
บทที่ 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ

การวิจัยครั้งนี้ม ีวัตถุประสงค์เพื่อ

1. ศึกษาถึงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยด้านความต้องการส่วนบุคคล ด้าน 

ประลบการถ]ในอดีต ด้านคำพูดปากต่อปาก และด้านการลื่อสารจากภายนอกกับความคาดหวัง 

คุณภาพบริการโรงพยาบาลของผู้ป่วยใน โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร

2. ศึกษากลุ่มตัวแปรที่เป็นตัวทำนายความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล 

ของผู้ป่วยใน โรงพยาบาลเอกซน กรุงเทพมหานคร

โดยใช้กลุ่มตัวอย่างทั้งลิ้น(400 คน ซึงได้มาจากการลุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอนจากผู้ 

ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร จำนวนประมาณ 257,637 คน (รายงานลยิติ 

การให้บริการของโรงพยาบาลเอกซน เขตกรุงเทพมหานคร ป ี2541)

เครื่องมีอที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบลอบถามจำนวน 1 ชุด แบ่งสาระสำคัญ 

เป ็น 2 ส่วน โดยส่วนที่ 1 เป็นคำทามเกี่ยวกับปัจจัยคัดสรร ซึ ่ งเป็น4 ตอนย่ อยคื อ

ตอนที่ 1.1 ปัจจัยส่วนบุคคล เป็นข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบลอบถาม มี

จำนวน 7 ข้อ

ตอนที่ 1.2 ประลบการณ์การรับบริการการรักษาพยาบาล เป็นข้อมูลและความ 

คิดเห็นเกี่ยวกับจำนวนครั้ง และความพึงพอใจในการที่เคยได้รับบริการการรักษาพยาบาล มี

จำนวน 6 ข้อ

ตอนที่ 1.3 คำพูดปากต่อปาก เป็นข้อมูลพถุติกรรมการได้ยินของผู้ตอบแบบลอบ 

ถามเกี่ยวกับการบริการที่ดีของโรงพยาบาลจากบุคคลต่าง ๆ มีจำนวน 8 ข้อ

ตอนที่ 1.4 การลื่อลารจากภายนอก เป็นข้อมูลพฤติกรรมของผู้ตอบแบบลอบ 

ถามในการรับชมการโฆษณาหรือประซาสัมพันธ์ของโรงพยาบาลผ่านลื่อต่าง ๆ มีจำนวน 8 ข้อ
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และส่วนที่ 2 เป็นคำถามเกี่ยวกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลเอกชน มี

จำนวน7 4 ข้อ แบ่ งเป็น8 ด้ านคื อ

1. ด้านความน่าเชื่อถือไว้วางใจได้และความปลอดภัย มีจำนวน 9 ข้อ

2. ด้านการบริการรักษาพยาบาล มิจำนวน 9 ข้อ

3. ด้านความละดวกในการใช้บริการ มีจำนวน 4 ข้อ

4. ด้านความเป็นรูปธรรมของบริการ มิจำนวน 17 ข้อ

5. ด้านปฎิลัมพันธ์และอัธยาศัยไมตรี มิจำนวน 11 ข้อ

6. ด้านจริยธรรมของเจ้าหน้าที่ มีจำนวน 10 ข้อ

7. ด้านการให้ความรู้และ คำแนะนำปรึกษา มีจำนวน 7 ข้อ

8. ด้านราคาค่ารักษาพยาบาล มีจำนวน 6 ข้อ

แบบลอบถามความคาดหวังคุณภาพบริการฃองโรงพยาบาล มีล ักษณะการประเมินค่า 7 

ระดับ มีการตรวจลอบคุณภาพเครื่องมือ โดยนำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิจำนวน 8 ท่าน ตรวจลอบ 

ความตรงคามเนื้อหา นำมาปรับปรุงแก้ไข แล้วนำไปทดลองใช้กับกลุ่มทดลองใช้จำนวน 30 คน 

นำคะแนนที,ได้ไปวิเคราะห์ข้อคำถามเป็นรายข้อ รายด้าน และหาค่าความเที่ยงของแบบลอบ 

ถาม ตอนที, 2 ในแต่ละด้านดังนี้ คือ ความน่าเชื่อถือไว้วางใจได้และความปลอดกัย การบริการ 

รักษาพยาบาล ความละดวกในการใช้บริการ ความเป็นรูปธรรมของบริการ ปฎิล ัมพ ันธ์และ 

อัธยาดัยไมตรี จริยธรรมของเจ้าหน้าที่ การให้ความรู้และคำแนะนำปรึกษา และราคาค่ารักษา 

พยาบาล เท่ากับ 0.8971,0.9005, 0.9008, 0.9467, 0.9417, 0.9285, 0.9473 และ 0.9578 ตาม 

ลำดับ

การเก็บรวบรวมข้อมูลใช้วิธีเก็บด้วยตนเอง ใช้แบบลอบถามทั้งลิ้นจำนวน 450 ฉบับ ได้ 

รบตอบกลับมาภายในระยะเวลากำหนด 415 ฉบับ เป ็นแบบลอบถามลมบูรณ ์มาทำการวิเคราะห์ 

ข้อมูล 400 ฉบับ คิดเป็นร้อยละ 96.40 ของแบบสอบถามที่ได้รับคืนมา

การวิเคราะห์ข้อมูลใช้คอมพิวเตอร์โปรแกรมสำเร็จรูป (SPSS for Windows) คำนวณหา 

ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าลัมประสิทธิ้ลหลัมพันธ์ของเพียร์ลันและการ 

วิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบเพิ่มตัวแปรเป็นขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression

Analysis)
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สรุปผลการวิจัย

1. ค่าเฉลี่ยนละส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของปัจจัยคำพูดปากต่อปาก ปัจจัยการสื่อสาร 

จากภายนอก และความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลพบว่า

1.1 ด้านปัจจัยคำพูดปากต่อปาก พบว่ากลุ่มตัวอย่างได้ยินคำยกย่องชมเชย 

บริการโรงพยาบาลในระดับตำ โดยมีค่าคะแนนเฉลี่ยจริง 48.43 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 16.343

1.2 ด้านปัจจัยการลื่อสารจากภายนอก พบว่ากลุ่มตัวอย่างได้รับขมการโฆษณา

ประชาสัมพันธ์โรงพยาบาลในระตับตํ่า โดยมีคะแนนเฉลี่ย 45.72 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

15.583

1.3 ส่วนตัวแปรเกณฑ์ คือ ความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล คือ พบว่า 

อยู่ในระดับปานกลาง คือ มีคะแนนเฉลี่ยจริง 394.73 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 53.18

2. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ประลบการณ์ในอดีต คำพูดปากต่อปากแตะ 

การลื่อลารจากภายนอกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล พบว่า

2.1 ปัจจัยส่วนบุคคล

2.1.1 เพศ ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการ

โรงพยาบาลอย่างมี'นัยลำดัญทางลถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามลมมติฐานข้อที่ 1

2.1.2 สถานภาพสมรล ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพ 

บริการโรงพยาบาลอย่างมี'นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 2

2.1.3 อายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการ

โรงพยาบาลอย่างมี'นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 3

2.1.4 ระดับการศึกษา ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพ 

บริการโรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 4

2.1.5 อาชีพ ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการ 

โรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 5

2.1.6 รายได้ ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการ 

โรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 6
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2.1.7 ผู้สนับสนุนค่าใช้จ่าย มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่ากับความ 

คาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล (r = 0.128) อย่างมีนัยลาดัญทางสถิติที'ระดับ .05 ซึงเป็นไป 

ตามสมมติฐานข้อที' 7

2.2 ปัจจัยประลบการณ์ในอดีต มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความคาดหวัง 

คุณภาพบริการโรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 8 

โดย

2.2.1 การเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มติ'วอย่างมากกว่า 

8 ครัง มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่ากับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล (r ะะ 0.124) 

อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

2.2 .2  การเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกขนอื่น 3 - 4 คร้ัง มีความ 

สัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่ากับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล (r = 0.116) อย่างมีนัย 

สำคัญทางสถิติท ี่ระด้บ .05

2.2.3 การเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 5 - 6 คร้ง‘ม (เกม 

สัมพันธ์ทางบวกระดับตากับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล (r = 0.105) อย่างมีนัย 

สำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

2.3 ปัจจัยคำพูดปากต่อปาก ไม่มิความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการ 

โรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที'ระดับ .05 ซึงไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที' 9

2.4 ปัจจัยการสื่อลารจากภายนอก ไม่มีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพ 

บริการโรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 10 3

3. ผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ พบว่ากลุ่มตัวพยากรณ์ที'ลามารถร่วมกันทำนาย 

ความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที'ระดับ .05 มี 3 ตัวแปร 

ได้แก่ การเคยเป็นผู้ป่วยในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 8 คร้ัง ผู้สนับสนุนค่าใช้จ่าย 

และกา?เคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 คร้ัง โดยสามารถอธิบายความแปร 

ปรวนของความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลได้ร้อยละ 6.00 (R2 ะะะ 0.0600) (ตารางที่ 9) 

ซึ่งตอบสนองกับสมมติฐานข้อที่ 11 เพ ียง3 ตัวแปร

เมื่อพิจารณาค่าสัมประลิทธิ๋ถดถอยในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta) ตารางที่ 10 พบว่าตัว 

พยากรณ์'ที่มีค่า Beta สูงสุดคือ การเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 

8 คร้ัง (Beta = 0.1746) รองลงมาคือ ผู้สนับลนุนค่าใช้จ่าย (Beta = 0.1370) และการเคยเป็นผู้
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ป่วยในในโรงพยาบาลเอกซนอื่น3 - 4 ครง (Beta = 0.1050) ตามลำดบ ซึ่งหมายถึงการเคยเป็น 

ผู้ปวยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 8 คร้ัง มีความสำคัญเป็นอันดับแรกในการ 

ทำนายความคาดหวังคุณภาพบ?การโรงพยาบาล รองลงมาคือ ผู้สนับลนุนค่าใช้จ่าย และการเคย 

เป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 ครั้งตามลำตับ ได้ลมการในรปคะแนนมาตร^านตัง 

น

Z = 0.1746 ADMITHg, + 0.1370 SUPPORT + 0.1050 ADMIT03.4 

การอภ ิปรายผลการวิจัย

1. ความสัมพันธ์ระหว่างตัวพยากรณ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล

1.1 ป๋จจัยส่วนบุคคล

1.1.1 เพศ จากผลการศึกษา พบว่าเพศไม่มีความสัมพันธ์กับความคาด

หวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึ่งไม่เป็นไปตามลมมติฐานช้อที่ 1 ที่ว ่าเพศมีความสัมพันธ์ทาง 

บวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ด้วยเหตุผลที่ว ่าแม้เพศหญิงจะมีเวลาและ

สะดวกในการเสาะแสวงหาการรักษาพยาบาลมากกว่า (Wilson, 1970 อ้างถึงใน เตยหอม 

บุญพันธ์, 2539: 41) และมีความละเอียดอ่อน ห่วงใยในเรื่องสุขภาพมากกว่าก็ตาม แต่เมือถึง 

คราวเจ็บป่วยผู้ป ่วยแต่ละคนก็จะมีความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลแตกต่างกัน โดยไม่ 

ได้ขึ้นอยู่กับความแตกต่างทางเพศ จะเห็นได้จากผลการวิจัยของ จีระกุล ตันวัฒนากุล (2528 

อ้างถึงใน เตยหอม บุญพันธุ, 2539) ที่พบว่าความพึงพอใจกา?บริการพยาบาลผู้ป่วยในแผนก 

อายุรกรรมต่อโรงพยาบาลเอกซนและโรงพยาบาลรัฐ จังหวัดเชียงใหม่ จำแนกตามเพศไม่แตก 

ต่างกันทุกด้าน

1.1.2 สถานภาพสมรล จากการศึกษาพบว่าลถานภาพสมรสไม่มีความ

สัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 2 ที่ว่า 

สถานภาพสมรสของผู้ป ่วยในมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการ ถึงแม้ว่าผู้ 

ป ่วยที่ม ีด ู่สมรสจะมีความคาดหวังการดูแลเอาใจใส่เอื้ออาทรจากคู่สมรสอย่างมากก็ตาม แต่ใน

ด้านคุณภาพการรักษาพยาบาล ซึงมีความเกี่ยวข้องอยู่ก ับความปลอดภัยในชีวิตและสุขภาพนั้น 

ผู้ป่วยในไม่ว่าสถานภาพโสดหริอสมรส ย่อมมีความต้องการและความคาดหวังคุณภาพบริการโรง



104

พยาบาลจากพยาบาลและเจ้าหน้าท ี่ของโรงพยาบาลที่ม ีความลามารถอยู่ในระดับมาตรฐานเชิง 

วิชาชีพ โดยไม่ไดขึ้นอยู่กับความแตกต่างของสถานภาพสมรล

1.1.3 อายุ จากผลการวิจัยพบว่าอายุไม่มีความสัมพันธ์กับความคาด 

หวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 3 ที'ว่าอายุมีความสัมพันธ์ทาง 

บวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึ่งตรงข้ามกับแนวคิดของ ศรีวรรณ เสรีรัตน์ 

(2538) ที'อธิบายถึงพฦติกรรมผู้บริโภคว่าเนื่องจากผลิตกัณฑ์จะสามารถตอบสนองความต้องการ 

ของกลุ่มผู้บริโภคที่มีอายุแตกต่างกัน นักการตลาดจึงใช้ประโยชน์จากอายุเป็นตัวแปรต้านประชา 

กรศาสตร์ที่แตกต่างกันของส่วนแบ่งตลาด นักการตลาดได้ค้นหาความต้องการของส่วนตลาด

ส่วนเลก (Niche Market) โดยมุ่งค'วามสำคัญที่ตลาดอายุส่วนนัน แต่ผลการวิจัยออกมาในทาง 

ตรงกันข้ามอาจเป็นเพราะบริการโรงพยาบาลมีคุณสักษณะที่แตกต่างไปจากผลิตภัณฑ์ โดย

เฉพาะอย่างยิ่งการบริการโรงพยาบาล ซึ่งเน้นในเรื่องสุขภาพและความปลอดกัยถึงขั้นชีวิตมนุษย์ 

ผ ู้ป ่วยต่างวัยจึงอาจมีเป ้าหมายหรือความคาดหวังในคุณภาพบริการโรงพยาบาลทีคล้ายคลึงกัน 

ในแง่ที่ให้หายจากความเจ็บป่วยนี้น

1.1.4 ระดับการศึกษา จากผลการวิจัยพบว่าระดับการศึกษาไม่มิความ

สัมพันธิกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ทั้งนี้เนื่องจากการวัตตัวแปรด้านการศึกษา 

โดยใช้ระดับการศึกษาเป็นเกณฑ์นี้นไม่มีความเหมาะสม เห้นได้จากการวิจัยในครั้งนี้ตัวแปร

ระดับการศึกษาแทบจะไม่มีความสัมพันธ์หรือมีในระดับตำมากกับตัวพยากรณ์อื่น ๆ ซึงแสดงว่า 

ระดับการศึกษามีความแปรปรวนน้อยมาท เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่จบการศึกษาในระดับ 

ปริญญาตรีถึงร้อยละ 31.25 ดังนี้นหากต้องการศึกษาอิทธิพลของตัวแปรการศึกษาต่อความคาด 

หวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลควรกาหนดกลุ่มตัวอย่างประชากรให้มีจำนวนเท่า ๆ กันในแต่ 

ระดับการศึกษา

1.1.5 อาชีพ จากผลการวิจัยพบว่าอาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับความ 

คาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 5 ที่ว ่าอาชีพมีความสัมพันธ์ 

ทางบวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล แต่ลอดคล้องกับการศึกษาวิจัยของ เกศ 

ณ ีย ์ ประพุทธ์พิทยา (2540) เรื่องความพึงพอใจของผู้ใช้บริการที'มีต่อการบริการพยาบาลของ 

แผนกผู้ป่วยใน โรงพยาบาลลานนา โดยใช้แบบลอบถามประกอบการสัมภาษณ์ผู้ป ่วยจำนวน 

100 คน ซึงประกอบอาชีพรับจ้าง ค้าขาย และพนักงานบริษัทเอกชน ผลการวิจัยพบว่าผู้ป่วยที' 

มีอาชีพแตกต่างกันมีความพึงพอใจไม่แตกต่างกันเช่นเดียวกับศาสนา สถานภาพสมรส อายุและ 

แผนกของผู้ป่วย ดังนี้นอาชีพที่แตกต่างกันจึงไม่มีผลต่อความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล
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1.1.6 รายได้ จากผลกา?วิจัยพบว่ารายได้ใม่มีความสัมพันธ์กับความ

คาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึงไม่เป็นไปตามลมมติฐานข้อที่ 6 ที่ว่ารายได้มีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซื่งลอดคล้องกับ คิริวร?ณ

เสริรัตน์ (2538: 235) ทีศึกษารูปแบบการดำรงชีวิต 200 แบบกับรายได้และชั้นสังคมพบว่าชั้น 

สังคมเป็นตัวชี้รูปแบบการดำรงชีวิต (ซึงประกอบด้วย ความเชื่อ ทัศนคติ กิจกรรมและ

พฤติกรรม) ของผู้บริโภคได้ดีกว่ารายได้

1.1.7 ผู้ลนับลนุนค่าใช้จ่าย จากผลการวิจัยพบว่าผู้ลนับสนุนค่าใช้จ่าย

มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่ากับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล (r = 0.128) อย่าง 

มีน ัยลำกัญทางลกิติที่ระดับ .05 เนื่องจากผู้ป่วยในที่ต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายด้วยตนเองทั้งหมด 

มักแลดงความคิดเหนความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลที,ระดับตำ แต่เมื่อมีผู้อื่น

ลนับสนุนค่าใช้จ่ายเพิ่มขึ้น เช่น ญาติ ประกันสุขภาพ/ชีวิต ประกันสังคมหรือลวัสคิการบริษัท 

เป็นต้น กลับแลดงความคิดเห็นเกี่ยวกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลทีระดับสูงขึ้น 

ด้วยเหตุผลที่ว ่าหากผู้ป่วยแสดงความคิดเห็นถึงความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลที่ลูงขึ้น 

และเรียกใช้บริการเพื่อตอบลนองความคาดหวังดังกล่าวของตน ผู้ป ่วยอาจต้องรับผิดชอบค่า

บริการที่ลูงขึ้น (Service Charge) เพิ่มขึ้นด้วย

1.2 ปัจจัยประลบการณ์การรักษาพยาบาลในอดีต

จากผลการว ิจ ัยพบว่าประลบการณ ์การรักษาพยาบาลในอด ีตม ีความ 

ส ัมพ ันธ์ทางบวกกับความคาดหวังค ุณภาพบริการโรงพยาบาลอย่างมีน ัยสำคัญทางสถิต ิท ี,ระดับ 

.05 ซึ่งเป็นไปตามลมมติฐานข้อที่ 8 ท ี่ว ่าประลบการณ์การรักษาพยาบาลในอดีตมีความสัมพันธ์ 

ทางบวกกับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล หมายความว่ายิงผู้ป ่วยเคยเข้ารับการ

รักษาพยาบาลในโรงพยาบาลหลายครั้ง ผู้ป ่วยจะยิ่งมีความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล 

มากขึ้น ดังผลการวิจัย (ตารางที่ 7) ซึ่งพบว่าการเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลกลุ่มตัวอย่าง 

มากกว่า 8 คร้ัง มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่ากับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล 

(r = 0.174) อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติท ี่ระดับ .05 และผลกา?วิจัยแลดงให้เห็นว่าการเคยเป็นผู้ 

ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 คร้ัง และ 5 - 6 คร้ัง มีความสัมพันธ์ทางบวกระดับตํ่า 

(r = 0.116 และ r = 0.105 ตามลำดับ) อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติท ี่ระดับ .05 ซึ่งสอดคล้องกับ 

การศึกษาของ Parasuraman และคณะ (1990: 19) พบว่าปัจจัยหนึ่งที'มีผลต่อความคาดหวังต่อ 

บริการ คือ ประสบการณ์เดิมจากที่เคยใช้บริการมาก่อน ทำให้เกิดการเรียนเต่อบริการที,ได้รับและ 

ทำให้เกิดความคาดหวังต่อบริการนั้น ๆ ขึ้นมาเมื่อใช้บริการในครั้งต่อไป และจากการศึกษาวิจัย
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ของ สิริยา สัมมาวาจ (2540: 286-297) เรื่องความพึงพอใจต่อบริการการพยาบาลของผู้ป่วยที่รับ 

ไว้รักษาในหอผู้ป่วยศัลยกรรมสามัญ โรงพยาบาลรามาธิบดีจำนวน 115 คน ผลการวิจัยพบว่า 

ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อบริการที่ได้รับในระดับพอใจมากร้อยละ 54.8 และพบว่าผู้ป่วย 

มีประสบการณ ์การเคยเข ้ารับบริการรักษาในโรงพยาบาลมาก่อนมีความพึงพอใจแตกต่างจาก 

ผู้ป่วยที่ไม่เคยเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ P < .002 ดังนั้นจึง 

ลามารถสรุปได ้ว ่าประลบการณ ์ในอด ีตเป ็นป ัจจ ัยท ี่กำหนดความคาดหวังค ุณภาพบริการของ 

โรงพยาบาล

1.3 ปัจจัยคำพูดปากต่อปาก

จากผลการว ิจ ัยพบว ่าป ัจจ ัยคำพ ูดปากต ่อปากไม ่ม ีความส ัมvTน {เน้น 

ความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 9 เนื่องจากผู้ป๋ฯฆ 

กลุ่มตัวอย่างครั้งนี้ได้รับอิทธิพลจากปัจจัยคำพูดปากต่อปากในระดับติ๋า โดยมีค่าคะแนนเอลย

จริง 48.83 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 16.343 ซึ่งเป็นผลไห่ผลรวมของปัจจัยคำพูดปากต่อปากไม่ม่ 

อิทธิพลพอที่จะทาให้ค่าความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลลูงขึน ซึงขัดแย้งกับผลการ

ศึกษาวิจัยของ Parasuraman แตะคณะ (1990: 19) ที่ว่าการพูดปากต่อปาทนั้นจะทำให้ผู้รับปัง 

เกิดความคาดหวังเพมฃึนว่าจะได้รับบริ!าารในสงทีดี ๅ ทจะตามมาดังทเคยได้ยิน โดยผลการ 

ศึกษาดังกล่าวเป็นข้อมูลที่ได้จากการสนทนากลุ่มผู้ใข้บริการ แต่ไม่มีผู้'ไซ้บริการที่เป็นผู้ป่วยซึงใช้ 

บริการเลย อาจจะเป็นเพราะคนไทยนิยมไปโรงพยาบาลเพื่อรักษาโรคที่เป็นแล้วมากกว่าจะไป

ตรวจเพื่อรักษาสุขภาพให้แข็งแรงและเป็นการป้องกันโรค ดังนันเมือเจ็บป่วยก็อาจจะเลือก

โรงพยาบาลที่ใกล้บ้านหริอโรงพยาบาลที่เคยไปใช้บริการมากกว่าจะเลือกโรงพยาบาลก่อนไปใช้ 

บริการ

1.4 ปัจจัยการลื่อสารจากภายนอก

จากผลกา?วิจัยพบว่า ผลรวมปัจจัยการลื่อสารจากภายนอกไม่มีความ 

สัมทันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการ'โรงพยาบาล ซึ่งไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 10 ที่ว่า 

ปัจจัยกา?ลื่อสารจากภายนอกมีความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ทั้งนี้ 

อาจเป็นไปได้ว่าการโฆษณาประซาสัมพันธ์โรงพยาบาล โดยตรงทำไม่ได้เพราะถูกควบคุมโดย

กฎหมาย ควบคุมการประกอบโรคศิลป่ ซึ่งห้ามโรงพยาบาลทำการโฆษณา ดังนันจึงไม่มีการ 

โฆษณาประชาส ัมพ ันธ ์เร ื่องค ุณภาพหรือความลามารถในการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาล 

เอกชน นอกจากการประชาสัมพันธ์ที่โรงพยาบาลกระทำกิจกรรมในโอกาสต่าง ๆ เซ่น ตรวจ 

สุขภาพเด็กโดยไม่คิดมูลค่าในวันเด็ก หรือตรวจสุขภาพผู้ลูงอายุ'ใน'วันลงกร'านฅ์ เป็นต้น แต่แม้
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โรงพยาบาลจะลามารกโฆษณาประชาสัมพันธ์ได้ก็ไม่น่าจะมีผล ต่อความคาดหวังคุณภาพ

ปริการของผู้ป่วยเพราะลักษณะของบรการรักษาพยาบาลไม่มีรูปธรรม นอกเลียจากจะโฆษณา

โดยนำคนที่เคยใช้บริการมาแล้วมาโฆษณา ซึ่งโดยจรรยาบรรณแล้วทำไม่ได้

2. กลุ่มตัวพยากรณ์ที่ลามารถอธิบายความผันแปรของความคาดหวังคุณภาพบริการ

จากผลการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณพบว่า ทลุ่มตัวพยากรณ์ทั้งหมดลามารถ 

ร่วมกันพยากรณ์ความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลอย่างมีนัยส ำค ัญ ทางสถิติที,ระดับ .05 

มี 3 ตัวและมีความลามารถในการพยากรณ์ได้ร้อยละ 6.00 (R2 = 0.0600) เมื่อพิจารณานํ้าหนัก 

และทิตทางของความสัมพันธ์ของตัวแปรพยากรณ์ในการพยากรณ์ความคาดหวังคุณภาพบริการ 

โรงพยาบาล พบว่าทุกตัวพยากรณ์มีความสัมพันธ์ทางบวก ได้แก่ การเคยเป็นผู้ป่วยใน ใน

โรงพยาบาลเอกชนกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 8 คร้ัง ผู้ลนับลนุนค่าใช้จ่าย และการเคยเป็นผู้ป่วยใน 

ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 คร้ัง ตัวพยากรณ์ที่ม ีความสำคัญหรือมีนํ้าหนักมากที่ล ุด คือ การ 

เคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 8 คร้ัง (Beta = 0.1746) รองลงมา 

คือ ผู้ลนับลนุนค่าใช้จ่าย (Beta = 0.1370) และการเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 

ครัง (Beta = 0.1050)

ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ พบว่าการเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่ม 

ตัวอย่างมากกว่า 8 คร้ัง ลามารถอธิบายความแปรปรวนของความคาดหวังคุณภาพบริการ

โรงพยาบาลได้เป็นอันดับแรก ซึ่งสามารถอธิบายความแป?ปรวนได้ร้อยละ 3.01 (R2 = 0.0301) 

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที,ระดับ .05 เมื่อพิจารณานํ้าหนักและทิศทาง (Beta = 0.1746) พบว่ามี 

ความสัมพันธ์ทางบวก แลดงว่าการที่ผู้ป่วยเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนกลุ่มตัวอย่าง 

มากกว่า 8 คร้ัง ลามารถทำนายความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลได้สูงขึ้นร้อยละ 3.01 

เนื่องจากหากบุคคลมีประลบการณ์การใช้บริการในโรงพยาบาลเอกซนเดิมมาก่อน บุคคลนั้น'จะมี 

ความคาดหวังต่อคุณภาพบริการที่จะใช้คราวต่อไปว่าจะต้องมีคุณภาพที่ด ีเท่ากับหรือมากกว่าเดิม 

ที่เคยได้รับ ซึ่งเป็นไปตามผลการวิจัยของ Parasuraman และคณะ (1990)

และเมื่อเพิ่มผู้สนับลนุนค่าใช้จ่าย เช้าไปในข้ึนท่ี 2 ทำให้อำนาจในการอธิบายความ

แป?ปรวนของความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลเพิ่มขึ้นอีกร้อยละ 1.89 (R2 Change =

0.0189) อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติท ี่ระดับ .05 เพื่อพิจารณานํ้าหนักและทิศทาง (Beta = 0.1370) 

พบว่ามีความสัมพันธ์เป็นบวก แสดงว่าหากผู้ป่วยมีผู้ลนับลนุนค่าใช้จ่ายเพิ่มขึ้น มีความคาดหวัง
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คุณภาพบริการโรงพยาบาลจะมีเพิ่มขึ้นร้อยละ 1.89 เนื่องจากเมื่อมีผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายแทน ผู้ 

ป่วยย่อมแสดงความคิดเห็นเน้นความต้องการเพื่อพิทักษ์สิทธิ๋ของตนได้เต็มที่

และเมื่อเพิ่มการเคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 คร้ัง เข้าไปในข้ันท่ี 3 

ทำให้อำนาจในการอธิบายความแปรปรวนของความคาดหวังคุณภาพบริการเพ ิ่มข ึ้นอีกร้อยละ 

1.10 (R2 Change = 0.0110)อย่างมีน ัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อพิจารณานํ้าหนักและทิศ 

ทาง (Beta = 0.1050) พบว่ามีความสัมพันธ์ทางบวก แสดงว่าการที่เคยเป็นผู้ป่วยใน ใน

โรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 คร้ัง มาก่อนมิความเป็นไปได้ที่ล่งผลทำให้ความคาดหวังคุณภาพ 

บริการโรงพยาบาลเพิ่มขึ้น เนื่องจากการที่เคยเป็นผู้ป่วยใน ในโรงพยาบาลเอกชนอื่น 3 - 4 คร้ัง 

มาก่อน อาจมีผลให้เกิดความคาดหวังคุณภาพบริการจากโรงพยาบาลเพิ่มขึ้น เนื่องจากบุคคลที่ 

มีประลบการณ์การใช้บริการในโรงพยาบาลเอกซนอื่นมาก่อน เมื่อเปลี่ยนมาใช้บริการอีก

โรงพยาบาลจะเกิดความรู้ส ึกเปรียบเทียบบริการที่ได้รับจากลถานบริการใหม่กับบริการจากลทาน 

บริการเดิมเสมอ

จากที,กล่าวมาทั้งหมดแสดง'ว่าตัวพยากรณ์ทั้ง 3 ตัวนี้ลามารถร่วมกันอธิบาย 

ความแป?ปรวนของความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลได้มาถกว่าต้วพยาถรณ์ตัวใดตัว 

หนึ่ง และตัวพยากรณ์ที่สามารถพยากรณ์ความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลได้อย่างมี

ประส ิทธ ิภาพมากท ี่ส ุด คือ ปัจจัยประลบการณ์โนอดีต โดยเฉพาะอย่างยิ่งประสบการณ์การรับ 

บริการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกซนกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 8 คร้ัง ซึงความลามารถในการ 

พยากรณ์นี้นอกจากจะเกิดจากอิทธิพลของตัวเองแล้วยังเกิดจากการได้รับอิทธิพลมาจากตัวแปร 

ตัวอื่น ๆ อีกด้วย

ข้อเสนอแนะ

1. ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย

1.1 เนื่องจากผลการวิจัยพบว่าปัจจัยสํวนบุคคลด้านผู้สนับลนุนค่าใช้จ่ายมีความ 

สัมพันธ์ก ับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลและเป็นตัวพยากรณ์ที่ม ีอำนาจทำนายร้อย 

ละ 3.01 ดังนั้น ผู้บริหารโรงพยาบาลจึงควรพิจารณาถึงปัจจัยส่วนบุคคลด้านผู้สนับลนุนค่าใช้ 

จ่ายด้วย โดยเฉพาะกลุ่มลูกค้าที่มีประกันสุขภาพหรือประกันชีวิตเพราะผู้ป่วยกลุ่มนีได้จ่ายค่า

ประกันความเลี่ยงไปล่วงหน้ามีผลให้เก ิดความคาดหวังว่าจะได้ร ับการบริการที่ด ีม ีค ุณภาพตอบ 

แทนจากโรงพยาบาลได้อย่างคุ้มค่า หรือผู้ป่วยที่บริษัทมีสวัสดิการในการรักษาพยาบาลให้ก็จะมี
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ความคาดหวังว่าจะได้รับบริการที่มีคุณภาพลมก้บการที่เขาได้ทุ่มเทการทำงานให้กับบริษัท ดัง

นั้นเพื่อผลประโยชน์ในการกำหนดกลุ่มเป๋าหมายทางการตลาด (Target Marget) แล้วจัดบริการ 

ให้เป็นไปตามความคาดหวังของผู้ป ๋วยที่มีผู้ลนับลนุนค่าใช้จ่ายแต่ละกลุ่ม ซึ่งทำให้ลูกค้าแต่ละ

กลุ่มพึงพอใจและประทับใจต่อบริการของโรงพยาบาล เช่น การจัดหอผู้ปวยประกันสังคม หอผู้ 

ป ๋วยพิเศษ วี.,ไอ.พี. เป็นด้น

1.2 จากผลการวิจัย พบว่าประลบการณ์การเคยเป็นผู้ปวยในในอดีต 3 - 8 คร้ัง 

ขึ้นไปมิความสัมพันธ์กับความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาล ซึ่งแลดงให้เห็นว่าผู้บริหารพึง 

ตระหนักถึงกลุ่มลูกค้าเก่า หรือใช้กลยุทธ์แห่งความกักดี (Loyalty Strategies) โดยสำรวจความ 

ค ิดเห ็น เที่ยวกับคุ!นภาพบริการโรงพยาบาลหริอขอคำแนะนำปรับปรุงบริการจากผู้ปวย และขณะ 

เดียวก ้น ค'tHมิการพัฒนาคุณภาพบริการโรงพยาบาลอย่างต่อเนื่อง (Continuous Quality

Improvement) และในกรณีที่ผู้ปวยมีการใช้บริการโรงพยาบาลเอกชนอื่นมาก่อน ผู้ป ๋วยจะมีการ 

เป ร ิย บ เท ํ ยบค ุ ณ ภ าพ บ ร ิก ารโรงพ ย าบ าล ด ังน ั้น โรงพ ย าบ าล เอ ก ช น จ ึงค วรใช ้ว ิธ ีก าร  

Benchmarking คือ ติดตามคุณภาพบริการของโรงพยาบาลเอกชนอื่นว่าได้พัฒนาคุณภาพอยู่ใน 

ระดับใด เพื่อโรงพยาบาลเอกซนจะได้พัฒนาคุณภาพบริการโรงพยาบาลของตนให้ได้เท่ากับหริอ 

มากกว่าโรงพยาบาลอื่นเพื่อให้ลามารถบริการให้สูงกว่าความคาดหวังของผู้ป๋วยในต่อไป 2 3 4 5

2. ข ้อเสนอแนะในการวิจ ัยครั้งต ่อไป
1. ควรมีการศึกษาคุณภาพบริการโรงพยาบาลตามความคาดหวังของผู้ป๋วยนอก 

โรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร และทุกภาค

2. ควรมีการศึกษาความคาดหวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลเอกชน ที่ได้รับการ 

ประกันคุณภาพ (H.A.) ของผู้ปวยโรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร

3. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบคุณภาพบริการโรงพยาบาลที่ผู้ปวยคาดหวังกับที่ 

ผู้ป๋วยได้รับจริง ของผู้ป่วยใน โรงพยาบาลเอกชนและรัฐบาล ว่าแตกต่างกันหรือไม่ อย่างไร

4. ควรมีการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการตัดลินใจใช้บริการ กับความคาด 

หวังคุณภาพบริการโรงพยาบาลของผู้ป่วย โรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร

5. ควรขยายขอบเขตการศึกษาต่อเนื่องไปจนถึงพฤติกรรมการตัดสินใจใช้บริการ 

โรงพยาบาล ของผู้ป่วยอย่างแท้จริง แล้วศึกษาย้อนกลับว่ามีสาเหตุและปัจจัยใดที'ทำให้เกิดพฤติ 

กรรมการตัดสินใจใช้บริการโรงพยาบาลอย่างแท้จริง โดยเพิ่มตัวแปรคุณภาพบริการโรงพยาบาล
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