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บทคัดยอ 

 

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงพรรณนา เพ่ือ(1)ศึกษาลักษณะสวนบุคคลของผูรับบริการ(2)เพ่ือศึกษาระดับคุณภาพ

บริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบทอําเภอศรีประจันต จังหวัดสุพรรณบุรีและ(3) เพ่ือเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ี

ไดรับจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรีประจันต จังหวัดสุพรรณบุรี ประชากรท่ีศึกษา 

คือ ประชาชนวัยผูใหญท่ีมีอายุ 18 ปข้ึนไป ท่ีมารับบริการของหนวยบริการปฐมภูมิเขตเมืองและเขตชนบทอําเภอศรีประจันต 

จังหวัดสุพรรณบุรีจํานวน 51,185 คน ขนาดกลุมตัวอยางจํานวน 385 คน โดยวิธีการสุมตัวอยางอยางงาย เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 

คือ แบบสอบถามประกอบดวย 2 สวน คือ ปจจัยสวนบุคคลและคุณภาพบริการของหนวยปฐมภูมิท่ีดัดแปลงมาจากเครื่องมือ

ประเมินการบริการปฐมภูมิจากมุมมองผูรับบริการวัยผูใหญ และมีคาความเท่ียงของแบบสอบถามคุณภาพบริการและคา

สัมประสิทธ์ิของครอนบาค เทากับ 0.95 และ 0.94 ตามลําดับ สถิติท่ีใชในการวิเคราะหคือ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน และการทดสอบคาทีแบบกลุมตัวอยางท่ีเปนอิสระตอกัน ผลการวิจัยพบวา 1) ลักษณะสวนบุคคลของกลุมตัวอยางท้ังใน

เขตเมืองและชนบทสวนใหญเปนเพศหญิงมีอายุเฉลี่ย 45 ป ระดับการศึกษาสวนใหญอยูในระดับประถมศึกษา มีอาชีพรับจาง 2) 

คุณภาพบริการท่ีไดรับจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบทพบวาประชาชนท้ังในเขตเมืองและเขต

ชนบทในภาพรวมอยูในระดับมาก 3)เปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรับพบวาผูรับบริการในเขตชนบทมีมุมมองรับรูถึงคุณภาพ

บริการมากกวาเขตเมืองแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 เมื่อพิจารณาคุณภาพบริการปฐมภูมิในดานการบริการ

เช่ือมโยงมีความแตกตางกันมากท่ีสุดและดานบริการตอเน่ืองมีความแตกตางกันนอยท่ีสุด 

คําสําคัญ คุณภาพบริการ หนวยปฐมภูมิเขตเมืองและชนบท  
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Abstract 

 

This research is a descriptive to study (1) to study personal charaterities (2) to study the level of 

service quality in primary care unit between Urban and Rural Areas in Si Prachan District Suphanburi Province; 

and (3) to compare the quality of services received from the primary care unit between Urban and Rural 

Areas in Si Prachan District Suphanburi Province. The study was conducted in 385 customers by simple 

sampling of 51,185 customers aged 18 years and over who acceses the service of primary care Urban and 

Rural Areas in Si Prachan District Suphanburi Province. Data were collected using a questionare on quality of 

primary care services adapted from Primary Care Assessment Tool from an Adult Perspective. The reliability 

the questionaire were 0.95 and 0.94 The statistics used to analyze the frequency, percentage , average , 

standard deviation t-test independent. The finding were : (1) most of the customers in both urban and rural 

areas are female, aged average 45 years old and had completed primary school ; (2) The overall of quality 

service in Primary Care Unit Urban and Rural Areas were at a high level and (3) when comparing the service 

quality, it was found that the service customers in the rural areas had a higher perceived perception of 

service quality than the urban area were significantly different at the 0.05 level ; and the largest difference 

was coordination and the least difference was continous service.. 
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บทนํา 

การจัดบริการสาธารณสุขท่ีมีคุณภาพไดมาตรฐานใหกับผูมีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพ ถวนหนาหรือสิทธิบัตรทอง เปน

ภารกิจสําคัญท่ีสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติดําเนินการมาอยางตอเน่ือง เพ่ือใหคนไทยเขาถึงบริการสาธารณสุขท่ี

ครอบคลุมทุกมิติท้ังการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค รักษาพยาบาล และฟนฟูสมรรถภาพ หนวยบริการปฐมภูมิในอําเภอศรี

ประจันต จังหวัดสุพรรณบุรีเปนหนวยบริการสาธารณสุขของรัฐบาลท่ีมีบริบทเปนสถานพยาบาลเบ้ืองตนท่ีดูแลสุขภาพประชาชน

ในเขตอําเภอศรีประจันต โดยมีโรงพยาบาลแมขายคือ โรงพยาบาลศรีประจันตซึ่งเปนเปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง และมี

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในเขตเมือง 6 แหง ไดแก โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานกรางตําบลวังหวา โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลบานคลองชะโดตําบลวังหวา หวา โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลวังนํ้าซับ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลวังยาง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานลาดปลาเคา และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลวังยาง และเขตชนบท 8 แหง 

ไดแก โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานมวงเจริญผล โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีประจันต โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลมดแดง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบางงาม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานทุงขโมยตําบลบางงาม โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลบานโพธ์ินฤมิตรตําบลดอนปรู โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานรางหางมา และโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลปลายนา เปนเครือขายบริการ ทําหนาท่ีเปนสถานบริการดานแรก บริการสาธารณสุขแบบผสมผสาน เปนองครวม มี

บทบาทท้ังเชิงรุกและเชิงรับเพ่ือใหบริการประชาชนในชุมชนไดอยางท่ัวถึงและยังทําหนาท่ีใหการประสานงานใหประชาชนในพ้ืนท่ีไดรับ

บริการอยางตอเน่ืองเพ่ือใหครอบคลุมตามสิทธิท่ีควรไดรับเทาเทียมกัน ซึ่งท่ีผานจากฐานขอมูลทรัพยากรบุคคลในแบบประเมิน

ตนเองของหนวยปฐมภูมิในอําเภอศรีประจันต ปพศ. 2559 ประสบปญหาการขาดแคลนของบุคลากรสาธารณสุขอันเกิดจากการ

เกษียณอายุ การลาออกเน่ืองจากไมไดรับการบรรจุเปนขาราชการ มีภาระงานมากแตคาตอบแทนนอยซึ่งเทียบกับสถานบริการเอกชนท่ี

ทํางานนอยแตไดคาตอบแทนท่ีสูงกวา ซึ่งเปนสาเหตุทําใหการบริการลาชาใชเวลานานในการรอรับบริการ เกิดปญหาเรื่องการเขาถึง

บริการรวมท้ังการกระจายขอมูลขาวสารทางสาธารสุขไดไมท่ัวถึงทําใหเปนมูลเหตุสรางความไมพึงพอใจของผูรับบริการ จากการ

ทบทวนวรรณกรรมและเอกสารท่ีเก่ียวของพบวาในปจจุบันหนวยปฐมภูมิจะเลือกใชเครื่องมือประเมินการบริการปฐมภูมิจากมุมมอง

ผูรับบริการวัยผูใหญ Primary care assessment tool (PCAT) : adult consumer version ซึ่งพัฒนาโดย barbara Starfield , 

John Hopkins University. (อางอิง Barbara Starfield B,1979) มาใชประเมินคุณภาพบริการในหนวยปฐมภูมิ ซึ่งประกอบดวย 8 

ดาน ไดแก  

1) การข้ึนทะเบียนกับแพทย หมายถึง การท่ีผูรับบริการทราบวาหนวยปฐมภูมิมีแพทยประจําหนวยและ 

2) บริการดานแรก หมายถึง การรับรูสิทธิการรักษาพยาบาลและการตัดสินใจในการใชสิทธิในการรักษาของผูรับบริการ 

รวมท้ังการไดรับความสะดวกรวดเร็วในการบริการข้ึนทะเบียนและการไดรับคําแนะนําจากเจาหนาท่ี 

3) บริการตอเน่ือง หมายถึง การไดรับการดูแลสุขภาพอยางตอเน่ืองและสามารถปรึกษาสุขภาพไดตลอดเวลา 

4) บริการเช่ือมโยง หมายถึง การใหบริการเพ่ือใหผูปวยไดรับบริการท่ีเหมาะสามารถสงตอขอมูลการรักษาผูปวยกรณีท่ี

เกินขีดความสามารถในการักษารวมท้ังการรักษาโรคท่ีซับซอน 

2182 



 
 

การประชุมเสนอผลงานวิจัยระดับชาติ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ครั้งท่ี 7  

The 7th STOU National Research Conference 

 

5) บริการผสมผสาน หมายถึง การบริการท่ีหลากหลายในบริการปฐมภูมิเพ่ือใหเหมาะสมกับความตองการกับภาวะท่ีเปน

ปญหาท่ีพบบอยของพ้ืนท่ีท้ังเพ่ือสรางเสริมสงเสริม ฟนฟูและรักษาสุขภาพ เชน การฉีดวัคซีน การวางแผนครอบครัว การบริการทํา

แผล เปนตน 

6) ครอบครัวเปนศูนยกลาง หมายถึง การสงเสริมใหสมาชิกในครอบครัวมีสวนรวมในการดูแลสมาชิกเมื่อเกิดความ

เจ็บปวยรวมถึงการสงเสริมปองกันโรคใหแกสมาชิกในครอบครัวเมื่อมีโรคระบาดเกิดข้ึนในชุมชน 

7) การเขาถึงชุมชน หมายถึง การดูแลท่ีเขาถึงชุมชนและสามารถเขาใจปญหาของชุมชนและสามารถทราบถึงความ

ตองการของชุมชนไมเพียงแตผูปวยหรือครอบครัวท่ีมารับบริการแตรวมถึงผูท่ีอาศัยอยูในชุมชนน้ันๆ ดวย 

8) การเขากับวัฒนธรรมทองถ่ิน หมายถึง การดูแลท่ีใหความเคารพตอความเช่ือ ทัศนคต ิมุมมอง พฤติกรรมของผูปวยท่ี

อาจมีผลตอสุขภาพ เพ่ือนํามาสูการดูแลและสงเสริมสุขภาพ ดวยเหตุน้ีหนวยบริการปฐมภูมิในอําเภอศรีประจันตจึงจัดใหมีการ

ประเมินคุณภาพบริการจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรีประจันต จังหวัดสุพรรณบุรี 

เพ่ือนํามาพัฒนาแกไขปรับปรุงหนวยบริการปฐมภูมิใหมีมาตรฐานและสรางความพึงพอใจตอผูรับบริการมากท่ีสุด 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาปจจัยสวนบุคคลของผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรีประจันต จังหวัด

สุพรรณบุร ี

2. เพ่ือศึกษาระดับคุณภาพบริการจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรี

ประจันต จังหวัดสุพรรณบุรี 

3. เพ่ือเปรียบเทียบคุณภาพบริการจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรี

ประจันต จังหวัดสุพรรณบุรี 

 

สมมติฐานการวิจัย 

1. คุณภาพบริการจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรีประจันต จังหวัด

สุพรรณบุรี มีความแตกตางกัน 

2. คุณภาพบริการจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตชนบทสูงกวาเขตเมือง 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 การวิจัยน้ีเปนการวิจัยเชิงสํารวจแบบภาคตัดขวาง ( Cross sectional survey study ) ซึ่งมีระยะเวลาในการเก็บขอมูล 

ระหวางเดือน 1 มกราคม – 31 มีนาคม พศ. 2560 ประชากรท่ีศึกษาคือ ไดแก ประชาชนท่ีมารับบริการของหนวยบริการปฐมภูมิ

เขตเมืองและเขตชนบทอําเภอศรีประจันต จังหวัดสุพรรณบุรีจํานวน 51,185 คน โดยแบงเปนเขตเมือง 24,349และเขตชนบท 
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26,836 คน ขนาดกลุมตัวอยางตัวอยางคํานวณไดจากสูตรของ W.G. Cochran ไดจํานวน 385 คน โดยใชวิธีสุมตัวอยางอยางงาย 

แบงเปนเขตเมือง จํานวน 189 คน และเขตชนบท จํานวน 196 คน ตามลําดับ 

เครื่องมือท่ีใช คือ แบบสอบถามประกอบดวย 2 สวน คือ (1) ขอมูลสวนบุคคล (2) คุณภาพบริการในหนวยปฐมภูมิโดย

ดัดแปลงมาจากเครื่องมือประเมินการบริการปฐมภูมิจากมุมมองผูรับบริการวัยผูใหญ Primary care assessment tool (PCAT) : 

adult consumer version ซึ่งพัฒนาโดย barbara Starfield , John Hopkins University. ซึ่งแบบสอบถามมีคาความสอดคลอง

ของเน้ือหาของแบบสอบถาม(Index of Item-Objective : IOC ) สูงกวา 0.7 ทุกขอ และมีคาความเท่ียง เทากับ 0.95 และ 0.94 

ตามลําดับ  

วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลีย่ สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการทดสอบคาที 

 

ผลการวิจัย 

1. ขอมูลสวนบุคคล ประชากรตัวอยางท่ีตอบแบบสอบถามท้ังในเขตเมืองและชนบทสวนใหญเปนเพศหญิงมีอายุเฉลี่ย 45 

ป ระดับการศึกษาสวนใหญอยูในระดับประถมศึกษา มีอาชีพรับจางระดับคุณภาพบริการท่ีไดรับจากมุมมองผูรับบริการในหนวย

ปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบทพบวาประชาชนท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทในภาพรวมอยูในระดับมาก และเมื่อเปรียบเทียบ

คุณภาพบริการท่ีไดรับพบวาผูรับบริการในเขตชนบทมีมุมมองรับรูถึงคุณภาพบริการมากกวาเขตเมืองแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติท่ี 0.05 เมื่อพิจารณาคุณภาพบริการปฐมภูมิในดานการบริการเช่ือมโยงมีความแตกตางกันมากท่ีสุดและดานบริการ

ตอเน่ืองมีความแตกตางกันนอยท่ีสุด ดังแสดงในตารางท่ี 1 

 

ตารางท่ี 1 แสดงจํานวน รอยละของกลุมตัวอยางผูรับบริการ ท่ีทราบถึงการมีแพทยประจาํหนวยปฐมภูม ิ

 

แพทยประจําหนวยปฐมภมู ิ
เขตเมือง เขตชนบท 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

     

 ทราบวามีแพทย 156 82.5 185   94.5 

 ไมทราบวามแีพทย  33 17.5  11  5.6 

 รวม 189 100.0 196 100.0 
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ตารางท่ี 2 แสดงจํานวน รอยละระดับความคิดเห็นการใหบริการของหนวยบริการปฐมภูมิเมื่อจําแนกรายดานโดยภาพรวม ท้ังในเขต

เมืองและเขตชนบท ดังน้ี ( n = 385 ) 

 

คุณภาพการบริการปฐมภูม ิ
เขตเมือง ( n = 189 ) เขตชนบท ( n = 196 ) 

คาเฉลี่ย SD. ระดับ คาเฉลี่ย SD. ระดับ 

1 การข้ึนทะเบียนกับหนวยปฐมภมู ิ 3.90 0.49 มาก 4.09 0.54 มาก 

2 บริการดานแรก 3.74 0.63 มาก 3.94 0.63 มาก 

3 บริการตอเน่ือง  3.73 0.60 มาก 3.94 0.64 มาก 

4 บริการเช่ือมโยง 3.59 0.63 มาก 4.00 0.62 มาก 

5 บริการผสมผสาน 3.86 0.57 มาก 4.19 0.48 มาก 

6 ครอบครัวเปนศูนยกลาง 3.84 0.52 มาก 4.10 0.53 มาก 

7 การเขาถึงชุมชน 3.84 0.55 มาก 4.12 0.57 มาก 

8 การเขากับวัฒนธรรมทองถ่ิน 3.81 0.56 มาก 4.06 0.54 มาก 

 โดยรวม 3.78 0.45 มาก 4.05 0.68 มาก 

 

จากตารางพบวาผูรับบริการมมีุมมองคุณภาพการบริการปฐมภูมิในดานตางๆ ดังน้ี 

มิติท่ี 1 การขึ้นทะเบียนกับหนวยปฐมภมูิ โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 

3.90 ,SD. = 0.49) และเขตชนบท (x̄ = 4.09 ,SD. = 0.54) ตามลําดับ 

มิติท่ี 2 บริการดานแรก โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคอื เขตเมือง(x̄ = 3.72 ,SD. = 0.63) 

และเขตชนบท (x̄ = 3.94 ,SD. = 0.63) ตามลําดับ 

มิติท่ี 3 บริการตอเนื่อง โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 3.73 ,SD. = 0.60) 

และเขตชนบท (x̄ = 3.94 ,SD. = 0.64 ) ตามลําดับ 

มิติท่ี 4 บริการเชื่อมโยง โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 3.59 ,SD. = 0.603) และ

เขตชนบท (x̄ = 4.00 ,SD. = 0.62 ) ตามลําดับ 

มิติท่ี 5 บริการผสมผสาน โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 3.86 ,SD. = 0.57) 

และเขตชนบท (x̄ = 4.19 ,SD. = 0.48 ) ตามลําดับ 

มิติท่ี 6 ครอบครัวเปนศูนยกลาง โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 3.84 ,SD. = 0.52) 

และเขตชนบท (x̄ = 4.10 ,SD. = 0.53 ) ตามลําดับ 
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มิติท่ี 7 การเขาถึงชุมชน โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 3.84 ,SD. = 0.55) 

และเขตชนบท (x̄ = 4.12 ,SD. = 0.57) ตามลําดับ 

มิติท่ี 8 การเขากับวัฒนธรรมทองถิ่น โดยรวมท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมาก น่ันคือ เขตเมือง (x̄ = 3.81, 

SD. = 0.56) และเขตชนบท (x̄ = 4.06 ,SD. = 0.54) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 3 แสดงการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคุณภาพบริการท้ังภาพรวมและรายดานท่ีไดรับจากมมุมองของผูรับบริการปฐมภมูิในเขต

เมืองและเขตชนบท ดังน้ี ( n = 385) 

 

เขตบริการ n คาเฉลี่ย SD. t p 

การขึ้นทะเบียนกับหนวยปฐมภมู ิ     

-3.46 

 

0.001* เขตเมือง 189 3.90 0.49 

เขตชนบท 196 4.09 0.54   

บริการดานแรก      

เขตเมือง 189 3.74 0.63 -3.48 0.001* 

เขตชนบท 196 3.94 0.63   

บริการตอเนื่อง      

เขตเมือง 189 3.73 0.60 -3.26 0.001* 

เขตชนบท 196 3.94 0.64   

บริการเชื่อมโยง       

เขตเมือง 189 3.59 0.63 -6.42 0.000* 

เขตชนบท 196 4.00 0.62   

บริการผสมผสาน      

เขตเมือง 189 3.86 0.57 -6.18 0.000* 

เขตชนบท 196 4.19 0.48   

ครอบครัวเปนศูนยกลาง      

เขตเมือง 189 3.84 0.52 -4.86 0.000* 

เขตชนบท 196 4.10 0.53   
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ตารางท่ี 3 (ตอ)  

 

เขตบริการ n คาเฉลี่ย SD. t p 

การเขาถึงชุมชน     

-4.49 

 

0.000* เขตเมือง 189 3.84 0.55 

เขตชนบท 196 4.12 0.57   

การเขากับวัฒนธรรมทองถิ่น      

เขตเมือง 189 3.81 0.56 -3.73 0.000* 

เขตชนบท 196 4.06 0.54   

ภาพรวม      

เขตเมือง 189 3.78 0.46 -5.759 0.000* 

เขตชนบท 196 4.05 0.48   

*P-value < 0.005 (มีนัยสําคัญทางสถิติ) 

 

 จากตารงท่ี 3 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคุณภาพบริการท้ังภาพรวมท่ีไดรับจากมมุมองของผูรับบริการปฐมภูมิพบวา 

โดยภาพรวมคุณภาพบรกิารท่ีไดรับจากมุมมองของผูรับบริการปฐมภมูิในเขตชนบทสงูกวาเขตเมอืงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดบั 

0.05 โดยพบวาคุณภาพบริการท่ีมีความแตกตางเรียงจากมากไปนอย น่ันคือ ดานบริการเช่ือมโยง บริการผสมผสาน ครอบครัวเปน

ศูนยกลาง การเขาถึงชุมชน การเขากับวัฒนธรรมทองถ่ิน บริการดานแรก 

การข้ึนทะเบียนกับหนวยปฐมภมูิ และ บริการตอเน่ือง ตามลําดับ 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

 จากผลการวิจัยพบวา คุณภาพบริการท่ีไดรับจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบท อําเภอศรี

ประจันต จังหวัดสุพรรณบุรี โดยภาพรวมผูรับบริการท้ังในเขตเมืองและเขตชนบททราบถึงการมีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนาหรือสิทธิบัตรทองรวมท้ังทราบถึงการมีแพทยและสถานบริการเปนหนวยปฐมภูม ิน่ันแสดงใหเห็นวาเครือขายหนวยบริการ

ปฐมภูมิในอําเภอศรีประจันต จังหวัดสุพรรณบุรีมีศักยภาพในการบริหารจัดการใหประชาชนเขาถึงบริการ รวมท้ังมีการ

ประชาสัมพันธท่ีดีครอบคลุมพ้ืนท่ีบริการซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ Barbara Starfield B. ,1979 และสํานักงานหลักประกัน

สุขภาพแหงชาติ ท่ีมุงเนนถึงความสําคัญถึงคุณภาพบริการของหนวยปฐมภูมิและการเขาถึงบริการท่ีงาย สะดวก รวดเร็ว เพ่ือใหคน

ไทยเขาถึงบริการสาธารณสุขท่ีครอบคลุมทุกมิติท้ังการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค รักษาพยาบาล และฟนฟูสมรรถภาพ40  
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 ผลการเปรียบเทียบคุณภาพบริการท่ีไดรับจากมุมมองผูรับบริการในหนวยปฐมภูมิในดานตางๆ โดยภาพรวมคุณภาพ

บริการตามมุมมองของผูรับบริการท้ังในเขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับมากซึ่งแสดงถึงผูรับบริการมีการรับรูถึงการใชสิทธิ

หลักประกันสุขภาพถวนหนาและพึงพอใจตอคุณภาพบริการของเครือขายหนวยปฐมภูมิในอําเภอศรีประจันต จังหวัดสุพรรณบุรี 

การเลือกใชบริการท่ีกลุมผูรับบรกิารท้ังในเขตเมืองและเขตชนบท เลือกท่ีจะไปรับบริการท่ีหนวยปฐมภมูิเปนอันดบัแรกท้ังในกรณีท่ี

เจ็บปวย เชน การตรวจสุขภาพประจําป ซึ่งสะทอนใหเห็นวาผูรับบริการยอมรับหนวยบริการทางสุขภาพของรัฐจึงเลือกใชบริการใน

ดานแรกในระดับมาก 

นอกจากน้ีคุณภาพบริการตอเน่ือง เช่ือมโยง การผสมผสานการใหบริการ การใหคําแนะนําเก่ียวกับปญหาสุขภาพ รวมถึง

การรักษา ฟนฟู สงเสริมและการปองกันโรค ผูรับบริการมีความคิดเห็นถึงคุณภาพบริการจัดอยูในระดับมีคุณภาพมากซึ่งสอดคลอง

กับทฤษฎีของพาราสุรามานและคณะ(Berry, Zeithaml and Parasuraman,1990) ท่ีไดกลาวไววา ความนาเช่ือถือ ความ

รับผิดชอบ ความสามารถหลัก การเขาถึง ความสุภาพ การสื่อสาร ความไววางใจซึ่งกันและกัน ความปลอดภัย ความเขาใจ และ

การรับรูท่ีมองเห็นอยางเปนรูปธรรม อันมีท่ีมาจากการรับรู ความคาดหวัง และความตองการจากประสบการณของแตละบุคคลท่ีมี

ลักษณะแตกตางกันเปนตัวกําหนดพฤติกรรมของผูรับบริการในการเลือกใชบริการในโรงพยาบาล และเปรียบเทียบคุณภาพบริการ

ท่ีไดรับจากมุมมองของผูรับบริการปฐมภูมิในเขตเมืองและเขตชนบทพบวา โดยภาพรวมคุณภาพบริการท่ีไดรับจากมุมมองของ

ผูรับบริการปฐมภูมิในเขตชนบทสูงกวาเขตเมืองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 น่ันแสดงวาในเขตเมืองมีความคาดหวังใน

คุณภาพบริการของหนวยปฐมภูมิสูงกวาเขตชนบทน่ันเอง 

 

ขอแสนอแนะ 

 กระบวนการจัดการของหนวยปฐมภูมิในพ้ืนท่ีการศึกษาวิจัย สะทอนใหเห็นวาการจัดระบบบริการสุขภาพท่ีเปนดานแรก 

การผสมผสานการใหบริการ รวมท้ังการเขาถึงชุมชนและวัฒนธรรมทองถ่ินจัดอยูในระดับท่ีมีคุณภาพบริการท่ีดีแตสวนท่ียังตอง

พัฒนาคือในดาน การบริการตอเน่ืองและเช่ือมโยงท่ีผูรับบริการยังมีความคิดเห็นอยูในระดับต่ําเมื่อเทียบกับดานอ่ืนๆ ถาหากมีการ

พัฒนาปรับปรุงดานการบริหารจัดการระบบการบริการตอเน่ืองและเช่ือมโยง การสื่อสารกับประชาชน มีความผูกพัน สราง

สัมพันธภาพท่ีดี มีความรูจักกันระหวางผูใหบริการกับประชาชนยอมทําใหคุณภาพบริการตามมุมมองผูรับบริการดีข้ึนดวย 
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