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Abstract
	 This research aimed toassess the satisfaction of the quality of phlebotomy rooms and 

services. The participants consisted of the service recipients from the outpatient department and 

the Noppharat Rajathanee Hospital staff, who received venipuncture services of the phlebotomy 

room at the 1st floor of Chaloem Phrakiat Building, Clinical Pathology and Medical Technology 

Department, Nopparat Rajathanee Hospital, between July 1, 2022 - August 31, 2022. There were 

305 and 106 participants, respectively. The results of the study revealed that the outpatients were 

satisfied with the quality of the phlebotomy room and services at high levels, at 78.35% and 

79.48%, respectively. However, they were least satisfied with the waiting time from card scan-

ning to venipuncture finish and bruising after venipuncture, at 70.00% and 52.40%, respec-

tively. When comparing their satisfactions with the quality of the phlebotomy room and  

services, it was found that the outpatients with different gender, education, and venipuncture 

history had significantly different satisfactions at p < 0.05, whereas the outpatients with different 

marital status, age groups, and monthly incomes had comparable satisfactions with the quality 

of phlebotomy room and services. Moreover, the Nopparat Rajathanee Hospital staff were satisfied 

with the quality of the phlebotomy room and services at high levels, at 68.9% and 70.20%,  

respectively. However, they were least satisfied with the number of waiting room chairs and 

bruising after venipuncture, at 62.6% and 58.20%, respectively. Concerning about their  

satisfaction with the quality of phlebotomy room and services, it was found that the Nopparat 

Rajathanee Hospital staff with different venipuncture history had significantly different  

satisfaction at p < 0.05, while the Nopparat Rajathanee Hospital staff with different genders, age 

groups, marital status, educations, and monthly incomes had comparable satisfaction with the 
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quality of phlebotomy room and services. This study showed that venipuncture involves several 

steps; therefore, the service recipients might be confused and had to wait for hours for the  

venipuncture process. In addition, the number of waiting room chairs was not enough. The 

proposed satisfaction improvement is to reduce steps in the venipuncture process and to provide 

staff to help and advice, so that service recipients have convenient and rapid services from the 

phlebotomy room.
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วารสารเทคนิคการแพทย์ ปีที่ 51 ฉบับที่ 2 สิงหาคม 2566 นิพนธ์ต้นฉบับ

ความพึงพอใจของผู้รับบริการเจาะเลือด ชั้น 1  
อาคารเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี

สุพิศ โพธิ์ขาว

กลุ่มงานพยาธิวิทยาคลินิกและเทคนิคการแพทย์ โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี กรุงเทพมหานคร

บทคััดย่่อ
การศึกษาน้ีมีวตัถุประสงค์เพือ่ประเมินความพงึพอใจต่อคณุภาพของหอ้งเจาะเลอืดและคณุภาพ

การให้บริการที่ห้องเจาะเลือด กลุ่มตัวอย่างประกอบด้วยผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอก จำ�นวน 305 ราย 

และบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี จำ�นวน 106 ราย ที่เข้ามารับบริการ ห้องเจาะเลือด ชั้น 1 

อาคารเฉลิมพระเกียรติ กลุ่มงานพยาธิวิทยาคลินิกและเทคนิคการแพทย์ โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 

ระหว่างวันที่ 1 กรกฎาคม 2565 - 31 สิงหาคม 2565 ผลการศึกษา พบว่าผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอก

มีความพงึพอใจต่อคุณภาพของหอ้งเจาะเลือดและคณุภาพการใหบ้รกิารโดยรวมอยู่ในระดับมาก คดิเปน็ 

ร้อยละ 78.35 และ 79.48 ตามลำ�ดับ แต่มีความพึงพอใจต่อระยะเวลาในการเจาะเลือดเริ่มตั้งแต่การ

สแกนบตัรจนเจาะเลอืดเสรจ็และการเกดิรอยเขยีวช้ำ�หลงัเจาะเลอืดนอ้ยท่ีสดุ คดิเปน็รอ้ยละ 70.0 และ 

52.40 ตามลำ�ดับ เม่ือเปรยีบเทียบความพงึพอใจต่อคณุภาพของหอ้งเจาะเลอืดและคณุภาพการใหบ้รกิาร 

พบว่าผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอกท่ีมีความแตกต่างกันด้านเพศ การศึกษา และประวัติการเจาะเลือด 

มีความพงึพอใจต่อคุณภาพของหอ้งเจาะเลอืดและคณุภาพการใหบ้รกิารแตกต่างกนัอยา่งมีนัยสำ�คญัทาง

สถิติท่ีระดับ p < 0.05 สำ�หรับผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอกท่ีมีความแตกต่างกันด้านสถานภาพสมรส 

อายุ และรายได้ต่อเดือน มีความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดและคุณภาพการให้บริการ 

ไม่แตกต่างกนั ในขณะท่ีบคุลากรโรงพยาบาลนพรตันราชธานีมคีวามพงึพอใจต่อคณุภาพของหอ้งเจาะเลอืด

และคุณภาพการให้บริการโดยรวมอยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 68.9 และ 70.20 ตามลำ�ดับ แต่มี

ความพงึพอใจต่อเกา้อีน่ั้งรอเจาะเลอืดเพยีงพอและการเกดิรอยเขยีวช้ำ�หลงัเจาะเลอืดน้อยท่ีสดุ คดิเปน็

ร้อยละ 62.6 และ 58.20 ตามลำ�ดับ เมื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดและ

คุณภาพการให้บริการ พบว่าบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ีมีความแตกต่างกันด้านประวัติการ

เจาะเลือดมีความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดและการให้บริการแตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถติิท่ีระดับ p < 0.05 สำ�หรบับคุลากรโรงพยาบาลนพรตันราชธานท่ีีมีความแตกต่างกนัด้านเพศ อาย ุ

สถานภาพ การศึกษา และรายได้ต่อเดือน มีความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดและคุณภาพ

การใหบ้รกิารไม่แตกต่างกัน การศึกษาครัง้น้ีแสดงวา่การเจาะเลอืดมีหลายขัน้ตอนทำ�ใหผู้้รบับรกิารสับสน
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วารสารเทคนิคการแพทย์ ปีที่ 51 ฉบับที่ 2 สิงหาคม 2566 นิพนธ์ต้นฉบับ

และรอเจาะเลือดนานเป็นเวลาหลายช่ัวโมง รวมถึงเก้าอี้น่ังรอเจาะเลือดไม่เพียงพอ แนวทางพัฒนา

ความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดและคุณภาพการให้บริการคือการลดขั้นตอนเจาะเลือดลง 

และมีเจ้าหน้าที่คอยช่วยเหลือแนะนำ� เพื่อให้ผู้รับบริการได้รับการบริการที่สะดวกและรวดเร็ว

คำ�สำ�คัญ: การเจาะเลือด ความพึงพอใจ บริการ คุณภาพ



ความพึงพอใจของผู้รับบริการเจาะเลือด ชั้น 1 อาคารเฉลิมพระเกียรติ โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 8605

บทนำำ�
การเจาะเลือดถือเป็นเวชปฏิบัติท่ีมีความ

สำ�คัญอย่างยิ่งในวิชาชีพเทคนิคการแพทย์ภายใต้ 

ข้อบังคับสภาเทคนิคการแพทย์ว่าด้วยข้อจำ�กัดและ

เง่ือนไขในการประกอบวิชาชีพเทคนคิการแพทย ์พ.ศ. 

2553(1) เนื่องด้วยการเจาะเลือดเป็นการกระทำ�ต่อ

ร่างกายมนุษย์อันมิอาจหลีกเลี่ยงได้เพื่อให้ ได้มาซึ่ง

ตวัอยา่งส่ิงส่งตรวจสำ�หรบัการตรวจทางหอ้งปฏิบตักิาร

เวชศาสตรชั์นสตูร ดงันัน้การเจาะเลอืดจงึเปน็ข้ันตอน

แรกที่มีความสำ�คัญอย่างยิ่งในกระบวนการเก็บตัวอย่าง

ส่ิงส่งตรวจ(2) ซึง่หากการเจาะเลือดไมถู่กตอ้งจะสง่ผล

ทำ�ให้การตรวจชันสตูรเพือ่การตรวจวนิจิฉยั การตดิตาม

การรักษา และการพยากรณ์โรคผิดพลาด ผลร้ายแรง

ท่ีอาจเกิดข้ึนได้คือผู้รับบริการเสียชีวิตโดยท่ีไม่ควร 

จะเกิดขึ้น นอกจากนั้น ผู้รับบริการการเจาะเลือดมัก

มีอาการหวาดกลัว วิตกกังวล ตื่นตระหนก หัวใจเต้น

เรว็ หายใจเรว็ข้ึน เหง่ือออก ความดนัโลหติลดลง และ

บางรายอาจถึงขั้นเป็นลมหมดสติได้(3) ดังนั้นผู้ให้

บริการเจาะเลือดควรมีความรู้ความเข้าใจในพื้นฐาน

ทางการแพทย์ กายวิภาคศาสตร์ และสรีรวิทยา เพื่อ

จะได้อธิบายข้อมูลการเจาะเลือดท่ีถูกต้องแก่ผู้รับ

บริการ รวมถึงการลดความผิดพลาดในการเจาะเลือด 

และผลข้างเคียงต่อสุขภาพของผู้รับบริการเจาะเลือด(4)

กระบวนการเจาะเลือดจัดเป็นการบริการ

ทางการแพทย์ที่ผู้ให้บริการมีปฏิสัมพันธ์โดยตรงกับ

ผู้รับบริการ ญาติ และบุคคลใกล้ชิด ดังนั้นการปฏิบัติ

ตนดว้ยความสุภาพเรียบร้อย การแต่งกายทีน่่าเชือ่ถอื 

หน้าตายิ้มแย้มแจ่มใส การพูดจาไพเราะอ่อนหวาน 

และการบริการท่ีสะดวกรวดเร็ว จึงเป็นปัจจัยสำ�คัญ 

ท่ีผูร้บับรกิารตอ้งการและคาดหวัง ผูร้บับรกิารมคีวาม

พึงพอใจในบริการ การให้บริการจึงประสบความ 

สำ�เร็จ(5, 6) 

ปัจจุบันห้องบริการเจาะเลือด ชั้น 1 อาคาร

เฉลิมพระเกียรติ กลุ่มงานพยาธิวิทยาคลินิกและ

เทคนคิการแพทย ์โรงพยาบาลนพรตันราชธาน ีมผีูม้า

รับบริการเจาะเลือดเป็นจำ�นวนมากและมีแนวโน้มท่ี

จะเพิ่มขึ้น โดยในปีงบประมาณ พ.ศ. 2562, 2563 

และ 2564 มผีูม้ารบับรกิารเจาะเลือดจำ�นวน 106,629, 

101,731 และ 69,106 ราย ตามลำ�ดบั ซึง่ส่งผลทำ�ให้

ผูร้บับรกิารไม่ไดร้บัความสะดวกสบาย และรอควินาน

หลายชัว่โมง อีกท้ัง หอ้งเจาะเลือดมพีืน้ท่ีนอ้ย (ขนาด

ประมาณ 5.1 × 5.4 × 3.2 เมตร) และมีประตูเข้า

ออกทางเดียว พื้นที่เจาะเลือดมีการแบ่งเคาน์เตอร์

สำ�หรบัการเจาะเลอืดเปน็รายบคุคล จำ�นวน 5 ชอ่งก้ัน 

ที่มีขนาด 1.0 × 1.0 เมตร และมีกระจกใสกั้นระหว่าง

ผู้ให้บริการกับผู้รับบริการ พื้นท่ีเจาะเลือดนี้เหมาะ

สำ�หรับการให้บริการเจาะเลือดผู้รับบริการทั่วไป แต่

ไม่เหมาะสำ�หรับผู้รับบริการรถเข็นและเปลนอน ซึ่ง

ในกรณีนี ้เจา้หนา้ท่ีตอ้งนำ�อปุกรณ์เจาะเลอืดออกนอก

พื้นที่เจาะเลือดเพื่อให้บริการ

ด้วยเหตุดังกล่าว ผู้วิจัยจึงได้ทำ�การศึกษา

ความพงึพอใจของผูร้บับรกิารเจาะเลือด ช้ัน 1 อาคาร

เฉลิมพระเกียรติ กลุ่มงานพยาธิวิทยาคลินิกและ

เทคนิคการแพทย์ โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี เพื่อ

นำ�มาเป็นข้อมูลในการพัฒนาปรับปรุงคุณภาพของ 

ห้องเจาะเลือดและคุณภาพการให้บริการ เพื่อให้เกิด

ประโยชน์สูงสุดต่อผู้รับบริการอย่างไร้รอยต่อที่ยั่งยืน

ต่อไป

วััสดุุและวิิธีีการศึึกษา
การศึกษาครั้งนี้ ผู้ศึกษาได้ใช้แบบสอบถาม

ในการสำ�รวจความพงึพอใจของผูร้บับรกิารเจาะเลอืด 

ช้ัน 1 อาคารเฉลิมพระเกียรติ กลุ่มงานพยาธิวิทยา

คลินิกและเทคนิคการแพทย์ โรงพยาบาลนพรัตน-

ราชธานี ประกอบด้วยแบบสอบถาม 3 ชุด โดยชุด 

ท่ี 1 เปน็แบบสอบถามปลายปดิ ที่ให้ผูร้บับรกิารเลือก

คำ�ตอบท่ีตรงกับความเปน็จรงิมากท่ีสดุ เก่ียวกบัข้อมลู

ส่วนบุคคลของผู้รับบริการ ประกอบด้วย เพศ อายุ 



สุพิศ โพธิ์ขาว8606

สถานภาพ รายได้ต่อเดือน และประวัติการเจาะเลือด 

ชุดที่ 2 เป็นแบบสอบถามปลายปิด ที่ให้ผู้รับบริการ

เลือกตรงกับความจริงของผู้รับบริการที่มีความ 

พึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดและคุณภาพ

การให้บริการมากหรือน้อยเพียงใด หลังจากท่ีได้รับ

บริการแล้ว คำ�ถามความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้อง

เจาะเลือด ประกอบด้วย 1) ความสะอาดของห้อง 

เจาะเลือด 2) ความชัดเจนของป้ายแสดงข้ันตอน 

การให้บริการ  3) ความสะดวกในการรับบริการเจาะ

เลือด 4) ความเพียงพอของเก้าอี้นั่งรอเจาะเลือด  

5) ความเหมาะสมของเก้าอี้นั่งรอเจาะเลือด  6) แสง

สว่างห้องเจาะเลือดท่ีเพียงพอ 7) เวลาเริ่มให้บริการ

เจาะเลือด (06.30 น.) และ 8) ระยะเวลาในการ 

เจาะเลือดเริ่มตั้งแต่การสแกนบัตรจนเจาะเลือดเสร็จ 

และคำ�ถามความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการ 

ประกอบด้วย 1) เจ้าหน้าที่ให้บริการด้วยความเต็มใจ 

อัธยาศยัไมตรท่ีีด ี 2) เจา้หนา้ทีใ่ห้ข้อมูลและคำ�แนะนำ�

ตามท่ีท่านต้องการ 3) เจ้าหน้าท่ีมีความกระตือรือร้น 

ในการใหบ้รกิาร  4) เจา้หนา้ท่ีเจาะเลือดท่านครัง้เดยีว

ไดส้ำ�เรจ็  5) เจา้หนา้ท่ีเจาะเลือดมคีวามสามารถทำ�ให้

ท่านคลายกังวล  6) การเกิดรอยเขียวช้ำ�หลังเจาะ

เลือด  7) การได้รับคำ�แนะนำ�เก่ียวกับรอยเขียวช้ำ�  

8) เจา้หนา้ท่ีตัง้ใจรับฟงัปัญหาตา่งๆ ในการมาใช้บริการ 

และช่วยแก้ปัญหาให้ท่าน และ 9) ท่านได้รับบริการ

เท่าเทียมคนอื่น สำ�หรับชุดที่ 3 เป็นแบบสอบถาม

ปลายเปิด ท่ีให้ผู้รับบริการได้แสดงความคิดเห็นต่อ

ปัญหาท่ีได้รับ และเสนอแนวทางในการแก้ปัญหา 

ดังกล่าว คำ�ถามประกอบด้วย 1) ปัญหาและสาเหตุที่

ทำ�ให้ท่านไมพ่อใจตอ่การใหบ้รกิารของหอ้งเจาะเลือด

มากที่สุด และ 2) ท่านอยากให้ปรับปรุงคุณภาพการ

ให้บริการทางห้องเจาะเลือดเรื่องใดมากที่สุด

กำ�หนดระดับความพึงพอใจต่อคุณภาพของ

ห้องเจาะเลือดและคุณภาพการให้บริการ ด้วยการให้

คะแนนแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังนี้ ความพึงพอใจ

มากท่ีสุดให้คะแนนเป็น 5 ความพึงพอใจมากให้

คะแนนเปน็ 4 ความพงึพอใจปานกลางใหค้ะแนนเปน็ 

3 ความพึงพอใจน้อยให้คะแนนเป็น 2 และความ 

พึงพอใจน้อยที่สุดให้คะแนนเป็น 1

เกณฑ์การวิเคราะห์ระดับค่าคะแนนความพึงพอใจ จึงคำ�นวณช่วงการวัดดังนี้

	
ช่วงการวัด	 =

	 ค่าคะแนนสูงสุด - ค่าคะแนนต่ำ�สุด

	  				        จำ�นวนชั้น

			   = 	 5 - 1 	= 0.80
			     5

เกณฑค์ะแนนเฉล่ีย คอื ความพงึพอใจระดบั

มากที่สุด คือช่วงคะแนน 4.21-5.00 หรือร้อยละ 

84.20-100.0, ความพึงพอใจระดับมาก คือช่วง

คะแนน 3.41- 4.20 หรอืรอ้ยละ 68.20-84.00, ความ

พึงพอใจระดับปานกลาง คือช่วงคะแนน 2.61-3.40 

หรือร้อยละ 52.20-68.00, ความพึงพอใจระดับน้อย 

คอืช่วงคะแนน 1.81-2.60 หรือร้อยละ 36.20-52.00 

และความพึงพอใจระดับน้อยท่ีสุด คือช่วงคะแนน 

1.00-1.80 หรือร้อยละ 20.00-36.00 โดยกำ�หนด

คะแนน 5 เท่ากับ 100 แล้วเทียบบัญญัติไตรยางศ์ 

ตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา

กลุ่มตัวอย่างในการศึกษานี้ คือผู้รับบริการ

แผนกผู้ป่วยนอกและบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตน-

ราชธานี ท่ีมารับบริการเจาะเลือด ระหว่างวันท่ี 1 

กรกฎาคม 2565 - 31 สิงหาคม 2565 โดยกลุ่มตัวอย่าง
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การศึกษาในครั้งนี้ใช้กลุ่มตัวอย่างจำ�นวน 

ท้ังสิ้น 411 ราย โดยจำ�แนกเป็นผู้รับบริการแผนก 

ผูป้ว่ยนอกจำ�นวน 305 ราย และบคุลากรโรงพยาบาล

นพรัตนราชธานีจำ�นวน 106 ราย ผู้ศึกษาเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างในการตอบแบบสอบถามโดยใช้วิธีการสุ่ม

ตัวอย่างแบบง่าย (Simple Random Sampling) 

โดยที่ประชากรมีโอกาสในการถูกเลือกเท่ากัน เพื่อให้

ครอบคลุมทุกกลุ่มประชากร การศึกษาครั้งนี้ ได้ 

ผ่านการรับรองโครงการวิจัยที่เก่ียวข้องกับการวิจัย 

ในมนุษย์ โดยคณะกรรมการและจริยธรรมวิจัย 

โรงพยาบาลนพรตันราชธาน ีเลขท่ีใบรบัรอง 29/2566

การตรวจสอบเครื่่�องมืือ

ในการศกึษาคร้ังนี ้ผูศ้กึษาไดน้ำ�แบบสอบถาม 

ไปทดสอบความเที่ยงตรง โดยการนำ�แบบสอบถาม 

ท่ีสร้างข้ึนไปให้ผู้เช่ียวชาญตรวจสอบความเหมาะสม

และความถูกต้องของเนื้อหาท่ีต้องการวัด และนำ�มา

แก้ไขปรับปรุง จากนั้นนำ�แบบสอบถามไปทดสอบ

ความเช่ือมั่น โดยการนำ�แบบสอบถามท่ีได้แก้ ไข

ปรับปรุงแล้วท้ัง 3 ชุด ไปทดลองใช้กับผู้รับบริการ

จำ�นวน 30 ชุด ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา

ครัง้นี ้แล้วนำ�ข้อมลูที่ไดม้าวิเคราะหห์าคา่ความเชือ่มัน่

ของแบบสอบถาม โดยการทดสอบคา่สัมประสิทธิค์วาม

คำ�นวณจากสูตรของ Taro Yamane(7) ดังนี้

		  n	 =	     N

			        1+N(e)2

		  n 	 = 	 ขนาดกลุ่มตัวอย่าง

		  N 	 = 	 จำ�นวนรวมประชากรทั้งหมด

		  e 	 = 	 ค่าความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได้กำ�หนดที่ระดับนัยสำ�คัญ 0.05

	 คำ�นวณหาจำ�นวนกลุ่มตัวอย่าง ได้ดังนี้

		  n 	 =	       106,629

				    1+(106,629)(0.05)2

			   = 	 398

เชื่อมั่นของ Cronbach (Cronbach’ s Alpha 

Method) ของแบบสอบถามจากผู้รับบริการแผนก 

ผู้ป่วยนอกและบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี

ซึ่งได้เท่ากับ 0.885 และ 0.919 ตามลำ�ดับ (กำ�หนด

ให้คา่ความนา่เชือ่ถอืไดข้องคา่สมัประสทิธ์ิความเช่ือมัน่

ของ Cronbach ควรมีค่ามากกว่า 0.700 ขึ้นไป)

เกณฑ์การประเมินค่าสัมประสิทธิ์ความ 

เชือ่มัน่ของ Cronbach (Cronbach’ s Alpha Method) 

คอื คา่สมัประสทิธิค์วามเช่ือมัน่ของ Cronbach เท่ากับ 

0.901-1.000, 0.801-0.900, 0.701-0.800,  

0.601-0.700, 0.501-0.600 และ 0.000-0.500  

แปลผลระดบัความเชือ่ม่ันเปน็ดมีาก ด ีพอใช้ คอ่นข้าง 

พอใช้ ต่ำ� และไม่สามารถรับได้ ตามลำ�ดับ

การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้

วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลด้วยสถิติเชิง

พรรณนา โดยนำ�เสนอข้อมูลในรูปแบบของการ

แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน สำ�หรับข้อมูลต่อเนื่องที่มีการแจกแจงแบบ

ปกติ วิเคราะห์ข้อมูลด้วย T-test เพื่อเปรียบเทียบ

ความสัมพันธ์ระหว่าง 2 ตัวแปร และใช้สถิติ  

One-Way ANOVA เพื่อเปรียบเทียบความสัมพันธ์

หลายตัวแปร โดยกำ�หนดนัยสำ�คัญที่ p < 0.05
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ผลการศึึกษา
1) ข้อมูลส่วนบุคคล

ผลการสำ�รวจพบว่าผู้รับบริการแผนกผู้ป่วย

นอก ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 57.0 อายุ

มากกว่า 65 ปีขึ้นไป ร้อยละ 24.6 สถานภาพสมรส 

ร้อยละ 50.5 การศึกษาระดับประถมศึกษา ร้อยละ 

22.6 รายได้ต่อเดือนต่ำ�กว่า 5,000 บาท ร้อยละ 28.9 

และประวัติการเจาะเลือด 1-3 ครั้ง ร้อยละ 63.3  

ในขณะที่บุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ีเข้า 

รับบริการ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 85.8 กลุ่ม

อายุระหว่าง 56-65 ปี ร้อยละ 29.2 สถานภาพสมรส 

รอ้ยละ 61.3 การศกึษาระดบัปรญิญาตร ีรอ้ยละ 34.0 

รายได้ต่อเดือน 10,001-20,000 บาท ร้อยละ 42.5 

และประวัติการเจาะเลือด 1-3 ครั้ง ร้อยละ 51.9 

(Table 1)

Personal data
Outpatients Nopparat Rajathanee Hospital staff

N % N %

Genders

Male 128 42.0 13 12.3

Female 174 57.0 91 85.8

Not specified 3 1.0 2 1.9

Age (year)

< 16 3 1.0 0 0.0

16-25 30 9.8 3 2.8

26-35 31 10.2 18 17.0

36-45 41 13.4 21 19.8

46-55 53 17.4 28 26.4

56-65 59 19.3 31 29.2

> 65 75 24.6 0 0.0

Not specified 13 4.3 5 4.7

Marital status

Single 90 29.5 28 26.4

Married 154 50.5 65 61.3

Divorced 19 6.2 7 6.6

Widowed 38 12.5 3 2.8

Not specified 4 1.3 3 2.8

Table 1  Demographic data of participants.
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Personal data
Outpatients Nopparat Rajathanee Hospital staff

N % N %

Education

Under Primary School 25 8.2 1 0.9

Primary School 69 22.6 2 1.9

Junior High School 45 14.8 16 15.1

Senior High School 49 16.1 30 28.3

Associate degree 28 9.2 14 13.2

Bachelor degree 67 22.0 36 34.0

Master degree 18 5.9 7 6.6

Doctorate Degree 1 0.3 0 0.0

Not specified 3 1.0 0 0.0

Monthly income (baht)

< 5,001 88 28.9 3 2.8

5,001-10,000 68 22.3 19 17.9

10,001-20,000 63 20.7 45 42.5

20,001-30,000 36 11.8 16 15.1

> 30,000 27 8.9 23 21.7

Not specified 23 7.5 0 0.0

Venipuncture history (times)

1-3 193 63.3 55 51.9

4-6 29 9.5 11 10.4

7-9 39 12.8 3 2.8

> 9 37 12.1 13 12.3

Not specified 7 2.3 24 22.6

Table 1  Demographic data of participants. (Cont.)

2) ความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือด

ผลสำ�รวจพบว่าผูร้บับรกิารแผนกผูป้ว่ยนอก

มคีวามพงึพอใจตอ่ห้องเจาะเลอืดโดยรวม อยู่ในระดบั

ความพึงพอใจมาก คิดเป็นร้อยละ 78.35 โดยมีความ

พึงพอใจต่อความสะอาดของห้องเจาะเลือดมากท่ีสุด 

คิดเป็นร้อยละ 85.6 รองลงมาคือห้องเจาะเลือดมี 

แสงสว่างเพียงพอ คิดเป็นร้อยละ 83.4 แต่มีความ 

พึงพอใจต่อระยะเวลาในการรอเจาะเลือดเริ่มตั้งแต่

การสแกนบัตรจนเจาะเลือดเสร็จน้อยท่ีสุด คิดเป็น

รอ้ยละ 70.0 รองลงมาคอืจำ�นวนเก้าอ้ีนัง่รอเจาะเลือด

เพียงพอ คิดเป็นร้อยละ 71.2 ในขณะท่ีบุคลากร 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ีเข้ารับบริการมีความ 
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พึงพอใจต่อคุณภาพของห้องเจาะเลือดโดยรวม อยู่ 

ในระดบัมาก คดิเปน็รอ้ยละ 68.9 โดยมคีวามพงึพอใจ

ต่อความสะอาดของห้องเจาะเลือดมากที่สุด คิดเป็น

ร้อยละ 76.6 รองลงมาคือความสะดวกในการรับ 

การบริการเจาะเลือด คิดเป็นร้อยละ 71.4 แต่มีความ

พงึพอใจตอ่จำ�นวนเก้าอีน้ัง่รอเจาะเลอืดเพยีงพอนอ้ย

ที่สุด คิดเป็นร้อยละ 62.6 รองลงมาคือระยะเวลาใน

การรอเจาะเลอืดเริม่ตัง้แตก่ารสแกนบตัรจนเจาะเลอืด

เสร็จ คิดเป็นร้อยละ 63.2 (Table 2)

Table 2  Percentage of satisfaction with the quality of the phlebotomy room.

Satisfaction
Outpatients

Nopparat Rajathanee 

Hospital staff

% level % level

1) Cleanliness of the phlebotomy room 85.6 Excellent 76.6 Good

2) The signs clearly indicated the service procedures 81.6 Good 70.6 Good

3) The convenience from receiving of venipuncture 79.6 Good 71.4 Good

4) The number of waiting room chairs 71.2 Good 62.6 Fair

5) The comfortable of waiting room chairs 75.6 Good 64.4 Fair

6) The adequacy of light in the phlebotomy room 83.4 Good 71.0 Good

7) The starting time of venipuncture at 06.30 am. 79.2 Good 70.4 Good

8) The waiting time from card scanning to venipuncture 

	 finish

70.0 Good 63.2 Fair

Overall 78.35 Good 68.9 Good

3) ความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการ

จากผลสำ�รวจ พบว่า ผู้รับบริการแผนก 

ผู้ป่วยนอกมีความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการ

โดยรวม อยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 79.48 โดย

มีความพึงพอใจต่อเจ้าหน้าที่เจาะเลือดครั้งเดียวได้

สำ�เร็จมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 88.40 รองลงมาคือ

เจา้หน้าที่ให้บรกิารดว้ยความเตม็ใจ อธัยาศยัไมตรท่ีีด ี

คิดเป็นร้อยละ 87.80 แต่มีความพึงพอใจต่อการเกิด

รอยเขียวช้ำ�หลังเจาะเลือดน้อยท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 

52.40 รองลงมาคือการได้รับคำ�แนะนำ�เกี่ยวกับรอย

เขียวช้ำ� คิดเป็นร้อยละ 67.20 ในขณะท่ีบุคลากร 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ีเข้ารับบริการมีความ 

พงึพอใจตอ่คณุภาพการให้บรกิารโดยรวม อยู่ในระดบั

มาก คิดเป็นร้อยละ 70.20 โดยมีความพึงพอใจต่อ 

เจา้หนา้ท่ีให้บรกิารดว้ยความเตม็ใจ อัธยาศยัไมตรท่ีีดี

มากทีสุ่ด คดิเปน็รอ้ยละ 76.60 รองลงมาคอืเจา้หนา้ที่

เจาะเลือดครั้งเดียวได้สำ�เร็จคิดเป็นร้อยละ 75.80  

แต่มีความพึงพอใจต่อการเกิดรอยเขียวช้ำ�หลังเจาะ

เลือดน้อยท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 58.20 รองลงมาคือ

การได้รับคำ�แนะนำ�เก่ียวกับรอยเขียวช้ำ� คิดเป็น 

ร้อยละ 58.40 (Table 3)
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4) ผลเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อคุณภาพของ

ห้องเจาะเลือด

เมื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อคุณภาพ

ของหอ้งเจาะเลอืด พบว่าผูร้บับรกิารแผนกผูป้ว่ยนอก

ท่ีมีความแตกต่างกันทางด้านเพศ การศึกษา และ

ประวัติการเจาะเลือดมีความพึงพอใจต่อคุณภาพของ

ห้องเจาะเลือดแตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ 

ที่ระดับ p < 0.05 สำ�หรับผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอก 

ท่ีมีความแตกต่างกันทางด้านอายุ สถานภาพสมรส 

และรายได้ต่อเดือนมีความพึงพอใจต่อคุณภาพของ

ห้องเจาะเลือดไม่แตกต่างกัน ในขณะท่ีบุคลากร 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ีมีประวัติการเจาะเลือด

ตา่งกันมคีวามพงึพอใจตอ่คณุภาพของหอ้งเจาะเลือด

แตกต่างกันอย่างมีระดับนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ  

p < 0.05 สำ�หรบับคุลากรโรงพยาบาลนพรตันราชธานี

ท่ีมีความแตกตา่งกันดา้นเพศ อาย ุสถานภาพ การศกึษา 

และรายได้ต่อเดือน มีความพึงพอใจต่อคุณภาพของ

ห้องเจาะเลือดไม่แตกต่างกัน (Table 4)

Satisfaction
Outpatients

Nopparat Rajathanee 

Hospital staff

% level % level

1)	 Phlebotomists provided services with willingness and 

	 good hospitality

87.80 Excellent 76.60 Good

2) 	Phlebotomists provided information and advice as you 

	 require.

85.00 Excellent 73.80 Good

3) 	Phlebotomists provided services with enthusiasm 86.00 Excellent 75.00 Good

4) 	Phlebotomists had single venipuncture is successful 88.40 Excellent 75.80 Good

5) 	Phlebotomists had ability to make you feel relax 84.40 Excellent 71.60 Good

6) 	You had a bruise after venipuncture 52.40 Fair 58.20 Fair

7) 	You had advice about bruises 67.20 Fair 58.40 Fair

8) 	Phlebotomists were willing to listen of various problems 

	 and helped you solve problems

78.20 Good 67.60 Fair

9)	 You received the equable services as others 85.60 Excellent 75.00 Good

Overall 79.48 Good 70.20 Good

Table 3  Percentage of satisfaction with the quality of services.
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5) ผลเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อคุณภาพการ

ให้บริการ

เมื่อเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อคุณภาพ

การให้บริการพบว่าผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอกที่มี

ความแตกต่างกันทางด้านเพศ การศึกษา และประวัติ 

การเจาะเลือด มีความพึงพอใจต่อคุณภาพการ 

ให้บรกิารแตกตา่งกันอยา่งมนียัสำ�คญัทางสถิตท่ีิระดบั 

p < 0.05 สำ�หรับผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอกท่ีมี

ความแตกต่างกันทางด้านอายุ สถานภาพ และรายได้

ต่อเดือน มีความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการ 

ไมแ่ตกตา่งกนั ในขณะท่ีบคุลากรโรงพยาบาลนพรตัน-

ราชธานีท่ีมีความแตกต่างกันทางด้านประวัติการ 

เจาะเลือดมีความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการ

แตกตา่งกันอยา่งมนียัสำ�คญัทางสถิตท่ีิระดบั p < 0.05 

สำ�หรับบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ีมีความ

แตกต่างกันทางด้านเพศ อายุ สถานภาพ การศึกษา 

และรายไดต้อ่เดอืนมคีวามพงึพอใจตอ่คณุภาพการให้

บริการไม่แตกต่างกัน (Table 5)

Table 4  Comparisons of satisfaction with the quality of the phlebotomy room.

Personal data

Outpatients Nopparat Rajathanee Hospital staff

Between 
Groups

Within 
Groups F p-value Between 

Groups
Within 
Groups F p-value

Genders 20.528 338.522 9.156 0.000* 1.243 92.918 0.689 0.504

Age groups 10.046 349.004 1.221 0.291 7.592 86.568 1.754 0.129

Status 1.449 357.600 0.304 0.875 0.871 93.289 0.236 0.918

Educations 23.691 335.358 2.614 0.009* 1.936 92.225 0.346 0.910

Monthly incomes 8.335 350.714 1.421 0.216 2.200 91.960 0.604 0.661

Venipuncture 
history

12.891 346.158 2.793 0.027* 10.448 83.712 3.151 0.017*

*, p < 0.05

Table 5  Comparisons of satisfaction with the quality of services.

Personal data

Outpatients Nopparat Rajathanee Hospital staff

Between 
Groups

Within 
Groups F p-value Between 

Groups
Within 
Groups F p-value

Sex 21.922 427.960 7.735 0.001* 1.792 110.104 0.838 0.435

Age groups 10.185 439.697 0.983 0.444 6.019 105.877 1.173 0.346

Status 3.687 446.195 0.620 0.649 1.308 110.588 0.299 0.878

Educations 24.299 425.583 2.113 0.035* 2.510 109.387 0.379 0.891

Monthly incomes 8.335 441.547 1.129 0.345 2.927 108.970 0.678 0.609

Venipuncture 
history

22.822 427.060 4.008 0.003* 12.435 99.461 3.157 0.017*

*, p < 0.05
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วิิจารณ์์
จากผลการศึกษาพบว่าผู้รับบริการแผนก 

ผู้ป่วยนอกมีความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้อง 
เจาะเลือดและคุณภาพการให้บริการโดยรวมอยู่ ใน
ระดับความพึงพอใจมาก สอดคล้องกับผลการศึกษา
ของ เนตรเพชรรสัมิ ์ตระกลูบญุเนตร(8) ทีพ่บว่าความ
พึงพอใจของผู้รับบริการต่อการให้บริการของแผนก 
ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลนวุฒิสมเด็จย่าโดยภาพรวม 
มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก และการศึกษาของ
ธัญญารัตน์ และคณะ(9) ที่พบว่าความพึงพอใจของ
ผู้รับบริการในแผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลศูนย์การ
แพทย์สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามราชกุมารี 
โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาความพึงพอใจ
มากท่ีสุด พบว่าผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอกมีความ
พึงพอใจต่อความสะอาดของห้องเจาะเลือดและ 
เจ้าหน้าที่เจาะเลือดครั้งเดียวได้สำ�เร็จมากท่ีสุด อาจ
เป็นเพราะว่าห้องเจาะเลือดใหม่ทำ�ให้ห้องเจาะเลือด
สะอาด การเจาะเลือดถือเป็นสาระสำ�คัญอย่างยิ่งของ
ผู้รับบริการ โดยผู้รับบริการคาดหวังว่าจะได้รับการ
เจาะเลือดครั้งเดียวได้สำ�เร็จและไม่มีรอยเขียวช้ำ�หลัง
การเจาะเลือดและท่ีสำ�คัญท่ีสุดคือไม่เจ็บ เมื่อผู้รับ
บรกิารแผนกผูป้ว่ยนอกไดร้บับรกิารดงักลา่วตามความ
คาดหวงั จงึทำ�ให้ผูร้บับรกิารแผนกผูป้ว่ยนอกมคีวาม
พึงพอใจต่อการเจาะเลือดครั้งเดียวสำ�เร็จมากท่ีสุด 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Cembrowski และ
คณะ(10) พบว่า ผู้รับบริการให้ความสำ�คัญมากท่ีสุด 
คือ ความสะอาดของพื้นที่ห้องเจาะเลือด ความสามารถ
ของเจ้าหน้าที่เจาะเลือดครั้งเดียวสำ�เร็จ เมื่อพิจารณา
ความพงึพอใจนอ้ยท่ีสดุพบว่าผูร้บับรกิารแผนกผูป้ว่ย
นอกมคีวามพงึพอใจตอ่ระยะเวลาในการรอเจาะเลอืด
เริ่มตั้งแต่การสแกนบัตรจนเจาะเลือดเสร็จและการ
เกิดรอยเขียวช้ำ�หลังเจาะเลือดน้อยที่สุด อาจเป็น
เพราะว่าการเจาะเลอืดมหีลายข้ันตอน ทำ�ใหผู้รั้บบรกิาร
สับสนและปฏิบัติไม่ถูกต้อง กล่าวคือ 1) ผู้รับบริการ
ตอ้งสแกนบตัรประชาชนท่ีตูส้แกนบตัรควิ 2) เปดิสทิธิ์

การรักษาที่ห้องตรวจสอบสิทธิ์ 3) นำ�ใบรายการตรวจ
พร้อมบัตรคิวมาให้เจ้าหน้าท่ีห้องเจาะเลือดบันทึก
ข้อมูล 4) นำ�ใบชำ�ระเงินไปชำ�ระเงินท่ีห้องการเงิน  
5) เจ้าหน้าที่ห้องเจาะเลือดกดเรียกคิวเพื่อเข้ามา 
เจาะเลอืด จากกระบวนการดงักล่าว ทำ�ใหผู้ร้บับรกิาร
ต้องเดินไปหลายท่ีก่อนจะได้เจาะเลือด ท้ังนี้ผู้รับ
บริการส่วนใหญ่เป็นผู้สูงอายุและอดอาหารก่อนมา
เจาะเลือด ทำ�ให้ผู้รับบริการบางรายรอการเจาะเลือด
นาน ผู้รับบริการต้องการการให้บริการที่สะดวก 
รวดเร็ว ไม่รอคิวนาน และหลังการเจาะเลือดเสร็จ 
ไม่มีรอยเขียวช้ำ � สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Cembrowski และคณะ(10) ซึ่งพบว่าผู้ป่วยให้ความ
สำ�คัญมากที่สุด คือ ความเจ็บปวดจากการเจาะเลือด 
ในขณะท่ีบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานีท่ี 
เข้ารับบริการมีความพึงพอใจต่อคุณภาพของห้อง 
เจาะเลือดและคุณภาพการให้บริการโดยรวม อยู่ใน
ระดับความพึงพอใจมาก เมื่อพิจารณาความพึงพอใจ
มากที่สุด พบว่าบุคลากรโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี
มีความพึงพอใจต่อความสะอาดของห้องเจาะเลือด
และเจา้หนา้ท่ีใหบ้รกิารดว้ยความเตม็ใจ อัธยาศยัไมตรี
ท่ีดีมากท่ีสุด อาจเป็นเพราะว่าเป็นบุคลากรในสังกัด
เดยีวกัน มคีวามคุน้เคยและสนทิสนมกัน เมือ่พจิารณา
ความพึงพอใจน้อยที่สุด พบว่าบุคลากรโรงพยาบาล
นพรัตนราชธานีมีความพึงพอใจต่อเก้า อ้ีนั่ งรอ 
เจาะเลือดและท่านมีรอยเขียวช้ำ�หลังเจาะเลือด 
น้อยท่ีสุด อาจเป็นเพราะว่าในแต่ละวันมีผู้มารอรับ
บริการเจาะเลือดเป็นจำ�นวนมาก เป็นผลทำ�ให้เก้าอี้
นั่งรอเจาะเลือดไม่เพียงพอต่อความต้องการของ 
ผู้รับบริการ นอกจากนี้ห้องเจาะเลือดมีขนาดเล็กและ
คบัแคบ เปน็ผลใหผู้ร้บับรกิารยนืแออัดกันตรงบรเิวณ
ด้านหน้าห้องเจาะเลือด

สรุุป
การบรหิารจดัการคณุภาพของห้องเจาะเลือด

และคณุภาพการให้บรกิารมคีวามสำ�คญัอย่างยิง่ เนือ่ง
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ด้วยห้องเจาะเลือดเป็นด่านหน้าของห้องปฏิบัติการ
เวชศาสตรชั์นสตูรทีผู่้ให้บรกิารไดม้ปีฏิสมัพนัธ์โดยตรง
กับผู้รับบริการ ญาติ และผู้ใกล้ชิด การจัดสถานที่ให้
เหมาะสมและถูกต้องตามมาตรฐานสากลและการให้
บริการตามมาตรฐานแห่งวิชาชีพตามหลักคุณธรรม
จริยธรรมและธรรมาภิบาลล้วนเป็นปัจจัยท่ีสำ�คัญที่
ทำ�ให้ผู้มารับบริการเกิดความพึงพอใจ ความประทับใจ 
และความเชื่อมั่นในการมารับบริการ

กิิตติิกรรมประกาศ
ขอขอบพระคุณผู้เข้ารับบริการและบุคลากร

โรงพยาบาลนพรตันราชธานท่ีีไดก้รณุาใหค้วามรว่มมอื

ในการตอบแบบสอบถาม คุณวรัญญา เจริญศรี 

คุณสุภาภรณ์ ครุทัย และคุณศรินยา แอนดะริส  

เจา้หนา้ท่ีกลุม่งานวิจยัและประเมินเทคโนโลย ีคณุดารณีุ 

จิตรแย้ม บรรณารักษ์ห้องสมุดโรงพยาบาลนพรัตน-

ราชธานี ท่ีได้กรุณาให้ความช่วยเหลือในการสืบค้น

ข้อมูล เอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง ปรึกษา แนะนำ� 

พร้อมท้ังอำ�นวยความสะดวกในการศึกษาวิจัย  

และนายแพทย์เกรียงไกร นามไธสง ผู้อำ�นวยการ 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี ท่ีกรุณาเอื้อเฟื้อสถานท่ี

ในการศึกษาวิจัย
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