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ปรีชา  สุวรรณทอง : ความคิดเห็นของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการตอการดําเนินงานหนวยบริการ   
ปฐมภูมิภาครัฐ ภายใตนโยบายการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา ในจังหวัดสมุทรปราการ. 
(PROVIDERS’ AND CONSUMERS’ OPINION TOWARD THE ACTIVITIES OF GOVERNMENTAL PRIMARY 
CARE UNITS UNDER THE UNIVERSAL COVERAGE HEALTH INSURANCE POLICY IN SAMUT PRAKAN 
PROVINCE) อ.ที่ปรึกษา : รศ.นพ.องอาจ  วิพุธศิริ, อ.ที่ปรึกษารวม : ผศ.สมรัตน  เลิศมหาฤทธิ์   
134 หนา. ISBN 974-17-2591-4. 

ความเปนมา ระบบประกันสุขภาพแหงชาติใหความสําคัญกับการมีและใชหนวยบริการปฐมภูมิเปนจุดบริการ  
สุขภาพดานแรก ดังนั้น การปรับใหมของสถานบริการสุขภาพระดับทองถ่ิน จะเปนคําตอบแหงความสําเร็จ
ของการสรางสุขภาพดีถวนหนาหรือไม ขอคิดเห็นทั้งผูปฏิบัติงานและผูรับบริการมีความสําคัญย่ิงที่ตองรับฟง 
วัตถุประสงค เพ่ือศึกษาความคิดเห็นของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการตอการดําเนินงานของหนวยบริการ   
ปฐมภูมิภาครัฐ ในจังหวัดสมุทรปราการ  
รูปแบบการวิจยั   การศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง 
ขนาดตัวอยาง  ผูปฏิบัติงานทั้งหมด 407 คน ตอบกลับ 387 คน (อัตราตอบกลับ 95.1%) และผูรับบริการ 
580 คน ตอบขอมูล 559 คน (อัตราตอบ 96.4%) 
เคร่ืองมือวิจัย  แบบประเมินตนเองสําหรับผูปฏิบัติงานและผูรับบริการ  
การเก็บรวบรวมขอมูล  เก็บขอมูลระหวางเดือน ธันวาคม 2545 ถึงเดือน กุมภาพันธ 2546 
สถิติท่ีใช  Paired t – test, Unpaired t – test, One – way ANOVA และ Mann – Whitney U test  
ผลการศึกษา พบวา ผูปฏิบัติงานสวนมากเปนเพศหญิง (72.9%) อายุเฉล่ีย 32 ป จบการศึกษาปริญญาตรี
(70.0%) ความคิดเห็นตอความสําคัญของกิจกรรมและความพึงพอใจตอสภาพระบบงาน ทั้ง 5 ดาน (59 ขอ) 
ไดแก การบริหาร, การบริการ, การพัฒนาวิชาการ, การมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ และผลการดําเนินงาน 
มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.001) โดยคะแนนเฉลี่ยการใหความสําคัญสูงกวาความพึง
พอใจในทุกดาน/กิจกรรม และผูปฏิบัติงานใหความสําคัญมากถึงมากที่สุดมากกวา 50 % เกือบทุกกิจกรรม 
ยกเวนการใหคําปรึกษาทางโทรศัพท 24 ชั่วโมง ในขณะที่ผูตอบพึงพอใจมากถึงมากที่สุดมากกวา 50 % 
เพียง 21 จาก 59 กิจกรรม  เมื่อเปรียบเทียบระหวางหนวยคูสัญญาที่บริหารหนวยบริการระดับปฐมภูมิ 
(PCUs under CUPs) พบวา การใหความสําคัญในดานการบริหาร, การพัฒนาวิชาการ และภาพรวม มีความ
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.05) ในขณะที่ความพึงพอใจไมมีความแตกตางกัน ในสวนของ
ผูรับบริการสวนมากเปนเพศหญิง(70.6%) อายุเฉล่ีย 34 ป การศึกษาระดับมัธยมศึกษา(42.7%) ความคิดเห็น
เกี่ยวกับการใหความสําคัญและความพึงพอใจในดานผลการดําเนินงาน(18 ขอ) มีความแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ     (p<0.001) โดยคะแนนเฉลี่ยการใหความสําคัญสูงกวาความพึงพอใจในทุกกิจกรรม 
และผูรับบริการใหความสําคัญและพึงพอใจมากถึงมากที่สุดมากกวา 50 % ทุกกิจกรรม  สําหรับการ
เปรียบเทียบ 2 กลุม ระหวาง     ผูปฏิบัติงานและผูรับบริการในดานผลการดําเนินงาน พบวา การให
ความสําคัญมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.05) คะแนนเฉลี่ยของผูปฏิบัติงานสูงกวา
ผูรับบริการ ในขณะท่ีความพึงพอใจมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.001) โดยคะแนนเฉลี่ย
ของผูรับบริการสูงกวาผูปฏิบัติงาน 
สรุป แนวทางในการพัฒนาหนวยบริการปฐมภูมิภาครัฐ ควรพัฒนาอยางตอเนื่องในกิจกรรมที่ผูปฏิบัติงาน
และผูรับบริการใหคะแนนความสําคัญสูงแตคะแนนความพึงพอใจตํ่าในทุกดาน/กิจกรรม และความแตกตางของ
การใหความสําคัญและความพึงพอใจระหวาง CUP ควรนําไปพิจารณากําหนดเปนแนวทางในการพัฒนาตอไป  

ภาควิชา   เวชศาสตรปองกันและสังคม ลายมือชื่อนิสิต……………………………………………… 
สาขาวิชา  เวชศาสตรชุมชน ลายมือชื่ออาจารยที่ปรึกษา………………………….……. 
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PREECHA  SUWANTHONG : PROVIDERS’ AND CONSUMERS’ OPINION TOWARD THE ACTIVITIES 
OF GOVERNMENTAL PRIMARY CARE UNITS UNDER THE UNIVERSAL COVERAGE HEALTH 
INSURANCE POLICY IN SAMUT PRAKAN PROVINCE.THESIS ADVISOR : ASSOCIATE PROFESSOR 
ONG-ARJ VIPUTSIRI, M.D., Dr.P.H., THESIS CO-ADVISOR : ASSISTANT PROFESSOR SOMRAT 
LERTMAHARIT, M.Med.Stat., 134 pp. ISBN 974-17-2591-4 

Background : National health insurance system emphasized the availability and utilization of primary care.  
Primary Care Unit (PCU) as a new name of local governmental health services was approached. In seeking 
the achievement of future health development for all, both providers and consumers voices are crucial. 
Objectives : To determine the opinion of providers and consumers toward work activities of governmental 
Primary Care Unit (PCU) in Samut Prakan province. 
Research Design : Cross-sectional Descriptive study. 
Samples Size : There were 387 respondents out of total 407 providers (95.1%) and 559 respondents out of 
580 consumers (96.4%)  
Instrument : Self-assessment questionnaires for providers' and consumers' 
Data Collection : The study was conducted during December 2002 to February 2003 
Statistical Analysis : Paired t – test, Unpaired t - test, One - way ANOVA and Mann - Whitney U test.  
Results : The majority of providers were female (72.9%), mean age was 32 years and graduated from 
bachelor degree (70.0%). Regarding the perception on importance and satisfaction of specified activities  (59 
items) in the 5 dimensions listed namely, management, service, education, participatory services 
improvement, and the results, the higher mean scores of importance than satisfaction were observed in all 
specified activities / dimensions with statistically significant differences (p<0.001). Furthermore, 58 out of 59 
activities were rated as high importance, except the 24 hours telephone counseling in contrast with those 21 
out of 59 activities were rates as highly satisfied by more than half of the respondents. In comparison the 
performances of PCUs under CUPs, it indicated that the importance of management, education, and overall 
dimensions were statistically significant different (p<0.05), but no differences in the satisfaction mean scores. 
For consumers’ respondents, the majority of them were female (70.6%), mean age was 34 years and 
finished secondary school (42.7%). Regarding opinion toward the importance and satisfaction with the result 
of services provision (18 items), there were statistically significant differences (p<0.001) and the mean 
scores of importance were higher than satisfaction in all items listed. Furthermore, the importance and 
satisfaction were also rated as high scores (4-5) in all items by > 50% of respondents. In terms of 
comparison of the results, the importance rating were found statistically significance differences (p<0.05) 
between providers and consumers with higher mean score of providers than consumers. Whereas all of the 
satisfaction mean scores were higher marked by consumers than providers with statistically significance 
differences (p<0.001). 
Conclusion : The findings revealed that those high importance activities specified with lower satisfaction 
should be continuously improved in all dimensions and the differences among various PCUs performances 
of particular CUPs must be concerned for best practice in the future.  
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กิตติกรรมประกาศ 

    วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลุลวงไดดวยความชวยเหลืออยางดียิ่ง จากรองศาสตราจารย
นายแพทยองอาจ วิพุธศิริ (อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ) ผูชวยศาสตราจารยสมรัตน เลิศมหาฤทธิ์ 
(อาจารยที่ปรึกษาฯรวม) และรองศาสตราจารยนายแพทยพรชัย สิทธิศรัณยกุล ที่ไดกรุณาสละเวลา
อันมีคาเพื่อใหคําปรึกษาตรวจสอบแกไขปญหาและขอบกพรองตางๆ ดวยความเอาใจใสและให
กําลังใจดวยดีเสมอมาตั้งแตตนจนเสร็จสมบรูณ  ขอขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้  

    ขอขอบพระคุณ ศาสตราจารยนายแพทยไพบูลย โลหสุนทร ที่กรณุาเปนประธานสอบ
วิทยานิพนธ 

    ขอขอบพระคุณ นายแพทยบุญเติม ตันสรุัตน นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ    
ที่กรุณาสละเวลามาเปนกรรมการสอบวิทยานิพนธ 

    ขอขอบพระคุณ คุณเสาวณีย ตติยภัณฑรักษ นักวิชาการสาธารณสขุ 9(ดานสงเสรมิพัฒนา) 
คุณเสนห ฟกแกว นักวิชาการสาธารณสุข 8 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ คุณโสพิศ 
นุมรกัแยม  สาธารณสุขอําเภอพระสมทุรเจดยี ที่ใหกรุณาคาํปรึกษาและสนับสนนุการจัดทําวิทยานิพนธ 

    ขอขอบพระคุณ คุณจินดา  ต้ังรวมทรัพย พยาบาลวิชาชีพ 7 โรงพยาบาลขามทะเลสอ 
จังหวัดนครราชสีมา คุณทรรศนีย  โสรัจธรรมกุล พยาบาลวิชาชีพ 7 โรงพยาบาลบานบึง จังหวัดชลบุรี  
คุณวิไลลักษณ  เรืองรัตนตรยั เจาหนาที่วิเคราะหนโยบายและแผน 6 สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข       

    สุดทายนี้ ขอขอบพระคุณบิดา มารดา และสมาชิกในครอบครัวที่เปนกําลังใจ ตลอดจน
เพื่อนพี่นองรวมรุนเวชศาสตรชุมชนทุกทาน และที่สําคญัคือเพือ่นนักวิชาการสาธารณสขุระดับอําเภอ 
ที่ชวยประสานงานในการติดตามรวบรวมแบบสอบถาม รวมทั้งผูที่มีสวนชวยเหลือทีไ่มไดกลาวนามไว
ในที่นี้  ผูวิจัยขอขอบพระคุณไว ณ โอกาสนี้ดวย 
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สารบัญตาราง 

ตาราง หนา 
4.1 จํานวนและอัตราการตอบแบบสอบถามของผูปฏิบัติงานจําแนกตามเขตพืน้ที่และหนวย  

คูสัญญาของบริการระดับปฐมภูมิ 
36 

4.2 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานจําแนกตามปจจัยลักษณะบุคคล 37 
4.3 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานจําแนกตามหลักสูตร/เรื่องการฝกอบรม 39 
4.4 รอยละและคะแนนเฉลี่ยบรรยากาศการทํางานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกตามเขตพื้นที่

และหนวยคูสญัญาของบริการระดับปฐมภูมิ 
39 

4.5 รายละเอียดของกิจกรรมในแตละดาน 40 
4.6 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ  

ดานการบริหาร 
43 

4.7 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ  
ดานการบริการ 

44 

4.8 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ   
ดานการพัฒนาวิชาการ 

45 

4.9 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ   
ดานการมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ 

46 

4.10 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ  
ดานผลการดําเนินงาน 

47 

4.11 คะแนนเฉล่ียและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ
ดานการบริหาร 

49 

4.12 คะแนนเฉล่ียและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ
ดานการบริการ 

50 

4.13 คะแนนเฉลี่ยและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกราย
ขอดานการพฒันาวิชาการ 

51 

4.14 คะแนนเฉลี่ยและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกราย
ขอดานการมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ 

52 

4.15 คะแนนเฉลี่ยและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกราย
ขอดานผลการดําเนินงาน 

53 

4.16 รอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญตอกิจกรรมและความพึงพอใจตอสภาพ
ระบบงานในระดับมากถึงมากที่สุด(คะแนน 4 - 5) จําแนกตามกิจกรรม 

55 

4.17 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยในภาพรวม 

58 

4.18 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการบริหาร 

59 

 



 

 

ญ

สารบัญตาราง 

ตาราง หนา 
4.19 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม

ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการบริการ 
59 

4.20 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการพฒันาวิชาการ 

60 

4.21 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ 

61 

4.22 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

61 

4.23 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลีย่เกี่ยวกับการใหความสําคัญตอกิจกรรมและ
ความพึงพอใจตอสภาพระบบงานของผูปฏิบติังานระหวาง CUP เปนรายดาน 

62 

4.24 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยความสําคัญและความพึงพอใจรายดาน     
ตามปจจัยลักษณะบุคคลของผูปฏิบัติงาน 

65 

4.25 จํานวนและอัตราการตอบแบบสอบถามของผูรับบริการ จําแนกตามเขตพืน้ที่และหนวย  
คูสัญญาของบริการระดับปฐมภูมิ 

67 

4.26 จํานวนและรอยละของผูรับบริการจําแนกตามปจจัยลักษณะบุคคล 68 
4.27 จํานวนและรอยละของผูรับบริการจําแนกตามการใชบริการสุขภาพทั่วไป 70 
4.28 จํานวนและรอยละของผูรับบริการจําแนกตามอาการ(ตอบไดมากกวา 1 อาการ) 73 
4.29 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูรับบริการจําแนกรายขอ  74 
4.30 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูรับบริการจําแนก

รายขอ   
75 

4.31 รอยละของผูรบับริการที่ใหคะแนนความสําคัญตอกิจกรรมและความพึงพอใจตอสภาพ     
ความเปนจริงในระดับมากถึงมากที่สุด(คะแนน 4 - 5) จําแนกตามกิจกรรม 

77 

4.32 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

78 

4.33 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยความสําคัญและความพึงพอใจดานผลการ
ดําเนินงานตามปจจัยลักษณะบุคคลของผูรับบริการ 

80 

4.34 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการที่ใหคะแนนความสําคัญจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

82 

4.35 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของการใหความสําคัญตอกิจกรรมดานผลการดําเนินงานระหวาง   
ผูปฏิบัติงานและผูรับบริการเปนรายขอ 

83 

4.36 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการที่ใหคะแนนความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

84 
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สารบัญตาราง 

ตาราง หนา 
4.37 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของการใหความพึงพอใจตอสภาพระบบงานดานผลการ

ดําเนินงานระหวางผูปฏิบัติงานและผูรับบริการเปนรายขอ 
85 

4.38 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่แสดงความคิดเห็นตอสิ่งสําคัญที่จะสงผลสําเร็จตอ  
การดําเนินงานหนวยบริการปฐมภูมิ 

87 

4.39 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่แสดงความคิดเห็นปญหาและอุปสรรคการดําเนินงาน  
ที่คิดวาควรแกไขอยางเรงดวน 

88 

4.40 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่แสดงความคิดเห็นตอสิ่งสําคัญที่หนวยบริการ     
ปฐมภูมิควรปรับปรุง 

89 

4.41 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่แสดงความคิดเห็นตอสิ่งที่ชุมชนจะมีสวนรวมในการ  
พัฒนาหนวยบริการปฐมภูม ิ

89 

4.42 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่แสดงความคิดเห็นตอรูปแบบของหนวยบริการ    
ปฐมภูมิที่อยากใหเปน 

90 

5.1 สรุปประเด็นความแตกตางของความคิดเหน็ระหวางหนวยคูสญัญาระดบัปฐมภูมิ(CUP) 98 
 



 ฏ

สารบัญแผนภูมิ 

 หนา 
แผนภูมิที ่1 กรอบแนวคิดการวิจัย 4 
แผนภูมิที ่2 หนวยบริการเดีย่วที่ใหบริการครบทุกดานตามเกณฑมาตรฐาน 21 
แผนภูมิที ่3 การมอบหมายใหหนวยบริการยอยอื่นในพื้นที่ใหบริการบางประเภท 22 
แผนภูมิที ่4 กรณีของโรงพยาบาลชุมชนเปนเครอืขายรวมกับสถานีอนามยัทั้งอําเภอ 22 
แผนภูมิที ่5 ภาพรวมของการเลือกตัวอยางผูรับบริการ 29 
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