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บทคดัยอ 

 การวจิยัน้ีมวีัตถุประสงคคือ 1) เพื่อศึกษาถงึปจจยัที่มีอิทธิพลตอความต้ังใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” ในเขตกรุงเทพมหานคร และ 2) เพื่อศึกษาอิทธิพลทางตรง อทิธทิางออม และอิทธิพลรวมของตวั
แปรตอความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” ในเขตกรุงเทพมหานครซึ่งการวิจัยครัง้น้ีใช
แบบจําลองทฤษฎีการยอมรับและการใชเทคโนโลยี (Unified Theory of Acceptance and Use of Technology : 
UTAUT) วิธกีารดําเนินการวิเคราะหขอมูลเชงิปริมาณ เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามออนไลนกับกลุมตวัอยาง  
คือ ผูใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” จํานวน 400 คน ในเขตกรงุเทพมหานคร โดยใชการวิเคราะห
สหสัมพันธพหุคูณ (Multiple Correlation Analysis) และการวิเคราะหเสนทาง (Path Analysis) ผลการวิจยัพบวา  
ตัวแบบมีความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ ประกอบดวย ปจจัยความคาดหวังในประสิทธิภาพความคาดหวังใน 
การใชงาน อิทธิพลทางสงัคม และความต้ังใจในการใชงานมีอิทธิพลทางบวกตอการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน 
“หมอพรอม” สวนความวติกกงัวลในการใชเทคโนโลยี ไมมีอิทธิพลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการ 
แอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ผลการวิจยันี้จะเปนประโยชนแกหนวยงานทีเ่กี่ยวของนาํไปปรับปรุงและพัฒนานวัตกรรมการ
ใหบริการทางการแพทย การกาํหนดนโยบายตาง ๆ ในการพฒันาขอมูลสารสนเทศทางดานสขุภาพผานทางแอปพลิเคชัน
อื่น ๆ พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศทางการแพทยเพื่อใหประชาชนเขาถึงการใชบริการดานสขุภาพผานแอปพลิเคชัน
ทีง่ายและมีความสะดวกในการใชงาน สรางคุณคาในการใหบริการ ประสิทธิภาพของการบริการขอมูลทางการแพทย  
การสื่อสารทางดานการแพทย เพื่อสรางความเขาใจและเพื่อใหเกิดประโยชนสงูสุดแกประชาชนตอไป 
 
คาํสาํคญั : นวัตกรรมการบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ความตั้งใจใชงาน เทคโนโลยีสารสนเทศ 
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Abstract 

The purposes of this research is 1) to study the factors influencing the intention to use the service 
innovation of  “Mor Prom” application in Bangkok, and 2) to study the direct influence, indirect influence and 
total influence of variables affecting the service innovation of  “Mor Prom” application in Bangkok. This 
research was based on Unified Theory of Acceptance and Use of Technology (UTAUT) model. Quantitative 
data analysis was conducted. An online questionnaire was used as a research instrument for data collection 
from the sample of 400 “Mor Prom” application users in Bangkok. Data were analyzed by Multiple Correlation 
Analysis and Path Analysis. The major findings revealed that the model was consistent with the empirical 
data. When individual factors of the model were considered, it was found that Performance Expectancy (PE), 
Effort Expectancy (EE), Social Influence (SI), and Intention to Use had positive influence to use the service 
innovation of “Mor Prom” application. However, technology anxiety had no influence on the intention to use 
the service innovation of “Mor Prom” application. The findings would be beneficial for relevant parties to 
improve and develop innovations inmedical services, policy formulation to develop health information through 
other applications. Furthermore, the expected benefits include the development of medical information 
technology system to enable people to access health services through an application in a simple and easy 
manner, creating value in service and the efficiency of medical information services as well as medical 
communication for enhancing understanding and ultimately maximizing public interest.  
 
Keywords: Service Innovation, “Mor Phom” application, Intention to use, Information Technology 
 

1. บทนํา 
 นับตั้งแตมีการระบาดของโรคโควิด-19 (COVID-19) เริ่มตนจากประเทศจีน ตั้งแตวันที่ 30 ธันวาคมพ.ศ. 2562 
ตอมาไดพบผูปวยยืนยันในหลายประเทศทั่วโลก องคการอนามยัโลกไดออกประกาศโรคโควิด-19 (COVID-19) เปนโรค
ระบาดใหญ (Pandemic) วันท่ี 11 มีนาคม พ.ศ.2563 มจีํานวนผูปวย และผูเสียชีวติเพิ่มข้ึนอยางรวดเรว็ อัตราการ
เสยีชีวติจากโรคประมาณรอยละ 4.6 กลุมผูปวยที่มีอาการรุนแรงสวนมากพบในผูปวยกลุมผูสูงอายุ พบในผูปวยท่ีมีโรค
ประจําตวั เชน โรคหวัใจ โรคเบาหวาน (กรมควบคุมโรค, 2563) จากสถานการณโรคโควดิ-19 (COVID-19) ดังกลาว 
สงผลใหประเทศไทยมีจาํนวนผูติดเชื้อและเสยีชีวิตเพิ่มขึ้นอยางรวดเรว็เชนกัน แมรฐับาลประเทศไทยพยายามทีจ่ะจดัการ
และควบคุมสถานการณโรคโควิด-19 (COVID-19) ในประเทศ ผลกระทบจากสถานการณโรคโควดิ-19 (COVID-19) 
ทําใหภาครัฐมีมาตรการในการควบคุมโรค เชน ลดการเดินทาง ใชมาตรการลดระยะหางทางสงัคม มีการปดสถานที่มี
ความเสี่ยงตอการติดตอแพรเชื้อ ปดรานคา และกิจกรรมอื่น ๆ ทางเศรษฐกจิ (Latsuzbaia et al., 2020) จะเห็นไดชดั 
คือภาคธุรกจิการใหบริการไดรับผลกระทบมากกวาธุรกิจอื่น ๆ เชน การทองเทีย่วและโรงแรม (ปกรณ อุดมธนะสารสกุล, 
2564) รวมถึงภาคการผลิตตองหยุดชะงัก ธุรกจิบางแหงตองปดกจิการ สถาบันการศึกษาก็ปรับเปลี่ยนเปนการจัดการ
เรียนการสอนแบบออนไลน เกดิภาวะวางงานของประชาชนไมสามารถทํางาน และดํารงชีวติไดแบบปกติ และเกิดภาวะ
ความเครียดสงผลทําใหเกิดปญหาทางสขุภาพจิตทีต่ามมา ไมเพยีงแตการไดรับผลกระทบจากโรคติดตอ การขาดรายได
เพยีงเทานั้น อกีหนึง่ผลกระทบของประชาชน คือ โรคระบาดโควิด-19 (COVID-19) เปนการเพิ่มภาระใหกับระบบการ
รักษาพยาบาลท่ัวโลก โดยมีการปรับเปลี่ยนกระบวนทัศนการใหบริการการดูแลผูปวยใหมีประสิทธิภาพสูงสุดและปองกัน
การแพรเชื้อของเจาหนาทีแ่ละบุคคลากรทางการแพทยที่มีความเสี่ยงตอการติดเชื้อเปนอันดับตน ๆ (Cossio & Gilardino, 
2021) รวมไปถึงการที่ขาดแคลนเวชภัณฑตาง ๆ ในการดูแลสุขภาพ เชน เวชภัณฑทางการแพทย หนากากอนามยั เจ
ลลางมือ สินคาอุปโภคบริโภคขยบัราคาสูงขึ้น ทางเดียวท่ีจะทําใหประชาชนรอดพนจากวิกฤตนีไ้ปได ก็คือ การไดรับวัคซีน
เพื่อยับยั้งการแพรเชื้อ และการเขาถึงบรกิารทางการแพทยเมื่อติดเชื้อโรคโควดิ-19 (COVID-19) แลวไดรบัการรกัษา
ทันทวงที จึงจะทําใหประเทศไทยผานพนวิกฤตนี้ไปได  
 จากสถานการณการระบาดโรคโควิด-19 (COVID-19) ดังกลาว สิ่งเดยีวที่ประชาชนพอจะมคีวามหวังที่จะรอด
พนจากวิกฤตไดนั่นก็คือระบบสาธารณสุขของประเทศไทยท่ีจะชวยใหประชาชนไดรับการปองกันในความปลอดภัยของ
สุขภาพ เชน การไดรับวัคซีนที่มปีระสิทธิภาพปองกันโรคโควิด-19 (COVID-19) เปนวิธีการที่ปลอดภัยท่ีสุดที่ใชปองกันตน
จากโรคติดตอ (สํานกังานพัฒนาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยแีหงชาติ (สวทช.) ฝายสรางสรรคสื่อและผลิตภัณฑ, 2564)
การไดรับสิทธิประโยชนทางการแพทย การแจงขอมูลขาวสารที่ถกูตอง ตลอดจนการไดรับชวยเหลือเมื่อเกิดการติดเชือ้ 
ฯลฯ อยางไรก็ดี แมมาตรการตาง ๆ จะออกมาเพื่อปองกันไมใหคนพบปะกัน และการรักษาระยะหางทางสงัคม ก็อาจ
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สงผลทําใหเกิดอุปสรรคในการสื่อสาร ดังนั้นจงึนับเปนโอกาสท่ีดีท่ีจะนําเทคโนโลยีสารสนเทศ เขามาใชในการดูแลสุขภาพ 
ถือเปนหน่ึงในความตองการพื้นฐานของมนุษย เน่ืองจากคนท่ีอาศยัอยูในสงัคมอารยะสถานบริการสขุภาพควรจะไดรับ
ความเทาเทียมกันสําหรับทุกคน เมื่อเทคโนโลยีพัฒนาข้ึนก็ทําใหการใชชวีิตเรางายขึ้นโดยใชเทคโนโลยีทําใหดแูลสขุภาพ
ไดเรว็และงายกวาที่เคย (Refat et al., 2020) จากขอมูลของสํานกังานสถติิแหงชาติ ไดศึกษาแนวโนมคนไทยมีการใช
เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารในครัวเรือน พ.ศ. 2563 พบวา ในจํานวนประชากรอายุ 6 ปขึ้นไปประมาณ 63.8 
ลานคน มกีารใชโทรศัพทมอืถือแบบสมารตโฟน (Smart Phone) มากที่สุดคือ รอยละ 86.4 โดยมผูีใชอินเทอรเน็ตเพิ่มขึ้น
จากรอยละ 47.5 (29.8 ลานคน) ในป พ.ศ.2559 เปนรอยละ 77.8 (49.7 ลานคน) ในป พ.ศ.2563 กรุงเทพมหานครมีผูใช
โทรศัพทมือถือสูงที่สดุคือ รอยละ 97.2 สําหรับการใชอินเทอรเน็ต พบวา กรุงเทพมหานครมีผูใชอินเทอรเน็ตสูงที่สุด
เชนเดียวกันคือ รอยละ 91.4 กิจกรรมท่ีใชสวนใหญใชโซเชยีลเนต็เวิรก เชน Facebook, Twitter, LINE, Whatsapp เปน
ตน รอยละ 92.0 ความถี่ในการใชอินเทอรเน็ต พบวา มีผูใชอินเทอรเน็ตใชทุกวันรอยละ 89.3 ในการเขาถึงอินเทอรเน็ต
สวนใหญผูใชอินเทอรเนต็ใชโทรศัพทมือถือแบบสมารตโฟน (Smart Phone)ในการเขาถึงอนิเทอรเน็ตคอนขางสูงคือ 
รอยละ 99.2 (สํานักงานสถิตแิหงชาติ กระทรวงดิจิทัลเพื่อเศรษฐกจิและสงัคม, 2563) ซึ่งจากผลการสาํรวจจะเห็นไดวา
ดิจิทัลไดเริ่มเขามาเปนสวนหน่ึงในชีวิตประจําวันอยางเต็มรูปแบบ (Sunget al., 2016) และจะเห็นถึงความพยายามใช
เทคโนโลยีที่ทนัสมัยของคนไทย และความสามารถในการเขาถึงขอมูลขาวสารที่จะเปนประโยชนแกตนเอง โดยผาน
ชองทางตาง ๆ ในหลากหลายรูปแบบหากมีการใชอินเทอรเน็ตอยางสม่ําเสมอ 
 “หมอพรอม” เปนแพลตฟอรมท่ีนาํมาใชในกระบวนการจองคิว นัดหมาย ตดิตามอาการภายหลังการรับวัคซีน 
ที่ถูกพัฒนาขึ้นจากกระทรวงสาธารณสุข โดยเริม่ใชงานไดต้ังแตวันที่ 1 พฤษภาคม พ.ศ.2564 ซึ่งสามารถใชงานผาน 2 
ชองทาง ไดแก Line Official และแอปพลิเคชันโดยตรงซึง่จะเปนรูปแบบเดียวกัน สาํหรับผูที่ไมสะดวกใชชองทาง  
“หมอพรอม” สามารถติดตอนัดหมายจองควิไดผานชองทางอื่น ๆ ไมวาจะเปน โรงพยาบาลใกลบานที่มีประวัติการรักษา 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ในพื้นที่ ประโยชนและฟงกชัน
ที่สําคัญของ “หมอพรอม” คือ ระบบจะสงขอความแจงเตือนกอนการมารับฉีดวัคซีนตามนัด และหลังจากฉดีวัคซีนแลวก็
จะไดรับขอความยืนยัน รวมถึงมกีารสงแบบประเมินอาการไมพงึประสงคภายหลังการรบัวคัซีน สวนการรับวัคซีนเข็มท่ี 2 
ระบบจะดําเนินการในแบบเดียวกัน และภายหลงัการรับแลวก็มกีารออกใบรับรองการฉีดวคัซีนครบ 2 เข็มให โดยผูที่
ลงทะเบียนไลนหมอพรอมจะไดรับใบรับรองการฉีดวัคซีนแบบดจิทัิล (Smart Vaccine Certificate) ซึ่งจะมคีิวอารโคด 
เชื่อมระบบฐานขอมลู MOPH Immunization Center ของกระทรวงสาธารณสุข สําหรับผูที่ตองการท่ีจะเดินทางไปยงั
ตางประเทศ จะมเีอกสารรับรอง International Health Certificate โดยกระทรวงสาธารณสุขซึง่จะแสดงขอมูลตาม 
ความตองการของแตละประเทศที่ตองการวัตถุประสงคของหมอพรอมเปนระบบรองรับการฉดีวัคซีนปองกันโรคโควดิ-19 
(COVID-19) ของแตละกลุมท่ีมคีวามเสี่ยงแตกตางกันไปเปนชองทางการสื่อสารระหวางหนวยงานที่จัดการระบบจะทํา
การตรวจสอบกลุมเปาหมายการไดรับวคัซีน แสดงขอมูลวัคซีนทีไ่ดรับ เชน บริษัทผูผลิตวัคซีน แสดง Lot Release และ 
Serial Number การประเมินความเสี่ยง การเลือกโรงพยาบาล เลอืกเวลาที่จะไปรับวัคซีน แจงสถานการณโรคโควิด-19 
(COVID-19) ในแตละวัน โดยจะมีการแจงรายละเอียด ยอดผูติดเชื้อในไทยและตางประเทศ รวมทัง้ขาวสารสถานการณ
โรคโควิด-19 (COVID-19) ความรูเกี่ยวกับโรคอีกทัง้ยงัชวยในการคนหาหนวยบรกิารตรวจโรค โดยประชาชนท่ีมีความ
เสี่ยงสามารถคนหาหนวยบริการตรวจโควิด-19 ที่ไดรับการรับรองจากกระทรวงสาธารณสุขทัง้ภาครัฐ และเอกชน โดยมี
การคนหาใน 2 รูปแบบ คือ คนหาจากพกิัดใกลตัว และคนหาจากชื่อหนวยบริการ บริการพเิศษอื่น ๆ เชน คนหาหนวย
บริการ ตรวจสอบสทิธิรักษาพยาบาล บริการจองคิว ความรูสขุภาพและยา โดยประชาชนสามารถดาวนโหลดแอปพลิเค
ชันไดบนสมารตโฟน (Smart Phone) (กระทรวงสาธารณสุข, 2564) 
 จากขอมูลดังทีไ่ดกลาวมาขางตนจะเห็นไดวา แอปพลเิคชัน “หมอพรอม” เปนแอปพลิเคชันทีม่ปีระโยชนแก
ประชาชนชาวไทยทุกคน และภายใตสถานการณเชนน้ีการนําเทคโนโลยีเขามาใหบริการประชาชน รวมถึงการใชงาน
เพื่อใหเกดิประโยชนทางการแพทยสูงสุดจงึมคีวามสาํคัญและจาํเปนอยางมาก อยางไรกด็ี แมวาเทคโนโลยีสารสนเทศจะ
มีประโยชนตอผูใหบรกิารและผูใชบริการท่ีหลากหลาย แตยงัพบวานวัตกรรมการใหบริการผานเทคโนโลยีตาง ๆ  
ผูใหบริการจะตองใหบริการท่ีมีประสิทธิภาพ คุณภาพการบริการ และขอมูลท่ีถูกตองสมบูรณหากขอมูลท่ีผูใชบริการไดรับ
เปนขอมูลท่ีผิดพลาดอาจเกิดความไมไววางใจในการใชงานหรือไดรับความสนใจในการใชงานที่นอยลงอาจจะสงผลตอ
ความต้ังใจในการใชนวัตกรรมบรกิารน้ัน ๆ (Alalwan et al., 2017; Alam et al., 2020) ประกอบกับการศึกษาที่ผานมายัง
ไมพบการศึกษารูปแบบความตั้งใจใชนวัตกรรมทางการแพทยที่ผานแอปพลิเคชันท่ีพัฒนาขึ้นจากหนวยงานภาครฐับาล
โดยกระทรวงสาธารณสุขสนับสนุนใหเกิดการใชงานอยางวงกวางภายใตสถานการณโรคระบาดโรคโควดิ-19 (COVID-19) 
อีกทั้งการที่จะยอมรับการใชเทคโนโลยีสารสนเทศตาง ๆ ในความคิดเห็นของผูใชงานมคีวามคดิเห็นอยางไร เชน ความ
คาดหวังของประสิทธิภาพ ความคาดหวังในการใชงาน  อิทธิพลทางสงัคมมีสวนทําใหเกิดการใชงาน ความวิตกกังวลใน
การใชเทคโนโลยีของผูใชงาน ซึง่ปจจัยดังกลาวจะสงผลตอความต้ังใจในการใชงานในนวตักรรมบริการทางการแพทย
อยางไรบาง ดังนั้น ผูวจิัยมคีวามสนใจท่ีจะศึกษาถึงปจจยัที่มีอิทธพิลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
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พลิเคชัน “หมอพรอม” และศึกษาอิทธิพลทางตรง อิทธิทางออม และอิทธิพลรวมของตัวแปรตอความตั้งใจในการใชงาน
นวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” ในเขตกรงุเทพมหานครผลท่ีไดจากการวจิัยในครัง้นี้ จะเปนประโยชนแก
หนวยงานที่เกีย่วของ หรือหนวยงานที่รับผิดชอบดานการสาธารณสุขของประเทศไทยที่จะนําไปเปนขอมูลสาํหรับการ
วางแผน ปรับปรุง รวมถึงนําไปพฒันานวัตกรรมของระบบการใหบริการทางการแพทยในรูปแบบใหม เพื่อใหเกดิ
ประสิทธิภาพในการใหบริการท่ีสอดคลองกับความตองการของผูใชงาน อยางไรกด็ีไมเพยีงแตทําการพฒันาระบบแอป
พลิเคชันตาง ๆ ใหตรงกับความตองการของผูใชเพยีงเทานั้น แตอาจจะตองพจิารณาถงึคุณคาของเทคโนโลยี เพื่อใหเกิด
ประโยชนสงูสดุแกประชาชนและผูใชงานเทคโนโลยนีั้น ๆ ตอไป 
 
2. เอกสารงานวจิยัทีเ่กี่ยวของและสมมตุฐิานของการวจิยั 
 การวิจัยในครัง้น้ี ผูวิจยัไดศึกษาเอกสารงานวิจยัที่เกีย่วของ แนวคดิ ทฤษฎเีพื่อนําไปสูสมมตุิฐานการวิจยั  
และการสรางกรอบแนวคิดการวจิยั ดังนี ้
 2.1 ทฤษฎกีารยอมรบัและการใชเทคโนโลย ี(Unified Theory of Acceptance and Use of Technology: 
UTAUT) (Venkatesh et al., 2003) 

รปูภาพประกอบ 1 
โมเดลการยอมรบัและการใชเทคโนโลย ีUTAUT (Venkatesh et al., 2003) 

 

 
 

 Venkatesh et al. (2003) กลาววา “การยอมรบัและการใชเทคโนโลยี UTAUT เปนเครื่องมือเปนที่นิยมใชใน
การศึกษากอนหนานี”้ โดยมกีารศึกษาถงึปจจยัที่สงผลตอการใชงานและการยอมรบัเทคโนโลยีใหม ๆ รวมถงึมกีารศึกษา
ขอมูลทางดานการบริการสุขภาพผานระบบเทคโนโลยีสารสนเทศซึ่ง UTAUT สามารถอธิบายถึงความต้ังใจของผูใชงานได
ถึง 70% (Lin & Anol, 2008; Nuq & Aubert, 2013) ประกอบดวยปจจัยหลกั 4 ปจจยั ไดแก ความคาดหวังดาน
ประสิทธิภาพ (Performance Expectancy : PE) ความคาดหวังในการใชงาน (Effort Expectancy : EE) อิทธิพลทาง
สงัคม (Social Influence: SI) และเงื่อนไขการอาํนวยความสะดวก (Facilitation Conditions : FC) ซึ่งจะเปนปจจัยที่
สงผลโดยตรงตอความตั้งใจในการใชงาน (Behavioral Intention: BI) ปจจัยดานเพศ อายุ ประสบการณ และความสมัคร
ใจในการใชงาน ซึง่เปนปจจัยทีถ่กูนํามาศึกษาเกี่ยวกับความตัง้ใจและพฤติกรรมการใชงาน (Venkatesh et al., 2003) 
ตอมาไดมกีารศึกษาและพัฒนาแบบจําลอง UTAUT ในประเทศฮองกง โดยพบวามี 3 ปจจัยประกอบดวย แรงจูงใจทางใจ 
(แรงจูงใจทีแ่ทจรงิ) มูลคาราคา และลักษณะนิสัยที่สงผลตอความตั้งใจและพฤติกรรมในการใชงาน จึงมีการพฒันา
UTAUTเปน UTAUT 2 (Venkatesh et al., 2012) นอกจากน้ี ยังมกีารศึกษาในประเทศปากีสถานโดยการใช UTAUT 
ศึกษาถึงการรับรูถึงความนาเชื่อถือและการสนับสนุนองคกรผลปรากฏวาปจจยัดังกลาวมีผลตอการปรับใช e-prescribing 
ในวงการแพทย (Khan et al., 2018) ขณะเดียวกัน Bawack และ Kamdjoug (2018) ใชแบบจาํลอง UTAUT  
เพื่ออธิบายถึงการนําบริการระบบเทคโนโลยีสขุภาพไปใชทางคลนิิกในประเทศกาํลังพัฒนา 
 2.1.1 ความคาดหวงัในประสทิธภิาพ (Performance Expectancy: PE) 
 Venkatesh et al. (2003) กลาวถึงความคาดหวังในประสทิธิภาพ (Performance Expectancy) คือ ระดับความ
ไววางใจซึ่งผูใชวางใจวาการใชเทคโนโลยีจะชวยใหบรรลุสิ่งท่ีตองการและเปาหมายในการทํางาน หากระบบกอใหเกิด
ประโยชนแกผูใชกจ็ะสงผลตอการรับบริการ (Tojib & Tsarenko, 2012) ซึ่งการศึกษาที่ผานมาพบวาความสมัพนัธระหวาง
ความคาดหวงัในประสิทธิภาพ สงผลตอความตั้งใจในการใชงานในการใชบริการสขุภาพอิเล็กทรอนิกสรูปแบบใหมท่ี
สามารถสงเสริมขอมลูดานสุขภาพท่ัวไปได (Alamet al., 2018; 2020) นอกจากนี้ ความคาดหวังในประสทิธิภาพ 
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จะชวยใหบุคคลมีการพฒันาประสบการณดานสขุภาพเปนที่นาพอใจ (Gagnon et al., 2016; Oliveira et al., 2016) 
และพบวาความคาดหวังในประสิทธิภาพจะมีผลดีตอความตัง้ใจของผูใชในการปรับใชเทคโนโลยใีหม (Khan et al., 
2018) ผูวิจัยจงึกาํหนดสมมตุิฐานการวจิยัดังนี ้

สมมตุฐิานการวจิยั 1 : ความคาดหวังในประสิทธิภาพมีอิทธิพลทางบวกตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรม
บริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” 
 2.1.2 ความคาดหวงัในการใชงาน  (Effort Expectancy: EE) 
 ความคาดหวังในการใชงานไดถกูกําหนดใหเปน “ขอบเขตของความสะดวกที่เกี่ยวของกับการใชงานระบบ” 
(Venkatesh et al., 2003) โดยทัว่ไปแลวผูใชงานไดรับการสนับสนุนใหนําเทคโนโลยใีหมมาใชหากผูใชงานมีความเชื่อวา
เทคโนโลยีมีประโยชนและมีคุณคาในชวีิตประจําวัน (Ali et al., 2016; Martins et al., 2014) ความคาดหวังในการใชงาน 
มอีิทธิพลตอความต้ังใจในการใชงาน ท้ังนีไ้ดมกีารศึกษาถึงความคาดหวังในการนําเทคโนโลยมีาใชงาน และพบวาเปน
องคประกอบที่สําคัญของความตัง้ใจใชบริการ e-health ของผูใชงานที่เปนผูสูงอายุในประเทศไทย (Boontarig et al., 
2012; Lian, 2015) นอกจากนี้ในการศึกษาของ (อาทิตย เกียรตกิําจร และภูมิพร ธรรมสถิตเดช, 2557) พบวาปจจัยดาน
การคาดหวังในการใชงาน (Effort Expectancy) มีอิทธิพลตอการยอมรับเทคโนโลยี Interactive Whiteboard 

สมมตุฐิานการวจิยั 2 : ความคาดหวังในการใชงานมีอิทธิพลทางบวกตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรม
บริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” 
 2.1.3 อทิธิพลทางสงัคม (Social Influence: SI) 

อิทธิพลทางสังคมไดมาจากเพื่อนรวมงาน เพื่อน และสมาชิกในครอบครัว มีสวนทําใหการตัดสินใจใชเทคโนโลยี
ของบุคคล หรือการท่ีบุคคลเห็นความสาํคัญวาควรใชหรือไมควรใชงานในระบบใหม ท้ังนีอ้ิทธิพลทางสังคมสามารถนาํมา
พิจารณา และใชยืนยันในการพยากรณพฤตกิรรมสวนบุคคลในการเลือกใชเทคโนโลยีระบบใหม (Venkatesh et al., 
2003, Zuiderwijk et al., 2015) ยังพบวา อิทธิพลทางสงัคมสงผลทางบวกตอความตัง้ใจของผูใชในการใชบริการสขุภาพ
ผานระบบอิเล็กทรอนิกส (Ahmad & Khalid, 2017; Sun et al., 2015) 

สมมตุฐิานการวจิยั 3 : อิทธิพลทางสังคมมีอิทธิพลทางบวกตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” 

2.1.4 ความวติกกงัวลในการใชเทคโนโลย ี(Technological Anxiety: TA) 
ความวติกกงัวลในเทคโนโลยี มจุีดเริ่มตนมาจากความวิตกกังวลทางดานคอมพวิเตอร ถึงแมคอมพวิเตอรทําให

การทํางานและการดําเนินชีวิตงายขึ้น (Chang & Im, 2013) แตกย็ังพบวาผูท่ีไมมปีระสบการณหรอืมีประสบการณในการ
ใชงานไมเพียงพอจะมีความวิตกกังวลและมีทัศนคติเชิงลบตอการใชงาน กลัววาการใชงานจะทําใหเกิดขอผิดพลาดตาง ๆ 
ที่ไมสามารถแกไขไดจงึทําใหเกิดความวติกกงัวล ดังนั้นความวิตกกังวลเปนปจจยัที่กระทบตอการยอมรับเทคโนโลยี
สารสนเทศดานสขุภาพของผูบริโภค (Farhady et al., 2020; Igbaria et al., 1996; Parayitam et al., 2010; Saade´ & 
Kira, 2006) นอกจากนี้ Or และ Karsh (2009) ยังพบวา ความกลัวตอเทคโนโลยีมีความสัมพันธเชิงลบกับการยอมรบั
ดานสุขภาพของผูปวย 

สมมตุฐิานการวจิยั 4 : ความวิตกกังวลในการใชเทคโนโลยีมีอิทธพิลทางลบตอความต้ังใจในการใชงาน
นวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” 

2.1.5 ความตัง้ใจในการใชงาน (Behavior Intention: BI) 
Davis (1989) ความตัง้ใจในการใชงาน คือ การเตรียมความพรอมของพฤติกรรมตอการยอมรับการใชงาน หรือ

ยอมรบัเทคโนโลยเีฉพาะ มกีารศึกษาถึงความตัง้ใจในการใชงาน พบวามีอิทธิพลในระดับมากตอการยอมรับบริการ
สุขภาพอิเล็กทรอนิกสทางดานการแพทย (Han et al., 2004; Kijsanayotin et al., 2009) ความตั้งใจในการใชงานของ
แพทยและผูปวยนําไปสูการนาํเทคโนโลยีสุขภาพทางอเิล็กทรอนิกสมาใชงาน (Hoque et al., 2016) Boontarig et al. 
(2012) ศึกษาปจจัยทีม่อีิทธิพลตอความต้ังใจทีจ่ะใชแอปพลเิคชันของผูบริโภคชาวไทย พบวาความตั้งใจในการใชงานมี
อิทธิพลตอความตัง้ใจ eHealth ผานสมารตโฟน นอกจากน้ี พบวาความต้ังใจของผูบริโภคที่ใชงานและมผีลตอการยอมรับ
แอปพลิเคชันสุขภาพบนมือถือ (Alam et al., 2018; 2020) ดังนัน้จึงสามารถตั้งสมมุติฐานดังนี ้

สมมตุฐิานการวจิยั 5 : ความตัง้ใจในการใชงานมีอิทธิพลตอความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลิเค
ชัน “หมอพรอม” 
 จากการทบทวนวรรณกรรมขางตน ผูวิจัยไดใชทฤษฎีรวมของการยอมรับและการใชเทคโนโลยี (Unified Theory 
of Acceptance and Use of Technology : UTAUT) ท้ังนี้ผูวิจยัไดทําการเพิ่มตัวแปรความวิตกกังวลในการใชเทคโนโลยี
(Technological Anxiety : TA) เขาแทนทีต่วัแปรดานสภาพแวดลอมที่สนับสนุน (Facilitating Conditions)ในกรอบ
แนวคดิ เน่ืองจากปจจยัดานสภาพแวดลอมที่สนับสนุนเปนปจจัยที่เกี่ยวของกับการใชเทคโนโลยีสารสนเทศที่ผูใชงาน
สามารถเลอืกใชหรือไมใชงานเทคโนโลยีเหลานั้นเนื่องจากพจิารณาจากสภาพแวดลอมอาจจะสงผลทําใหผูใชไมเลอืกที่
จะใชงานแตในการศกึษาวิจยันี้ตองการศึกษาการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ซึ่งเปนแอปพลิเคชัน
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ที่ประชาชนทกุคนมคีวามจาํเปนที่ตองใชงาน ดังนั้นตัวแปรความวิตกกังวลในการใชเทคโนโลยีเปนตัวแปรที่อาจสงผลตอ
การใชงานแอปพลเิคชันในการวิจัยครั้งน้ีผูวิจัยจึงไดสรางเปนกรอบแนวคิดการวิจยั (Venkatesh et al., 2003; Chang & 
Im, 2013) ไดดังรปูภาพประกอบ 2 
 

รปูภาพประกอบ2 
กรอบแนวคดิการวิจยั 

 
 

3. วธิกีารดําเนนิงานวจิัย 
 3.1 กระบวนการและวิธกีารเลอืกกลุมตวัอยาง 
   งานวิจัยนีเ้ปนงานวิจยัเชิงปริมาณพื้นที่วิจัยในเขตกรุงเทพมหานคร ประชากรคือ ผูท่ีอาศัยในเขต
กรุงเทพมหานคร จาํนวน 5,487,876 คน (สํานักทะเบียนกลาง กรมการปกครอง, 2563) ผูวิจยัเลือกประชากรในเขต
กรุงเทพมหานคร เนื่องจากกรงุเทพมหานครเปนจังหวัดที่มีประชากรแฝงกระจุกตวัในพื้นที่มากท่ีสดุ โดยเปนศูนยกลาง
ทางธุรกจิ การคา การจางงาน โรงพยาบาล และสถาบันการศึกษา ทําใหประชากรมโีอกาสในการไดรับบริการจากภาครัฐ
ทางดานสวัสดิการ ดานสาธารณูปโภค การรักษาพยาบาล และดานอื่น ๆ ไดรวดเรว็กวาประชากรในจังหวดัอื่น (สํานักงาน
สภาพัฒนาการเศรษฐกจิและสงัคมแหงชาต,ิ 2562) ซึ่งจะเปนกลุมประชากรท่ีเหมาะสมกับงานวิจยัในครั้งนี้ กลุมตัวอยาง
คือ ผูใชนวัตกรรมบริการจากแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” คํานวณขนาดตัวอยางโดยใชสตูรสมการของยามาเนคือ 
        n = N  
        1 + Ne2 
   ทั้งนี้ ไดกาํหนดขนาดของตวัอยางท่ีระดับความเชื่อมั่นรอยละ 95 โดยคิดคาความคลาดเคลื่อนของสัดสวน
ประชากรเทากับ 0.05 ไดขนาดกลุมตัวอยางรวมท้ังสิ้น 400 คน (Yamane, 1967) ผูวจิัยใชแบบสอบถามทางออนไลนใน
เก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง ทําการเก็บรวบรวมขอมูลระหวางเดือน เมษายน-มิถุนายน 2564 
 3.2 การวดัคณุลกัษณะของตวัแปร 
   ผูวิจัยกาํหนดคุณลกัษณะของตวัแปรตามวตัถุประสงคของการวจิยัซึ่งกําหนดไวในแบบสอบถามแบงเปน 
3 สวน ดังน้ีสวนที่ 1 เปนคําถามเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม ไดแก เพศ อายุ ระดับการศกึษา อาชีพ 
และรายไดเฉลี่ยตอเดอืน ลกัษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบ สวนที่ 2 สวนประมาณคาโดยวิธีของลิเคิรท (Likert Scale) 5 
ระดับ (Likert, 1932) สอบถามระดับความคิดเห็นความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” 
มขีอคําถามท้ังสิ้นรวม 28 ขอ โดยผูวิจัยไดพฒันาและสรางขอคําถามจากแนวคิดและทฤษฎขีอง (Tamilmaniet al., 
2021; Alam et al., 2018; 2020) ประกอบดวยตวัแปรทัง้หมดจํานวน 6 ดาน ดังนี้ 1) ตัวแปรความคาดหวังดาน
ประสิทธิภาพ (Performance Expectancy: PE) ประกอบดวยขอคําถาม จาํนวน 4 ขอ 2) ตัวแปรความคาดหวังในการใช
งาน (Effort Expectancy: EE) ประกอบดวยขอคาํถามจาํนวน 5 ขอ 3) ตัวแปรอิทธิพลทางสงัคม (Social Influence: SI) 
ประกอบดวยขอคําถาม จํานวน 5 ขอ 4) ตัวแปรความวติกกงัวลในการใชเทคโนโลย ี(Technological Anxiety: TA) 
ประกอบดวยคําถาม จํานวน 5 ขอ 5) ตัวแปรความต้ังใจในการใชงาน (Behavior Intention: BI) ประกอบดวยขอคําถาม 
จํานวน 4 ขอ และ 6) การใชงานนวัตกรรมบริการของแอปพลิเคชนั “หมอพรอม” จาํนวน 5 ขอ สวนที่ 3 เปนคําถาม
ปลายเปดเพื่อใหผูตอบแบบสอบถามแสดงขอคิดเห็นเพิ่มเติม 
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 3.3  ความเชือ่มัน่และความเทีย่งตรง 
   ผูวิจัยไดตรวจสอบหาความสมเหตุสมผลเชิงเนื้อหา (Content Validity) โดยนําแบบสอบถามให
ผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 คน พจิารณาและหาคาดัชนีความสอดคลองระหวางขอคาํถามและวัตถุประสงคการวิจยั ซึ่งมีคา 
IOC (Index of Item-Objective Congruence) มากกวา 0.50 (Rovinelli & Hambleton, 1976) และตรวจสอบความ
เชื่อถือได (Reliability) โดยนําแบบสอบถามไปทดลองกับผูตอบแบบสอบถามทีไ่มใชกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน และ
วิเคราะหโดยใชคาสัมประสิทธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach, 1990) ซึ่งทกุดานมีคามากกวา 0.70 (Nunnally, 1978) 
แสดงวาเครื่องมือมคีวามเท่ียงตรงและมคีวามเชื่อมั่นที่สามารถยอมรับได 

3.4  สถติทิีใ่ชในการวจิยั 
  การวิจัยในครัง้น้ีผูวิจยัใชวิธีการทางสถิติ ซึ่งประกอบดวยสถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย 

และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ในการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยางและการวิเคราะหระดับความคดิเห็น
เกี่ยวกับความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” โดยใชเกณฑการวัดระดับความคิดเห็นและ
แปลความหมายของ Best และ Kahn (1998) ตามคาเฉลี่ยดังนีค้าเฉลี่ย 4.51-5.00 หมายถึง มีความเห็นในระดับมาก
ที่สุดคาเฉลี่ย 3.51-4.50 หมายถงึ มีความเห็นในระดับมากคาเฉลี่ย 2.51-3.50 หมายถึง มีความเหน็ในระดับปานกลาง
คาเฉลี่ย 1.51-2.50 หมายถึง มคีวามเห็นในระดับนอย และคาเฉลี่ย 1.00-1.50 หมายถึง มีความเห็นในระดับนอยที่สุด
และใชสถิตกิารวิเคราะหสหสมัพนัธพหุคูณ (Multiple Correlation Analysis) และสถิตอิางองิสําหรับการวิเคราะหเสนทาง 
(Path Analysis) ของตัวแปรอิสระทั้งหมดเพื่อใชตรวจสอบอิทธิพลของตัวแปรที่สงผลตอความตั้งใจในการใชงาน
นวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม”  

 

4.ผลลพัธการวจิัยและการอภปิรายผล 
 4.1 ผลลพัธการวจิยั 

 4.1.1 ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนเพศหญิง จาํนวน 234 คน คิดเปนรอยละ 58.50 อายุระหวาง 31-
50 ป จํานวน 202 คน คิดเปนรอยละ 50.50 การศกึษาระดับปริญญาตรี จาํนวน 179 คน คิดเปนรอยละ 44.75 ประกอบ
อาชีพธุรกิจสวนตวั/เจาของกิจการ จํานวน 143 คน มีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 10,000–20,000 บาท จาํนวน 223 คน  

 4.1.2 ผลการวิเคราะหโมเดลตามสมมตุิฐานกับขอมูลประจกัษ พบวาคาน้ําหนักของตวัแปรในองคประกอบ
ทุกตัวมีคามากกวา 0.70 (Hair et al., 2010) มีคาความเชื่อมั่นของขอคาํถามรายขอ (r2) สูงกวา 0.50 ยกเวน 6 ขอคําถาม
ที่มีคาต่ํากวา 0.50 ทีเ่กี่ยวกับแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ชวยใหการลงทะเบียนจอง/แจงสถานะการรับวัคซีน/การรับรอง
การฉีดวัคซีนโรคโควิด-19 (COVID-19) และบริการอื่น ๆ ไดเร็วขึ้นแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” งายตอการใชงานการใช
แอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ทําใหรูสกึวาเปนคนไมลาสมัยนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ยังไมปลอดภัยใน
การคุมครองขอมูลสวนตวัตั้งใจจะใชบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ตอไปโดยจะพยายามใชบรกิารแอปพลเิคชัน “หมอ
พรอม” ในชีวติประจาํวันเพื่อรับขอมูลตาง ๆ ทางการแพทย 0.45, 0.39, 0.46, 0.35, 0.43 และ 0.47 ตามลาํดับ และมีคา
ความแปรปรวนเฉลี่ยที่สกัดได (Average Variance Extracted: AVE) มีคามากกวา 0.50 แสดงวาตัวแบบการวัดมีความ
เท่ียงตรง เมื่อพจิารณาคาความเชื่อมั่นเชิงองคประกอบ (Composite Reliability: CR) มีคามากกวา 0.70 แสดงวาตวัแบบ
การวัดมีความเชื่อมั่น (Hair et al., 2010) ดังตาราง 1 
 
ตาราง 1 แสดงผลการวิเคราะหสถติิเชงิพรรณนาของตวัแปรและคุณภาพของเครื่องมือ 

ตวัแปร Mean S.D. Factor 
Loading 

r2 AVE CR 

 (N = 400) (N = 30) 
ความคาดหวงัดานประสทิธภิาพ (PE)     0.678 0.892 
- แอปพลเิคชัน “หมอพรอม”มีประโยชนและมีความ

สะดวกตอการใชงานในชวีิตประจําวันภายใต
สถานการณโรคระบาดโควดิ-19 

2.98 0.82 0.99 0.97   

- แอปพลเิคชัน “หมอพรอม” ชวยเพิ่มโอกาสการ
รับรูขาวสาร และขอมูลอื่น ๆ ในสถานการณโรค
ระบาดโควิด-19 

3.09 0.81 0.86 0.74   
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ตาราง 1 แสดงผลการวิเคราะหสถติิเชงิพรรณนาของตวัแปรและคุณภาพของเครื่องมือ (ตอ) 

ตวัแปร Mean S.D. Factor 
Loading 

r2 AVE CR 

 (N = 400) (N = 30) 
- แอปพลเิคชัน “หมอพรอม” ชวยใหการลงทะเบียน

จอง/แจงสถานะการรับวัคซีน/การรบัรองการฉีด
วัคซีนโรคระบาด โควิด-19 และบริการอื่น ๆ ได
เร็วขึ้น 

3.42 0.75 0.67 0.45   

- แอปพลิเคชัน “หมอพรอม” มีประสิทธิภาพ
ชวยใหสามารถจัดการสิทธิประโยชนการรับ
บริการทางการแพทยในสถานการณโรค
ระบาดโควิด-19 ได 

          3.35             0.80 0.740.55  

ผลรวม 3.21 
(ปานกลาง) 

0.80  

ความคาดหวงัในการใชงาน  (EE)     0.600 0.881 
- แอปพลเิคชัน “หมอพรอม” งายตอการใช
งาน 

3.26 0.76 0.62 0.39   

- การเขาใชงานแอปพลเิคชัน “หมอพรอม”จะ
ไมทําใหยุงยากซับซอน 

3.36 0.79 0.79 0.62   

- สามารถเรียนรูวิธีการใชงานแอปพลิเคชัน 
“หมอพรอม” ดวยตนเองได 

3.35 0.81 0.75 0.57   

- สามารถลงทะเบยีนการใชบริการแอปพลเิค
ชัน “หมอพรอม” ไดดวยตนเอง 

3.37 0.82 0.91 0.83   

- สามารถใชงานแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” 
ได อยางคลองแคลวจากการไดลองใชงาน
ไมเกิน 3 ครั้ง 

3.29 0.79 0.78 0.60   

ผลรวม 3.32 
(ปานกลาง) 

0.65  

อทิธพิลทางสงัคม (SI)     0.623 0.891 
- บุคคลในครอบครัวและบุคคลรอบขางมีสวน
ทําใหตนไดใชบรกิารแอปพลิเคชนั “หมอ
พรอม” 

3.19 0.79 0.72 0.51   

- รูสึกวาตนเองเปนคนทันสมยัเมือ่ใชบริการ
แอปพลิเคชัน “หมอพรอม” 

3.30 0.78 0.86 0.73   
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ตาราง 1 แสดงผลการวิเคราะหสถติิเชงิพรรณนาของตวัแปรและคุณภาพของเครื่องมือ (ตอ) 
ตวัแปร Mean S.D. Factor 

Loading 
r2 AVE CR 

 (N = 400) (N = 30) 
- การใชแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ทําใหไดรับ
การยอมรับจากบุคคลอื่น 

3.34 0.84 0.80 0.64   

- สถานการณโรคระบาดโควิด-19 สงผลใหตอง
ใชบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” 

3.30 0.82 0.88 0.77   

- การใชแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ทําใหรูสึก
วาเปนคนไมลาสมัย 

3.28 0.78 0.68 0.46   

ผลรวม 3.28 
(ปานกลาง) 

0.67  

ความวติกกงัวลในการใชเทคโนโลยี  (TA)     0.577 0.870 
- รูสึกวามีความรูในการใชเทคโนโลยีนอยจึงไม

มั่นใจขณะใชบริการแอปพลิเคชนั “หมอ
พรอม” 

3.21 0.70 0.80 0.64   

- มีความกังวลในการใชงาน หากแอปพลิเคชัน 
“หมอพรอม”หยดุชะงักขณะใชบริการ 

3.25 0.72 0.83 0.69   

- รูสึกกังวลวา หากเกิดปญหาในการใชบริการ
แอปพลิเคชัน “หมอพรอม”จะไมสามารถทาํ
การแกไขไดดวยตนเอง 

3.39 0.76 0.72 0.51   

- เกรงวา เมื่อเขาใชบริการแอปพลิเคชัน “หมอ
พรอม”จะเปนการเปดเผยขอมูลสวนตัว
ใหกับบุคคลอื่น 

3.43 0.75 0.83 0.69   

- นวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม”
ยังไมปลอดภัยในการคุมครองขอมูลสวนตัว 

3.33 0.72 0.60 0.35   

ผลรวม 3.32   
(ปานกลาง) 

0.58  

ความตั้งใจในการใชงาน (BI)     0.582 0.846 
- ตั้งใจจะใชบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม”
ตอไป 

3.18 0.76 0.66 0.43   

- จะพยายามใชบริการแอปพลิเคชัน “หมอ
พรอม”ในชวีิตประจาํวันเพื่อรับขอมูลตาง ๆ
ทางการแพทย 

3.28 0.78 0.69 0.47   

 
  



ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความตั้งใจในการใช้งานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน “หมอพร้อม” ในเขตกรุงเทพมหานคร / พณีพรรณ สมบัติ

151 
วารสารการบัญชีและการจัดการ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 

ปีที่ 14 ฉบับที่ 1 ม.ค.-มี.ค. 65

ตาราง 1 แสดงผลการวิเคราะหสถติิเชงิพรรณนาของตวัแปรและคุณภาพของเครื่องมือ (ตอ) 
ตวัแปร Mean S.D. Factor 

Loading 
r2    AVE CR 

 (N = 400) (N = 30) 
- หากมีแอปพลิเคชันอื่น ๆ ที่ใหบริการใน
ลักษณะเดียวกันก็จะยังคงใชบรกิารแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” 

3.31 0.82 0.90 0.81   

- จะหมั่นติดตามขอมลูที่สําคัญทางการแพทย
จากการใชบริการผานทางแอปพลิเคชัน “หมอ
พรอม”ในทุก ๆ วัน 

3.29 0.78 0.78 0.61   

ผลรวม 3.26 
(ปานกลาง) 

0.66   

การใชงานนวตักรรมบรกิารของแอปพลิเค
ชนั “หมอพรอม” (USE) 

    0.693 0.918 

- เมื่อตองการหาขอมูลเชน ขอมลูการจอง
วัคซีน คนหาหนวยบริการตรวจโรคโควิด-
19 จะตัดสินใจใชบริการแอปพลเิคชัน 
“หมอพรอม” 

3.20 0.72 0.87 0.75   

- ตัดสินใจใชบริการแอปพลิเคชัน “หมอ
พรอม”เพราะเปนนวตักรรมบริการทาง
การแพทยที่สะดวกรวดเร็ว และนาเชื่อถือ 

3.32 0.85 0.85 0.73   

-ตัดสินใจใชบริการแอปพลเิคชัน “หมอ
พรอม”เนื่องจากมีระบบปฏิบัติการท่ีให
ขอมูลไดถูกตอง 

3.35 0.81 0.83 0.68   

-ขอมูลจากแอปพลิเคชัน “หมอพรอม”เปน
ประโยชนจงึทําใหยอมรับและใชบริการ
ตอไป 

3.33 0.80 0.84 0.71   

- จะชักชวนใหบุคคลอื่นใชบริการแอปพลิเค
ชัน “หมอพรอม” 

3.37 0.80 0.77 0.60   

ผลรวม 3.31 
(ปานกลาง) 

0.68   

 
จากตาราง 1 ผลการวิเคราะหสถติิเชงิพรรณนา พบวาปจจัยทั้ง  6 ดาน ประกอบดวย 1) ความคาดหวังดาน

ประสิทธิภาพ 2) ความคาดหวังในการใชงาน 3) อิทธิพลทางสงัคม 4) ความวิตกกงัวลในการใชเทคโนโลย ี5) ความต้ังใจ
ในการใชงาน และ 6) การใชงานนวัตกรรมบริการของแอปพลิเคชนัหมอพรอม มีผลรวมคาเฉลี่ยเทากับ 3.21, 3.32, 3,28, 
3.32, 3.26 และ 3.31 ตามลาํดับ ซึ่งทุกดานอยูในระดับปานกลางพบวาขอคําถามสําหรับผลการตรวจสอบตัวแบบสมการ
โครงสราง พบวา ตวัแบบมีความสอดคลองกับขอมูลเชงิประจักษ รายละเอียดดงัตาราง 2 และรูปภาพประกอบ 3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความตั้งใจในการใช้งานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน “หมอพร้อม” ในเขตกรุงเทพมหานคร / พณีพรรณ สมบัติ

152
วารสารการบัญชีและการจัดการ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 

ปีที่ 14 ฉบับที่ 1 ม.ค.-มี.ค. 65

ตาราง 2 แสดงคาดัชนีความสอดคลองของโมเดล 
สถติใินการตรวจสอบ เกณฑพจิารณา คาทีค่าํนวณได ผลการพจิารณา 

2 ไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ
0.05 

3.779 ผานเกณฑ 

df - 3.000 - 

p-value มากกวา 0.05 0.286 ผานเกณฑ 

2/df นอยกวา 2 1.260 ผานเกณฑ 

CFI มากกวาหรือเทากับ 0.90 1.000 ผานเกณฑ 

NFI มากกวาหรือเทากับ 0.90 0.999 ผานเกณฑ 

GFI มากกวาหรือเทากับ 0.90 0.997 ผานเกณฑ 

AGFI มากกวาหรือเทากับ 0.90 0.978 ผานเกณฑ 

RMSEA นอยกวา 0.05 0.026 ผานเกณฑ 

** มีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับนยัสําคัญ 0.01 
 

รปูภาพประกอบ 3 
ผลการวเิคราะหโมเดลตามสมมตุฐิานกบัขอมลูประจกัษ 

 
 

จากรูปภาพประกอบ 3 ผลการวิเคราะหขอมูล พบวา โมเดลตามสมมุติฐานมีความสอดคลองกับขอมูลเชิง
ประจักษ โดยพิจารณาจากคาไคกําลังสอง (Chi-square) เทากับ 3.779 คา Chi-square/df มีคาเทากับ 1.260 (ไมควร
เกิน 2) องศาอิสระ (df) มีคาเทากับ 3, p-value เทากับ 0.286 คาดัชนีระดับความสอดคลองเปรียบเทียบ (CFI) มีคา
เทากับ 1.00 ดัชนีวัดระดับความกลมกลนื (GFI) มีคาเทากับ 0.997 คาดัชนีวัดระดับความเหมาะสมพอดีอิงเกณฑ (NFI) 
มีคาเทากับ 0.999 ดัชนีวัดระดับความเหมาะสมพอดีที่ปรับแกแลว (AGFI) มีคาเทากับ 0.978 และดัชนีรากที่สองของ
ความคลาดเคลื่อนในการประมาณคา (RMSEA) มีคาเทากับ 0.026 กลาวคือ ผลการวิเคราะหสมการโครงสรางตาม
สมมุติฐานสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษท้ังนี้คาสัมประสิทธ์ิอิทธิพลระหวางตัวแปรเหตุและตัวแปรผล ดังแสดงใน
ตาราง 3 
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ตาราง 3  แสดงคาสัมประสิทธิ์อทิธิพลระหวางตัวแปรเหตแุละตัวแปรผล 

ตวัแปร 
ความตั้งใจในการใชงาน(BI) 

การใชงานนวตักรรมบรกิาร
ของแอปพลิเคชนั “หมอ

พรอม” (USE) 
DE IE TE DE IE TE 

ความคาดหวงัในประสิทธิภาพ(PE) 0.211*  0.211*  0.210* 0.210* 
ความคาดหวงัในการใชงาน(EE) 0.371*  0.371*  0.371* 0.371* 
อิทธิพลทางสังคม(SI) 0.379*  0.379*  0.378* 0.378* 
ความวติกกงัวลในการใชเทคโนโลย(ีTA) -0.009  -0.009  -0.009 -0.009 
ความต้ังใจในการใชงาน(BI)   0.998*   0.998* 

2= 3.779, df = 3, p = 0.286, 2/df = 1.260, RMSEA = 0.026, CFI = 1.000, GFI = 0.997 
* p < 0.05 
 

การวเิคราะหคาสหสมัพนัธระหวางตวัแปรอิสระทัง้หมด 
การวิเคราะหสหสมัพนัธแบบพหคุูณ (Multiple Correlation Analysis) ของตวัแปรอิสระทั้งหมด ซึง่ประกอบดวย 

ความคาดหวงัในประสิทธิภาพ (PE) ความคาดหวงัในการใชงาน (EE) อิทธิพลทางสงัคม (SI) ความวิตกกังวลในการใช
เทคโนโลยี (TA) ดังแสดงในตาราง 4 
 
ตาราง 4  แสดงคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระที่ศึกษาทัง้หมด 

ตวัแปร PE EE SI TA 
PE 1    
EE 0.745** 1   
SI 0.785** 0.774** 1  
TA 0.607** 0.611** 0.611** 1 

** มีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับนยัสําคัญ 0.01 
 

จากตาราง 4 แสดงผลการวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธแบบเพียรสันของตวัแปรองคประกอบความต้ังใจ
ในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” พบวา ตัวแปรสังเกตไดสวนใหญ มีความสัมพันธกันเชงิบวก
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับนัยสาํคัญ 0.01 (p <0.01) โดยตัวแปรอิสระทุกคูมีคาสหสมัพนัธพหุคูณไมเกิน 0.85 
ความสมัพนัธดงักลาวแสดงใหเห็นวา ตัวแปรสังเกตไดมีระดับความสัมพันธไมสงูมากนัก ไมเกิดปญหา Multicollinearity 
โดยตัวแปรสังเกตไดทีม่ีความสัมพันธกันสูงที่สดุคือ อทิธิพลทางสงัคม (SI) และความคาดหวังในประสิทธิภาพ (PE) โดยมี
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเทากับ 0.785 สวนตัวแปรสังเกตไดที่มคีวามสมัพนัธนอยที่สุดคือ ความวิตกกังวลในการใช
เทคโนโลยี (TA) และความคาดหวังในประสิทธิภาพ (PE) โดยมคีาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธเทากับ 0.607 โดยจาํแนกตาม
สมมุติฐานการวิจยั ดังตาราง 5 
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ตาราง 5 แสดงผลการทดสอบสมมุตฐิานในการวิจัย 

สมมตุฐิานในการวิจยั Beta (t-statistics) p-value สรปุผล 

H1: ความคาดหวังในประสิทธิภาพมีอิทธิพลทางบวกตอ
ความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน 
“หมอพรอม” 

0.21 (5.495)  <0.001** ยอมรับ 

H2: ความคาดหวังในการใชงาน มีอิทธิพลทางบวกตอ
ความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน 
“หมอพรอม” 

0.37 (10.540) <0.001** ยอมรับ 

H3: อิทธิพลทางสังคมมีอิทธิพลทางบวกตอความต้ังใจใน
การใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” 

0.38 (9.998) <0.001** ยอมรับ 

H4: ความวิตกกังวลในการใชเทคโนโลยี มีอิทธิพลทาง
ลบตอความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” 

-0.01 (-0.339) 0.735 ไมยอมรับ 

H5: ความตั้งใจในการใชงานมีอิทธิพลทางบวกตอการใช
งานนวัตกรรมบริการของแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” 

1.00 (33.927) <0.001** ยอมรับ 

** มนีัยสําคัญทางสถติิที่ระดับนัยสําคัญ 0.01 
 

4.2 การอภปิรายผลการวจิยั 
 จากการศึกษาเรื่อง ปจจยัที่มีอิทธิพลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน  
“หมอพรอม” ในเขตกรงุเทพมหานครสามารถอภิปรายผลการศกึษา ไดดงัน้ี 
 4.2.1 ความคาดหวังในประสทิธิภาพมีอทิธิพลทางบวกตอความตั้งใจในการใชงานนวตักรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” มนีัยสําคญัทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ 0.01 (p < 0.01) ทั้งน้ีเปนผลจากผูใชเล็งเห็นถึงความมี
ประโยชนและความสะดวกในการใชงาน รวมถงึการชวยเพิม่โอกาสการรับรูชาวสาร ขอมูลการลงทะเบียนจองวคัซีน
ปองกันโรคโควิด-19 (COVID-19) สถานะการรับรองการฉีดวคัซีน และการรับทราบสิทธิประโยชนของตนเองน้ัน สามารถ
หาขอมูลไดจากแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ไดทั้งหมด จึงทาํใหผูใชงานมคีวามตั้งใจในการใชงานแอปพลิเคชันภายใต
สถานการณโรคระบาดโรคโควิด-19 (COVID-19) หากแอปพลเิคชันสามารถรองรับและตอบสนองความตองการของผูใช
ในทุกฟงกชันการใชงานกจ็ะทําใหการใหบริการบนแอปพลิเคชันมีประสิทธิภาพเพิ่มมากข้ึน อันจะสงผลใหมีผูใชงานเพิ่ม
มากขึ้นอกีดวย ซึง่สอดคลองกับงานวิจยัของ Budi et al. (2021) ศึกษา ปจจยัที่มีอิทธิพลตอความตั้งใจของผูใชในการใช
แอปพลิเคชันฉุกเฉนิ พบวา ความคาดหวังดานประสิทธิภาพสงผลเชิงบวกตอความตัง้ใจเชงิพฤติกรรมในการใชแอปพลิเค
ชันในการติดตามตาํแหนงสําหรบัเหตกุารณฉุกเฉิน และงานวจิัยของ Astani et al. (2021) ศึกษา การยอมรบัการสมัคร e-
Health ของผูใชงานในศูนยดูแลสุขภาพเบ้ืองตนในเมืองสุราบายาพบวาผูใชงานมีความคาดหวังในประสทิธิภาพของแอป
พลิเคชัน e-Health ซึ่งจะสงผลตอความตัง้ใจในการใชงานเพื่อเกดิการยอมรับวาแอปพลิเคชันนั้นจะมีประโยชนจริง 

 4.2.2 ความคาดหวังในการใชงาน มีอิทธิพลทางบวกตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” มนีัยสําคญัทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ 0.01 (p < 0.01) ทั้งน้ีอาจเปนเพราะการออกแบบแอปพลเิค
ชัน “หมอพรอม” ถกูออกแบบมาเพื่อใหผูใชใชงานไดงาย ไมเกิดความยุงยาก โดยสามารถเรียนรูวิธีการใชงานและการ
ลงทะเบียนรับการบริการตาง ๆ ไดดวยตนเองตลอดจนเมื่อผูใชเขาใชงานในแอปพลิเคชัน “หมอพรอม”เพียงไมกี่ครัง้ก็จะ
เกิดความคลองแคลวในการใชงานในครั้งตอไป สงผลทําใหเกิดความตั้งใจในการใชงานตอเนื่องในครั้งตอ ๆ ไป ซึง่
ผลการวิจัยนี้ สอดคลองกับงานวิจัยของ Shiferaw et al. (2021) ไดศึกษา การยอมรับการแพทยทางไกลและความพึง
พอใจของผูใหบริการดานการแพทยในชวงการระบาดของโรค COVID-19 ในประเทศชิล ีพบวาความคาดหวังในการใช
งานมีอิทธิพลทางตรงอยางมีนัยสําคัญตอทัศนคตแิละความตั้งใจเชงิพฤตกิรรมของผูใชที่มตีอการใชบริการการแพทย
ทางไกลนอกจากนี้ยงัสอดคลองกับงานวิจยัของ Semiz และ Semiz (2021)ไดสํารวจการใชงานแอปพลิเคชันสุขภาพมือ
ถือของผูบริโภค ผลการวจิยัพบวา ความคาดหวังในการใชงานสงผลตอความตั้งใจในการใชแอปพลิเคชันmHealth และ
ความต้ังใจในการใชแอปพลิเคชนั mHealth ยังสงผลตอพฤติกรรมของการใชงานแอปพลิเคชันmHealth 

 4.2.3 อิทธิพลทางสังคมมีอทิธิพลทางบวกตอความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอ
พรอม”มนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดบันัยสําคัญ 0.01 (p < 0.01) อาจเปนเพราะความตั้งใจใชงานของผูใชอาจไดรับอิทธิพล
มาจากสภาพแวดลอมจากบุคคลรอบขางที่ใชแอปพลิเคชันอยูแลว มีสวนทําใหผูอื่นท่ียงัไมเคยใชบริการเกิดการอยากใช
บริการ ซึ่งหากไมใชแอปพลิเคชนัอาจทําใหพูดคยุกับผูอื่นไมเขาใจ อาจทาํใหตนเองไมทันตอเทคโนโลยี ไมเกิดการยอมรบั
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จากบุคคลอื่น รวมถึงไมทราบถึงสิทธิประโยชนของตนเองที่พงึจะไดรับจากบริการทางการแพทยจากแอปพลเิคชันดังกลาว 
ทั้งนี้เน่ืองดวยสถานการณโรคระบาดโรคโควิด-19 (COVID-19) ทําใหตองใชบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” สอดคลอง
กับงานวิจยัของ Suroso และ Sukmoro, (2021) ไดศึกษาถึงปจจยัที่มีผลตอพฤตกิรรมการใชเทคโนโลยแีอปพลิเคชันมือ
ถือเพื่อสขุภาพในสงัคมชาวอินโดนีเซีย พบวา ความคาดหวังในการปฏิบัติงาน อิทธิพลทางสงัคม สภาพการอํานวยความ
สะดวก และลกัษณะนิสัยสงผลในเชิงบวกเกี่ยวกับเจตนาทางพฤติกรรมและความตัง้ใจเชงิพฤติกรรมมอีิทธิพลทางบวกตอ
พฤติกรรมการใชงานนอกจากน้ียงัสอดคลองกับงานวิจยัของ Farhady et al. (2020) ศึกษาการประเมินปจจัยที่มี
ประสิทธิผลในการยอมรับเทคโนโลยีสขุภาพเคลื่อนท่ีโดยใชทฤษฎีการยอมรับและการใชเทคโนโลยี (Unified Theory of 
Acceptance and Use of Technology: UTAUT) ที่พบวา อิทธิพลทางสังคมมีอิทธิพลท่ีสงผลตอการยอมรับเทคโนโลยี
สุขภาพเคลื่อนที่ในผูปวย 

 4.2.4 ความวิตกกังวลในการใชเทคโนโลยี ไมมอีทิธิพลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม”มนีัยสาํคญัทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ 0.01 (p > 0.01) ทั้งน้ีเปนผลจากผูทีใ่ชนวัตกรรมบริการของ
แอปพลิเคชัน “หมอพรอม” เปนแอปพลเิคชันที่ใหขอมูลท่ีเปนประโยชนตอสขุภาพไดพัฒนาขึ้นภายใตสถานการณการ
ระบาดของโรคโควิด-19 (COVID-19) ซึง่ประชาชนคดิวาในสถานการณเชนนี้จะสงผลทําใหเกิดความไมปลอดภัยใน
สุขภาพของตนเอง จงึเปนที่สนใจของผูใชงานเปนจํานวนมากในการคนหาขอมูลตาง ๆ ทางการแพทย โดยผูใชงาน
สวนมากจะอยูในวัยผูใหญตอนกลางมีอายุระหวาง 31-50 ป ซึ่งอาจไมมคีวามวติกกงัวลในการใชเทคโนโลยีมากมายนัก 
เน่ืองจากกลุมคนวัยนีม้ีความคุนเคยกับการใชงานเทคโนโลยแีละแอปพลเิคชันตาง ๆ บนสมารตโฟน (Smart Phone) หรือ
ตองใชแอปพลิเคชันอื่น ๆ ในการดําเนินชีวิตประจําวัน เชน เรื่องงาน เรื่องสวนตัว จงึทําใหมคีวามคลองแคลวและชํานาญ
ในการใชแอปพลิเคชันมากพอสมควร หากมแีอปพลิเคชันที่ยังไมเคยใชก็อาจจะใชเวลาในการเรียนรูไมมากนัก และเมื่อ
เกิดปญหาในการใชงานกจ็ะมกีารใหบริการของระบบหรือเจาหนาที่คอยใหคาํแนะนาํแกไขปญหา ซึ่งสอดคลองกับ
งานวจิัยของ (อภิวรรณ หมื่นสะอาด และ พิทยา ผอนกลาง, 2564) ท่ีศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอความพงึพอใจใน
คุณภาพการใชบริการโมบายแบงกกิง (Mobile Banking) ของผูใชบริการ พบวาในการใชงานโมบายแบงกกิง หากมี
ผูเชี่ยวชาญในการใหคําแนะนําการใชงานและที่ปรึกษาเมื่อเกดิปญหาในการใชบริการ รวมไปถึงดานกระบวนการทํางาน
ของโมบายแบงกกิงควรตองมีความทันสมัยและตอบสนองความตองการของผูใชงานอยางตอเนื่องซึ่งผลจากการวจิัยมี
ความแตกตางจากผลการวจิยัของ Giao et al. (2020)ไดศึกษาแบบจําลองของปจจัยที่มีอิทธิพลตอความตัง้ใจเชงิ
พฤติกรรมในการใชอนิเทอรเนต็การธนาคารและบทบาทการดูแลความวิตกกงัวลในเวียดนามพบวาความวิตกกังวลสงผล
ใหเกิดการลดลงของความตั้งใจเชิงพฤติกรรมและยังสงผลเชิงลบตอความสัมพันธระหวางเจตคตแิละเจตนาทาง
พฤติกรรม นอกจากนีง้านวิจยัของ Guo et al. (2013) ที่ศึกษาการยอมรบัอุปกรณมือถือสขุภาพของผูสงูอายใุนประเทศจีน 
พบวาความวิตกกงัวลดานเทคโนโลยีและการตอตานการเปลี่ยนแปลงมีความสัมพันธในทางลบตอการรับรูถึงความ
สะดวกและความตั้งใจในการใชงาน  

 4.2.5  ความตัง้ใจในการใชงานมอิีทธิพลทางบวกตอการใชงานนวตักรรมบริการของแอปพลิเคชัน “หมอ
พรอม” มนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ 0.01 (p < 0.01) ท้ังนีเ้น่ืองจากผูใชบริการมีความตัง้ใจที่จะติดตามแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” เปนประจาํทุกวันเพื่อรับขอมูลสาํคัญตาง ๆ และมีความตั้งใจที่จะยังคงใชแอปพลิเคชัน “หมอ
พรอม”ตอไป เชน ใชเพื่อลงทะเบียนจองวัคซีน คนหาหนวยบริการตรวจเชื้อ เน่ืองจากเปนนวัตกรรมบริการทางการแพทยที่
สะดวก รวดเร็ว สามารถรับบริการผานแอปพลเิคชันไดทกุท่ีทุกเวลาไมมีขอจาํกดั อกีทั้งมีระบบปฏิบัติการที่มีขอมูลถูกตอง
และมีความนาเชื่อถือ จงึยอมรบัในการใชบรกิารโดยจะแนะนําใหบุคคลอื่นใชบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม”ดวย
เชนกัน สอดคลองกับงานวิจัยของ Alam et al. (2018) ศึกษาการใชแบบจําลอง Unified Theory of Acceptance and 
Use of Technology (UTAUT)เพื่อกําหนดปจจัยทีม่ผีลตอการยอมรับและการใชบริการสขุภาพเคลื่อนท่ี (mHealth) ใน
บังกลาเทศ ท่ีพบวา ความตัง้ใจในการใชบริการสขุภาพเคลื่อนที่ มอีิทธิพลเชงิบวกตอความต้ังใจของคนทั่วไปที่จะใช
บริการ mHealth และยังสอดคลองกับงานวจิัยของ Barua และ Barua (2021) การยอมรับและการใชเทคโนโลยี 
mHealth ทามกลางการระบาดของ COVID-19 ในประเทศกําลงัพฒันา พบวา ความสมัพนัธระหวางความต้ังใจเชิง
พฤติกรรมกับพฤติกรรมการใชงานนั้น อาจมีผลมาจากการยอมรับของผูใชโดยมขีอจํากัดของสถานการณการระบาดของ
COVID-19ที่เกิดขึ้น 

 
5.  สรุปผลการวจิัย 

จากการศึกษา ปจจยัท่ีมีอิทธิพลตอความตัง้ใจในการใชงานนวตักรรมแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ในเขต
กรุงเทพมหานคร ผูวจิัยสรุปผลการวิจยัไดดังนี ้

5.1 จากการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอความต้ังใจในการใชงานนวัตกรรมแอปพลิเคชัน “หมอพรอม”ซึ่ง
ประกอบดวย ปจจัยดานความคาดหวังในประสิทธิภาพ ปจจยัดานความคาดหวังในการใชงาน ปจจัยดานอิทธิพลทาง
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สังคมปจจัยดานความวติกกังวลในการใชเทคโนโลยี ปจจัยความต้ังใจในการใชงานและการใชงานนวัตกรรมบริการแอป
พลิเคชัน “หมอพรอม” พบวาตัวแปรทั้งหมดมีความสอดคลองกับขอมูลเชงิประจักษ ซึง่โมเดลมีความถูกตองและ
เหมาะสม 

5.2 จากผลการวิจยัสถิติเชงิพรรณนา พบวาปจจัยทั้ง 6 ดาน ประกอบดวย 1) ความคาดหวังดาน
ประสิทธิภาพ 2) ความคาดหวังในการใชงาน 3) อิทธิพลทางสงัคม 4) ความวิตกกงัวลในการใชเทคโนโลยี 5) ความตัง้ใจ
ในการใชงาน และ 6) การใชงานนวัตกรรมบริการของแอปพลิเคชนัหมอพรอม มีผลรวมคาเฉลี่ยเทากับ 3.21, 3.32, 3,28, 
3.32, 3.26 และ 3.31 ตามลาํดับ ซึ่งทุกดานมีคาเฉลี่ยระดับความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง 

5.3 จากผลการวิจยัพบวา ปจจยัดานความคาดหวังในประสิทธิภาพ ปจจัยดานความคาดหวังในการใชงาน 
ปจจัยดานอิทธิพลทางสังคมและปจจัยความตัง้ใจในการใชงานมอิีทธิพลทางบวกตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรม
บริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” มนีัยสําคัญทางสถติทิี่ระดับนัยสําคัญ 0.01 ยกเวนปจจยัดานความวิตกกังวลในการใช
เทคโนโลยีทีไ่มมีอทิธิพลตอความตั้งใจในการใชงานนวตักรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม”  

5.4 จากผลการวิจยัพบวา ปจจยัที่มีอทิธิพลทางตรงท่ีสงผลตอความต้ังใจในการใชงานนวัตกรรมแอปพลิเค
ชัน “หมอพรอม”พบวาตัวแปรดานอิทธิพลทางสังคมเปนปจจัยที่มอิีทธิพลทางตรงซึ่งอยูในระดับมากที่สุด รองลงมาคือ ตัว
แปรดานความคาดหวังในการใชงานและตัวแปรดานความคาดหวังในประสิทธิภาพเปนตัวแปรทีมี่อิทธิพลทางตรง
รองลงมาตามลาํดับนอกจากนี้ยังพบวาความวิตกกังวลในการใชเทคโนโลยีไมมอีทิธิพลทางตรงตอความตัง้ใจในการใช
งานนวตักรรมแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” และปจจัยดานความตั้งใจในการใชงานมีอิทธิพลทางตรงตอการใชงาน
นวัตกรรมบริการของแอปพลิเคชนั “หมอพรอม” 

5.5 จากผลการวิจยัสามารถสรปุไดวา ปจจัยทีม่ีอิทธิพลทางออมท่ีสงผลตอความตั้งใจในการใชงาน
นวัตกรรมแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ซึ่งประกอบดวย ตัวแปรดานอิทธิพลทางสังคมตัวแปรดานความคาดหวังในการใช
งานและตัวแปรดานความคาดหวังในประสิทธิภาพเปนตัวแปรทีม่อิีทธิพลทางออมตามลาํดับนอกจากนี้ยังพบวาความ
วิตกกังวลในการใชเทคโนโลยีไมมีอิทธิพลทางออมตอความตั้งใจในการใชงานนวัตกรรมแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” 
 
6. ขอเสนอแนะสาํหรับการวิจัยในอนาคตและประโยชนของการวจิัย 
 6.1 ขอเสนอแนะสาํหรบัการวจิยัในอนาคต 
 6.1.1 การวิจยัในอนาคตอาจศึกษาวิจัยมุมมองดานผูใหบริการ การเตรียมความพรอมการใหบริการผาน
นวัตกรรมบริการของแอปพลิเคชนั “หมอพรอม” ในการพัฒนาระบบขอมูลในแอปพลเิคชันท่ีเชื่อมโยง และการเขาถึงการ
ใชขอมูลรวมกันในทุกหนวยงานที่เกี่ยวของเชนการเตรียมระบบการจองคิวการรบัวคัซีน การจองคิวเตยีงผูปวยในแตละ
โรงพยาบาลในการรกัษา ทั้งน้ีเพือ่ใหประชาชนเขาถึงบริการทางการแพทยไดอยางสะดวกและรวดเร็ว และตอบสนองตอ
ความตองการของผูใชบริการตลอดจนการศึกษาการวางระบบฐานขอมูลสาํหรับเตรียมความพรอมของหนวยงานในการ
ใหบริการผานแอปพลิเคชันดังกลาว เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดแกประชาชนผูใชบริการ  
 6.1.2 งานวิจยัครั้งนีเ้ปนการศึกษาปจจยัที่มีอทิธิพลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิค
ชัน “หมอพรอม” ในเขตกรงุเทพมหานคร ซึง่มีตวัแปรออิสระคือ ความคาดหวงัในประสิทธิภาพความคาดหวังในการใชงาน  
อิทธิพลทางสังคมและความวติกกังวลในการใชเทคโนโลยีทีม่ผีลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน 
“หมอพรอม” ดังนั้น ควรศกึษาตวัแปรอิสระดานอื่น ๆ ท่ีสงผลตอความตัง้ใจในการใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน 
“หมอพรอม” เชน ความเขาใจในเทคโนโลยี ความเชื่อมั่นในระบบ หรือการตอตานการเปลี่ยนแปลง เปนตน เพื่อทําให
ทราบวามีปจจัยอื่นปจจัยใดบางท่ีสงผลตอความตัง้ใจใชงานนวัตกรรมบริการในบริบทของการใชงานอื่น ๆ ท่ีมีลักษณะ
คลายกันขอจํากัดของการวิจยัในครั้งนีเ้ลอืกเฉพาะกลุมตัวอยางทีอ่ยูในเขตกรุงเทพมหานครเทานัน้ การวิจยัครั้งตอไปควร
มีการขยายกลุมตัวอยางใหครอบคลุมทั่วประเทศ ซึ่งจะทําใหไดขอมูลท่ีครบถวนสมบูรณมากยิ่งขึ้น 
 6.1.3 การวิจยัในครั้งตอไปควรใชวิธวีิจัยแบบผสมผสานวิธี (Mixed Methodology) เปนการวิจยัในแนวทาง
แบบผสมผสานวิธี โดยการผสานวิธีคิดและระเบียบเชงิปริมาณและคุณภาพเขาดวยกันใชการสมัภาษณหรือการ
สังเกตการณประกอบกัน หรือการเก็บรวบรวมขอมูลเปนระยะ ทั้งขอดีและสภาพปญหาทีพ่บอันเนือ่งจากการใชงาน ซึง่จะ
ทําใหผูวิจยัไดรับขอมูลท่ีถูกตองและตรงกับความเปนจรงิที่สดุซึ่งจะนําขอมูลท่ีไดมาปรับปรุงและแกไขเพื่อใหเกิด
ประโยชนตอบสนองเชงินโยบายไดสูงสุด 

6.2 ประโยชนของการวิจยั 
 6.2.1 ประโยชนในดานทฤษฎ ี
 การวิจัยครัง้น้ี เปนการสรางตวัแบบในการอธิบายความสมัพันธระหวางปจจยัตาง ๆ ที่มีอิทธิพลตอ
ความต้ังใจในการใชงานแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” โดยการนาํแบบจําลองทฤษฎีการยอมรับและการใชเทคโนโลยี 
(Unified Theory of Acceptance and Use of Technology: UTAUT) มาพฒันาเปนกรอบการศกึษารวมกับปจจยัดาน
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ความวติกกงัวลในการใชเทคโนโลยซีึ่งผลการวิจัยท่ีพบวาปจจยัดงักลาวไมสอดคลองกับงานวิจยัทีผ่านมาอาจเนื่องดวย
แอปพลิเคชัน “หมอพรอม” เปนนวัตกรรมการบริการท่ีพัฒนามาจากหนวยงานภาครฐัท่ีมีความนาเชื่อถืออาจทําให
ผูใชงานปราศจากความวิตกกังวลใจขณะที่ใชงานเทคโนโลยีดงักลาวโดยตัวแปรดานความวิตกกังวงในการใชเทคโนโลยี
อาจจะเหมาะสมกับการศกึษาวิจยัการใชงานในแอปพลิเคชันอื่นทีอ่าจมคีวามเสี่ยงตอการใชงาน ท้ังนีผ้ลงานวจิัยสามารถ
ใชเปนแนวทางสําหรับการศึกษาเพิ่มเติมตอยอด โดยการนาํเอาปจจัยอื่น ๆ ที่จะสงผลตอความต้ังใจในการใชงานมา
ศึกษาใหเกิดตวัแบบใหมของการยอมรบัเทคโนโลยีที่ทันกับบริบทตาง ๆ และสถานการณที่จะเกิดขึ้นในอนาคต 
 6.2.2 ประโยชนดานการนําไปปฏิบตั ิ
  องคกรสาธารณสขุของประเทศไทย สามารถนาํผลท่ีไดจากการวิจัยไปกําหนดเปนนโยบายเรงดวนใน
การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศทางสุขภาพเพื่อสรางนวัตกรรมการใหบริการสขุภาพแกประชาชนในรูปแบบ New 
Normal ภายหลังจากสถานการณโรคระบาดโควิด-19 (COVID-19) นอกจากแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” จะมีประโยชน
หลายดาน เชน การติดตอสื่อสารขอมูลขาวสารจากหนวยงานไปยงัประชาชนแลว ยังพบวาการใชงานแอปพลิเคชันอาจยัง
ไมครอบคลมุกลุมบุคคลที่ไมมีอปุกรณในการใชงาน เชน สมารตโฟน (Smart Phone) หรืออุปกรณคอมพิวเตอรเพื่อรองรับ
แอปพลิเคชัน ดังนั้นการออกแบบนวัตกรรมบริการควรพิจารณาเพื่อใหทุกคนไดเขาถึงขอมูลไดอยางทั่วถึง ตลอดจนการ
สรางแพลตฟอรมใหมๆ ที่จะใชสนับสนุนขอมูลขาวสารใหกับประชาชนทัว่ประเทศไดเขาถึงการบรกิาร เพื่อใหเกิด
ประสิทธิภาพของการใหบรกิารทางการแพทยและสาธารณสุข รวมถึงการขยายการบรกิารใหเกดิประโยชนสูงสุดแก
ประชาชนในทัว่ทุกภูมิภาค ซึ่งจากผลการวิจยัพบวา ปจจยัดานอทิธิพลทางสังคมเปนปจจัยที่มอิีทธิพลตอความตัง้ใจใน
การใชงานนวัตกรรมบริการแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” ท่ีมากที่สุด เนื่องจากแอปพลเิคชัน “หมอพรอม” เปนสิ่งจาํเปนใน
สถานการณของการเกดิโรคระบาดโควิด-19 (COVID-19) ซึ่งมีผูใชงานแอปพลิเคชันเพิม่มากขึ้นอยางรวดเร็ว ตลอดจน
หากมบุีคคลรอบขางใชงานแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” เชน ใชสําหรับการจองวัคซีน การรบัขอมูลขาวสารที่สาํคัญ ฯลฯ 
ขณะทีต่นเองยังไมไดใชงานอาจจะทําใหบุคคลรูสกึวาตนเองเสยีสทิธิประโยชนอันพึงจะไดรับ จงึตองใชงานเหมือนกับ
บุคคลอ่ืนโดยมกีารรับรูถงึประโยชนของแอปพลิเคชันดังกลาวซึ่งหนวยงานอาจตองมีการวางแผนกลยุทธเปาหมายและ
ทิศทางของการดําเนินงานบริการขอมูลทางสาธารณสุขผานแอปพลิเคชันใหทันกับเหตุการณและขอมูลตาง ๆ เปนขอมูลท่ี
ทันสมัย ตลอดจนสงเสริมการรับรูใหแกผูใชงาน เชน การทําใหผูใชเห็นถงึประโยชนทีไ่ดรับจากการใชบริการทาง
การแพทย นอกจากนี้ การพฒันาระบบการใหบริการทางการแพทยผานแอปพลเิคชันพบวาปจจยัดานความคาดหวังใน
การใชงาน เปนปจจยัรองลงมาอนัดับสอง ท่ีสงผลตอความตัง้ใจในการใชงานแอปพลิเคชัน “หมอพรอม” ดังนั้นควรจะ
นําไปพัฒนาเพื่อสรางจดุแขง็ใหกับระบบโดยการปรับระบบใหงายตอการทําความเขาใจ และชี้ใหเห็นถึงความงายในการ
ใชงาน สามารถเขาใชงานโดยไมเกิดความยุงยากซับซอน จึงจะทาํใหผูใชงานมคีวามตัง้ใจและคาดหวังทีจ่ะเขาใชงาน
แอปพลิเคชันไดดวยตนเอง 
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