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ปัจจัยที่อาจสัมพันธ์ต่อความพึงพอใจโดยรวม และความคิดเห็นต่อคุณภาพทางกายภาพและ

ประสาทสัมผัสของอาหารของผู้ป่วยใน โรงพยาบาลศรีนครินทร์

วิธีการศกึษา: การวิจยัเชงิพรรณนา ศึกษาในผูป่้วยใน หอผูป่้วยเตยีงสามญั โรงพยาบาล

ศรีนครินทร์ จ�ำนวน 217 คน คัดเลือกตัวอย่างแบบเป็นระบบ ค�ำนวณขนาดตัวอย่างได้ 127 คน 

ใช้แบบสอบถามชนดิตอบเอง วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถติคิวามถี ่สดัส่วน ร้อยละ ค่า p-value และ

ช่วงเชื่อมั่นร้อยละ 95

ผลการศึกษา: อัตราการตอบกลับร้อยละ 100 (127/127) พบว่า สัดส่วนความพึงพอใจ

ต่อคุณภาพอาหารโดยรวม ร้อยละ 70.9 (95% CI: 63.2,78.0) ปัจจัยท่ีอาจสัมพันธ์ต่อ

ความพึงพอใจโดยรวมของคุณภาพอาหาร ได้แก่ ช่วงอายุ ประเภทอาหาร และการรับประทาน

อาหารจนหมด ส่วนความคดิเหน็ต่อคณุภาพทางกายภาพและประสาทสัมผัสของอาหาร มคีวาม

พึงพอใจต่อความสะอาดของอาหาร (ร้อยละ 91.3) ความสะอาดของช้อนส้อม (ร้อยละ 81.9) 

ความสดใหม่ของผลไม้ (ร้อยละ 79.5) มากที่สุด และมีความพึงพอใจต่อความเหมาะสมของ

ถาดอาหาร (ร้อยละ 78.0) ความเหมาะสมของสดัส่วนนม (ร้อยละ 59.8) รสชาตขิองอาหารโดยรวม 

(ร้อยละ 52.8)น้อยที่สุด

สรปุ: ผูป่้วยส่วนใหญ่พงึพอใจต่อคณุภาพอาหารโดยรวม โดยมปัีจจยัท่ีอาจสัมพนัธ์ ได้แก่ 

ช่วงอายุ ประเภทอาหาร และการรับประทานอาหารจนหมด ส่วนความคิดเห็นต่อคุณภาพ

ทางกายภาพและประสาทสัมผัสของอาหาร ความสะอาดของอาหาร ความสะอาดของ

ช้อนส้อม ความสดใหม่ของผลไม้ มีความพึงพอใจมากที่สุด และความเหมาะสมของถาดอาหาร 

ความเหมาะสมของสัดส่วนนม รสชาติของอาหารโดยรวม มีความพึงพอใจน้อยที่สุด

ค�ำส�ำคัญ: ความพึงพอใจ, ผู้ป่วยใน, คุณภาพอาหาร, โรงพยาบาลศรีนครินทร์

Abstract
Background and Objective: In-patients who are hospitalized have a risk of 

malnutrition which affects the rejuvenating the body and increasing the length of stay in 

hospital. The purpose of this study was to assess the proportion of satisfaction of food 

quality, factors that may affect food quality and opinions on the physical and sensory 

quality of food in inpatients at Srinagarind Hospital.

Methods: This study was a descriptive design. The study population was 

217 In-patients department at general wards Srinagarind Hospital, while the sample 

size was 127 people. A systematic sampling was done. The data was collected via a 

self-administered questionnaire. Data were analyzed by frequency, proportion, 

percentage, p-value and 95% confidence interval.
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Results: The response rate was 100 percent (127/127). The satisfaction of overall 

food quality was 70.9 percent (95%CI: 63.2,78.0). Factors related to food quality were 

age range, food type and total food intake. Comments on the physical and sensory 

quality of food, the most satisfied were food cleanliness (91.3%), cleanliness of cutlery 

(81.9%), freshness of fruit (79.5%) and the least satisfied were suitability of food tray 

(78.0%), suitability of milk proportions (59.8%), overall taste of food (52.8%). 

Conclusion: Most patients were satisfied the overall food quality which correlated 

factors were age range, food type, and total food intake. Comments on the physical and 

sensory quality of food, the most satisfied were food cleanliness, cleanliness of cutlery, 

freshness of fruit and the least satisfied were suitability of food tray, suitability of milk 

proportions, overall taste of food.

Keywords: Satisfaction, In-patient department, Food quality, Srinagarind Hospital

บทน�ำ
อาหาร เป็นปัจจยัส�ำคญัต่อการด�ำรงชวีติ เมือ่ร่างกายเจบ็ป่วย ผูป่้วยต้องการสารอาหาร

และพลังงานมากขึ้น1,2 แต่สภาวะโรคกลับท�ำให้เบื่ออาหาร3 รับประทานอาหารได้ลดลง หากได้

รับสารอาหารและพลังงานไม่เพียงพอจะเกิดภาวะทุพโภชนาการได้ในที่สุด2 ซึ่งพบได้บ่อยใน

ผู้ป่วยที่นอนโรงพยาบาลทุกช่วงอายุ ความชุกร้อยละ 20-504 ในประเทศไทยพบความชุกเฉลี่ย

ร้อยละ 405 การศึกษาในผู้ป่วยสูงอายุในโรงพยาบาลทั่วไปในจังหวัดแห่งหนึ่ง พบผู้ป่วยร้อยละ 

76.2 มีความเสี่ยงทางโภชนาการ และร้อยละ 85.2 นํ้าหนักลดลง 0.5-6 กิโลกรัม ภายในระยะ

เวลานอนโรงพยาบาล 3-20 วัน1 นอกจากนี้ ผู้ป่วยศัลยกรรมทั่วไปและศัลยกรรมกระดูกและข้อที่

เข้ารบัการผ่าตดัในโรงพยาบาลมหาวทิยาลัยแห่งหน่ึง พบร้อยละ 15.8 มภีาวะทุพโภชนาการระดบั

ปานกลางและรนุแรง6 ซึง่เพิม่ความเสีย่งต่อภาวะแทรกซ้อน อาท ิการตดิเชือ้ แผลหายช้า ร่างกาย

ฟื้นฟูช้า เกิดแผลกดทับ อวัยวะท�ำงานผิดปกติ เช่น ไต ตับ ปอด เพิ่มระยะเวลานอนโรงพยาบาล 

เพิ่มค่าใช้จ่ายในการรักษา เพิ่มอัตราการเสียชีวิตและการกลับมาเป็นซ�้ำ7 

โรงพยาบาลในประเทศไทยได้ให้บริการอาหารแก่ผู้ป่วยรับไว้ โดยมีกลุ่มงานโภชนาการ

เป็นผู้รับผิดชอบตามมาตรฐานนโยบายอาหารปลอดภยัของกระทรวงสาธารณะสขุ8 ความพงึพอใจ

ต่อคุณภาพอาหารประกอบด้วย ปัจจัยด้านตัวผู้ป่วย คือ มีความชื่นชอบคุ้นชินต่ออาหารแตกต่างกัน 

ผู้ป่วยในอีสานจะคุ้นชินต่ออาหารอีสาน ได้รับสารอาหารและพลังงานมากกว่าอาหารปกติ9 

จากงานส�ำรวจปี พ.ศ.2560 พบว่า ปัจจัยท่ีคนส่วนใหญ่ค�ำนึงถึงในการเลือกรับประทานอาหาร 

ได้แก่ ความชอบมากที่สุด รองลงมาคือ รสชาติ ความอยากรับประทาน ตามล�ำดับ10 อีกทั้งการที่
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ผู้ป่วยอยากอาหารลดลง การรับรู้ทางกายภาพและประสาทสัมผัสบกพร่อง การมีปัญหาสุขภาพ

ช่องปาก การเคี้ยวกลืนผิดปกติ และปัจจัยด้านอาหาร คือ รูปลักษณ์ กลิ่น รสชาติ เนื้อสัมผัส11 

กล้็วนส่งผลต่อการรบัประทานอาหารและความพงึพอใจต่อคณุภาพอาหารของผู้ป่วย ผลการวจิยั

ในอดีตพบว่า ผู้ป่วยพิเศษในโรงพยาบาลรัฐแห่งหน่ึง 67 คน มีความพึงพอใจต่อบริการอาหาร

โดยรวมอยู่ในระดับมาก12 แต่ในบริบทโรงพยาบาลใหญ่ท่ีมีผู ้ป่วยจ�ำนวนมาก โดยเฉพาะ

โรงพยาบาลโรงเรยีนแพทย์ ส่งผลต่อคณุภาพอาหารท่ีผู้ป่วยได้รับและความพงึพอใจแตกต่างกนั 

ซึ่งที่ผ่านมามีการศึกษาเกี่ยวกับความพึงพอใจต่อบริการอาหารในโรงพยาบาลหลายแห่ง แต่ยัง

ไม่มกีารศกึษาความพงึพอใจต่อคณุภาพอาหารของผู้ป่วยในโรงพยาบาลขนาดใหญ่ระดับโรงเรียน

แพทย์ โดยเฉพาะในผู้ป่วยหอสามัญ

โรงพยาบาลศรีนครินทร์เป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิขั้นสูง สังกัดคณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น จากการปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยสามัญของคณะผู้วิจัย พบมีผู้ป่วยเหลือ

อาหารคงค้างหลงัรบัประทาน ซึง่สะท้อนถงึระดับการยอมรับในฐานะผู้บริโภคของผู้ป่วย ในทิศทาง

ตรงกันข้าม กล่าวคือ การเหลืออาหารมากจะสะท้อนการยอมรับท่ีลดลง และบ่งชี้ถึงคุณภาพ

อาหารทีล่ดลงตามไปด้วย13,14 คณะผูว้จิยัจงึสนใจท่ีจะศกึษาสัดส่วนระดับความพงึพอใจและปัจจยั

ที่อาจสัมพันธ์ต่อความพึงพอใจโดยรวมของคุณภาพอาหาร รวมถึงความคิดเห็นต่อคุณภาพทาง

กายภาพและประสาทสัมผัสของอาหารของผู้ป่วยในโรงพยาบาลดังกล่าว ซึ่งไม่เคยมีการศึกษา

ลักษณะน้ีมาก่อน ผลการศึกษาสามารถน�ำไปใช้เป็นข้อมูลส่วนหน่ึงในการวางแผนและปรับแก้

อาหารในโรงพยาบาล ภายใต้มาตรฐานของกลุม่งานโภชนาการและไม่ขดัต่อค�ำสัง่การรกัษาของ

แพทย์ต่อไป

นิยามเชิงปฏิบัติการ

1.	 ผู้ป่วยใน (in patent department; IPD) หมายถึง ผู้ป่วยในเตียงสามัญที่ต้องเข้า

รบัการรกัษาในโรงพยาบาลศรนีครนิทร์อย่างน้อย 1 วนั และได้รับประทานอาหารของโรงพยาบาล

อย่างน้อย 3 มื้อ

2.	 ความพึงพอใจโดยรวม (satisfaction)15 หมายถึง ความพึงพอใจของผู้ป่วยในที่

มต่ีอคณุภาพโดยรวม โดยพจิารณาจากความพงึพอใจทีผู่ว้จิยัสนใจศกึษา 2 ด้าน ได้แก่ 1. คณุภาพ

ทางกายภาพ (physical quality) ขนาด รูปร่าง ปริมาตร ความสะอาด บรรจุภัณฑ์ 2. คุณภาพ

ทางประสาทสัมผสั (sensory quality) เป็นคณุภาพสามารถรบัรูไ้ด้ด้วยมนษุย์ โดยใช้การประเมนิ

ทางประสาทสัมผัส (sensory evaluation) เช่น กลิ่น รสชาติ เนื้อสัมผัส งานวิจัยนี้ใช้วิธีวัดระดับ

ความพงึพอใจวัดด้วย Likert scale ก�ำหนดให้คะแนนมค่ีา 1 - 5 คะแนน ดงันี ้1 คะแนน หมายถงึ 

พึงพอใจน้อยที่สุด 2 คะแนน หมายถึง พึงพอใจน้อย 3 คะแนน หมายถึง พึงพอใจปานกลาง 
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4 คะแนน หมายถึง พึงพอใจมาก 5 คะแนน หมายถึง พึงพอใจมากท่ีสุด และใช้แบบประเมิน

คณุภาพของอาหารแบ่งเป็น ด้านกายภาพ 14 ข้อ ด้านประสาทสัมผัส 7 ข้อ และคณุภาพโดยรวม 

1 ข้อ คิดสัดส่วนความพึงพอใจต่อคุณภาพอาหารโดยรวมของผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมด 

โดยคะแนน 4,5 แปลผลว่าพึงพอใจ 1,2 และ 3 แปลผลว่าไม่พงึพอใจ จากการทบทวนวรรณกรรม

ของภัทรศิริ จั่นฉิม16

รูปแบบงานวิจัย

การศึกษาเชิงพรรณนา

ระเบียบงานวิจัย

ประชากรศึกษา กลุ่มตัวอย่างคือผู้ป่วยเตียงสามัญที่เข้ารับการรักษาที่หอผู้ป่วยสามัญ

ของโรงพยาบาลศรนีครนิทร์ 4 แผนก ได้แก่ แผนกศัลยกรรม ออร์โธปิดิกส์ สูติกรรมและเวชศาสตร์

ฟื้นฟู โดยพิจารณาเกณฑ์คัดเข้า คือ 1) ผู้ป่วยที่รับประทานอาหารทางปาก 2) ผู้ป่วยอายุตั้งแต่ 

18 ปีขึน้ไป 3) เข้ารบัการรกัษาตัง้แต่ 1 วนัขึน้ไป และพจิารณาเกณฑ์คดัออกคอื 1) ผู้ป่วยท่ีมคีวาม

จ�ำเป็นต้องรับประทานอาหารเฉพาะโรค 2) ผู้ป่วยเคมีบ�ำบัด 3) ผู้ป่วยที่มีประสาทสัมผัสไม่ครบ

ทั้ง 517 4) รับประทานอาหารโรงพยาบาลไม่ถึง 3 มื้อ 5) ผู้ป่วยที่ไม่สามารถอ่าน เขียน พูดสื่อสาร

ภาษาไทยได้ 6) มีระดับความรู้สึกตัวที่ไม่เป็นปกติ 7) ผู้ป่วยท่ีได้ท�ำการศึกษาเบื้องต้นจ�ำนวน 

27 คน 8) ผู้ป่วยที่ให้อาหารทางสายยาง ได้เป็นกลุ่มประชากรศึกษาจ�ำนวน 217 คน 

ขนาดตัวอย่าง ค�ำนวณขนาดตัวอย่างด้วยโปรแกรม WinPepi Version 11.65 จากการ

ทดสอบแบบสอบถามเบ้ืองต้น ก�ำหนดให้ระดับความเชื่อมั่น ร้อยละ 95 ความคลาดเคลื่อนท่ี

ยอมรับได้ ร้อยละ 0.05  สัดส่วนระดับความพึงพอใจ  เท่ากับ 0.81 ขนาดของประชากร 217 คน 

allow for loss of subject 10% ได้ขนาดตวัอย่าง จ�ำนวน 127 คน ในการวจัิยครัง้นีใ้ช้การคดัเลอืก

ตัวอย่างแบบเป็นระบบ โดยสุ่มตามเตียงที่ผู้ป่วยเข้าพักรักษา

เครื่องมือที่ใช้ แบบสอบถามชนิดตอบเอง พัฒนาโดยคณะผู้วิจัย ได้ตรวจสอบความ

ถูกต้องของเนื้อหา จากผู้เชี่ยวชาญด้านโภชนาการและอาจารย์ท่ีปรึกษา และผ่านการทดสอบ 

ในกลุ่มผู้ป่วยในของโรงพยาบาลศรีนครินทร์ มีค่า reliability (Cronbach’s alpha coefficient) 

เท่ากับ 0.963 และหลังการทดสอบได้มีการปรับปรุงแบบสอบถามก่อนนํามาใช้งานจริง

ซึ่งประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไป ระดับความพึงพอใจ และข้อเสนอแนะเพิ่มเติม

การด�ำเนินการเก็บข้อมูล คณะผู้วิจัยได้ซักซ้อมท�ำความเข้าใจให้ตรงกันในเร่ืองการ

เก็บข้อมูลโดยหน้าแรกของแบบสอบถามงานวิจัยได้มีการชี้แจงวัตถุประสงค์ รายละเอียดอื่นๆ 

ของแบบสอบถามหลังจากนั้นได้ชี้แจงกับพยาบาลหอผู้ป่วยเกี่ยวกับการเก็บแบบสอบถาม และ
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หลงัจากได้รับการยกเว้นการพิจารณาทางจรยิธรรมเรยีบร้อยแล้วจงึด�ำเนนิการแจกแบบสอบถาม

โดยคณะผู้วิจัย

การวิเคราะห์ข้อมลู บนัทกึข้อมลูทีไ่ด้จากแบบสอบถามชนดิตอบเองในรปูแบบเอกสาร

ลงใน Microsoft Excel 2016 และส่งไปยัง SPSS for Windows Version Premium 28.0 และ

ตรวจสอบข้อมูลที่มีความผิดปกติหรือแตกต่างจากในฐานข้อมูลให้มีความถูกต้องและครบถ้วน 

จากนั้นวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ความถี่ สัดส่วน ร้อยละ ค่า p-value และ ช่วงเชื่อมั่นร้อยละ 95

ข้อพิจารณาทางจริยธรรมในด้านการวิจัยในมนุษย์
โครงการวิจัยนี้เข้าข่ายได้รับการยกเว้นการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

ตามประกาศ มหาวิทยาลัยขอนแก่นฉบับท่ี 2178/2563 จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย

ในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น เลขที่โครงการ HE651399 

ผลการศึกษา
จากผู้ป่วยทั้งหมด 127 คน มีผู้ตอบแบบสอบถาม 127 คน คิดเป็นอัตราการตอบกลับ 

ร้อยละ 100 (127/127)

ตอนที่ 1: ข้อมูลทั่วไป

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 61.4 มีอายุ 18-60 ปี ร้อยละ 68.5 จบการ

ศกึษาระดบัมัธยมศกึษา ร้อยละ 41.0 สทิธกิารรกัษาบตัรทอง ร้อยละ 55.9 ระยะเวลาเข้ารบัรกัษา

ในโรงพยาบาลนานน้อยกว่าหรือเท่ากับ 7 วัน ร้อยละ 77.2 ความเจ็บป่วยส่งผลต่อความอยาก

อาหารเท่าเดิม ร้อยละ 64.6 ไม่มีปัญหาในช่องปากและล�ำคอ ร้อยละ 83.5 และประเภทอาหาร

ที่รับประทานเป็นอาหารปกติ ร้อยละ 70.9 (ตารางที่ 1)

ตอนที ่2: ความพงึพอใจต่อคณุภาพอาหารโดยรวม ความคดิเหน็ต่อคณุภาพทาง

กายภาพและประสาทสัมผัสของอาหารของผู้ป่วยใน และปัจจัยที่อาจสัมพันธ์ต่อความ

พึงพอใจโดยรวมของคุณภาพอาหาร

2.1 	 ความพึงพอใจต่อคุณภาพอาหารโดยรวม

ผู้ตอบแบบสอบถามมสีดัส่วนความพงึพอใจต่อคณุภาพอาหารของผูป่้วยในโรงพยาบาล

ศรีนครินทร์คิดเป็นร้อยละ 70.9 (95%CI : 63.2,78.0) โดยประเมินคุณภาพอาหารโดยรวมเป็น

ระดับพึงพอใจมากที่สุด 35 คน ระดับพึงพอใจมาก 55 คน ระดับพึงพอใจปานกลาง 34 คน 

และระดับพึงพอใจน้อย 3 คน ซึ่งจัดอยู่ในเกณฑ์พึงพอใจ 90 คน และเกณฑ์ไม่พึงพอใจ 37 คน 

(ตารางที่ 2)
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ตารางที่ 1 	ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน (n=127) ร้อยละ 
เพศ

ชาย 49 38.6
หญิง 78 61.4

อายุ 
18-59 ปี 87 68.5
> 60 ปี 40 31.5

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 46 36.2
มัธยมศึกษา 52 41.0
ปริญญาตรีขึ้นไป 29 22.8

สิทธิการรักษา 
บัตรทอง 71 55.9
ประกันสังคม 18 14.2
สิทธิข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 35 27.6
อื่นๆ 3 2.3

ระยะเวลาเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 
≤7 วัน 98 77.2
>7 วัน 29 22.8

ความเจ็บป่วยส่งผลต่อความอยากอาหาร 
มากขึ้น 8 6.3
เท่าเดิม 82 64.6
ลดลง 37 29.1

ปัญหาในช่องปากและล�ำคอ 
มี 21 16.5
ไม่มี 106 83.5

ประเภทอาหาร 
Regular diet 93 73.2

อาหารปกติ 90 70.9
อาหารอีสาน 3 2.3

Soft diet 34 26.8
ข้าวต้มทรงเครื่อง 23 18.1
ข้าวต้มกุ๊ยพร้อมกับข้าว 11 8.7

ตารางที่ 2 	สัดส่วนความพึงพอใจต่อคุณภาพอาหารโดยรวม

พึงพอใจ
จ�ำนวน (ร้อยละ)

ไม่พึงพอใจ
จ�ำนวน (ร้อยละ)

95%CI

ความพึงพอใจโดยรวม 90 (70.9) 37 (29.1) 63.2-78.0
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2.2 	 ความคิดเห็นต่อคุณภาพทางกายภาพ 

	 คุณภาพทางกายภาพด้านอาหาร

	 ผู้ตอบแบบสอบถามมีความพึงพอใจต่อความสะอาดของอาหารมากที่สุด คิดเป็น

ร้อยละ 91.3 และมคีวามพึงพอใจต่อความเหมาะสมของสัดส่วนนมน้อยท่ีสุด คดิเป็นร้อยละ 59.8 

(ตารางที่ 3)

	 คุณภาพทางกายภาพด้านภาชนะบรรจุอาหาร

	 ผูต้อบแบบสอบถามมคีวามพึงพอใจต่อความสะอาดของช้อนส้อมและถาดอาหาร

มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 81.9 และมีความพึงพอใจต่อความเหมาะสมของถาดอาหารน้อยท่ีสุด 

คิดเป็นร้อยละ 78.0 (ตารางที่ 4)

2.3 	 ความคิดเห็นต่อคุณภาพทางประสาทสัมผัส 

ผู้ตอบแบบสอบถามมคีวามพงึพอใจต่อความสดใหม่ของผลไม้มากทีส่ดุ คดิเป็นร้อยละ 79.5 

และมีความพึงพอใจต่อรสชาติของอาหารโดยรวมน้อยที่สุด คิดเป็นร้อยละ 52.8 (ตารางที่ 5)

ตารางที่ 3 	ความพึงพอใจต่อคุณภาพอาหารทางกายภาพด้านอาหาร

ด้านอาหาร

ระดับความพึงพอใจ
พึงพอใจ
(ร้อยละ)

ไม่พึง
พอใจ 

(ร้อยละ)

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด
จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

1.ความสะอาดของอาหาร 64 (50.4) 52 (40.9) 11 (8.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 91.3 8.7
2.ปริมาณอาหารที่ได้รับต่อมื้อ 44 (34.6) 56 (44.1) 26 (20.5) 1 (0.8) 0 (0.0) 78.7 21.3
3.ข้าว 48 (37.8) 50 (39.4) 26 (20.5) 3 (2.4) 0 (0.0) 77.2 22.8
4.เนื้อสัตว์/ไข่ 44 (34.6) 47 (37.0) 36 (28.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 71.6 28.4
5.ผัก 43 (33.9) 44 (34.6) 38 (29.9) 2 (1.6) 0 (0.0) 68.5 31.5
6.สีสันและความน่ารับประทาน 35 (27.6) 44 (34.6) 44 (34.6) 4 (3.1) 0 (0.0) 62.2 37.8
7.ผลไม้ 36 (28.3) 41 (32.3) 48 (37.8) 1 (0.8) 1 (0.8) 60.6 39.4
8.นม 31 (24.4) 45 (35.4) 40 (31.5) 8 (6.3) 3 (2.4) 59.8 40.2

ตารางที่ 4 	ความพึงพอใจต่อคุณภาพอาหารทางกายภาพด้านภาชนะบรรจุอาหาร

ด้านภาชนะ

ระดับความพึงพอใจ
พึงพอใจ
(ร้อยละ)

ไม่พึงพอใจ 
(ร้อยละ)

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด
จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

1.ความสะอาดช้อนส้อม 64 (50.4) 40 (31.5) 21 (16.5) 1 (0.8) 1 (0.8) 81.9 18.1
2.ความสะอาดถาดอาหาร 67 (52.8) 37 (29.1) 20 (15.7) 2 (1.6) 1 (0.8) 81.9 18.1
3.ความเหมาะสมช้อนส้อม 57 (44.9) 46 (36.2) 21 (16.5) 2 (1.6) 1 (0.8) 81.1 18.9
4.ความสะอาดแก้วน�้ำ 62 (48.8) 40 (31.5) 21 (16.5) 3 (2.4) 1 (0.8) 80.3 19.7
5.ความเหมาะสมแก้วน�้ำ 54 (42.5) 47 (37.0) 21 (16.5) 4 (3.1) 1 (0.8) 79.5 20.5
6.ความเหมาะสมถาดอาหาร 51 (40.2) 48 (37.8) 25 (19.7) 2 (1.6) 1 (0.8) 78.0 22.0
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2.4 	 ข้อเสนอแนะและข้อคิดเห็นของผู้ป่วยที่ไม่พึงพอใจต่ออาหารที่ได้รับขณะ

เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล

จากการศึกษาพบว่า มีผู้ป่วยในให้ข้อเสนอแนะและข้อคิดเห็นจ�ำนวนท้ังหมด 42 คน 

โดยสามารถแบ่งออกเป็น 2 หัวข้อหลัก ดังนี้ 

	 ด้านกายภาพ

	 ผู้ป่วยให้ข้อคิดเห็นว่าอาหารท่ีให้บริการมีความหลากหลายค่อนข้างน้อยและ

มีผู้ป่วยบางส่วนได้รับประทานอาหารด้วยเมนูซ�้ำเดิมติดต่อกันหลายวันจนท�ำให้เกิดความ

เบื่อหน่ายและความอยากอาหารลดลงจึงต้องการให้มีการสับเปลี่ยนรายการอาหารในทุกวัน 

อกีทัง้อาหารส่วนใหญ่มกัไม่ใช่อาหารพืน้เมอืงอาจท�ำให้ไม่ถกูปากหรือไม่ใช่รสชาตท่ีิผูป่้วยคุน้เคย 

ผู้ป่วยจึงความต้องการให้น�ำอาหารอีสาน เช่น น�้ำพริก มาเพิ่มเติมในรายการอาหารแต่ละมื้อ 

	 ผู้ป่วยบางส่วนไม่ได้นม แม้จะสามารถรับประทานอาหารได้ปกติเช่นเดียวกันกับ

เตียงข้างเคียงที่ได้รับนม

	 ภาชนะที่ใช้ในการบรรจุอาหาร เช่น ถาดอาหารมักจะเปรอะเปื้อนไปด้วยน�้ำซุปท่ี

กระเดน็ออกไปนอกถาด และบางครัง้มกัมนี�ำ้ซปุหรือน�ำ้แกงจากอาหารหกใส่ข้าวจนท�ำให้ข้าวแฉะ

แล้วท�ำให้อาหารดูไม่น่ารับประทาน

	 ด้านประสาทสัมผัส

	 เนือ้สตัว์จ�ำพวกหมูและไก่ค่อนข้างเหนียวและยากต่อการรบัประทานจงึมต้ีองการ

ให้เมนูอาหารมีปลาเป็นส่วนประกอบหรือปรับเปลี่ยนกรรมวิธีปรุงอาหารด้วยการต้มหรือนึ่งแทน

	 ในหอผู้ป่วยสูตินรีเวชพบว่าอาหารบางมื้อมีรสชาติค่อนข้างเผ็ดซึ่งส่งผลต่อน�้ำนม

ที่ต้องให้ลูกจึงท�ำให้ต้องรับประทานอาหารที่ซื้อมาเองจากด้านนอกโรงพยาบาลเป็นประจ�ำ

ตารางที่ 5 	ความพึงพอใจต่อคุณภาพของอาหารทางประสาทสัมผัส

ทางประสาทสัมผัส

ระดับความพึงพอใจ
พึงพอใจ
(ร้อยละ)

ไม่พึงพอใจ
(ร้อยละ)

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด
จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

จ�ำนวน
(ร้อยละ)

1.ความสดใหม่ผลไม้ 49 (38.6) 52 (40.9) 24 (18.9) 2 (1.6) 0 (0.0) 79.5 20.5
2.เนื้อสัมผัสผัก 40 (31.5) 55 (43.3) 29 (22.8) 3 (2.4) 0 (0.0) 74.8 25.2
3.เนื้อสัมผัสเนื้อสัตว์ 41 (32.3) 51 (40.2) 32 (25.2) 2 (1.6) 1 (0.8) 72.5 27.5
4.กลิ่น 49 (38.6) 35 (27.6) 37 (29.1) 6 (4.7) 0 (0.0) 66.2 33.8
5.เนื้อสัมผัสข้าว 32 (25.2) 51 (40.2) 36 (28.3) 7 (5.5) 1 (0.8) 65.4 34.6
6.อุณหภูมิ 37 (29.1) 45 (35.4) 39 (30.7) 5 (3.9) 1 (0.8) 64.5 35.5
7.รสชาติ 25 (19.7) 42 (33.1) 55 (43.3) 5 (3.9) 0 (0.0) 52.8 47.2
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2.5 	 ปัจจัยที่อาจสัมพันธ์ต่อความพึงพอใจโดยรวมของคุณภาพอาหาร 

ผู้ตอบแบบสอบถามกลุ่มที่มีช่วงอายุ 18-59 ปี มีความพึงพอใจร้อยละ 77.0 ซึ่งมากกว่า

กลุม่ทีม่ช่ีวงอายุต้ังแต่ 60 ปีข้ึนไป และสมัพันธ์กบัความพงึพอใจโดยรวมของคณุภาพอาหารอย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value = 0.017) (ตารางที่ 6)

ผู้ตอบแบบสอบถามกลุ่มที่รับประทานอาหารปกติมีความพึงพอใจร้อยละ 76.3 ซึ่ง

มากกว่ากลุ่มท่ีรับประทานอาหารอ่อน และสมัพนัธ์กบัความพงึพอใจโดยรวมของคุณภาพอาหาร

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ(p-value = 0.025) (ตารางที่ 6)

ผู้ตอบแบบสอบถามกลุ่มที่รับประทานจนหมดมีความพึงพอใจร้อยละ 82.3 ซึ่งมากกว่า

กลุ่มท่ีรับประทานอาหารไม่หมด และสมัพนัธ์กบัความพงึพอใจโดยรวมของคณุภาพอาหารอย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value = 0.006) (ตารางที่ 6)

ตารางที่ 6 	ปัจจัยที่อาจสัมพันธ์ต่อความพึงพอใจโดยรวมของคุณภาพอาหาร

ข้อมูลทั่วไป
จ�ำนวน 

(n = 127)

ความพึงพอใจโดยรวม
จ�ำนวนความ

พึงพอใจ 
(ร้อยละ) 

จ�ำนวนความ
ไม่พึงพอใจ 
(ร้อยละ)

p-value 

เพศ
ชาย 49 32 (65.3) 17 (34.7) 0.274
หญิง 78 58 (74.4) 20 (25.6)

ช่วงอายุ (ปี) 
18-59 87 67 (77.0) 20 (23.0) 0.017* 
60 ขึ้นไป 40 23 (57.5) 17 (42.5)

ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 46 35 (76.1) 11 (23.9) 0.428
มัธยมศึกษา 52 27 (73.0) 15 (28.8)
ปริญญาตรีขึ้นไป 29 18 (62.1) 11 (37.9)

สิทธิการรักษา 
บัตรทอง 71 50 (70.4) 21 (29.6) - 
ประกันสังคม 18 16 (88.9) 2 (11.1)
ข้าราชการรัฐวิสาหกิจ 35 22 (62.9) 13 (37.1)
อื่นๆ 3 2 (66.7) 1 (33.3)

ปัญหาในช่องปากและล�ำคอ 
มี 21 12 (57.1) 9 (42.9) 0.130
ไม่ม ี 106 78 (73.6) 28 (26.4)



339ว า ร ส า ร  โรงพยาบาล มหาวิทยาลัยขอนแก่น
Khon Kaen University Hospital Journal

ปีที่ 3 ฉบับที่ 4 ตุลาคม - ธันวาคม 2565  I  Volume 3 No. 4  October - December 2022

ข้อมูลทั่วไป
จ�ำนวน 

(n = 127)

ความพึงพอใจโดยรวม
จ�ำนวนความ

พึงพอใจ 
(ร้อยละ) 

จ�ำนวนความ
ไม่พึงพอใจ 
(ร้อยละ)

p-value 

ประเภทอาหาร 
อาหารปกติ 93 71 (76.3) 22 (23.7) 0.025* 
อาหารอ่อน 34 19 (55.9) 15 (44.1)

รับประทานอาหารตามเวลาที่เหมาะสม 
เร็วเกินไป 7 4 (57.1) 3 (42.9) 0.480
เหมาะสม 118 84 (71.2) 34 (28.8)
ช้าเกินไป 2 2 (100.0) 0 (0.0)

ความเจ็บป่วยส่งผลต่อความอยากอาหาร 
มากขึ้น 8 5 (62.5) 3 (37.5) 0.874
เท่าเดิม 82 59 (72.0) 23 (28.0)
ลดลง 37 26 (70.3) 11 (29.7)

อาหารนอกโรงพยาบาล
รับประทาน 49 33 (67.3) 16 (32.7) 0.489
ไม่รับประทาน 78 57 (73.1) 21 (26.9)

การรับประทานอาหารจนหมด 
ใช่ 62 51 (82.3) 11 (17.7) 0.006* 
ไม่ใช ่ 65 39 (60.0) 26 (40.0)

ระยะเวลาเข้ารับการรักษา 
≤7 วัน 98 70 (71.4) 28 (28.6) 0.798
> 8 วัน 29 20 (69.0) 9 (31.0)

อภิปรายผลการศึกษา
การศึกษานีใ้ช้วิธีการศกึษาเชงิพรรณนาซึง่เหมาะสมกบัการศกึษานีซ้ึง่ต้องการหาสดัส่วน

ความพงึพอใจของผูป่้วยในต่อคณุภาพของอาหารในโรงพยาบาลศรีนครินทร์โดยให้ผู้ร่วมวจิยัตอบ

เอกสารแบบสอบถาม มีอตัราการตอบกลบัร้อยละ 100 เน่ืองด้วยคณะผู้วจิยัเป็นบคุลากรทางการ

แพทย์ได้เก็บข้อมูลด้วยตนเองร่วมกับแบบสอบถามถูกออกแบบให้ใช้เวลาในการตอบไม่เกิน 

10 นาที จึงท�ำให้ผู้ป่วยให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามมากขึ้นและสามารถเก็บข้อมูล

กลับคืนได้ภายในวันเดียวกัน

ด้านความพึงพอใจโดยรวมต่อคุณภาพอาหาร สัดส่วนความพึงพอใจของผู้ป่วยในต่อ

คุณภาพอาหารในโรงพยาบาลศรีนครินทร์คิดเป็นร้อยละ 70.9 ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของ

กาญจนา สอนทองมา12 พบว่า ผู้ป่วยในโรงพยาบาลมีความพึงพอใจโดยรวมมาก แต่ยังมีผู้ป่วย

ทีไ่ม่พงึพอใจต่อคณุภาพอาหารซึง่หากปรบัปรงุในส่วนนีจ้ะช่วยเพิม่ระดบัความพงึพอใจของผูป่้วย
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ได้มากกว่าร้อยละ 90 ตามนโยบายของโรงพยาบาลศรีนครินทร์ปี 2566 ลักษณะกลุ่มตวัอย่างของ

งานวจิยันีแ้ตกต่างจากงานวจิยัของกาญจนา สอนทองมา12 เน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างเป็นผู้ป่วยเตยีง

สามัญ ส่วนใหญ่มีข้อจ�ำกัดทางการเงิน จึงไม่สามารถจัดหาอาหารนอกโรงพยาบาลได้แม้จะ

ไม่พึงพอใจต่อคุณภาพอาหารของโรงพยาบาล นอกจากนี้ผู้ป่วยเหล่านี้มักมีความคาดหวังไม่สูง

เท่าผู้ป่วยห้องพิเศษ18 

ด้านคุณภาพอาหารทางกายภาพ หัวข้อที่ผู้ป่วยพึงพอใจมากที่สุด คือ ความสะอาดของ

อาหาร เนื่องจากโรงพยาบาลมีการปฏิบัติตามมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารด้านวัตถุดิบและ

การประกอบอาหารที่ดี19 ส่งผลให้ความพึงพอใจด้านความสะอาดของอาหารมากที่สุด

หัวข้อที่ผู้ป่วยมีระดับความพึงพอใจรองลงมาคือ ความสะอาดของช้อนส้อมและถาด

อาหาร เนื่องจาก โรงพยาบาลมีการจัดการมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารด้านความสะอาดภาชนะ

บรรจุอาหาร19 สอดคล้องกับงานวิจัยของลัดดาวัลย์ อัยแก้ว20 พบว่าความพึงพอใจในด้านความ

สะอาดและปลอดภยัของอาหารอยู่ในระดบัสูงเน่ืองด้วยฝ่ายโภชนาการค�ำนึงถงึความสะอาดและ

ปลอดภัยโดยจัดการอาหารให้ปราศจากสิ่งปนเปื้อน 

ด้านคณุภาพอาหารทางประสาทสมัผสั หัวข้อท่ีผู้ป่วยพงึพอใจมากท่ีสุด คอื ความสดใหม่

ของผลไม้ เนื่องจากรายการผลไม้ เช่น กล้วย แก้วมังกร แตงโม ส้ม มีวิธีการจัดหาและเตรียม

ค่อนข้างง่ายเมื่อเทียบกับการประกอบอาหารอ่ืนๆ หัวข้อที่ผู้ป่วยมีระดับความพึงพอใจรองลงมา

คอื เนือ้สัมผัสของผกั เนือ่งจากผกับางชนดิสะดวกต่อการรับประทานในผู้ป่วยทีม่ปัีญหาช่องปาก

และฟัน แต่ผกับางชนดิล�ำบากต่อการเคีย้วเป็นสาเหตท่ีุท�ำให้ความพงึพอใจน้อย ซึง่สอดคล้องกบั

การศึกษาของกาญนา สอนทองมา12 ที่กล่าวว่า อาหารที่มีลักษณะอ่อน เปื่อย นุ่มและย่อยง่าย 

ท�ำให้ผูป่้วยรบัประทานได้ง่ายข้ีน ประเดน็หลกัทีผู่ป่้วยไม่พงึพอใจมากทีส่ดุคอื รสชาตโิดยรวมของ

อาหาร จากการศึกษาพบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่พึงพอใจกับรสชาติอาหารท่ีจืดเกินไป สอดคล้อง

กับงานวิจัยของกาญนา สอนทองมา12 ที่กล่าวว่าอาหารที่มีหลายรสชาติประกอบกัน ท�ำให้ผู้ป่วย

รับประทานอาหารและพงึพอใจมากขึน้ แต่ฝ่ายโภชนาการมกีารก�ำหนดปรมิาณเครือ่งปรงุทีใ่ช้อยู่

เดิม จึงไม่อาจปรับเปลี่ยนรสชาติให้ถูกปากผู้ป่วยได้

การศกึษานีม้ปัีจจยัทีอ่าจสมัพนัธ์กบัความพงึพอใจโดยรวมของคณุภาพอาหาร 3 ตวัแปร 

ได้แก่ ช่วงอายุ ประเภทอาหาร และการรับประทานอาหารจนหมด พบว่าช่วงอายุและความ

พงึพอใจโดยรวมของผูป่้วยในต่อคณุภาพอาหารสัมพนัธ์กนัอย่างมนัียส�ำคญัทางสถติซิึง่สอดคล้อง

กบังานวจัิยของสมญัญา ขันรกัษา21 ทีก่ล่าวว่าอายทุีม่ากขึน้จะเกดิความเสือ่มถอยของระบบต่างๆ 

ในร่างกาย ได้แก่ การเปล่ียนแปลงในระบบทางเดินอาหาร ความผิดปกติของช่องปากและฟัน 

การหลัง่น�ำ้ลายทีล่ดลงท�ำให้มปัีญหาการเคีย้วและการกลืน เพราะฉะน้ันปัจจยัเหล่าน้ีจงึส่งผลต่อ

ความอยากอาหารและความพึงพอใจโดยรวมในผู้ป่วยสูงอายุ
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ประเภทอาหารท่ีได้รับและความพึงพอใจโดยรวมของผู้ป่วยต่อคุณภาพอาหารสัมพันธ์

กนัอย่างมนัียส�ำคญัทางสถติ ิเนือ่งจากผูป่้วยท่ีรับประทานอาหารอ่อนมกัเป็นผู้ป่วยหลงัการผ่าตดั

และท�ำหัตถการ22 หรือผู้ป่วยที่มีปัญหาระบบทางเดินอาหารที่ยังไม่สามารถรับอาหารปกติได้ 

ท�ำให้อาการเจ็บป่วยส่งผลต่อความอยากอาหาร3 อีกท้ังอาหารอ่อนมีความหลากหลายน้อยกว่า

อาหารปกติ23 และผูป่้วยส่วนใหญ่อาศยัอยูใ่นภาคตะวันออกเฉียงเหนือจึงถกูปากกบัอาหารอสีาน

มากกว่าซึง่สอดคล้องกบังานวจัิยของกาญจนา สอนทองมา12 ทีก่ล่าวว่า อาหารพืน้เมอืงเป็นอาหาร

ที่ผู้ป่วยคุ้นเคย จึงเป็นสาเหตุให้ประเภทอาหารมีผลต่อความพึงพอใจของผู้ป่วย

การรับประทานอาหารหมดและความพึงพอใจของผู้ป่วยต่อคุณภาพของอาหารมีความ

สัมพันธ์กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ สอดคล้องกับงานวิจัยของ Cardello A13 และ Hong W, 

Kirk D14 กล่าวว่า อาหารที่เหลือหลังจากการรับประทาน สามารถสะท้อนถึงระดับการยอมรับ

ของผู้บริโภค โดยสมัพนัธ์ในทศิทางตรงกนัข้าม และสามารถใช้เป็นตวัชีว้ดัคณุภาพอาหารจงึสรปุ

ได้ว่า จ�ำนวนผู้ป่วยที่รับประทานอาหารไม่หมดมากกว่าส่วนท่ีรับประทานอาหารจนหมดน้ัน 

บ่งบอกถึงคุณภาพอาหารที่ลดลงตามไปด้วย 

สรุปผลการศึกษา
ผูป่้วยส่วนใหญ่มคีวามพงึพอใจต่อคุณภาพอาหารในโรงพยาบาลศรนีครนิทร์ ร้อยละ 70.9 

(95% CI: 63.2,78.0) และความคิดเห็นต่อคุณภาพอาหารด้านกายภาพและด้านประสาทสัมผัสที่

ผู้ป่วยพึงพอใจมากที่สุด คือ ความสะอาดของอาหาร และ ความสดใหม่ของผลไม้ ตามล�ำดับ 

แต่คณุภาพอาหารทีผู้่ป่วยพึงพอใจน้อยทีสุ่ดคอื รสชาตขิองอาหารโดยรวม ซึง่ส่วนใหญ่พบว่ามรีสจดื 

อกีทัง้จากการศกึษาพบว่าปัจจยัทีอ่าจมคีวามสมัพนัธ์กบัความพงึพอใจต่อคุณภาพอาหาร คือ อายุ

ระหว่าง 18-59 ปี ประเภทอาการปกติที่ได้รับและประวัติการรับประทานอาหารจนหมดจาน 

ความคลาดเคลื่อนที่เกิดจากการท�ำวิจัย
เนื่องการใช้แบบสอบถามชนิดตอบเองในรูปแบบเอกสารใช้ตัวชี้วัดคุณภาพอาหารจาก

เฉพาะคุณภาพทางกายภาพและประสาทสัมผัส โดยไม่พิจารณาถึงตัวชี้วัดคุณภาพอาหารด้าน

อืน่ๆ ได้แก่ คณุค่าทางโภชนาการ คณุภาพทางจลุนิทรย์ี และความปลอดภยัต่อการบรโิภค ดงัน้ัน

คณุภาพอาหารทีวั่ดอาจไม่ใช่คณุภาพอาหารทีแ่ท้จรงิ และการใช้แบบสอบถามในรปูแบบเอกสาร

ที่มีปฏิสัมพันธ์กันโดยตรงระหว่างนักศึกษาแพทย์กับผู้ป่วยอาจมีผลให้ผู้ป่วยมีความเกรงใจต่อ

ผู ้ท�ำวิจัยส�ำหรับการตอบแบบสอบถามและความคาดหวังของผู ้ป่วยต่อคุณภาพอาหารใน

โรงพยาบาลทีต่�ำ่อยูเ่ดมิ อาจส่งผลให้เกดิความคลาดเคลือ่นของสดัส่วนความพงึพอใจต่อคณุภาพ

อาหารในกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาสูงกว่าความเป็นจริงได้
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ข้อเสนอแนะ
ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายผลวิเคราะห์จากการศึกษาครั้งนี้อาจน�ำไปใช้เพื่อเป็นแนวทาง

ในการพฒันาคุณภาพอาหารของฝ่ายโภชนาการโรงพยาบาลศรนีครนิทร์ โดยมุ่งเน้นด้านทีม่รีะดบั

ความพึงพอใจต�่ำที่สุด ประกอบด้วยด้านคุณภาพอาหารทางกายภาพซึ่งคือ สัดส่วนอาหารของ

ผลไม้และนมท่ีน้อยเกินไปหรือไม่มี ส่วนประกอบและความหลากหลายของอาหารที่มีสีสันหรือ

ความน่ารับประทานของอาหารน้อยเกนิไป โดยเฉพาะอาหารอ่อน และด้านคณุภาพทางประสาท

สัมผัสซึ่งคือรสชาติโดยรวมของอาหารที่มีรสชาติจืดเกินไป ส่วนข้อเสนอแนะอื่นๆ ได้แก่ การปรับ

ขนาดช่องถาดอาหารหรอืเลอืกถ้วยชามเพือ่ป้องกนัการเกดิข้าวแฉะ การจดัการวตัถดุบิเพือ่ป้องกนั

เน้ือสัตว์หรือผักที่เหนียวเกินไปส�ำหรับผู้ป่วยท่ีมีปัญหาการเคี้ยวและการปรับเปล่ียนเวลาท่ี

ประกอบอาหารหรือจัดส่งอาหารเพื่อรักษาอุณหภูมิ

ข้อเสนอแนะด้านการวิจัย การศึกษาประเด็นเกี่ยวกับคุณภาพอาหารท่ีผู้ป่วยได้รับ

ในคร้ังถัดไป ผู้วิจัยควรให้ความส�ำคัญถึงคุณค่าทางโภชนาการ คุณภาพทางจุลินทรีย์ และ

ความปลอดภัยต่อการบริโภค ซึ่งเป็นตัวบ่งชี้ถึงคุณภาพอาหารอื่นๆ ที่จ�ำเป็นส�ำหรับการพัฒนา

ของนักโภชนาการมากข้ึน นอกจากนี้เนื่องจากการศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา จึงไม่

สามารถระบุปัจจัยที่สัมพันธ์กับความพึงพอใจได้ เป็นเพียงเพื่อ สร้างสมมติฐานเท่าน้ัน ดังนั้น

หากต้องการทราบปัจจัยที่มีผลต่อความพึงพอใจคุณภาพอาหารในหอผู้ป่วย ควรท�ำการศึกษา

เชิงวิเคราะห์ต่อไป 

กิตติกรรมประกาศ
คณะผู้วิจัยขอขอบพระคุณคณาจารย์นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 ปีการศึกษา 2565 สาขา

วิชาเวชศาสตร์ชมุชน เวชศาสตร์ครอบครวั และอาชวีเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยั

ขอนแก่น ท่ีกรุณาให้ความอนุเคราะห์และสนับสนุนอย่างดีย่ิง ท้ังในด้านความรู้และการให้

ค�ำปรึกษาด้าน กระบวนการวิจัย การวิเคราะห์ข้อมูล รวมถึงการพัฒนาเครื่องมือในการวิจัย 

ท�ำให้การวิจัยครั้งนี้ส�ำเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี

ขอขอบพระคณุ นางสาวศรสีดุา วงศ์ประทุม หัวหน้าฝ่ายโภชนาการ และนางสาวเพยีงทิฆัมพร 

นิลเพชร นักวิชาการโภชนาการโรงพยาบาลศรีนครินทร์ ที่ได้กรุณาให้ค�ำแนะน�ำระหว่างการ

ปรบัปรงุ แบบสอบถาม และได้น�ำข้อเสนอแนะไปส่งต่อให้ฝ่ายโภชนาการ โรงพยาบาลศรนีครนิทร์

ท้ายนี้ขอขอบพระคุณผู้ป่วยในเตียงสามัญ โรงพยาบาลศรีนครินทร์ ที่ให้ความร่วมมือใน

การตอบแบบสอบถามเป็นอย่างดีและทุกท่านที่เกี่ยวข้องในการวิจัยนี้
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