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บทคัดย่อ
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นแบบพรรณนาแบบภาคตัดขวาง ใช้วิธีเชิงผสมผสาน มีวัตถุประสงค์
เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ
ของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น (Line Official Account) : สุขภาพดีมีรางวัล 
ของประชาชนในพื้นที่รับผิดขอบศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ประชากรที่ศึกษาเป็นสมาชิกใน 
กลุ ่มไลน์ OA โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่นใช้แบบสอบถามในกลุ ่มตัวอย่างเป็น 
สมาชิกจ�ำนวน 384 คน ตรวจสอบค่าความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 3 ท่าน และ 
ตรวจสอบความเที่ยงได้ 0.74 และแบบสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ให้ข้อมูล จ�ำนวน 7 คน รวบรวมข้อมูล 
ระหว่างเดือนสิงหาคม 2564 วิเคราะห์ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูปโดยใช้การแจกแจง 
ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ด้วยสถิติ  
Spearman’s correlation coefficient ข้อมูลเชิงคุณภาพจากน�ำเสนอด้วยวิธีพรรณนา
	 ผลการศึกษาพบว่า ความพึงพอใจต่อการใช้บัญชีอย่างเป็นทางการของไลน์ โรงพยาบาล
ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.82 คะแนน (S.D.=0.21) และมีความสัมพันธ์
ในทิศทางบวกในระดับต�่ำ  กับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ 
ของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (ค่า r

s
 = 0.378;  

p-value < 0.001) ส่วนปัจจัยอื่น ๆ พบว่า ไม่มีความสัมพันธ์กับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริม 
สุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการของไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่นข้อเสนอแนะ 
ควรมีรางวัลที่ได้รับจากการใช้บริการท่ีมีความน่าดึงดูดใจ จะได้กลับมาใช้บริการซ�้ำ  และควรมีการ

ศึกษาพัฒนารูปแบบไลน์ OA ที่สามารถใช้ได้ในทุกกลุ่มวัยเพิ่มการเข้าถึงในช่องทางอื่น ๆ ด้วย
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Factors affecting access to the health promotion 
service system through LINE official account of  
regional Health Promotion Center 7 Khon Kaen 

: Good health is rewardsed of the people 
in the responsible area

Chatree Matatratip1, Prapassara Pissawongprakan2, Thanade Nonsrirach3
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Abstract

	 This study was cross-sectional descriptive study which used mix method 

and aimed to study factors affecting access to the health promotion service system 

through LINE official account of regional health promotion center 7 Khonkaen : good 

health is rewarded of the people in the area responsible for the border of regional 

health promotion center 7 Khonkaen.The study population was a member of the 

LINE OA group, regional health promotion center 7 Khonkaen.In this study, data were 

collected by using questionnaires in a sample of 384 people during August 2021. The 

content validity was examined by 3 experts, the reliability was checked 0.74 and 

the in-depth interview form of 7 informants was conducted. Data were analyzed by 

computer programs using the statistics of frequency distribution, percentage, mean 

and standard deviation. Correlation was analyzed using Spearman’s correlation  

coefficient statistic and for qualitative data presented in a descriptive way.

	 Results of the study revealed that the satisfaction of using LINE official account 

of regional health promotion center 7 Khonkaen was at a high level, with mean of 

3.82 (SD=0.21), and had a low positive statistically significant correlation with access to 

the health promotion service system through LINE official account of regional health 

promotion center 7 Khonkaen (r
s
-value = 0.378; p-value < 0.001). For other factors, it 

was found that there was no correlation with access to the health promotion service 

system through LINE official account of regional health promotion center 7 Khonkaen.

The suggestion is that there should be rewards for using attractive services, service 

recipients will come back to use the service again and there should be a study to 
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develop a LINE OA model that can be used in all age groups to increase access in 

other channels as well.

Keyword: Access to the health promotion service system, Satisfaction with using an 

LINE official account: good health is awarded of regional health promotion center 7 

Khonkaen.

1Medical Physician (Expert Level), 2Registered Nurse (Practitioner Level),  
3Research Assistant, Regional Health Promotion Center 7 Khon kaen
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บทน�ำ

	 สังคมโลกในยุคไร้พรมแดนในปัจจุบัน

นี้ ซึ่งมีการร่วมมือกันเป็นประชาคมโลกร่วมกัน 

เกิดเป็นการพฒันาแห่งสหสัวรรษ (Millennium 

Development Goals : MDGs) และเมื่อเป้า

หมาย MDGs ได้สิ้นสุดลงในปี พ.ศ. 2558(1) 

ส�ำนกังานสหประชาชาตไิด้รวบรวมความคดิเห็น

ของประชาคมโลกได้ก�ำหนดกรอบการเสรมิสร้าง

มาตรฐานชีวิตขึ้นใหม่ เป็นการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตของประชาคมโลก มีการก�ำหนดกรอบ 

เป้าหมายของการพัฒนาที่ยั่งยืน (Sustainable 

Development Goals : SDGs) เป็นสาระ

ของการพัฒนาบนฐานที่เชื่อมโยงมิติทางสังคม  

มิติเศรษฐกิจ และมิติด้านสิ่งแวดล้อม ผลจาก 

การก�ำหนดกรอบเป้าหมายหลักการพัฒนา

ที่ ยั่ งยืนท�ำให ้ประเทศไทยได ้ก� ำหนดวาง

เป้าประสงค์เพือ่ทีจ่ะให้สอดคล้องกบัยทุธศาสตร์

ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2560 - 2579) เพื่อสร้าง  

ความมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน ภายในประเทศ(2)  

	 การด�ำเนนิยทุธศาสตร์ชาตใินระยะนี ้จงึ

ได้ด�ำเนนิการตามแผนพฒันาเศรษฐกจิและสงัคม

แห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 - 2564) เน้น 

การปฏิรูปประเทศเพื่อที่จะแก้ไขปัญหาของ

ประเทศ และมีการเชื่อมต่อด้านการค้าและ

เศรษฐกิจ การรองรับคุณภาพที่จะเกิดขึ้น เพื่อ

จะได้รองรับการพัฒนาของเทคโนโลยีและ

ความเป็นอยู ่ในสังคมท่ีเปลี่ยนแปลงไปอย่าง

รวดเร็ว และน้อมน�ำหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอ

เพยีงของพระบาทสมเดจ็พระเจ้าอยูห่วัฯ รชักาล 

ที่ 9 มาเป็นแนวทางของการพัฒนาประเทศ(3) 

ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2560-2579) 

ได้เชื่อมโยงสอดคล้องไปถึงโยบายของกรม

อนามัย กระทรวงสาธารณสุข ที่เน้นการเป็น

องค์กรหลักของประเทศในการอภิบาลระบบส่ง

เสริมสุขภาพและระบบอนามัยสิ่งแวดล้อมเพื่อ

ประชาชนมีสุขภาพดี เน้นการสร้างความรอบรู้

ด ้านสุขภาพ การป้องกันและควบคุมปัจจัย

เสี่ยง ที่มียุทธศาสตร์การส่งเสริมสุขภาพตาม

กลุ่มวยั โดยกรมอนามยัได้น�ำมาเป็นยทุธศาสตร์ 

ในการสร้างเสรมิสขุภาพของประชาชน เพือ่สร้าง

ความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน(4)  

	 กระทรวงสาธารณสุขสนับสนุนใช ้

เทคโนโลยีด้านสุขภาพ เพื่อยกระดับคุณภาพ

บริการ ผู้ให้บริการ ผู้รับบริการ และประชาชน

เข้าถึงระบบการดูแลสุขภาพได้ง ่ายขึ้นด้วย

ความปลอดภัยที่สูงขึ้นจากการประชุมวิชาการ

เทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อสุขภาพ ประจ�ำปี 2561 

(Digital Health Annual Conference 2018) 

ส่งผลให้กระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายการ

เร่งรัดขับเคล่ือน เทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือสุขภาพ 

(Digital Health) อย่างจริงจัง เพราะเร่ือง

สุขภาพเป็นเร่ืองท่ีทุกคนต้องตระหนักรู้ เพ่ือ

ให้ใช ้ประโยชน์จากเทคโนโลยีดิจิทัลต่างๆ 

ที่ถูกพัฒนาขึ้นใหม่ทุกวันได้อย่างเหมาะสม  

คุม้ค่า และไม่เสีย่ง บคุลากรด้านสาธารณสขุต้อง

มคีวามรูแ้ละเข้าใจสามารถประยกุต์ใช้เทคโนโลยี

ดิจิทัล ขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ e-Health เพื่อยก

ระดบัคณุภาพบรกิาร ช่วยขบัเคลือ่นประเทศไทย

ด้วยนวัตกรรมให้ก้าวสู่ยุคอุตสาหกรรม 4.0 ได้

อย่างมั่นคง และน�ำความรู้และประสบการณ์

ไปประยุกต์ใช้ให้เกิดประโยชน์แก่องค์กร อัน

เป็นส่วนหนึ่งของการปฏิรูปประเทศไทยที่

เน้นประโยชน์แก่ประชาชนเป็นหลักปัจจุบัน

เทคโนโลยีสารสนเทศสามารถเป็นเครื่องมือใน
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การเก็บข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลและแปรผลเบื้อง

ต้นแบบ Real-Time เพิ่มการสื่อสารระหว่าง

แพทย์และผู ้ป ่วยที่มารับบริการและช่วยให้

มีความคล่องตัวในการเข้าถึงข้อมูลทุกท่ี ทุก

เวลาผ่านอุปกรณ์ต่าง ๆ มีระบบเวชระเบียน

อิเล็กทรอนิกส์ แอปพลิเคชั่นในมือถือ ระบบคิว  

ข้อมูลสุขภาพ รวมถึงการบริการทางการแพทย์

ทางไกล ที่ใช้ระบบสารสนเทศและการสื่อสาร

ช่วยส่งเสรมิและเพิม่ประสทิธภิาพในการบรกิาร

ที่ดีขึ้น ผู้ให้บริการ ผู้รับบริการและประชาชน

เข้าถึงระบบการดูแลสุขภาพได้ง ่ายข้ึนด้วย 

ความปลอดภัยที่สูงขึ้น(5) 

	 การเข้าถึงบริการสุขภาพในปัจจุบันนี้

ยงัพบว่ามคีวามไม่เป็นธรรมในการเข้าถงึบรกิาร

สุขภาพอยู่ โดยเฉพาะในชุมชนแออัดเขตเมือง

ที่ไม่สามารถเข้าถึงบริการสุขภาพต่างๆ ได้ 

เนื่องจากพบปัญหาค่าใช้จ่าย การเดินทาง และ

บริบทความแออัดของชุมชน รวมท้ังข้อจ�ำกัด

ของรฐั ในเรือ่งจ�ำนวนเจ้าหน้าทีด้่านสาธารณสขุ

ไม่เพียงพอ และประชาชนขาดความเชื่อมั่นต่อ

หน่วยบรกิารสาธารณสขุระดบัปฐมภมู ิเช่น ศนูย์

บริการสาธารณสุข โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบล เป็นต้น(6) สอดคล้องกับการศึกษาของ 

สุกัญญา ประจุศิลป์ และอารีย์วรรณ อ่วมตานี(7) 

พบว่า ระบบบริการสุขภาพของประชาชนใน

ชุมชนเมืองมีรูปแบบที่หลากหลาย โดยมีสถาน

บริการสุขภาพจ�ำนวนมาก ท่ีตั้ง ส่วนใหญ่อยู่

ในบริเวณส่วนกลาง มากกว่าชานเมือง และ

ให้บริการด้านการรักษามากกว่า นอกจากนี้

ประชาชนผู้มารับบริการยังขาดความเชื่อมั่น

ในมาตรฐานการบริการ รวมท้ังไม่เข้าใจระบบ 

ส่งต่อของสถานบริการสุขภาพนั้นๆ โดยที่การ

เข้าถึงระบบบริการสุขภาพ ท�ำให้ประชาชน 

ส่วนใหญ่มีความเห็นว่า สถานบริการสุขภาพ 

ในเมอืงมตีัง้อยูใ่นบรเิวณทีม่กีารคมนาคมสะดวก 

สามารถเข้าถึงบริการได้ง่าย แต่ยังมีประชาชน

อกีกลุม่ทีเ่ข้าไม่ถงึระบบบรกิารสขุภาพเนือ่งจาก

ไม่ได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการให้บริการ

สขุภาพ และประชาชนบางกลุม่ไม่สามารถเข้าถงึ

ระบบบริการสุขภาพได้ เนื่องจาก ข้อจ�ำกัดด้าน

สภาพร่างกาย ลักษณะงานที่ท�ำ หรือการอพยพ 

ย้ายถิ่น เช่น กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มคนงานก่อสร้าง 

กลุม่คนด้อยโอกาสในสงัคม กลุม่แรงงานต่างด้าว 

เป็นต้นในการดูแลและจัดบริการสุขภาพให้กับ

ประชาชนในชุมชน ดังนั้นสิ่งส�ำคัญคือ การที่จะ

น�ำเทคโนโลยมีาบรูณาการ และใช้เทคโนโลยเีพือ่

เพิ่มการเข้าถึงบริการสุขภาพ ให้เกิดการเรียนรู้ 

และประชาชนสามารถท�ำความเข้าใจข้อมูลพื้น

ฐานด้านสุขภาพของตนเอง ซึ่งการเข้าถึงบริการ

สุขภาพเพื่อให้เกิดการเรียนรู ้จะช่วยให้การ

ท�ำงานของบุคลากรทางด้านสาธารณสุขบรรลุ

ตามวัตถุประสงค์มากขึ้น(8) ดังนั้นการพัฒนาให้

เทคโนโลยีเข้ามามีบทบาทในการเข้าถึงบริการ

สุขภาพ และมีความทันสมัยหน่วยงานบริการ

จึงควรเรียนรู้และท�ำความรู้จักให้กับผู้มารับ

บริการ เพื่อประเมินภาวะสุขภาพปัญหาสุขภาพ 

ความต้องการของผู้มารับบริการ ตารางการนัด

ทั้งด้านสุขภาพ การให้ค�ำปรึกษาออนไลน์ และ

การบริการในคลินิกต่าง ๆ ของศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น เพื่อจะได้ทราบว่ามีปัจจัยอะไรบ้างที่

เกี่ยวข้องกับการเข้าถึงบริการสุขภาพผ่านไลน์

โรงพยาบาลศนูย์อนามยัท่ี 7 ขอนแก่น ได้ถูกต้อง

ตรงตามความเป็นจริงมากที่สุด
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	 ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ถือเป็น 

หน่วยงานระดับกองในส่วนภูมิภาคสังกัดกรม

อนามัย ได้ด�ำเนินงานเพื่อตอบสนองนโยบาย

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข สอดคล้อง

กับยุทธศาสตร์และนโยบายทั้งหมดที่กล่าวมา  

จึงได ้พัฒนาแนวคิดการน�ำเทคโนโลยีและ

นวัตกรรม Line Official Account: OA 

มาใช ้ในการพัฒนาระบบการบริการให้กับ

ประชาชนในพื้นที่รับผิดชอบสร้างความรอบรู้

ด้านสุขภาพ ซึ่งมีแนวคิดการน�ำเทคโนโลยีมา

ใช้เชื่อมโยงกับภาวะสุขภาพให้ประชาชน ที่ทุก

คนสามารถเข้าถึงภาวะสุขภาพของตนเองได้  

การลงทะเบยีนประวตัผิูม้ารบับรกิาร การจองควิ 

การเข้าถึงประวัติสุขภาพของตนเองผ่านระบบ

ออนไลน์ รูปแบบการบริการของศูนย์อนามัย 

ที่ 7 ขอนแก่น การรับค�ำปรึกษาออนไลน์  

ประวตัผิลการรกัษา ผลตรวจทางห้องปฏบิตักิาร

การประเมนิสขุภาพกายและสขุภาพจติ สามารถ

สะสมคะแนนสุขภาพเพื่อรับของรางวัล และ

ความพึงพอใจ ภายใต้หลักคิดที่ว่า “สุขภาพดี

มีรางวัล” เพื่อเป็นการเชิญชวนให้ประชาชน

ในพื้นที่รับผิดชอบเข้ามามีส่วนร่วมในการส่ง

เสริมสุขภาพของตนเอง เน้นการเข้าถึงบริการที่

เหมาะสมกบัสถานการณ์ในยคุชวีติวถิใีหม่ (New  

Normal) ภายใต้สถานการณ์การระบาดของ

โรค COVID-19 ที่เป็นอยู่ในปัจจุบัน เป็นการ

บริหารจัดการแนวใหม่โดยให้ประชาชนเข้าใจ 

เข้าถึง การบริการสุขภาพ ผลพลอยได้สามารถ

สะสมแต้มสุขภาพ สามารถน�ำไปเป็นส่วนลด 

เชิญชวน หรือจูงใจจากภาคเอกชน ธุรกิจ  

ร้านค้า สถานประกอบการ ต่าง ๆ ท่ีเข้ามามี 

ส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพของประชาชน

ด้วย จากการทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวข้องพบ

ว ่าการน�ำเทคโนโลยีและนวัตกรรม Line  

Official Account: OA มาใช้ในการพัฒนา 

ระบบการบริการสุขภาพให้กับประชาชนทั้ง

ในด้านการให้ค�ำปรึกษา(9) การให้ความรู้และ

ทักษะ(10) การเพิ่มช่องทางการเข้าถึงง่าย(11) เป็น

รูปแบบที่มีการพัฒนามาโดยตลอดส่วนในการ

ศึกษาครั้งนี้ ผู ้วิจัยมุ ่งพัฒนาโปรแกรม Line  

Official Account: OA ทีม่กีารการสะสมคะแนน

สุขภาพเพื่อรับของรางวัล และความพึงพอใจ 

ภายใต้หลักคิดที่ว่า “สุขภาพดีมีรางวัล” เพื่อ

เป็นการเชญิชวนให้ประชาชนในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ

เข้ามามีส่วนร่วมต่อไป  

วัตถุประสงค์การศึกษา

	 1)	เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการเข้า

ถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่าง

เป็นทางการของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที ่

7 ขอนแก่น 

	 2)	เพ่ือเสนอแนวทางในการปรับปรุง

ระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่าง 

เป็นทางการของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัย 

ที่ 7 ขอนแก่น

วิธีด�ำเนินการศึกษา 

	 การศึกษานี้เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา

แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional descrip-

tive study) ใช้รูปแบบเชิงผสมผสาน (Mixed 

method) รวบรวมข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและ

เชิงคุณภาพในเรื่องปัจจัยที่มีผลต่อการเข้าถึง

ระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่าง

เป็นทางการของไลน์โรงพยาบาล ศูนย์อนามัย
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ที่ 7 ขอนแก่น (Line Official Account) : 

สุขภาพดีมีรางวัล ของประชาชนในพื้นท่ีรับผิด

ขอบศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ประชากรที่

ศึกษาเป็นสมาชิกในกลุ่มไลน์โรงพยาบาล ศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น 2,500 คน ขนาดตัวอย่าง

ประชากรตามแนวคิดของเครซี่และมอร์แกน(12) 

ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% และระดับความ 

คลาดเคลือ่นทีย่อมรบัได้ไม่เกนิ 5% จ�ำนวน 334 

คน และเพื่อป้องกันการขาดหายไปของกลุ่ม

ตัวอย่าง (Dropout) ในระหว่างการศึกษา จึง

เพิ่มขนาดกลุ่มตัวอย่างอีก 15% คิดเป็นจ�ำนวน 

50 คน(13) รวมเป็น 384 คน ขั้นตอนการศึกษา

ข้อมูลและประเด็น ตั้งค�ำถามแยกรายละเอียด

ออกเป็นประเดน็ต่างๆ ตามหวัข้อท่ีท�ำการศกึษา

เพื่อง่ายต่อการวิเคราะห์ข้อมูลและสรุปผลแล้ว

ออกแบบเครือ่งมอืแบบสอบถามออนไลน์ทดลอง

ใช้เครื่องมือ (Tryout) จากกลุ่มตัวอย่างที่ใกล้

เคียงจ�ำนวน 30 คน พร้อมส่งผู้เชี่ยวชาญตรวจ

สอบเชิงเนื้อหาจ�ำนวน 3 ท่าน ปรับปรุงก่อนน�ำ

ไปเก็บข้อมูลจริง การขอรับรองจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษย์ คณะกรรมการพิจารณารับรอง

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ภาคตะวันออกเฉียง

เหนือ กรมอนามัย เลขที่ 036/2564 ลงวันที่ 30 

กรกฎาคม 2564 เก็บข้อมูลตัวอย่างจากกลุ่มผู้

ใช้บริการโรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

ผ่านระบบบัญชีอย่างเป็นทางการของไลน์โรง

พยาบาล ศนูย์อนามยั ท่ี 7 ขอนแก่น ตามจ�ำนวน

ขนาดตัวอย่างที่ค�ำนวณได้ผ่านระบบออนไลน์ 

และการสัมภาษณ์รายบุคคล จ�ำนวน 7 คน ใน

ช่วงระหว่างเดือนสิงหาคม ถึง 2 กันยายน 2564 

น�ำข้อมูลที่ได้มาสรุปประเด็นหลักในการวิจัย 

เปรียบเทียบความแตกต่างของข้อมูลแต่ละกลุ่ม

สรุปความคิดเห็นข้อเสนอแนะและน�ำไปปรับ

แผนการพัฒนางานระบบบริการโรงพยาบาล

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ผ่านบัญชีอย่างเป็น

ทางการของไลน์โรงพยาบาล ศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น

เครื่องมือในการศึกษา

	 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา เครื่องมือ

เป็นแบบสอบถามออนไลน์ (Online Question-

naire)  เป็นสมาชกิในกลุม่ไลน์โรงพยาบาล ศนูย์

อนามยัท่ี 7 ขอนแก่น (Line Official Account) : 

สุขภาพดีมรีางวลั และบริการผ่านทางบญัชอีย่าง

เป็นทางการของไลน์ มี 2 ชุด ดังนี้

	 ชุดที่ 1 เป็นแบบสอบถามปัจจัยที่มีผล

ต่อการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่าน

บญัชอีย่างเป็นทางการของไลน์โรงพยาบาล ศนูย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น (Line Official Account) 

: สุขภาพดีมีรางวัล ของประชาชนในพื้นที่รับผิด

ขอบศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น มี 4 ตอนดังนี้

	 ตอนที่ 1 เป็นชุดค�ำถามเกี่ยวกับข้อมูล

ส่วนบุคคลเกี่ยวกับผู ้ตอบแบบสอบถาม โดย

ลักษณะของแบบสอบถามเป็นค�ำถามปลายปิด 

2 ตัวเลือก (Two-ways question) เช่น เพศ

หญงิ เพศชาย และค�ำถามประกอบด้วยหลายค�ำ

ตอบให้เลือก (Multiple choice question) เช่น 

อาชีพ อายุ ระดับการศึกษา ประวัติการมีโรค

ประจ�ำตัว และปัจจัยด้านสถานที่บริการสุขภาพ

ศนูย์อนามยัที ่7 ขอนแก่น เช่น การเคยใช้บรกิาร

ทีแ่ผนกใดบ้างของ รพ. ศนูย์อนามยัที ่7 ขอนแก่น 

สาเหตุที่ท่านมารับบริการที่ รพ.ศูนย์อนามัย

ที่ 7 ขอนแก่น และการรู้จักไลน์โรงพยาบาล  

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น (Line Official  
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Account) จากช่องทางไหน

	 ตอนที่ 2 เป็นชุดค�ำถามเกี่ยวกับปัจจัย

ทีมี่ผลต่อการเข้าถงึระบบบรกิารส่งเสรมิสขุภาพ

ผ่านบญัชอีย่างเป็นทางการของไลน์โรงพยาบาล 

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น (Line Official  

Account) : สุขภาพดีมีรางวัล ของประชาชนใน

พื้นที่รับผิดขอบศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น โดย

มาตรวัดที่ใช้เพื่อวิเคราะห์ข้อมูลในส่วนนี้คือ 

มาตรวัด 5 ระดับของลิเคิร์ท (Likert Scale)  

ออกเป็น 5 ระดับ อ้างอิงจาก พิรีย์ วังทอง(14)  

และเบสท์(15) 

	 ตอนที่ 3 เป็นชุดค�ำถามความพึงพอใจ

ต่อไลน์ รพ. ศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น (Line 

Official Account) และการน�ำไปใช้ประโยชน์

ใช้แบบสอบถามปลายปิดโดยให้คะแนนน�้ำหนัก 

(Multiple rating scale questions) โดยมาตร

วัดที่ใช้มาตรวัด 5 ระดับของลิเคิร์ท (Likert 

Scale) อ้างอิงจากพิรีย์ วังทอง(14) และเบสท์(15)

	 ตอนท่ี 4 ค�ำถามปลายเปิดส�ำหรับ

แบบสอบถามข้อเสนอแนะ 

	 ชุดที่ 2 เป็นแบบสัมภาษณ์เชิงลึกเกี่ยว

กับปัจจัยที่มีผลต่อการเข้าถึงระบบบริการส่ง

เสรมิสขุภาพผ่านบญัชอีย่างเป็นทางการของไลน์ 

รพ. ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่นจ�ำนวน 3 ข้อ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 1) การตรวจสอบคณุภาพของเครือ่งมอื

การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content 

Validity) จากการศึกษารวบรวมเนื้อหาจาก

เอกสาร ต�ำรา และงานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง ตลอดจน

ขอค�ำแนะน�ำจากผูเ้ชีย่วชาญจ�ำนวน 3 ท่าน เพือ่

ให้ค�ำแนะน�ำ  ความรู้ในเรื่องท่ีจะศึกษาอย่างถูก

ต้อง ก�ำหนดขอบเขต และโครงสร้างเนื้อหาของ

แบบสัมภาษณ์ โดยยดึตามเนือ้หาซ่ึงถกูต้องตาม

หลักวิชาการ แนวคิดทฤษฎี เพื่อให้เกิดความถูก

ต้อง ครอบคลุมเนื้อหา ตามกรอบแนวความคิด

การใช้ภาษาสร้างข้อค�ำถามของแบบสัมภาษณ ์

แบบสนทนา แบบสอบถามความพึงพอใจและ

ความสอดคล้องด้วยดัชนคีวามสอดคล้อง (Index 

of Item Objectives Congruence : IOC) 

โดยแบบสอบถามนี้ได้ค่าความตรงเชิงเนื้อหา 

ระหว่าง 0.67-1.00

	 2) การน�ำแบบสอบถามที่ได้ไปทดสอบ 

(Try out) กับกลุ่มบุคคลที่ใกล้เคียงกับกลุ่ม

ตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คน เพื่อหาคุณภาพของ

เคร่ืองมือ โดยหาค่าความเท่ียง (Reliability)  

ของ Cronbach’s Alpha ซึ่งได้ค่า 0.74 ถือว่า

เป็นค่าความเที่ยงที่ใช้ได้ด้วยโปรแกรมส�ำเร็จรูป

	 การวิเคราะห์ข้อมูล	

	 1)	การวิเคราะห์ด้วยสถิติพรรณนา

	     1.1)	การวิ เคราะห ์ข ้ อมู ลส ่ วน

บุคคลจากแบบสอบถามโดยใช้สถิติพรรณนา  

(Descriptive Statistics) โดยน�ำเสนอข้อมูล 

ส ่วนบุคคลของกลุ ่มตัวอย ่าง ด ้วยความถี ่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย (Arithmetic Mean) และส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)  

น�ำเสนอในรูปแบบตารางควบคู่กับการบรรยาย

และแปลผล

	 	 1.2)	การวิเคราะห์ข้อมูลการเข้าถึง

ระบบบรกิารฯ และความพงึพอใจด้วยโปรแกรม

ส�ำเร็จรูป ด้วย ร้อยละ ค่าเฉล่ีย (Arithmetic 

Mean) และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน (Standard 

deviation) น�ำเสนอในรูปแบบตารางควบคู่กับ

การบรรยายและแปลผล
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	 2) การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติอนุมาน

	 การวิ เคราะห ์ข ้ อมูล เพื่ อทดสอบ

สมมติฐาน (Hypothesis Testing) ดังนี้

	 สมมติฐานหาความสัมพันธ์ระหว่าง

ปัจจัยด้านข้อมูลส่วนบุคคล เช่นเพศอายุระดับ

การศึกษาอาชีพที่ต ่างกันมีผลต่อการเข้าถึง

บริการผู้ใช้ไลน์หรือบัญชีอย่างเป็นทางการของ

ไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น โดย

ใช้วิธีการประมวลผลทางสถิติอนุมานหาค่า

ความสัมพันธ์ด้วย Spearman’s correlation  

น�ำเสนอในรูปแบบตารางควบคู่กับการบรรยาย

และแปลผล หากตวัแปรมรีะดบัการวดัไม่ต�ำ่กว่า 

ช่วงสเกล (Interval Scale) หรอื อตัราส่วนสเกล 

(Ratio Scale) และมีข้อมูลแจกแจงแบบปกติ

ทั้งสองตัวแปรหากตัวแปรที่มีระดับการวัดเป็น

นามสเกล (Nominal Scale) ต้องท�ำการเปลี่ยน

ลักษณะข้อมูลให้สามารถวิเคราะห์ได้โดยการ

ท�ำให้เป็นตัวแปรหุ่น (Dummy Variable) และ

ก�ำหนดค่าตัวแปรท่ีสนใจหรือท่ีมีผลการวิจัยว่า

เป็นตัวแปรที่มีผลต่อการศึกษามากกว่า ให้มีค่า

เท่ากบั 1 และค่าตวัแปรทีไ่ม่สนใจให้มค่ีาเท่ากบั 

0(16) โดยการหาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย 

ส่วนบุคคล ปัจจัยด้านสถานท่ีบริการและปัจจัย

ด้านความพึงพอใจที่มีผลต่อการเข้าถึงระบบ

บริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็น

ทางการของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น (Line Official Account) : สุขภาพ

ดีมีรางวัล ของประชาชนในพื้นท่ีรับผิดขอบ 

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น โดยมีการทดสอบ

นัยส�ำคัญทางสถิติแบบสองทาง (Two-tailed) 

ก�ำหนดความมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

ถ้าจากการศึกษาได้ค่า p-value น้อยกว่า 0.05 

แสดงว่า ค่า r
s
 ระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปร

ตามมีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

	 ส่วนเกณฑ์การแบ่งระดับความสัมพันธ์

จากค่าความสัมพันธ์ (r
s
) ใช้เกณฑ์ของอิลิฟสัน 

เคริท(16)  ซึ่งมีค่าตั้งแต่ -1 ถึง +1 โดยแบ่งระดับ

ได้ดังนี้

	 r
s
	 =	 ±0.00 ถึง ±0.19	 ห ม า ย ถึ ง  

มีความสัมพันธ์ต�่ำมาก (Very Weak Relation-

ship)

	 r
s
	 =	 ±0.20 ถึง ±0.39	 ห ม า ย ถึ ง  

มีความสัมพันธ์ต�่ำ (Weak Relationship)

	 r
s
	 =	 ±0.40 ถึง ±0.59	 ห ม า ย ถึ ง  

มีความสัมพันธ์ปานกลาง (Moderate Rela-

tionship)

	 r
s
	 =	 ±0.60 ถึง ±0.79	 ห ม า ย ถึ ง  

มีความสัมพันธ์สูง (Strong Relationship)

	 r
s
	 =	 ±0.80 ถึง ±1.00	 ห ม า ย ถึ ง  

มีความสัมพันธ์สูงมาก (Very strong Relation-

ship)

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มผู้เข้าร่วมการวิจัย 

ในการวิ จัยคร้ังน้ีผู ้วิ จัยให ้ความส�ำคัญและ

ตระหนักถึงสิทธิส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างที่

เข้าร่วมวิจัยในครั้งนี้เป็นอย่างยิ่ง ซึ่งการวิจัย 

ครัง้นีม้กีารเกบ็รวบรวมข้อมลูโดยใช้แบบทดสอบ

ความรู้แบบประเมินความพึงพอใจของสมาชิก 

ในกลุ ่มไลน์โรงพยาบาล ศูนย ์อนามัยที่  7 

ขอนแก่น (Line Official Account) : สุขภาพ

ดีมีรางวัลและบริการผ่านทางบัญชีอย่างเป็น

ทางการของไลน์ ผู้วิจัยมีการชี้แจงวัตถุประสงค ์

วิธีการด�ำเนินการวิจัย ในแบบสอบถามทุกฉบับ
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เปิดโอกาสให้ผู ้ตอบแบบสอบถามโดยสมัคร

ใจ โดยระบุข ้อมูลที่ได ้จะเก็บเป็นความลับ

ปกปิดแหล่งข้อมูลอย่างเคร่งครัด การน�ำเสนอ

ข้อมูลเป็นภาพรวมไม่ชี้เฉพาะในส่วนของผู้ตอบ

แบบสอบถาม แบบทดสอบ แบบประเมินความ

พึงพอใจและไม่ก่อให้เกิดความเสียหายใดๆ ทั้ง

ต่อบุคคลและองค์กรที่เกี่ยวข้อง

ผลการศึกษา

	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง    

ร้อยละ 81.2  อายุส่วนใหญ่มีช่วงอายุ 30-39 ปี 

ร้อยละ 47.1 ระดับการศึกษาสูงสุดส่วนใหญ่จบ

การศึกษาระดับอนุปริญญา/ปวส. ร้อยละ 42.2 

กลุ่มตัวอย่างที่เป็นผู้รับบริการส่วนใหญ่ไม่มีโรค

ประจ�ำตัว ร้อยละ 89.1 ดังตารางที่ 1 

ตารางท่ี  1  จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ค่าต�ำ่สดุ ค่าสงูสดุของข้อมลูส่วนบคุคลของกลุม่ตวัอย่าง (n=384)

ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

เพศ ชาย 72 18.8

หญิง 312 81.2

อายุ อายุ 10-19 ปี 4 10

อายุเฉลี่ย 40.4 ปี อายุ 20-29 ปี 89 23.2

Min= 24 ปี อายุ 30-39 ปี 181 47.1

Max= 57 ปี อายุ 40-49 ปี 69 18.0

อายุ 50-59 ปี 22 5.8

อายุ 60 ปี ขึ้นไป 19 4.9

ระดับการศึกษา ไม่ได้เรียนหนังสือ 2 0.5

ประถมศึกษา 6 1.6

มัธยมศึกษาตอนต้น 17 4.4

มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 24 6.3

อนุปริญญา/ปวส. 162 42.2

ปริญญาตรี 153 39.8

ปริญญาโท 16 4.2

ปริญญาเอก 4 1.0
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ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

อาชีพ นักเรียน/นักศึกษา 7 1.8

เกษตรกร 63 16.4

ค้าขาย/ท�ำธุรกิจส่วนตัว/รับจ้าง 125 32.6

รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 100 26

พนักงานโรงงาน/บริษัท/เอกชน 85 22.1

ไม่ได้ประกอบอาชีพ 4 1.0

ประวัติการมีโรคประจ�ำตัว ไม่มีโรคประจ�ำตัว 342 89.1

มีโรคประจ�ำตัว 42 10.9

ตารางที่ 1	 จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าต�่ำสุด ค่าสูงสุดของข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง  

(n=384) (ต่อ)

	 ปัจจัยด้านสถานที่บริการสุขภาพศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น พบว่า คลินิกฝากครรภ ์ 

มสีมาชกิในกลุม่ไลน์ OA เคยใช้บรกิารท่ีแผนกใด

บ้างของโรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น 

จ�ำนวนคนเลือก 116 คนคิดเป็นร้อยละ 30.2 

สาเหตุที่มารับบริการที่ รพ.ศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น เพราะการเดนิทางสะดวก จ�ำนวน 138 

คน คิดเป็นร้อยละ 35.0 รู้จักไลน์ โรงพยาบาล 

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น จากการบอกต่อจาก

เจ้าหน้าที่ของศูนย์อนามัยที่ 7  จ�ำนวน 179 คน 

คิดเป็นร้อยละ 46.6 รายละเอียดดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 แสดงจ�ำนวน ร้อยละ ของปัจจัยด้านสถานที่บริการสุขภาพศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

ปัจจัยด้านสถานที่บริการสุขภาพศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

เคยใช้บริการท่ีแผนก

ใดบ้าง ของ รพ. ศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

คลินิกตรวจสุขภาพเด็กดี

คลินิกฝากครรภ์

คลินิกทันตกรรม

คลินิกวางแผนครอบครัวและนารีเวชกรรม

คลินิกส่งเสริมสุขภาพวัยท�ำงาน

คลินิกส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ

คลินิกแพทย์แผนจีนและฝั่งเข็ม

คลินิกแพทย์แผนไทย

92

116

46

14

18

2

21

23

24.0

30.2

12.0

3.6

4.7

0.5

5.5

6.0
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ปัจจัยด้านสถานที่บริการสุขภาพศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

คลินิกกายภาพบ�ำบัด

ศูนย์ออกก�ำลังกาย (fitness)

คลินิกวัยรุ่นและ OSCC

คลินิกนมแม่

งานรังสีรักษา

งานเภสัชกรรม

เวชศาสตร์ชันสูตร

16

4

3

28

1

0

0

4.2

1.0

0.8

7.3

0.3

0.0

0.0

สาเหตุที่มารับบริการ

ที่รพ.ศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น

การเดินทางสะดวก

ค่ารักษาพยาบาลถูก

เชื่อในความสามารถของแพทย์

นายจ้าง (ถ้ามี) จ่ายค่ารักษาพยาบาลให้ที่นี้

บริการดี รวดเร็ว ประทับใจ

มียาเวชภัณฑ์ เครื่องมือแพทย์หรือบริการ

อื่นๆ ทางการแพทย์ที่ทันสมัย

มีประวัติเป็นผู้ป่วยเดิมอยู่แล้ว

ใกล้ที่พักอาศัย

138

37

74

118

14

3

0

35.9

9.6

19.3

30.7

3.6

0.8

0.0

รู ้จักไลน์ รพ. ศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

การบอกต่อจากเจ้าหน้าที่ของศูนย์อนามัย

ที่ 7 ขอนแก่น

การบอกต่อจากผู ้ที่ เคยรับบริการ ศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

การบอกต่อจากผู ้ที่เคยรับบริการจากส่ือ 

Social media/ Facebook / Line

93

179

112

24.2

46.6

29.2

ตารางท่ี 2 แสดงจ�ำนวน ร้อยละ ของปัจจยัด้านสถานทีบ่รกิารสขุภาพศนูย์อนามยัที ่7 ขอนแก่น (ต่อ)

	 การเข ้าถึงระบบบริการผ่าน Line  

Official Account (OA) โรงพยาบาลศนูย์อนามยั

ที่ 7 ขอนแก่น พบว่า ภาพรวมของระดับการเข้า

ถึงระบบบริการผ่าน Line Official Account 

(OA) โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น  

อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 4.25 (S.D.=0.26)  

รายประเด็นด้านความสามารถในการจ่าย

ค่าบริการอยู ่ ในระดับมาก ค่าเฉล่ีย 4.58 

(S.D.=0.59) รองลงมาคือ ด้านการยอมรับ

คุณภาพบริการ อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 4.38 

(S.D.=0.28), ด้านความพอเพียงของบริการท่ีมี

อยู่ อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 4.23 (S.D.=0.50) 
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ด้านการเข้าถึงแหล่งบริการอยู ่ในระดับมาก  

ค่าเฉลีย่ 4.08 (S.D.=0.45) และด้านความสะดวก

ของแหล่งบรกิารต่อระดบัระดบัการเข้าถงึระบบ

บริการผ่าน Line Official Account (OA)  

โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่นอยู่ใน

ระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.95 (S.D.=0.43)

	 ความพึงพอใจในการใช้ Line Official 

Account (OA) โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น พบว่า ภาพรวมของระดับความ 

พึงพอใจในการใช้ Line Official Account 

(OA) โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น  

อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.82 (S.D.=0.21) ราย

ประเด็นด้านผลิตภัณฑ์ต่อระดับความพึงพอใจ

ในการใช้ Line OA อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 

4.37 (S.D.=0.33) ด้านกระบวนการบริการต่อ

ระดับความพึงพอใจในการใช้ Line OA อยู่ใน

ระดบัปานกลาง ค่าเฉลีย่ 3.66 (S.D.=0.25) และ

ด้านการเข้าร่วมกิจกรรม “สุขภาพดีมีรางวัล” 

ต่อระดับความพึงพอใจในการใช้ Line OA อยู่

ในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ย 3.42 (S.D.=0.37)

	 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง

ปัจจัยที่ศึกษากับการเข้าถึงระบบบริการส่ง

เสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการของ

ไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น 

พบว่า ความพึงพอใจต่อการใช้บัญชีอย่างเป็น

ทางการของไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 

ขอนแก่น มคีวามสมัพนัธ์ในทศิทางบวกในระดบั

ต�่ำ  กับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพ

ผ่านบญัชอีย่างเป็นทางการของไลน์ โรงพยาบาล

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (ค่า r
s
 = 0.378; p-value < 0.001)  

ส่วนปัจจัยอื่น ๆ พบว่า ไม่มีความสัมพันธ์กับ

การเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่าน 

บัญชีอย่างเป็นทางการของไลน์ โรงพยาบาล

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น รายละเอียดดังแสดง

ในตารางที่ 3 

ตารางที่ 3 ปัจจัยที่มีผลต่อระดับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ

ของไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

ปัจจัย การเข้าถึงระบบบริการฯ ระดับ

ความสัมพันธ์ค่า r
s

p-value

ปัจจัยส่วนบุคคล

    เพศ -0.018 0.728 ไม่มีความสัมพันธ์

    อายุ 0.013 0.800 ไม่มีความสัมพันธ์

    ระดับการศึกษา -0.024 0.638 ไม่มีความสัมพันธ์

    อาชีพ -0.008 0.873 ไม่มีความสัมพันธ์

    ประวัติการมีโรคประจ�ำตัว 0.014 0.785 ไม่มีความสัมพันธ์
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ปัจจัย
การเข้าถึงระบบบริการฯ ระดับ

ความสัมพันธ์ค่า r
s

p-value

ปัจจัยด้านสถานที่บริการสุขภาพศูนย์อนามัย 

ที่ 7 ขอนแก่น

เคยใช้บริการที่แผนกใด -0.032 0.528 ไม่มีความสัมพันธ์

สาเหตุที่ท่านมารับบริการ 0.001 0.983 ไม่มีความสัมพันธ์

รู้จักไลน์ร.พ. ศูนย์อนามัยที่ 7 ขก. -0.081 0.114 ไม่มีความสัมพันธ์

ปัจจัยภาพรวมความพึงพอใจในการใช้ไลน์ร.พ. 

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขก.Line OA

0.378** <0.001 ความสัมพันธ์

ในระดับต�่ำ

ในทิศทางบวก

ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ p-value 0.05

ตารางที่ 3 ปัจจัยที่มีผลต่อระดับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ

ของไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

การทดสอบสมมติฐานทางการวิจัย

	 น�ำปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยด้านสถาน

ที่บริการ และความพึงพอใจ มีผลต่อการเข้า

ถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่าง

เป็นทางการของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัย 

ที่  7 ขอนแก ่นหาความสัมพันธ ์ด ้วยสถิติ  

Spearman’s correlation coefficient  

พบว่า ความพึงพอใจต่อการใช้บัญชีอย่างเป็น

ทางการของไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 

ขอนแก่น มคีวามสมัพนัธ์ในทศิทางบวกในระดบั

ต�่ำ  กับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพ

ผ่านบญัชอีย่างเป็นทางการของไลน์โรงพยาบาล

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (ค่า r
s
 = 0.378; p-value = <0.001)

	 ส รุ ป ข ้ อ มู ล เ ชิ ง คุ ณ ภ า พ จ า ก

แบบสอบถามการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ

ในศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่นในปัจจุบันพบ

ว่ายังมีปัญหาเรื่องการบริการช้า ไม่อธิบาย 

รายละเอียดให้คนไข้เข้าใจ เจ้าหน้าที่น ้อย 

ไม่พอต่อความต้องการของคนไข้ แล้วก็สิทธิ

การรักษาไม่ทั่วถึง อยากให้มีการเบิกรักษา 30 

บาทควรจะเป็นมาตรฐานการดูแลรักษาแบบ

เดียวกัน เพราะเป็นหน่วยงานรัฐก็ต้องดูแล

ประชาชนได้ทัว่ถงึ เท่าเทยีมกนัทกุคน ด้านความ

คาดหวังต่อการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพ และ

คณุภาพระบบบรกิารสขุภาพภายใต้สถานการณ์ 

โควดิ-19 พบว่าอยากให้โรงพยาบาลจดัเจ้าหน้าที่

ออกไปดูแลประชาชนตามชุมชนท่ีไม่สะดวก 

เข้ามารบับรกิารและไม่อยากไป รพ. เพราะเสีย่ง

ต่อการรบัเชือ้โรคด้านการปรบัปรงุระบบบรกิาร

ส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ

ของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น  

ให้เหมาะสมวิถีชีวิตใหม่ (New Normal) พบว่า

อยากให้น�ำระบบแบบนี้ไปใช้กับทุกโรงพยาบาล 
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ไม่ว่าไปรักษาที่ไหนก็เป็นระบบเดียวกันหมด  

มีข้อมูลเราทั้งหมดจะดีมาก

การอภิปรายผล

	 การเข ้าถึงระบบบริการผ่าน Line 

Official Account (OA) โรงพยาบาลศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น พบว่า ภาพรวมของ

ระดับการเข้าถึงระบบบริการผ่าน Line Of-

ficial Account (OA) โรงพยาบาลศูนย์อนามัย

ที่ 7 ขอนแก่น อยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 4.25 

คะแนน (S.D.=0.26) รายประเด็นด้านความ

สามารถในการจ่ายค่าบริการอยู่ในระดับมาก 

ค่าเฉลี่ย 4.58 (S.D.=0.59) รองลงมาคือ ด้าน

การยอมรับคุณภาพบริการ อยู่ในระดับมาก ค่า

เฉลี่ย 4.38 (S.D.=0.28) สอดคล้องกับกิตติยา 

มหาวริโิยทยั และคณะ(10) ศกึษาผลของโปรแกรม

การให้ข้อมูล แรงจูงใจ และทักษะการเฝ้าระวัง

ตนเองผ่านแอปพลิเคชันไลน์พบว่ากลุ่มทดลอง

มคีะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมการดแูลตนเองมากกว่า

กลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (t = 

-7.13, p < .01) กลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม

การให้ข้อมูลเสริมแรงจูงใจและพัฒนาทักษะ

ผ่านบริการแอปพลิเคชันไลน์พฤติกรรมการ

ดแูลตนเองดขีึน้แตกต่างจากกลุม่ควบคมุทีไ่ด้รบั

การพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ช่วยเสริมคุณภาพการบริการที่ดีขึ้น ด้านความ 

พอเพียงของบริการที่มีอยู ่ อยู ่ในระดับมาก  

ค่าเฉลี่ย 4.23 (S.D.=0.50) ด้านการเข้าถึงแหล่ง

บรกิารอยูใ่นระดับมาก ค่าเฉลีย่ 4.08 (S.D.=0.45)  

และด้านความสะดวกของแหล่งบริการต่อ

ระดับการเข้าถึงระบบบริการผ่าน Line Of-

ficial Account (OA) โรงพยาบาลศูนย์อนามัย

ท่ี 7 ขอนแก่นอยู่ในระดับมาก ค่าเฉล่ีย 3.95 

(S.D.=0.43) สอดคล้องกับ ชาญชัย บุญเชิด(11) 

พบว่าการใช้ ติดตามเยี่ยมบ้านโดยใช้ LINE  

เป็นสื่อในการช่วยการท�ำงานด้านเภสัชกรรม 

ช่วยแก้ปัญหาด้านยาได้เป็นอย่างดี สามารถ

ติดตามการติดตามผู ้ป ่วยผ่านระบบ LINE 

เฉลี่ย 6 รายต่อเดือน รวมทั้งหมด 36 ราย 

สามารถติดตามได้ 31 รายคิดเป็นร้อยละ 

86.11 เนือ่งจากเข้าถงึผูป่้วยได้ง่ายการส่งไม่ต้อง

ค�ำนึงถึงระยะทางสามารถส่ือสารกันได้อย่างมี

ประสิทธิภาพลดภาระของแพทย์พยาบาลเจ้า

หน้าที่สาธารณสุขได้อย่างดีและการศึกษาของ

พรรัตติกาล พลหาญ และคณะ(18) ศึกษาเปรียบ

เทยีบการควบคมุอาการในผู้ป่วยโรคหดืระหว่าง

กลุ่มได้รับโปรแกรมการให้ความรู ้และทักษะ 

การใช้ยาสูบโดยใช้แอปพลิเคชั่นไลน์ หลังการ

ทดลองผู ้ป ่วยโรคหืดกลุ ่มที่ได ้รับโปรแกรม

การให้ความรู ้และทักษะการใช้ยาสูดโดยใช้ 

แอปพลิเคชั่นไลน์มีการควบคุมโรคหืดดีกว่า 

กลุ ่มท่ีได้รับการดูแลปกติ อย่างมีนัยส�ำคัญ  

(p-value <.001) โดยใช้เวลาการรักษาน้อย

ลง แสดงให้เห็นถึงประสิทธิผลของ แอปพลิเค

ชันไลน์ที่เข้าถึงได้ง่าย ไม่ซับซ้อนเสียค่าใช้จ่าย

น้อยสามารถลดข้อจ�ำกัดต่างๆได้ สอดคล้องกับ 

การศึกษาของ สุมนกาญจน์ ลาภกิตติเจริญชัย(9) 

ศึกษาผลของโปรแกรมการให้ค�ำปรึกษาผ่าน

ไลน์ แอพพลิเคชั่น ที่มีต่อความเครียดและความ

เชื่อมั่นในศักยภาพของตนเองของผู้ดูแลผู้ป่วย 

ล ้างไตทางช ่องท้อง ผลการศึกษาพบว่ามี

ความเครียดลดลง (ก่อน เฉลี่ย 57.80, หลัง  

เฉลีย่ 34.50) และมคีวามเชือ่มัน่ในศกัยภาพของ

ตนเอง (ก่อน เฉลี่ย 27.50, หลัง เฉลี่ย 46.20) 
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เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 

สรุปได้ว่า 1) ผลของความเครียดลดลงหลังจาก

เข้าโปรแกรมให้ค�ำปรกึษาผ่านไลน์ แอพพลเิคชัน่ 

2) ผลของความเช่ือมั่นในความสามารถของ

ตนเองเพิม่ขึน้หลงัจากเข้าโปรแกรมให้ค�ำปรกึษา

ผ่านไลน์ แอพพลเิคชัน่ 3) โปรแกรมให้ค�ำปรกึษา

ผ่านไลน์แอพพลิเคชั่น สามารถลดความเครียด

และเพิ่มความเชื่อมั่นในความสามารถของ 

ตนเองของผู้ดูแลผู้ป่วยได้

	 ความพึงพอใจในการใช้ Line Official 

Account (OA) โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 

ขอนแก่น พบว่า ภาพรวมของระดับความพึง

พอใจในการใช้ Line Official Account (OA) 

โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น อยู่ใน

ระดบัมาก ค่าเฉลีย่ 3.82 (S.D.=0.21) สอดคล้อง

กับทิพาพร ฉันชัยพัฒนาและแอนนา จุมพล

เสถียร(19) การศึกษาความคาดหวังและความพึง

พอใจต่อแอพพลิเคชั่นไลน์ในรูปแบบของการ

สื่อสารผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ โดยใช้สถิติ 

Pearson correlation coefficient ผลของ

ความสัมพันธ์ระหว่างความพึงพอใจโดยรวม 

และความพึงพอใจทุกด้านจากการเปิดรับ

กับแนวโน้มพฤติกรรมการเปิดรับการสื่อสาร

ผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ (LINE Official 

Account) พบว่ามีความสัมพันธ์กันที่ระดับ

นัยส�ำคัญทางสถิติ 0.01 สามารถอธิบายได้

ว่าการบริการของโรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 

7 ขอนแก่น มีสื่อสารในลักษณะที่หลากหลาย

และตรงกบัความต้องการของผูใ้ช้บรกิารให้มาก

ที่สุดเพื่อสร้างความพึงพอใจ ซึ่งเมื่อผู้ใช้บริการ 

พึงพอใจมากก็จะส่งผลต่อตัวองค์กรท�ำให้มี 

แนวโน้มในการเปิดรับ Official Accounts 

LINE และตั้งใจแนะนาผู ้อื่นให้เปิดรับผ่าน 

ช่องทาง LINE Official Account ด้วย,  

รายประเด็นด้านผลิตภัณฑ์ต่อระดับความพึง

พอใจในการใช้ Line OA อยู ่ในระดับมาก  

ค่าเฉลี่ย 4.37 (S.D.=0.33) จากการศึกษาของ

วิสา การบุญ(20) ศึกษาปัจจัยท่ีส่งผลต่อการรับ

รู้ข่าวสารผ่าน LINE Official Account ของ

บุคลากรทางการแพทย์ พบว่า ความคิดเห็น 

เกี่ยวกับรูปแบบของส่ือท่ีใช้ในการส่ือสารผ่าน 

LINE Official Account ในส่วนใหญ่จ�ำนวน 

17 คนคิดเป็นร้อยละ 56.67 ของกลุ่มตัวอย่าง

ทั้งหมด 30 คนให้ความส�ำคัญประเด็นด้าน

ผลิตภัณฑ์ LINE Official Account Feature  

และร้อยละ คิดเป็นร้อยละ 29.41 ซึ่งต้องการ

ให้การออกแบบใช้งานของ LINE Official  

Account ควรออกแบบให้สามารถใช้ง ่าย 

ไม่ยุ่งยากซับซ้อนและอีกร้อยละ 17.65 ของ 

กลุ ่มตัวอย่างที่ให้ความเห็นว่าควรใช้รูปภาพ 

(Icon) ที่สื่อให้คนทั่วไปเข้าใจง่ายใช้โทนสีสัน

สดใสเพื่อดึงดูดความสนใจ, ด้านกระบวนการ

บริการต่อระดับความพึงพอใจในการใช้ Line 

OA อยู ่ในระดับปานกลาง ค่าเฉลี่ย 3.66 

(S.D.=0.25) และด้านการเข้าร่วมกิจกรรม 

“สุขภาพดีมีรางวัล”ต่อระดับความพึงพอใจ 

ในการใช้ Line OA อยู ่ในระดับปานกลาง  

ค่าเฉลี่ย 3.42 (S.D.=0.37)

	 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง

ปัจจัยที่ศึกษากับการเข้าถึงระบบบริการส่ง

เสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการของ

ไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น 

พบว่า ความพึงพอใจต่อการใช้บัญชีอย่างเป็น

ทางการของไลน์ โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 
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ขอนแก่น มคีวามสมัพนัธ์ในทศิทางบวกในระดบั

ต�่ำ  กับการเข้าถึงระบบบริการส่งเสริมสุขภาพ

ผ่านบญัชอีย่างเป็นทางการของไลน์ โรงพยาบาล

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น อย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ (ค่า r
s
 = 0.378; p-value < 0.001) 

การศึกษาของจุฑารัตน์ เกียรติรัศมี (2558)  

ที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการซื้อสินค้าผ่านทาง

แอพพลิเคช่ันออนไลน์ของผู้บริโภคผลการวิจัย

พบว่าปัจจัยที่มีผลมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ 

0.05 1) ปัจจัยด้านผลิตภัณฑ์ 2) ปัจจัยด้าน

ความปลอดภัยและความน่าเชื่อถือ 3) ปัจจัย

ด้านราคา 4) ปัจจัยด้านการประชาสัมพันธ์การ

สื่อสารกับผู้บริโภคและความมีชื่อเสียงของแอพ

พลิเคชั่นเป็นส่วนส�ำคัญในการเข้าถึงผู้ใช้งาน  

ดังน้ันเพื่อให้เข ้าถึงผู ้ เข ้ารับบริการส่งเสริม 

สุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการของไลน ์ 

โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ต้องมี

การพัฒนาด้านผลิตภัณฑ์ให้สะดวกและทันสมัย 

อยู่ตลอดเวลา และปัจจัยด้านความปลอดภัย 

และความน่าเชื่อถือเป็นอีกเรื่องท่ีส�ำคัญใน

การรักษาข้อมูลของผู้รับบริการให้มีความรู้สึก

ปลอดภัยและข้อมูลถูกเก็บเป็นความลับ เพื่อ

สร้างความพึงพอใจแก่ผู้รับบริการ สอดคล้อง

กับการศึกษาของดาวรถา วีระพันธ์(21) ศึกษา

ระบบสารสนเทศจัดการข้อมูลสุขภาพ พบ

ว่าการออกแบบและพัฒนาระบบภาพรวมผู้ใช้

งานระบบมีความพึงพอใจระดับมากมีค่าเฉลี่ย

เท่ากับ 4.43 (S.D.=0.56) และเมื่อพิจารณา

การประเมนิเป็นรายด้านจะเห็นว่าผูใ้ช้งานระบบ 

มีความพอใจด้านความสามารถในการท�ำงาน

ของระบบและด้านความสะดวกและง่ายต่อ

การใช้งานระบบมากท่ีสุดโดยได้มีการส�ำรวจ

การเข้าถึงระบบและความต้องการของผู้ใช้งาน 

และปัญหาของระบบงานเดิมและได้ออกแบบ

ระบบให้สะดวกง่ายเหมาะกับการใช้งานข้อมูล

และตอบสนองตรงต่อความต้องการของผู ้ใช ้

จึงส ่งผลให ้ผู ้ ใช ้งานระบบมีความพึงพอใจ 

ระบบอยู่ในระดับมาก

ข้อเสนอแนะ

	 ข้อเสนอแนะจากการศึกษาวิจัย

	 1) การเข้าถึงระบบบริการส่งเสริม 

สุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการของไลน ์

โรงพยาบาลศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น (Line 

Official Account; Line OA) : สุขภาพดี 

มีรางวัล ของประชาชนในพ้ืนที่รับผิดชอบศูนย์

อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ควรมีรางวัลท่ีได้รับ 

จากการใช้บริการที่มีความน่าดึงดูดใจ จะได ้

กลับมาใช้บริการซ�้ำ 

	 2) ควรมีเจ้าหน้าที่ตอบโต้ข้อความได้

อย่างทันท่วงทีจะท�ำให้การเข้าถึงระบบบริการ

ส่งเสริมสุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการ

ของไลน์โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น  

(Line Official Account; Line OA) : สุขภาพ

ดีมีรางวัล ของประชาชนในพื้นที่รับผิดชอบ 

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่นเพิ่มขึ้น

	 3) ควรมีการประชาสัมพันธ์เชิงรุก 

การเข้าถึงสวัสดิการประกัน ค่ารักษาพยาบาล 

และสิทธิการรักษาของข้าราชการ เพื่อสร้าง

ความเข้าใจในระบบบริการ ประสานงานระหว่าง

ผู้รับบริการ หน่วยงาน ที่เกี่ยวข้องในการรับ

บริการด้านสุขภาพ ท้ังภายในและภายนอก

องค์กร เน้นกลุ่มลูกค้าในนามองค์กรมากกว่า

บคุคล เพือ่ให้เกดิความเข้าใจและแก้ไขปัญหาใน

30 วารสารศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น



31

การบรกิารการส่งเสรมิสขุภาพให้สามารถด�ำเนนิ

การไปได้อย่างรวดเร็ว และ ให้ค�ำปรึกษา ตอบ

ปัญหาที่เก่ียวข้องกับระบบประกันสุขภาพของ

หน่วยงานให้แก่ประชาชน และองค์กรทัง้ภาครฐั 

และเอกชน  รวมทั้งพัฒนางานด้านบริการตรวจ

สอบสิทธิให้มีความรวดเร็ว ทันสมัย อยู่เสมอ

ข้อเสนอแนะในการศึกษาวิจัยครั้งต่อไป

	 1) ควรมีการศึกษาพัฒนารูปแบบไลน์ 

OA ที่สามารถใช้ได้ในทุกกลุ่มวัยเพิ่มการเข้าถึง

ในช่องทางอื่น ๆ ด้วย

	 2) โรงพยาบาลศูนย ์อนามัย ท่ี  7 

ขอนแก่น ควรเน้นการเข้าถึงการบริการกลุ่ม

ลูกค้าหลัก คือกลุ่มแม่และเด็ก การศึกษาครั้ง

ต่อไปควรมุ่งเป้าข้อมูลเชิงลึกเกี่ยวกับบริบทการ

บริการในกลุ่มแม่และเด็กให้มากยิ่งขึ้น เพราะ

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ประชาชนมีความ

เข้าใจว่า “ศูนย์แม่และเด็ก”

	 3) การเข้าถึงระบบบริการส่งเสริม 

สุขภาพผ่านบัญชีอย่างเป็นทางการของไลน ์

โรงพยาบาลศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น (Line 

Official Account; Line OA) : สขุภาพดมีรีางวลั 

ของประชาชนในพืน้ทีร่บัผดิขอบศนูย์อนามยัที ่7 

ขอนแก่น และของรางวัลควรครอบคลุมทุกกลุ่ม

วัยที่เข้ารับบริการ รวมทั้งเป็นของรางวัลที่เน้น

การส่งเสรมิสขุภาพทีส่ามารถใช้ในเกดิประโยชน์

สูงสุดตามแนวทางสุขภาพดีได้ ยกตัวอย่าง  

1) อุปกรณ์กีฬา เช่น ชุดกีฬา เสื่อโยคะ อุปกรณ์

การยกน�ำ้หนกั 2) อปุกรณ์ตดิตามหรอืวดัผลทาง

ด้านสุขภาพ เช่น Smart watch/ band เครื่อง

ชั่งน�้ำหนัก เป็นต้น

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบพระคุณท่านอธิบดีกรมอนามัย 

ผู้บังคับบัญชาที่ได้มอบโอกาสในการเรียนรู้เพื่อ

การพัฒนาตนเองของผู้ศึกษา ขอขอบพระคุณ

คณะผู้บริหาร วิทยากร และคณะคณาจารย์

จากหน่วยงานทางการปกครอง กระทรวง

มหาดไทยทุกท่าน ที่ได้ให้โอกาสผู ้ศึกษาได้

เรียนรู ้ ประสบการณ์ในการเป็นนักปกครอง

ที่ดี เพื่อการพัฒนาหน่วยงานและองค์กรด้าน

สาธารณสุข ขอบคุณผู้ใต้บังคับบัญชาทุกๆท่าน

ที่ได้เสียสละเวลาในการปฏิบัติหน้าที่อย่างเข้ม

แข็งภายใต้สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค 

โควิด-19 และการปรับตัวในยุคชีวิตวิถีใหม ่ 

(New normal) ขอขอบพระคุณบุพการี ที่ใส่ใจ

ดูแลผู้ศึกษาด้วยดีเสมอมา และสุดท้ายขอบคุณ

ครอบครัวที่น ่ารัก อบอุ ่นของผู ้ศึกษาที่เป็น 
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