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We evaluated a training program for the front-line personnel of Songklanagarind  Hospital, which included the sections
of Public Relation Unit, Medical Record Unit, Patient Transport Unit, Security Unit and Out-patient Nursing Unit.  One
hundred and thirty-six hospital personnel and 510 sample clients were interviewed using self-completion questionnaires.

We found that the objectives of the training program were appropriate to the hospital policy. Inputs to the program, viz.
media, resource persons and the curriculum were suitable.  The trainees were highly satisfied.  The contents of curriculum were
rated as very useful and practical.  The resource persons could teach very well.

After the training program, the hospital personnel had quite good attitudes toward the clients, except for those clients
who were trying for a shortcut and easily lost their temper.

Clients also rated the service with very high satisfaction.  However, they perceived that the number of personnel was
inadequate and the leaflets for patient self-care were not enough.

These comments should be taken into consideration by the hospital administrators.
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บทคัดย่อ:
การวิจัยในคร้ังน้ี เป็นการประเมินผลการอบรมบคุลากรด่านหน้า โรงพยาบาลสงขลานครนิทร์ ได้แก่ หน่วยประชาสัมพันธ์ หน่วย

เวชระเบยีน หน่วยขนยา้ยผูป่้วย หน่วยรกัษาความปลอดภยั หน่วยหอผูป่้วยนอกฝา่ยบรกิารพยาบาล และผู้รับบรกิารแผนกผูป่้วยนอก
โดยใชท้ฤษฎแีบบจำลองซปิ (CIPP model) ของ Stufflebeam เก็บรวบรวมขอ้มูลจากแบบสอบถามจากบคุลากร  136 ราย และผู้รับ
บริการจำนวน  510  ราย

พบว่า วัตถุประสงค์การอบรมสอดคลอ้งกับนโยบายพฒันาคุณภาพงานบริการของโรงพยาบาลสงขลานครนิทร์ มีความเหมาะสม
ของปัจจัยนำเข้า ด้านการจัดวิทยากร หลักสูตร ส่ือเอกสาร การแจ้งข่าวสารให้ผู้เข้ารับการอบรม ความพรอ้มของสถานที ่และผู้เข้าอบรม
มคีวามพงึพอใจมาก ดา้นกระบวนการเรยีนการสอนดมีาก

หลังการอบรมผูเ้ข้าอบรมมีเจตคติดีมากต่องานบริการและมีพฤติกรรมบรกิารเป็นส่วนใหญ่ยกเว้นด้านการบรกิารเป็นพิเศษ แก่
ผู้ท่ีเอาแต่ใจตนเอง อารมณร้์อน และลัดขัน้ตอน ซ่ึงทำใหผู้้บรกิารลำบากใจและไมส่ามารถตอบสนองได้

การสำรวจผู้รับบริการพบว่าคะแนนความพึงพอใจสูงมากทุกหน่วยงาน อย่างไรก็ตามผู้รับบริการเห็นว่าจำนวนบุคลากรที่ให้
บรกิารไมพ่อเพียง และเอกสารแผน่พับให้ความรูต้ามคลนิิกต่าง ๆ มีน้อยเกินไป

คำสำคญั: ประเมนิโครงการอบรม, บคุลากรดา่นหนา้

บทนำ
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์เป็นสถานที่ศึกษาและฝึก

ปฏิบัติงานของนกัศึกษาแพทย ์ แพทยห์ลังปรญิญา และนักศึกษา
พยาบาล และเป็นสถานท่ีอบรมค้นคว้าวิจัยของบุคลากรสาธารณสุข
สาขาต่างๆ และให้บริการตรวจรักษาสุขภาพโดยเน้นตติยภูมิ ปัจจุบัน
ได้ปรับทิศทางการดำเนินงานโดยเพิ่มประสิทธิภาพการบริการ
ผู้ป่วย โดยนำแนวคิดวิธีการของการประกันคุณภาพโรงพยาบาล
(Hospital Accreditation) มาใช้ร่วมกับการพัฒนาและประกันคุณภาพ
งาน (Quality Assurance) ในด้านการสร้างมาตรฐาน/การประเมิน
และกำหนดให้มีการพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง สร้างระบบรับ
ฟังความคิดเห็นและประเมินผลความพึงพอใจต่อการรับบริการ
ของผู้ป่วย

ในการพัฒนาคุณภาพงานบริการแผนกผู้ป่วยนอก ได้มีทีม
ประสานงานพฒันาคณุภาพงานบรกิารดา่นหนา้  ซ่ึงประกอบดว้ย
คณะกรรมการจากหนว่ยงานตา่ง ๆ 5 หน่วย ได้แก่ หน่วยรกัษา
ความปลอดภยั หน่วยขนยา้ยผูป่้วย หน่วยประชาสมัพันธ์ หน่วย
เวชระเบยีนและหอผู้ป่วยนอก (OPD) ซ่ึงประกอบดว้ย 12 คลินิก
และหน่วยให้คำแนะนำผู้ป่วย 1 หน่วย ซ่ึงในบทความนีจ้ะรวมเป็น
OPD 13 คลินิก

คณะกรรมการประสานงานพฒันาคุณภาพงานบรกิารด่าน
หน้าได้ศึกษาข้อมูลเดิมจากผลการสำรวจความคิดเห็นของผู้ป่วย
นอกทีรั่บบรกิาร (Out-patient Voice) ซ่ึงทางโรงพยาบาลจดัเก็บ
ปีละสองคร้ัง  นำมาค้นหาโอกาสในการพฒันา และได้จัดโครงการ
อบรมบุคลากรด่านหน้าเพ่ือสร้างความประทับใจให้แก่ผู้รับบริการข้ึน
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาบุคลากรให้มีความรู้ความเข้าใจใน

ความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์ มีเทคนิคในการสร้างสัมพันธภาพ
การส่ือสารประชาสัมพันธ์และสร้างเสริมจิตสำนึกในการบริการเพ่ิมข้ึน
ผู้เข้ารับการอบรมได้แก่ พยาบาล ผู้ช่วยพยาบาล เสมียน  ผู้ช่วยงาน
พยาบาล ลูกจ้างประจำ ลูกจ้างช่ัวคราว รวม 172 ราย โดยแบง่
การอบรมเปน็ 3  รุ่นรุน่ละ 1 วัน  วิธีการอบรมเปน็การบรรยาย
และฝึกทกัษะ โดยไดง้บประมาณจากเงนิรายไดข้องคณะแพทย-
ศาสตร์ เป็นเงิน จำนวน 14,260 บาท และการอบรมได้ดำเนินการ
เสร็จส้ินไปเมือ่ วันที ่29  มกราคม  2543

งานวิจัยคร้ังน้ีจัดข้ึนเพ่ือประเมินผลการอบรมดังกล่าว โดย
ใช้แนวคดิ CIPP (Context, Input, Process & Product Evalua-
tion)  ของ Stufflebeam DL1   เพ่ือนำผลการวจัิยเปน็แนวทางให้
คณะกรรมการประสานงานด่านหน้าพิจารณาและปรับปรุงแก้ไข
การดำเนินงานในโครงการอื่นๆ ของแผนพัฒนาคุณภาพงาน
บรกิารดา่นหนา้ให้บรรลเุป้าหมายและสอดคลอ้งกับกลยทุธ์ และ
นโยบายของโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
เพ่ือประเมินผลโครงการอบรมบุคลากรด่านหน้าในการสร้าง

ความประทับใจให้แก่ผู้รับบริการในด้าน
1. ประเมินความสอดคล้องระหว่างวัตถุประสงค์ของโครงการ

อบรมกับบริบท (context evaluation) นโยบายพัฒนาคุณภาพงาน
บริการและบุคลากรของโรงพยาบาลสงขลานครินทร์

2. ประเมินความเหมาะสมของปัจจัยนำเข้าเบ้ืองต้น (input
evaluation) ท่ีใช้ในการอบรมบคุลากรดา่นหน้าในด้านทรพัยากร
บุคคล เวลา และงบประมาณ
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3. ประเมินความเหมาะสมของกระบวนการดำเนินงาน
(process evaluation) ท่ีใช้ในการอบรม วิธีการอบรม การจดัการ
เรียนรู ้ส่ือท่ีใช้ และวิธีการประเมนิ

4. ประเมนิผลผลติของการอบรม  (product evaluation)
ในด้าน

4.1 เจตคติต่อการบริการของผู้เข้าอบรม
4.2 พฤติกรรมบริการของผู้เข้าอบรม
4.3 ความพึงพอใจของผู้รับบริการ

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
ประกอบด้วยสองส่วน ส่วนแรก คือ บุคลากรทุกคนที่

ปฏิบัติงานด่านหน้า อันได้แก่ ฝ่าย OPD, หน่วยเวชระเบียน, หน่วย
รักษาความปลอดภัย, หน่วยประชาสัมพันธ์ และหน่วยขนย้ายผู้ป่วย
ส่วนที่สองคือผู้ป่วยและญาติที่ได้รับบริการจากบุคลากรเหล่านั้น
โดยสุ่มเลือกจากหน่วยบริการดังกล่าวหน่วยละ 30 ราย โดยวิธี
random sampling  รายละเอียดการคำนวณขนาดตวัอย่างเป็นดังน้ี

ขนาดตัวอย่าง
ใช้สูตรในการคำนวนหาขนาดตวัอยา่งของ Yamane2 ดงันี้

            สูตร

การคำนวนหากลุ่มตัวอย่างจากผู้รับบริการ
N = ผู้รับบรกิารผูป่้วยนอกตัง้แต่ ปี 2540-2542  รวม

1,253,978  ราย
E = ให้ความผดิพลาดทีย่อมใหเ้กิดขึน้ได ้เท่ากับ .05

n =                                  = 399.7 หรือ 400 ราย

ดังน้ันกลุ่มตัวอย่างในการวจัิยครัง้น้ีเท่ากับ 400 ราย  และ
การคำนวณหากลุม่ตวัอยา่งในหนว่ยงาน 4 หน่วย และหอผู้ป่วย
นอก 13 คลินิก รวมกนัเปน็ 17 หน่วย ดังน้ี

n = 400 / 17  =  23.5 หรือหน่วยละ 24 อย่างไรก็ตาม
ผู้วิจัยไดเ้พ่ิมจำนวนตวัอยา่งเป็น 30 ราย เพ่ือให้ขนาดตวัอยา่งใน
แต่ละคลินิกสะดวกต่อการคำนวณค่าเฉลี่ย

การคำนวนหากลุ่มตัวอย่างบุคลากรผู้ปฏิบัติงานด่านหน้าทั้ง 5
หน่วย

ผู้วิจัยส่งแบบสอบถามไปยังบุคลากรที่ผ่านการอบรมแล้ว
181 ราย หลังจากตดิตาม 3 รอบภายใน 1 เดือนไดรั้บคำตอบ

กลับมา 136 ราย ซึ่งถือเป็นจำนวนตัวอย่างทั้งหมดโดยมีการ
กระจาย ดังน้ี

คลินิกผู้ป่วยนอกทุกแห่งรวมกัน 73 ราย, หน่วยเวชระเบียน
25 ราย, หน่วยรักษาความปลอดภัย 12 ราย, หน่วยประชาสัมพันธ์
8 ราย และหน่วยขนยา้ยผูป่้วย (งานเปล) 18 ราย

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
ด้านการประเมินบริบท (Context) รวบรวมข้อมูลจาก

เอกสารวิสัยทัศน์และพันธกิจ ของคณะแพทยศาสตร์ปี 2544-
2550 และเอกสารการดำเนินงานโครงการอบรมของคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพงานบริการด่านหน้า

ด้านการประเมินผลปัจจัยนำเข้า (Input) รวบรวมจาก
เอกสารการดำเนนิงานโครงการอบรมของคณะกรรมการฯ เทยีบ
กับความเพียงพอซึ่งเกิดขึ้นจริง

ด้านกระบวนการ (Process) ประเมินจากความเห็นของ
ผู้เข้ารับการอบรม และคณะผู้จัดโดยใช้แบบสอบถามและการ
สัมภาษณ์

ด้านผลผลติ (Product) ใช้แบบสอบถามสองชดุ ชุดแรก
ถามผูใ้ห้บรกิารดา่นหนา้ท่ีผ่านการอบรม เก็บขอ้มูลส่วนบคุคล 8
ข้อ ข้อมูลด้านเจตคติต่องานบริการและผู้รับบริการ 19 ข้อ
คะแนนเต็มข้อละ 5 คะแนน คะแนนสูงหมายถึงเจตคติเชิงบวก
และข้อมูลพฤติกรรมการบริการ 19 ข้อ คะแนนเต็มข้อละ 3 คะแนน
คะแนนสูงหมายถึงมีพฤติกรรมที่พึงประสงค์หลังการอบรม

แบบสอบถามชุดที่สองถามผู้รับบริการ เก็บข้อมูลส่วน
บุคคล 8 ข้อ ข้อมูลด้านความพงึพอใจตอ่การให้บรกิารหนว่ยงาน
ด่านหนา้ท้ัง 5 หน่วย มี 73 ข้อ ซ่ึงเม่ือรวบรวมแลว้ สรุปไดเ้ป็น 9
ด้าน แต่ละข้อมีคะแนนเตม็ 3 คะแนนสงูแสดงวา่พอใจมาก ท้ังน้ี
เน่ืองจากงานในหนว่ยบรกิารตา่ง ๆ มีลักษณะไมเ่หมือนกัน ผู้รับ
บริการแต่ละหน่วยงานจงึได้รับคำถามไมเ่หมือนกัน ยกเว้นคลินิก
ต่าง ๆ 12 แห่ง ซ่ึงมีลักษณะงานเหมอืนกันจงึใช้คำถามรว่มกนั

การพัฒนาเครื่องมือ2, 3

ผู้วิจัยนำเครื่องมือที่สร้างขึ้นไปตรวจสอบความตรงใน
เน้ือหา (content validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ คือ ประธานโครงการ
พัฒนางานบรกิารดา่นหนา้, นักประชาสมัพันธ์คณะแพทยศาสตร์
หัวหนา้ฝ่ายบรกิารพยาบาล และหัวหนา้หน่วยงานดา่นหนา้ท้ัง 5
หน่วย รวม 8 ราย ทดสอบเครื่องมือกับผู้ที่เข้ารับการอบรมแต่
ไม่ได้เป็นกลุ่มตัวอย่าง (เน่ืองจากมาจากหน่วยงานนอกเป้าหมาย)
30 ราย และผู้รับบริการท่ีไม่ได้ถูกสุ่มเลือกอีก 30 ราย หาค่าความ
เท่ียง (reliability) โดยวธีิ ครอนบาค (Cronbach's Coefficient
Alpha-α) ได้ค่าระหว่าง 0.77 ถึง 0.92 ซึ่งนับว่าดีถึงดีมาก
จึงนำไปใช้เก็บข้อมูล

21 Ne
Nn
+

=

        1,253,978
1+1,253,978(.0025)
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การเก็บรวบรวมข้อมูล
เริ่มเก็บข้อมูลตั้งแต่เดือนกันยายน 2543 ถึง ตุลาคม

2543 แบบสอบถามทัง้หมดตอบดว้ยผูต้อบเอง (self-comple-
tion) โดยมีนักวิจัยคอยอธิบายถ้าผู้ตอบสงสัยคำถาม หรือช่วย
กรอกในกรณีที่ผู้ตอบอ่านหนังสือไม่ออก

ผู้ปฏิบัติงานด่านหน้าตอบแบบสอบถามนอกเวลาปฏิบัติ
งาน ส่วนผูรั้บบรกิารแผนกผูป่้วยนอกตอบแบบสอบถามหลงัจาก
ตรวจเสรจ็และกำลังรอรับยาท่ีหน้าห้องเภสัชกรรมในเวลาราชการ

การวิเคราะห์ข้อมูล
ก. วิเคราะห์บริบท ปัจจัยนำเข้า และกระบวนการ จาก

เอกสารการดำเนินงานของคณะกรรมการและนโยบายการพัฒนา
บุคลากรของโรงพยาบาลสงขลานครินทร์

ข.วิเคราะห์ข้อมูลด้านผลผลิตจากแบบสอบถามผู้รับ
บรกิารและผูรั้บการอบรม ด้วยโปรแกรมคอมพวิเตอร ์Stata  หา
ค่าร้อยละ, ค่าเฉลี่ยเลขคณิต และค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน
(standard deviation) โดยปรับข้อมูลให้คะแนนสูงสะท้อนทัศนะคติ
และการปฏิบัติที่พึงประสงค์

ค. นำเสนอข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้กราฟรูปใยแมงมุม
เป็นวิธีหลัก โดยกำหนดใหด้้าน (domain) ย่อยต่าง ๆ  ของส่ิงท่ีจะ
ประเมินที่คล้ายคลึงกันอยู่ในทิศทางเดียวกัน และปรับคะแนน
สูงสุดให้เท่ากัน คือ คะแนนเตม็ 5 สำหรับการประเมนิตนเองของ
เจ้าหน้าที่ และคะแนนเต็ม 3 สำหรับการประเมินโดยความเห็น
ของผู้รับบริการเส้นใยแมงมุมที่อยู ่รอบนอกแสดงให้เห็นถึง
เจตคติ หรือการปฏิบัติที่ดี

ผลการศึกษา
ผลการประเมินด้านบริบท

วิสัยทศัน์ 2550 ของคณะแพทยศาสตร4์ ส่วนหนึง่ระบวุ่า
"....เป็นศูนย์บริการทางการแพทยร์ะดับตติยภูมิ", และพันธกิจข้อ
3 กำหนดวา่ "....ให้บรกิารการแพทยท่ี์มีคุณภาพ......" นโยบาย
ด้านการบริการข้อ 6 ระบุว่า "......จัดระบบบริการผู้ป่วยที่มี
คุณภาพ มีการประกันและพัฒนาคุณภาพการบริการอย่าง
ต่อเนื่อง" การจัดอบรมครั้งนี้มีวัตถุประสงค์พัฒนาบุคลากรของ
คณะแพทย ์ในส่วนของการบรกิารด่านหนา้จึงสอดคล้องกับวิสัย-
ทัศน์พันธกิจและนโยบายของสถาบันอย่างยิ่ง

ผลการประเมินปัจจัยนำเข้าเบื้องต้น
ปัจจัยนำเข้าเบ้ืองต้นท่ีสำคัญของโครงการน้ีได้แก่ ทรัพยา-

กรดา้นบคุคล  เวลา และงบประมาณ

พบว่า เมื่อมีจำนวนคนที่เข้ารับการอบรมมากกว่าจำนวน
คนท่ีกำหนดในแผน ทำให้งบประมาณท่ีต้ังไว้ไม่เพียงพอ นอกจากน้ี
มีการเปลีย่นแปลงกำหนดการของวทิยากร ปัญหาตา่ง ๆ เหล่าน้ี
ขึ้น ทำให้การดำเนินงานไม่เป็นไปตามแผนการ

ผลการประเมินความเหมาะสมของกระบวนการดำเนินงาน
จากเอกสารประเมินการดำเนินการอบรมซึ่งให้คะแนน

โดยผู้เข้ารับการอบรม (ไม่ได้แสดงรายละเอียดในรายงานนี้)
พบว่าผู้เข้าอบรมมีความพึงพอใจมาก ในด้านการติดต่อแจ้งข่าว
การฝึกอบรม ด้านการลงทะเบียน ด้านการต้อนรับ ด้านส่ือเอกสาร
ด้านห้องอบรม ด้านแสงสว่าง ด้านเสียงและด้านอาหาร ในด้าน
การเรียนการสอน วิทยากรมคีวามสามารถถา่ยทอด เปิดโอกาสให้
ชักถาม ใช้เวลาไดเ้หมาะสม มีความรูเ้พ่ิมขึน้ เน้ือหาของหลักสูตร
มีความเหมาะสม หัวขอ้น่าสนใจ เน้ือหาสอดคลอ้งกับหัวขอ้  และ
สามารถนำไปประยุกต์ได้

ผลการประเมินผลผลิตของการอบรม
ขอ้มลูทัว่ไปของผูใ้ห้บรกิารทีผ่า่นการอบรม (ตารางที ่ 1)

เจ้าหน้าท่ีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงวัยกลางคน ส่วนใหญ่เป็น
เจ้าหน้าที่พยาบาลมีระดับรายได้แตกต่างกันไป

เจตคติต่องานบริการของผู้เข้าอบรม
รูปที่ 1 แสดงให้เห็นว่าผู้เข้ารับการอบรมส่วนใหญ่มี

เจตคติต่อตนเองค่อนข้างดี กล่าวคือในแนวด้านขวาซึ่งคำถาม
สะท้อนความรูสึ้กของตนเองเปน็หลัก เส้นคะแนนสว่นใหญชิ่ดไป
ทางขอบนอก (คะแนนเต็ม 5) ยกเว้นความรู้สึกว่าลำบากใจใน
บริการและอยากเปลี่ยนงาน ด้านซ้ายของกราฟซึ่งเป็นเจตคติ
ต่อผู้รับบริการมีเส้นคะแนนห่างออกจากขอบนอกชัดเจน โดย
เฉพาะการที่ผู้ป่วยที่เคยมาแล้วลืมหรือขอต่อรองขั้นตอนต่างๆ
และความรู้สึกว่าผู้ป่วยเอาใจตนเองซึ่งทุกกลุ่มมีความรู้สึกที่ไม่ดี
ยกเว้นกลุ่ม OPD มีคะแนนด้านนี้ค่อนข้างดีเนื่องจากสามารถ
ควบคุมสถานการณ์ได้ดีกว่า

พฤติกรรมการบริการ
จากรปูที ่2 จะเห็นวา่บุคลากรทกุหน่วยประเมนิวา่ตนเอง

ให้บริการท่ัวไปดถึีงปานกลางทกุด้าน ยกเว้นด้านการตรวจตราหา
สิ่งที่จะบริการเพิ่มเติมซึ่งทำได้ยากเนื่องจากงานประจำมีอยู่แล้ว
และการให้บริการเร็วพิเศษแก่ผู้รับบริการโมโหร้ายซึ่งไม่ค่อยได้
ปฏิบัติ

ความพึงพอใจของผู้รับบริการ
ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างผู้รับบริการแสดงไว้ใน

ตารางที ่2
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0
1
2
3
4
5

ภูมิใจในอาชีพการงาน

สุขในการทํางาน
บริการไมลําบากใจ

พัฒนางานได

อดทนเปนเร่ืองดี

ไมอยากเปล่ียนงาน

ยินดีสละเวลาสวนตัว

งานพัฒนาคน
การย้ิมทักทายเปนการเร่ิมที่ดี

อยากบริการทุกคน
ผูรับบริการถูกเสมอ

ผูรับบริการลืมขั้นตอนได

ผูรับบริการตอรองขั้นตอนได

เขาใจเพื่อนก็เขาใจผูปวย

เขาชอบที่นี่เพราะบริการดี

ย้ิมไมใชเร่ืองยาก

ผูรับบริการไมไดเอาแตใจ
ควรเอาใจใสผูรับบริการมากขึ้น

OPD เวชระเบียน รปภ ปชส. งานเปล คาเฉล่ีย

รูปที ่ 1 คะแนนเจตคตต่ิองานบรกิารหลงัการรบัการอบรม (0-0.9 ไม่เห็นด้วยอย่างย่ิง, 1-1.9 ไม่เห็นด้วย, 2-2.9 ไม่แน่ใจ,
3-3.9 เห็นด้วย, 4-5 เห็นด้วยอย่างยิ่ง)

0

1

2

3
ทักทายตอนรับคนท่ีไมคุนเคย

ตรวจตราหาส่ิงที่จะบริการได

ใหบริการรวดเร็วแกผูโมโหราย

ทําตัวใหมีผูอยากขอรับบริการ

ขออภัยเม่ือบริการไมได

ย้ิมแยมใหแกผูอารมณขุนมัว

เม่ือมีผูโมโห พูดนอยฟงใหมาก

สํารวจความตองการของผูรับบริการ

ประชาสัมพันธสรางภาพลักษณที่ดี

ไมหงุดหงิด

OPD เวชระเบียน รปภ. ปชส. งานเปล คาเฉล่ีย

รูปที่ 2 คะแนนประเมินตนเองด้านพฤติกรรมในการบริการ (0-0.9 ไม่ดี, 1-1.9=ปานกลาง, 2=3 ดีและดีมาก)
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ตารางที่ 2 จำนวนและร้อยละของข้อมูลส่วนบุคคลของผู้มา
รับบริการของงานบริการด่านหน้า จำแนกตาม
เพศ อาย ุอาชพี รายได ้ระดบัการศกึษา และการ
เข้ารับบริการ

ข้อมูลส่วนบุคคล     จำนวน       รอ้ยละ

เพศ
ชาย 160 31.1
หญงิ 354 68.9

อาย ุ(ป)ี
10-19.9   36   7.0
20-29.9 132 25.7
30-39.9 152 29.6
40-40.9   94 18.3
50-50.9   46   9.0
60-60.9   29   5.6
70-70.9   23   4.5
80-80.9     1   0.2

อาชีพ
ชาวนา-ชาวไร่   59 11.5
นักธุรกิจ-ค้าขาย   71 13.8
แม่บ้าน-พ่อบ้าน   87 16.9
ลูกจ้าง 110 21.4
ข้าราชการ 135 26.3
นักเรียน-นักศึกษา   52 10.1

รายได้ต่อเดือน (บาท)
< 2,500   36   7.0
2,501-5,000   90 17.5
5,001-7,500 127 24.7
7,501-10,000 106 20.6
10,001 ขึ้นไป 155 30.1

ระดบัการศกึษา
ไม่ได้รับการศึกษา   15   2.9
ประถมศึกษา 132 25.7
มัธยมศึกษา 126 24.5
ประกาศนียบัตร 116 22.6
ปริญญาตรข้ึีนไป 124 24.1

การเข้ารับบริการ
มาคร้ังแรก 430 83.3
มาหลายครัง้   84 16.3

ตารางที่ 1 จำนวนและร้อยละข้อมูลส่วนบุคคลของบุคลากร
ด่านหน้าที่เข้ารับการอบรมในโครงการฯ จำแนก
ตามเพศ อายุ อาชีพ รายได้ ระดับการศึกษา ระยะ
เวลาปฏิบัติงาน

ข้อมูลส่วนบุคคล                จำนวน         รอ้ยละ

เพศ
หญงิ 94 69.1
ชาย 42 30.9

อาย ุ(ป)ี
   20.0-29.9 26 19.3

30.0-39.9 51 37.8
40.0-49.9 46 34.0
50.0-59.9 12   8.9

อาชีพ
ลูกจ้างช่ัวคราว 28 20.6
ลูกจ้างประจำ 47 34.6
ข้าราชการ 61 44.8

รายได้ต่อเดือน
3,000-5,000  บาท 21 15.4
5,001-7,000   บาท 21 15.4
7,001-9,000   บาท 32 23.5
9,001-12,000 บาท 32 23.5
12,000 บาทขึ้นไป 30 22.1

ระดบัการศกึษา
ประถมศึกษา 13   9.6
มัธยมศึกษา 32 23.5
ประกาศนียบัตร 25 18.4
อนุปริญญา 15 11.0
ปริญญาตรข้ึีนไป 51 37.5

ผู้เข้าอบรมจากหนว่ยงานต่างๆ
หอผู้ป่วยนอก 74 54.4
รักษาความปลอดภัย 13   9.6
เคล่ือนย้ายผู้ป่วย 17 12.5
ประชาสัมพันธ์   6   4.4
เวชระเบียน 26 19.1

ระยะเวลาปฏิบัติงาน (ปี)
  < 5 25 19.2
  5-9.9 25 19.2
10-14.9 26 20.0
15-19.9 39 30.0
20-24.9 14 10.8
25-29.9   1   0.8
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ตารางที ่ 3 คะแนนความพงึพอใจของผูรั้บบรกิารหนว่ยงานต่าง ๆ ในด้านท่ัวไป (คะแนน 0-0.9 = ควรปรบัปรงุ, 1-1.9 =
ปานกลาง, 2-3 = ดี-ดีมาก, * = ไมไ่ด้ประเมนิ)

เวชระเบยีน   ประชาสมัพนัธ์ ขนยา้ยผูป้ว่ย   รกัษาความปลอดภยั     OPD

1. กิรยิามารยาทขณะใหบ้รกิาร 2.27 2.8 2.18 2.66 2.61
2. การใช้คำพูด 2.13 2.67 2.21 2.37 2.58
3. การให้คำแนะนำเก่ียวกับข้ันตอนการรับบริการ 2.06 2.40 1.91 2.17 2.61
4. ความสะดวกรวดเรว็ในการให้บริการ 1.87 2.40 1.97 2.23 2.51
5. ความกระตอืรือร้นให้บริการ 1.87 2.63 3.34 2.40 2.52
6. การช่วยเหลือปัญหาฉุกเฉินเร่งด่วน   * 2.07   * 1.60 2.13
7. ความสะอาด ณ จุดบริการ 2.33   * 2.25   * 2.48
8. ความพอเพียงของเจ้าหน้าที่ 1.87 1.80 1.81 1.70 1.55
9. ความเพียงพอของวัสดุ/อุปกรณ์ในการให้บริการ 2.13 2.17 2.31   * 2.49

10. ความพึงพอใจโดยภาพรวม 2.05 2.27 2.10 1.97 2.32

ตารางที ่ 3 แสดงวา่ผู้รับบรกิารพึงพอใจกับกิริยามารยาท
และการใช้คำพูดของเจ้าหน้าที่, การให้คำแนะนำตลอดจนความ
สะอาดทัว่ไปอยา่งมาก แต่ความสะดวกรวดเรว็ในการบรกิารยงัมี
ปัญหาบางจุดที่ผู้ป่วยต้องไปรอรับบริการพร้อมๆ กันในเวลา
จำกัด เช่น หน่วยเวชระเบียน และการแก้ปัญหาฉุกเฉินของบาง
หน่วยยงัไม่เป็นทีพ่อใจนกั ผู้รับบรกิารเห็นวา่จำนวนเจา้หน้าท่ีไม่
เพียงพอในทกุจุด ส่วนวสัดุอุปกรณไ์ม่ค่อยมปัีญหา

วิจารณ์
จากข้อมูลที ่เก็บได้สรุปได้ว่าการอบรมครั ้งนี ้มีความ

เหมาะสมด้านบริบท คือ วัตถุประสงค์สอดคล้องกับวิสัยทัศน์
พันธกิจและนโยบายของสถาบนั แม้ว่าปัจจัยนำเข้าจะต่ำกว่าท่ีควร
จะเป็นเน่ืองจากมีผู้เข้าขอเข้ารับการอบรมเพ่ิมเติมจากท่ีได้รับอนุมัติ
แต่กระบวนการต่างๆ อยู่ในเกณฑ์ดี ส่วนผลผลิตท่ีวัดจากเจ้าหน้าท่ี
มีทั้งที่ดี, ปานกลาง และควรปรับปรุง (โดยเฉพาะเจตคติบาง
ประการตอ่ผู้ป่วยทีมี่อารมณฉุ์นเฉียว) อย่างไรก็ตาม ผู้รับบรกิาร
ทุกหน่วยงานมคีวามพงึพอใจดีทุกด้าน ด้านท่ีผู้รับบรกิารต้องการ
ให้ปรบัปรงุมากคอืเร่ืองจำนวนบคุลากรนอ้ยเกินไป การเผยแพร่
เอกสารความรูด้า้นสขุภาพไมพ่อเพียงและการจดัควิไมด่ี

การประเมินบริบทของการอบรมครั้งนี้ ประเมินอิงตาม
เอกสารของคณะแพทยศาสตร์ และโรงพยาบาลสงขลานครินทร์
ซ่ึงกำลังอยู่ในระยะพัฒนาคุณภาพงานบริการให้เป็นไปตามวิสัยทัศน์
และพันธกิจ อย่างไรก็ตาม การอบรมแต่เพียงอย่างเดียวอาจจะ

ไม่สามารถเปลีย่นพฤตกิรรมการบรกิารได ้ต้องมีปัจจยัตา่งๆ เข้า
มาประกอบดว้ย เช่น กำกับตดิตาม, การปอ้นกลับ, การให้รางวลั
ยกย่องเชิดชูผู้ปฏิบัติในสิ่งที่ถูกต้อง และลงโทษผู้ฝ่าฝืนกระทำ
ความผิด5 การประเมินผลครั้งนี้เป็นส่วนหนึ่งของการป้อนกลับ
ข้อมูลให้แก่ผู้บรหิารและผูป้ฏิบัติงาน เพ่ือให้บรรลเุป้าหมายตาม
วิสัยทัศน์และพันธกิจมากขึ้นไปอีก

ปัจจัยนำเข้าในการอบรมครั้งนี้ค่อนข้างดีด้านโครงสร้าง
พื้นฐาน คณะแพทยศาสตร์มีสิ่งอำนวยความสะดวกในการจัด
อบรมตลอดจนบุคลากรมีประสบการณ์ในการจัดหลายครั ้ง
สามารถเลือกหาวิทยากรมีความสามารถสูง มีกระบวนการ
คัดเลือกและตระเตรยีมผูเ้ข้ารับการอบรมด ีมีปัญหาบา้งเล็กน้อย
ในแง่ของความพอเพียงของงบประมาณ ผู้รับการอบรมเห็นว่า
เน้ือหาเหมาะสม แต่เม่ือประเมินผลผลิตแล้วยังพบว่าจุดบกพร่อง
บางประการไม่ได้ครอบคลุมอยู่ในเนื้อหาการอบรม เช่น การ
เตรียมเอกสารแจกผู้ป่วยตามคลินิกต่างๆ ก่อนการอบรมและ
บางสว่นอบรมไปแลว้แตป่ฏิบัติไดไ้มดี่นัก เช่น เจ้าหนา้ทีรู้่สึกและ
อาจจะแสดงท่าท่ีไม่ดีเม่ือผู้ป่วยหรือญาติลัดข้ันตอน ท้ังน้ีเน่ืองจาก
การเปลี่ยนแปลงเชิงเจตคติลึก ๆ เป็นสิ่งที่ยาก ต้องใช้เวลาและ
สร้างกระบวนการสร้างค่านิยมในการบริการใหม่6

กระบวนการขั้นตอนการอบรมครั้งนี้เป็นที่พึงพอใจของ
ผู้รับการอบรม เพราะผู้เข้ารับการอบรมไดแ้สดงความคดิเห็นและ
ทดลองปฏบัิติซ่ึงเป็นไปตามแนวคดิของ Bloom7 ท่ีเน้นให้มีพุทธิ
พิสัย (cognitive domain) เจตพสัิย (affective domain) ร่วมกบั
ทักษะพิสัย (psychomotor domain)
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การประเมินด้านผลผลิตซึ ่งเป็นการประเมินหลักของ
โครงการนีท้ำให้เห็นผลลพัธ์ได้ชัดเจนกวา่การประเมนิเฉพาะสาม
ปัจจัยแรกหากไม่ประเมินผลผลิตแล้วอาจจะทำใหเ้ข้าใจผิดว่าการ
อบรมครั้งนี้สำเร็จทุกประการ คะแนนเจตคติแสดงให้เห็นว่า
เจ้าหน้าที่ส่วนใหญ่ยังรู้สึกลำบากใจในงานบริการ, อยากเปลี่ยน
จากงานที่รับผิดชอบอยู่ และรู้สึกไม่ดีกับผู้รับบริการที่เอาแต่ใจ
ตนเองหรอืลัดขัน้ตอน ท้ังน้ี น่าจะเนือ่งมาจากงานบรกิารเปน็งาน
ท่ีมีความเครยีด (job stress) ทางอารมณสู์ง เน่ืองจากไมส่ามารถ
ควบคุมสถานการณ์ไว้ได้ตามที่ต้องการ8 เจตคติต่อผู้ป่วยที่มี
ปัญหาทางอารมณ์น้ีแสดงออกในการปฏิบัติท่ีผู้ให้บริการส่วนใหญ่
เห็นว่า ไม่สามารถให้บริการเร็วเป็นพิเศษแก่ผู้ท่ีมีโมโหร้าย ดังน้ัน
อาจจะกล่าวได้ว่า ผู้ให้บริการที่รับการอบรมส่วนใหญ่มีเจตคติ
ทั่วไปดี ยกเว้นต่อผู้ป่วยที่มีอารมณ์ร้ายเท่านั้นซึ่งผู้ให้บริการ
ส่วนใหญ่ยังไม่เต็มใจที่จะให้บริการเป็นพิเศษ ผู้ให้บริการที่มี
เจตคติในเชิงลบต่อผู้รับบริการเช่นนี้อาจจะนำมาซึ่งปัญหาใน
ระยะยาวได้เหมือนกัน9  ความรู้สึกนี้มีมากในหน่วยรักษาความ
ปลอดภัยมากกว่าหน่วยอื่นๆ น่าจะเนื่องจากหน่วยนี้มีหน้าที่
รักษาความเป็นระเบียบเรียบร้อยเช่นเดียวกับตำรวจหรือทหาร
มีหน้าท่ีไม่ให้มีคนลว่งละเมดิส่วนรวม เม่ือเห็นเหตกุารณเ์ข้าย่อม
มีความรู้สึกขัดใจมากกว่าผู้ให้บริการกลุ่มอื่น

ผู้รับบริการส่วนใหญ่ให้คะแนนด้านบวกทั้งสิ้นแสดงให้
เห็นว่าการบริการของโรงพยาบาลนี้อยู่ในเกณฑ์ดี สอดคล้องกับ
ผลงานวจัิยของ Aday และ Anderson10  ท่ีพบวา่ความพงึพอใจ
พ้ืนฐานของประชาชนตอ่บริการรักษาพยาบาลในสหรัฐอเมริกามัก
จะสอดคลอ้งกับคณุภาพระบบบรกิารทางแพทยท์ีด่ใีนดา้นอืน่ ๆ

อย่างไรก็ตาม แม้ว่าคะแนนความพงึพอใจของผู้รับบริการ
ต่าง ๆ  จะคอ่นขา้งสูง แต่ก็ยังมีบางดา้นทีผู้่รับบรกิารเสนอวา่ ควร
ปรับปรุงอย่างยิ่ง ได้แก่ ความไม่พอเพียงของบุคลากรซึ่งพบ
จากคำตอบของผู้รับบริการในเกือบทุกหน่วยงาน และการขาด
เอกสารให้การศึกษาแก่ผู้รับบริการในคลินิกเกือบทุกคลินิก การ
แก้ปัญหาโดยการเพ่ิมอัตรากำลังเป็นเร่ืองท่ียากท้ังจากข้อจำกัดของ
ระบบราชการ และปัญหาตน้ทนุคา่ใช้จ่ายของโรงพยาบาล แต่การ
จัดให้มีแผ่นพับให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและญาติอย่างท่ัวถึงเป็นเร่ืองท่ีไม่
ส้ินเปลืองและยุ่งยาก ทุกหน่วยงานจึงควรแก้ไขปัญหาน้ีอย่างจริงจัง

จุดแข็งของการประเมินผลครั้งนี้อยู่ที่การได้ประเมินด้าน
ต่าง ๆ ของการใหก้ารบรกิาร ท้ังจากผูรั้บบรกิารและผูใ้ห้บรกิาร
ทำให้เข้าใจเร่ืองต่างๆ อย่างครบถ้วนและเช่ือมโยงกัน จุดอ่อน คือ
การประเมินพฤติกรรมของผู้ให้บริการที่ยังอาศัยแบบสอบถาม
ไม่ได้ประเมินจากการสงัเกตการปฏบัิติงานโดยตรง จึงอาจจะเปน็
ความรูสึ้กของผูใ้ห้บรกิารเทา่น้ัน ผู้ตอบแบบสอบถามอาจจะตอบ

ตามสิ่งที่สังคมคาดหวังทำให้คะแนนที่ได้สูงกว่าความเป็นจริง
อยา่งไรกต็าม จากการวเิคราะหค์ำตอบสว่นนีซ่ึ้งผูต้อบยอมรบัวา่
ไม่สามารถให้บริการได้ตามอดุมคติครบหมดทุกด้าน ย่อมแสดง
ว่า ผู้ตอบไดย้อมรบัความเปน็จรงิท่ีได้มีพฤติกรรมการบรกิารทีดี่
และไม่ได้ตอบตามค่านิยมเสียทั้งหมด

จุดอ่อนทางการวิจัยของการประเมนิคร้ังน้ี คือ มีการวัดผล
เฉพาะหลังการอบรม โดยไม่มีโอกาสได้วัดก่อนการอบรมและ
ไม่มีกลุ่มควบคุม อย่างไรก็ตามผู้วิจัยได้นำคะแนนจากความคิดเห็น
ผู้รับบรกิาร (Out-patient Voice) ก่อนการอบรมมาเปรยีบเทยีบ
พบว่าผู้รับบริการเสนอความคิดเห็นให้มีการปรับปรุงการให้
คำแนะนำของเจ้าหน้าที่ ส่วนการสำรวจครั้งนี้พบว่าผู้รับบริการ
เห็นว่า การให้คำแนะนำอยู่ในเกณฑ์ดีถึงดีมาก ดังนั้นการอบรม
ครั ้งนี ้จึงประสบความสำเร็จด้านการให้คำแนะนำค่อนข้างดี
จุดอ่อนดา้นระเบยีบวธีิวิจัยอีกประการหนึง่ คือ การใหค้วามเหน็
ของผูร้บับรกิารใหใ้นขณะอยูโ่รงพยาบาล อาจจะมกีารเกรงใจอยู่
บ้าง อย่างไรก็ตาม การส่งแบบถามหรือสัมภาษณ์ในภายหลังน่า
จะมีผู้ตอบน้อยกว่า ซึ่งทำให้มีปัญหาในการแปลผลมากกว่าการ
ตอบภายในโรงพยาบาล จุดอ่อนประการสดุทา้ย คือ ผู้ให้บรกิาร
ที่รับการอบรมครั้งนี้ส่งแบบสอบถามคืนไม่หมดขาดไปประมาณ
หนึ่งในสี่ คะแนนทัศนคติที่ได้จึงอาจจะไม่ได้สะท้อนความเห็น
ของผู้ให้บริการทุกคน

สรุป
1. การวิจัยครั้งนี ้แสดงให้เห็นว่าการอบรมได้ผลดี

ควรดำเนินการต่อไปเพื่อเป็นการกระตุ้นเตือนเป็นระยะๆ
2. ข้อมูลแสดงถึงจุดอ่อนที่สำคัญด้านอารมณ์ของ

ผู้ให้บริการ เมื่อผู้รับบริการเอาแต่ใจตนเอง และผู้รับบริการ
เห็นว่าบุคลากรให้การให้บริการยังไม่พอเพียง สมควรที ่
ผู้บริหารจะได้นำไปแก้ไขปรับปรุงต่อไป
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ผู้วิจัยขอขอบพระคุณรองศาสตราจารย์ ดร. เพชรน้อย
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ที่ช่วยให้คำแนะนำในทางวิชาการ และฝ่ายการบริการพยาบาลที่
สนับสนุนให้มีการวิจ ัยและรายงานครั ้งนี ้ และขอขอบคุณ
นายแพทย์วีระศักดิ์ จงสู่วิวัฒน์วงศ์  ที่ช่วยวิเคราะห์ข้อมูลและ
แนะนำในการจัดเตรียมต้นฉบับรายงาน
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