
 
แบบสอบถามความพึงพอใจระบบบริการผูปวยใน 

ศูนยการแพทย สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมาร ี ขอขอบพระคุณทุกทานเปนอยางยิ่ง ท่ีใหความไววางใจในการดูแลตรวจรักษาทานและญาต ิ
จึงขอความกรุณาจากทานในการใหขอมูล เพื่อนําไปใชในการปรับปรุงพัฒนาการรกัษาและบริการตางๆใหดียิ่งขึ้นตอไป  ขอขอบพระคุณอีกครั้งในการใหความรวมมือในครั้งนี้ 
สวนที่ 1 ขอมูลท่ัวไป    กรุณาเลือกใสเคร่ืองหมาย  ลงใน   
1. สถานภาพของผูตอบแบบสอบถาม   ประชาชนทั่วไป    ขาราชการ    บุคลากร มศว     อื่นๆ (ระบุ)...................................................................                                    
2. ผูตอบแบบสอบถาม            ผูปวย             ญาติผูปวย                   
3  การมานอนรับการรักษา     คร้ังแรก          มากกวา 1 คร้ัง    คร้ังนี้รับการรักษาระหวางวันที่..............ถึง ...............เดือน...........................พศ............... 
4. ทานเลือกใชบริการของโรงพยาบาลนี้เนื่องจาก   ชื่อเสียงของโรงพยาบาลดี    แพทยและพยาบาล มีความสามารถ    เดินทางสะดวก    มีคนแนะนํา        
    บริการดี    เคร่ืองมือพรอม  ราคาเหมาะสม          เปนคูสัญญา         อื่นๆ ( ระบุ )...................................... 
5. หอผูปวยท่ีทานใชบริการในครั้งนี้      หอผูปวย พิเศษชั้นท่ี.................          หอผูปวย สามัญชั้นที่...............        ไอซียู ชั้นที่......................... 
6. สิทธิในการรักษาพยาบาลในครั้งนี้      ชําระเอง       สวัสดิการราชการ       ประกันสังคม      ประกันสุขภาพถวนหนา      อื่นๆ ( ระบุ )................... 
สวนที่ 2 ขอมูลความคิดเห็นของผูใชบริการ  กรุณาใสเคร่ืองหมาย  ลงในชองคะแนนที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน    
1.  ความพึงพอใจของทานตอการใหบริการของโรงพยาบาลศูนยการแพทยฯ   ดีมาก      ดี       ปานกลาง       นอย       ตองปรับปรุง 
ส่ิงที่ทานตองการใหปรับปรุงแกไข / ชมเชย คือ ..................................................................................................................................................................  
2. ถาทานสามารถเลือกโรงพยาบาลได  ทานจะเลือกกลับมาโรงพยาบาลศูนยการแพทยฯ อีกหรือไม        มา       ไมมา      
3. ทานจะแนะนําญาติ หรือเพื่อนใหมาใชบริการที่โรงพยาบาลศูนยการแพทยฯ หรือไม         แนะนํา        ไมแนะนาํ 
4. ความพึงพอใจของทานตอการใหบริการของแพทยและพยาบาล (  1 = ไมพอใจมาก       2 = ไมพอใจ      3 = ปานกลาง   4  = พอใจ  5 = พอใจมาก  ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ระดับความพึงพอใจ 4.1 การใหบริการของแพทย 
1 2 3 4 5 

1 กริยามารยาทและความสุภาพของแพทย      
2 ความรวดเร็วและความพรอมในการใหบริการ      

3 ความกระตือรือรนในการใหบริการ      
4 ทักษะและ ความสามารถในการตรวจรักษา      
5  การใหขอมลูเรื่องโรค/การรักษา      
6 ความเปนสวนตวัและความลบัในการตรวจรักษา      

7. ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการของแพทย      

4.2 การใหบริการของพยาบาล 1 2 3 4 5 
  1. ความสุภาพ ออนนอม ย้ิมแยมแจมใส วาจาสุภาพ      
  2.ความสนใจเอาใจใสเต็มใจชวยเหลือ      
  3.การตอบขอสงสัยแกทาน และญาติดวยความเต็มใจ      
  4.การไดรับความชวยเหลือทนัทีเมื่อตองการ      
  5.การใหขอมูล คําแนะนําในการปฏิบัติตวัเพื่อใหสามารถดแูลตนเองได      
  6.ความรูความสามารถในการใหบริการ      
  7.ความสะดวกในการติดตอประสานงาน      
  8.ความสามารถในการบรรเทาอาการเจ็บปวด      
  9.ทานไดรับขอมูลเกี่ยวกับสถานที่ ข้ันตอนการใหบริการ      
10.ทานไดรับการอธิบายเกี่ยวกับโรค การเจ็บปวย และการรักษาพยาบาล      
11.การใหเกียรติตอทานและความเสมอภาคในการใหบริการ      
12.การเปดโอกาสใหทานไดแสดงความรูสึก  และความคิดเห็นเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล      
13.ความสะอาดของสถานที ่การถายเทอากาศ และไมมีกลิ่นเหม็น      
14.ความสะอาด ความพรอมใช ของเครื่องมือและอปุกรณ      

15.ความพึงพอใจในบริการของพยาบาลที่ไดรับ      

 
                                         เลขท่ี................................. 
 
                                         ว/ด/ป................................... 



4. กรุณาเลือกระดับคะแนนโดยทําเครื่องหมาย   ลงในชองคะแนนที่ตรงกับความคิดเห็นของทานในหัวขอตามตาราง (หนวยงานสนับสนุน)
 ( 1 = ไมพอใจมาก       2 = ไมพอใจ      3 = ปานกลาง   4  = พอใจ  5 = พอใจมาก  )

1 . ประชาสัมพันธ 2. สิทธิประโยชนฯ
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ 1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ
2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ 2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ
3.ความชัดเจนถูกตอง ครบถวนในการใหขอมูล / 3.ความชัดเจนถูกตอง ครบถวนในการตรวจสอบ
   คําแนะนํา 4.การใหคําแนะนําของเจาหนาที่
4.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ 5.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ

3. ศูนยรับผูปวยใน 4. โภชนาการ
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ 1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ
2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ 2.การตรงตอเวลาในการใหบริการ
3.การใหคําแนะนํา/ขอมูล ของเจาหนาที่ 3.ความสะอาด/คุณภาพของอาหาร
4.ความเพียงพอ และความพรอมสถานที่ 4.รสชาติของอาหาร
5.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ 5.ความเหมาะสมของอาหาร

6.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ
5. X-Ray 6. เวชศาสตรฟนฟู / กายภาพ/นวดแผนไทย

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ 1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ
2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ 2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ
3.การใหคําแนะนําของเจาหนาที่ 3.ความสะอาดของพื้นที่บริการ
4.การปฎิบัติตอผูปวยดวยความสุภาพ/นุมนวลตอผูปวย 4.การใหคําแนะนําของเจาหนาที่
5.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ 5.ความเพียงพอ และพรอมของเครื่องมือ และสถานที่

6.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ
7. หองคลอด 8. หองผาตัด

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ 1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ
2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ 2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ
3.ความสะอาดของพื้นที่บริการ 3.ความสะอาดของพื้นที่บริการ
4.การใหคําแนะนํา/อธิบายของเจาหนาที่ 4.การใหคําแนะนํา/อธิบายของเจาหนาที่
5.ความเพียงพอ และพรอมของเครื่องมือ และสถานที่ 5.ความเพียงพอ และพรอมของเครื่องมือ และสถานที่
6.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ 6.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ

9. หองยา 10. การเงิน
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5

1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ 1.กริยามารยาทและการแตงกายของผูใหบริการ
2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ 2.ความรวดเร็วและความพรอมใน การใหบริการ
3.ความชัดเจนถูกตอง ครบถวนในการจายยา 3.ความชัดเจนถูกตอง ครบถวนในการรับเงิน
4.การใหคําแนะนําการใชยาของเจาหนาที่ 4.การใหคําแนะนํา/อธิบายของเจาหนาที่
5.ความเพียงพอ สถานที่รอรับยา 5.ความสะดวกในการจายเงิน
6.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ 6.ความพึงพอใจภาพรวมการใหบริการ
                                                                                                                                                       งานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล ช้ัน 15 โทร. 11550- 11551 , QMS-000-4-001 -05  , Rev. 6/08/2551

ระดับความพึงพอใจ ระดับความพึงพอใจ

ระดับความพึงพอใจ

ระดับความพึงพอใจ ระดับความพึงพอใจ

ระดับความพึงพอใจ ระดับความพึงพอใจ

ระดับความพึงพอใจ

ระดับความพึงพอใจระดับความพึงพอใจ


