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ปรีชา  สุวรรณทอง : ความคิดเห็นของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการตอการดําเนินงานหนวยบริการ   
ปฐมภูมิภาครัฐ ภายใตนโยบายการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา ในจังหวัดสมุทรปราการ. 
(PROVIDERS’ AND CONSUMERS’ OPINION TOWARD THE ACTIVITIES OF GOVERNMENTAL PRIMARY 
CARE UNITS UNDER THE UNIVERSAL COVERAGE HEALTH INSURANCE POLICY IN SAMUT PRAKAN 
PROVINCE) อ.ที่ปรึกษา : รศ.นพ.องอาจ  วิพุธศิริ, อ.ที่ปรึกษารวม : ผศ.สมรัตน  เลิศมหาฤทธิ์   
134 หนา. ISBN 974-17-2591-4. 

ความเปนมา ระบบประกันสุขภาพแหงชาติใหความสําคัญกับการมีและใชหนวยบริการปฐมภูมิเปนจุดบริการ  
สุขภาพดานแรก ดังนั้น การปรับใหมของสถานบริการสุขภาพระดับทองถ่ิน จะเปนคําตอบแหงความสําเร็จ
ของการสรางสุขภาพดีถวนหนาหรือไม ขอคิดเห็นทั้งผูปฏิบัติงานและผูรับบริการมีความสําคัญย่ิงที่ตองรับฟง 
วัตถุประสงค เพ่ือศึกษาความคิดเห็นของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการตอการดําเนินงานของหนวยบริการ   
ปฐมภูมิภาครัฐ ในจังหวัดสมุทรปราการ  
รูปแบบการวิจยั   การศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง 
ขนาดตัวอยาง  ผูปฏิบัติงานทั้งหมด 407 คน ตอบกลับ 387 คน (อัตราตอบกลับ 95.1%) และผูรับบริการ 
580 คน ตอบขอมูล 559 คน (อัตราตอบ 96.4%) 
เคร่ืองมือวิจัย  แบบประเมินตนเองสําหรับผูปฏิบัติงานและผูรับบริการ  
การเก็บรวบรวมขอมูล  เก็บขอมูลระหวางเดือน ธันวาคม 2545 ถึงเดือน กุมภาพันธ 2546 
สถิติท่ีใช  Paired t – test, Unpaired t – test, One – way ANOVA และ Mann – Whitney U test  
ผลการศึกษา พบวา ผูปฏิบัติงานสวนมากเปนเพศหญิง (72.9%) อายุเฉล่ีย 32 ป จบการศึกษาปริญญาตรี
(70.0%) ความคิดเห็นตอความสําคัญของกิจกรรมและความพึงพอใจตอสภาพระบบงาน ทั้ง 5 ดาน (59 ขอ) 
ไดแก การบริหาร, การบริการ, การพัฒนาวิชาการ, การมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ และผลการดําเนินงาน 
มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.001) โดยคะแนนเฉลี่ยการใหความสําคัญสูงกวาความพึง
พอใจในทุกดาน/กิจกรรม และผูปฏิบัติงานใหความสําคัญมากถึงมากที่สุดมากกวา 50 % เกือบทุกกิจกรรม 
ยกเวนการใหคําปรึกษาทางโทรศัพท 24 ชั่วโมง ในขณะที่ผูตอบพึงพอใจมากถึงมากที่สุดมากกวา 50 % 
เพียง 21 จาก 59 กิจกรรม  เมื่อเปรียบเทียบระหวางหนวยคูสัญญาที่บริหารหนวยบริการระดับปฐมภูมิ 
(PCUs under CUPs) พบวา การใหความสําคัญในดานการบริหาร, การพัฒนาวิชาการ และภาพรวม มีความ
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.05) ในขณะที่ความพึงพอใจไมมีความแตกตางกัน ในสวนของ
ผูรับบริการสวนมากเปนเพศหญิง(70.6%) อายุเฉล่ีย 34 ป การศึกษาระดับมัธยมศึกษา(42.7%) ความคิดเห็น
เกี่ยวกับการใหความสําคัญและความพึงพอใจในดานผลการดําเนินงาน(18 ขอ) มีความแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ     (p<0.001) โดยคะแนนเฉลี่ยการใหความสําคัญสูงกวาความพึงพอใจในทุกกิจกรรม 
และผูรับบริการใหความสําคัญและพึงพอใจมากถึงมากที่สุดมากกวา 50 % ทุกกิจกรรม  สําหรับการ
เปรียบเทียบ 2 กลุม ระหวาง     ผูปฏิบัติงานและผูรับบริการในดานผลการดําเนินงาน พบวา การให
ความสําคัญมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.05) คะแนนเฉลี่ยของผูปฏิบัติงานสูงกวา
ผูรับบริการ ในขณะท่ีความพึงพอใจมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.001) โดยคะแนนเฉลี่ย
ของผูรับบริการสูงกวาผูปฏิบัติงาน 
สรุป แนวทางในการพัฒนาหนวยบริการปฐมภูมิภาครัฐ ควรพัฒนาอยางตอเนื่องในกิจกรรมที่ผูปฏิบัติงาน
และผูรับบริการใหคะแนนความสําคัญสูงแตคะแนนความพึงพอใจตํ่าในทุกดาน/กิจกรรม และความแตกตางของ
การใหความสําคัญและความพึงพอใจระหวาง CUP ควรนําไปพิจารณากําหนดเปนแนวทางในการพัฒนาตอไป  
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สาขาวิชา  เวชศาสตรชุมชน ลายมือชื่ออาจารยที่ปรึกษา………………………….……. 
ปการศึกษา 2545 ลายมือชื่ออาจารยที่ปรึกษารวม…………………………… 



 จ

# # 447 52367 30 : MAJOR COMMUNITY MEDICINE        
KEY WORD : OPINION/ PROVIDER/ CONSUMER/ PRIMARY CARE UNIT/ UNIVERSAL COVERAGE 

PREECHA  SUWANTHONG : PROVIDERS’ AND CONSUMERS’ OPINION TOWARD THE ACTIVITIES 
OF GOVERNMENTAL PRIMARY CARE UNITS UNDER THE UNIVERSAL COVERAGE HEALTH 
INSURANCE POLICY IN SAMUT PRAKAN PROVINCE.THESIS ADVISOR : ASSOCIATE PROFESSOR 
ONG-ARJ VIPUTSIRI, M.D., Dr.P.H., THESIS CO-ADVISOR : ASSISTANT PROFESSOR SOMRAT 
LERTMAHARIT, M.Med.Stat., 134 pp. ISBN 974-17-2591-4 

Background : National health insurance system emphasized the availability and utilization of primary care.  
Primary Care Unit (PCU) as a new name of local governmental health services was approached. In seeking 
the achievement of future health development for all, both providers and consumers voices are crucial. 
Objectives : To determine the opinion of providers and consumers toward work activities of governmental 
Primary Care Unit (PCU) in Samut Prakan province. 
Research Design : Cross-sectional Descriptive study. 
Samples Size : There were 387 respondents out of total 407 providers (95.1%) and 559 respondents out of 
580 consumers (96.4%)  
Instrument : Self-assessment questionnaires for providers' and consumers' 
Data Collection : The study was conducted during December 2002 to February 2003 
Statistical Analysis : Paired t – test, Unpaired t - test, One - way ANOVA and Mann - Whitney U test.  
Results : The majority of providers were female (72.9%), mean age was 32 years and graduated from 
bachelor degree (70.0%). Regarding the perception on importance and satisfaction of specified activities  (59 
items) in the 5 dimensions listed namely, management, service, education, participatory services 
improvement, and the results, the higher mean scores of importance than satisfaction were observed in all 
specified activities / dimensions with statistically significant differences (p<0.001). Furthermore, 58 out of 59 
activities were rated as high importance, except the 24 hours telephone counseling in contrast with those 21 
out of 59 activities were rates as highly satisfied by more than half of the respondents. In comparison the 
performances of PCUs under CUPs, it indicated that the importance of management, education, and overall 
dimensions were statistically significant different (p<0.05), but no differences in the satisfaction mean scores. 
For consumers’ respondents, the majority of them were female (70.6%), mean age was 34 years and 
finished secondary school (42.7%). Regarding opinion toward the importance and satisfaction with the result 
of services provision (18 items), there were statistically significant differences (p<0.001) and the mean 
scores of importance were higher than satisfaction in all items listed. Furthermore, the importance and 
satisfaction were also rated as high scores (4-5) in all items by > 50% of respondents. In terms of 
comparison of the results, the importance rating were found statistically significance differences (p<0.05) 
between providers and consumers with higher mean score of providers than consumers. Whereas all of the 
satisfaction mean scores were higher marked by consumers than providers with statistically significance 
differences (p<0.001). 
Conclusion : The findings revealed that those high importance activities specified with lower satisfaction 
should be continuously improved in all dimensions and the differences among various PCUs performances 
of particular CUPs must be concerned for best practice in the future.  
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(อาจารยที่ปรึกษาฯรวม) และรองศาสตราจารยนายแพทยพรชัย สิทธิศรัณยกุล ที่ไดกรุณาสละเวลา
อันมีคาเพื่อใหคําปรึกษาตรวจสอบแกไขปญหาและขอบกพรองตางๆ ดวยความเอาใจใสและให
กําลังใจดวยดีเสมอมาตั้งแตตนจนเสร็จสมบรูณ  ขอขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ โอกาสนี้  

    ขอขอบพระคุณ ศาสตราจารยนายแพทยไพบูลย โลหสุนทร ที่กรณุาเปนประธานสอบ
วิทยานิพนธ 

    ขอขอบพระคุณ นายแพทยบุญเติม ตันสรุัตน นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ    
ที่กรุณาสละเวลามาเปนกรรมการสอบวิทยานิพนธ 

    ขอขอบพระคุณ คุณเสาวณีย ตติยภัณฑรักษ นักวิชาการสาธารณสขุ 9(ดานสงเสรมิพัฒนา) 
คุณเสนห ฟกแกว นักวิชาการสาธารณสุข 8 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ คุณโสพิศ 
นุมรกัแยม  สาธารณสุขอําเภอพระสมทุรเจดยี ที่ใหกรุณาคาํปรึกษาและสนับสนนุการจัดทําวิทยานิพนธ 

    ขอขอบพระคุณ คุณจินดา  ต้ังรวมทรัพย พยาบาลวิชาชีพ 7 โรงพยาบาลขามทะเลสอ 
จังหวัดนครราชสีมา คุณทรรศนีย  โสรัจธรรมกุล พยาบาลวิชาชีพ 7 โรงพยาบาลบานบึง จังหวัดชลบุรี  
คุณวิไลลักษณ  เรืองรัตนตรยั เจาหนาที่วิเคราะหนโยบายและแผน 6 สํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข       

    สุดทายนี้ ขอขอบพระคุณบิดา มารดา และสมาชิกในครอบครัวที่เปนกําลังใจ ตลอดจน
เพื่อนพี่นองรวมรุนเวชศาสตรชุมชนทุกทาน และที่สําคญัคือเพือ่นนักวิชาการสาธารณสขุระดับอําเภอ 
ที่ชวยประสานงานในการติดตามรวบรวมแบบสอบถาม รวมทั้งผูที่มีสวนชวยเหลือทีไ่มไดกลาวนามไว
ในที่นี้  ผูวิจัยขอขอบพระคุณไว ณ โอกาสนี้ดวย 

ปรีชา  สุวรรณทอง 
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สารบัญตาราง 

ตาราง หนา 
4.1 จํานวนและอัตราการตอบแบบสอบถามของผูปฏิบัติงานจําแนกตามเขตพืน้ที่และหนวย  

คูสัญญาของบริการระดับปฐมภูมิ 
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4.2 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานจําแนกตามปจจัยลักษณะบุคคล 37 
4.3 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานจําแนกตามหลักสูตร/เรื่องการฝกอบรม 39 
4.4 รอยละและคะแนนเฉลี่ยบรรยากาศการทํางานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกตามเขตพื้นที่

และหนวยคูสญัญาของบริการระดับปฐมภูมิ 
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4.5 รายละเอียดของกิจกรรมในแตละดาน 40 
4.6 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ  

ดานการบริหาร 
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4.7 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ  
ดานการบริการ 
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4.8 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ   
ดานการพัฒนาวิชาการ 
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4.9 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ   
ดานการมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ 
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4.10 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ  
ดานผลการดําเนินงาน 
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4.11 คะแนนเฉล่ียและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ
ดานการบริหาร 
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4.12 คะแนนเฉล่ียและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกรายขอ
ดานการบริการ 
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4.13 คะแนนเฉลี่ยและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกราย
ขอดานการพฒันาวิชาการ 
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4.14 คะแนนเฉลี่ยและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกราย
ขอดานการมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ 
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4.15 คะแนนเฉลี่ยและรอยละความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูปฏิบัติงานจําแนกราย
ขอดานผลการดําเนินงาน 
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4.16 รอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญตอกิจกรรมและความพึงพอใจตอสภาพ
ระบบงานในระดับมากถึงมากที่สุด(คะแนน 4 - 5) จําแนกตามกิจกรรม 

55 

4.17 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยในภาพรวม 
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4.18 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการบริหาร 

59 
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ตาราง หนา 
4.19 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม

ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการบริการ 
59 

4.20 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการพฒันาวิชาการ 
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4.21 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานการมีสวนรวมพัฒนาระบบบริการ 

61 

4.22 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

61 

4.23 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลีย่เกี่ยวกับการใหความสําคัญตอกิจกรรมและ
ความพึงพอใจตอสภาพระบบงานของผูปฏิบติังานระหวาง CUP เปนรายดาน 

62 

4.24 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยความสําคัญและความพึงพอใจรายดาน     
ตามปจจัยลักษณะบุคคลของผูปฏิบัติงาน 

65 

4.25 จํานวนและอัตราการตอบแบบสอบถามของผูรับบริการ จําแนกตามเขตพืน้ที่และหนวย  
คูสัญญาของบริการระดับปฐมภูมิ 

67 

4.26 จํานวนและรอยละของผูรับบริการจําแนกตามปจจัยลักษณะบุคคล 68 
4.27 จํานวนและรอยละของผูรับบริการจําแนกตามการใชบริการสุขภาพทั่วไป 70 
4.28 จํานวนและรอยละของผูรับบริการจําแนกตามอาการ(ตอบไดมากกวา 1 อาการ) 73 
4.29 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความสําคัญตอกิจกรรมระบุโดยผูรับบริการจําแนกรายขอ  74 
4.30 คะแนนเฉลี่ยและรอยละการใหความพึงพอใจตอสภาพระบบงานระบุโดยผูรับบริการจําแนก

รายขอ   
75 

4.31 รอยละของผูรบับริการที่ใหคะแนนความสําคัญตอกิจกรรมและความพึงพอใจตอสภาพ     
ความเปนจริงในระดับมากถึงมากที่สุด(คะแนน 4 - 5) จําแนกตามกิจกรรม 

77 

4.32 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่ใหคะแนนความสําคัญและความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

78 

4.33 เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยความสําคัญและความพึงพอใจดานผลการ
ดําเนินงานตามปจจัยลักษณะบุคคลของผูรับบริการ 

80 

4.34 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการที่ใหคะแนนความสําคัญจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

82 

4.35 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของการใหความสําคัญตอกิจกรรมดานผลการดําเนินงานระหวาง   
ผูปฏิบัติงานและผูรับบริการเปนรายขอ 

83 

4.36 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานและผูรับบริการที่ใหคะแนนความพึงพอใจจําแนกตาม
ระดับคะแนนเฉลี่ยดานผลการดําเนินงาน 

84 
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ตาราง หนา 
4.37 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของการใหความพึงพอใจตอสภาพระบบงานดานผลการ

ดําเนินงานระหวางผูปฏิบัติงานและผูรับบริการเปนรายขอ 
85 

4.38 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่แสดงความคิดเห็นตอสิ่งสําคัญที่จะสงผลสําเร็จตอ  
การดําเนินงานหนวยบริการปฐมภูมิ 

87 

4.39 จํานวนและรอยละของผูปฏิบัติงานที่แสดงความคิดเห็นปญหาและอุปสรรคการดําเนินงาน  
ที่คิดวาควรแกไขอยางเรงดวน 

88 

4.40 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่แสดงความคิดเห็นตอสิ่งสําคัญที่หนวยบริการ     
ปฐมภูมิควรปรับปรุง 

89 

4.41 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่แสดงความคิดเห็นตอสิ่งที่ชุมชนจะมีสวนรวมในการ  
พัฒนาหนวยบริการปฐมภูม ิ

89 

4.42 จํานวนและรอยละของผูรับบริการที่แสดงความคิดเห็นตอรูปแบบของหนวยบริการ    
ปฐมภูมิที่อยากใหเปน 

90 

5.1 สรุปประเด็นความแตกตางของความคิดเหน็ระหวางหนวยคูสญัญาระดบัปฐมภูมิ(CUP) 98 
 



 ฏ

สารบัญแผนภูมิ 

 หนา 
แผนภูมิที ่1 กรอบแนวคิดการวิจัย 4 
แผนภูมิที ่2 หนวยบริการเดีย่วที่ใหบริการครบทุกดานตามเกณฑมาตรฐาน 21 
แผนภูมิที ่3 การมอบหมายใหหนวยบริการยอยอื่นในพื้นที่ใหบริการบางประเภท 22 
แผนภูมิที ่4 กรณีของโรงพยาบาลชุมชนเปนเครอืขายรวมกับสถานีอนามยัทั้งอําเภอ 22 
แผนภูมิที ่5 ภาพรวมของการเลือกตัวอยางผูรับบริการ 29 
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