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*อาจารย์พยาบาล โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล
**หัวหน้างานการพยาบาลสูติศาสตร์และนรีเวชวิทยา คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

ความคาดหวังและการรับรู้คุณภาพการบริการพยาบาลของผู้ใช้บริการ
ในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช โรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัย

	 	  บัวหลวง สำ�แดงฤทธิ์ ปร.ด.*	 นวพร โลหเจริญวนิช กศ.ม.**

บทคัดย่อ

	 การวิจัยเชิงบรรยายนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาถึงระดับความคาดหวัง การรับรู้การได้รับการบริการจาก

พยาบาลและเปรียบเทียบความคาดหวังและการรับรู้การได้รับการบริการพยาบาลของผู้ใช้บริการในหน่วยตรวจ	

ผูป้ว่ยนอกนรเีวช รวมทัง้ศกึษาเปรยีบเทยีบความคาดหวงัและการรบัรูก้ารไดร้บัการบรกิารพยาบาลของกลุม่สตรทีีม่า

ใชบ้รกิารทัว่ไปและกลุม่มะเรง็นรเีวชในหนว่ยตรวจผูป้ว่ยนอกนรเีวช  โรงพยาบาลสงักดัมหาวทิยาลยั กลุม่ตวัอยา่งใน

การศึกษาเป็นสตรีที่มารับบริการรักษาในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวชโรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัย จำ�นวน 315 

คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูล ประกอบด้วย 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลและอาการที่มารับการรักษา และ 

2) แบบสอบถามความคาดหวังและการรับรู้คุณภาพการบริการพยาบาลของสุนันทา ยอดเณร และคณะ วิเคราะห์

โดยใช้สถิติบรรยายและเปรียบเทียบความแตกต่างโดยใช้สถิติ Wilcoxson signed ranks test เนื่องจากข้อมูลไม่มีการ

แจกแจงแบบปกติ

	 ผลการวจิยั พบวา่ ระดบัคณุภาพการบรกิารพยาบาลตามความคาดหวงัและการรบัรูก้ารไดร้บัการบรกิารจาก	

พยาบาลของผู้ที่มาตรวจในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับสูงทั้งโดยรวมและรายด้านทั้ง 5 ด้าน 

ผลการศึกษาเปรียบเทียบระหว่างความคาดหวังและการรับรู้การได้รับบริการพยาบาล พบว่า มีความแตกต่างอย่าง

มีนัยสำ�คัญทางสถิติ ทั้งโดยรวมและรายด้านทั้ง 5 ด้าน สำ�หรับผลการศึกษาเปรียบเทียบระหว่างความคาดหวังการ

บรกิารพยาบาลในกลุม่สตรทีีม่าใชบ้รกิารทัว่ไปและกลุม่มะเรง็นรเีวชในหนว่ยตรวจผูป้ว่ยนอกนรเีวช พบวา่ ความคาด

หวังการบริการโดยรวมและรายด้าน 4 ด้านมีความแตกต่างอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ ได้แก่ ด้านความเป็นรูปธรรม

ของบริการ ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ ด้านการให้ความมั่นใจ และด้านความเข้าใจและเห็นอกเห็นใจ สำ�หรับการรับรู้	

การได้รับการบริการพยาบาลในกลุ่มสตรีที่มาใช้บริการทั่วไปและกลุ่มมะเร็งนรีเวชในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช 	

พบวา่ การรับรู้การไดร้ับการบรกิารพยาบาล 3 ด้านมีความแตกตา่งกันอยา่งมีนยัสำ�คญัทางสถติิ ได้แก่ ด้านความเปน็

รูปธรรมของบริการ ด้านการตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการ และด้านการให้ความมั่นใจ ผลการวิจัยสามารถ

นำ�ไปปรับปรุงการบริการพยาบาลให้มีคุณภาพและเป็นที่พึงพอใจแก่ผู้รับบริการมากยิ่งขึ้น

คำ�สำ�คัญ: 	 ความคาดหวัง การรับรู้การได้รับการบริการพยาบาล ผู้ใช้บริการทางนรีเวช
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 จากนโยบายของรัฐบาลในแผนพัฒนา

เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 11 (ระหว่าง พ.ศ. 

2555-2559) ได้มุ่งเน้นการสร้างสุขภาพและระบบ

สุขภาพ โดยให้คนไทยทุกคนมีหลักประกันสุขภาพ 

สามารถดำ�รงชีวิตอย่างมีความสุข เข้าถึงบริการสุขภาพ

ที่มีคุณภาพอย่างเสมอภาค ประกอบกับในปัจจุบันมี

การพัฒนาเทคโนโลยีและระบบการสื่อสารเพิ่มขึ้นอย่าง

รวดเร็ว ทำ�ให้ผู้ใช้บริการด้านสุขภาพมีการรับรู้ข้อมูล

ต่างๆได้อย่างทั่วถึง มีโอกาสเลือกสถานบริการสุขภาพ

ตามสิทธิของตนที่พึงได้รับ ดังนั้นองค์กรที่ให้บริการ

ด้านสุขภาพจึงมีการตื่นตัวที่จะพัฒนาระบบการบริการ

สขุภาพ ถงึแมว้า่โรงพยาบาลจะไดก้ารรบัประกนัคณุภาพ

ตามมาตรฐานโรงพยาบาล (Hospital Accreditation) 

แล้วก็ตาม ในการให้บริการตรวจสุขภาพสตรีในหน่วย

ตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช นับว่าเป็นประเด็นที่อ่อนไหว

มากกว่าการตรวจบริเวณอื่นหรือการเจ็บป่วยอื่นๆ อาทิ

เช่น การเป็นโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง เป็นต้น 

แต่การเจ็บป่วยด้วยโรคเฉพาะสตรีมีความต้องการการ

ตรวจทีม่คีวามเปน็สว่นตวัสงู ดงันัน้สตรทีีม่าใชบ้รกิารจงึ

มคีวามพถิพีถินัในการเลอืกสถานบรกิารทางสาธารณสขุ 

ได้แก่ โรงพยาบาลที่มีตำ�แหน่งที่ตั้งและลักษณะทาง

กายภาพที่ดี สามารถเดินทางไปใช้บริการได้สะดวก

และมีสิ่งแวดล้อมที่ดี มีระบบการบริการที่มีมาตรฐาน 

มีบุคลากรที่เชี่ยวชาญและมีคุณภาพ ราคาเหมาะสมกับ

การใช้บริการ มีการบริการหลายอย่างให้เลือกและมี

แผนการสง่เสรมิการตลาดเปน็อยา่งด ีดงันัน้การเลอืกใช้

สถานบรกิารทางสาธารณสขุเพือ่ตรวจความผดิปกตขิอง

อวยัวะสบืพนัธุส์ตร ี จงึขึน้อยูก่บัลกัษณะของโรงพยาบาล

หลายทีม่อีงคป์ระกอบดงักลา่วขา้งตน้ โรงพยาบาลสงักดั

มหาวทิยาลยันบัวา่เปน็สถาบนัทีม่ชีือ่เสยีงและเปน็ทีค่าด

หวังของผู้ใช้บริการว่าเป็นสถาบันบริการด้านสุขภาพ

ที่มีคุณภาพสูง แต่ในปัจจุบันในโรงพยาบาลได้มีการ

เปลีย่นแปลงและขยายการบรกิารออกไปอยา่งกวา้งขวาง 

จงึอาจทำ�ใหเ้กดิการบรกิารทีไ่มค่รอบคลมุคณุภาพตามที่

ผู้ใช้บริการคาดหวังได้ 

	 การบรกิารพยาบาลทีม่คีณุภาพนัน้ ผูใ้หบ้รกิาร

ควรรบัทราบระดบัความคาดหวงัของผูใ้ชบ้รกิารและการ

รับรู้การได้รับบริการพยาบาล ถ้าความคาดหวังของผู้ใช้

บริการมากกว่าการได้รับบริการในโรงพยาบาลแสดงว่า 

การบริการนั้นไม่มีคุณภาพและไม่สามารถตอบสนอง

ความต้องการของผู้ใช้บริการได้   เพื่อที่จะตอบสนองผู้

ใชบ้รกิารไดอ้ย่างถกูตอ้ง เปน็ทีป่ระทบัใจและมคีณุภาพ 

พารา สุระนัม และคณะ1 ได้แบ่งคุณภาพการบริการตาม

แนวคดิ “SERVQUAL” เปน็ 5 ดา้น ไดแ้ก ่1) ดา้นความ

เป็นรูปธรรมของบริการ (Tangibles) หมายถึง ลักษณะ

ทางกายภาพที่ปรากฏให้เห็นถึงสิ่งอำ�นวยความสะดวก

ต่างๆ ซึ่งได้แก่ เครื่องมืออุปกรณ์ บุคลากรและการใช้

สัญลักษณ์หรือเอกสารที่ใช้ในการสื่อสารให้ผู้ใช้บริการ

ไดส้มัผสั และการบรกิารนัน้มคีวามเปน็รปูธรรมสามารถ	

รับรู้ได้   2) ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ (Reliability) 	

หมายถงึ ความสามารถในการใหบ้รกิารนัน้ตรงกบัสญัญา

ที่ให้ไว้กับผู้ใช้บริการ บริการที่ให้ทุกครั้งมีความถูกต้อง 

เหมาะสม และมีความสมํ่าเสมอทุกครั้งของการบริการ

ที่จะทำ�ให้ผู้ใช้บริการรู้สึกว่าบริการที่ได้รับนั้นมีความน่า

เชื่อถือสามารถให้ความไว้วางใจได้ 3) การตอบสนอง

ความตอ้งการของผูใ้ชบ้รกิาร (Responsiveness) หมายถงึ 	

ความพร้อมและความเต็มใจที่จะให้บริการ โดยสามารถ

ตอบสนองความตอ้งการของผูใ้ชบ้รกิารไดอ้ยา่งทนัทว่งท ี

ผู้ใช้บริการสามารถเข้าใช้บริการได้ง่ายและได้รับความ

สะดวกจากการมาใช้บริการ รวมทั้งจะต้องกระจายการ

ให้บริการไปอย่างทั่วถึง รวดเร็ว ไม่ต้องรอนาน 4) การ

ใหค้วามมัน่ใจ (Assurance) หมายถงึ ผูใ้หบ้รกิารมทีกัษะ

ความรู้ ความสามารถในการให้บริการและตอบสนอง

ความต้องการของผู้ใช้บริการด้วยความสุภาพ มีกิริยา

ท่าทางและมารยาทที่ดีในการให้บริการ สามารถที่จะ

ทำ�ให้ผู้ใช้บริการ เกิดความไว้วางใจและเกิดความมั่นใจ

ว่าจะไดบ้รกิารทีด่ทีีส่ดุ และ 5) ดา้นความเข้าใจและเหน็

อกเหน็ใจ (Empathy) หมายถงึ ความสามารถในการดแูล 

ความเอื้ออาทรเอาใจใส่ผู้ใช้บริการตามความต้องการที่

แตกต่างของผู้ใช้บริการในแต่ละคน   

	 ในการบริการพยาบาลที่มีคุณภาพตามความ

คาดหวงัและการไดร้บับรกิารของผูใ้ชบ้รกิารนัน้ มกัจะมี

ช่องว่างเกิดขึ้น2 ถ้าผู้ใช้บริการไม่ได้รับการบริการ
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พยาบาลได้ครบตามที่ต้องการ ทำ�ให้รู้สึกผิดหวังหรือ

ไม่พึงพอใจได้1,2 หน้าที่ของผู้ให้บริการจึงจำ�เป็นต้องลด

ชอ่งวา่งนัน้ลง นอกจากนีส้ภาพอาการหรอืชนดิของความ

เจ็บป่วยในการมาพบแพทย์โดยเฉพาะการเจ็บป่วยด้วย

มะเร็ง อาจส่งผลให้ผู้ใช้บริการมีความคาดหวังและการ

ได้รับคุณภาพการบริการที่ต่างกันได้ เพื่อให้เจ้าหน้าที่

ในทมีสขุภาพสามารถใหบ้รกิารไดอ้ยา่งมคีณุภาพตามที่

ผูใ้ชบ้รกิารคาดหวงั  ผูว้จิยัจงึสนใจทีจ่ะศกึษาระดบัความ

คาดหวงัและการรบัรูต้อ่คณุภาพการบรกิารพยาบาลของ

ผูใ้ชบ้รกิารในหนว่ยตรวจผูป้ว่ยนอกนรเีวชทัง้ผูป้ว่ยทีม่า

ใช้บริการทั่วไปและผู้ที่เป็นมะเร็งทางนรีเวช เพื่อใช้เป็น

พื้นฐานในการพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาลของ

หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวชต่อไป   

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 ศึกษาระดับคุณภาพการบริการพยาบาล

ตามความคาดหวังและการรับรู้ของผู้ใช้บริการในหน่วย

ตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช

	 2.	 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่าง

คุณภาพการบริการพยาบาลตามความคาดหวังและการ

รับรู้ของผู้ใช้บริการในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช

	 3.	 เปรียบเทียบความแตกต่างของคุณภาพ

การบริการพยาบาลตามความคาดหวังและการรับรู้

ของกลุ่มสตรีที่มาใช้บริการทั่วไปและกลุ่มมะเร็งนรีเวช

ในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช   โรงพยาบาลสังกัด

มหาวิทยาลัย

วิธีดำ�เนินการวิจัย

	 การวจิยันีเ้ปน็การวจิยัเชงิบรรยาย กลุม่ตวัอยา่ง

เป็นผู้ที่มารับบริการในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช	

โรงพยาบาลสงักดัมหาวทิยาลยั จำ�นวน 345 คน คำ�นวณ

จากตารางกำ�หนดขนาดตวัอยา่งของทาโร ยามาเน3 (Taro 

Yamane) ที่ระดับความคลาดเคลื่อนในการประเมินค่า

ร้อยละ 5

	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

ประกอบด้วย 1) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลและ

อาการที่มารับการรักษาจำ�นวน 9 ข้อ ประกอบด้วย 

ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ใช้บริการได้แก่ อายุ สถานภาพสมรส 

ระดับการศึกษา    อาชีพ รายได้ สิทธิ์การรักษา อาการ

ที่มารับบริการ คลินิกที่ใช้บริการ และจำ�นวนครั้งที่

ใช้บริการ 2) แบบสอบถามความคาดหวังและการ

ได้รับการบริการพยาบาลในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอก

นรีเวชเป็นแบบสอบถามที่สุนันทา ยอดเณร และคณะ4 

พัฒนาจากและปรับปรุงจากเครื่องมือวัดคุณภาพการ

บริการจาก SERVQUAL ของพาราสุระมาน และคณะ1 

ที่ใช้วัดการบริการทางเภสัชกรรม การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัย

ปรับปรุงแบบสอบถาม (modified instrument) ให้

เหมาะสมกับการบริการพยาบาลในหน่วยตรวจผู้ป่วย

นอกนรีเวช โดยตัดข้อคำ�ถามที่มีความซํ้าซ้อนออกไป 1 

ข้อเหลือข้อคำ�ถามทั้งหมดจำ�นวน 24 ข้อ ประกอบด้วย

ความคาดหวังและการได้รับการบริการพยาบาล 5 ด้าน 

ได้แก่ 1) ด้านความเป็นรูปธรรมของบริการ จำ�นวน  5 

ข้อ 2) ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ จำ�นวน 5 ข้อ 3) ด้าน

การให้ความมั่นใจ จำ�นวน 4 ข้อ 4) ด้านความเข้าใจและ

เห็นอกเห็นใจ จำ�นวน 4 ข้อ และ 5) ด้านการตอบสนอง

ตามความต้องการของผู้ใช้บริการจำ�นวน 6 ข้อ   ตาม

ระดบัการบรกิารทีผู่ใ้ชบ้รกิารคาดหวงัหรอืรบัรูก้ารไดร้บั

บริการจากพยาบาล ดังนี้ 1 คะแนน หมายถึง น้อยที่สุด 	

2  คะแนน หมายถึง น้อย  3  คะแนน หมายถึง ปานกลาง 

4  คะแนน หมายถึง มาก  5  คะแนน หมายถึง มากที่สุด  

	 คะแนนแต่ละข้อนำ�มารวมกันทั้งรายด้านและ

โดยรวม คะแนนรวมมาก หมายถึง ผู้ใช้บริการมีระดับ

ความคาดหวังหรือได้รับบริการจากพยาบาลมากทั้ง

รายด้านและโดยรวม การแบ่งระดับของคะแนนตามค่า

เฉลี่ยเพื่อแยกระดับความคาดหวังและการรับรู้การได้

รับบริการจากพยาบาล ดังนี้ คะแนนเฉลี่ย 4.50 – 5.00 

หมายถึง ระดับสูงสุด คะแนนเฉลี่ย 3.50 – 4.49 หมาย

ถึง ระดับสูง คะแนนเฉลี่ย 2.50 – 3.49 หมายถึง ระดับ

ปานกลาง คะแนนเฉลี่ย 1.50 – 2.49 หมายถึง ระดับตํ่า 

คะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.49 หมายถึง ระดับตํ่าสุด

	 แบบสอบถามความคาดหวังและการรับรู้การ

ไดร้บับรกิารจากพยาบาลไดผ้า่นการตรวจสอบความตรง

ของเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิจำ�นวน 3 ท่านได้ค่าความ

ตรงของเนื้อหา (Content Validity Index, CVI) เท่ากับ 

1.00 จากนั้นนำ�ไปทดสอบค่าความเที่ยงของเครื่อง

มือจากผู้ใช้บริการที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างจำ�นวน 30 ท่าน 	
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ทดสอบโดยใชค้่าความเทีย่ง ครอนบาค แอลฟา (Cron-

bach’s  alpha coefficient) เครื่องมือส่วนความคาดหวัง

การบริการพยาบาล เท่ากับ .98 สำ�หรับเครื่องมือส่วน

การรับรู้การได้รับบริการพยาบาล เท่ากับ .97 ส่วนค่า

ความเที่ยงของการศึกษาครั้งนี้จากจำ�นวนกลุ่มตัวอย่าง 

315 คนได้ค่าครอนบาค แอลฟาส่วนความคาดหวังการ

บริการพยาบาล เท่ากับ .98 และส่วนการรับรู้การได้รับ

บริการพยาบาล เท่ากับ .96 ตามลำ�ดับ 

	 วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล ภายหลังที่ผู้วิจัยได้

รับการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน

คนของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี เลข

ที่  2555/206 ผู้วิจัยจึงขออนุมัติจากผู้อำ�นวยการ

โรงพยาบาลเพื่อขอเก็บข้อมูลจากผู้ใช้บริการได้ใน

หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกนรีเวช หลังจากนั้นผู้วิจัยจะนำ�

แบบสอบถามไปให้ผู้ใช้บริการตอบ โดยใช้เวลาในการ

ตอบแบบสอบถามประมาณ 20 – 30 นาที จากนั้นผู้

วิจัยได้ทำ�การตรวจสอบความสมบรูณ์ของข้อมูลและ

วิเคราะห์หาทางค่าสถิติต่อไป	

	 การวเิคราะหข์อ้มลู 1) วเิคราะหร์ะดบัคณุภาพ

การบริการพยาบาลตามความคาดหวังและการรับรู้

ของผู้ใช้บริการโดยใช้จำ�นวน ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  2) วิเคราะห์เปรียบเทียบ

คุณภาพการบริการพยาบาลตามความคาดหวังและการ

รบัรูข้องผูใ้ชบ้รกิารโดยใชก้ารวเิคราะหเ์ปรยีบเทยีบดว้ย 

Wilcoxson signed ranks test เนื่องจากข้อมูลไม่มีการ

แจกแจงแบบปกติ (Normal distribution) 3) วิเคราะห์

การศึกษาเปรียบเทียบคุณภาพการบริการพยาบาลตาม

ความคาดหวังและการรับรู้ของกลุ่มสตรีที่มาใช้บริการ

ทั่วไปและกลุ่มมะเร็งนรีเวช โดยใช้การวิเคราะห์เปรียบ

เทียบด้วย Wilcoxson signed ranks test เนื่องจากข้อมูล

ไม่มีการแจกแจงแบบปกติ 

ผลการวิจัย

	 กลุม่ตวัอยา่งสตรทีีม่ารบับรกิารในหนว่ยตรวจ

ผู้ป่วยนอกนรีเวชจำ�นวน 345 คน ได้รับแบบสอบถาม

ที่สมบรูณ์จำ�นวน 315 ราย (ร้อยละ 92.3) มีอายุเฉลี่ย 

50.59 ปี (SD = 12.71) มีสถานภาพสมรสคู่ร้อยละ 

57.8 ประกอบอาชีพเป็นข้าราชการและค้าขายมีจำ�นวน

มากทั้ง 2 กลุ่มร้อยละ 29.5 ส่วนใหญ่มีการศึกษาอยู่ใน

ระดับปริญญาตรี ร้อยละ 30.3 มีรายได้สุทธิต่อเดือน

มากกว่า 20,000 บาท ร้อยละ 36.8 สิทธิการรักษาส่วน

ใหญ่ใช้สิทธิเบิกต้นสังกัด ร้อยละ 47.3 เป็นกลุ่มผู้ป่วย

มะเรง็นรเีวชทีม่าใชบ้รกิารจำ�นวน 149 ราย รอ้ยละ 47.3 

ส่วนผู้ใช้บริการตรวจทางนรีเวชทั่วไปจำ�นวน 166 ราย 

ร้อยละ 53.7

	 กลุม่ตวัอยา่งมคีวามคาดหวงัและรบัรูก้ารไดร้บั

การบรกิารโดยรวมและรายดา้นอยูใ่นระดบัสงู (ตารางที ่

1) โดยด้านที่ผู้ใช้บริการต้องการมากที่สุด 2 ด้าน ได้แก่ 

ดา้นความเขา้ใจและเหน็อกเหน็ใจ และดา้นความเชือ่ถอื

ไว้วางใจ ส่วนด้านที่กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้ว่าได้รับการ

บริการมากที่สุด 3 ด้าน ได้แก่  ด้านการตอบสนองความ

ตอ้งการ ดา้นการใหค้วามมัน่ใจและดา้นความเขา้ใจและ

เหน็อกเหน็ใจ ถงึแมว้า่ผูใ้ชบ้รกิารจะมคีวามคาดหวงัและ

รับรู้การได้รับการบริการพยาบาลโดยรวมและรายด้าน

อยูใ่นระดบัสงูเชน่เดยีวกนั แตเ่มือ่นำ�ไปวเิคราะหเ์ปรยีบ

เทียบค่าเฉลี่ยของความคาดหวังกับการรับรู้การได้รับ

บรกิารพยาบาลของกลุม่ตวัอย่างแลว้ พบว่ามคีวามแตก

ตา่งอย่างมนียัสำ�คญัทางสถติทิัง้โดยรวมและรายดา้นทัง้ 

5 ด้าน (ตารางที่ 2)

	 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความคาดหวังและ

การรบัรูก้ารบรกิารพยาบาลทีไ่ดร้บัในหนว่ยตรวจผูป้ว่ย

นอกนรีเวช จำ�แนกตามการวินิจฉัยโรคว่าเป็นมะเร็งทาง

นรเีวชและผูท้ีม่าใชบ้รกิารทางนรเีวชทัว่ไป พบวา่ มคีวาม	

แตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (ตารางที่ 3)

การอภิปรายผล 

	 กลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยนรีเวชที่เข้าร่วมวิจัยมีอายุ

ระหว่าง 16 - 81 ปี (เฉลี่ย 50.59 ปี) ส่วนใหญ่มี

สถานภาพสมรสคู ่(รอ้ยละ 57.6) ระดบัการศกึษาตัง้แต่

ปริญญาตรีขึ้นไปร้อยละ 40.3 และมารับบริการการ

ตรวจทางนรีเวชทั่วไป ได้แก่ การตรวจภายในประจำ�ปี 	

มีเนื้องอกที่อวัยวะสืบพันธุ์สตรี ตกขาวและมะเร็งทาง

นรีเวช   อย่างไรก็ตามอายุและปัจจัยพื้นฐานของผู้รับ

บริการไม่สอดคล้องกับการศึกษาของณฐมณฑ์ ชงัดเวช

ที่ศึกษาในคุณภาพบริการพยาบาลในหน่วยตรวจพิเศษ

สูติ นรีเวชกรรม โรงพยาบาลตำ�รวจ6  ทั้งนี้กลุ่มตัวอย่าง
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ส่วนใหญ่มารับบริการการตรวจในคลินิกที่ต่างกัน ทำ�ให้

ชว่งอายแุละปจัจยัพืน้ฐานของสตรทีีเ่ขา้รบับรกิารมคีวาม

แตกต่างกัน7  

	 เมือ่วดัระดบัความคาดหวงัและการรบัรูก้ารได้

รับบริการ พบว่าอยู่ในระดับสูงทั้งโดยรวมและรายด้าน 

ซึ่งไม่สอดคล้องกับการศึกษาของณฐมณฑ์ ชงัดเวชและ

การศึกษาอื่นๆ6-11 ที่พบว่า  มีการบริการพยาบาลบาง

ด้านที่ผู้ใช้บริการประเมินว่าได้รับการบริการในระดับ

ปานกลาง ทัง้นีอ้าจเกดิจากกลุม่ตวัอยา่งเขา้รบับรกิารการ

ตรวจในโรงพยาบาลที่มีระดับของมาตรฐานการบริการ

ที่แตกต่างกัน อาจทำ�ให้มีความคาดหวังการบริการหรือ

ได้รับการบริการจากพยาบาลมีความแตกต่างกันด้วย 

โดยในโรงพยาบาลที่สังกัดมหาวิทยาลัยซึ่งเป็นสถาน

บรกิารสขุภาพระดบัตตยิภมูอิาจไดร้บัการคาดหวงัการมี

คณุภาพการบรกิารทีส่งูกวา่โรงพยาบาลในระดบัทตุยิภมู	ิ

หรือปฐมภูมิ จากผลการวิจัยพบว่า  ด้านที่ผู้ใช้บริการ

ต้องการมากที่สุด 2 ด้าน ได้แก่ ด้านความเข้าใจและ

เห็นอกเห็นใจและด้านความเชื่อถือไว้วางใจ รองลงมา

ได้แก่ ด้านการตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการ

และดา้นการใหค้วามมัน่ใจแกผู่ใ้ชบ้รกิารตามลำ�ดบั สว่น

ดา้นทีก่ลุม่ตวัอยา่งมกีารรบัรูว้า่ไดร้บัการบรกิารมากทีส่ดุ 

3 ด้าน ได้แก่  ด้านการตอบสนองความต้องการ การให้

ความมัน่ใจ และความเขา้ใจและเหน็อกเหน็ใจ จะเหน็ได้

วา่ผูใ้ชบ้รกิารไดร้บัการบรกิารในด้านทีไ่ดค้าดหวงัไว้ ถงึ

แม้จะมีค่าเฉลี่ยที่ตํ่ากว่า แสดงให้เห็นวา่โรงพยาบาลใน

ระดบัตตยิภมูมิมีาตรฐานในการบรกิารอยูใ่นระดบัสงูดงั

ที่ผูใ้ช้บริการคาดหวงัไว ้สว่นดา้นทีผู่้ใชบ้ริการบอกว่าได้

รบันอ้ยทีส่ดุ ไดแ้ก ่ดา้นความเปน็รปูธรรม ทัง้นีเ้นือ่งจาก

โรงพยาบาลสังกัดมหาวิทยาลัยมีผู้ป่วยมาใช้บริการมาก 

ทำ�ใหม้สีถานทีค่บัแคบ เกา้อีน้ัง่รอไมเ่พยีงพอ โดยเฉพาะ

คลินิกผู้ป่วยมะเร็งนรีเวชที่มีผู้ป่วยมาใช้บริการมาก 	

มีผู้ป่ วยจำ �นวนหนึ่ งที่ ช่ วยตนเองได้น้อยต้องมา	

โรงพยาบาลพร้อมญาติหรือผู้ดูแล ผู้ป่วยหลายคนต้อง

ใช้รถนั่งหรือรถนอน ทำ�ให้สถานที่ที่คับแคบอยู่แล้ว 	

ยิง่เพิม่ความคบัแคบมากขึน้ เนือ่งจากหนว่ยตรวจผูป้ว่ย

นอกนรเีวชยงัอยูใ่นระหว่างการรอปรบัปรงุ ถา้ไดร้บัการ

ปรับปรุงและขยายพื้นที่การบริการออกไป อาจทำ�ให้มี

ความสะดวกสำ�หรับผู้ใช้บริการเพิ่มขึ้น    

	 อย่างไรก็ตามเมื่อนำ�มาเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย

ของความคาดหวังกับการรับรู้การได้รับบริการพยาบาล

ของกลุม่ตวัอยา่งแลว้ พบวา่มคีวามแตกตา่งกนัอยา่งมนียั

สำ�คญัทางสถติทิัง้โดยรวมและรายดา้นทัง้ 5 ดา้นโดยมคีา่

เฉลี่ยของความคาดหวังการบริการพยาบาลสูงกว่าการ

รับรู้การได้รับบริการ ผลการศึกษานี้มีความสอดคล้อง

กับการศึกษาของอเบดี และคณะ2 ที่ศึกษาวิเคราะห์ช่อง

ว่างการบริการพยาบาลในโรงพยาบาลที่สังกัดโรงเรียน

แพทย์แห่งหนึ่งในประเทศอิหร่าน โดยพบว่าค่าเฉลี่ย

ของความคาดหวังการบริการพยาบาลสูงกว่าการรับรู้

การได้รับบริการในทุกด้านที่ศึกษา  ซึ่งแสดงให้เห็นว่า

ผู้ใช้บริการยังมีช่องว่าง (gaps) ที่ต้องการให้เจ้าหน้าที่

ให้การบริการเพื่อเติมให้เต็มกับความต้องการของผู้ใช้

บริการ ซึ่งเป็นสิ่งที่พยาบาลที่ปฏิบัติงานในหน่วยตรวจ

ผู้ป่วยนอกนรีเวชจำ�เป็นต้องคำ�นึงถึง เพราะพยาบาลจะ

เป็นด่านแรกในการต้อนรับผู้ป่วยในการให้ข้อมูลที่เป็น

ประโยชน ์รวมถงึสรา้งความประทบัใจใหก้บัผูใ้ชบ้รกิาร2 

นอกจากนีเ้มือ่เปรยีบเทยีบความแตกตา่งระหวา่งกลุม่ผู้

ใช้บริการด้านนรีเวชทั่วไปและผู้ป่วยมะเร็งนรีเวชพบวา่ 

มีความคาดหวังการบริการพยาบาลที่แตกต่างกัน ทั้งนี้

อาจเกิดจากผู้ที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งและได้รับ

การรบกวน (symptom distress) จากอาการขา้งเคยีงของ

การรกัษา11,12 รวมถงึผลกระทบตา่งๆ ทัง้ทางดา้นรา่งกาย 

จิตใจ อารมณ์และจิตสังคม อาจทำ�ให้มีความต้องการ

ด้านความเข้าใจและเห็นอกเห็นใจ การให้ความมั่นใจ 

ความเชื่อถือไว้วางใจและความเป็นรูปธรรมของบริการ

มากกว่าผู้ใช้บริการทั่วไป ส่วนการรับรู้การได้รับการ

บริการพยาบาล พบว่ามีความแตกต่างกันในด้านการให้

ความมั่นใจ การตอบสนองความต้องการและความเป็น

รปูธรรมของบรกิาร ทัง้นีเ้นือ่งจากผูป้ว่ยทีเ่ปน็มะเรง็ทาง

นรีเวชมีความต้องการด้านต่างๆทั้ง 3 ด้านนั้นมากกว่าผู้

ใช้บริการทั่วไป ซึ่งเป็นสิ่งที่พยาบาลควรคำ�นึงถึงความ

แตกต่างของผู้ป่วย ซึ่งความแตกต่างกันของกลุ่มผู้ป่วย

นี้ อาจทำ�ให้มีความต้องการการบริการที่แตกต่างกัน

ได้ พยาบาลผู้ให้บริการควรคำ�นึงถึงความแตกต่างของ

บุคคลที่มารับบริการด้วย เพื่อให้การบริการพยาบาลได้

เตมิเตม็ชอ่งวา่งตามทีผู่ใ้ชบ้รกิารคาดหวงัและเกดิความ

พึงพอใจต่อไป 



166 Journal of Nurses’ association of thailand, north-eastern division

volume 31 no.4 : october - December  2013

3.	 Yamane T. Statistics, An Introductory Analysis, 
2nd Ed. New York: Harper and Row. 1967.

4.	 Yodnen S, Kingroungpet B, Adisornprasert W. 
An Evaluation of Pharmacy Service based on the 
Discrepancy between Expected and Perceived 
Quality: A Study on Primary Care Units under 
the Bangkok Metropolitan Administration. Thai 
Pharm Health Sci J 2008; 3(3): 361- 366.

5.	 Changudwech N. Nursing Service Quality 	
according to Expectation and Perception of 	
Outpatients at Special Clinic in OB-GYN 	
Service, Police General Hospital. Journal of 
Public Health Nursing 2009; 23(2): 16-27.

6.    Mongkhonsri N. Patient’s Expectation and 	
Perception on service Quality at Out Patient 	
Department in University Hospital, Health 
Service Center, Burapha  University. Journal of 
Faculty of Nursing, BuraphaUniversity 2005; 
13(3): 61-73.

7.	 Leelatapin K, Maluesri P, Punnakitikashem P. 	
Service Quality Assessment in Public Hospital in 
Bangkok using SERVQUAL Model. Journal of 	
Research and Development 2011; 34(4): 443-
456.

8.	 Jumpathong T. A Case Study of Expectations 
and Perceptions of the Patients of Overtime 
Clinic, Outpatient Department, Siriraj Hospital. 	
Thesis for Master of Business (Business 	
Administration for Executives) Business 	
Collage, Burapha University; 2010.

9.	 Kaewkim H, Baromthanarat C, Chankong W. 	
The Expectations and Perceptions of People 
toward Quality Service in Sub-District Health 
Promoting Hospital, Nakhon Si Thammarat 
Province. The 2nd STOU Graduate Research 
Conference; 2009. 

10.	 Naraheem S. Expectation and Perception 
of Anesthetic Service Quality of Patients at 	
Thammasat University Hospital. Thesis for 
Master of Public Health (Public Health Nursing), 
Faculty of Graduate Mahidol University; 2005.

11.	 Sumdaengrit B, Hunucharurnkul S, Dodd MJ, 
Wilailuk S, Vorapongsathorn T, Pongthavornkamol 

ข้อเสนอแนะ

	 1.	 ควรมีการนำ�ผลการวิจัยครั้งนี้ มาปรับ

โครงสร้างทางด้านกายภาพให้เหมาะสมกับการบริการ	

ผู้ที่มาใช้บริการทางนรีเวชในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอก  

ไดแ้ก ่การจดับรกิารเกา้อีน้ัง่รอใหเ้พยีงพอ เหมาะสมกบั

ปรมิาณผูใ้ชบ้รกิาร โดยเฉพาะผูป้ว่ยมะเรง็นรเีวช รวมถงึ

ปา้ยบอกทางควรเพิม่ความชดัเจนใหม้ากขึน้ เพือ่พฒันา

ระบบการบริการให้เหมาะสมกับกลุ่มผู้ใช้บริการเพื่อให้

เกิดความพึงพอใจสูงสุดต่อไป

	 2.	 ควรทำ�การวจิยัซํา้ในผูใ้ชบ้รกิารทางมะเรง็

นรเีวช เพือ่ตรวจสอบปจัจยัทีม่คีวามสมัพนัธก์บัคณุภาพ

การบริการพยาบาล เนื่องจากเป็นกลุ่มผู้ป่วยที่มีความ

ตอ้งการการบรกิารพยาบาลแตกตา่งจากกลุม่ทีใ่ชบ้รกิาร

ทางนรีเวชทั่วไป

	 3.	 ควรมกีารนำ�ผลการวจิยัครัง้นี ้ไปเผยแพร่

ให้กับพยาบาลและทีมสุขภาพทราบ เพื่อให้เข้าใจถึง	

ช่องว่างระหว่างความคาดหวังกับการรับรู้การได้รับ

บรกิารพยาบาลของผูใ้ชบ้รกิารทางนรเีวช ซึง่อาจนำ�ไปสู่

การจดัระบบการใหบ้รกิารพยาบาลในหนว่ยตรวจผูป้ว่ย

นอกได้อย่างมีประสิทธิภาพและมีคุณภาพยิ่งขึ้นต่อไป 

กิตติกรรมประกาศ
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ที่ให้ทุนสนับสนุนการในการศึกษาและการนำ�เสนอผล
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ตารางที่ 1	 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ระดับความคาดหวังและระดับการรับรู้การได้รับบริการจากพยาบาล

	 	 ในหน่วยตรวจมะเร็งนรีเวช จำ�แนกเป็นรายด้านและโดยภาพรวม (n = 315)

การบริการพยาบาล ความคาดหวัง ระดับ การบริการที่ได้รับ ระดับ

SD SD

โดยรวม 4.27 0.63 สูง 4.00 0.61 สูง

-	ด้านความเป็นรูปธรรมของบริการ                          4.18 0.66 สูง 3.80 0.63 สูง

-	ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ                               4.29 0.66 สูง 3.96 0.70 สูง

-	ด้านการตอบสนองความ 4.34 0.66 สูง 4.09 0.70 สูง

	 ต้องการของผู้ใช้บริการ                        

-	ด้านการให้ความมั่นใจ 4.27 0.74 สูง 4.09 0.71 สูง

-	ด้านความเข้าใจและเห็นอกเห็นใจ     4.29 0.71 สูง 4.09 0.70 สูง

ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความคาดหวังและการรับรู้การบริการพยาบาลที่ได้รับในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอก

	 	 นรีเวช จำ�แนกเป็นรายด้านและโดยภาพรวม (n = 315) ด้วยสถิติ Wilcoxon Signed Ranks Test

  การบริการพยาบาล ความคาดหวัง การบริการที่ได้รับ z-test p-value

	 	 SD 	 	 SD

-	ด้านความเป็นรูปธรรม 4.18	 0.66 3.80	 0.63 8.998 .000

	 ของบริการ

-	ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ 4.29	 0.66 3.96	 0.70 7.365 .000

-	ด้านการตอบสนองความ 4.34	 0.66 4.09	 0.70 5.949 .000

	 ต้องการของผู้ใช้บริการ

-	ด้านการให้ความมั่นใจ 4.27	 0.74 4.08	 0.71 4.517 .000

-	ด้านความเข้าใจ 4.29	 0.71 4.09	 0.70 4.225 .000

	 และเห็นอกเห็นใจ         

โดยรวม 4.27	 0.63 4.00	 0.61 7.376 .000
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ตารางที่ 3	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความคาดหวังและการรับรู้การบริการพยาบาลที่ได้รับในหน่วยตรวจผู้ป่วยนอก

	 	 นรีเวช จำ�แนกเป็นตามการวินิจฉัยโรค ทั้งรายด้านและโดยรวม ด้วยสถิติ Mann-Whitney Test

การบริการพยาบาล ผู้ใช้บริการเป็นมะเร็ง

(n = 149)

ผู้ใช้บริการทั่วไป

(n = 166)

z-test p-value

	 	 SD 	 	 SD

ความคาดหวัง

1.	ด้านความเป็นรูปธรรม 4.09	 0.64 4.26	 0.67 -2.300 .021

	 ของบริการ

2. 	ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ 4.15	 0.66 4.41	 0.64 -3.871 .000

3. 	ด้านการตอบสนองความ 4.32	 0.62 4.36	 0.69 -1.221 .222

	 ต้องการของผู้ใช้บริการ

4. 	ด้านการให้ความมั่นใจ 4.05	 0.77 4.47	 0.65 -5.405 .000

5. 	ด้านความเข้าใจ 4.17	 0.71 4.41	 0.69 -3.404 .001

	 และเห็นอกเห็นใจ          

โดยรวม 4.15	 0.62 4.38	 0.62 -3.416 .001

การบริการที่ได้รับ

1.	ด้านความเป็นรูปธรรม 3.88	 0.62 3.72	 0.63 -2.482 .013

	 ของบริการ

2.	ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ 3.97	 0.67 3.95	 0.73 -0.221 .825

3.	ด้านการตอบสนองความ 4.19	 0.64 4.01	 0.74 -2.029 .042

	 ต้องการของผู้ใช้บริการ

4.	ด้านการให้ความมั่นใจ 3.93	 0.75 4.22	 0.64 -3.543 .000

5.	ด้านความเข้าใจ 4.10	 0.69 4.09	 0.72 -0.128 .898

	 และเห็นอกเห็นใจ          

โดยรวม 4.01	 0.61 3.99	 0.62 -0.581 .561
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Expectation and Perception of Nursing Service Quality 
of Clients  at Gynecological Outpatient’s Department  

in University Hospital*

	 Bualuang Sumdaengrit Ph.D.* 	 Nawaporn  Lohacharoenvanich M.E.***

Abstract

	 Purposes of this research were to study (1) level of nursing quality service expectation and perception, 

(2) comparison of nursing quality service expectations and perceptions among women with gynecological problem 

in outpatients’ department, and (3) comparison of nursing quality service expectations and perceptions between 

women with and without gynecological oncology problem in outpatients’ department in university hospital. This 

study was descriptive and cross-sectional research. Samples included 315 women who visited at university hospital 

during July 2012 – April 2013.   The instruments were 1) the personal health and illness data and 2) nursing 

quality service expectations and perceptions questionnaires which were developed by Sununta et al.  Data were 

analyzed by descriptive and comparison between groups by Wilcoxson’s signs ranks test according to no normal 

distribution.  

	 Results found that the level of nursing quality service expectation and perception both overall and 5 parts 

were high level. There were significant different between nursing quality service expectations and perceptions both 

overall and 5 parts. In addition, there were significant different between women with and without gynecological 

oncology problem in overall and 4 parts of nursing quality service expectations as fellows: tangibles, reliability, 

assurance, and empathy. Meanwhile, there were three parts of nursing quality service perceptions had significant 

different between women with and without gynecological oncology problem. These three parts were tangibles, 

responsiveness, and assurance. Findings from the study can be used as evidence-based to provide and improve 

nursing service quality and satisfaction in gynecological outpatients’ department university hospital. 

Keywords: 	 expectation, perception, nursing quality service, gynecological clients 
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