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บทคัดย่อ
การวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจิยัเชงิปรมิาณ มจีดุมุง่หมายเพือ่ 1) สงัเคราะห์และนยิามองค์ประกอบของ

จิตบริการในกลุ่มนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร โดยการบูรณาการระหว่างแนวคิดและมุมมอง
ของกลุม่ผูม้ส่ีวนได้ส่วนเสยี 2) พฒันาและตรวจสอบความเทีย่งตรงของโมเดลการวดัจติบรกิารของนกัศกึษา
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร และ 3) เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างจิตบริการของนักศึกษา 
ในแต่ละชั้นปี กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย ระยะที่ 1 คือ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย จ�ำนวน 75 คน เก็บข้อมูลเดือน
สิงหาคม 2560 ระยะที่ 2 คือ นักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร สังกัดสถาบันพระบรมราชชนก 
ที่ลงทะเบียนเรียนภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2560 จ�ำนวน 600 คน เครื่องมือที่ใช้เก็บข้อมูล ระยะ
ที่ 1 คือ แบบสอบถามเพื่อการวิเคราะห์และสังเคราะห์องค์ประกอบจิตบริการในกลุ่มนักศึกษาวิทยาลัย
การสาธารณสุขสิรินธร ในมุมมองของกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เครื่องมือเก็บข้อมูล ระยะที่ 2 คือ แบบ
ประเมนิจติบรกิารของนกัศกึษาวทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร วเิคราะห์ข้อมลูโดยการหาค่าสถติพิืน้ฐาน 
วิเคราะห์หาคุณภาพเครื่องมือ วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน และวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุคูณ  
ผลการวิจัยพบว่า

1.	 จิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร ประกอบด้วย 9 องค์ประกอบ คือ  
การมใีจรกัในงานบรกิาร (Mind) การพฒันาคณุภาพบริการ (Develop) การมคีวามรบัผดิชอบ (Responsibility) 
การควบคุมอารมณ์และการแก้ปัญหา (Emotional control and calmness) การมีความซื่อสัตย ์
(Integrity) การมทีศันคตทิีด่ต่ีองานบรกิาร (Attitude) การมบีคุลิกภาพและมนษุยสัมพันธ์ทีด่ ี(Personality 
and relationship) การเข้าใจความต้องการของผู้รับบริการ (Understanding the customer) และ 
การมีความรู้ในงานที่บริการ (Knowledge)  
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2.	 โมเดลการวดัจิตบรกิารของนักศกึษาวทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร มคีวามสอดคล้องกบัข้อมลู
เชิงประจักษ์อยู่ในเกณฑ์ดี พิจารณาจากค่าไค-สแควร์ มีค่า 19.397 ค่าความน่าจะเป็น 0.942 ที่องศา
อิสระเท่ากับ 15 แตกต่างจากศูนย์อย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ ค่า RMSEA 0.240 ค่า Standardized 
RMR 0.0123 ค่า NFI 0.997 ค่า NNFI 0.997 ค่า CFI 0.999 ค่า GFI 0.992 ค่า AGFI 0.975 และค่า CN 
814.772 

3.	 นักศึกษาที่เรียนในระดับชั้นที่สูงขึ้น คือ ในชั้นปี 3 มีจิตบริการลดลงเกือบทุกด้าน และเพิ่มขึ้น
เล็กน้อยในชั้นปี 4 

คำ�สำ�คัญ : จิตบริการ  โมเดลการวัด

* นิสิตหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิจัย วัดผล และสถิติการศึกษา คณะศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา 
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ABSTRACT
This quantitative research aimed to: 1) synthesize and define the components of 

service mind of students of Sirindhorn College of Public Health students by integrating 
theories and perspectives of stakeholders, 2) develop and examine a validity of a 
measurement model of service mind in the students of Sirindhorn College of Public 
Health, 3) to compare the service mind levels displayed by students in each grade.  
The samples of phase 1 were 75 stakeholders, collected data period was August, 2017. 
The samples of phase 2 were 600 students of Sirindhorn College of Public Health, 
Praboromarajchanok Institute in 1st semester of 2017 academic year. The research 
instruments were: 1) a questionnaire for analysing and synthesing the components of 
service mind among Sirindhorn College of Public Health students, 2) an evaluation form 
for assessing the level of service mind rated by the students of Sirindhorn College of 
Public Health. Data were analysed by standard statistical analysis, reliability by Cronbach’s 
Alpha Coefficient, Confirmatory Factor Analysis (CFA), and Multivariate Analysis of Variance: 
MANOVA. 

The result was as follows.
1.	 The service mind of students of Sirindhorn College of Public Health students 

consisted of 9 components: 1) having service-minded sense, 2) development of service 
quality, 3) responsibility, 4) emotional control and calmness, 5) integrity, 6) having positive 
attitude toward the service, 7) having good personality and relationship, 8) understanding 
the needs of the customer, and having knowledge in the service work.

2.	 A measurement model of service mind of students of Sirindhorn College of 
Public Health students was consistent with the empirical data, Chi-square was 19.397,   
p-value was 0.942, degree of freedom (df) was 15, varied from zero with no statistical 
significant, Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) was 0.240, Standardized 
Root Mean Square Residual was 0.0123, Norm Fit Index (NFI) was 0.997, Non Norm Fit 
Index NNFI was 0.997, Comparative Fit Index (CFI) was 0.999, goodness of fit index (GFI) 
was 0.992, adjusted goodness of fit index (AGFI) was 0.975, and Critical Number (CN) was 
814.772.

3.	 The service mind of third-year students was reduced which compared with  
the one found in the first year and second year, it slightly increased in their fourth year. 
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา
จติบรกิาร (Service mind) หวัใจส�ำคญัของ

งานบริการ ซ่ึงปัจจุบันบุคลากรของหน่วยงาน 
ทัง้ของภาครฐัและเอกชนต่างให้ความส�ำคัญกนัอย่าง
กว้างขวาง ค้นหากลยทุธ์และวธิกีารต่าง ๆ  มามดัใจ
ผู้รับบริการอย่างหลากหลาย หากจะพิจารณาตาม
ตัวอักษร ค�ำว่า “Service” แปลว่า บริการ ส่วน 
ค�ำว่า “Mind” แปลว่า จิตใจ รวมค�ำแล้วแปลว่า 
“จติใจในการให้บรกิาร” ซ่ึงผู้ทีท่�ำงานบริการจะต้อง
ให้บริการแก่ผู้รับบริการด้วยจิตใจท่ีรักงานบริการ 
และแสดงออกถึงความเอาใจใส่ต่อผู้รับบริการ 
อย่างแท้จริง 

วทิยาลยัการสาธารณสุขสรินิธร สงักัดสถาบนั
พระบรมราชชนก มีบทบาททางการศึกษาที่ส�ำคัญ
คือ การจัดการศึกษาระดับปริญญาตรีทางด้าน
สาธารณสขุ ให้เป็นไปตามมาตรฐานการจดัการศกึษา
ระดับอุดมศึกษา และระดับต�่ำกว่าปริญญาตรีทาง
ด้านสาธารณสขุให้เป็นไปตามมาตรฐานการอาชวีศกึษา 
โดยทีเ่ป้าหมายของการเรยีนการสอนไม่ได้ถกูจ�ำกดั
ให้เรยีนรูเ้พยีงเนือ้หาสาระ หากแต่ครอบคลมุถงึการ
สร้างทัศนคติให้ผู้เรียนมีจิตส�ำนึกท่ีดีในการท�ำงาน
เพื่อประชาชน พัฒนาความคิด พัฒนาทักษะการ
เรยีนรูด้้วยตนเอง ร่วมกบัการมีความรูค้วามสามารถ
เชิงวิชาชีพ ประยุกต์ความรู้ที่ตนได้เรียนรู้ไปสู่การ
แก้ไขปัญหาสุขภาพประชาชนได้ด้วยความเข้าใจ
ตนเอง และเข้าใจผูอ่ื้นควบคูกั่น ตอบสนองอตัลักษณ์
บณัฑติของสถาบนัพระบรมราชชนก คอื มจีติบรกิาร 
(Service mind) มีความสามารถในการคิด 
เชงิวเิคราะห์ (Analytical thinking) และปฏิบัตงิาน
โดยเน้นการมส่ีวนร่วมของผู้รับบริการ (Participation) 
ซ่ึงการจัดการศึกษาได้ค�ำนึงถึงความต้องการทาง
ด้านสขุภาพของท้องถิน่ เน้นให้ผูเ้รยีนมคีวามรูค้วาม
สามารถเชิงวิชาชีพ มีทักษะในการประยุกต์ความรู้
ให้สอดคล้องกบัความต้องการของผูร้บับรกิารอย่าง
มอือาชพีบนพืน้ฐานของความเข้าใจผู้รบับรกิารตาม

อัตลักษณ์ของสถาบัน คือ “การบริการสุขภาพด้วย
หัวใจความเป็นมนุษย์” ซึ่งหมายถึง การให้บริการ
ที่เป็นมิตร มีความรัก ความเมตตา ใส่ใจในปัญหา
และความทุกข์ของผู้รับบริการและผู้เกี่ยวข้อง ให้
บริการตามหลักและความต้องการของผู้รับบริการ
ที่เป็นจริง โดยรับฟังความคิดเห็นของผู้รับบริการ
เป็นหลัก1 

จติบรกิารจงึมคีวามส�ำคัญและจ�ำเป็นอย่างยิง่ 
ในการท�ำงานด้านสาธารณสุข เพราะบุคลากร
สาธารณสุขเป็นบุคคลที่ต้องท�ำงานกับชีวิตคนที่มี
ความหลากหลาย เป็นพลวัตเปลี่ยนแปลงไปตาม
บรบิททีเ่กีย่วข้อง บคุลากรสาธารณสุขจงึจ�ำเป็นต้อง
เข้าใจชีวิต เข้าใจปัญหาตามมุมมองของชาวบ้าน 
เข้าใจเงือ่นไข ข้อจ�ำกดั และสิง่ทีม่คีวามหมายในชวีติ
ของเขาให้มากที่สุด เพราะจุดหมายปลายทาง คือ
ประชาชน ปัจจัยหลักในการแก้ปัญหาการดูแล
สุขภาพจึงยึดบุคลากรสาธารณสุขเป็นส�ำคัญ และ
เพราะยุคสมัยท่ีเปลี่ยนไปอย่างรวดเร็วได้สะท้อน 
ให้เหน็ว่าสิง่ทีผู่ร้บับรกิารคาดหวงัหรอืต้องการไม่ใช่
แค่รกัษาให้หาย รบัยาแล้วกลบับ้าน หากแต่ยงัค�ำนงึถงึ 
การบริการด้วย ดังนั้นการจะทราบว่าบุคลากร
สาธารณสุขมีจิตบริการที่ดีต่อวิชาชีพหรือไม่นั้น 
ควรเริ่มจากการศึกษาระดับจิตบริการของผู้เรียน 
เพราะนกัศกึษาของวทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร
เม่ือส�ำเร็จการศึกษาแล้วจะต้องไปปฏิบัติงานให้
บรกิารประชาชนในหน่วยงานบรกิารสขุภาพต่าง ๆ  
ซึ่งการมีจิตบริการต่อวิชาชีพที่ดีย่อมจะส่งผลต่อ 
การปฏบัิตงิานทีด่เีช่นเดียวกัน ผู้วิจัยจงึมคีวามสนใจ
ศกึษาจติบรกิารของนกัศกึษาวทิยาลยัการสาธารณสขุ
สิรินธรว่าอยู่ในระดับใด และเมื่อศึกษาในระดับที ่
สงูข้ึนมรีะดบัจติบรกิารเช่นไร จึงน�ำมาสู่การวจิยัเพือ่
พฒันาโมเดลการวดัจิตบรกิารของนกัศกึษาวทิยาลัย 
การสาธารณสขุสริินธร ซ่ึงข้อมลูทีไ่ด้จะเป็นประโยชน์
ต่อสถาบนัการศกึษาในการวางแผนส่งเสรมิ พฒันา
จิตบริการต่อไป
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วัตถุประสงค์การวิจัย
1.	 เพื่อสังเคราะห์และนิยามองค์ประกอบ

ของจติบรกิารในกลุ่มนกัศกึษาวทิยาลยัการสาธารณสขุ    
สิรินธร โดยการบูรณาการระหว่างแนวคิดและ 
มุมมองของกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

2.	 เพือ่พฒันาและตรวจสอบความเทีย่งตรง
ของโมเดลการวัดจิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัย
การสาธารณสุขสิรินธร 

3.	 เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่าง
จิตบริการของนักศึกษาในแต่ละชั้นปี

สมมติฐาน
1.	 โมเดลการวัดจิตบริการของนักศึกษา

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร มีความสอดคล้อง
กับข้อมูลเชิงประจักษ์ 

2.	 จิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัยการ
สาธารณสุขสิรินธร เพิ่มขึ้นตามชั้นปีที่ศึกษา
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กรอบแนวคิดการวิจัยอักษรย่อที่ปรากฏในกรอบ
แนวคิดการวิจัยและโมเดลการวัด

SM คือ จิตบริการ (Service mind)  M คือ 
การมีใจรักในงานบริการ (Mind)  D คือ การพัฒนา
คุณภาพบริการ (Develop) R คือ การมีความ 
รบัผดิชอบ (Responsibility) E คอื การควบคมุอารมณ์ 
และการแก้ปัญหา (Emotional control and 
calmness)  I คือ การมีความซื่อสัตย์ (Integrity)  
A คือ การมีทัศนคติที่ดีต่องานบริการ (Attitude)  
P คือ การมีบุคลิกภาพและมนุษยสัมพันธ์ที่ดี 
(Personality and relationship)  U คอื การเข้าใจ
ความต้องการของผู้รับบริการ (Understanding 
the customer) และ K คือ การมีความรู้ในงานที่
บริการ (Knowledge)

วิธีดำ�เนินการวิจัย
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

1.	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย
ระยะที่ 1 คือ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ประกอบด้วย  
3 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ผลิต ผู้ใช้บัณฑิต และผู้รับบริการ 
โดยผูผ้ลติ คอื อาจารย์ผูส้อนในวทิยาลยัการสาธารณสขุ
สริินธร ทีม่ปีระสบการณ์สอน 2 ปีขึน้ไป ผูใ้ช้บณัฑิต 
คือ ผู้ที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานบริการสาธารณสุข
ของรัฐ ที่บัณฑิตไปปฏิบัติงานภายหลังส�ำเร็จการ
ศึกษา และผู้รับบริการ คือ ผู้ป่วยที่ไปใช้บริการใน
หน่วยงานบริการสาธารณสุขของรัฐ ที่บัณฑิตไป
ปฏิบัติงานภายหลังส�ำเร็จการศึกษา โดยเก็บข้อมูล
ในเดอืนสงิหาคม พ.ศ. 2560 จ�ำนวนกลุม่ละ 25 คน 
รวมจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่าง 75 คน ซึ่งการก�ำหนด
จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างใช้เกณฑ์เดียวกับการก�ำหนด
จ�ำนวนผูเ้ช่ียวชาญ ซึง่พบว่าจ�ำนวนผู้เช่ียวชาญตัง้แต่ 
17 คนข้ึนไป อตัราการลดลงของความคลาดเคลือ่น 
จะน้อยมากและเริ่มคงที่2

2.	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย
ระยะท่ี 2 คือ นักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุข 
สรินิธร สงักดัสถาบนัพระบรมราชชนก ระดบัปรญิญาตรี 
และระดับต�่ำกว่าปริญญาตรี ที่ลงทะเบียนเรียน 
ภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2560 จ�ำนวน  
7 แห่ง คือ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด
ขอนแก่น วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด
ชลบุรี วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดตรัง 
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก 
วทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร จงัหวดัยะลา  วิทยาลยั
การสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดสุพรรณบุรี และ
วทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร จงัหวดัอบุลราชธานี 
รวม 3,430 คน ซึ่งจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่เหมาะสม 
ในการวิเคราะห์องค์ประกอบนั้น Comrey & Lee3  

ได้เสนอขนาดตัวอย่างท่ีเหมาะสมว่าในการวเิคราะห์
องค์ประกอบจ�ำนวน 500 ราย ถือว่าดีมาก  
(as excellent) และเพื่อชดเชยการสูญหายหรือ 
การไม่ต้ังใจตอบ ผู้วิจัยจึงใช้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 
600 คน โดยวธิสีุม่กลุม่ตัวอย่างแบบแบ่งชัน้ภมูสิอง
ขั้น (Two-Stage Stratified Random Sampling)

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
ชดุที ่1 แบบสอบถามเพือ่การวิเคราะห์ และ

สังเคราะห์องค์ประกอบจิตบริการในกลุ่มนักศึกษา
วทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร ในมมุมองของกลุม่
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ส�ำหรับการเก็บข้อมูลระยะที่ 1 
โดยแบบสอบถามมลัีกษณะเปรยีบเทยีบรายคู ่(Paired 
comparison) คอื การน�ำข้อความทัง้ 11 องค์ประกอบ 
มาเข้าคู่กันเป็นข้อค�ำถาม จับคู่ข้อความเป็นแบบ 
พบกันหมดยกเว้นตวัมนัเอง ได้ข้อค�ำถามจ�ำนวน 55 ข้อ

ชดุที ่2 แบบประเมนิจติบรกิารของนกัศึกษา
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร ส�ำหรับการเก็บ
ข้อมลูระยะที ่2 มลีกัษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating scale) 5 ระดับ คือ เห็นด้วยมากที่สุด 
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ให้ 5 คะแนน เห็นด้วยมากให้ 4 คะแนน เห็นด้วย
ปานกลางให้ 3 คะแนน เห็นด้วยน้อยให้ 2 คะแนน 
และเห็นด้วยน้อยที่สุดให้ 1 คะแนน ประกอบด้วย
ข้อค�ำถาม 9 ด้าน รวมจ�ำนวน 55 ข้อ ดังนี้ ด้านที่ 1 
การมีใจรักในงานบริการ จ�ำนวน 6 ข้อ ด้านที่ 2  
การพัฒนาคุณภาพบริการ จ�ำนวน 5 ข้อ ด้านที่ 3 
การมีความรับผิดชอบ จ�ำนวน 7 ข้อ ด้านที่ 4  
การควบคมุอารมณ์และการแก้ปัญหา จ�ำนวน 7 ข้อ 
ด้านที่ 5 การมีความซื่อสัตย์ จ�ำนวน 7 ข้อ  
ด้านที่ 6 การมีทัศนคติที่ดีต่องานบริการ จ�ำนวน  
5 ข้อ ด้านที่ 7 การมีบุคลิกภาพและมนุษยสัมพันธ์
ที่ดี จ�ำนวน 6 ข้อ ด้านที่ 8 การเข้าใจความต้องการ
ของผู้รับบริการ จ�ำนวน 6 ข้อ และด้านที่ 9 การมี
ความรูใ้นงานที่บริการ จ�ำนวน 6 ขอ้ โดยมีค่าความ
เชื่อมั่นทั้งฉบับเท่ากับ 0.97 

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
การวิจัยนี้ผ่านการพิจารณาและรับรอง

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยของมหาวิทยาลัยบูรพา ลงวันที่ 
23 มิถุนายน พ.ศ.2560 ซึ่งได้ขอความร่วมมือ 
ผู้เข้าร่วมงานวจัิยในการตอบแบบสอบถาม โดยชีแ้จง
วัตถุประสงค์การวิจัย วิธีด�ำเนินการวิจัย การเก็บ
รกัษาความลบัของข้อมลูโดยแนบเอกสารการยนิยอม
เข้าร่วมวิจัยเพื่อลงนามด้วย

การเก็บรวบรวมข้อมูล
1.	 การเก็บข้อมูลในการวิจัยระยะที่ 1  

โดยผู้วจิยัได้น�ำแบบสอบถามไปขอความอนเุคราะห์
ให้ศิษย์เก่าซ่ึงปฏิบัติงานในโรงพยาบาลของรัฐ  
เก็บข้อมูลในช่วงเดือนสิงหาคม พ.ศ.2560 และส่ง
กลับมายังผู้วิจัยทางไปรษณีย์ รวบรวมข้อมูลมา
ตรวจสอบความครบถ้วนสมบรูณ์ ท�ำให้ได้แบบสอบถาม
ทีม่คีวามครบถ้วนสมบรูณ์กลุ่มละ 20 ชดุ รวมจ�ำนวน 
60 ชดุ คดิเป็นร้อยละ 80 จากนัน้ด�ำเนนิการวเิคราะห์

ผลการเปรียบเทยีบรายคูโ่ดยวธิวีเิคราะห์ในลกัษณะ
ของเมตริกความถี่ (Frequency matrix หรือ  
F-matrix) โดยนับจ�ำนวนความถ่ีของคนที่เลือก
ข้อความตามแนวต้ังมากกว่าแนวนอน วิเคราะห์ผล
การพิจารณาจากค่าความถี่รวม และรายงานผล 
การวิจัยต่อไป

2.	 การเก็บข้อมูลในการวิจัยระยะที่ 2  
เก็บข้อมูลโดยการส่งแบบประเมินและหนังสือ 
ขอความอนุเคราะห์ไปยังสถานศึกษาทางไปรษณีย์ 
และเมือ่ตอบเสรจ็ให้ส่งคนืผูว้จิยัทางไปรษณย์ี รวบรวม
ข้อมูลมาตรวจสอบความครบถ้วนสมบูรณ์และ 
คัดเลือกแบบประเมินที่มีความสมบูรณ์ได้ 512 ชุด 
คิดเป็นร้อยละ 85.33 ด�ำเนินการลงรหัสและ 
จัดระบบข้อมูลเพื่อท�ำการวิเคราะห์ข้อมูล ทดสอบ
สมมติฐาน และรายงานผลการวิจัยต่อไป

สถิติที่ใช้ในการวิจัย
1.	 การวิเคราะห์ข้อมูลพื้นฐาน ได้แก่  

ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ส่วนเบีย่งเบน 
มาตรฐานของค่าเฉลี่ย

2. 	การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อหาคุณภาพ 
เครื่องมือ โดยวิเคราะห์ความสอดคล้องระหว่าง 
ข้อค�ำถามกับวตัถปุระสงค์ (IOC) วเิคราะห์ค่าอ�ำนาจ
จ�ำแนกของแบบประเมิน (Corrected Item–total 
Correlation) โดยใช้สูตรสหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน 
และวเิคราะห์ค่าความเชือ่มัน่ของแบบประเมนิ โดย
วธิสีมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
Alpha: a) โดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป SPSS

3.	 การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อตอบสมมติฐาน
การวิจัย 

	 3.1	 ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้าง
ของโมเดลการวัดจิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัย
การสาธารณสุขสิรินธร ด้วยวิธีการวิเคราะห์
องค์ประกอบเชิงยืนยัน (CFA) โดยสถิติที่ใช ้
ตรวจสอบความเหมาะสมของข้อมลูก่อนการวเิคราะห์ 
คือ KMO และ Bartlett’s test of sphericity 
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		  3.2	 การเปรยีบเทยีบความแตกต่าง
ระหว่างจิตบริการของนักศึกษาในแต่ละชั้นปี โดย
การวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุคูณ (MANOVA) 
โดยสถิติที่ใช้ตรวจสอบความเหมาะสมของข้อมูล
ก่อนการวิเคราะห์ คือ Box’s M test > .05 

ผลการวิจัย
1.	 ผลการสงัเคราะห์และนยิามองค์ประกอบ

ของจติบรกิารในกลุ่มนกัศกึษาวทิยาลยัการสาธารณสขุ
สิรินธร โดยการบูรณาการระหว่างแนวคิดและ 
มุมมองของกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย

จิตบริการในกลุ ่มนักศึกษาวิทยาลัย 
การสาธารณสุขสิรินธร โดยการบูรณาการระหว่าง
แนวคิดและมุมมองของกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
ประกอบด้วย 9 องค์ประกอบ ดังนี้

1)	 การมใีจรักในงานบริการ (Mind) หมายถงึ 
การมีความชอบ มีความสมัครใจ ทุ่มเททั้งแรงกาย
และแรงใจ ในงานสาธารณสุขเพื่อให้งานบรรล ุ
เป้าหมายที่วางไว้ และไม่หวังผลตอบแทน

2)	 การพัฒนาคุณภาพบริการ (Develop) 
หมายถึง การที่ผู้ให้บริการหม่ันแสวงหาความรู้  
คิดริเริ่มสร้างสรรค์รูปแบบ เทคนิควิธีการ หรือ
เทคโนโลยีใหม่ ๆ ในการให้บริการงานสาธารณสุข
อยู่เสมอ 

3)	 การมคีวามรบัผดิชอบ (Responsibility) 
หมายถงึ การแสดงออกถงึความเอาใจใส่ จดจ่อ ตัง้ใจ 
มุง่มัน่ต่องานสาธารณสขุทีป่ฏบิตัใินทกุกระบวนการ
อย่างเต็มความสามารถ เพ่ือให้บรรลุผลส�ำเร็จ 
ตามความมุ่งหมายในเวลาที่ก�ำหนด รู้ว่าสิ่งใดถูก  
สิ่งใดผิด ยอมรับผลการกระท�ำทั้งผลดีและผลเสีย 
รวมทั้งปรับปรุงการปฏิบัติงานให้ดีขึ้น 

4)	 การควบคุมอารมณ์และการแก้ปัญหา 
(Emotional control and calmness) หมายถึง 
การทีผู่ใ้ห้บริการมคีวามอดทนอดกลัน้ เมือ่เผชญิกบั
สภาวะเครยีดหรอืปัญหาต่าง ๆ  ทัง้ปัจจยัภายในและ
ภายนอก  สามารถวิเคราะห์ถึงสาเหตุและคิดหาวิธี
ในการแก้ไขปัญหาอย่างมีสติและมีวิจารณญาณ 
ท�ำให้สถานการณ์หรอืวกิฤตกิารณ์ต่าง ๆ  ยตุลิงด้วยดี

5)	 การมีความซื่อสัตย์ (Integrity) หมายถึง 
การปฏิบัติตนให้มีความน่าเช่ือถือ ไว้วางใจ จริงใจ 
ทั้งต่อตนเอง ผู้อื่น และต่อวิชาชีพของตน โดยการ
ปฏบิตัติามกฎ ระเบยีบ ข้อบงัคับต่างๆ หมายรวมถงึ 
การงดเว้นการโกหก คดโกง รักษาวาจาสัตย์ รักษา
ความลับ ผลประโยชน์และทรพัย์สินต่างๆ ให้ข้อมลู
ที่ถูกต้องและไม่บิดเบือนไปจากความจริง

6)	 การมทีศันคตทีิด่ต่ีองานบรกิาร (Attitude) 
หมายถึง การมีความรู้สึกในงานสาธารณสุขในทาง
ท่ีชอบ ซึง่เกดิจากประสบการณ์ในอดตี ปัจจบุนั และ
ความคาดหวังในอนาคต กระตือรือร้นในการท่ีจะ
ให้บริการ และให้บริการด้วยความเต็มใจ  

7)	 การมีบุคลิกภาพและมนุษยสัมพันธ์ที่ดี 
(Personality and relationship) หมายถึง การที่
ผู้ให้บริการมีลักษณะท่าทาง ซึ่งแสดงออกทางการ
แต่งกายสะอาดเรียบร้อย ถูกกาลเทศะและโอกาส 
การพดูชัดเจน มีหางเสียงไพเราะ แสดงกริิยาท่าทาง
เรียบร้อยงดงาม ท่ีสะท้อนให้ผู้รับบริการเห็นแล้ว
เกดิความประทบัใจ การมปีฏสิมัพนัธ์กบัผูรั้บบริการ
ด้วยท่าทีท่ีเป็นมิตร ยิ้มแย้มแจ่มใส มีกิริยาวาจา
สุภาพ ช่างพูดช่างเจรจาท�ำให้คูส่นทนารูสึ้กดีเมือ่ได้
สนทนาด้วย ให้เกียรติผู้รับบริการและผู้ร่วมงาน 

8)	 การเข้าใจความต้องการของผู้รับบริการ 
(Understanding the customer) หมายถึง การ
มคีวามช่างสงัเกตว่าควรให้บรกิารในงานสาธารณสขุ
อย่างไรจึงจะเป็นที่พอใจแก่ผู้รับบริการ รอบรู้ว่า 
ผูร้บับรกิารต้องการสิง่ใด รวมท้ังรับฟังค�ำติชม ปัญหา 
และข้อร้องเรียนต่าง ๆ จากผู้รับบริการด้วยความ
เต็มใจ
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9)	 การมคีวามรู้ในงานทีบ่ริการ (Knowledge) 
หมายถึง การมีความรอบรู้ในงานสาธารณสุข 
เป็นอย่างด ีสามารถตอบข้อซกัถามจากผูร้บับรกิาร
ได้อย่างถกูต้องและแม่นย�ำ หมายรวมถงึรูจ้กัองค์กร 
ระเบียบ และนโยบายต่าง ๆ ในองค์กรด้วย

2.	 ผลการตรวจสอบโมเดลการวดัจติบริการ
ของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร

จิตบริการในกลุ ่มนักศึกษาวิทยาลัย 
การสาธารณสขุสรินิธร ประกอบด้วย 9 องค์ประกอบย่อย 
โดยแต่ละองค์ประกอบย่อยจะมีความเป็นมิติเดียว
ของการวดั (Unidimensionality) ซึง่จะมข้ีอค�ำถาม
ที่ใช้วัดและคุณภาพของการวัด ดังรายละเอียดต่อ
ไปนี้

1)	 การมีใจรักในงานบริการ (Mind: M)  
วดัด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 6 ข้อ ซึง่มคีวามเป็นมติเิดยีว 
ของการวดั (Eigenvalue Component 1 = 3.646) 
มีค่าพสิยัของค่าสหสมัพนัธ์รายข้อกับคะแนนรวมที่
ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.594-0.735 และมีค่า
ความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.870

2)	 การพฒันาคณุภาพบรกิาร (Develop: D) 
วัดด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 5 ข้อ ซ่ึงมีความเป็นมิติ
เดียวของการวัด (Eigenvalue Component 1 = 
2.935) มค่ีาพิสยัของค่าสหสมัพนัธ์รายข้อกบัคะแนน
รวมทีป่รบัแก้ (CITC) อยูร่ะหว่าง 0.561-0.675 และ
มีค่าความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.822 

3)	 การมคีวามรับผดิชอบ (Responsibility: R) 
วดัด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 7 ข้อ ซึง่มคีวามเป็นมติเิดยีว 
ของการวดั (Eigenvalue Component 1 = 3.793) 
มีค่าพิสัยของค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับคะแนนรวม 
ที่ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.548-0.656 และ 
มีค่าความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.859 

4)	 การควบคุมอารมณ์และการแก้ปัญหา 
(Emotional control and calmness: E) วัดด้วย
ข้อค�ำถามจ�ำนวน 6 ข้อ ซึ่งมีความเป็นมิติเดียวของ
การวัด (Eigenvalue Component 1 = 3.472)  

มีค่าพิสัยของค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับคะแนนรวม 
ที่ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.436-0.661 และ 
มีค่าความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.826 

5)	 การมีความซือ่สตัย์ (Integrity: I) วดัด้วย
ข้อค�ำถามจ�ำนวน 7 ข้อ ซึ่งมีความเป็นมิติเดียวของ
การวัด (Eigenvalue Component 1 = 3.320)  
มีค่าพิสัยของค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับคะแนนรวม 
ที่ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.473-0.604 และ 
มีค่าความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.814

6)	 การมทีศันคตทิีด่ต่ีองานบรกิาร (Attitude: A) 
วดัด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 5 ข้อ ซึง่มคีวามเป็นมติเิดยีว 
ของการวดั (Eigenvalue Component 1 = 3.209) 
มค่ีาพสิยัของค่าสหสมัพนัธ์รายข้อกับคะแนนรวมที่
ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.591-0.715 และมีค่า
ความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.860

7)	 การมีบุคลิกภาพและมนุษยสัมพันธ์ที่ดี 
(Personality and relationship: P) วัดด้วย 
ข้อค�ำถามจ�ำนวน 6 ข้อ ซึ่งมีความเป็นมิติเดียวของ
การวัด (Eigenvalue Component 1 = 3.510)  
มีค่าพิสัยของค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับคะแนนรวม 
ที่ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.554-0.696 และ 
มีค่าความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.857 

8)	 การเข้าใจความต้องการของผู้รับบริการ 
(Understanding the customer: U) วัดด้วย 
ข้อค�ำถามจ�ำนวน 6 ข้อ ซึ่งมีความเป็นมิติเดียวของ
การวัด (Eigenvalue Component 1 = 3.357)  
มีค่าพิสัยของค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับคะแนนรวม 
ที่ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.578-0.668 และ 
มีค่าความเชื่อมั่นของการวัดเท่ากับ 0.842

9)	 การมีความรูใ้นงานท่ีบรกิาร (Knowledge : K) 
วัดด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 6 ข้อ ซ่ึงมีความเป็นมิติ
เดียวของการวัด (Eigenvalue Component  
1 = 3.811) มีค่าพิสัยของค่าสหสัมพันธ์รายข้อกับ
คะแนนรวมที่ปรับแก้ (CITC) อยู่ระหว่าง 0.607-
0.767 และมค่ีาความเชือ่มัน่ของการวดัเท่ากบั 0.885 
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ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท�ำการวิเคราะห์องค์ประกอบ
เชงิยนืยนั (Confirmatory Factor Analy sis: CFA) 
ในแต่ละองค์ประกอบย่อย พบว่าโมเดลการวัด 
องค์ประกอบเชิงยืนยันทั้ง 9 โมเดลย่อย มีความ
สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์เป็นอย่างดี ซึ่ง 
ผลการตรวจสอบคณุภาพของโมเดลการวดัในแต่ละ
องค์ประกอบย่อยดงัทีน่�ำเสนอข้างต้น มคีวามเหมาะสม 
เพียงพอที่จะน�ำคะแนนที่ได้ในแต่ละข้อค�ำถาม 

มาใช้เป็นค่าบ่งช้ีเชงิปรมิาณของแต่ละองค์ประกอบย่อย 
และผู้วิจัยได้รวมคะแนนของแต่ละข้อในแต่ละด้าน 
เพื่อเป็นค่าคะแนนของแต่ละองค์ประกอบย่อย  
มาท�ำการวิเคราะห์องค์ประกอบเชงิยนืยนัเพือ่ตรวจสอบ 
ความเที่ยงตรงของโมเดลการวัดจิตบริการของ
นักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร โดยผล 
การวิเคราะห์ข้อมูลแสดงดังภาพที่ 2
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จากภาพที่ 2 โมเดลการวัดจิตบริการของ
นักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร มีความ
สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์อยู่ในเกณฑ์ดี โดย
พจิารณาจาก ค่าไค-สแควร์ (c2) ทีอ่งศาอสิระเท่ากับ 
15 มีค่า 19.40 และไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ  
(p-value = 0.196) ค่าไค-สแควร์สัมพัทธ์ (c2/df) 
= 1.293 ค่า RMSEA = 0.240 ค่า Standardized 
RMR = 0.0123 ค่า NFI = 0.997 ค่า NNFI = 0.997 
ค่า CFI = 0.999 ค่า GFI = 0.992 ค่า AGFI = 0.975 
และค่า CN = 814.772 

ค่าน�ำ้หนกัองค์ประกอบในรูปคะแนนมาตรฐาน
ของแต่ละองค์ประกอบย่อยมีค่าพิสัยอยู่ระหว่าง 
0.691-0.820 (Mean = 0.737) และมีพิสัยของค่า
สหสมัพนัธ์พหุคูณ (Square Multiple Correlation: 
SMC) ในแต่ละองค์ประกอบอยู่ระหว่าง 0.477 - 
0.672 แสดงว่า ในแต่ละองค์ประกอบย่อย (ตวับ่งชี)้ 
มีความแปรปรวนร่วมกันกับตัวแปรแฝงจิตบริการ
ค่อนข้างสูง โดยมีค่าความสอดคล้องภายในของ 
องค์ประกอบย่อยหรือความเชื่อมั่นของตัวแปรแฝง 
(Construct Reliability: rc) เท่ากบั 0.915 (เกณฑ์ 
rc > 0.700) และค่าความแปรปรวนที่สกัดได้  
(Average Variance Extracted: rv) เท่ากบั 0.544 
(เกณฑ์ rv > 0.500) แสดงว่าโมเดลการวดัจติบรกิาร
มีคุณภาพเหมาะสมในการวัด 

สรุปผลการทดสอบโมเดลการวัดจิตบริการ
ของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร              
9 องค์ประกอบ พบว่า สามารถน�ำมาใช้เพือ่ประเมนิ
จิตบริการของนักศึกษาได้อย่างมีคุณภาพ

ผลการเปรยีบเทยีบความแตกต่างระหว่างจิต
บริการของนกัศึกษาวทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธร 
ในแต่ละชั้นปี 

3.	 ผลการศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหว่างจิตบริการของนกัศึกษาวทิยาลยัการสาธารณสขุ
สรินิธร ในแต่ละช้ันปี ด้วยวธีิวเิคราะห์ความแปรปรวน
พหุคูณ (MANOVA) พบว่า ผลการทดสอบความ 

เท่ากนัของเมทรกิซ์ความแปรปรวน-ความแปรปรวนร่วม 
ไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (Box’s M = 
160.885, F-statistic = 1.149, p-value = 0.114) 
และผลการทดสอบในระดับ Multivariate พบว่า 
จติบรกิารของนกัศกึษาในภาพรวม มีความแตกต่าง
ระหว่างชั้นปีอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
(Wilks’ Lambda = 0.904, Multivariate F-
Statistic = 1.902, p-value = 0.004) ผู้วิจัย 
จึงได้ท�ำการวิเคราะห์ความแตกต่างระหว่างชั้นปี 
ในรายองค์ประกอบย่อย (Univariate Test)  
พบความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 ระหว่างช้ันปี ใน 5 องค์ประกอบย่อย ได้แก่ 
ด้านการมใีจรกัในงานบรกิาร (F = 10.004, p-value 
= .001) ด้านพัฒนาคุณภาพบริการ (F = 4.621,  
p-value = .003) ด้านการมีความรับผิดชอบ  (F = 
4.724, p-value = .003) ด้านการควบคุมอารมณ์
และการแก้ปัญหา (F = 3.672, p-value = .012) 
และด้านการมทีศันคตทิีด่ต่ีองานบรกิาร (F=5.863, 
p-value = .001) ส่วนด้านการมีความซื่อสัตย์  
ด้านการมบีคุลกิภาพและมนษุยสมัพนัธ์ทีด่ ีด้านการ
เข้าใจความต้องการของผู้รับบริการ และด้านการมี
ความรูใ้นงานทีบ่รกิาร มคีวามแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส�ำคัญทางสถิติ ผู้วิจัยจึงได้ท�ำการเปรียบเทียบ
รายคู ่(Multiple comparisons) เพือ่ทดสอบความ
แตกต่างระหว่างชั้นปีใน 5 องค์ประกอบย่อย  
โดยผลการทดสอบพบว่า

ด้านการมีใจรักในงานบริการ (Mind)  
แตกต่างกัน 3 คู่ คือ นักศึกษาชั้นปี 1 มีจิตบริการ
สงูกว่านกัศกึษาชัน้ปี 3  นักศกึษาชัน้ปี 1 มจิีตบริการ
สูงกว่านักศึกษาชั้นปี 4 และนักศึกษาชั้นปี 2  
มีจิตบริการสูงกว่านักศึกษาชั้นปี 3

ด้านพัฒนาคุณภาพบริการ (Develop)  
แตกต่างกัน 1 คู่ คือ นักศึกษาชั้นปี 1 มีจิตบริการ
สูงกว่านักศึกษาชั้นปี 3 
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ด้านการมคีวามรบัผดิชอบ (Responsibility) 
แตกต่างกัน 2 คู่ คือ นักศึกษาชั้นปี 1 มีจิตบริการ
สูงกว่านักศึกษาช้ันปี 3 และนักศึกษาชั้นปี 2  
มีจิตบริการสูงกว่านักศึกษาชั้นปี 3   

ด้านการควบคุมอารมณ์และการแก้ปัญหา 
(Emotional control and calmness) แตกต่างกนั 
1 คู่ คือ นักศึกษาชั้นปี 1 มีจิตบริการสูงกว่า 
นักศึกษาชั้นปี 4 

ด้านการมีทศันคตทิีด่ต่ีองานบรกิาร (Attitude) 
แตกต่างกัน 2 คู่ คือ นักศึกษาชั้นปี 1 มีจิตบริการ
สูงกว่านักศึกษาช้ันปี 3 และนักศึกษาชั้นปี 1  
มีจิตบริการสูงกว่านักศึกษาชั้นปี 4 

จากผลการเปรียบเทียบความแตกต่าง 
จิตบริการของนักศึกษาในแต่ละชั้นปี เป็นรายคู่  
พบความแตกต่างของจิตบริการในแต่ละชั้นปี เป็น
จ�ำนวน 5 ด้าน ผูว้จิยัจงึได้ท�ำการเปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ 
จิตบริการของนักศึกษาในแต่ละชั้นปี ทุกหลักสูตร
ในระดับปริญญาตรีและระดับต�่ำกว่าปริญญาตรี 
จ�ำแนกเป็นรายด้าน ผลปรากฏว่า นักศึกษาที่เรียน
ในระดบัชัน้ทีส่งูขึน้ คือ ในชัน้ปี 3 มจีติบรกิารลดลง
เกือบทุกด้าน และเพิ่มขึ้นเล็กน้อยในชั้นปี 4 (ดัง
ภาพที่ 3) 

 
 
 

 
 

ภาพที ่3  ค่าเฉลี่ยจิตบริการของนักศึกษาในแต่ละชั้นปี ทุกหลักสูตร ในระดับปริญญาตรีและต่่ากว่าปริญญาตรี  
            จ่าแนกเป็นรายด้าน 
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อภิปรายผล
จากผลการวจิยัพบว่า องค์ประกอบจิตบรกิาร

ของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร  
ประกอบด้วย 9 องค์ประกอบนั้น เป็นผลมาจาก
การน�ำข้อมูลท่ีได้จากการสังเคราะห์และนิยาม 
องค์ประกอบของจิตบริการ จากแนวคิดของ 
นกัวชิาการต่างๆ มาด�ำเนนิการวเิคราะห์เปรยีบเทียบ
รายคู่ (Paired comparison) ท�ำให้ได้จ�ำนวน 
องค์ประกอบจิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัย 
การสาธารณสขุสรินิธร ทีแ่ท้จรงิ 9 องค์ประกอบ คอื 
การมใีจรกัในงานบรกิาร การพฒันาคณุภาพบรกิาร 
การมีความรับผิดชอบ การควบคุมอารมณ์และ 
การแก้ปัญหา การมีความซือ่สตัย์ การมทีศันคตทิีด่ต่ีอ 
งานบริการ การมีบุคลิกภาพและมนุษยสัมพันธ์ที่ดี 
การเข้าใจความต้องการของผู้รับบริการ และการมี
ความรู้ในงานท่ีบริการ ซ่ึงการค้นพบองค์ประกอบ
จิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุข 
สิรินธร ทั้ง 9 องค์ประกอบนี้ มีความส�ำคัญ เพราะ
เป็นผลทีไ่ด้จากความคาดหวังของผูม้ส่ีวนได้ส่วนเสยี
โดยตรง ดงันัน้สถาบันการศึกษาซึง่ก็คือผูผ้ลติจะได้
น�ำองค์ประกอบทั้ง 9 ด้านนี้ไปด�ำเนินการวางแผน
ส่งเสรมิ/พัฒนา จติบรกิารด้านต่าง ๆ  ให้กบันกัศกึษา
วทิยาลยัการสาธารณสขุสรินิธรได้ตรงตามวตัถุประสงค์ 
และเมื่อนักศึกษามีจิตบริการที่ดีต่อวิชาชีพใน 
ทุกด้านกจ็ะส่งผลดต่ีอนกัศกึษาในการปฏบิตังิานใน
อนาคต เกิดผลดีต่อผู้ใช้บัณฑิตในเรื่องความส�ำเร็จ
ของงาน เกิดภาพลักษณ์ที่ดีต่อบุคคลและองค์กร 
ช่วยให้องค์กรประสบความส�ำเร็จ และครอบคลุม
ไปถึงผลดต่ีอผูรั้บบริการ คอื การได้รบับรกิารทีถ่กูต้อง 
ผู้รับบริการเกิดความพึงพอใจในการให้บริการ  
เกิดการบอกต่อบริการ ท�ำให้เกิดความสุขทั้งผู้รับ
บริการและผูใ้ห้บรกิาร ดงัที ่พณัณ์อร ธรปัณณะเศรษฐ์4 
ได้กล่าวว่า การที่บุคคลมีจิตบริการที่ดีจะส่งให้ 
เกิดผลดี 3 ประการ คือ ผลดีต่อผู้อื่น กล่าวคือ  
การให้บรกิารทีร่วดเรว็และเกิดความประทับใจ ท�ำให้

ไม่ต้องเสียเวลาในการรอคอยบริการ เป็นการเพ่ิม
ปรมิาณและคณุภาพของงานได้ ประหยดัทัง้ด้านเงนิ
และเวลา ท�ำให้เกิดความประทับใจ เป็นการช่วย
องค์กรประชาสัมพันธ์อีกทางหนึ่งด้วย ส่วนผลดีต่อ
ตนเอง กล่าวคือ เกิดความส�ำเร็จของงาน เมื่องาน
ไม่คั่งค้าง สุขภาพจิตในการท�ำงานก็ดีตามไปด้วย 
เกิดภาพสะท้อนที่ดีต่อบุคคลและองค์กร ที่เรียกว่า 
ภาพลักษณ์  การให้บริการที่ดีจะสะท้อนเป็นภาพ
ความส�ำเรจ็ ความพงึพอใจ เกดิบรรยากาศการท�ำงาน
ที่ดี มีการปฏิสัมพันธ์ที่ดี เกิดขวัญและก�ำลังใจ เกิด
ความคิดสร้างสรรค์งานต่อไป และผลดีต่องานและ
องค์การ กล่าวคอื งานมีคณุภาพ งานเกดิการพฒันาต่อ 
เพราะมีผู้สนใจน�ำไปใช้ และช่วยให้องค์กรประสบ
ความส�ำเร็จ เพราะความส�ำเร็จขององค์กรจะ
เกีย่วเนือ่งตัง้แต่ผลติผล การให้บรกิาร และการน�ำไปใช้

2.	 โมเดลการวัดจิตบริการของนักศึกษา
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร มีความสอดคล้อง
กับข้อมูลเชิงประจักษ์อยู่ในเกณฑ์ดี และมีความ
เที่ยงตรงในการวัด สอดคล้องกับสมมติฐานที่ตั้งไว้ 
โดยค่าไค-สแควร์ (c2) ไม่มีนัยส�ำคัญที่ระดับ .05 
และค่าไค-สแควร์สัมพัทธ์ (c2/df) มีค่าน้อยกว่า 2 
โดยค่าน�ำ้หนักองค์ประกอบในรูปคะแนนมาตรฐาน
อยู่ระหว่าง 0.691 ถึง 0.820 ค่าเฉลี่ย 0.737 ซึ่ง
ค่าน�้ำหนักองค์ประกอบมากที่สุด คือ ด้านการมี
ทัศนคติที่ดีต่องานบริการ (0.820) รองลงมา คือ 
ด้านการมีความรู้ในงานที่บริการ (0.770) และ 
น้อยทีส่ดุ คอื ด้านการพฒันาคณุภาพบรกิาร (0.691) 
ค่าความเชือ่มัน่ (R2) อยูร่ะหว่าง 0.477-0.672 แสดงว่า 
ลกัษณะความสมัพนัธ์ระหว่างตวัแปรสามารถร่วมกนั 
อธิบายทั้ง 9 มิติ ได้อย่างน่าเชื่อถือ โดยมีค่า 
ความเชือ่มัน่ของตวัแปรแฝง (Construct Reliability : rc) 
เท่ากบั 0.915 และค่าความแปรปรวนทีส่กดัได้เท่ากบั 
(Average Variance Extracted: rv) เท่ากบั 0.544 
แสดงว่า โมเดลการวัดจิตบรกิารของนกัศกึษาวทิยาลยั
การสาธารณสุขสิรินธร มีความเที่ยงตรง 
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โดยทีจ่ติบรกิารด้านการมใีจรกัในงานบรกิาร 
ด้านการมคีวามรูใ้นงานทีบ่รกิาร ด้านการมีทศันคติ
ท่ีดีต่องานบริการ ด้านการมีบุคลิกภาพและ
มนุษยสัมพันธ์ที่ดี ด้านการควบคุมอารมณ์และการ
แก้ปัญหา ด้านการเข้าใจความต้องการของผู้รับ
บริการ และด้านการมคีวามรบัผดิชอบ ล้วนมคีวาม
ส�ำคญั เนือ่งจากการมคีวามรูใ้นงานทีบ่รกิารจะท�ำให้
สามารถให้บริการที่ถูกต้องตามระเบียบแบบแผน 
ตรงตามความต้องการของผู้รับบริการ ผู้ให้บริการ
ก็จะเกิดความมั่นใจในตนเองและศรัทธาในอาชีพ
หรอืวชิาชีพของตน ยอมรับในกฎระเบยีบ เกดิความสุข 
ในการท�ำงาน พร้อมปฏิบัติหน้าที่อย่างเต็มความรู้
ความสามารถ ต้ังใจ เอาใจใส่ รับผิดชอบในงาน  
มปีฏิสมัพันธ์กับผูร้บับรกิารด้วยความเป็นมติร และ
สามารถแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ให้ผ่านไปได้ด้วยดี ดังที่ 
มนต์จรัส วัชรสิงห์5 ที่พบว่า จิตบริการด้านการมี
ความรู้ในงานที่บริการ ด้านการมีทัศนคติที่ดี ด้าน
การมีกิริยาวาจาสุภาพ และด้านสามารถควบคุม
อารมณ์ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับประสิทธิภาพ
การให้บริการของพยาบาลในระดับปานกลาง และ
จติบรกิาร ด้านมสีตใินการแก้ปัญหาทีเ่กิดขึน้มีความ
สมัพนัธ์ทางบวกกบัประสทิธภิาพการให้บรกิารของ
พยาบาลในระดับค่อนข้างสูง และยังพบว่า ผู้ป่วย
ให้ความส�ำคญักบัคณุภาพด้านปฏสัิมพนัธ์มากทีส่ดุ 
เพราะการปฏิสัมพันธ์เป็นจุดเริ่มต้นของความ 
พงึพอใจหรอืไม่พงึพอใจในการให้บรกิาร หากผูป่้วย
ได้รบัปฏสิมัพนัธ์ทางบวกจากผูใ้ห้บรกิาร ปราศจาก
อคติ การบรกิารก็จะประสบความส�ำเรจ็ สอดคล้องกบั 
มรกต เหลืองอ�ำนวยศิริ6  ที่พบว่า การคิดเชิงบวก
ต่อการให้บริการ การให้บริการด้วยความเต็มใจ  
การเข้าใจธรรมชาติของผู้รับบริการ การเข้าใจ 
ความคาดหวงัและความต้องการของผูม้ารบับรกิาร 
การมบีคุลิกภาพทีส่ร้างความประทบัใจ ความสามารถ
ในการบริหารจัดการ ความรับผิดชอบต่อวิชาชีพ 
ความรับผิดชอบต่อองค์การ ความรับผิดชอบต่อ
สังคมและสิง่แวดล้อม เป็นลักษณะจิตบรกิารในการ

ปฏิบตังิานของพยาบาลวชิาชพี โรงพยาบาลเอกชน 
ดังที่ Wan-I Lee และคณะ7 พบว่า การให้ความ
ส�ำคัญกับคุณค่าของบริการ มีอิทธิพลต่อความ 
พึงพอใจของผู ้รับบริการ สอดคล้องกับรัชนี  
สงัข์สวุรรณ8 ทีพ่บว่า ทศันคติมคีวามสมัพนัธ์ทางบวก 
กับความรับผิดชอบในการท�ำงาน เพราะหากผู้ให้
บริการมทัีศนคตทิางบวก งานในความรับผดิชอบจะ
บรรลตุามวตัถปุระสงค์ทีต่ัง้ไว้ และสอดคล้องกบัอญั
วีณ์ ภาชนะ9 ซึ่งพบว่า พยาบาลที่มีเจตคติต่อการ
ปฏิบัติงานพยาบาลในระดับสูง มีจิตส�ำนึกของการ
ให้บริการดกีว่าพยาบาลทีมี่เจตคตต่ิอการปฏบิตังิาน
พยาบาลในระดบัต�ำ่ จติบรกิารด้านการพฒันาคุณภาพ
บริการ ทั้งการพัฒนาตนเอง  พัฒนารูปแบบวิธี 
ให้บรกิาร เพือ่ให้เกดิความประทบัใจแก่ผูร้บับรกิาร 
ล้วนส่งผลดีต่อตนเอง ต่ออาชีพหรือวิชาชีพ และ 
ต่อองค์กร สอดคล้องกับศิริพันธ์ เวชสิทธิ์10 ที่พบว่า 
การพัฒนาบุคลากรแบบองค์รวมมีผลต่อการเกิด
จิตส�ำนกึคณุภาพ เพราะบคุลากรท่ีได้รบัการพัฒนา
อย่างต่อเนื่อง จะเกิดความรู้สึกมีคุณค่า มีศักยภาพ  
มีความรู้ความสามารถ และมีความปรารถนาท่ีจะ
พฒันาสิง่ด ีๆ  มาสูง่านและองค์กรอย่างต่อเนือ่ง และ
จิตบริการด้านการมีความซื่อสัตย์ เป็นจิตบริการที่
มีความส�ำคัญเช่นเดียวกัน เพราะเป็นการแสดงถึง
การเป็นบคุคลทีม่คีวามน่าเชือ่ถือ ท�ำให้เป็นทีไ่ว้วางใจ 
ทั้งต่อผู้รับบริการ ต่อวิชาชีพของตน ต่อผู้ร่วมงาน 
และต่อองค์กร  

3.	 การเปรียบเทียบจิตบริการของนักศึกษา
ในแต่ละชัน้ปี ทกุหลกัสตูร เมือ่พจิารณาในภาพรวม
พบว่า เมื่อศึกษาในระดับชั้นที่สูงขึ้น คือ ในชั้นปี 3 
มจีติบริการลดลงเกือบทุกด้าน และเพ่ิมขึน้เลก็น้อย
ในชั้นปี 4 ไม่สอดคล้องกับสมมติฐานท่ีต้ังไว้ว่า  
จิตบริการของนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุข 
สรินิธรเพิม่ขึน้ตามชัน้ปีทีศ่กึษา ทัง้นี ้อาจเป็นเพราะ
นกัศกึษาทีเ่รยีนในชัน้ปีที ่3 ในบางหลักสูตร จะต้อง
ออกฝึกปฏิบัติงานภาคสนามเป็นครั้งแรก เป็นการ
น�ำประสบการณ์เรยีนรู้ทีส่ัง่สมตลอดระยะเวลาทีไ่ด้
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ศึกษาไปลงพื้นที่จริง เข้าไปเรียนรู้วัฒนธรรมและ
ชีวิตความเป็นอยู่ของคนในชุมชน ประเมินปัญหา
สขุภาพในชุมชนและหาแนวทางแก้ไข และการท�ำงาน
ภายใต้การควบคุมของผู้อื่น ดังนั้น การที่ต้องออก
ไปสมัผสักบัสถานการณ์จรงิเป็นครัง้แรกของนกัศกึษา
ชั้นปี 3 และด้วยระยะเวลาการศึกษาที่ต้องเรียนถึง 
4 ปีนัน้ อาจส่งผลให้นกัศกึษาเกดิความเครยีด ความ
กดดัน วิตกกังวลในงาน ท�ำให้ตัวนักศึกษาเองเกิด
ความรู้สึกและทัศนคติในแง่ลบต่อผู้อื่น ต่องานที่
ตนเองต้องรับผิดชอบ มีความเห็นแก่ตัว มีความคิด
ในแง่ร้าย มพีฤตกิรรมแขง็กระด้างต่อผูม้ารบับรกิาร 
ขาดความสุภาพอ่อนโยน ไม่เอาใจใส่ผู้รับบริการ 
มองผู้รับบริการในแง่ลบ เช่น มีความเห็นว่าผู้รับ
บริการมีความยุ่งยากหรือมาเพิ่มภาระงานให้ ไม่
ใส่ใจและเพกิเฉยต่อค�ำร้องขอของผูร้บับรกิาร ส่งผล
ให้เกิดความเหนือ่ยล้าในงาน หรอือาการเหนือ่ยหน่าย 
ในการท�ำงานรู้สกึอ่อนล้า และเกิดความคดิในแง่ลบ 
โดยอาการเช่นนีพ้บมากในอาชพีทีเ่กีย่วข้องกับการ
ให้บรกิารสงัคม เช่น นกัสงัคมสงเคราะห์ คร ูอาจารย์ 
บุคลากรทางการแพทย์ เป็นต้น11 สอดคล้องกับ 
วาริชาฏ ศิวกาญจน์12 ที่ว่า ความเหนื่อยล้า คือ  
กลุ่มอาการท่ีประกอบด้วยความอ่อนล้าทางอารมณ์ 
การลดค่าความเป็นบคุคล และการลดค่าความส�ำเร็จ
ส่วนบุคคล ซึ่งอาการเหล่านี้จะเกิดขึ้นกับบุคคลที่
ท�ำงานในบางประเภท เป็นอาการตอบสนองต่อ
สถานการณ์ทีตึ่งเครยีดติดต่อกนัเป็นระยะเวลานาน 
เช่น งานทีต้่องมกีารปฏสิมัพนัธ์กนัระหว่างผูใ้ห้บริการ
และผู้รับบริการ โดยเฉพาะผู้รับบริการที่มีปัญหา
หรือความยุ่งยากให้แก้ไข ซ่ึงผลเสียของการที่ 
ผู้ปฏิบัติงานเกิดอาการเหนื่อยหน่ายต่องาน มีมาก
ท้ังต่อตัวผู้ปฏิบัติงาน วิชาชีพหรืออาชีพ องค์กรที่
ปฏิบัติงานและผู้รับบริการ11 แต่ภายหลังเมื่อกลับ
เข้าสู่กระบวนการเรียนในชั้นปีที่ 4 ระดับจิตบริการ
กลับเพิ่มสูงขึ้น ทั้งนี้อาจเป็นเพราะนักศึกษา 
จ�ำนวนหนึ่งได้รับการยอมรับจากเพื่อนร่วมงาน  
ผู ้บังคับบัญชา ผู้รับบริการ ในหน่วยงานที่ไป 

ฝึกปฏิบัติงาน จากทัศนคติเดิมท่ีมีต่อวิชาชีพใน 
ด้านลบก็เปลี่ยนไป กลับมารักในวิชาชีพมากขึ้น 
ท�ำให้ระดับจติบรกิารของนกัศึกษาเพิม่มากขึน้ ดังที่ 
วรนิทร์สนิ ิเรอืนแพ13 ทีพ่บว่า สมัพนัธภาพกบัเพือ่น
ร่วมงาน จติส�ำนกึสาธารณะ มคีวามสมัพนัธ์ทางบวก
กับพฤติกรรมการเป็นสมาชิกที่ดีขององค์การ และ
สัมพันธภาพกับเพื่อนร่วมงาน คุณภาพชีวิตในการ
ท�ำงาน และจิตส�ำนึกสาธารณะ สามารถร่วมกัน
ท�ำนายพฤติกรรมการเป็นสมาชิกทีดี่ขององค์การได้ 
และสอดคล้องกับ พิสมัย สารการ14 ซึ่งพบว่า  
การยอมรับจากเพื่อนร่วมงานมีความสัมพันธ์กับ 
แรงจงูใจในการท�ำงานในระดบัค่อนข้างสงู กล่าวคอื 
เมื่อระดับการได้รับการยอมรับจากเพื่อนร่วมงาน
เพิ่มสูงขึ้น แรงจูงใจในการท�ำงานของพนักงานก็จะ
เพิ่มข้ึนด้วย และการได้รับการยอมรับจากเพื่อน 
ร่วมงานด้านการยกย่องชมเชย ด้านความส�ำเร็จ 
ในผลงาน มีประสิทธิภาพในการท�ำนายแรงจูงใจ 
ในการท�ำงาน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ข้อเสนอแนะ
ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลวิจัยไปใช้

การพฒันาโมเดลการวดัจิตบรกิารของนกัศึกษา
วทิยาลยัการสาธารณสขุสริินธร พบว่ามีความเทีย่งตรง 
เชิงโครงสร้างตามองค์ประกอบที่ก�ำหนดไว้  
9 องค์ประกอบ โดยจากผลการวจิยัท่ีพบว่านกัศกึษา
ทีเ่รยีนในระดบัทีส่งูขึน้มจีติบรกิารลดลง เป็นข้อมลู
พื้นฐานส�ำคัญให้กับผู ้บริหาร และผู้เกี่ยวข้อง 
ทุกฝ่ายในการวางแผนก�ำหนดรูปแบบหรือวิธีการ
จัดกิจกรรมการเรียนการสอนในการเสริมสร้าง 
จิตบริการให้กับนักศึกษา ซึ่งอาจด�ำเนินการในรูป
ของการพฒันาหลกัสตูรด้านการจดัการเรยีนการ ที่
น�ำเรื่องจิตบริการไปบูรณาการกับรายวิชา การจัด
กิจกรรมเสริมหลักสูตรที่ส่งเสริมจิตบริการใน 
รูปของการช่วยเหลือและเป็นประโยชน์ต่อ 
ส่วนรวม การจัดกิจกรรมพัฒนานักศึกษาโดยการ
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ปลูกฝังทัศนคติที่ดีในการบริการ กิจกรรมเพื่อปรับ
เปลี่ยนทัศนคติเชิงบวกต่อการส่งมอบบริการที่
ประทบัใจ กจิกรรมเพ่ือพัฒนาทกัษะและพฤติกรรม
การให้บรกิารอย่างมอือาชีพ กจิกรรมการเรยีนรูจ้าก
สภาพจริงโดยใช้กระบวนการสะท้อนคิดในกลุ่ม
นกัศึกษาด้วยกนั ท้ังนี ้ในทกุกจิกรรมต้องกระตุน้ให้
นักศึกษาเข้าร่วมอย่างต่อเนื่อง และให้น�ำสิ่งที่ได้
เรียนรู้ไปปรับปรุง เปลี่ยนแปลง โดยอาจมีสิ่งเร้ามา
ท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้อย่าง 
พอเหมาะ จนเกดิการเรียนรู้ และสามารถเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมไปในลักษณะค่อนข้างถาวร ซึ่งจ�ำเป็น 
ต้องใช้การเสรมิแรงอย่างเหมาะสมและต่อเนือ่ง เช่น  
การให้รางวัล การยกย่องชมเชย เป็นต้น ทั้งน้ี  
การจัดกิจกรรมต่าง ๆ นั้น สามารถท�ำได้ในทุก 
ชั้นปีการศึกษา  

จากผลการวิจัยที่พบว่า โมเดลการวัด 
จติบริการของนกัศกึษาประกอบด้วย 9 องค์ประกอบ 
โดยเป็นผลจากการบูรณาการระหว่างแนวคิดของ
นักวิชาการและมุมมองของกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
ดงัน้ันสถาบนัการศกึษาทีมี่หลักสูตรทางด้านสาธารณสุข 
สามารถน�ำเคร่ืองมือวัดนี้ไปใช้ในการประเมิน 
จิตบริการของนักศึกษา หรือน�ำไปสร้างเป็นตัวชี้วัด
ในการประเมินระดับจิตบริการของนักศึกษาได้ 

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมเกี่ยวกับปัจจัยที่มี

อิทธิพลต่อระดับจิตบริการของนักศึกษา เพื่อให้
ทราบถึงสาเหตุที่แท้จริง ที่ท�ำให้นักศึกษามีระดับ 
จิตบริการที่แตกต่างกัน ซึ่งนอกเหนือจากการเรียน
การสอนแล้วยังมีปัจจัยอะไรบ้าง ทั้งปัจจัยระดับ 
ชั้นเรียนและระดับผู้เรียน และในปัจจัยที่เกี่ยวข้อง
กบัหลกัสตูรทีแ่ตกต่างกนั ส่งผลต่อจติบรกิารหรอืไม่ 
อย่างไร ทั้งหลักสูตรระดับปริญญาตรีและระดับ 
ต�่ำกว่าปริญญาตรี
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