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ปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี ทัศนคติ และอิทธิพลทางสังคม 
ทำนายความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 
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Abstract 

The purpose of this study was to study the influence of demographic 
characteristics, technology acceptance (i.e., perceived usefulness, perceived ease of use, 
perceived risk) attitude, social influences on intention of use application. Participants 
involved in this study were 20 years of age and older who could make decisions about 
accessing healthcare, health services and were familiar with the public hospital 
applications. This study was quantitative research by collecting data with online 
questionnaires of 400 participants. The results showed that demographic factors (gender, 
age, and educational level) affected perceived usefulness, perceived ease of use and 
perceived risks. The results also showed that perceived usefulness and perceived ease 
of use positively predicted attitudes towards using application. Attitudes toward using 
application positively predicted the intention to use public hospital applications. Social 
influences positively predicted technology acceptance (perceived usefulness, perceived 
ease of use, and perceived risk) and intention to use public hospital applications. 
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บทคัดย่อ 
การว ิจ ัยในคร ั ้ งน ี ้ม ีว ัตถ ุประสงค ์ เพ ื ่อศ ึกษาอ ิทธ ิพลของล ักษณะทาง

ประชากรศาสตร์ ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยีในการรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย การ
รับรู้ความเสี่ยง ทัศนคติต่อการใช้งานและอิทธิพลทางสังคมต่อความตั้งใจในการใช้งานของ
ผู ้ใช้บริการที ่มีอายุ 20 ปีบริบูรณ์ขึ ้นไป ซึ ่งสามารถตัดสินใจเข้าถึงการบริการด้านการ
รักษาพยาบาลและสุขภาพและรู้จักแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ เป็นการศึกษาวิจัยเชิง
ปริมาณ (Quantitative Research) โดยการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามออนไลน์ 
จำนวน 400 คน ผลการศึกษาพบว่า ความแตกต่างทางประชากรศาสตร์  (เพศ อายุ และ
ระดับการศึกษา) จะมีการรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยงแตกต่าง
กัน นอกจากนี้การรับรู้ประโยชน์และการรับรู้ความง่ายทำนายทัศนคติต่อการใช้งาน โดยมี
อิทธิพลในเชิงบวกอย่างมีนัยสำคัญ ตลอดจนทัศนคติต่อการใช้งานทำนายความตั้งใจในการใช้
งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐอย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก อิทธิพลทางสังคมทำนาย
ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ความ
เสี่ยง) และความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ โดยมีอิทธิพลในเชิงบวก
อย่างมีนัยสำคัญ 

 
คำสำคัญ: ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี ทัศนคต ิอิทธิพลทางสังคม ความตั้งใจในการใช้งาน 
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 
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1. หลักการและเหตุผล 
ศตวรรษที่ 21 โลกในยุคปัจจุบัน

ของเทคโนโลยีและการสื่อสารก้าวเข้ามามี
ความสำคัญและบทบาทต่อชีวิตประจำวัน
ของมนุษย์มากยิ่งขึ้น ส่งผลทำให้การสื่อสาร
ระหว่างมนุษย์ในสังคมเปลี่ยนแปลงไป โดย
มีเทคโนโลยีเป็นเครื่องมือหนึ่งที่เข้ามาช่วย
เสริมศักยภาพทางการสื ่อสารของมนุษย์ 
จนอาจกล่าวได้ว่า เทคโนโลยีนั้นเป็นปัจจัย
ด้านที่ห้าของการดำเนินชีวิตมนุษย์ที่ยังคง
มีการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาอยู่ตลอดเวลา 
และมนุษย์จะเป็นผู ้ เลือกตัดสินใจที ่จะ
ยอมรับหรือไม่ยอมรับต่อเทคโนโลยีใด
เทคโนโลยีหนึ่ง ดังนั้นการทำความเข้าใจต่อ
การเปลี่ยนแปลงทางการสื่อสารที่เกิดขึ้นมี
ความจำเป็นอย่างยิ่ง เพื่อเป็นประโยชน์ต่อ
การเรียนรู้ การปรับตัว การพัฒนา และก้าว
ผ่านความเปลี่ยนแปลงนี้ไปได้อย่างเท่าทัน
และยั่งยืน (วิกานดา พรสกุลวานิช, 2565ข) 

We are social (2022) รายงาน
ข้อมูลสถิติพฤติกรรมการใช้งานสื่อดิจิทัล
ของมนุษย ์ท ั ่วโลก (Global Overview 
Report) ประจำปี ค.ศ. 2022 โดยระบุ
ข้อมูลสำหรับประเทศไทยว่า ประชากร
ไทยมีพฤติกรรมการใช้อินเทอร์เน็ตเป็น
อันดับที่ 7 ของโลก ซึ่งมีพฤติกรรมการใช้
งานอินเทอร์เน็ตจากมือถือมากเป็นอันดับ
ที่ 2 ของโลก นอกจากนั้นแล้วยังพบว่า 
ประชากรไทยมีแนวโน้มพฤติกรรมการ
ปรึกษาแพทย์แบบทางไกล (Telemedicine) 
คิดเป็นร้อยละ 18.7 ถือเป็นอันดับที่ 15 
ของโลก ในขณะเด ียวก ัน Sit (2021) 
กล่าวในรายงานของ HKTDC Research 

ตามรายงานจากกูเกิล (Google) พบว่า 
ในช่วงระยะเวลา 2-3 เดือนแรกของปี 
ค .ศ .  2020 ม ีพฤต ิกรรมการใช ้ งาน
แพลตฟอร์มหรือแอปพลิเคชันเกี ่ยวกับ
การแพทย์ทางไกลเพิ่มขึ้น 4 เท่าตัว เมื่อ
เทียบกับช่วงเวลาเดียวกันก่อนสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
(COVID-19) จะเกิดขึ้น จากสถิติดังกล่าว
น ี ้ แสดง ให ้ เห ็ นว่ า  จำนวนผู้ ใ ช ้ ง าน
เทคโนโลย ีการส ื ่อสารผ ่านเคร ือข ่าย
อินเทอร์เน็ตมีแนวโน้มของพฤติกรรมการ
ใช้งานที่เพิ่มสูงมากขึ้นมาโดยตลอดทุกปี 
ใ น ทุ ก รู ป แ บ บ  ส ะท ้ อ น ใ ห ้ เ ห ็ น ถึ ง
ความสำคัญต่อพฤติกรรมความตั ้งใจใน
การเลือกที่จะใช้งานและยอมรับเทคโนโลยี
การสื่อสารของผู้บริโภคที่มีมากขึ้น อีกทั้ง
ยังแสดงให้เห็นถึงแนวโน้มการเปลี่ยนแปลง
ของพฤติกรรมผู ้บริโภคที่จะเกิดขึ ้นและ
เปลี ่ยนแปลงอย่างก้าวกระโดดต่อไปใน
อนาคต โดยเฉพาะการเปล ี ่ยนแปลง
ทางด้านการแพทย์และสาธารณสุข อันมี
เทคโนโลยีและการสื่อสารเป็นปัจจัยสำคัญ
ในการข ับเคลื่ อนและพ ัฒนาด ั งที่ จะ
กล่าวถึงต่อไป 

โครงการโรงพยาบาลอัจฉริยะ 
(Smart Hospital) เ ป ็ น โ ค ร งก า รก า ร
พัฒนาการให้บริการด้านสุขภาพที่สอดรับ
ก ับนโยบายการข ับเคล ื ่อนเศรษฐกิจ 
“ประเทศไทย 4.0” ของรัฐบาล ซึ่งอาศัย
เทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอปพลิเคชัน 
เพื่อการเข้าถึงการบริการด้านสุขภาพจาก
ระยะไกล (Telehealth) โดยการศึกษาครั้งนี้
ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาโรงพยาบาลภาครัฐบาล
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ที่มีระดับการบริการแบบตติยภูมิ (Tertiary 
Care) ในระดับขั ้นส ูงส ุด เน ื ่องจากเป็น
โ ร งพยาบาลภาครั ฐ ขน าด ใหญ่ ที่ มี
ความสามารถในการบริหารงานและความ
พร้อมสำหรับการบริการทางการแพทย์ที่
ซ ับซ้อนด้วยเทคโนโลยีข ั ้นส ูงอันเป ็นที่
ยอมรับทั ้งระดับประเทศและระดับสากล 
อีกทั้งยังมีเทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอป
พลิเคชันโรงพยาบาลเป็นของตนเอง ได้แก่ 
Siriraj Connect Application ของโรงพยาบาล 
ศิริราช และ Chula Care Application ของ
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ซ ึ ่งถ ือได ้ว ่ามี
ความสำคัญอย่างมากต่อระบบการแพทย์
และสาธารณสุขของประเทศไทย โดยสถิติ
ยอดการ ใช ้ ง านของ  Siriraj Connect 
Application ประจำปี พ.ศ. 2564 มียอด
ดาวน์โหลดทั้งหมด 1,249,517 ครั้ง และ
มีจำนวนการลงทะเบียนสมาชิก 100,490 
คน (คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล , 
2564) และสถ ิต ิยอดการใช ้งานของ 
Chula Care Application ประจำปี พ.ศ.
2564 มียอดดาวน์โหลด 168,336 ครั้ง 
โดยม ีจำนวนการลงทะเบ ียนสมาชิก 
93,084 คน (โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ , 
2564)  

การศึกษาวิจ ัยในครั ้งนี ้ เห ็นถึง
ความสำค ัญของเทคโนโลย ีและการ
เปลี่ ย นแปล งทา งก า รสื่ อ ส า ร  จ าก
การศึกษาผลงานของนักวิจัยหลายท่านที่
ให้ความสนใจศึกษาเกี ่ยวกับเทคโนโลยี
การสื่อสารเพ่ือการบร ิการด้านร ักษา 
พยาบาลและสุขภาพกลับมีจำนวนน้อย 
ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะมุ่งศึกษาความ

ต้ั ง ใ จ ใ น ก า ร ใ ช ้ ง า น แ อ ป พล ิ เ ค ชั น
โรงพยาบาลภาครัฐ เพื่อทำความเข้าใจว่า
ปัจจัยใดบ้างที่สามารถทำนายความตั้งใจ
ในการใช้งาน จนทำให้เกิดการยอมรับที่จะ
ใช้งานเทคโนโลยีนี้เพิ่มมากขึ้น ซึ่งผลการ
ศึกษาวิจัยในครั้งนี้เป็นข้อมูลที่สำคัญและ
เป็นประโยชน์อย ่างยิ ่งในการเติมเต็ม
ช ่องว ่างทางการว ิจ ัยที่ เก ี ่ ยวก ับด ้ าน
เทคโนโลยีทางการสื่อสารและการบริการ
การรักษาพยาบาลและสุขภาพที่ยังไม่เคย
มีการศึกษาอย่างลึกซึ้งมาก่อน ตลอดจน
องค์กร หน่วยงานด้านสุขภาพ นักพัฒนา
แอปพลิเคชันสามารถนำผลการศึกษาที่ได้
ไปประยุกต์ใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา
แอปพลิเคชัน วางแผนขยายประสิทธิภาพ
ด้านการสื่อสารและทำให้โรงพยาบาลของ
ภาครัฐกลายเป็นสถาบันการแพทย์ 4.0 
สอดรับกับนโยบายการพัฒนาเศรษฐกิจ
ของประเทศที่สำคัญ ผู ้ว ิจัยเชื ่อมั ่นเป็น
อย่างมากกว่า หากเทคโนโลยีที่ถูกคิดค้น
ขึ้นนั้น ถึงแม้จะดีเพียงใด แต่หากไม่ได้รับ
การยอมรับจากมนุษย์แล้วนั้น เทคโนโลยี
ดังกล่าวที่สร้างขึ้นก็จะไม่ถูกนำมาใช้จริง  

 
2. วัตถุประสงค์ 

2.1 เพื ่อศ ึกษาความแตกต ่าง
ระหว่างลักษณะทางประชากรศาสตร์กับ
ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้
ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ 
ความเสี่ยง) ในการใช้งานแอปพลิเคชัน 
โรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ 

2.2 เพ ื ่อศ ึกษาป ัจจ ัยในการ
ยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ การ
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รับรู้ความง่าย และ การรับรู้ความเสี่ยง) 
ในการทำนายทัศนคติต่อการใช้งานแอป
พล ิ เ ค ช ั น โ ร งพย าบาลภ าคร ั ฐ ขอ ง
ผู้ใช้บริการ 

2.3 เพื่อศึกษาทัศนคติต่อการใช้
งานในการทำนายความตั้งใจในการใช้งาน
แอปพลิเคช ันโรงพยาบาลภาคร ัฐของ
ผู้ใช้บริการ 

2.4 เพื่อศึกษาอิทธิพลทางสังคม
ในการทำนายความตั้งใจในการใช้งานและ
ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้
ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้
ความเสี ่ยง) ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ 

 
3. สมมติฐาน 

3.1 ผู้ใช้บริการที่มีลักษณะทาง
ประชากรศาสตร์ที่แตกต่างกันจะมีปัจจัย
ในการยอมร ับเทคโนโลย ี  (การร ับรู้
ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้
ความเสี ่ยง) ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

3 . 2  ป ั จ จ ั ย ใ น ก า ร ย อ ม รั บ
เทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้
ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยง) ทำนาย
ท ัศนคต ิต ่อการใช ้งานแอปพล ิ เคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ 

3.3 ทัศนคติต่อการใช้งานทำนาย
ความตั ้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ  

3.4 อิทธ ิพลทางส ังคมทำนาย
ความตั ้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ 

3.5 อิทธ ิพลทางส ังคมทำนาย
ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้
ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้
ความเสี ่ยง) ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ 
 
4. นิยามศัพท์เชิงปฏิบัติการ 
 4.1 ลักษณะทางประชากรศาสตร์ 
หมายถึง ข้อมูลภูมิหลังของผู้ใช้บริการ ได้แก่ 
เพศ อายุ และระดับการศึกษา 

4.2 ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี 
หมายถึงปัจจัยที่เป็นเหตุผลของผู้ใช้บริการใน
การใช ้งานเทคโนโลย ี  ได ้แก ่  การร ับรู้
ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้
ความเสี่ยงที่มีต่อแอปพลิเคชันโรงพยาบาล
ภาครัฐ 
 4.2.1 การรับรู้ประโยชน์ หมายถึง 
ระดับการรับรู้ประโยชน์ของแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ ช่วยในการเสริมสร้าง
ศักยภาพและประสิทธิภาพการเข้ารับบริการ 
ช ่ วยประหย ั ดเวลาและอำนวยความ
สะดวกสบายให้กับผู้ใช้บริการที่มีต่อการเข้า
รับบริการด้านการรักษาพยาบาลและสุขภาพ  
 4.2.2 การรับรู้ความง่าย หมายถึง 
ระดับการรับรู ้ความง่ายของแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ ได้แก่ การเรียนรู ้และ
เข้าใจการใช้งานได้โดยง่าย ตลอดจนการ
ออกแบบการใช้งานน่าดึงดูดใจและเป็นมิตร
กับผู้ใช้บริการ โดยไม่ต้องใช้ความพยายามใน
การใช้งานและช่วยเสริมสร้างความรู้สึกที่ดี
ต่อการเข้ารับบริการด้านการรักษาพยาบาล
และสุขภาพ 
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4.2.3 การรับรู้ความเสี่ยง หมายถึง 
ระดับการรับรู้ความไม่แน่นอนของแอปพลิเค
ช ันโรงพยาบาลภาคร ัฐ ได ้แก่  การสร ้าง
ผลกระทบเชิงลบทั้งทางด้านความปลอดภัย
และด้านข้อมูลส่วนบุคคล การถูกลักลอบที่
จะนำข้อมูลไปใช้งานโดยไม่ได้รับอนุญาตที่
สามารถเกิดขึ้นได้อันนำมาซึ่งผลกระทบและ
ความเสียหายส่วนบุคคล  

4.3 ทัศนคติต่อการใช้งาน หมายถึง 
ระดับความรู้สึก ความคิดเห็นของผู้ใช้บริการ
ที่มีต่อแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ โดย
ผ่านกระบวนการในการเลือกสรรต่อการรับรู้ 
ต ีความและให ้ความหมาย จนเก ิดเป็น
ความร ู ้ส ึก น ึกคิดที ่แสดงออกมา ได ้แก่ 
ความรู้สึกชอบหรือไม่ชอบ ความรู้สึกเชื่อมั่น

ในระบบหรือไม่เชื่อต่อระบบ เห็นด้วยหรือไม่
เห็นด้วย  

4.4 ความตั้ งใจในการใช ้ งาน 
หมายถึง ระดับพฤติกรรมที่แสดงออกมาถึง
ความตั้งใจในการที่จะใช้งานของผู้ใช้บริการที่
ม ีต ่อแอปพล ิ เคช ันโรงพยาบาลภาครัฐ 
คาดการณ์พฤติกรรมการใช้งานต่อในอนาคต
ที่นำมาสู่การจะยอมรับเทคโนโลยีที่มีต่อแอป
พลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ  
 4.5 อิทธิพลทางสังคม หมายถึง 
ระดับความคิดเห็นของผู้ใช้บริการว่า บุคคลที่
มีความสำคัญ ได้แก่ ครอบครัว เพ่ือนหรือคน
ใกล้ชิด รวมทั้งบุคลากรทางการแพทย์ที่มี
ส่วนสำคัญต่อความคิดของผู้ใช้บริการว่าควร 
หรือไม่ควรที่จะใช้แอปพลิเคชันโรงพยาบาล
ภาครัฐ

5. กรอบแนวคิดการวิจัย 
 ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
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6. แนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง 
6.1 แนวคิดเกี่ยวกับลักษณะทางประชากร 
ศาสตร์ 
 การสื่อสารผ่านสื่อทางสังคมในโลก
ยุคปัจจุบันเป็นช่องทางที่ได้รับความนิยมใน
กลุ ่มคนทุกรุ ่นของสังคม อันเกิดจากการ
เปลี่ยนแปลงของการสื่อสารในยุคดิจิทัลสร้าง
ผลกระทบต่อหลากหลายมิติ โดยเฉพาะผล
ของการสื่อสารต่อบุคคล ซึ่งเป็นหน่วยที่เล็ก
ที่สุดของสังคม งานวิจัยพบว่า ความแตกต่าง
กันระหว่างบุคคลเหล่านี้จะมีผลต่อแรงจูงใน
การใช้สื่อที่แตกต่างกัน พฤติกรรมการใช้สื่อที่
แตกต่างกัน และจะได้รับผลจากสื่อที่แตกต่าง
กัน การเรียนรู้ถึงผลของการสื่อสารต่อบุคคล
และความสัมพันธ์อาจมีส่วนสัมพันธ์กับชีวิต 
ความเป็นอยู่ พฤติกรรมการสื่อสาร และการ
ใช้สื ่อของมนุษย์ (วิกานดา พรสกุลวานิช, 
2565ข) โดยการจำแนกล ั กษณะทาง
ประชากรศาสตร์ (Demographic Characteristics) 
ตามเกณฑ์ของล ักษณะทั ่วไป (General 
Audience) และเฉพาะ เจาะจง (Target 
Audience) ของผู้รับสารที่จะมีพื้นฐานความ
แตกต่างกัน ได้แก่ อายุ เพศ การศึกษา สภาพ
ทางสังคม เศรษฐกิจ และศาสนา (กิติมา 
สุรสนธิ, 2544) 
 ความแตกต่างกันระหว่างบุคคลจึง
เป็นตัวแปรเริ่มต้น เพื่อทราบว่าบุคคลที่มี
ลักษณะทางประชากรศาสตร์ที่แตกต่างกันจะ

ส่งผลทำให้การเปิดรับข้อมูลข่าวสารในการ
รับรู้ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยีที่แตกต่าง
กันหรือไม่อย่างไร การมุ่งเน้นศึกษาทำความ
เข้าใจเกี่ยวกับลักษณะทางประชากรศาสตร์
ของกลุ่มเป้าหมายผู้ใช้บริการในฐานะผู้รับ
สาร ซึ ่งมีความสนใจและมีโอกาสในการ
เปิดรับ หรือรับรู ้เกี ่ยวกับการใช้งานแอป
พลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ อันจะทำให้การ
ศึกษาวิจัยในครั้งนี้มีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น 
สามารถจำแนกและอธิบายตามความต้องการ
ของกลุ่มเป้าหมายหรือผู้ใช้บริการให้ชัดเจน 
เพื่อช่วยขยายประสิทธิภาพด้านการสื่อสาร
ให้ดีและตรงกับผู้รับสารมากยิ่งขึ้น 
6.2 ทฤษฎี ก า รยอมรั บ เ ทค โน โลยี  
(Technology Acceptance Model) 
   แนวคิดการยอมร ับเทคโนโลยี  
(Technology Acceptance Model) คิดค้น
เมื่อปี ค.ศ. 1989 เป็นทฤษฎีที่มีรากฐานการ
พัฒนาต่อยอดมาจากทฤษฎีการกระทำตาม
หล ักและเหต ุผล (Theory of Reasoned 
Action) ของ Ajzen และ Fishbein (1975) 
และมีวิวัฒนาการของการประยุกต์ใช้ ถูก
ดัดแปลง ขยายขอบเขตการศึกษาออกไป
อย่างกว้างขวาง ทั ้งในส่วนของเทคโนโลยี
สารสนเทศและการสื่อสารรูปแบบใหม่ เพ่ือ
ความเหมาะสมกับบริบทของเทคโนโลยีการ
สื่อสารแต่ละประเภท โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
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6.2.1 ทฤษฎีการกระทำตามหลักและเหตุผล 
(Theory of Reasoned Action หรือ TRA) 
  Davis, Bagozzi, และ Warshaw 
(1989) อธิบายว่า ทฤษฎีการกระทำตามหลัก
และเหตุผล นั้นเป็นแบบจำลองความตั ้งใจ
ทางด้านจิตวิทยาสังคมที ่สามารถอธิบาย
ทำนายพฤติกรรมของมนุษย์ได้ โดยความ
ตั ้งใจที ่จะกระทำ (Behavioral Intention) 
เป็นตัวแปรหลักในการทำนายพฤติกรรม 
  

( Behavioral) อั น ป ร ะ ก อ บ ไ ป ด้ ว ย  2 
องค์ประกอบ ได้แก่ ทัศนคติต่อพฤติกรรม 
( Attitude toward the behavior) แ ล ะ 
อิทธิพลทางสังคม (Subjective norms) ที่
อาจมีความสำคัญในการทำนายไม่เท่าเทียม
กัน ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับสภาวะแวดล้อมทางสังคม
ว่าปัจจัยใดจะมีอิทธิพลมากกว่ากัน (Ajzen 
และ Fishbein, 1980, อ ้างถ ึงใน ว ิกานดา     
พรสกุลวานิช, 2565ก) 
 

6.2.2 ทฤษฎีการยอมรับเทคโนโลยี (Technology Acceptance Model หรือ TAM) 
 ภาพที่ 2 แบบจำลองทฤษฎีการยอมรับเทคโนโลยี (Technology Acceptance Model) 

 
 Davis et al. (1989) กล่าวว่า ทฤษฎี
การยอมรับเทคโนโลยีมีวัตถุประสงค์เพ่ือ
อธิบายเกี่ยวกับตัวแปรที่คอยกำหนดการ
ยอมรับการใช้งานระบบคอมพิวเตอร์ อัน
ประกอบไปด้วย 2 องค์ประกอบที่สำคัญดังนี้  

 
1) การรับรู้ประโยชน์ (Perceived 

Usefulness) หรื อ U หมายถ ึ ง  การที่
ผู ้ใช้งานคาดหวังว่าถ้าใช้ระบบนั้นแล้วจะ
สามารถเพิ่มประสิทธิภาพในการทำงานของ
ตนเองภายในองค์กรได้ 

หมายเหตุ . ด ัดแปลงจาก “User Acceptance of Computer Technology: A 
Comparison of Two Theoretical” โดย Davis, F. D., Bagozzi, R. P., & Warshaw, P. R., 
1989, Management Science, 35(8), p. 984. 
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2) การรับรู้ความง่าย (Perceived 
Ease of Use) หรือ EOU หมายถึง ระดับที่
ผู้ใช้งานคาดหวังว่าระบบเป้าหมายจะใช้งาน
ได้ง่ายโดยไม่จำเป็นต้องพยายามที่จะศึกษา
หรือเรียนรู้ 

นอกจากนี้การศึกษาผลงานของ
นักวิชาการหลายด้านให้ความเห็นตรงกัน
ว่า พฤติกรรมของมนุษย์ที่แสดงต่อสิ่งใด
สิ่งหนึ่งส่วนใหญ่จะถูกกำหนดด้วยทัศนคติ
ของบ ุคคล อ ัน เป ็นการแสดง ได ้ ถึ ง
ความสัมพันธ์ที่เกี ่ยวโยงกันอย่างเหนียว
แน่นระหว่างทัศนคติกับพฤติกรรม โดย
เชื่อว่าถ้าสามารถศึกษาและทราบทัศนคติ
ของมนุษย์ต่อสิ ่งใดสิ ่งหนึ ่งก็จะสามารถ
อธิบายหรือทำนายพฤติกรรมได้ (อรวรรณ 
ปิล ันธน์โอวาท , 2549; สุรพงษ์ โสธนะ
เสถียร, 2533; ศตพล เกิดอยู่, 2558) โดย
ตลอดระยะเวลา 10 ปีที่ผ่าน Venkatesh 
และ Davis (2000) ยอมรับว่า ทฤษฎีการ
ยอมรับเทคโนโลยีเป็นแนวคิดต้นแบบที่มี
ความแข็งแกร่งและทรงพลังสำหรับการ
คาดการณ์การยอมรับของผู้ใช้งาน จึงได้
พ ัฒนาและทดสอบขยายทฤษฎ ี  เ พ่ือ
อธิบายการรับรู้ประโยชน์และพฤติกรรม
ความตั้งใจเพิ่มเติม หรือที่นิยมเรียกกันว่า 
ท ฤ ษ ฎี ก า ร ย อ ม รั บ เ ท ค โ น โ ล ยี  2 
(Technology Acceptance Model 2 ) 
ห ร ื อ  TAM 2  ซึ่ ง ป ร ะ ก อ บ ไ ป ด ้ ว ย
กระบวนการอิทธิพลทางสังคม (Social 
Influence Processes) ได ้แก ่  อ ิทธ ิพล
ทางสังคม ความสมัครใจ ภาพลักษณ์ และ
กระบวนการเครื่องมือในการรับรู้ (Cognitive 
Instrumental Processes) ได้แก่ ความ

เกี ่ยวเนื ่องในงาน คุณภาพของผลงาน 
ผลลัพธ์ที่สามารถพิสูจน์ได้ และการรับรู้ว่า
เป็นระบบที่ง่ายในการใช้งาน ซึ่งทั้งหมด
ล้วนมีอิทธิพลต่อการยอมรับเทคโนโลยี
ของผ ู ้ ใช ้งานระบบ ส ิ ่งน ี ้ทำให ้ทฤษฎี
ก้าวหน้าและนำไปสู่แนวทางการวิจัยต่อๆ 
ไป เพื่อมุ่งหวังที่จะทำความเข้าใจเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการยอมรับเทคโนโลย ีของ
มนุษย ์
6 . 3  แ น วค ิ ด ก า ร ร ั บ รู้ ค ว าม เ สี่ ย ง 
(Perceived Risk) 

สุธาสินี ตุลานนท์ (2562) อธิบาย
ถึงการรับรู้ความเสี่ยงไว้ว่า การรับรู้ความ
เสี่ยงเป็นทัศนคติ ความเชื่อและความรู้สึกว่า
อาจไม่ได ้ร ับความปลอดภัยจากการใช้
บริการที่เพียงพอ เช่น การถูกลักลอบเข้าถึง
ข้อมูลส่วนตัวโดยไม่ได้รับอนุญาต ซึ่งอาจ
ก่อให้เกิดความสูญเสียในด้านต่างๆ ขึ้นได้ 
สอดคล ้องก ับ Mckechnie, Winklhofer, 
และ Ennew (2006) กล่าวว่า การยอมรับ
ความเสี่ยงมีความสัมพันธ์กับบริบทของการ
ตัดสินใจใช้งานเทคโนโลยี โดยแต่ละมิติของ
ความเสี่ยงสามารถทำให้เกิดขึ้นสถานการณ์
ที ่มีผลเชิงลบตามมาได้ ซึ ่งประกอบด้วย
ความเสี่ยงทั้ง 3 องค์ประกอบ ได้แก่ ความ
เสี ่ยงด้านการเง ิน ความเสี ่ยงด้านความ
ปลอดภัย และ ความเสี่ยงด้านข้อมูลส่วน
บุคคล ถึงแม้เทคโนโลยีจะมีการเปลี่ยนแปลง
และพัฒนาระบบให้มีความรอบคอบและ
ทันสมัยมากขึ ้นเพียงใด การศึกษาวิจัย
ยังคงแสดงให้เห็นว่า การรับรู้ความเสี่ยงจะ
ส ่งผลต ่อท ัศนคต ิและพฤติ กรรมของ
ผู้บริโภคที่จะแสดงออกมา ดังนั้นผู้วิจัยจึง
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ได้นำมิติของการรับรู้ความเสี่ยงด้านความ
ปลอดภัยและด้านข้อมูลส่วนบุคคล มา
ศึกษาร่วมกับทฤษฎีการยอมรับเทคโนโลยี 
(TAM) เพื ่อขยายการศึกษาและทำความ
เข้าใจถึงปัจจัยที่จะส่งผลต่อความตั้งใจใน
การใช ้งานแอปพล ิ เคช ันในคร ั ้ งน ี ้ ให้
ครบถ้วนสมบูรณ์มากขึ้น 

 
7. ระเบียบวิธีวิจัย 
7.1 ประชากร กลุ่มตัวอย่าง และการสุ่ม
ตัวอย่าง 
 การศ ึ กษาว ิ จ ั ย เ ช ิ งปร ิ ม าณ 
(Quantitative Research) จากประชากร
ผู ้ใช้บริการโรงพยาบาลภาครัฐจำนวน 
33,255,375 คน (กระทรวงสาธารณสุข, 
2563) และกำหนดระดับความเชื่อมั ่นที่
ร้อยละ 95 และค่าความคลาดเคลื ่อนที่
สามารถยอมรับได้ที่ร้อยละ 5 (Yamane, 
1973) สามารถกำหนดขนาดของกลุ่ม
ตัวอย่างได้ทั ้งสิ ้น 400 คน โดยเลือกใช้
วิธีการเลือกตัวอย่างแบบไม่อาศัยความ
น่าจะเป็น (Non-Probability Sampling) 
ดังนี้ 

7.1.1 แบบการเลือกแบบเจาะจง 
(Purposive Sampling) ตาม เกณฑ ์ ข้ อ
คำถามในการคัดกรอง ซึ ่งกลุ ่มตัวอย่าง
จะต้องมีอายุ 20 ปีบริบูรณ์ข้ึนไปที่อาศัยอยู่
ในประเทศไทย เนื่องจากเป็นบุคคลที่บรรลุ
นิติภาวะสามารถมีอํานาจในการตัดสินใจ
เข ้ าร ับบร ิการการร ักษาพยาบาลได้
ครอบคล ุมด ้วยตนเอง โดยจะต ้องมี
ประสบการณ์ในการเข้ารับบริการด้านการ
รักษาพยาบาลและสุขภาพของโรงพยาบาล

ภาครัฐ และจะต้องรู ้จ ักแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ 

7.1.2 แบบการเลือกแบบสโนว์
บ อล  ( Snowball Sampling) ที่ อ า ศั ย
ความคล้ายคลึงกันของกลุ ่มตัวอย่างให้
ช่วยกระจายแบบสอบถามผ่านช่องทางสื่อ
สังคม เช่น เฟซบุ๊ก ไลน์ และทำเช่นนี้ไป
เร ื ่อยๆ จนกระทั ่ งได ้ข ้อม ูลจากกลุ่ ม
ตัวอย่างครบตามจำนวนที่กำหนดไว้ 
 
7.2 เครื่องมือ 

เครื่องมือที่ใช้สำหรับเก็บรวบรวม
ข ้อม ูลในการศ ึกษาว ิจ ัยในคร ั ้ งน ี ้  คือ 
แ บ บ ส อ บ ถ า ม อ อ น ไ ล น์  ( Online 
Questionnaire) โดยผู้ ว ิ จ ั ย ได ้ ทำการ
ทดสอบเครื ่องมือเพื ่อความแม่นยำและ
เที่ยงตรงก่อน ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 

การทดสอบความเท ี ่ ยงตรง 
(Validity) ด้วยวิธีการนำแบบสอบถามที่
เสร็จเรียบร้อยแล้วมาให้ผู ้ทรงคุณวุฒิ 
ได้แก่ อาจารย์ที่ปรึกษาและผู้เชี่ยวชาญทำ
การตรวจสอบ จากน ั ้นทดสอบความ
น ่ า เช ื ่ อถ ื อ  (Reliability) ด ้ วยว ิ ธ ี การ
คำนวณหาค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอ
นบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
ของเครื่องมือทั้งหมด 400 ชุด ได้ผลการ
ทดสอบที่มีค่ามากกว่า 0.70 ซึ่งถือได้ว่า
เครื่องมือในการศึกษาวิจัยในครั้งสามารถ 
เชื่อถือได้ โดยมีรายละเอียดังนี้ 

7.2.1 ป ั จ จ ั ย ใ นก าร ยอมรั บ
เทคโนโลยี ได้แก่ 

ส่วนที่ 1 การรับรู้ประโยชน์มีค่า
ความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.91 
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ส่วนที่ 2 การรับรู้ความง่ายมีค่า
ความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.92 

ส่วนที่ 3 การรับรู้ความเสี่ยงมีค่า
ความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.71 

7.2.2 ทัศนคติต่อการใช้งานมี
ค่าความเชื่อม่ัน เท่ากับ 0.94 

7.2.3 อิทธ ิพลทางส ังคมมีค่า
ความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.87 

7.2.4 ความตั้งใจในการใช้งาน
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาคร ัฐม ีค่า
ความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.90 
 

7.3 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติและ

ทดสอบสมมติฐาน ได้แก่ สถิติวิเคราะห์ความ
แตกต่างเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของประชากร 
2 กลุ่ ม  ( Independent Samples t-test) 
สถิต ิว ิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว 
(One-way Analysis of Variance : ANOVA) 
สถิติการวิเคราะห์การถอดถอยอย่างง่าย 
(Simple Regression Analysis) และสถ ิ ติ
การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple 
Regression Analysis) 

8. ผลการวิจัย 
สมมติฐานที่ 1 (H1) ผลการทดสอบสมมติฐาน 9 ข้อย่อย พบว่า ยอมรับสมมติฐานการ

วิจัยบางส่วน กล่าวคือ เพศที่แตกต่างกันมีการรับรู้ความเสี่ยงแตกต่างกัน โดยผู้ใช้บริการเพศชายมี
การรับรู ้ความเสี ่ยงมากกว่าเพศหญิง อายุแตกต่างกันมีการรับรู ้ความง่ายแตกต่างกัน โดย
ผู้ใช้บริการที่มีช่วงอายุมากกว่า 60 ปีขึ้นไปมีการรับรู้ความง่ายน้อยกว่าช่วงอายุ 47-59 ปี และ
ระดับการศึกษาแตกต่างกันมีการรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยงแตกต่าง
กัน โดยผู้ใช้บริการที่มีระดับการศึกษาสูงกว่าปริญญาตรีมีการรับรู้น้อยที่สุด (ดังตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 สรุปสมมติฐาน สถิติที่ใช้ในการทดสอบสมมติฐาน และผลการทดสอบ
สมมติฐานของการวิจัย

 
สมมติฐาน ผลการทดสอบสมมติฐาน 

สมมติฐานย่อยท่ี H1a : ผู้ใช้บริการที่มีเพศแตกต่างกันจะ
มีการรับรู้ประโยชน์ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจัย 

สมมติฐานย่อยท่ี H1b : ผู้ใช้บริการที่มีเพศแตกต่างกันจะ
มีการรับรู้ความง่ายในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาล
ภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจัย 

สมมติฐานย่อยท่ี H1c : ผู้ใช้บริการที่มีเพศแตกต่างกันจะ
มีการรับรู้ความเสี่ยงในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ยอมรับสมมติฐานการวิจัย 
(t(388) = 3.21, p < 0.01) 
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สมมติฐานย่อยท่ี H1d : ผู้ใช้บริการที่มีอายุแตกต่างกันจะ
มีการรับรู้ประโยชน์ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจัย 

สมมติฐานย่อยท่ี H1e : ผู้ใช้บริการที่มีอายุแตกต่างกันจะ
มีการรับรู้ความง่ายในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาล
ภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ยอมรับสมมติฐานการวิจัย 
(F(3, 396) = 2.94, p < 

0.05) 
สมมติฐานย่อยท่ี H1f : ผู้ใช้บริการที่มีอายุแตกต่างกันจะ 
มีการรับรู้ความเสี่ยงในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ปฏิเสธสมมติฐานการวิจัย 

สมมติฐานย่อยท่ี H1g : ผู้ใช้บริการที่มีระดับการศึกษา
แตกต่างกันจะมีการรับรู้ประโยชน์ในการใช้งานแอปพลิเค
ชันโรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ยอมรับสมมติฐานการวิจัย 
(F(3, 396) = 3.63, p < 

0.05) 
สมมติฐานย่อยท่ี H1h : ผู้ใช้บริการที่มีระดับการศึกษา
แตกต่างกันจะมีการรับรู้ความง่ายในการใช้งานแอปพลิเค
ชันโรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ยอมรับสมมติฐานการวิจัย 
(F(3, 396) = 3.41, p < 

0.05) 
สมมติฐานย่อยท่ี H1i : ผู้ใช้บริการที่มีระดับการศึกษา
แตกต่างกันจะมีการรับรู้ความเสี่ยงในการใช้งานแอป
พลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐที่แตกต่างกัน 

ยอมรับสมมติฐานการวิจัย 
(F(3, 396) = 3.58, p < 

0.05) 
 

สมมติฐานที่ 2 (H2) เมื่อพิจารณาวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression 
Analysis) ผลการทดสอบสมมติฐาน พบว่า ยอมรับสมมติฐานการวิจัยบางส่วน กล่าวคือ ปัจจัย
ในการยอมรับเทคโนโลยีมีอิทธิพลต่อทัศนคติต่อการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ
อย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก (R2 = 0.61, F(3, 396) = 204.98, p < 0.001) ซึ่งจะประกอบไปด้วย
การรับรู้ประโยชน์ ( 𝛽 = 0.58, p < 0.001) และการรับรู้ความง่าย ( 𝛽 = 0.24, p < 0.001) 
ตามลำดับ และในส่วนของการรับรู้ความเสี่ยงจะไม่มีอิทธิพลต่อทัศนคติต่อการใช้งานแอปพลิเค
ชันโรงพยาบาลภาครัฐ ( 𝛽 = 0.03, p > 0.05) ทั้งนี้ปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยีสามารถทำนาย
ทัศนคติต่อการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐได้ร้อยละ 61 (ดังตารางที่ 2)  
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ตารางที่ 2 ผลการทดสอบการรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ความ
เสี่ยงในการใช้งานในการทำนายทัศนคติต่อการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

 
ตัวแปรตาม ตัวแปรทำนาย Standardized Coefficients Beta (𝛽) 

 
ทัศนคติต่อการใช้งาน 

 
การรับรู้ประโยชน์ 
การรับรู้ความง่าย 
การรับรู้ความเสี่ยง 

R2 = 0.61*** 
0.58*** 
0.24*** 

 0.03 
หมายเหตุ. ***p < 0.001 
  

สมมติฐานที ่ 3 (H3) เมื ่อพิจารณาวิเคราะห์การถดถอยอย่างง ่าย (Simple 
Regression Analysis) ผลการทดสอบสมมติฐาน พบว่า ยอมรับสมมติฐานการวิจัย กล่าวคือ 
ทัศนคติต่อการใช้งานมีอิทธิพลต่อความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ
อย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก (R2 = 0.44, F(1, 398) = 313.59, p < 0.001) โดยทัศนคติต่อ
การใช้งานสามารถทำนายความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐได้ร้อยละ 
44 (ดังตารางที่ 3) 

ตารางที่ 3 ผลการทดสอบทัศนคติต่อการใช้งานในการทำนายความตั้งใจในการใช้
งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

ตัวแปรตาม ตัวแปรทำนาย Standardized Coefficients Beta (𝛽) 

ความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ 

ทัศนคติต่อ
การใช้งาน 

R2 = 0.44*** 
0.66*** 

หมายเหตุ. ***p < 0.001 
  

สมมติฐานที ่4 (H4) เมื่อพิจารณาวิเคราะห์การถดถอยอย่างง่าย (Simple Regression 
Analysis) ผลการทดสอบสมมติฐาน พบว่า ยอมรับสมมติฐานการวิจัย กล่าวคือ อิทธิพลทางสังคม
ส่งผลต่อความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐอย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก (R2 

= 0.21, F(1, 398) = 108.20, p < 0.001) โดยอิทธิพลทางสังคมสามารถทำนายความตั้งใจในการ
ใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐได้ร้อยละ 21 (ดังตารางที่ 4) 
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ตารางที่ 4 ผลการทดสอบอิทธิพลทางสังคมในการทำนายความตั้งใจในการใช้งาน
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

 
ตัวแปรตาม ตัวแปรทำนาย Standardized Coefficients Beta (𝛽) 

ความตั้งใจในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ 

อิทธิพลทาง
สังคม 

R2 = 0.21*** 
0.46*** 

หมายเหตุ. ***p < 0.001 
 
สมมติฐานการวิจัยที่ 5 (H5) เมื่อพิจารณาวิเคราะห์การถดถอยอย่างง่าย (Simple 

Regression Analysis) ผลการทดสอบสมมติฐาน 3 ข้อย่อย พบว่า ยอมรับสมมติฐานการ
วิจัย กล่าวคือ อิทธิพลทางสังคมส่งผลต่อการรับรู ้ประโยชน์ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐอย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก (R2 = 0.31, F(1, 398) = 182.84, p < 0.001) 
โดยอิทธิพลทางสังคมสามารถทำนายการรับรู ้ประโยชน์ในการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐได้ร้อยละ 31 ในขณะที่อิทธิพลทางสังคมส่งผลต่อการรับรู้ความง่ายในการ
ใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐอย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก (R2 = 0.24, F(1, 398) = 
124.95, p < 0.001) โดยอิทธิพลทางสังคมสามารถทำนายการรับรู้ความง่ายในการใช้งาน
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐได้ร้อยละ 24 และสุดท้ายอิทธิพลทางสังคมส่งผลต่อการรับรู้
ความเสี่ยงในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐอย่างมีนัยสำคัญในเชิงบวก (R2 = 
0.17, F(1, 398) = 80.10, p < 0.001) โดยอิทธิพลทางสังคมสามารถทำนายการรับรู้ความ
เสี่ยงในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐได้ร้อยละ 17 (ดังตารางที่ 5) 

ตารางที่ 5 ผลการทดสอบอิทธิพลทางสังคมในการทำนายการรับรู้ประโยชน์ การ
รับรู้ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยงในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

 
ตัวแปรตาม ตัวแปรทำนาย Standardized Coefficients Beta (𝛽) 

การรับรู้ประโยชน์ 
อิทธิพลทาง

สังคม 
R2 = 0.31*** 

0.56*** 

การรับรู้ความง่าย 
อิทธิพลทาง

สังคม 
R2 = 0.24*** 

0.49*** 

การรับรู้ความเสี่ยง 
อิทธิพลทาง

สังคม 
R2 = 0.17*** 

0.41*** 
หมายเหตุ. ***p < 0.001  
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9. การอภิปรายผล 
9.1 ความแตกต ่างระหว ่าง

ล ั กษณะทางประชากรศาสตร ์ ของ
ผ ู ้ ใช ้บร ิการก ับป ัจจ ัยในการยอมรับ
เทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้
ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยง) ที่มีต่อ
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

จากการศึกษาและว ิ เคราะห์
ข้อมูลลักษณะทางประชากรศาสตร์ ได้แก่ 
เพศ อายุ และระดับการศึกษาที่แตกต่าง
กันจะมีปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยีใน
การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และ
การรับรู ้ความเสี ่ยงทั ้งแตกต่างและไม่
แตกต่างกันโดยมีรายละเอียดดังนี้ 

ผลการศึกษาวิจัยที่พบว่า ลักษณะ
ทางประชากรศาสตร ์ ในเร ื ่ อง เพศที่
แตกต่างกันจะมีการรับรู ้ประโยชน์และ
การร ับร ู ้ความง ่ายไม ่แตกต่างก ัน ซึ่ง
สอดคล้องกับ ภัทรพร หินเจริญ (2561) 
ผลการศึกษาพบว่า เพศชายและเพศหญิง
มีการรับรู้ประโยชน์และการรับรู้ความง่าย
ในการใช้งานไม่แตกต่างกัน ในส่วนของ
ลักษณะทางประชากรศาสตร์ในเรื่องอายุ 
ผลการศึกษาวิจัยในครั ้งนี ้พบว่า อายุที่
แตกต่างกันจะมีการรับรู ้ประโยชน์และ
การร ั บ รู้ ค ว าม เสี่ ย ง ไ ม่ แ ตกต่ า ง กั น 
สอดคล้องกับ อรทัย เลื่อนวัน (2555) ผล
การศึกษาพบว่า อายุที ่แตกต่างกันจะมี
การรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้ความง่าย
ในการใช้งานไม่แตกต่างกัน ทั ้งนี ้ผู ้ว ิจัย
สังเกตว่า จากสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคต ิด เช ื ้ อไวร ัส โคโรนา 2019 
(COVID-19) อาจเป็นตัวช่วยกระตุ้น ทำให้

มน ุษย ์ห ันมา ให ้ ความสนใจและ ให้
ความสำคัญเกี่ยวกับเรื่องของสุขภาพมาก
ยิ ่งขึ ้น อีกทั ้งช่วงเวลาหนึ่งของการแพร่
ระบาดในครั ้งนี ้ เทคโนโลยีได้เข้ามามี
บทบาทและมีส่วนในการช่วยแก้ไขปัญหา
ด้านการสื่อสารของมนุษย์ ณ วันที่ทุกคน
ไม่สามารถติดต่อสื่อสารและพูดคุยกันได้
โดยตรง ตามสถานการณ์การแพร่ระบาดที่
เข้ามาเปลี ่ยนแปลงการดำเนินชีวิตของ
มนุษย์เอง ทำให้เทคโนโลยีการสื่อสารผ่าน
แ อ ป พ ลิ เ ค ชั น แ ล ะ เ ค รื อ ข่ า ย ข อ ง
อินเทอร์เน็ตสามารถกระจายเข้าถึงบุคคล
ในทุกเพศ ทุกอายุ และทุกระดับการศึกษา
ได ้มากขึ ้น โดยเฉพาะการสื ่อสารทาง
การแพทย์และสาธารณสุขของประเทศ
ไทย ซึ่งอาจส่งผลทำให้ผลการศึกษาที่ได้
ในครั้งนี้ไม่พบความแตกต่างของปัจจัยใน
การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และ
การรับรู้ความเสี่ยงในการใช้งานแอปพลิเค
ชันโรงพยาบาลภาครัฐของผู้ใช้บริการ 

นอกจากนั้นแล้วผลการศึกษาวิจัย
อีกส่วนหนึ่งยังพบว่า ความแตกต่างของ
ลักษณะทางประชากรศาสตร์ในเรื่องเพศที่
แตกต่างกันจะมีการรับรู้ความเสี่ยงแตกต่าง
กัน สอดคล้องกับผลการศึกษาของอรทัย 
เลื่อนวัน (2555) ที่พบว่า เพศที่แตกต่างกัน
มีการรับรู้ปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยีที่
แตกต่างกัน ซึ่งตรงกับการศึกษาผลกระทบ
ของการเรียนรู ้ความเสี ่ยงต่อการยอมรับ
เทคโนโลยี (Kim & Han, 2008) และเป็นที่
น ่าส ังเกตว่า ผลการศึกษาส่วนใหญ่จะ
พบว่า เพศชายจะมีการรับรู้ปัจจัยในการ
ยอมรับเทคโนโลยีมากกว่าเพศหญิง โดยผล
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การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ก็พบว่า ผู้ใช้บริการ
เพศชายจะมีการรับรู ้ความเสี ่ยงมากกว่า
เพศหญิงด้วยเช่นกัน ทั้งนี้อาจเป็นเพราะ
ความสัมพันธ์ระหว่างการสื่อสารและการ
ดำเนินชีวิตประจำวันอาจมีตัวแปรในเรื่อง
ของเพศเข้ามาเกี่ยวข้องได้เช่นกัน เช่น การ
ใช้ภาษาที ่แตกต่างกัน ความคาดหวังที่
แตกต่างกัน เป็นต้น (วิกานดา พรสกุลวา
นิช, 2565ข) 

ใ น ข ณ ะ ที่ ลั ก ษ ณ ะ ท า ง
ประชากรศาสตร ์ ในเรื่ องอายุ  ผลการ
ศึกษาวิจัยครั้งนี้พบว่า อายุที่แตกต่างกันจะ
มีการรับรู้ความง่ายแตกต่างกัน โดยพบว่า 
ผู้ใช้บริการที่มีช่วงอายุน้อยมีการรับรู้ความ
ง่ายมากกว่าช่วงอายุที่สูงกว่า และในส่วน
ของลักษณะทางประชากรศาสตร์เร ื ่อง
ระดับการศึกษา ผลการศึกษาวิจัยครั ้งนี้
พบว่า ระดับการศึกษาที่แตกต่างกันจะมี
การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และ
การรับรู้ความเสี่ยงแตกต่างกัน โดยพบว่า 
ผู้ใช้บริการที่มีระดับการศึกษาที่ต่ำกว่ามี
การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้ความง่าย และ
การรับรู้ความเสี่ยงมากกว่าระดับการศึกษา
ที ่ส ูงกว่า ทั ้งนี ้ผ ู ้ว ิจ ัยสังเกตว่า อาจเป็น
เพราะผู้ใช้บริการโรงพยาบาลภาครัฐส่วน
ใหญ ่ม ักจะเป ็นกล ุ ่ มบ ุคคลท ี ่ม ี ระดับ
การศึกษาที่ต่ำกว่า และโอกาสในการเข้าถึง
การบริการด้านการรักษาพยาบาลและ
สุขภาพที่จำกัดกว่า แต่ยังคงสามารถเข้าถึง
เทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอปพลิเคชันได้
อย ่างเท ่าเท ียมก ัน โดยสถ ิต ิผ ู ้ ใช ้ งาน
อินเทอร์เน็ตประจำปี พ.ศ. 2564 ไตรมาสที่ 
3 พบว่า ทุกระดับการศึกษามีการใช้งาน

และเข้าถึงอินเทอร์เน็ตโดยเฉลี ่ยแล้วมี
จำนวนที่เท่าๆ กัน (กระทรวงดิจิทัลเพ่ือ
เศรษฐกิจและสังคม, 2564) ซึ่งเท่ากับว่า
เทคโนโลยีการสื ่อสารจะเป็นตัวช่วยเพ่ิม
โอกาสท ี ่ทำให ้กล ุ ่ มบ ุคคลท ี ่ ม ี ระดับ
การศึกษาต่ำกว่าสามารถเข้าถึงการรับรู้ได้
สูงมากขึ ้น โดยสถาบันการศึกษาจะเป็น
ส่วนหนึ่งที่คอยอบรมกล่อมเกลาให้บุคคลมี
ความรู้สึก ทัศนคติ และค่านิยมต่อสิ่งใดสิ่ง
หน ึ ่ งท ี ่แตกต ่างก ัน อ ันถ ือได ้ว ่าระดับ
การศึกษาจะเป็นตัวกำหนดการเลือกสรร 
(Selective Process) ที่เกิดขึ้นได้ในฐานะ
ของผู ้บร ิโภคที ่จะเป็นผู ้ร ับสารในเวลา
เดียวกัน (กิติมา สุรสนธิ, 2544) และยัง
สอดคล้องกับนักว ิจ ัยหลายท่านท ี ่ผล
การศึกษาพบว่า ลักษณะทางประชากรศาสตร์ 
(เพศ อายุ และระดับการศึกษา) ที่แตกต่าง
กันจะมีปัจจัยในการยอมรับเทคโนโลยี 
(การรับรู ้ประโยชน์ การรับรู ้ความง่าย 
และการรับร ู ้ความเส ี ่ยง) แตกต่างกัน 
(ขนิษฐา เลิศวัฒนชัยกุล, 2562; ภัทรพร 
หินเจริญ, 2561; Porter & Donthu, 2006) 

ทั้งหมดนี้สามารถวิเคราะห์ได้ว่า 
ความแตกต่างของตัวแปรลักษณะทาง
ประชากรศาสตร์ (เพศ อายุ และระดับ
การศึกษา) สามารถสรุปผลได้เพียงบาง
ประเด็นที ่จะอธิบายการรับรู ้ประโยชน์ 
การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยง
อย่างมีนัยสำคัญหรือไม่ ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวทางในการศ ึกษาความแตกต ่าง
ระหว่างบุคคลที่อาจมีส่วนสัมพันธ์กับชีวิต 
ความเป็นอยู่ การสื่อสาร และการใช้สื่อ  
(วิกานดา พรสกุลวานิช, 2565ข) ตลอดจน
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ผลการศึกษาของนักวิจัยในอดีตที ่ผ ่าน
มายังสามารถพบได้ทั้งความแตกต่างและ
ไม่แตกต่างกัน อันยากที่จะสรุปผลได้อย่าง
ชัดเจน ไปในทิศทางใดทิศทางหนึ ่งได้ 
กล่าวคือ ลักษณะทางประชากรศาสตร์
อาจเป็นตัวแปรที่สำคัญในการนำมาซึ ่ง
ความสนใจ การเลือกสรร และการเปิด
รับรู้ของผู้ใช้บริการหรือไม่ก็ได้  

9.2 การทำนายปัจจ ัยในการ
ยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ การ
รับรู ้ความง่าย และการรับรู ้ความเสี ่ยง) 
ทัศนคติ และความตั้งใจในการใช้งานที่มี
ต่อแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

จากผลการศึกษาที ่พบว่า การ
รับรู ้ประโยชน์ และการรับรู ้ความง่าย
ทำนายทัศนคติต่อการใช้งานแอปพลิเคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ โดยมีอิทธิพลในเชิง
บวกอย่างมีนัยสำคัญ ซึ ่งสอดคล้องกับ 
Kalayou, Endehabtu, แ ล ะ  Tilahun 
(2020) ได้อธิบายไว้ว่า การรับรู้ประโยชน์ 
และการรับรู ้ความง่ายถือเป็นตัวแปรที่
สำค ัญท ี ่ส ่ งผลต ่อท ัศนคต ิ  ท ั ้ งน ี ้ เมื่อ
เทคโนโลยีที่ใช้มีความง่ายจะส่งผลอย่าง
มากที่จะทำให้ผู้ใช้งานรับรู้ว่าเทคโนโลยี
นั ้นมีประโยชน์ ก่อให้เกิดทัศนคติของ
ผู้ใช้งานที่ต้องการจะใช้งานเทคโนโลยีเพ่ิม
มากขึ้น (อัจฉรา เด่นเจริญโสภณ, 2560) 

ในขณะที่ผลการศึกษาวิจัยครั้งนี้
พบว่า การรับรู้ความเสี่ยงไม่อิทธิพลต่อ
ท ัศนคต ิต ่อการใช ้งานแอปพล ิ เคชัน
โรงพยาบาลภาครัฐ ทั้งนี้อาจเป็นเพราะ
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐทั ้ง 2 
แห่งที่ เล ือกมาศึกษาในคร ั ้งน ี ้น ั ้นเป็น

องค ์กรขนาดให ญ่ที่ มีบทบาทสำคัญ
ระดับประเทศ โดยเฉพาะในสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) โรงพยาบาลทั้ง 2 แห่ง 
ต่างก็เป็นด่านหน้าที่สำคัญในการทำหน้าที่
ให้บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข
ของประเทศไทยได้เป็นอย่างดี ทั้งหมดนี้
สะท้อนความน่าเช ื ่อถือและความเป็น
มาตรฐานขององค ์กร จ ึ งอาจทำให้
ผู้ใช้บริการมีการรับรู้และมีทัศนคติความ
เชื่อมั่นที่ดีต่อตัวองค์กรเป็นทุนเดิม และ
ถึงแม้การรับรู้ความเสี่ยงจะไม่มีอิทธิพลต่อ
ทัศนคติที่มีต่อการใช้งาน แต่ประเด็นการ
ร ับร ู ้ความเส ี ่ยงก ็ย ังเป ็นส ิ ่ งท ี ่ ไม ่ควร
มองข้าม เนื่องจากผลการศึกษาแสดงให้
เห็นว่า ผู ้ใช้บริการยังคงให้ความสำคัญ
และม ีการร ับร ู ้ถ ึงประเด ็นด ้านความ
ปลอดภัยและด้านข้อมูลส่วนบุคคลอยู่ใน
ระดับมากถึงระดับปานกลาง ดังนั้นแล้วใน
เร ื ่องของความเส ี ่ยงเป ็นส ิ ่งท ี ่องค ์กร 
หน่วยงาน นักพัฒนาแอปพลิเคชันควรให้
ความสำคัญและตระหนักอยู ่ เสมอ ซึ่ง
สอดคล้องกับ ว ิกานดา พรสกุลวานิช 
(2565ข) กล ่าวว ่า การที ่องค ์กรหรือ
หน่วยงานมีข้อมูลของผู ้บริโภคจะทำให้
เกิดความกังวลขึ ้นได้ ดังนั้นแล้วองค์กร
หรือหน่วยงานควรให้ข้อมูลรายละเอียด
กับผู้บริโภครับรู้ได้ถึงการนำข้อมูลไปใช้งาน  

ผลกา รศ ึ กษ า ว ิ จ ั ย ที่ พบว่ า 
ทัศนคติต่อการใช้งานทำนายความตั้งใจใน
การใช ้งานแอปพล ิเคช ันโรงพยาบาล
ภาครัฐ โดยมีอิทธิพลในเชิงบวกอย่างมี
นัยสำคัญ ซึ่งสอดคล้องกับ ธนพร ทองจูด 
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(2564) ผลการศึกษาพบว่า ทัศนคติต่อ
การใช้บริการโทรเวชรกรรมส่งผลต่อความ
ตั้งใจเลือกใช้บริการดังกล่าว โดยถือได้ว่า
ทัศนคติของผู ้ใช ้บริการเป็นปัจจัยที ่มี
ความสำคัญมากที่สุดต่อความตั้งใจในการ
เล ือกใช ้บร ิการ และยังสอดคล้องกับ 
Melas, Zampetakis, Dimopoulou, 
และ  Moustakis (2011 )  ศ ึ กษ าก า ร
ยอมรับเทคโนโลยีระบบข้อมูลทางคลินิก
ของบุคลากรทางการแพทย์ 14 แห่ง ผล
การศึกษาพบว่า ทัศนคติต่อการใช้งานมี
อิทธิพลในเชิงบวกต่อความตั้งใจใช้งาน 

ทั้งหมดนี้สามารถวิเคราะห์ได้ว่า 
ผลการศึกษายังคงแสดงให้เห็นถึงขั้นตอน
กระบวนการในการยอมรับเทคโนโลยีของ
ผ ู ้ ใช ้บร ิการ ซ ึ ่ งเป ็นไปตามแนวค ิดใน
แบบจำลองการยอมรับเทคโนโลยีของ Fred 
Davis โดยการรับรู้ประโยชน์และการรับรู้
ความง่ายจะยังคงเป็นตัวแปรเร ิ ่มต ้นที่
ส ำค ั ญ  โดย เฉพาะประ เด็ นที่ ท ำ ให้
ผู ้ใช้บริการรับรู ้ได้ถึงความสะดวกสบาย 
ช่วยลดขั้นตอนในการให้บริการ ทำให้การ
บริการด้านการรักษาพยาบาลและสุขภาพมี
ความชัดเจนขึ ้น อันเป็นการรับรู ้ได ้ถึง
ประโยชน์ในการใช้งานที่มีต่อเทคโนโลยี
ตามที่ผลการศึกษาในครั ้งนี ้แสดงให้เห็น 
ตลอดจนเทคโนโลยีการสื ่อสารผ่านแอป
พลิเคชันนี้ต้องไม่มีความยุ่งยาก ผู้ใช้บริการ
สามารถเรียนรู ้การใช้งานได้ด้วยตนเอง   
โดยไม่ต้องมีความพยายาม ซึ่งสะท้อนให้
เห ็ นถ ึ งความง่ าย ในการใช ้ งานของ
เทคโนโลยี ทั้งนี้อาจเป็นเพราะเทคโนโลยี
ก า ร สื่ อ ส า ร ไ ด ้ เ ข ้ า ม ามี บ ทบ า ท ใ น

ชีว ิตประจำวันของมนุษย์มากขึ ้น ทำให้
ผู้ใช้บริการมีความคุ้นชินกับเทคโนโลยีการ
สื่อสารผ่านแอปพลิเคชันเป็นทุนเดิมอยู่แล้ว 
ซึ่งถือเป็นจุดเริ่มต้นที่ดีต่อการเปิดรับและ
เร ียนรู้ ของผู้ ใช ้บร ิการ โดยการร ับรู้
ประโยชน์และการรับรู้ความง่ายนี้จะส่งผล
ต่อทัศนคติทีมี่ต่อการใช้งาน เช่น ความรู้สึก
ได้ถึงเทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอปพลิเค
ชันเป็นเครื่องมือที่ทันสมัย ช่วยเพิ่มโอกาส
ในกา ร เ ข ้ า ถึ ง ก า รบ ริ ก า ร ด้ า น ก า ร
รักษาพยาบาลและสุขภาพได้มากขึ้น และ
ทัศนคติต่อการใช้งานนี้เองจะส่งผลนำมาซึ่ง
ความตั้งใจในการใช้งาน หรือการยอมรับ
เทคโนโลยีของผู้ใช้บริการในที่สุด เนื่องจาก
ทัศนคติเปรียบเสมือนเครื ่องมือในการ
ควบคุมและกำหนดการกระทำของมนุษย์ 
และการที ่มนุษย์เองจะมีพฤติกรรมหรือ
ความตั้งใจที่แสดงออกมาแตกต่างกันได้นั้น 
เกิดขึ้นเพราะมนุษย์มีทัศนคติและความรู้ที่
แตกต่างกัน (อรวรรณ ปิล ันธน์โอวาท , 
2549; สุรพงษ์ โสธนะเสถียร, 2533; ศตพล 
เกิดอยู่, 2558) 

9.3 การทำนายอิทธิพลทางสังคม 
ความตั้งใจในการใช้งาน และปัจจัยในการ
ยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ การ
รับรู้ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยง) ที่มี
ต่อแอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ 

จากผลการศึกษาที่พบว่า อิทธิพล
ทางสังคมทำนายความตั้งใจในการใช้งาน
แอปพลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐ โดยส่งผล
ใน เชิ งบวก  ซึ่ ง เ ป ็ น ไปต ามแนว คิ ด
แบบจำลองการกระทำตามหลักและเหตุผล 
(TRA) ของ Ajzen และ Fishbein (1980, 
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อ้างถึงใน วิกานดา พรสกุลวานิช, 2565ก) 
ที่อธิบายไว้ว่า อิทธิพลทางสังคมเป็นปัจจัย
หลักปัจจัยหนึ ่งที ่จะส่งผลนำมาซึ ่งความ
ตั้งใจที่จะกระทำ (Behavioral Intention) 
และสอดคล้องกับ Chi, Yeh, และ Hung 
(2012) ผลการศึกษาพบว่า อิทธิพลทาง
สังคมส่วนตัวจะส่งผลกระทบต่อความตั้งใจ
ใช้งาน โดยหมายความได้ว่า เมื่ออิทธิพล
ทางสังคมมีระดับความคิดเห็นที่เพิ่มขึ้นจะ
ทำให้ระดับพฤติกรรมที่แสดงถึงความตั้งใจ
ของผู้ใช้งานเพ่ิมขึ้นตาม (เดชพงศ์ นาคเสวี, 
2557) ซึ่งสอดคล้องกันกับผลการศึกษาของ
นักวิจัยหลายท่าน (พัชราวดี เลิศปัญญาพล, 
2563; ภัทรพร หินเจริญ, 2561; ขนิษฐา เลิศ
วัฒนชัยกุล, 2562) 

นอกจากนั้นผลการศึกษาวิจัยที่
พบว่า อิทธิพลทางสังคมทำนายปัจจัยใน
การยอมรับเทคโนโลยี (การรับรู้ประโยชน์ 
การรับรู้ความง่าย และการรับรู้ความเสี่ยง) 
ในการใช้งานแอปพลิเคชันโรงพยาบาล
ภาครัฐ โดยส่งผลในเชิงบวก ซึ ่งเป็นไป
ตามแนวคิดในแบบจำลองการยอมรับ
เทคโนโลยี 2 (TAM 2) ของ Venkatesh 
และ Davis (2000) ที่อธิบายว่า อิทธิพล
ทางสังคมเป็นปัจจัยหนึ่งของกระบวนการ
อ ิทธ ิพลทางส ังคม (Social influence 
Processes) ที่ส่งผลทำให้เกิดการรับรู้และ
พฤติกรรมความตั้งใจ ซึ่งสอดคล้องกันกับ
ผลการศึกษาของนักวิจัยหลายท่าน (ธน
พร ทองจ ูด , 2564 ; Chi et al., 2021) 
ประเด็นที่น่าสนใจ คือ ผู้ใช้บริการมีระดับ
ถึงความคิดเห็นถึงอิทธิพลทางสังคมที่
ได้รับจากบุคลากรทางการแพทย์มากที่สุด 

ซึ่งบุคลการทางแพทย์ถือได้ว่าเป็นบุคคลที่
มีความเชี่ยวชาญชำนาญเฉพาะด้าน มี
ความน่าเชื่อถือและเป็นที่รู้จักได้ในสังคม 
โดยเฉพาะโรงพยาบาลที ่ม ีระด ับการ
บริการแบบตติยภูมิในระดับขั้นสูงสุดของ
ประเทศ สอดคล้องกับ พัชราวดี เลิศ
ปัญญาพล (2563) ได้อธิบายไว้ว่า บุคคล
ในครอบครัว เพ่ือน และบุคคลที่มีชื่อเสียง
จะส่งผลต่อการตัดสินใจในการใช้งาน 

ทั้งหมดนี้สามารถวิเคราะห์ได้ว่า 
อิทธิพลทางสังคมจากบุคคลที่มีความสำคัญ 
ได้แก่ ครอบครัว เพื่อนหรือคนใกล้ชิด และ
บุคลากรทางการแพทย์ยังคงมีความสำคัญ
ต่อระดับความคิดเห็นของผู้ใช้บริการ อันจะ
นำมาซ ึ ่ งการแสดงออกถ ึงพฤต ิกรรมใด
พฤติกรรมหนึ่ง ไม่ว่าจะเป็นการรับรู้หรือ
ความตั้งใจในการใช้งาน ทั้งหมดล้วนแล้วแต่
เป็นพฤติกรรมที่ผู้ใช้บริการจะแสดงออกมา 
เพราะมนุษย์เรามักจะยึดถือตามกลุ่มสังคมที่
เราอาศัยอยู่เป็นกลุ่มในการอ้างอิงต่อการ
ตัดสินใจที ่จะแสดงออกซึ ่งพฤติกรรมใด
พฤติกรรมหนึ่ง (Shramm, 1973, อ้างถึงใน 
อสงไขย ทยานศิลป์ , 2560) โดยเฉพาะ
สังคมไทยในแถบทวีปเอเชียบางส่วนยังคง
เป็นสังคมในลักษณะแบบกลุ่ม (Collectivism) 
ที่มีความเป็นไปได้ว่า อิทธิพลทางสังคมเองมี
บทบาทมากกว่าทัศนคติของตนเอง (วิกานดา 
พรสกุลวานิช, 2565ก) 

กล่าวโดยสรุปการศึกษาวิจัยใน
ครั้งนี้สามารถตอบวัตถุประสงค์หลักของ
การศึกษาได้ ซึ่งผลการศึกษาวิจัยนี้จะช่วย
เพิ่มองค์ความรู้ในการทำนายอิทธิพลของ
ตัวแปรต่างๆ โดยเฉพาะการทำนายความ
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ตั้งใจในการใช้งาน จนนำมาซึ่งการยอมรับ
ต่อเทคโนโลยี ขยายการศึกษาและเสริม
ด้วยตัวแปรอื่นๆ ให้มีความรอบด้านและ
เหมาะสมกับบริบทของเทคโนโลยีการ
สื่อสารและการบริการด้านการรักษาพยาบาล
และสุขภาพที่มากกว่าผลการศึกษาของ
งานวิจัยในอดีตที่ผ่านมา โดยทฤษฎีการ
ยอมรับเทคโนโลยี (Technology Acceptance 
Model) ของ Fred Davis ยังคงเป็นแนวคิด
ต ้ นแบบที่ มี ค ว ามแข ็ ง แกร่ ง ต่ อการ
คาดการณ์ในการยอมรับของผู้ใช้งาน แม้
บริบทของเทคโนโลยีจะเปลี่ยนแปลงและ
พัฒนาไป และการนำเทคโนโลยีเข้ามา
ช่วยในการสื่อสารและการให้บริการด้าน
การรักษาพยาบาลและสุขภาพยังคงเป็น
สิ ่งใหม่สำหรับประเทศไทยแล้วนั ้น แต่
แนวคิดจากทฤษฎีการยอมรับเทคโนโลยีนี้
ก็ย ังสามารถทำนายปัจจัยในการยอมรับ
เทคโนโลย ีท ี ่ ส ่ งผลและม ีอ ิทธ ิพลต่ อ
พฤต ิกรรมความต ั ้ งใจในการใช ้งานต่อ
เทคโนโลยีนั้นๆ ได้เป็นอย่างดี ซึ ่งถือเป็น
ทฤษฎีการยอมรับเทคโนโลยีที่มีระดับความ
เป็นสากลที่หลากหลาย สามารถใช้วัดการใช้
งานเทคโนโลยีได้ โดยไม่ต้องคำนึกถึงเรื ่อง
ของกรอบเวลา แม้จะอยู่ในพื้นที่ที่แตกต่าง
กัน (อรวรรณ ปิลันธน์โอวาท, 2549) อันจะ
เป็นประโยชน์กับองค์กรหน่วยงานด้าน
ส ุขภาพ น ักพ ัฒนาแอปพล ิเคช ัน และ
นักวิจัยท่านอื่นๆ ที่สามารถนำไปศึกษาต่อ
ยอดการวิจัยต่อไปในอนาคต 

 
10 .  ข ้ อ เสนอแนะ เช ิ งปฏ ิบ ั ต ิ แล ะ
ข้อเสนอแนะสำหรับการวิจัยครั้งต่อไป 

10.1 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ 
 10.1.1 จากผลการศึกษาเรื ่อง
ป ัจจ ัยการยอมร ับเทคโนโลยี นำมาซึ่ ง
พฤติกรรมที่แสดงออกได้ถึงความตั้งใจใน
การที่จะยอมรับเทคโนโลยีในอนาคต เป็น
ข้อมูลที่เป็นประโยชน์กับองค์กร หน่วยงาน
ด้านสุขภาพ และนักพัฒนาแอปพลิเคชัน
สามารถนำไปประยุกต์ใช้ในฐานะผู ้ผลิต
และผู้ให้บริการที่ควรออกแบบให้แอปพลิเค
ชันมีความง่ายต่อการเรียนรู้ ดูเป็นมิตรต่อ
การใช้งาน และไม่ยากจนเกินไปหากต้อง
พยายามเรียนรู้ด้วยตนเอง ควรวางแผนใน
การสื ่อสาร เช ่น การให้ข ้อมูลเกี ่ยวกับ
เทคโนโลยีเบื้องต้น เพื่อทำให้ผู ้ใช้บริการ
หรือกลุ่มเป้าหมายรับรู้ได้ถึงประโยชน์ใน
การใช้งานเทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอป
พลิเคชันนี ้ดีกว่าเดิมอย่างไร โดยเฉพาะ
ผู ้ใช้บริการที ่มีระดับการศึกษาสูงกว่าที่
ย ังคงมีการเลือกสรรและเปิดรับรู ้อยู ่ใน
ระดับน้อย เมื ่อเทียบกับผู ้ใช้บริการที ่มี
ระดับการศึกษาที่ต่ำกว่า ทั้งหมดนี้จะมาซึ่ง
โอกาสและความได ้ เปร ียบท ี ่จะทำให้
ผ ู ้ ใช ้บร ิการหร ือกล ุ ่มเป ้าหมายให ้การ
ยอมรับต่อเทคโนโลยีนั้นๆ ได้อย่างรวดเร็ว 
แม่นยำและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
 10.1.2 จากผลการศึกษาเร ื ่อง
อิทธิพลทางสังคม นำมาซึ ่งพฤติกรรมใน
การรับรู้และความตั้งใจในการที่จะยอมรับ
เทคโนโลยีนั้นๆ เป็นข้อมูลที่เป็นประโยชน์ 
เนื่องจากบุคคลที่ความสำคัญและมีอิทธิพล
ต่อพฤติกรรมที่นอกเหนือไปจากบุคคลใน
ครอบคร ัว เพ ื่อนหร ือคนใกล ้ช ิดของ
ผู ้ใช ้บริการหรือกลุ ่มเป้าหมายแล้วนั้น 
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บุคลากรทางแพทย์เป็นทรัพยากรภายใน
ขององค์กร หน่วยงาน และโรงพยาบาลที่
สามารถเป็นตัวแทนผู้ส่งสารที่สำคัญ ในการ
นำพาข้อมูลที่แสดงถึงประโยชน์ และความ
ง่ายของแอปพลิเคชันส่งไปยังผู้ใช้บริการ
หรือกลุ่มเป้าหมายในฐานะผู้รับสารได้  
 
10.2 ข ้อจำก ัดและข ้อเสนอแนะใน
งานวิจัยครั้งต่อไป 
 10.2.1 การวิเคราะห์ข้อมูลใน
ครั้งนี้ ศึกษาทัศนคติต่อการใช้งาน และ
อิทธิพลทางสังคม ในการทํานายความ
ตั้งใจในการใช้งาน ด้วยสถิติการวิเคราะห์
การถอดถอยอย่างง่าย (Simple Regression 
Analysis) ทั้งนี้การศึกษาวิจัยในครั้งต่อไป
อาจศึกษาวิเคราะห์ข้อมูลและทดสอบ
สมมติฐานด้วยสถิต ิการ วิเคราะห์การ
ถดถอยพห ุค ูณ (Multiple Regression 
Analysis) อันจะทําให้ได้ข้อมูลเปรียบเทียบ
การทํานายที่มีความละเอียดยิ่งขึ้น  
 10.2.2 การศึกษาวิจัยในครั้งนี้
มุ่งเน้นศึกษาปัจจัยการยอมรับเทคโนโลยี 
ที่นำมาซึ่งความตั้งใจในการใช้งานหรือการ
ยอมรับเทคโนโลยีนั้นๆ ทั้งนี้จากการศึกษา
รายละเอียดของทฤษฎีต่างๆ ยังพบปัจจัย
อื่นๆ ที่น่าสนใจเหมาะที่จะนำมาศึกษาวิจัย
ต่อยอดในอนาคต เช่น ทฤษฎีการใช้สื่อ
และความพึงพอใจ (Uses and Gratifications 
Theory) ด้วยมุมมองในมิติบทบาทของ
ผู้ใช้สื่อเป็นสำคัญ ซึ่งผลการศึกษาที่ได้จะ
ช ่ วยทำให ้ เข ้ า ใจความต ้องการของ
ผู้ใช้บริการได้อย่างลึกซึ้งมากยิ่งข้ึน 

 10.2.3 การศึกษาวิจัยในครั ้งนี้
มุ่งเน้นศึกษาเทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอป
พลิเคชันโรงพยาบาลภาครัฐเป็นหลัก ดังนั้น
ผลการศ ึกษาท ี ่ ได ้จ ึ งม ีข ้อจำก ัด ท ั ้ งนี้
การศ ึกษาว ิจ ัยในคร ั ้ งต ่อไปอาจศ ึกษา
เทคโนโลยีการสื่อสารผ่านแอปพลิเคชันของ
หน่วยงานอื ่นๆ เช่น คลินิก ศูนย์บริการ
สาธารณสุข โรงพยาบาลเอกชน เป็นต้น 
เพราะจะทำให ้ผลการศ ึกษาท ี ่ ได ้ เป็น
ประโยชน์ต่อการพัฒนาระบบสาธารสุข 
และเทคโนโลยีทางการแพทย์สอดรับกับ
นโยบาย “ประเทศไทย 4.0”
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