีอิทธิพลต่อการส่ือสารของบุคลากรทางการแพทย ์และปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อภาพลกัษณ์ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยาม
บรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
 3.  ควรท าการศึกษาความพึงพอใจของผูป่้วย เฉพาะแต่ละแผนกท่ีโรงพยาบาลเปิด
ให้บริการ เพ่ือทราบรายละเอียดในแผนกนั้นมากข้ึน ทั้งน้ีเพื่อตอบสนองความพึงพอใจของ
ผูรั้บบริการไดต้รงตามความประสงคอ์ยา่งแทจ้ริง 
 4.  ควรท าการศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพ โดยใช้วิธีวิจยัแบบเจาะลึกกบับุคลากรทางการ
แพทย ์เพื่อศึกษาขอ้มลูเชิงลึกเก่ียวกบัปัญหา อุปสรรค เพื่อให้ไดรั้บขอ้มูลอีกดา้นของฝ่ายบุคลากร
ทางการแพทย ์
 5.  ควรมีการศึกษาวิจยัต่อยอดจากการวิจยัคร้ังน้ี โดยควรศึกษาเปรียบเทียบเน้ือหาของ
สาร (Message) เพื่อใหก้ารส่ือสารบุคลาการทางการแพทย ์มีคุณภาพและเป็นท่ีตอ้งการของผูบ้ริการ  
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ข้อมูลพืน้ฐานองค์กร 

ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกมุารี 

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
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ประวตัศูินย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 

ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นโรงพยาบาลใน
สงักดัคณะแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ ก่อสร้างข้ึนเพ่ือ “เฉลิมพระเกียรติเน่ืองใน
วโรกาสท่ีสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารีเจริญพระชนมายุ ครบ 3 รอบ” โดย
เร่ิมโครงการมาตั้งแต่ พ.ศ. 2535 และก่อสร้างแลว้เสร็จเมื่อ พ.ศ. 2542 และมีพิธีเปิดอย่างเป็น
ทางการ เมื่อวนัท่ี 2 พฤศจิกายน 2544 โดย สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เสด็จ
เป็นประธานพิธีเปิด 

ศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  เป็นโรงพยาบาลท่ี
ด าเนินงานในลกัษณะท่ีมีความคล่องตวัมากท่ีสุด และการด าเนินกิจการ โดยไม่มุ่งแสดงหาผลก าไร
เป็นหลกั เพียงแต่ด าเนินกิจการในลกัษณะพึ่งพาตนเองโดยมีวตัถุประสงค์เพื่อเป็นสถาบนัในการ
จดัการเรียนการสอนของคณะแพทยศาสตร์และนิสิตคณะอ่ืน ๆ ในสายวิทยาศาสตร์สุขภาพท่ี
เก่ียวขอ้ง รวมทั้งเป็นแหล่งวิจยัท่ีมีคุณภาพ โดยเฉพาะการวิจยัในมนุษย ์ ซ่ึงมีพ้ืนท่ีการด าเนินงาน
ครอบคลุมทั้งส้ิน 5 จงัหวดั ไดแ้ก่ จงัหวดันครนายก ปราจีนบุรี สระแกว้ ฉะเชิงเทรา ปทุมธานี  และ
สระบุรี 

ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นโรงพยาบาลขนาด 
500 เตียง มีทั้งหมด 16 ชั้น พ้ืนท่ีทั้งส้ิน 58,595 ตารางเมตร ตั้ งอยู่เลขท่ี 62 หมู่ 7 ถนนรังสิต-
นครนายก อ  าเภอองครักษ ์จงัหวดั0นครนายก  โทรศพัท ์(037) 395–085-6 และโทรสาร (037) 395–
087  

ศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เร่ิมเปิดด าเนินการรับ
รักษาผูป่้วยนอกเมื่อเดือน มกราคม 2543  โดยไดเ้ปิดบริการรักษาดว้ยแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญเฉพาะทาง 
ปัจจุบนัเปิดบริการทั้งส้ิน 12 สาขา ดงัน้ี 

1.  สาขาสูติศาสตร์-นรีเวชวิทยา 
2.  สาขากุมารเวชศาสตร์ 
3.  สาขาอายรุศาสตร์ 
4.  สาขาศลัยศาสตร์ 
5.  สาขาศลัยศาสตร์ออโธปิดิกส์ 
6.  สาขาทนัตกรรม 
7.  สาขารังสีวิทยา 
8.  สาขาโสต ศอ นาสิก 
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9.  สาขาจกัษุ 
10. สาขากายภาพบ าบดั 
11. สาขาจิตเวชศาสตร์ 
12. สาขาวิสญัญีวิทยา 
ในเดือน เมษายน 2543 เป็นคร้ังแรกท่ีทางศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ 

สยามบรมราชกุมารี ไดเ้ปิดรับรักษาผูป่้วยในจ านวน 30 เตียง และไดข้ยายศกัยภาพการด าเนินงาน
เพ่ิมข้ึนตามล าดบั เพ่ือใหส้ามารถรองรับความตอ้งการของผูรั้บบริการท่ีเพ่ิมข้ึน  

ปัจจุบนัสามารถรับรักษาผูป่้วยในไดท้ั้งส้ิน 365 เตียง (ณ เดือนมิถุนายน ปี 2557) โดยมี
เตียงคนไขห้นกั (ICU) จ  านวน 6 เตียง หอ้งผา่ตดั 6 หอ้ง หอ้งผา่ตดัหวัใจ และศนูยก์ารแพทยส์มเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี คาดว่าจะสามารถรองรับผูป่้วยใน 500 เตียงได ้ภายใน
อนาคตอนัใกลน้ี้  

 
ข้อมูลพืน้ฐานขององค์กร 
1.1 ข้อมูลทั่วไป 
ช่ือองคก์ร (ไทย) ศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี (ศกพ.) 
(องักฤษ)   HRH Princess Maha Chakri Sirindhorn Medical Center (MSMC) 
ท่ีอยู ่  62 หมู่ 7 ถนนรังสิต-องครักษ ์ต.องครักษ ์อ.องครักษ ์จ.นครนายก 26120   
โทรศพัท ์ 0-3739-5085-6  
โทรสาร  0-3739-5087     
ประเภท/ระดบั โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั  ระดบัตติยภูม ิ
เจา้ของ/ตน้สงักดั มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ (มศว) กระทรวงศึกษาธิการ 
จ  านวนเตียง ขออนุญาต 500 เตียง   ใหบ้ริการจริง  367 เตียง  อตัราครองเตียง 77% 
 
ผู้น าสูงสุดขององค์กร  
ช่ือ  ศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัยรัตน์  นิรันตรัตน์ 
ต าแหน่ง  คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ (มศว)   
e-mail   xyrata@gmail.com   
โทรศพัท ์ 0-3739-5451-4ต่อ 60202-3 โทรสาร  0-3739-5459 
ช่ือ  ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์วรีะศักดิ์  จรัสชัยศรี    
ต าแหน่ง ผูอ้  านวยการศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
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e-mail   muforensic@hotmail.com  
โทรศพัท ์ 0-3739-5085-6 ต่อ 10605  โทรสาร  0-3739-5087 
 
สถานการณ์รับรองคุณภาพ HA ขั้นท่ี 3 วนัหมดอาย ุ 25 กรกฎาคม 2558 
สาขาท่ีใหบ้ริการ 

1. สาขาสูติศาสตร์ – นรีเวชวิทยา 
2.  สาขาศลัยศาสตร์ 
3.  สาขาอายรุศาสตร์ 
4.  สาขากุมารเวชศาสตร์ 
5.  สาขาศลัยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์ 
6.  สาขาจกัษุวิทยา 
7.  สาขาโสต ศอ นาสิก ลาริงซว์ิทยา 
8.  สาขาจิตเวชศาสตร์ 
9.  สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

 10.  สาขาวิสญัญีวิทยา 
 11.  สาขานิติเวชศาสตร์ 
 12.  สาขาเวชศาสตร์ฟ้ืนฟ ู 
 13.  สาขาเวชศาสตร์ป้องกนัและสงัคม 
 14.  สาขาพยาธิวิทยา 

15.  สาขารังสีวิทยา 
 
ประชากรในเขตพืน้ที่รับผดิชอบ  

ต าบล/อ  าเภอ ดูแลประชากรในเขตพ้ืนท่ี 3 ต าบล (ต าบลบึงศาล ต าบลชุมพล ต าบลคลองใหญ่  
และหมู่ 6 ,หมู่ 7 ของต าบลองครักษ)์ จ  านวน 16,226 คน 
 
ประชากรในเขตพืน้ที่รับผดิชอบ 
 จงัหวดั ดูแลประชากรในพ้ืนท่ีจงัหวดันครนายก จ  านวน 238,901 คน ดูแลประชากรใน
เขตพ้ืนท่ีส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 จ  านวนประชากร ระดบัเขต ทั้งหมด 
5,418,069 คน 
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Top 10 Diag. OPD  ปีงบประมาณ 2556 
10 โรคของผู้ป่วยใน  ปีงบประมาณ 2556 
1. Essential (primary) hypertension (I10)  โรคความดนัโลหิตสูง 

 2.  Disorder of lipoprotein metabolism   ความผดิปกติ ของการเผาผลาญไลโปโปรตีน 
and other lipid anemia (E78)     และไขมนั 

2. Non-insulin-dependent diabetes mellitus (E11)  โรคเบาหวาน ท่ีไม่ได ้ข้ึนอยูก่บัอินซูลิน 
3. Gonarthrosis {arthrosis of knee} (M17)  เข่าเส่ือม 
4. Chronic renal failure (N18)    ไตวาย เร้ือรัง 
5. Other soft tissue disorder, not    ความผดิปกติของ เน้ือเยือ่อ่อน   

elsewhere classified (M79) 
6. Senile cataract (H25)     ตอ้กระจก ผูสู้งอาย ุ
7. Vasomotor and allergic rhinitis (J30)   โรคจมกูอกัเสบจากภูมิแพ ้
8. Glaucoma (H40)     โรคตอ้หิน 
9. Hyperplasia of prostate (N40)    ต่อมลกูหมากโต 
 
Top 10 Diag.IPD ปีงบประมาณ 2556 
10 โรคของผู้ป่วยนอก  ปีงบประมาณ 2556 
1.  Live infants according to place of birth (Z38)  ทารกแรกเกิด คลอดบุตร 
2.  Single spontaneous delivery (080) ทารกแรกเกิด คลอดบุตรแบบธรรมดา 
3.  Senile cataract (H25)  ตอ้กระจก ผูสู้งอาย ุ
4.  Pneumonia, organism unspecified (J18)  ปอดบวม 
5.  Malignant neoplasm of breast (C50)  เน้ืองอกมะเร็ง ของเตา้นม 
6.  Cholelithiasis (K80)   น่ิวในถุงน ้ าดี 
7.  Other gastroenteritis and colitis of infectious  กระเพาะอาหารและล าไส ้และ 
 and unspecified origin (A09)  ล  าไสใ้หญ่อกัเสบ จากการ ติดเช้ือ 
8.  Malignant neoplasm of colon (C18)   เน้ืองอกมะเร็ง ของล าไสใ้หญ่ 
9.  Maternal care for know or suspected  การดูแลมารดาตั้งครรภท่ี์มีความผดิปกติ 

abnormality of pelvic organs (034)  ช่องเชิงกราน 
10. Other disorders of urinary system  (N39)  การติดเช้ือของระบบทางเดินปัสสาวะ 
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Top 10 Major Operation/Procedure ปีงบประมาณ 2556 
10 อนัดบั ของหตัถการของโรงพยาบาล ปีงบประมาณ 2556 
1.   Phacoemulsification with Intraocular Lens (310)   สลายตอ้กระจก ใส่เลนส์แกว้ตา 
2. Cesarean section (230)    การผา่คลอด 
3. Pars plana vitrectomy (104)   ผา่ตดัน ้ าวุน้ตา รักษาจอประสาทตาฉีกขาด 
4. laparoscopic cholecystectomy (94)   การผา่ตดัถุงน ้ าดี ผา่นกลอ้ง 
5.  Endoscopic retrograde    ส่องกลอ้งขยายทางเดินน ้ าดี  
     cholangiopancreatograph (87) 
6. Tubal resection (73)     ผา่ตดัท่อน าไข่ 
7. Arteriovenous fistula (68)   ผา่ตดัท าเสน้เลือดเตรียมลา้งไต 
8. Total abdominal hysterectomy (51)   การผา่ตดัมดลกู ทางหนา้ทอ้ง 
9.  Transurethral resection (47)   ส่องกลอ้งขยายทางเดินปัสสาวะ 
10. Spine surgery (46)     การผา่ตดักระดูกสนัหลงั 
 
Top 10 Cause of Death ปีงบประมาณ 2556 
10 อนัดบัสาเหตุการเสียชีวติ ปีงบประมาณ 2556 
1. Pneumonia (J18.9) โรคปอดบวม 
2. Acute  myocardiam infraction (I21.9) กลา้มเน้ือหวัใจขาดเลือด 
3.  Malignant neoplasm of liver and   เน้ืองอกมะเร็ง ของตบั และ ท่อน ้ าดี 

intrahepatic bile ducts (C22)  
4. Malignant neoplasm of bronchus and lung เน้ืองอกมะเร็ง ของ หลอดลม และ ปอด 

5.  Strole not specified as haemorrhage or     เลือดออกในสมอง/ขาดเลือดไปเล้ียงสมอง 
     infarction  (I64)  
6. Chronic kidney disease, unspecified (N18.9)  โรคไตวายเร้ือรัง 
7. Malignant neoplasm of colon (C18)    เน้ืองอกมะเร็งของล าไสใ้หญ่ 
8.  Chronic obstrutive pulmonary disease,   โรคปอด อุดตนัเร้ือรัง 
 unspecified (J44.9)  
9.  Fibrosis and cirrhosis of liver (K74.6)   โรคตบัแข็ง 
10. Unspecified transport accidents (V99)   อุบติัเหตุจากทางบก  
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1.2 อตัราก าลงั (ข้อมูล ณ กนัยายน 2556) 

อตัราก าลงั     จ  านวน (คน) 
กลุ่มการแพทย ์      181 
กลุ่มสนบัสนุนการแพทย ์    100 
กลุ่มการพยาบาล      349 
บุคลากรสนบัสนุนบริการ    394 

รวม      1,024 
 

1.3 สัดส่วนภาระงานกับจ านวนบุคลากร    
 
1.3.1 ผู้ป่วยนอก (ข้อมูล ณ กนัยายน 2556)   

ผูป่้วยนอกสาขา  ต่อช่วงเวลา จ  านวน  ชม.แพทยต์รวจ  ผูป่้วยนอก /  
       ผูป่้วยนอกเฉล่ีย    ชม.แพทย ์
อุบติัเหตุ  ต่อเดือน  3,836.08 744 ชม.   5.16 : 1 
อายรุกรรม  ต่อเดือน  7,768.67          1,119 ชม.                 6.94 : 1 
ศลัยกรรม  ต่อเดือน  2,540.92 558 ชม.     4.56 : 1 
สูติ-นรีเวชกรรม  ต่อเดือน  4,014.00 726 ชม.     5.53 : 1 
กุมารเวชกรรม  ต่อเดือน  3,157.75 672 ชม.     4.70 : 1 
ศลัยกรรมกระดกูและขอ้ ต่อเดือน  2,851.67 516 ชม.     5.53 : 1 
สาขา เวชศาสตร์ฟ้ืนฟ ู ต่อเดือน  375.33  176 ชม.     2.13 : 1 
จกัษุวิทยา  ต่อเดือน  2,486.17 288 ชม.     8.63 : 1 
หู คอ จมกู  ต่อเดือน  2,111.83 138 ชม.   15.30 : 1 
จิตเวชศาสตร์  ต่อเดือน  437.50    99 ชม.     4.78 : 1 
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1.3.2 ผู้ป่วยในต่อจ านวนพยาบาล 

ประเภท  อตัราส่วนพยาบาลวชิาชีพ: ผู้ป่วย  อตัราส่วนพยาบาลวชิาชีพ: ผู้ป่วย  
                                  (เกณฑ์สภาการพยาบาล)                (ศูนย์การแพทย์ฯ) 

ผูป่้วยนอก  1 : 50     1 : 50 
อุบติัเหตุฉุกเฉิน          Emergency 1 : 5              รวม Emergency Urgency 1: 23 

         Urgency 1: 1        (ร้อยละจ านวนผูป่้วย Emergency : Urgency)
           (12.20 : 87.80) 

กุมารเวชกรรม  1 : 4     1 : 4.5 
สูติกรรม  1 : 6     1 : 7 
อายรุกรรมชาย  1 : 3      1 : 5.3 
อายรุกรรมหญิง  1 : 4      1 : 6.2 
ศลัยกรรมกระดกู  1 : 4      1 : 5.6 
ศลัยกรรมทัว่ไป  1 : 3      1 : 4.3 
หอผูป่้วยตา  1 : 4       1 : 6.2 
หอ้งผา่ตดั  3 : 1       3 : 1 
หอผูป่้วยพิเศษ  1 : 4       1 : 5.5 
SICU,MICU  1 : 1      1 : 1.5 
PICU   1 : 1     1 : 1.31 
NICU   1 : 1     1 : 2.37 
หอ้งคลอด  2 : 1     2 : 3 
 
1.3.3 ผู้ป่วยในต่อจ านวนแพทย์ 

ผูป่้วยในสาขา จ  านวนผูป่้วยในเฉล่ีย/เดือน    จ  านวนแพทยใ์นสาขานั้น    สดัส่วนผูป่้วยใน/แพทย ์
อายรุกรรม  458.17   54   8.48 : 1 
ศลัยกรรม  365.83   30   11.80 : 1 
สูติ-นรีเวชกรรม  241.83   29   7.81 : 1 
กุมารเวชกรรม  175.08   29   7.24 : 1 
ศลัยกรรมออร์โธปิดิกส์ 129.67   31   6.09 : 1 
จกัษุ โสต ศอ นาสิก 136.25   27   5.04 : 1 
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1.4 โครงสร้างองค์กร / โครงสร้างการบริหารโรงพยาบาล 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.5 แผนที่แสดงที่ตั้งองค์กร 
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2. ลกัษณะส าคญัขององค์กร (Organization Profile) 
2.1 สภาพแวดลอ้มขององคก์ร 

บริการหลกั (Main service):   
       1.  ใหบ้ริการรักษาพยาบาลผูป่้วยในระดบัตติยภูมิ โดยมีแพทยเ์ฉพาะทาง 15 สาขา  
 2.  ให้บริการส่งเสริม ป้องกนั รักษา และฟ้ืนฟูสุขภาพในระดบัปฐมภูมิในชุมชน 3 ต าบล 
ของอ าเภอองครักษ ์จงัหวดันครนายก ไดแ้ก่ ต  าบลบึงศาล ต าบลชุมพล ต าบลคลองใหญ่ และหมู่ 6 ,หมู่ 
7 ของต าบลองครักษ ์
 3.  เป็นโรงพยาบาลรับ-ส่งต่อผูป่้วยท่ีมีปัญหาซบัซอ้นจากโรงพยาบาลเครือข่ายในเขตพ้ืนท่ี
ส านักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ เขต 4 และโรงพยาบาลนอกเขตพ้ืนท่ี รวมทั้งโรงพยาบาล
คู่สญัญา 
 4.  เป็นฐานในการจดัการเรียนการสอนใหแ้ก่ นิสิตแพทย,์ นิสิตพยาบาล, นิสิตสาขาวิทยาศาสตร์
สุขภาพอ่ืน ๆ  และฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น สาขาออร์โธปิดิกส์, สาขาสูติศาสตร์-นรีเวชวิทยา, สาขา
อายรุศาสตร์, สาขาวิสญัญีวิทยา, สาขาจกัษุ-โสต ศอ นาสิก ลาริงซว์ิทยา และสาขากุมารเวชศาสตร์ 
 
วิสยัทศัน์ (Vision):  
 เป็นสถาบนัผลิตแพทยช์ั้นน า 1 ใน 20 ของภูมิภาคอาเซียนภายในปี พ.ศ. 2560 
  
เป้าประสงคร์ะดบัโรงพยาบาล: 

เป็นโรงพยาบาลโรงเรียนแพทยร์ะดับตติยภูมิท่ีมีมาตรฐานระดบัชาติ สามารถธ ารง
รักษาสถานะการรับรองการปฏิบติัตามมาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบบัเฉลิมพระ
เกียรติฉลองสิริราชสมบติัครบ 60 ปี เน้นการพฒันาคุณภาพการดูแลผูป่้วย การสร้างเสริมสุขภาพ 
และการบริหารองคก์ร ในปี 2558 
 
Motto  : คณะแพทยศาสตร์ชั้นน า ท่ีดี เก่ง และมีความสุข 
 
ค่านิยม (Values)  :  MEDICINE SWU    
 M  merit  คุณธรรม 
 E  enough  พอเพียง 
 D  development พฒันา 
 I  intelligence ปัญญา 
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 C  community สงัคม 
 I  innovation นวตักรรม 
 N  network  เครือข่าย 
 E  excellence เป็นเลิศ 
 S  simplicity เรียบง่าย 
 W  work  อุตสาหะ 
 U  unity  น ้ าหน่ึงใจเดียว 
 
พนัธกิจ (Mission):  
    ใหบ้ริการรักษาพยาบาลในระดบัตติยภูมิขั้นสูง และเป็นฐานการเรียนการสอนนิสิตแพทยท่ี์
ไดม้าตรฐานระดบัชาติ 
 
ความสามารถเฉพาะขององคก์ร (Core competency):  
 เป็นโรงพยาบาลโรงเรียนแพทยร์ะดบัตติยภูมิขั้นสูงท่ีเนน้ ดา้นทารกแรกเกิด, ดา้นการลา้งไต
ทางช่องทอ้ง, ดา้นหวัใจและหลอดเลือด, ดา้นมะเร็ง และดา้นการรักษาโรคประสาทหูเส่ือมดว้ยวิธีผ่าตดั
ใส่ประสาทหูเทียม 
 
ลกัษณะโดยรวมของบุคลากร (Workforce profile)   
  
จ านวนบุคลากรจ าแนกตามสาขาวิชาชีพแพทย ์(รวมลาศึกษาต่อ) ขอ้มลู ณ กนัยายน 2556  
สาขา      Full time (คน)      Part time (คน) 
อายรุแพทย ์    54    - 
ศลัยแพทย ์(รวมเวชศาสตร์ฉุกเฉิน)  30    - 
สูตินรีแพทย ์    29    - 
กุมารแพทย ์    29    - 
ศลัยแพทยอ์อร์โธปิดิกส์   31    - 
จกัษุแพทย ์    19    - 
โสต ศอ นาสิกแพทย ์   8    - 
วิสญัญีแพทย ์    10    - 
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สาขา      Full time (คน)      Part time (คน) 
รังสีแพทย ์    12    - 
พยาธิแพทย ์    5    - 
แพทยเ์วชศาสตร์ป้องกนั   10    - 
ทนัตแพทย ์    12    - 
จิตแพทย ์    7    - 
แพทยนิ์ติเวช    5    - 
แพทยเ์วชศาสตร์ฟ้ืนฟ ู   4    - 
 รวม    265  
 
 
ผูป้ฏิบติังานจ าแนกตามสาขาวิชาชีพอ่ืนๆ ท่ีส าคญั และระดบัการศึกษา ขอ้มลู ณ กนัยายน 2556 
 
สาขา      Full time (คน)    Part time (คน) 
   ปริญญาโท ปริญญาตรี ต ่ากว่าปริญญา 
เภสชักร    -  21  -  1 
พยาบาลวิชาชีพ  2  347  -  4 
ผูช่้วยพยาบาล (PN)  -  -  131  55 
เทคนิคการแพทย ์ -  17  -  3 
วิทยาศาสตร์การแพทย ์ -  8  -  3 
รังสีเทคนิค  -  8  -  - 
กายภาพบ าบดั  -  6  -  - 
โภชนากร  -  2  -  1 
สงัคมสงเคราะห์  -  2  -  - 
กิจกรรมบ าบดั  -  1  -  - 
จิตวิทยา    -  2  -  - 
 รวม  2  414  131  67 
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ส่ิงแวดลอ้มดา้นกายภาพท่ีส าคญั: 

1. มีลิฟต์บริการ จ  านวน 12 ตวั เพื่อให้เกิดความสะดวกรวดเร็วในการขนส่งภายใน
อาคาร ไดมี้การจดัระบบดงัน้ี 1) กรณีมีผูป่้วยฉุกเฉินเร่งด่วนสามารถลอ็คลิฟตโ์ดยส่ือสารกบั รปภ.
ใหจ้ดับริการดว้ยความรวดเร็ว 2) จดัลิฟตห์มายเลข 7 และ 8 ส าหรับขนส่งอาหาร และของ sterile 3) 
จดัลิฟตห์มายเลข 9 และ 10 เป็นลิฟตส์ าหรับขนส่งเฉพาะขยะ ผา้เป้ือน และขนศพ รวมทั้งจดัลิฟต์
ตวัท่ี 11, 12 เป็น Bed lift ใชส้ าหรับรับ-ส่งผูป่้วย 

2. มีบนัไดเล่ือนอตัโนมติัอ  านวยความสะดวก ส าหรับผูใ้ชบ้ริการหอ้งตรวจผูป่้วยนอก
ชั้นท่ี 2  

3. มีลานจอดเฮลิคอปเตอร์ชั้นดาดฟ้า ส าหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วย กรณีท่ีมีความจ าเป็นตอ้ง
เคล่ือนยา้ยผูป่้วยทางอากาศ เพื่อรองรับแผนอุบติัภยัและอุทกภยั  

4. มีหอ้งผสมยาเคมีบ าบดั และศนูยส์วนหวัใจและหลอดเลือด  
 
เทคโนโลยแีละอุปกรณ์ท่ีส าคญั : 
 1. Cardiac Cath Lab  
 2. CT Scan  
 3. Ultrasound-3D 
 4. Loco Mat (หุ่นยนตฝึ์กเดิน)  
 5. เคร่ืองตรวจระบบประสาทหูเทียม Balance Center 
 6. เคร่ืองตรวจ High-Intensity Focused Ultrasound (HIFU)  
 7. หอ้งผา่ตดัท่ีทนัสมยั ดว้ย  
  -  เคร่ืองน าทางในการผา่ตดัสมอง Navigator  
  -  เคร่ือง Laparoscopic surgery 
  -  เคร่ือง Fluoroscopy 3 มิติ 
 
กฎระเบียบขอ้บงัคบัท่ีเก่ียวขอ้ง: 
 -   ระเบียบบริหารงานศนูยก์ารแพทยฯ์ 
 -   พระราชบญัญติั มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ พ.ศ. 2541  
 -   ขอ้บงัคบัมหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ ว่าดว้ยการศึกษาระดบัปริญญาตรี พ.ศ. 2548  
 -   พระราชบญัญติัวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2525 
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 -  เกณฑม์าตรฐานผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ.2555 
 -  พระราชบญัญติัสถานพยาบาล พ.ศ. 2541  
 
2.2  ความสัมพนัธ์ระดบัองค์กร 
 ระบบก ากบัดูแลองคก์ร (Governance system): 
 ระบบก ากบัดูแลองคก์ร    การประเมิน 
-ระบบการประเมินผลการด าเนินงาน  -  ระเมินผลการด าเนินงานโดยคณะกรรมการ 
 และสถานะการเงิน อ  านวยการศนูยก์ารแพทยฯ์      
  - ประเมินการบริหารการเงินโดยบริษทั 
     ตรวจสอบบญัชีจากภายนอก 
   - ประเมินคุณภาพจากภายนอก (สกอ.สมศ,,  
    สปสช.สปส. ทีมบริหารของโรงพยาบาลอ่ืน) 
      - ประเมินผลตามตวับ่งช้ีและเป้าหมายของแผน 
         ยทุธศาสตร์ของคณะแพทยศาสตร์ และศกพ. 
            ซ่ึงตอ้งรายงานผลอยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง 
 
ระบบการประเมินผูบ้ริหาร  - ประเมินทีมผูบ้ริหาร ศกพ. ผอ. รองผอ. 

   หวัหนา้ภาควิชา หวัหนา้งานโดยใช ้KPI 
   ตามภาระงานของต าแหน่งของบริหาร 
 

ระบบการประเมินผูป้ฏิบติังานทุกระดบั  - ประเมินผลการด าเนินงานโดยใช ้ 
         Personal KPI 
 
ผูม้ีส่วนไดส่้วนเสียท่ีส าคญั  
 กลุ่มผูป่้วย/ผูรั้บบริการท่ีส าคญัและความตอ้งการ : 
 กลุ่มผูป่้วยท่ีส าคญั     ความตอ้งการ 
1.แบ่งตามลกัษณะความตอ้งการการรักษาพยาบาล - พฤติกรรมบริการท่ีดี เป็นท่ีประทบัใจ  

1.1 ผูป่้วยนอก    - ความสะดวก รวดเร็วในการใหบ้ริการ  
- การบริการถกูตอ้งตรงสาขาโดยแพทยเ์ฉพาะ 
  ทาง 
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 กลุ่มผูป่้วยท่ีส าคญั     ความตอ้งการ 
- ไดรั้บขอ้มลูและรายละเอียดในการรักษาท่ี  
   ครบถว้น  
- สถานท่ีนัง่ท่ีเพียงพอ 
- นดัเวลาตรวจเป็นช่วงใหเ้หมาะสม 

 1.2 ผูป่้วยใน  - การไดรั้บการเอาใส่ใจดูแลรักษาจากบุคลากรทาง    
        การแพทยแ์ละพยาบาลท่ีดี  

  - การไดรั้บขอ้มลูรายละเอียดของโรคและการ 
                 รักษาครบถว้น 

   - การบริการท่ีมีมาตรฐาน  
- หอ้งพกัผูป่้วยท่ีสะอาด มีส่ิงอ  านวยความ  
  สะดวก และเพียงพอ 
 

2. แบ่งตามความตอ้งการเร่งด่วน 
2.1 ผูป่้วยฉุกเฉิน    - ความรวดเร็วในการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยใหถึ้ง 

   โรงพยาบาล  
- ความรวดเร็วในการเขา้รับบริการ  
- การบริการท่ีไดม้าตรฐาน ถกูตอ้ง ปลอดภยั 

2.2 ผูป่้วยไม่ฉุกเฉิน   - มีการตรวจรักษาตามสาขาท่ีใหบ้ริการ 
 
3. แบ่งตามความตอ้งการพิเศษ  
 3.1 ผูป่้วยสูงอาย ุผูพ้ิการ และผูด้อ้ย - การดูแลเป็นพิเศษกว่ากลุ่มอ่ืน 
      โอกาสทางสงัคม   - พฒันาบริการเฉพาะส าหรับผูป่้วยกลุ่มน้ี  
           เช่น ระบบ Fast trackในการตรวจท่ีOPD               
 3.2 ผูป่้วยท่ีช่วยเหลือตวัเองได ้   - ผูป่้วยสามารถช่วยเหลือตวัเองได ้ไม่มี   
            ความตอ้งการเจา้หนา้ท่ีดูแลเป็นพิเศษ 
 
4. ผูป่้วยแบ่งตามการแพร่กระจายเช้ือ 
 4.1 ผูป่้วยท่ีสามารถแพร่กระจายเช้ือได ้ - ตอ้งการการคดักรองและมีพ้ืนท่ีจดัแยก 
            ง่ายเช่น TB, อีสุกอีใส, หดัเยอรมนั - เป็นสดัส่วนท่ีบริเวณขา้งหอ้งฉุกเฉิน 
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 4.2 ผูป่้วยท่ีไม่แพร่กระจายเช้ือ  - ตรวจรักษาตามระบบปกติ 
 
5.  แบ่งตามพ้ืนท่ีและลกัษณะการใหบ้ริการ   
 5.1พ้ืนท่ีใหบ้ริการปฐมภูมิ (3 ต าบล)  - การยกระดบัคุณภาพสุขภาพของ 
           ประชาชน ในพ้ืนท่ี 3 ต าบล และหมู่ 6,7  
          ต  าบลองครักษ ์

             -   การพฒันาดูแลสุขภาพโดยความร่วม 
                 มือของ ศกพ. กบัโรงพยาบาล ส่งเสริม 

สุขภาพต าบล และมีการขยายความ 
  ร่วมมือไปยงัพ้ืนท่ีอ่ืนๆใน อ.องครักษ ์

       -  การพฒันาสุขภาพในดา้นขององคค์วามรู้  
              ซ่ึงอาจใชรู้ปแบบของงานวิจยั 
 
 5.2 พ้ืนท่ีใหบ้ริการตติยภูมิ (โรงพยาบาล - คุณสมบติัและความพร้อมดา้นสถาน   
      ส่งต่อบุคลากร ในเครือข่ายและข่าย   ท่ี เคร่ืองมือ และเวชภณัฑต์ามเกณฑ ์
        นอกเครือส านกังานหลกัประกนั       หน่วยบริการแม่ข่าย   

    สุขภาพแห่งชาติ เขต 4)   - เป็นท่ีปรึกษาแก่ลกูข่ายในการวนิิจฉยัและ 
  การดูแลภาวการณ์เจ็บป่วยเบ้ืองตน้ก่อน 
  จดัการส่งต่อและรับกลบัดูแลอยา่งต่อเน่ือง 

        - พฒันาศกัยภาพลกูข่าย ใหม้คีวามสามารถ 
  ในดา้นการประเมิน  ขั้นตน้, การดูแลรักษา 
  ผูป่้วย,ค  าแนะน าส าหรับผูป่้วย วิธีการดูแลและ    
  การรับผูป่้วยกลบัเพื่อการดูแลต่อเน่ือง ตาม  
  แนวทางการส่งต่อและรับกลบัในเครือข่าย 
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 กลุ่มผูรั้บบริการอ่ืน ๆ และความตอ้งการ : 

ผู้รับผลงาน       ความต้องการ 

กลุ่มนิสิตแพทย ์   - ความพร้อมดา้นบุคลากร เคร่ืองมือ อาคารสถานท่ี 
- การใหข้อ้มลูค  าแนะน าขั้นตอนการฝึกปฏิบติั การ 
  ถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์ 
- การใหค้วามร่วมมืออ านวยความสะดวก 

กรมบญัชีกลาง   - ตอ้งการการติดต่อประสานงานท่ีสะดวก รวดเร็ว 
บริษทัประกนัชีวิต  - เอกสารในการจดัท าเบิกเงินครบถว้นและตรงเวลา 
ส านกังานประกนัสงัคม  - ใหบ้ริการส าหรับผูป่้วยตามสิทธิอยา่งมีมาตรฐาน 
ส านกังานหลกัประกนั  - เวชระเบียนถกูตอ้งครบถว้น 
สุขภาพแห่งชาติ 
 

 
โครงสร้างเครือข่ายบริการ : 

 
 
 

รพ.ส่งต่อเอกชน 

(รพ.กรุงเทพ/เกษมราษฎร์

ประชาชื่น) 

 
 

รพ.สต. 3 ต าบล 

ท่ีรับผิดชอบ 

 

ศนูย์มหาวชิรา 

ลงกรณ ธญับรีุ 

 

รพ.ธรรมศาสตร์เฉลิม

พระเกียรต ิ 

 

 

คลินิกเครือข่าย 

ประกนัสงัคม 

 

รพ. ส่งต่อเฉพาะโรค 

(รพ.ทรวงอก / วชิรพยาบาล /รพ.

จุฬาลงกรณ์) 

 

 

รพ. คู่สญัญา 

 

รพ. ลกูข่าย /  

รพ. ใน เขต 

 จ.นครนายก 

 

 

เครือข่าย EMS เขต 

จ.นครนายก 

 

 
         ศูนย์การแพทย์ ฯ 
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ภาคผนวก   ข 

แบบสอบถามการสัมภาษณ์เก็บข้อมูล 
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ภาคผนวก  ค 

รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมอื 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือ 

 
ผศ.นายแพทย์วรีะศักดิ์    จรัสชัยศรี 

 ต  าแหน่งวิชาการ  ผูช่้วยศาสตราจารย ์นายแพทย ์

 ต  าแหน่งปัจจุบนั  ผูอ้  านวยการศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ  

สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์  

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 
 

อาจารย์ นายแพทย์ฉัตรชัย  กลพีละ 

 ต  าแหน่งวิชาการ  นายแพทย ์

 ต  าแหน่งปัจจุบนั  -   รองผูอ้  านวยการศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ  

     สยามบรมราชกุมารี  ฝ่ายสนบัสนุนการแพทย ์

- อาจารยป์ระจ าภาควิชาอายรุศาสตร์  คณะแพทยศาสตร์  
    มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 
 

อาจารย์แพทย์หญงิอรสา   เหมะจนัทร 

 ต  าแหน่งวิชาการ  นายแพทย ์

ต าแหน่งปัจจุบนั  -  อาจารยป์ระจ าภาควิชาสูติศาสตร์ -นรีเวชวิทยา   

    คณะแพทยศาสตร์    มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
 

นางสาววรางคณา    มาลยัวง 

 วุฒิการศึกษา  -  ศึกษาศาสตรมหาบณัฑิตย ์สาขาสุขศึกษา 

 ต  าแหน่งปัจจุบนั  -  พยาบาลวิชาชีพ (ประสบการณ์) 

   คณะแพทยศาสตร์    มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
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ภาคผนวก  ง 

ภาพกจิกรรมขององค์กร 
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อาคารศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 

คณะแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

เลขท่ี 62 หมู่ 7 ถนนรังสิต – นครนายก ต าบลองครักษ ์อ  าเภอองครักษ ์

จงัหวดันครนายก 26120 
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แผนกจุดคดักรองผูรั้บบริการ ว่าตอ้งเขา้ตรวจรักษาแผนกไหนบา้ง มีอาการเบ้ืองอยา่งไร 

 

 
แผนกงานสิทธิประโยชน์ ใหบ้ริการตรวจเช็คสิทธ์ิผูรั้บบริการว่ามีสิทธ์ิในการรักษาใดบา้ง 

เช่น สิทธ์ิประกนัสงัคม สิทธ์ิประกนัสุขภาพ สิทธ์ิขา้ราชการ และสิทธ์ิสวสัดิการต่างๆ 
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แผนกเวชระเบียน ใหบ้ริการแฟ้มประวติัการรักษาในแต่ละคร้ังท่ีมารับบริการ 

 

 
\แผนกตรวจรักษาผูรั้บบริการ ผูป่้วยนอก จุดนัง่รอเรียกคิวเขา้ตรวจรักษา 
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เจา้หนา้ท่ีพยาบาลหอ้งตรวจ ใหบ้ริการรับแฟ้มผูป่้วย จดัคิวแต่ล่ะหอ้งตรวจและตามผลเลือดและ

อ่ืนๆใหก้บัแพทยใ์ชป้ระกอบการวนิิจฉยัโรค ใหก้บัผูรั้บบริการ 

 
ผูรั้บบริการนัง่รอเขา้พบแพทย ์แต่ล่ะหอ้งตรวจ 

 

 

 

DPU



167 
 

 

 
โถงเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี ชั้น G 

 

 
เจา้หนา้ท่ีลกูคา้สมัพนัธ ์ใหบ้ริการติดต่อสอบถามผูรั้บบริการขอ้มลูต่างๆ 
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แพทย ์ใหบ้ริการวินิจฉยัโรคและสอบถามอาการเจ็บป่วยผูรั้บบริการแผนกต่างๆ  

ของศนูยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี 
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ผูรั้บบริการ เขา้คิวรอจ่ายเงินค่ายาและเวชภณัฑ ์
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แผนกหอ้งจ่ายยา ผูรั้บบริการรอรับยาตามคิวเรียกของเจา้หนา้ท่ีเภสชักร  

พร้อมทั้งอธิบายการรับประทานยาและใชย้า อยา่งถกูตอ้ง 
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ส่ิงอ  านวยความสะดวกของศนูยก์ารแพทยฯ์ 

 

 

 
โรงอาหารไวบ้ริการผูม้ารับบริการและเจา้หนา้ท่ีของศนูยก์ารแพทยฯ์ 

 

DPU



172 
 

 
ร้านสะดวกซ้ือ บริการ 24 ชัว่โมง 

 

 
สถานท่ีจอดรถส าหรับผูม้ารับบริการ  
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บริการของร้านกินด่ืนเพื่อสุขภาพ และร้านกาแฟ 

 

 
จุดบริการขอ้มลูข่าวสารของศนูยก์ารแพทย ์เพื่อใหบ้ริการแจง้ข่าวสารต่างๆ 
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ภาคผนวก จ 

ค่าความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบสอบถาม 
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ค่าความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบสอบถาม 

แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามทั้งฉบบั  
 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 30 100.0 

 Excludeda 0 .0 

 Total 30 100.0 
a. Listwise deletion based on all variables in the procedure. 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

.973 76 

Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 21 ขอ้ 1 3.97 .850 30 
ส่วน 21 ขอ้ 2 4.00 .743 30 
ส่วน 21 ขอ้ 3 3.90 .759 30 
ส่วน 21 ขอ้ 4 4.00 .788 30 
ส่วน 21 ขอ้ 5 4.17 .791 30 
ส่วน 21 ขอ้ 6 3.90 .759 30 
ส่วน 21 ขอ้ 7 4.00 .743 30 
ส่วน 21 ขอ้ 8 4.13 .730 30 
ส่วน 21 ขอ้ 9 4.07 .828 30 
ส่วน 21 ขอ้ 10 4.10 .845 30 
ส่วน 21 ขอ้ 11 4.23 .774 30 
ส่วน 21 ขอ้ 12 4.00 .871 30 
ส่วน 21 ขอ้ 13 3.93 .828 30 
ส่วน 21 ขอ้ 14 3.97 .928 30 
ส่วน 21 ขอ้ 15 3.10 1.348 30 
ส่วน 21 ขอ้ 16 4.07 .828 30 
ส่วน 22 ขอ้ 17 4.07 .785 30 
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Item Statistics  (ต่อ) 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 22 ขอ้ 18 4.23 .679 30 
ส่วน 22 ขอ้ 19 4.23 .626 30 
ส่วน 23 ขอ้ 20 3.80 .997 30 
ส่วน 23 ขอ้ 21 3.90 .885 30 
ส่วน 23 ขอ้ 22 3.60 1.003 30 
ส่วน 23 ขอ้ 23 3.67 1.028 30 
ส่วน 23 ขอ้ 24 3.70 1.022 30 
ส่วน 23 ขอ้ 2 3.00 1.232 30 
ส่วน 23 ขอ้ 26 3.67 .922 30 
ส่วน 24 ขอ้ 27 3.67 .844 30 
ส่วน 24 ขอ้ 28 3.60 .894 30 
ส่วน 24 ขอ้ 29 3.67 .884 30 
ส่วน 25 ขอ้ 30 4.17 .699 30 
ส่วน 25 ขอ้ 31 4.07 .740 30 
ส่วน 25 ขอ้ 32 4.07 .691 30 
ส่วน 25 ขอ้ 33 4.13 .776 30 
ส่วน 26 ขอ้ 34 4.07 .691 30 
ส่วน 26 ขอ้ 35 4.03 .669 30 
ส่วน 26 ขอ้ 37 4.10 .662 30 
ส่วน31ขอ้ 1 4.17 .648 30 
ส่วน31ขอ้ 2 4.23 .626 30 
ส่วน31ขอ้ 3 3.90 .759 30 
ส่วน31ขอ้ 4 3.90 .759 30 
ส่วน31ขอ้ 5 3.87 .681 30 
ส่วน31ขอ้ 6 4.10 .607 30 
ส่วน31ขอ้ 7 4.00 .743 30 
ส่วน31ขอ้ 8 3.80 .887 30 
ส่วน31ขอ้ 9 3.83 .747 30 
ส่วน31ขอ้ 10 3.70 1.055 30 
ส่วน31ขอ้ 11 3.67 .844 30 
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Item Statistics  (ต่อ) 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน31ขอ้ 12 3.80 .887 30 
ส่วน31ขอ้ 13 3.80 .925 30 
ส่วน31ขอ้ 14 3.90 .759 30 
ส่วน31ขอ้ 15 3.97 .718 30 
ส่วน31ขอ้ 16 4.03 .765 30 
ส่วน32ขอ้ 17 4.13 .819 30 
ส่วน32ขอ้ 18 3.83 .950 30 
ส่วน32ขอ้ 19 3.80 .805 30 
ส่วน32ขอ้ 20 3.93 .740 30 
ส่วน32ขอ้ 21 4.07 .691 30 
ส่วน32ขอ้ 22 4.07 .640 30 
ส่วน32ขอ้ 23 4.10 .662 30 
ส่วน32ขอ้ 24 3.90 .923 30 
ส่วน33ขอ้ 25 2.73 1.285 30 
ส่วน33ขอ้ 26 3.13 .937 30 
ส่วน33ขอ้ 27 3.30 .952 30 
ส่วน33ขอ้ 28 3.60 .894 30 
ส่วน33ขอ้ 29 3.63 .718 30 
ส่วน33ขอ้ 30 3.63 .718 30 
ส่วน33ขอ้ 31 3.83 .699 30 
ส่วน33ขอ้ 32 3.53 .629 30 
ส่วน33ขอ้ 33 3.60 .675 30 
ส่วน33ขอ้ 34 3.53 .819 30 
ส่วน33ขอ้ 35 3.70 .651 30 
ส่วน33ขอ้ 36 3.53 .819 30 
ส่วน33ขอ้ 37 3.47 1.106 30 
ส่วน33ขอ้ 38 3.67 .922 30 
ส่วน33ขอ้ 39 3.63 .850 30 
ส่วน33ขอ้ 40 3.73 .691 30 
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แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “บทบาทการเป็นผู้ส่งสารของ
แพทย์”  

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.934 16 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 21 ขอ้ 1 3.97 .850 30 
ส่วน 21 ขอ้ 2 4.00 .743 30 
ส่วน 21 ขอ้ 3 3.90 .759 30 
ส่วน 21 ขอ้ 4 4.00 .788 30 
ส่วน 21 ขอ้ 5 4.17 .791 30 
ส่วน 21 ขอ้ 6 3.90 .759 30 
ส่วน 21 ขอ้ 7 4.00 .743 30 
ส่วน 21 ขอ้ 8 4.13 .730 30 
ส่วน 21 ขอ้ 9 4.07 .828 30 
ส่วน 21 ขอ้ 10 4.10 .845 30 
ส่วน 21 ขอ้ 11 4.23 .774 30 
ส่วน 21 ขอ้ 12 4.00 .871 30 
ส่วน 21 ขอ้ 13 3.93 .828 30 
ส่วน 21 ขอ้ 14 3.97 .928 30 
ส่วน 21 ขอ้ 15 3.10 1.348 30 
ส่วน 21 ขอ้ 16 4.07 .828 30 

 
แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “บทบาทการเป็นผู้รับสารของ
แพทย์” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.905 3 
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Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 22 ขอ้ 17 4.07 .785 30 
ส่วน 22 ขอ้ 18 4.23 .679 30 
ส่วน 22 ขอ้ 19 4.23 .626 30 

 
แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “บทบาทการเป็นผู้ส่งสารของ
พยาบาล” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.922 7 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 23 ขอ้ 20 3.80 .997 30 
ส่วน 23 ขอ้ 21 3.90 .885 30 
ส่วน 23 ขอ้ 22 3.60 1.003 30 
ส่วน 23 ขอ้ 23 3.67 1.028 30 
ส่วน 23 ขอ้ 24 3.70 1.022 30 
ส่วน 23 ขอ้ 25 3.00 1.232 30 
ส่วน 23 ขอ้ 26 3.67 .922 30 

 

 
 
 
แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “บทบาทการเป็นผู้ รับสารของ
พยาบาล” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.933 3 
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Item Statistics 
Item Mean Std. Deviation N 

ส่วน 24 ขอ้ 27 3.67 .844 30 
ส่วน 24 ขอ้ 28 3.60 .894 30 
ส่วน 24 ขอ้ 29 3.67 .884 30 

 

แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “บทบาทการเป็นผู้ส่งสารของ
เภสัชกร” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.882 4 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 25 ขอ้ 30 4.17 .699 30 
ส่วน 25 ขอ้ 31 4.07 .740 30 
ส่วน 25 ขอ้ 32 4.07 .691 30 
ส่วน 25 ขอ้ 33 4.13 .776 30 

 

 
แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “บทบาทการเป็นผู้ รับสารของ
เภสัชกร” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.912 3 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน 26 ขอ้ 34 4.07 .691 30 
ส่วน 26 ขอ้ 35 4.03 .669 30 
ส่วน 26 ขอ้ 37 4.10 .662 30 
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แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านระบบ
บริการ” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.943 16 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน31ขอ้ 1 4.17 .648 30 
ส่วน31ขอ้ 2 4.23 .626 30 
ส่วน31ขอ้ 3 3.90 .759 30 
ส่วน31ขอ้ 4 3.90 .759 30 
ส่วน31ขอ้ 5 3.87 .681 30 
ส่วน31ขอ้ 6 4.10 .607 30 
ส่วน31ขอ้ 7 4.00 .743 30 
ส่วน31ขอ้ 8 3.80 .887 30 
ส่วน31ขอ้ 9 3.83 .747 30 
ส่วน31ขอ้ 10 3.70 1.055 30 
ส่วน31ขอ้ 11 3.67 .844 30 
ส่วน31ขอ้ 12 3.80 .887 30 
ส่วน31ขอ้ 13 3.80 .925 30 
ส่วน31ขอ้ 14 3.90 .759 30 
ส่วน31ขอ้ 15 3.97 .718 30 
ส่วน31ขอ้ 16 4.03 .765 30 
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แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้านการ
รักษาทางการแพทย์” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.901 8 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน32ขอ้ 17 4.13 .819 30 
ส่วน32ขอ้ 18 3.83 .950 30 
ส่วน32ขอ้ 19 3.80 .805 30 
ส่วน32ขอ้ 20 3.93 .740 30 
ส่วน32ขอ้ 21 4.07 .691 30 
ส่วน32ขอ้ 22 4.07 .640 30 
ส่วน32ขอ้ 23 4.10 .662 30 
ส่วน32ขอ้ 24 3.90 .923 30 

 

แสดงค่าความเช่ือมัน่ (Cronbach's Alpha) ของแบบสอบถามเร่ือง “การรับรู้ภาพลกัษณ์ด้าน
สภาพแวดล้อมและอาคาร” 

Reliability Statistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

.910 16 
Item Statistics 

Item Mean Std. Deviation N 
ส่วน33ขอ้ 25 2.73 1.285 30 
ส่วน33ขอ้ 26 3.13 .937 30 
ส่วน33ขอ้ 27 3.30 .952 30 
ส่วน33ขอ้ 28 3.60 .894 30 
ส่วน33ขอ้ 29 3.63 .718 30 
ส่วน33ขอ้ 30 3.63 .718 30 
ส่วน33ขอ้ 31 3.83 .699 30 
ส่วน33ขอ้ 32 3.53 .629 30 
ส่วน33ขอ้ 33 3.60 .675 30 
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Item Statistics (ต่อ) 
Item Mean Std. Deviation N 

ส่วน33ขอ้ 34 3.53 .819 30 
ส่วน33ขอ้ 35 3.70 .651 30 
ส่วน33ขอ้ 36 3.53 .819 30 
ส่วน33ขอ้ 37 3.47 1.106 30 
ส่วน33ขอ้ 38 3.67 .922 30 
ส่วน33ขอ้ 39 3.63 .850 30 
ส่วน33ขอ้ 40 3.73 .691 30 
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ประวตัผิู้เขียน 

 
ช่ือ – นามสกุล    นายเทพพิภพ  พลม่วง 
ประวติัการศึกษา    พ.ศ. 2542 นิเทศศาสตรบณัฑิต สาขาวารสารศาสตร์ 
     มหาวิทยาลยัภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ  จงัหวดัขอนแก่น 
ต าแหน่งและสถานท่ีท างานปัจจุบนั หวัหนา้งานประชาสมัพนัธ ์

ศนูยก์ารแพทยส์มเดจ็พระเทพรัตนราชสุดา ฯ 
     สยามบรมราชกุมารี คณะแพทยศาสตร์  

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 
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