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การวิจัยในคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ ศึกษาปจจัยดานคุณภาพการบริการและคุณคาการ
บริการที่มีผลตอความพึงพอใจในการใชบริการทางการแพทยรวมถึงเพ่ือศึกษาความสัมพันธ
ระหวางความพึงพอใจกับเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติ เพื่อการวางแผนกลยุทธ การ
กําหนดรูปแบบการบริการทางการแพทยใหสอดคลองกับความพึงพอใจของผูรับบริการไดใน
อนาคต เพื่อรองรับนักทองเท่ียวตางชาติท่ีคาดวาจะมีแนวโนมเพิ่มข้ึนภายหลังจากการกาวไปสู
การเปนประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนภายในป 2558 สําหรับเคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ใช
แบบสอบถาม โดยวิธีการวิจัยภาคสนามในการสํารวจความคิดเห็นจากลูกคาชาวตางชาติท่ีมาใช
บริการท่ีโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ระหวางเดือนสิงหาคม-กันยายน พ.ศ.2554จํานวน 405 ราย 

 
 จากการวิจัยพบวาผูตอบแบบสอบถาม เปนเพศชายมากท่ีสุด มีอายุระหวาง 51- 60 ป อยู
ในวัยเกษียณเปนสวนใหญโดยมีท่ีพักอาศัยอยูในพื้นท่ี คาเฉลี่ยของสาเหตุท่ีมีความพึงพอใจมาก
ท่ีสุดตอคุณภาพการบริการ คือ ดานความเปนรูปธรรมของบริการ และตอการรับรูคุณคาการ
บริการ คือ ดานความพยายามอํานวยความสะดวก 
  

ผลการวิเคราะหทางสถิติ สรุปไดวาคุณภาพการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความ
พึงพอใจอยางมีนัยยะสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 คือ ปจจัยดานความเช่ือม่ันและความนาเช่ือถือเปน
ลําดับแรก และการรับรูคุณคาการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจอยางมีนัยยะ
สําคัญทางสถิติท่ี 0.01  คือ ปจจัยดานความพยายามอํานวยความสะดวกเปนลําดับแรก และพบวา
ผลความพึงพอใจในการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรมอยางมีนัยยะสําคัญ
ทางสถิติท่ี 0.01 คือ ปจจัยดานการซ้ือซํ้าเปนลําดับแรก 
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The purpose of this research is to study the quality of service and value that affect the 
customers’ satisfaction in the medical service, as well as to study the relationship between 
customer satisfaction and the behavioral intentions of foreign customers in order for strategic 
planning and providing medical services to meet the customers’ satisfaction in the future. This is 
also to prepare services for foreign customers, who are expected to rise later leading the 
ASEAN Economic Community by the year 2015.The instruments used in this study were 
questionnaires in the survey of 405 foreign customers who came to Bangkok Pattaya 
Hospitalduring August to September 2011. 
 
 The research indicates that the most respondents are retired males, aged 51-60 years, 
who are largely in local residential areas. The most satisfactionof the quality of the service is 
tangible service, and of the perceived value of the service is to facilitate the effort.The analysis 
concludes that service quality is positively related to satisfaction was significant at 0.01 level; 
The most satisfaction factor was the assurance factor and the reliability, and the perceived value 
of the services has a positive relationship in statistically significant at 0.01 level ; The most 
satisfaction factor was facilities and on the analysis of satisfaction with the service is positively 
related to behavioral intention in statistically significant at 0.01 level; The most satisfaction 
factor was the factor in repeat purchase. 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

ความสําคัญของปญหา 
 

ปจจุบันอุตสาหกรรมบริการสุขภาพ มีแนวโนมการขยายตัวสอดคลองกับอุตสาหกรรมการ
ทองเท่ียว กลุมธุรกิจท่ีมีความสําคัญและมีแนวโนมการเติบโตสูง โดยเฉพาะประเทศในภูมิภาค
อาเซียนท่ีมุงพัฒนาแหลงทองเท่ียวและการบริการดานสุขภาพ เพื่อรองรับจํานวนนักทองเท่ียวท่ี
คาดวาจะมีแนวโนมเพิ่มข้ึนภายหลังจากการกาวไปสูการเปนประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (ASEAN 
Economic Community: AEC) อยางเต็มรูปแบบภายในป พ.ศ.2558 ในสภาวะการแขงขันท่ีสูงข้ึน
ประเทศสมาชิกอาเซียนจะรวมมือกันทางดานเศรษฐกิจในการเปดเสรีสินคาและบริการไปสู
เปาหมายรวมกัน ดังนั้นธุรกิจตางๆ จําเปนตองปรับกลยุทธใหมีความสามารถหลักในเชิงการ
แขงขันเม่ือเปรียบเทียบกับคูแขง เพ่ือใหสอดคลองกับพฤติกรรมและความตองการของผูบริโภคท่ี
เปล่ียนแปลงอยูตลอดเวลาควบคูกับการพัฒนาคุณภาพของสินคา รวมถึงรักษาระดับมาตรฐานการ
ใหบริการอยางดีท่ีสุด (ศูนยวิจัยกสิกรไทย, 2554) 

 
ศูนยวิจัยเศรษฐกิจและธุรกิจ (2555) รายงานวา อุตสาหกรรมการบริการสุขภาพ โดยเฉพาะ

ธุรกิจโรงพยาบาลเปนธุรกิจท่ีประเทศสมาชิกอาเซียนใหความสําคัญและเรงรัดการรวมกลุม 
(Priority Intergration Sectors) เปนกลุมธุรกิจท่ีประเทศไทยมีความไดเปรียบท้ังเร่ืองของการเปนท่ี
ยอมรับระดับสากลและความสามารถในการทํากําไรตอธุรกิจ สงผลใหกลุมธุรกิจบริการจะเผชิญ
ความทาทายมากย่ิงข้ึนในอนาคตจากการเปดการคาเสรีอาเซียน ดวยปจจัย 2 สวน ท่ีเกี่ยวของอัน
ไดแก 

 
1. การเปดใหนักลงทุนอาเซียนมีสัดสวนลงทุนถือหุนไดมากข้ึน ซ่ึงรวมถึงกลุมธุรกิจดาน

สุขภาพไดถึงกวารอยละ 70 ซ่ึงจะเห็นวาเปนการเปดชองทางใหกลุมนักลงทุนชาวตางชาติท่ีสนใจ
ขยายธุรกิจเขามาในกลุมอาเซียน โดยมีกลยุทธในการรุกธุรกิจโรงพยาบาล เนนการซ้ือและควบรวม
กิจการ (Mergers and Acquisitions) ซ่ึงถูกใชเปนแนวทางหลักในการดําเนินการ เพราะขยายธุรกิจ
ไดรวดเร็วกวาเพื่อยึดระบบการสรางเครือขายมากข้ึน  
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2. การเอ้ือใหแรงงานซ่ึงเปนปจจัยสําคัญของธุรกิจบริการสามารถเคล่ือนยายระหวาง
ประเทศในอาเซียนไดงายข้ึน ซ่ึงจะมีแนวโนมแรงงานวิชาชีพตางๆ โดยเฉพาะแพทยและพยาบาล 
ซ่ึงจะมีการยอมรับมาตรฐานวิชาชีพรวมกันจากทุกประเภทสมาชิก ยายไปทํางานท่ีตางประเทศมาก
ข้ึนดวยมูลเหตุเพียงเพราะคาตอบแทนท่ีดีกวาซ่ึงอาจสงผลกระทบตอแรงงานไทยในระยะยาว  

 
 โดยประเด็นสําคัญดังกลาว AEC จะเอ้ืออํานวยใหธุรกิจจากตางประเทศสามารถเขาถึงฐาน

ผูบริโภคขนาดใหญในภูมิภาคได  ขณะเดียวกันองคกรท่ีทําธุรกิจในประเทศไทยตองใช
ความสามารถหลักท่ีมีอยูในการทําตลาดเพ่ือครองสวนแบงทางการตลาดใหไดมากที่สุด จึง
จําเปนตองศึกษาจุดเดนของแตละประเทศเพื่อวิเคราะหถึงปญหาและอุปสรรคตางๆในการขยาย
ตลาดในอนาคต 

 
ปจจุบันอุตสาหกรรมบริการสุขภาพนับเปนหนึ่งในหลายธุรกิจท่ีมีบทบาทสําคัญตอการ

พัฒนาภาคบริการมีศักยภาพในการเติบโตและสรางเศรษฐกิจโดยรวมของหลายประเทศ จาก
แนวโนมจํานวนประชากรโลกมีอัตราสูงข้ึนอยางตอเนื่องทําใหเกิดความตองการดานการแพทยเพิ่ม
สูงข้ึนตามแนวโนมอายุเฉล่ียของประชากรโลกท่ีเพ่ิมข้ึนตามลําดับ (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2553)  ขณะเดียวกันทวีปเอเชียจัดเปนตลาดการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ ซ่ึง
ธุรกิจโรงพยาบาลถือไดเปนหนึ่งในธุรกิจหลักในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพ หลายประเทศ
ตั้งเปาหมายเปนศูนยกลางบริการทางการแพทยของเอเชีย (Medical Hub of Asia) ภายใต
สถานการณท่ีมีการแขงขันสูง ประเทศท่ีอยูในเอเชียนับวามีศักยภาพมากกวาภูมิภาคอ่ืนๆ ใน
โลก  สามารถสรางรายไดจากการใชบริการของชาวตางชาติเปนมูลคาถึง 3.4 พันลานดอลลาร
สหรัฐฯ ภายในป พ.ศ. 2550 โดยมีสวนแบงตลาดรอยละ 12.7 ของตลาดโลกท่ีคาดวามีมูลคาตลาด
รวมถึง 26.77 พันลานดอลลารสหรัฐฯ ท้ังนี้การเจริญเติบโตของอุตสาหกรรมการทองเท่ียวเชิง
สุขภาพในทวีปเอเชียไดถูกประมาณการไววาจะมีอัตราการเติบโตเฉล่ียรอยละ 17.6 ในชวงระหวาง
ป พ.ศ. 2550 – 2555 (การทองเท่ียวแหงประเทศไทย, 2546) ประเทศไทยเปนหนึ่งในสมาชิก
ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (AEC) ซ่ึงเปนโอกาสท่ีดีและมีความจําเปนอยางยิ่งในการเตรียมความ
พรอมเพื่อรองรับการเปล่ียนแปลง โดยเฉพาะความรวมมือของภาคเอกชนจะมีสวนสําคัญในการ
ผลักดันใหอุตสาหกรรมบริการสุขภาพเติบโตข้ึนอยางตอเนื่อง อีกท้ังยังสงเสริมใหกับอุตสาหกรรม
อ่ืนๆ ทําใหมีรายไดอยางตอเนื่อง อาทิเชน อุตสาหกรรมการทองเท่ียว หรืออุตสาหกรรมอาหาร 
นับเปนผลดีตอการพัฒนาเศรษฐกิจของประเทศท้ังระบบมีผลทําใหผูประกอบการในปจจุบันมี
รายได ชวยสรางอาชีพ พัฒนาสังคม และมีสวนพัฒนาระบบเศรษฐกิจท่ีสําคัญ (หอการคาไทย, 
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2554) ในสถานการณดานการแขงขันทางการตลาดของอุตสาหกรรมบริการสุขภาพสําหรับประเทศ
ไทยแลว ความตองการของชาวตางชาติในการเขามารับบริการทางการแพทยมีแนวโนมเพิ่มข้ึน
อยางเนื่อง ซ่ึงประเทศไทยมีเปาหมายตองการพัฒนาประเทศอยางยั่งยืนจากอุตสาหกรรมธุรกิจ
บริการสุขภาพ โดยรัฐบาลไดใหการสนับสนุนและตองการผลักดันใหเปนศูนยกลางบริการดาน
สุขภาพของเอเชีย ซ่ึงภายในป พ.ศ.2553 ท่ีผานมาพบวาจํานวนชาวตางชาติท่ีเขารับบริการทาง
การแพทยในโรงพยาบาลเอกชนไทยรวมทั้งส้ิน 1.57-1.64 ลานคน ในดานรายไดคิดเปนมูลคารวม
ท้ังส้ินประมาณ 17,000 ลานบาท (ศูนยวิจัยกสิกรไทย, 2554) ซ่ึงจะเห็นไดวาอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไดนํารายไดสูงเขาประเทศอยางตอเนื่องโดยมีผูประกอบการหลัก คือ โรงพยาบาลเอกชน 
ปจจุบันมีโรงพยาบาลเอกชนถึง 256 ราย และเปนโรงพยาบาลเอกชนท่ีมีศักยภาพในการรองรับ
ผูใชบริการชาวตางประเทศมากกวา 100 แหง (การทองเท่ียวแหงประเทศไทย, 2554) ไดให
ความสําคัญในการพัฒนาบริการเพื่อสรางความพึงพอใจสูงสุดแกลูกคาชาวตางชาติและพรอมท่ีจะ
กาวเขาสูยุคการแขงขันอยางเต็มรูปแบบ 

 

 
 
ภาพท่ี 1 แนวโนมความตองในธุรกิจบริการสุขภาพ 
ท่ีมา: กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (2553) 
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จากจํานวนผูปวยชาวตางชาติท่ีเขามารับการรักษาในประเทศไทยไดเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่อง 
โดยเฉพาะ พ.ศ. 2547 - 2548 เปนการเพิ่มข้ึนอยูระดับสูงสุดกวารอยละ 11 เนื่องจากภาวะการ
ทองเท่ียวเชิงสุขภาพไดรับความนิยมและเศรษฐกิจคอนขางดี ทําใหมีจํานวนผูปวยตางชาติเพิ่มข้ึน
ถึงรอยละ 11 (ดังตารางท่ี 1) 

 
ตารางท่ี 1  จํานวนผูปวยชาวตางชาติ และประมาณการรายไดของประเทศไทย ประจําป 
 พ.ศ. 2546 – 2551 
 

พ.ศ. จํานวนผูปวย
ชาวตางชาต ิ(คน) 

อัตราการเพิ่มขึ้น 
(รอยละ) 

ประมาณการรายได (ลานบาท) 

2546 
2547 
2548 
2549 
2550 
2551 
2552 

973,532 
1,103,095 
1,249,984 
1,330,000 
1,373,807 
1,380,000 
1,390,000 

- 
11.76 
11.75 
6.02 
3.19 
0.45 
0.72 

110,058 
198,054 
309,318 
120,939 
106,640 
107,419 
108,197 

ท่ีมา: สถาบันพัฒนาวิสาหกจิขนาดกลางและขนาดยอม (2553: 8) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

5 

 อยางไรก็ตาม สถานการณการแขงขันจะมีแนวโนมสูงข้ึน ประเทศคูแขงขันท่ีสําคัญใน
ภูมิภาคเอเชียดวยกันยังไดกําหนดเปาหมายและวางยุทธศาสตรท่ีสําคัญในการเปนท่ีหนึ่งในดาน
ธุรกิจบริการสุขภาพ ซ่ึงรวมถึงประเทศไทยเชนกัน ปจจุบันประเทศไทยเปนท่ีนิยมสําหรับ
ชาวตางชาติอยางมาก นอกจากจุดเดนในดานมาตรฐานการแพทยท่ีไดรับการยอมรับดานคุณภาพ
การบริการและราคาที่ต่ํากวา อันเปนจุดขายสําคัญแลว ประเทศไทยยังมีขอไดเปรียบในเร่ืองของ
การบริการอันเนื่องจากการใหคุณภาพบริการแบบไทยดวยไมตรีจิตท่ีนาประทับใจ จรรยาบรรณ
ทางการแพทยและการไดรับมาตรฐานสากลแหงแรกของเอเชียซ่ึงเปนจุดเดนท่ีท่ัวโลกใหการ
ยอมรับเปนลําดับตนของภูมิภาคเอเชียแลว ประเทศไทยยังเปนแหลงทองเท่ียวสําคัญแหงหนึ่ง การ
เดินทางมารักษาพยาบาลในไทยยังสามารถรวมเร่ืองการทองเท่ียวผสมผสานรวมดวย (หนังสือพิมพ
ผูจัดการ, 2550)   
 

เปาหมายและยุทธศาสตรของประเทศไทยและคูแขงในภูมิภาคเอเชีย
มุงพัฒนาไปสูการเปน Medical Hub of Asia

• มุงเนน Cardiac Care/Joint 
/ Hip replacement, Lasik

• มุงเนน Cosmetic Surgery

• ใหบริการในลักษณะเปน 
Package

• Public-Private 
Cooperation

• มุงเนนการรักษา
โรคมะเร็ง

• มุงเนนการดึงลูกคา 

High-end จากจีน

• Strategic Partner 

ทางวิชาการ

• มุงเนนโรคหวัใจ มะเร็ง 
จักษุ

• High-level Healthcare 
Working Group

• Singapore Medicine 

as a Multi-Agency 
Taskforce

• Strategic Partnerทาง
วิชาการ

• มุงเนนการดึงลูกคาจาก
ตะวันออกกลาง

• เนนการรักษาเฉพาะทาง
ทันตกรรมและการตรวจ
สุขภาพประจําป

อินเดีย

• มุงสูการเปน Global 
Healthcare Destination

มาเลเซีย

• มุงสูการเปน Health 
Tourism Hub of Asia

• พ.ศ. 2553 มเีปาหมาย
รายไดรวมท้ังสิ้น 24,200 
ลานบาท

ฮองกง

• มุงสูการเปน The Asian 
Hub for Cancer Treatment 
and Medical Tourism โดย
ม ีUltra-Modem Cancer 
Centre

• มจํีานวนผูปวยตางชาติ 

5 แสนคนในพ.ศ.2550

สงิคโปร

• มุงสู Regional Medical 
Hub (Training + Service 
Hub)

• ต้ังเปาดึงผูปวยตางชาติ
เพ่ิม 5 เทาเปนปละ 1 ลาน
คนภายใน พ.ศ.2555

• สราง Value Added 

62,000 ลานบาท

ไทย

• พ.ศ.2551 มุงการเปน 
Medical Hub of Asia

• พ.ศ.2551 มเีปาหมาย
รายไดรวมท้ังสิ้น 63,822 
ลานบาท

เปาหมาย

ยุทธศาสตร

 
 
ภาพท่ี 2  เปาหมายและยุทธศาสตรของประเทศไทยและคูแขงในภูมิภาคเอเชีย 
ท่ีมา: กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (2553) 
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ภาพท่ี 3 ตลาดคนไขตางประเทศของประเทศสําคัญในอาเซียน 
ท่ีมา: ศูนยวิจยัเศรษฐกิจและธุรกิจ (2555) 
 
 ท้ังนี้นอกเหนือจากการปรับปรุงเทคโนโลยีทางการแพทยแลว คุณภาพการบริการ (Service 
Quality) นับไดวามีความสําคัญเปนอยางยิ่งสําหรับอุตสาหกกรมบริการสุขภาพ อยางไรก็ตาม
ชาวตางชาติใหความสําคัญกับปจจัยดังกลาวเปนอยางมากเพ่ือตอบสนองความตองการของลูกคา
ตางชาติท่ีเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่อง ภาคเอกชนยังไดเพิ่มปจจัยอ่ืน ๆ เพื่อยกระดับมาตรฐานใหเปนท่ี
ยอมรับท่ัวโลก และหากลยุทธท่ีสําคัญสรางความแตกตางอยูเหนือคูแขง จึงไดประเมินปจจัยการ
เปล่ียนแปลงเพ่ือยกระดับมาตรฐานในดานตางๆ อันไดแก 1) เทคโนโลยีการแพทย วิวัฒนาการดาน
การแพทยเปนหัวใจท่ีสําคัญของธุรกิจ 2) อุปกรณทางการแพทยท่ีทันสมัย จุดเสริมท่ีโรงพยาบาล
ทุกแหงใหความสําคัญ 3) คุณภาพการบริการ จุดท่ีสรางความแตกตางท่ีเนนเร่ืองการอํานวยความ
สะดวก 4)ดานส่ิงแวดลอม สรางความแตกตางดานส่ิงแวดลอมในการเขารับบริการ 
 
 สําหรับการประเมินคุณภาพการบริการ แทจริงแลวคือ การพิจารณาความพึงพอใจในส่ิงท่ี
ผูรับบริการคาดหวังจะไดรับจากการใชบริการ โดยความพึงพอใจตอบริการมีองคประกอบท่ีสําคัญ
อยางหนึ่ง คือ การรับรูถึงคุณภาพการนําเสนอบริการ พฤติกรรมท่ีแสดงออกมาของผูใหบริการจะ

เปาหมาย 
ตลาดใหม 

มาเลเซีย สิงคโปร ไทย 

300,000 คน 600,000 คน 1,400,000 คน 

อื่น ๆ 

ยุโรป 4% 

อินโดนีเซีย 71% 

อินโดนีเซีย 52% 

อื่น ๆ 

มาเลเซีย 11% 

ญี่ปุน 15% 

สหรัฐฯ 8% 

 อังกฤษ 7% 

สหรัฐอาหรับ 
เอมิเรตส 7% 

พมา 
โอมาน 

เยอรมน ีออสเตรเลีย ลาว 
อินเดีย 

ฝร่ังเศส 

ญี่ปุน 
อังกฤษ 
สหรัฐฯ 
แคนาดา 

ตะวันออกกลาง 
สิงคโปร 

ออสเตรเลีย 
สหรัฐฯ 
อินเดีย 

จีน 
ญี่ปุน 

อื่น ๆ 

ตะวันออกกลาง ตะวันออกกลาง 
ยุโรปตะวันออก 

ไมระบุไวชัดเจน 
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เปนส่ิงสําคัญท่ีทําใหผูรับบริการสามารถประเมินคุณภาพการบริการไดอยางมีเหตุผลและนําไปสู
ความพึงพอใจในการรับบริการ (เอนก สุวรรณบัณฑิต และ ภาสกร อดุลพัฒนกิจ, 2548) ปจจุบัน
โรงพยาบาลท้ังภาครัฐบาลและเอกชนตางมีเปาหมายรับรางวัลคุณภาพเครื่องมือมาตรฐานสากล ใน
การรับรองมาตรฐานโรงพยาบาลนานาชาติของสหรัฐอเมริกา (Joint Commission on Accreditation: 
JCI) ซ่ึงเปนองคกรระดับสากลทําหนาท่ีประเมินและรับรองคุณภาพสถานพยาบาลตางๆ ท่ัวโลก 
และเนื่องจาก JCI เปนมาตรฐานสากลท่ีมีขอกําหนดท่ีสําคัญในการรับรองโครงรางการดูแลและ
รักษาสุขภาพ โดยมีองคประกอบสําคัญคือ สิทธิของผูปวย การรักษาผูปวย การควบคุมการติดเช้ือ 
โดยมาตรฐานเหลานี้มุงเนนท่ีการปฏิบัติขององคกรท่ีมีผลกระทบตอคุณภาพและความปลอดภัย
ของการดูแลผูปวยรวมถึงเผยแพรความรูโดยเนนความปลอดภัยในการดูแลรักษาสุขภาพของผูปวย
เปนหลัก JCI ยังเปรียบเสมือนการยืนยันสถานะภาพใหกับโรงพยาบาลตางๆ ในการใชขยายตลาด
ไปยังฐานลูกคาตางประเทศไดดวย อาทิเชน สามารถสรางความเช่ือม่ันใหผูปวยชาวตางชาติท่ีเดิน
ทางเขามาใชบริการในสถานพยาบาลในประเทศไทย 

 
 ดวยสถานการณในประเทศไทยต้ังแต พ.ศ. 2550 เปนตนมา เกิดวิกฤตการณตางๆ มากมาย
ตลอดท้ังป โดยเฉพาะสถานการณดานการเมืองมีการชุมนุมและเกิดจลาจลในเขตพื้นท่ีกรุงเทพฯ และ
บางพื้นท่ีในตางจังหวัด การปดสนามบินสุวรรณภูมิ ความผันผวนของคาเงินบาท ตอเนื่องดวยการ
เกิดอุทกภัยอยางรุนแรงในหลายพื้นท่ีท่ัวประเทศ  จากหลายเหตุการณนําไปสูผลกระทบตอ
ภาพรวมเศรษฐกิจไทยท้ังทางตรงและทางออม ซึ่งสภาวะวิกฤตดังกลาวทําใหเศรษฐกิจใน
ภาพรวมไดรับผลกระทบ โดยเฉพาะธุรกิจบริการสุขภาพที่มีแนวโนมขึ้นอยูกับอุตสาหกรรม
การทองเที่ยวคอนขางมาก  รัฐบาลจําเปนตองสรางภาพลักษณโดยมีแผนงานรวมมือกับ
ภาคเอกชน จัดใหมีกิจกรรมเพื่อการประชาสัมพันธ รวมถึงการออกหนวยเคลื่อนที่แนะนําให
ขอมูลของการทองเท่ียวแหงประเทศไทยในตางประเทศหลายแหง เพื่อกอบกูสถานการณการทองเท่ียว
ใหเขาสูสภาวะปกติโดยเร็ว เพราะจากปจจัยดังกลาวสงผลกระทบตอการตัดสินใจเขามาทองเท่ียวและรับ
บริการดานสุขภาพ และหากสถานะการณตางๆ เขาสูสภาวะปกติจะสงผลทําใหธุรกิจตางๆ สามารถ
คาดการณจํานวนนักทองเท่ียวชาวตางชาติท่ีจะเดินทางเขามาลวงหนาได  ยอมสงผลกระทบถึงรายได
มหาศาลท่ีจะเขาสูประเทศดวย (กระทรวงการคลัง, 2554) 

 
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ตั้งอยูในเมืองพัทยาซ่ึงเปนเมืองทองเท่ียวท่ีมีช่ือเสียงระดับโลก 

มีนักทองเท่ียวท้ังชาวไทยและชาวตางชาติจากท่ัวโลกมาเท่ียวตลอดท้ังป นับวาเปนโอกาสท่ีดี
สําหรับธุรกิจรวมถึงเปนเขตติดตอกับนิคมอุตสาหกรรมท่ีสําคัญของประเทศ จึงไดรับความ
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ไววางใจจากผูรับบริการชาวตางประเทศถึงปละกวา 120,000 คน ซ่ึงภายในป พ.ศ. 2553 สามารถทํา
รายไดกวา 2,500 ลานบาท มีสวนแบงรายไดรอยละ 60 มาจากชาวตางชาติ (โรงพยาบาลกรุงเทพ
พัทยา, 2554) วิสัยทัศนมุงม่ันท่ีจะเปนผูนําในการใหบริการทางการแพทยท่ีไดรับการยอมรับใน
ระดับมาตรฐานสากลหรือไดรับการยอมรับจากคนท่ัวโลก โดยใชเทคโนโลยีท่ีเหมาะสมและ
ทันสมัย ดวยทีมบุคลากรท่ีมีความสามารถ ยึดม่ันเชิดชูมาตรฐานและจริยธรรมแหงวิชาชีพ มุง
พัฒนาคุณภาพบริการอยางตอเนื่อง เพื่อประโยชนและความพึงพอใจสูงสุดของผูรับบริการรวมถึง
การเจริญเติบโตท่ีม่ันคงขององคกร ซ่ึงท่ีกลาวมาน้ันไดสะทอนวาหนึ่งในเปาหมายของกลุมลูกคาท่ี
สําคัญคือการใหบริการผูปวยชาวตางชาติ ปจจุบันโรงพยาบาลมีเคร่ืองมือวินิจฉัยมากท่ีสุดในภาค
ตะวันออก บริการทางการแพทยทุกสาขา สามารถใหบริการตรวจวินิจฉัยและรักษาพยาบาลโรคที่มี
ความซับซอนไดอยางครบวงจรทันสมัย มาตรฐานการรักษาเทาเทียมโรงพยาบาลช้ันนําในระดับ
โลกนอกจากน้ียังมีศูนยการแพทยเฉพาะทาง อาทิเชน ศูนยหัวใจ ศูนยสมองและระบบประสาท 
ศูนยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ศูนยกระดูกและขอ ปจจุบันมีแพทยผูเช่ียวชาญสาขาตางๆ ประจํากวา 90 
ทาน และแพทยที่ปรึกษาประมาณ 200 ทาน สามารถบริการผูปวย 1,500 - 1,800 คนตอวัน เพื่อให
ผูรับบริการไดรับการดูแลท่ีดีท่ีสุด มีจํานวนเตียงมากถึง 400 เตียง พรอมส่ิงอํานวยความสะดวก
เทียบเทาโรงแรมช้ันนํา ประกอบกับโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาใหความสําคัญกับการพัฒนาคุณภาพ
การบริการทางการแพทย จนไดรับรองมาตรฐานการบริการระดับสากล (JCI) จากประเทศ
สหรัฐอเมริกา ภายในป พ.ศ.2552 สงผลตอความเชื่อม่ันของตางชาติท่ีเขามารับการรักษาและ
ทองเท่ียวในเขตพัทยาที่มีสถานพยาบาลท่ีไดรับมาตรฐานสากลและรูจักท่ัวโลก (โรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา, 2552) 
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รายไดลูกคาคนไทยและชาวตางชาติ

ประจําป พ.ศ.2551-2555
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ตางชาติ
ไทย

รายไดภาพรวมประจําป พ.ศ.2551-2555
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ภาพท่ี 4 รายไดภาพรวมของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ประจําป พ.ศ.2551-2555 
ท่ีมา: โรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา (2555) 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 ภาพท่ี 5 เปรียบเทียบรายไดลูกคาคนไทยและชาวตางชาติของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 ประจําป พ.ศ. 2551-2555 
 ท่ีมา: โรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา (2555) 
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 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยามีจํานวนลูกคาชาวตางชาติท่ีใหความไววางใจมาใชบริการ
เพ่ิมข้ึนอยางตอเนื่องต้ังแต ป พ.ศ. 2550 เปนตนมา ซ่ึงพบวามีอัตราการเติบโตท่ีลดลงระหวางป 
พ.ศ. 2551 และ พ.ศ. 2552 ท้ังนี้ไดข้ึนอยูกับสถานะการณทางการเมืองและสภาวะเศรษฐกิจใน
ขณะนั้น (ดังตารางท่ี 2) 
 
ตารางท่ี 2  จํานวนลูกคาชาวตางชาติของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ประจําป พ.ศ. 2551 - 2555 
 

ป 
พ.ศ. 

ลูกคาชาวตางชาต ิ
(คน) 

อัตราการเติบโต  
เปรียบกับปท่ีผานมา (รอยละ) 

2551 129,801 9.40 
2552 127,211 -2.00 
2553 130,407 2.51 
2554 
2555 

137,750 
148,293 

5.63 
7.65 

ท่ีมา: โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (2555) 
 

ดังนั้นโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จึงจําเปนตองกําหนดกลยุทธใหองคกรมีความสามารถ
หลักในเชิงการแขงขันเม่ือเปรียบเทียบกับคูแขงขัน และเตรียมความพรอมในการพัฒนาธุรกิจเพื่อ
กาวไปสูการเปนสวนหนึ่งท่ีสําคัญของการเปนประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (AEC) ดวยปจจัยท่ี
กลาวมาขางตนผูวิจัยจึงมีความสนใจศึกษาถึง คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิง
พฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย เพื่อนําผลของการศึกษาท่ี
ไดมานําไปใชประโยชนในการวางแผนการกําหนดกลยุทธและแผนงานท่ีเหมาะสม พรอมกับแนว
ทางการพัฒนางานบริการของโรงพยาบาล อีกท้ังสรางแรงจูงใจใหเจาหนาท่ีในการพัฒนางานใน
ความรับผิดชอบของตนใหดียิ่งข้ึนรวมท้ังการพัฒนาคุณภาพบริการทั้งหมดโดยรวมอันสงผลตอ
ภาพลักษณท่ีดีของโรงพยาบาลเพ่ือใหสอดคลองกับความคาดหวังของผูรับบริการและพัฒนา
องคกรไดอยางยั่งยืนตลอดไป 
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วัตถุประสงคของการวิจัย 
 

1. เพื่อศึกษาปจจยัดานคุณภาพการบริการท่ีมีผลตอความพึงพอใจในการใชบริการของ
ลูกคาชาวตางชาติท่ีโรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา 
 

2. เพื่อศึกษาปจจยัดานคุณคาการบริการท่ีมีผลตอความพึงพอใจในการใชบริการของ
ลูกคาชาวตางชาติท่ีโรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา 
 

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางความพึงพอใจกับเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคา
ชาวตางชาติในการใชบริการโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 

 
ขอบเขตของการวิจัย 

 
การศึกษาวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษา คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิง

พฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย กรณีศึกษาโรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา โดยมีรายละเอียดขอบเขตเน้ือหาจะครอบคลุมถึงปจจัยตางๆ ประกอบดวย คุณภาพ
การบริการ ประกอบดวย ดานความเปนรูปธรรมของบริการ ดานความเช่ือม่ัน ดานการตอบสนอง
ความตองการ ดานความนาเช่ือถือ ดานการเขาถึงจิตใจ และคุณคาการบริการ อันไดแก ราคา เวลา 
และความพยายามในขณะท่ี ความพึงพอใจ อันไดแก การใหบริการอยางครบวงจรดวยทาง
เทคโนโลยีทางการแพทยท่ีทันสมัยรวมถึงคุณคาการบริการท่ีไดรับจากบุคคลากร และเจตนาเชิง
พฤติกรรม อันไดแก การบอกตอ ความจงรักภักดีและการซ้ือซํ้า 
 

 สําหรับขอบเขตดานประชากร จะทําการศึกษาวิจัยชาวตางชาติท่ีมาใชบริการ ณ แผนก
ผูปวยนอกและหอผูปวยใน ไดแก ชาวตางชาติท่ีพํานักอยูในประเทศไทย (Expatriates) กลุม
นักทองเท่ียวและใชบริการรักษาพยาบาลบางสวน (Tourists) และกลุมท่ีเดินทางมาเพ่ือการรักษา
โดยเฉพาะ (Medical Toursim) ณ โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 

ท้ังนี้ในการศึกษาวิจัยกําหนดขอบเขตดานระยะเวลาในการศึกษาระหวางเดือน มกราคม  
พ.ศ. 2554 ถึง เดือน มีนาคม พ.ศ. 2555 
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ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 

ผลการศึกษาคาดวาจะเปนประโยชนตอหนวยงานท่ีเกี่ยวของไดแก รัฐบาล โรงพยาบาล
ภาครัฐ และเอกชน โดยเฉพาะโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จะไดรับประโยชนดังนี้ 
 

1. สามารถนําผลการศึกษาเกี่ยวกับคุณภาพและคุณคาการบริการ ท่ีมีผลตอเจตนาเชิง
พฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติท่ีใชบริการดานการแพทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ในการ
วางแผนกลยุทธขององคกร โดยสามารถกําหนดรูปแบบการบริการทางการแพทยของโรงพยาบาล
ใหสอดคลองกับความพึงพอใจของผูรับบริการ 
 

2. เปนขอมูลท่ีผูบริหารของโรงพยาบาลนํามาใชเปนแนวในการพัฒนา คุณภาพการ
บริการ คุณคาการบริการ เพื่อตอบสนองความตองการของผูรับบริการ  
 

นิยามศัพท 
 
ผูวิจัยไดกําหนดคํานิยามศัพทท่ีเกี่ยวของสําหรับ เร่ือง “คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผล

ตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติ ในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย” กรณีศึกษา
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ดังตอไปนี้ 

 
“คุณภาพการบริการ” หมายถึง การท่ีผูบริโภคเปรียบเทียบบริการท่ีรับรูกับบริการท่ี

คาดหวังและตองเปนความสอดคลองกับความตองการของผูบริโภค มีการประเมินคุณภาพการ
บริการจะข้ึนอยูกับการรับรูเปนหลัก การรับรูถึงบริการที่มีคุณภาพจะสงผลทําใหลูกคาเกิดความพึง
พอใจ ซ่ึงจะพัฒนาไปสูเจตนาเชิงพฤติกรรม อาทิ การซ้ือซํ้า การบอกตอ หรือ การจงรักภักดีตอตรา
สินคา  
 

“คุณคาการบริการ” หมายถึง ผลประโยชนโดยรวมท่ีผูบริโภคไดรับ ลบดวยผลรวมของ
ตนทุนท้ังหมดท่ีผูบริโภคเสียไป คุณคาจะสูงข้ึนตอเม่ือผลประโยชนมากกวาตนทุน  หรือ 
ผลประโยชนท่ีไดรับจากการใชบริการไมเปนไปตามคาดหวังก็จะสงผลใหผูบริโภคประเมินคุณคา
ของบริการต่ําลง ผูบริโภคจะประเมินคุณคาการบริการแตกตางกัน ข้ึนอยูกับลักษณะพ้ืนฐานของแต
ละบุคคล หรือ ข้ึนอยูกับกอนเขารับบริการ และหลังรับบริการ 
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 “ชาวตางชาติ” หมายถึง บุคคลท่ีเดินทางเขามาทองเท่ียว หรือ บุคคลท่ีมาอาศัย ทํามาหา
กินในประเทศไทย จากถ่ินพํานักถาวรของตนไปอีกประเทศหนึ่ง โดยไมไดถือสัญชาติไทย แบง
ออกเปน 3 ประเภท ดังนี้ 
 

1. ชาวตางชาติท่ีพํานักอยูในประเทศไทย (Expatriates) หมายถึง บุคคลท่ีมาอาศัยจาก
หลากหลายสัญชาติ ไดเขาทํามาหากินในประเทศไทย เนื่องจากมีหนาท่ีการงานหรือไดรับ
มอบหมายใหมาทําภาระกิจ รวมถึงชาวตางชาติท่ีเกษียณอายุการทํางานและตกลงมาอาศัยใน
ประเทศไทยในระยะยาว ผูใชบริการกลุมนี้อาจจะมีปญหาทางสุขภาพจึงเขารับการรักษาใน
โรงพยาบาล 
 

2. กลุมนักทองเท่ียวและใชบริการรักษาพยาบาลบางสวน (Tourist) นักทองเท่ียวท่ีถือ
สัญชาติอ่ืน ท่ีมิใชสัญชาติไทย ประสงคเดินทางเขามาทองเท่ียวตามแหลงทองเท่ียวธรรมชาติท่ี
สวยงามของประเทศไทย โดยคางคืนในประเทศไทยอยางนอย 1 คืน แตไมเกิน 90 วัน แตเกิดอาการ
เจ็บปวยดานสุขภาพหรืออุบัติเหตุฉุกเฉิน จึงมีความจําเปนตองใชบริการสถานพยาบาลท่ี
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 

3. กลุมท่ีเดินทางมาเพ่ือการรักษาโดยเฉพาะ (Medical Tourism) นักทองเท่ียวชาวตางชาติ
ท่ีตองการเดินทางทองเท่ียวเย่ียมชมแหลงทองเท่ียวท่ีทางธรรมชาติและวัฒนธรรมไทย เพื่อการ
เรียนรูวิถีชีวิตและพักผอนหยอนใจ โดยแบงเวลาการทองเท่ียวเพ่ือทํากิจกรรมสงเสริมสุขภาพ เชน 
การนวด วารีบําบัด การอาบน้ําแร และการแบงเวลาเพื่อรับบริการบําบัดรักษาสุขภาพพดานการ
รักษาพยาบาล ผูใชบริการสวนใหญจะนัดหมายลวงหนาโดยตรงเชน การทําศัลยกรรมความงาม 
การทําฟน การผาตัดแปลงเพศ ท่ีโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา  
 

“อุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย” หมายถึง การรวมตัวกันขององคกรภาครัฐและ
เอกชนมีวัตถุประสงคเพื่อชวยเหลือผูอ่ืน เผ่ือแผดูแลรักษาบุคคลอ่ืนท่ีเจ็บไขไดปวยหรือผูท่ีดอย
โอกาสกวา นับเปนหนึ่งในหลายธุรกิจท่ีมีบทบาทสําคัญตอการพัฒนาภาคบริการและเศรษฐกิจ
โดยรวมของประเทศ ซ่ึงโดยท่ัวไปแลวธุรกิจการใหบริการและผลิตภัณฑสุขภาพเปนแหลงสราง 
รายไดเขาสูประเทศ (Product of Excellence) จะประกอบดวย 3 ธุรกิจหลัก คือ ธุรกิจบริการทาง
การแพทย ธุรกิจผลิตภัณฑสุขภาพและสมุนไพรไทย และธุรกิจบริการสงเสริมสุขภาพ ภายหลัง
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พัฒนาเปนธุรกิจท่ีมีความเช่ือมโยง เกื้อกูลกันกับอุตสาหกรรมอ่ืนๆ เชน อุตสาหกรรมทองเท่ียว 
และอุตสาหกรรมอาหาร เปนตน ซ่ึงนับเปนผลดีตอการพัฒนา เศรษฐกิจของประเทศท้ังระบบ 
รวมท้ังกอเกิดรายไดตอเน่ือง อาทิเชน ธุรกิจโรงแรม ธุรกิจอาหาร เปนตน 

 
 “ความพึงพอใจตอการเขารับบริการ” หมายถึง ความรูสึกท่ีดีมีความสุขของลูกคาชาวตาง 

ชาติท่ีเขารับบริการไดรับผลสําเร็จตามความมุงหมายหรือความตองการ กลาวคือไดความรูสึกท่ีพึง
พอใจเกิดข้ึนภายหลังจากไดประสบการณในการเขารับบริการ ซ่ึงจะประกอบไปดวยความพึงพอใจ
ในดานตางๆ ไดแก ความพึงพอใจดานการบริการที่เปนเลิศในระดับสากล ความพึงพอใจดานความ
เช่ียวชาญทางการแพทย ความพึงพอใจดานความกาวหนาทางเทคโนโลยีทางการแพทยท่ีกาวหนา 
และทันสมัยหรือดานส่ิงอํานวยความสะดวกสําหรับการเขารับบริการ เปนตน 
 

“เจตนาเชิงพฤติกรรม” หมายถึง พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนหลังจากลูกคาชาวตางชาติมาใช
บริการดานสุขภาพจากโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาซ่ึงจะประกอบไปดวย ไดแก การบอกตอ (Word 
of Mouth) ท่ีบอกเลาเร่ืองราวของประสบการณในการมาขอรับบริการกับผูอ่ืนท่ีรูจักซ่ึงอาจจะ
เปนไปไดท้ังในดานบวกหรือลบ ท้ังนี้ข้ึนอยูกับความคาดหวังและความพึงพอใจท่ีไดรับจากการเขา
มารับบริการ หรือความจงรักภักดี (Loyalty) คือ ความรูสึก ทัศนคติ ความคิดท่ีดีเกี่ยวกับการเขารับ
บริการทางการแพทยและถามีความตองการเขารับบริการดานสุขภาพก็จะเลือกโรงพยาบาลกรุงเทพ
พัทยาเปนลําดับแรก และประการสุดทาย คือ การซ้ือซํ้า (Repurchase) เปนการเขารับบริการท่ี
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา มากกวา 1 คร้ัง อันเนื่องมาจากการเกิดความพึงพอใจในบริการและยินดี
ท่ีจะซ้ือบริการดานอ่ืนๆในทุกคร้ังท่ีมีโอกาส 

 
“Joint Commission International (JCI)” หมายถึง องคกรท่ีถือกําเนิดจาก สหรัฐอเมริกา

เปนองคกรไมแสวงหาผลกําไร และไมข้ึนกับรัฐบาล มีพันธกิจกลาวคือ เพื่อสงเสริมเกี่ยวกับความ
ปลอดภัย และการพัฒนาคุณภาพของการบริการสุขภาพในระดับสากล การใหคําปรึกษา การใหการ
รับรองมาตรฐานท่ีไดรับการยอมรับมากท่ีสุดรวมท้ังเผยแผความรูใหมๆ ดานคุณภาพและความ
ปลอดภัยในการใหบริการดานสุขภาพระดับประเทศไดชวยสนับสนุนในการสรางบรรทัดฐานของ
คุณภาพท่ีเขมแข็งและพัฒนากิจกรรมดานคุณภาพไดอยางยั่งยืนและมีความสามารถในการพฒันาได
อยางตอเนื่อง 
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“ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (ASEAN Economic Community: AEC)” หมายถึง การ
รวมตัวกันระหวางประเทศในภูมิภาคอาเซียน ประกอบ ดวย ไทย พมา ลาว เวียดนาม มาเลเซีย 
สิงคโปร อินโดนีเซีย ฟลิปปนส กัมพูชา และ บรูไน สะทอนถึงพลังท่ีทําใหอาเซียนมีความ
แข็งแกรง เพื่อเพิ่มอํานาจตอรองและขีดความสามารถการแขงขันของอาเซียนในเวทีระหวาง 
ประเทศ รวมถึงการรับมือกับปญหาใหมๆ ระดับโลก เปาหมายสําคัญของ ประชาคมเศรษฐกิจ
อาเซียน มี 4 ดาน ประกอบดวยการเปนตลาดและฐานการผลิตรวมกัน (Single Market and 
Production Base) การสรางขีดความสามามารถทางเศรษฐกิจ (High Competitive Economic 
Region) การสรางความเทาเทียมในการพัฒนาทางเศรษฐกิจ (Equitable Economic Development) 
และการบูรณาการเขากับเศรษฐกิจโลก (Fully  Integrated into Global Economy) ซ่ึงจากปจจัยท้ัง 4 
ดาน นําไปสูการกําหนดแผนงานในดานเศรษฐกิจท่ีตองดําเนินงานใหชัดเจนตามกรอบระยะเวลาท่ี
กําหนดจนกวาจะบรรลุ ในเบ้ืองตนมีการรวมกลุมสินคาและบริการ 11 สาขาท่ีมีความพรอมโดยจะ
เนนใชวัตถุดิบภายในอาเซียนเปนหลักตามความถนัดของแตละประเทศ เพื่อสงเสริมการแบงงาน
กันผลิตสินคาและบริการภายในอาเซียน จะเห็นไดวาสาขาธุรกิจสุขภาพมีความโดดเดนใน
สถานการณดานการลงทุนของธุรกิจปจจุบันซ่ึงเปนหนึ่งกลุมสินคาและบริการท่ีไดระบุไวดวย 
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บทที่ 2 
 

การตรวจเอกสาร 
 

 คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติใน
อุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย กรณีศึกษาโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ในคร้ังนี้ผูวิจัยไดนําแนวคิด
และทฤษฏี ตลอดจนผลงานวิจัยตางๆ ท่ีเกี่ยวของมาประกอบเพ่ือเปนพื้นฐานและแนวทางในการ
ศึกษาวิจัยโดยแบงเนื้อหาออกเปน 5 ประเด็นหลัก ไดดังนี้ 
  

1. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับธุรกิจบริการสุขภาพ 
 
2. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับเคร่ืองมือวัดคุณภาพการบริการ 
 
3. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับเจตนาเชิงพฤติกรรม  
 
4. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับคุณคาการบริการ 
 
5. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความพึงพอใจ 
 
6. งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 

แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับธุรกิจบริการสุขภาพ 
 

ธุรกิจบริการสุขภาพนับเปนธุรกิจหลักในอุตสาหกรรมการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health 
Tourism Industry) ซ่ึงเปนแหลงรายไดเขาสูประเทศ ประกอบดวย 3 ธุรกิจหลัก คือ ธุรกิจทาง
การแพทย ธุรกิจผลิตภัณฑสุขภาพและสมุนไพรไทย และธุรกิจบริการสงเสริมสุขภาพ โดยรูปแบบ
การทองเท่ียวถูกพัฒนาข้ึนเพื่อตอบสนองความตองการของกลุมเปาหมายทางการตลาดเฉพาะทาง 
(Niche Market) และเปนจุดขายท่ีสําคัญของการทองเท่ียวในการพํานักระยะยาว (Long Stay 
Tourism) อันจะเปนผลดีตอการรายไดนําเขาและพัฒนาการทองเท่ียวในประเทศไทย เนื่องจาก
ประเทศไทยมีจุดขายบริการทางดานสุขภาพท่ีมีมาตรฐานสูง มีบุคลากรที่มีคุณภาพและมีคาใชจาย
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ถูกมากเมื่อเทียบกับประเทศตะวันตก ตะวันออกกลาง หรือญ่ีปุน (การทองเท่ียวแหงประเทศไทย, 
2546) เชน การผาตัดเสนเลือดหัวใจ การผาตัดเปล่ียนล้ินหัวใจ การผาตัดขยายหลอดเลือดหัวใจโดย
ใชวิธีบอลลูน การผาตัดมดลูก การผาตัดกระดูกลันหลังและการผาตัดเปล่ียนขอเขาเปนตน เม่ือ
เปรียบเทียบกับประเทศสหรัฐอเมริกา ในขณะท่ีประเทศเพ่ือนบานเชน ประเทศสิงคโปร ไดมีการ
ตั้งเปาหมายเพ่ือวางแผนพัฒนาใหเปนศูนยกลางสุขภาพแหงเอเชีย นอกจากนี้ประเทศฮองกงได
ประกาศตัวเปนศูนยกลางสุขภาพทางดานการรักษาโรคมะเร็ง (Medical Hub Cancer Center) สวน
ประเทศมาเลเซียภาครัฐบาลและภาคเอกชนรวมมือกันผลักดันใหเปนศูนยกลางสุขภาพแหงเอเชีย 
(Health Tourism Hub of Asia) ในขณะท่ีประเทศอินเดียมีอัตราเติบโตของผูปวยชาวตางชาติท่ีเดิน
ทางเขามารับ การรักษาเฉล่ียสูงถึงรอยละ 30 ซึ่งแสดงถึงความพรอมในการเปนที่บริการสุขภาพท่ี
ดีอีกแหงหนึ่ง (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2553) จากขอมูลดังกลาว
ขางตนแสดงใหเห็นวาขณะน้ีประเทศไทยมีคูแขงท่ีเปนประเทศเพื่อนบานท่ีมีความพรอมในการท่ี
จะเปนศูนยกลางสุขภาพแหงเอเชียอยูหลายประเทศดวยกัน  จากปจจัยสําคัญท่ีเกื้อหนุน
สถานพยาบาลไทยเปนท่ียอมรับของชาวตางชาติประกอบกับความตองการดานการรักษาพยาบาล
เพ่ิมข้ึนตามแนวโนมของประชากรโลก อยางไรก็ตามประเทศไทยยังตองเผชิญกับความทาทายใน
การเรงปรับตัวใหทัดเทียมกับตางประเทศ  
 

การวัดผลสําเร็จของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนจะพิจารณาจากความสามารถขององคกร 
(Organization capability) โดยการผสมผสานระหวางสินทรัพย บุคลากรกระบวนการ 
ความสามารถในการใชทรัพยากรที่มีอยูใหเกิดผลผลิต (Output) เพื่อแสดงถึงประสิทธิผล 
ประสิทธิภาพ ความรวดเร็ว การตอบสนองตอลูกคาและคุณภาพของโรงพยาบาลเอกชน การวัดผล
สําเร็จของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนสามารถพิจารณาไดหลายวิธีเชน การใชเกณฑตามแนวทาง
รางวัลคุณภาพแหงชาติ รางวัลการบริหารสูความเปนเลิศ และแนวทางวิเคราะหปจจัยภายใน
องคการดวยแบบที่ชวยในการวิเคราะห ไดแก 7-S ตามหลักการของ McKinsey’s 7-S Framework 
โดยใชเปนเคร่ืองมือในการชวยวิเคราะหปจจัยภายในองคกร อันไดแกโครงสราง (Structure) กล
ยุทธ (Strategy) ระบบการทํางาน (System) รูปแบบการบริหารของผูนํา (Style) การจัดการ
ทรัพยากรบุคคล (Staff) ทักษะหรือความรูความสามารถขององคกร (Skill) คานิยมรวม (Shared 
Value) เปนกรอบการพิจารณาปจจัยท่ีมีผลตอความสําเร็จของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนอันนําไปสู
การกําหนดกลยุทธในการดําเนินธุรกิจโดยการประสานองคประกอบปจจัยตางๆใหสอดคลอง
ประสานกัน  



 

 

18 

 จากปจจัยดังกลาว Kaplan and Norton (1996: 2) ไดกลาววา องคกรทุกแหงตองมีการ
เปล่ียนแปลงตัวเองเพื่อเขาสูสภาวะการแขงขัน ดังนั้นการบริหารองคการท่ีจะนําไปสูผลสําเร็จ
สามารถวัดจากผลสัมฤทธ์ิการดําเนินงาน ซ่ึงกําหนดดัชนีวัดคุณภาพและวัดความสําเร็จในการ
ดําเนินงาน ชวยสําหรับการตัดสินใจท้ังในระดับกลยุทธและระดับปฏิบัติการดวยเคร่ืองมือตัวช้ีวัดท่ี
ไดรับการยอมรับและนิยมใชอยางแพรหลายคือ ดัชนีช้ีวัดผลดําเนินงานตามหลักการการวัดแบบ
สมดุล (Balanced Scorecard) 4 ดาน ไดแก 
 

1. ดานการเงิน (Financial Perspective) อาทิเชน ประสิทธิภาพในการผลิตท่ีมีตนทุนตํ่า 
การเพิ่มรายไดและลดการสูญเสียระหวางการผลิต  
 

2. ดานลูกคา (Customer Perspective) อาทิเชน การจัดการดานลูกคาสัมพันธ ความพึง
พอใจของลูกคา ภาพลักษณ กระบวนการดานการตลาด ซ่ึงเปนข้ันตอนท่ีสําคัญสําหรับธุรกิจบริการ 
 

3. ดานกระบวนการภายใน (Internal Business Process Perspective) อาทิเชน การจัดการ
โครงสรางการบริการท่ีมีประสิทธิภาพ การคิดคนนวัตกรรมใหมๆ การประสานงานภายในองคกร 
 

4. ดานการเรียนรูและการเติบโต (Learning and Growth Perspective) อาทิเชน การพัฒนา
ความรูความสามารถของพนักงาน การพัฒนาระบบบริการ  
 

ปจจัยสําคัญท่ีทําใหธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนประสบความสําเร็จ เพ่ือการยกระดับผลการ
ดําเนินการขององคการแบบยั่งยืน (Sustainable organization) เปนส่ิงท่ีองคกรสมัยใหมใหความ
สนใจเปนอยางยิ่ง การพัฒนกลยุทธในการบริหารงานเปนปจจัยสําคัญท่ีทําใหผูรับบริการเลือกใช
บริการรวมทั้งแนวคิดตางๆ ของปจจัยการจัดการธุรกิจบริการสุขภาพของโรงพยาบาลเอกชนท่ีตอง
ใชในการเพ่ิมศักยภาพและขีดความสามารถในการแขงขันทางธุรกิจ แนวทางท่ีผูประกอบการ
โรงพยาบาลเอกชนของประเทศไทยจําเปนตองปรับกลยุทธการบริหารจัดการในการเพิ่มศักยภาพ
การแขงขันใหสูงข้ึน เพื่อใหผูใชบริการไดรับการรักษาพยาบาลท่ีมีคุณภาพและเกิดผลสัมฤทธ์ิดาน
การพัฒนาตลาดดานคุณภาพและดานการเงิน ดังนั้นจึงมีความจําเปนท่ีจะตองมีการนําปจจัยการ
จัดการธุรกิจบริการสุขภาพมาปรับใชใหเหมาะสมกับคุณลักษณะของโรงพยาบาลตามรูปแบบการ
จัดการบริการตามลูกคากลุมเปาหมาย นอกจากนี้ยังใหความสําคัญกับการสนับสนุนระบบบริหาร
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คุณภาพของธุรกิจ (Corporate Support for Quality) โรงพยาบาลอยางถูกตองและเหมาะสมตาม
ศักยภาพที่แทจริง (กาญจนาภรณ  วันเพ็ญ, 2553: 103) 
 

สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (2551) ไดกลาวถึงเกณฑรางวัลคุณภาพ
แหงชาติ TQA (Thailand Quality Award: TQA) เพื่อใหหนวยงานท้ังภาครัฐและเอกชนตระหนักถึง
ความสําคัญของการนําเกณฑรางวัลคุณภาพแหงชาติไปใชเปนกลไกขับเคล่ือนขีดความสามารถ
ดานการบริหารจัดการองคการที่มีวิธีปฏิบัติและผลการดําเนินการในระดับมาตรฐานโลก ซ่ึงจะ
สงผลตอศักยภาพในการแขงขันของประเทศไทยในตลาดการคาโลก ธุรกิจบริการสุขภาพของ
โรงพยาบาลเอกชนเปนหนึ่งในสาขาบริการที่มีบทบาทสําคัญมากสาขาหนึ่งท่ีรัฐบาลไทยใหการ
สนับสนุนเพื่อใหประเทศไทยเปนศูนยกลางการแพทยแหงเอเชีย (Medical Hub of Asia) โดย
กําหนดนโยบายผลักดันความสําเร็จของรางวัลคุณภาพแหงชาติและการนําเกณฑรางวัลคุณภาพ
แหงชาตินี้ไปใชในการยกระดับมาตรฐานของโรงพยาบาลเอกชนสูระดับสากลตามนโยบายในแผน
ยุทธศาสตรการเพ่ิมผลผลิตของประเทศภายใตแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 9 
เกณฑรางวัลคุณภาพแหงชาติไดถูกนําไปใชในการประกอบพัฒนารางวัลคุณภาพอ่ืนๆ ในภาครัฐ
และเอกชนอยางแพรหลาย อาทิเชน มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ (Hospital 
Accreditation: HA) การพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล คือ กลไกกระตุนใหเกิดการพัฒนา
คุณภาพ ของโรงพยาบาลควบคูไปกับการเรียนรูแลกเปล่ียนและการรับรองจากองคกรภายนอกการ
รับรองเปนเพียงสวนเดียวและสวนสุดทายของกระบวนการ แตจุดสําคัญคือการกําหนดมาตรฐาน 
ตรวจสอบ และพัฒนาตนเอง อยางตอเนื่องของโรงพยาบาล 
 
พฤติกรรมของการทองเท่ียว  
 

การทองเท่ียวเปนการเปดโลกทัศนสําหรับผูทองเที่ยว ทําใหเกิดความสุขสนุกสนานและ
ความเพลิดเพลิน ในขณะเดียวกันจะเกิดการเรียนรู พรอมกันนี้ส่ิงท่ีสรางความพึงพอใจในการ
ทองเท่ียว ไดแก ความสวยงามของธรรมชาติ หาดทราย ชายทะเล ปาไม ภูเขา สภาพอากาศและส่ิงท่ี
มนุษยกอสรางข้ึน ตลอดจนขนบธรรมเนียมประเพณี วิถีชีวิต ความเปนอยูของประชาชนในทองถ่ิน
นั้นๆ ซ่ึงส่ิงเหลานี้เปนรูปธรรมมีความยั่งยืนไมผันแปร นับเปนจุดเดนของอุตสาหกรรมการ
ทองเท่ียว สําหรับประเภทของการทองเท่ียว (การทองเท่ียวแหงประเทศไทย, 2554) สามารถแบงได
ดังนี้  
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1. การทองเท่ียวเชิงเกษตร คือ การเดินทางไปทองเท่ียวในพื้นท่ีชุมชนเกษตรกรรม อาทิ
เชน สวนสมุนไพร แหลงเพาะเล้ียงสัตวน้ําตางๆ การพักอาศัยอยูรวมกับคนในทองถ่ิน การกิน
อาหารและทํากิจกรรมรวมกับชาวบานในทองถ่ินนั้นๆ 
 

2. การทองเท่ียวเชิงนิเวศ คือ การเดินทางไปในสถานท่ีทองเที่ยวท่ีเปนแหลงทรัพยากร
ทางธรรมชาติ อาทิเชน ภูเขา น้ําตก ชายหาด ทะเล เกาะ ปาไม ปาชายเลน ทุกประเภท รวมท้ัง
อุทยานแหงชาติทางธรรมชาติตางๆ 
 

3. การทองเท่ียวเชิงวัฒนธรรม เปนการทองเที่ยวและเยี่ยมชมสถานท่ีแสดงถึงความเปน
วัฒนธรรม เชน การชมสถานโบราณวัตถุ โบราณสถาน ปราสาท พระราชวัง วัด พิพิธภัณฑสถาน
แหงชาติ ประเพณี รวมถึงวิถีการดําเนินชีวิตของบุคคลในแตละยุคสมัย 
 

4. การทองเท่ียวเชิงสุขภาพ คือ การรูปแบบการทองเที่ยวท่ีผสมผสานในแหลงทองเท่ียว
ธรรมชาติ หรือแหลงทองเท่ียวอ่ืนๆ โดยมีกิจกรรมเพ่ือการรักษาสุขภาพเปนกิจกรรมสําคัญของการ
ทองเที่ยว เชน การทองเท่ียวท่ีมาทําการรักษา ฟนฟู ตรวจรางกายประจําปในโรงพยาบาลตางๆ โดย
เฉพาะท่ีมีการจัดเปนโปรแกรมพิเศษไว การทองเท่ียวสปาประเภทตางๆอาทิเชน การนวดแผนไทย 
 

5. การทองเท่ียวเชิงธุรกิจ หมายถึง การเดินทางไปเยี่ยมเยียนลูกคา เปนผูแทนในการจัด
จําหนายผลิตภัณฑ การไปสํารวจตลาดหรือเจรจาการคาเพื่อรวมในการลงทุนประเภทตางๆ และได
ไปทองเท่ียวในทองถ่ินนั้นๆประมาณ 1-2 วัน 
 

6. การทองเท่ียวเพื่อการศึกษา หมายถึง การที่บุคคลเดินทางไปศึกษาหรือทําวิจัยในดาน
สังคมวิทยา มานุษยวิทยา ดานวิทยาศาสตร การคนหาความรู ความจริงในดานตางๆ ซ่ึงมักจะพัก
อาศัยอยูในสถานท่ีศึกษานั้นๆเปนเวลานาน 

 
7. การทองเท่ียวเชิงผจญภัย เปนอีกรูปแบบหนึ่งของการทองเท่ียวท่ีนอกจากจะเนนผลตอ

สุขภาพกายแลวยังมุงเนนไปที่ความต่ืนเตนขณะทํากิจกรรมนั้นๆ เชน การปนเขา ไตหนาผา การ
ลองแกง เปนตน  
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8. การทองเท่ียวเชิงชาติพันธุ เปนการทองเท่ียวท่ีมีจุดมุงหมายท่ีตองการเขาไปสัมผัสกับ
วิถีชีวิต ความเปนอยู วัฒนธรรม ประเพณีของกลุมคนตางๆ โดยตรงเพ่ือใหมีความเขาใจมากยิ่งข้ึน 
ไมใชผานวัตถุหรือการแสดงท่ีจัดข้ึน อาทิ การเยี่ยมชมหรือพํานักกับชาวไทยภูเขา ชาวบานพื้นเมือง 

 
กนกภรณ บุญมาพิชัยกรณ (ม.ป.ป.) กลาววา การบริการดานสุขภาพของไทยมีประวัติ

ยาวนานนับต้ังแตยุคโบราณกาลตามสัญชาตญาณของความอยูรอด มุนษยมีการดูแลรักษาตนเอง
และการดูแลระหวางกลุมคนในครอบครัว ผูท่ีเขมแข็งกวาหรือผูท่ีมีกําลังมีความสามารถชวยเหลือ
ผูอ่ืนไดก็ใหความชวยเหลือเผ่ือแผดูแลรักษาบุคคลอ่ืนท่ีเจ็บไขไดปวยหรือผูท่ีดอยโอกาสกวา ซ่ึงมี
รูปแบบการตอบแทนการดูและรักษาสุขภาพกันดวยสินน้ําใจตางตอบแทนดวยการมอบของใหแก
กันและกัน ตอมาไดพัฒนาเปนธุรกิจข้ึนจึงไมตางจากการคาสินคาหรือบริการอ่ืนๆ 
 

ปจจุบันประเทศไทยยอมรับการแพทยแผนตะวันตกเขามาใชในระบบการเรียนการสอน
บุคลากรทางการแพทยและพัฒนาระบบการสาธารณสุขศาสตร และสถานพยาบาลของไทยเปนท่ี
ยอมรับของผูมาเยือนจากตางแดนมานานนับกวารอยปมาแลว หากแตการแพทยแผนโบราณของ
ไทยซ่ึงมีประวัติศาสตรยาวนานยังคงไดรับความสนใจและไดรับการพัฒนาดานการรักษาการ
เจ็บปวยอยูจนถึงยุคปจจุบัน 
 

สําหรับประ เทศไทยมีภู มิประเทศที่ มีความโดดเดนและได เปรียบ  สมบูรณ ท้ัง
ทรัพยากรธรรมชาติ สินคาเกษตร อาหาร รวมถึงแหลงทองเท่ียวท่ีไดรับความสนใจจากชาวตางชาติ
เดินทางมาติดตอการคาหรือทองเท่ียว เม่ือผูมาเยือนเกิดเจ็บปวยก็ไดรับการรักษาอยางดีจากบุคลากร
ทางการแพทยดวยความยินดีไมเลือกเช้ือชาติ จนกระท่ังในปจจุบันธุรกิจบริการสุขภาพไทยไดรับ
การยอมรับในตางประเทศโดยเฉพาะดานการบริการและความเอ้ือเฟอเอาใจใส ท้ังนี้รวมถึงคุณภาพ
การรักษาพยาบาล เทคโนโลยีท่ีทันสมัยเทาเทียมธุรกิจบริการรักษาพยาบาลช้ันนําในระดับ
นานาชาติมาตรฐานสถานประกอบการ นอกเหนือจากนี้ กนกภรณ บุญมาพิชัยกรณ ยังไดกลาวถึง
ปจจัยท่ีทําใหชาวตางชาติเลือกใชสถานพยาบาลในประเทศไทย ประกอบดวย 

 
1. ประเทศไทยไดข้ึนช่ือแหลงทองเท่ียวช้ันนําแหงหนึ่งในโลก ซ่ึงการเดินทางมาประเทศ

ไทยสะดวก มีบริการดานการเดินทางทองเท่ียว พรอมอํานวยความสะดวกดานการเดินทางใหแก
นักทองเท่ียวจากประเทศตางๆท่ัวโลก เชน สนามบินนานาชาติท่ีเปนศูนยกลางการเดินทางใน
ภูมิภาคมีสายการบินมาประเทศไทยหลากหลายสายการบินใหเลือกมีเสนทางบินหลาย โรงแรมท่ี
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พักท่ีมีมาตรฐานอัตราคาเชาท่ีพักแขงขันได และมีอัตราตางๆ ใหเลือกตามความเหมาะสมมีส่ิง
อํานวยความสะดวกมากมายและมีแหลงทองเท่ียวหลากหลายรูปแบบใหเลือก 

 
2. สถานพยาบาลในประเทศไทย โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนท่ีมีความตั้งใจ ความใส

ใจในการบริหารจัดการไดตามมาตรฐานสากลและพรอมท่ีสงมอบบริการไปสูผูเขารับการรักษา
อยางมีคุณภาพตามมาตรฐาน อาทิเชน การไดรับรองมาตรฐานจาก Joint Commission International 
(JCI) เปนส่ิงท่ีนักทองเที่ยวเชิงการแพทยสวนใหญจะพิจารณา คือ การเปรียบเทียบกับมาตรฐาน
ทางการแพทยท่ีมีในประเทศของตนเปนหลัก เพราะในประเทศท่ีพัฒนาแลวจะมีการกําหนด
มาตรฐานของโรงพยาบาลตางๆไว 

 
3. สถาบันการศึกษาท่ีมีช่ือเสียงระดับนานาชาติซ่ึงเปนท่ียอมรับ สามารถผลิตบุคลากร

ทางการแพทยท่ีมีมาตรฐานสูอุตสาหกรรมการแพทย เพื่อเพ่ิมคุณภาพการใหธุรกิจบริการสุขภาพแก
ประชาชน อาทิเชน จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร มหาวิทยาลัยขอนแกน 

 
4. มหาวิทยาลัยท่ีมีคณะแพทยศาสตร มีบทบาทเปนศูนยกลางการแพทยเฉพาะทางท่ีมี

ช่ือเสียงและไดรับการยอมรับระดับนานาชาติ พัฒนาองคความรูและศักยภาพเทคโนโลยี อาทิเชน 
โรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลจุฬาลงกรณโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร โรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยเชียงใหม ฯลฯ และมีผลงานโครงการวิจัยทางการแพทยท่ีไดรับการยอมรับและไดรับ
ความสนใจสูงจากนักวิชาการแพทยในระดับนานาชาติ 

 
5. คารักษาพยาบาลที่ไมแพงเม่ือเปรียบเทียบกับการบริการรักษาพยาบาลในประเทศของ

ตนเอง ผนวกกับอัตราแลกเปล่ียนเงินในประเทศมีมูลคาตํ่ากวา ทําใหคาใชจายในการรักษาพยาบาล
มีราคาตํ่า  

 
6. บุคลากรทางการแพทยของไทย  เชน  แพทย  พยาบาล  เทคนิคการแพทย  นัก

กายภาพบําบัด และบุคลากรดานอ่ืนท่ีเกี่ยวของทุกระดับใหบริการท่ีมีความออนโยน เมตตาอารีตอ
ผูปวยท้ังชาวไทยและชาวตางประเทศ ทําใหเกิดบริการท่ีนาประทับใจ โดยเฉพาะคนไขชาว
ตางประเทศท่ีไดรับการรักษาพยาบาลในประเทศไทยตางนํากลับไปบอกเลาตอและกลับมาใช
บริการรักษาพยาบาลซํ้าในประเทศไทย 
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7. บริการและธุรกิจบริการดานการแพทยในประเทศไทยมีความหลากหลาย คนไข
ชาวตางชาติสามารถเลือกใชบริการตามความตองการภายใตการกํากับดูแลของแพทยท่ีมีใบ
ประกอบโรคศิลปะ ท้ังการแพทยแผนปจจุบัน การแพทยแผนไทยโบราณ การแพทยแผนไทย
ประยุกต การแพทยแผนจีน การแพทยธรรมชาติ และอ่ืนๆ 

 
8. กิจกรรมสงเสริมสุขภาพและธุรกิจบริการที่ใหบริการกิจกรรมสงเสริมสุขภาพแบบ

องครวม (Integrative wellness center) ใหชาวตางประเทศเลือกใชบริการ เชน สปาไทย สถานท่ีพัก
ฟน นวดแผนไทย กิจกรรมการดูแลสุขภาพ กิจกรรมฟนฟูสุขภาพ การฟนฟูผูสูงอายุ การพํานัก
ระยะยาวเพื่อการดูแลสุขภาพ (Long stay health care)  

 
9. ผลิตภัณฑสุขภาพและสมุนไพรไทยท่ีผลิตโดยผูประกอบการไทยมีคุณภาพได

มาตรฐาน สถานประกอบการไดรับมาตรฐานการผลิต (Good manufacturing practice) และมี
องคการอาหารและยา (อย.) หนวยงานภายใตกระทรวงสาธารณสุข กับควบคุมดูแลใหเปนท่ี
นาเช่ือถือทําใหเกิดความนิยมใชมากข้ึนภายใตกระแสการใสใจดูแลรักษาสุขภาพท่ัวโลกจะเห็นได
วาประเทศไทยมีปจจัยตางๆ ท่ีสนองตอบประชาชนในตางประเทศท่ีตองการแสวงหาทางเลือกใน
การมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึนจากเหตุของการเจ็บปวยจากโรคภัย ซ่ึงประเทศไทยถือวามีโอกาสในการ
สรางความโดดเดนเชิงการแขงขัน 

 
โกศล ดีศีลธรรม (2554) ไดกลาวถึง ธุรกิจดานดูแลสุขภาพวามีการขยายตัวอยางรวดเร็ว 

เนื่องจากปจจุบันผูบริโภคไดใหความสําคัญกับการดูแลสุขภาพมากข้ึน แตการขยายตัวดังกลาวได
สงผลใหเกิดทางเลือกกับผูบริโภคและการแขงขันทางธุรกิจ โดยเฉพาะผูดําเนินธุรกิจมีความ
จําเปนตองเอาใจใสดูแลลูกคามากข้ึน เนื่องจากมีผูกลาววาจํานวนลูกคาท่ีเพิ่มข้ึนรอยละ 5 จะสงผล
ตอการเพิ่มผลกําไรกวารอยละ 25 แตหากลูกคาท่ีไมพอใจตอการไดรับบริการจะบอกกลาวถึง
ประสบการณท่ีไดรับกับบุคคลขางเคียงอยางนอย 9-10 คน สวนลูกคาท่ีไดรับความพึงพอใจจะบอก
กลาวตอบุคคลขางเคียงเพียง 5 คนเทานั้น 
 
 จากขอมูลเหลานี้มีความสําคัญอยางมากตอธุรกิจท่ีใหบริการสุขภาพ เนื่องจากปจจุบัน
ลูกคามีทางเลือกในการไดรับบริการมากข้ึน ผลการสํารวจในประเทศสหรัฐอเมริกาพบวา ลูกคากวา
รอยละ50 ไดคนหาขอมูลเกี่ยวกับการดูแลรักษาสุขภาพผานส่ือทางอินเทอรเน็ตแทนการพบแพทย 
สวนความตองการลูกคาอาจจําแนกไดเปนการสมัครสมาชิกของสถานบริการพยาบาล โดยลูกคา
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ยินดีจะจายคาตอบแทนเพื่อไดรับบริการที่ดีท่ีสุด เหลานี้ทําใหผูใหบริการตองใหความสนใจใน
ประเด็นหลัก เชน ลดเวลารอคอย ลดความผิดพลาดจากการบําบัดดวยยา ความผิดพลาดใน
กระบวนการรักษาและวินิจฉัย เปนตน 
 

ท้ังนี้ลักษณะธุรกิจบริการสุขภาพ มีความแตกตางจากภาคการผลิตข้ึนอยูกับขนาดของ
ธุรกิจ อาทิ โรงพยาบาลหรือคลินิก รานสปาตางๆ โดเฉพาะเปาหมายหลักการใหบริการจะมุง
บําบัดรักษาและปองกันไมใหเกิดความเจ็บปวยข้ึนอีก ซ่ึงในกระบวนการใหบริการหรือการ
บําบัดรักษาสามารถจําแนกไดเชนเดียวกับความสูญเปลาท่ีเกิดในกระบวนการผลิต หากผู
บริหารธุรกิจดังกลาวทราบถึงจุดดอยท่ีควรระวังและนําไปสูการพัฒนาตอแลวถือวาธุรกิจจะพัฒนา
ไดอยางยั่งยืน โดยจําแนกไดดังนี้ 

 
สาเหตุการบริการสุขภาพไทยเปนท่ีประทบัใจแกลูกคาชาวตางชาต ิ

 
พงษศักดิ์ วิทยากร (2555: 16-19) ไดกลาวไววา ปจจุบันชาวตางประเทศท่ีเขามารับ

รักษาพยาบาลในประเทศไทย แบงหลักๆ ไดเปน 3 กลุม กลุมแรก คือ กลุมชาวตางชาติประเภทท่ี
พักอาศัยอยูในประเทศไทยหรือมีแหลงทํางานในภูมิลําเนาท่ีใกลเคียง (Expatriate) ซ่ึงนิยมเขามา
รักษาพยาบาลโรคท่ีเกี่ยวกับ ความดัน หัวใจ ปอดบวม รวมทั้งการทําศัลยกรรมตกแตง จํานวนรอย
ละ 60 กลุมท่ีสอง คือ ชาวตางชาติท่ีตั้งใจบินมาเพ่ือใชบริการดานสุขภาพในประเทศไทย (Medical 
Tourist) โดยสวนใหญนิยมเขามารักษาพยาบาลโรคหัวใจ โรคสมอง โรคตา โรคมะเร็ง จํานวนรอย
ละ 30 และสุดทายกลุมท่ีสาม คือ นักเท่ียวชาวตางประเทศท่ีเขามาโดยมีจุดประสงคหลักเพื่อการ
พักผอนแตอาจไดรับการเจ็บปวยแบบกระทันหันท่ีทําใหจําเปนตองเขามารับการรักษาพยาบาล อาทิ 
เชน โรคเก่ียวกับทางเดินหายใจ และอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
  

นอกจากนี้ พงษศักดิ์ วิทยากร ยังไดกลาวถึงปจจัยสําคัญท่ีทําใหคนตางชาติ นิยมมาใช
บริการดานสุภาพในโรงพยาบาลของไทยมีดวยกันหลายประการ คือ 

 
1. แหลงทองเท่ียวในประเทศไทย ท่ีมีช่ือเสียงติดอันดับโลก รวมท้ังมีบริการอํานวยความ

สะดวกดานการเดินทางใหแกนักทองเท่ียวจากประเทศ ตางๆ ท่ัวโลก เชน มีสนามบินนานาชาติท่ี
เปนศูนยกลางการเดินทางในภูมิภาค รวมถึงมีสายการบินท่ีหลากหลายมีตารางการบินเดินทางมา
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ประเทศไทยทุกวัน บริการโรงแรมที่พักท่ีมีมาตรฐานระดับสากลในอัตราคาบริการท่ียอมเยาวและ
การบริการท่ีข้ึนช่ือ 

 
2. สถานพยาบาลในประเทศไทย มีศักยภาพในการใหบริการรักษาพยาบาลชาวตางชาติ

สามารถใหบริการแกคนไขชาวตางชาติในดานทันตกรรม รักษาดานผิวหนัง ดูแลความงาม ตรวจ
สายตา ตรวจเช็คสุขภาพ ตรวจเลือด สามารถทราบผลไดในเวลาเพียงไมกี่วันโดยไมตองพักคางคืน
ยาวนาน นอกจากนี้โรงพยาบาลเอกชนไทยยังมีความโดดเดนในเร่ืองของเคร่ืองมือท่ีทันสมัยมี
ลักษณะการตกแตงของสถานท่ีท่ีดูหรูหรา มีบริการรูมเซอรวิชและการบริการไมแตกตางจาก
โรงแรมช้ันดี ตลอดจนโรงพยาบาลบางแหงยังเตรียมลามสําหรับส่ือสารไวถึง 25 ภาษา ดวยการ
บริการท่ีเขาถึงจิตใจของกลุมชาวตางชาติท้ังหลายซ่ึงเปนท่ีประทับใจเปนอยางยิ่ง นอกจากนี้ 
โรงพยาบาลหลายแหงยังไดรับการรับรองมาตรฐานสากล อาทิเชน การไดรับรองมาตรฐานจาก 
Joint Commission International (JCI) 

 
3. ประเทศไทยมีสถาบันการศึกษาสําหรับการผลิตบุคลากรทางการแพทยท่ีมีช่ือเสียง

ระดั บนานาช า ติ ได ม าตรฐ าน  เ ช น  จุ ฬ าล งกรณ มหาวิ ท ย า ลั ย  มหาวิ ท ย า ลั ยมหิ ดล 
มหาวิ ท ย า ลั ยธรรมศาสตร  มหาวิ ท ย า ลั ย เ ชี ย ง ใหม  มหาวิ ท ย า ลั ยสงขลานค รินทร
มหาวิทยาลัยขอนแกน รวมท้ังการท่ีบุคคลากทางการแพทยไทยไดเดินทางไปศึกษาเพ่ิมเติมใน
ตางประเทศอีกเปนจํานวนมาก 

 
4. มีโรงพยาบาลท่ีไดช่ือวาเปนศูนยกลางการแพทยเฉพาะทางท่ีมีช่ือเสียงและไดรับการ

ยอมรับระดับนานาชาติ เชนโรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ โรงพยาบาลรามาธิบดี 
โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเชียงใหม โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยขอนแกน ฯลฯ รวมถึงผลงานจากโครงการวิจัยทางการแพทยท่ีไดรับการ
ยอมรับและไดรับความสนใจจากนักวิชาการแพทยในระดับนานาชาติเปนอยางมาก 

5. คาใชจายในการรับบริการท่ีถูกกวาประเทศอ่ืนๆ  คาใชจายในการผาตัดรักษาโรคตางๆ 
ในสหรัฐอเมริกากับประเทศท่ีไดรับการยอมรับในการใหบริการทางการแพทยไดระบุวามีมูลคาท่ี
ถูกกวา อาทิเชน คาใชจายสําหรับการผาตัดขยายหลอดเลือดหัวใจตอคร้ังในสหรัฐอเมริกาสูงถึงคร้ัง
ละ 4 ลานบาทเศษ แตจะเหลือเพียง 8 แสนกวาบาทเทานั้นหากเขามารับบริการผาตัดท่ีประเทศไทย 
(อัตรานี้นับรวมคาเดินทางโดยประมาณ) 
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6. บุคลากรทางการแพทยของไทย  เชน  แพทย  พยาบาล  เทคนิคการแพทย  นัก
กายภาพบําบัด พนักงานตอนรับและบุคลากรดานอ่ืนท่ีเกี่ยวของทุกระดับมีบุคลิกท่ีแตกตางจากชน
ชาติอ่ืนโดยเฉพาะจุดเดนท่ีมีช่ือเสียงในเร่ืองรอยยิ้มสยาม ท่ีชาวตางชาติมักประทับใจในการไดรับ
บริการดวยไมตรีจิต ออนโยน สุภาพและเปนกันเอง อีกท้ังดูแลผูปวยเสมือนคนในครอบครัว ทําให
คนไขชาวตางประเทศท่ีไดรับการรักษาพยาบาลในประเทศไทยตางนํากลับไปบอกตอบุคคลอื่น
และเปนเหตุใหกลับมาใชบริการรักษาพยาบาลซํ้าในประเทศไทย 

 
7. ธุรกิจบริการดานการแพทยในประเทศไทยมีความหลากหลาย และมีธุรกิจท่ีใหบริการ

กิจกรรมสงเสริมสุขภาพแบบองครวม เชน สปาไทย สปาบําบัดแบบองครวม นวดแผนไทย 
กิจกรรมฟนฟูสุขภาพ ผูสูงอายุ การพํานักระยะยาวเพ่ือการดูแลสุขภาพ (Long Stay Health Care) 
และบริการดานความงาม (Beauty Spa) รวมท้ังมีการคิดคนและนําเสนอโปรแกรมอาหารเพ่ือ
สุขภาพแบบผสมผสาน เพื่อใหลูกคาชาวตางประเทศเลือกใชบริการตามความตองการและ
เหมาะสม โดยมีผูกํากับดูแลเปนแพทยท่ีมีใบประกอบโรคศิลปะตามกฎหมาย ท้ังการแพทยแผน
ปจจุบัน การแพทยแผนไทยโบราณ การแพทยแผนไทยประยุกต การแพทยแผนจีน การแพทย
ธรรมชาติและอ่ืนๆ 

 
8. ผลิตภัณฑสุขภาพและสมุนไพรไทยท่ีผลิตโดยผูประกอบการไทย มีคุณภาพได

มาตรฐานและมีองคการอาหารและยา (อย.) หนวยงานภายใตกระทรวงสาธารณสุขคอยควบคุมดูแล
ใหเปนท่ีนาเช่ือถือ สามารถตอบสนองกระแสการใสใจดูแลรักษาสุขภาพของคนทั่วโลกไดการท่ี
ธุรกิจบริการสุขภาพของไทยมีคุณภาพมาตรฐานการรักาพยาบาลท่ีไดมาตรฐานสากล มีความ
หลากหลายและมีราคาท่ีสมเหตุสมผล รวมท้ังการมีแหลงทองเท่ียวท่ีนาสนใจมากมาย ลวนแตเปน
การเพิ่มโอกาสในการแขงขันสําหรับประเทศไทยไดท้ังส้ิน 
 

จากขอมูลดังกลาวแนวโนมธุรกิจบริการสุขภาพยังมีโอกาสท่ีจะเติบโตตอไปในอนาคต 
โดยมีปจจัยสนับสนุนหลายประการ อาทิเชน ประเทศเศรษฐกิจช้ันนําหลายประเทศใหความสําคัญ
ตอการบริการทางการแพทยเพื่อลดตนทุนของตนเอง รวมทั้งโอกาสของประชาคมเศรษฐกิจ
อาเซียนเปนเปาหมายดานเศรษฐกิจ หลักท่ีสําคัญในการขับเคล่ือนความรวมมือระหวางประเทศ 
อาเซียนโดยจดัต้ังประชาคมเศรษฐกิจภายในป พ.ศ. 2558  
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ตารางท่ี 3  จุดเดนและเปาหมายของธุรกิจบริการสุขภาพของแตละประเทศ 
 

ประเทศ แนวทางการดาํเนินงาน กลุมเปาหมาย เร่ืองเดน 
สิงคโปร - อุปกรณและเทคโนโลยี 

ทางการแพทยท่ีทันสมัย 
- คุณภาพของบริการในระดับ 
แนวหนาของโลก 
- บุคลากรทางการแพทยมี 
จํานวนท่ีเพยีงพอ 
- จัดต้ังหนวยงาน 
Healthcare Service Working 
Group ของภาครัฐในการ
สนับสนุนภาคเอกชน บุคคากร
ทางการแพทย 
สามารถใชภาษาอังกฤษไดด ี
- รัฐบาลมีนโยบายสรางผัง 
เมืองตอบสนองการบริการ 
โรงพยาบาล 

ประเทศแถบอินโดจีน
และตะวันออกกลาง และ
ในระยะหลังไดขยาย
ไปสูการดึงลูกคากลุม
เอเชียใต จีน รัสเซีย และ
ประเทศในกลุมสหภาพ
โซเวียต ปจจุบันเร่ิมมี
ลูกคากลุมประเทศพัฒนา
แลว (เชน สหรัฐฯ 
อังกฤษ และประเทศ
อ่ืนๆ ในยุโรป) จาก
ช่ือเสียงท่ีโดดเดนในดาน
คุณภาพของการ
รักษาพยาบาล 

เปดกวางสําหรับการ
ลงทุนจาก
ตางประเทศ ทําให 
Khazanaha Nasional 
Berhad จากมาเลเซีย 
สามารถเขาซ้ือ
กิจการ Parkway 
Holdings ซ่ึงเปน
ผูประกอบการ
โรงพยาบาลเอกชนท่ี
ใหญท่ีสุดใน
สิงคโปร  

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  



 

 

28 

ตารางท่ี 3  (ตอ) 
 

ประเทศ แนวทางการดาํเนินงาน กลุมเปาหมาย เร่ืองเดน 
อินเดีย - อัตราคารักษาพยาบาลตํ่า 

กวาประเทศ อ่ืนๆ ในระดบั
คุณภาพเดียวกนั 
- บุคลากรทางการแพทยมี 
ทักษะดานอังกฤษเปนอยางดี 
- อินเดียมีประชากรมากกวา 
1,100 ลานคน ตลาดแรงงาน
ราคาถูกเหมาะกับการทํา
Medical Hub Tour 

นักทองเท่ียวระดับ High-
End ชาวยุโรปและ
ตะวนัออกกลาง และทํา
การตลาดแบบ “Medical 
Out-Sourcing” เปน
ผูรับเหมาชวงในการ
ใหบริการระบบสุขภาพ
ในประเทศแถบตะวันตก 
เชน สหรัฐฯ และอังกฤษ 

กลุม Fortis 
Healthcare ซ่ึงเปนผู
ประกอบธุรกจิ
โรงพยาบาลรายใหญ
เปนอันดับ 2 ของ
อินเดีย มีศักยภาพใน
การแขงขันสูงมาก  

มาเลเซีย - เนนการใหบริการกลุม 
มุสลิมในราคาท่ีถูกกวาสิงคโปร 
- มีการลงทุนสราง 
โรงพยาบาลขนาดใหญในกรุง 
กัวลาลัมเปอร เพ่ือรองรับผูปวย
ชาวตางชาติ ซ่ึงมีกลุมเปาหมาย
เปนลูกคาระดับบนและกลุม
ทัวรสุขภาพ 

แบงออกเปน 3 กลุม คือ 
(1) กลุมประเทศท่ียังขาด
แคลนเวชภัณฑดาน
การแพทย  
(2) กลุมประเทศท่ีมีคา
การพยาบาลทีสู่ง ไดแก 
สิงคโปร ญ่ีปุน 
(3) กลุมประเทศท่ีตองรอ
ในการรับบริการนาน 
ไดแก สหราชอาณาจักร  

รัฐบาลไดกอต้ังและ
ลงทุนในบริษทั 
Khazanah Nasional 
Berhad เพื่อดําเนิน
ธุรกิจดานสุขภาพ
อยางเต็มรูปแบบ 
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ตารางท่ี 3  (ตอ) 
 

ประเทศ แนวทางการดาํเนินงาน กลุมเปาหมาย เร่ืองเดน 
ไทย - การรักษาพยาบาลท่ี 

หลากหลาย และคุณภาพสูง 
- คารักษาพยาบาลตํ่ากวา 
คูแขงอยางสิงคโปร 
- ทําเลที่ตั้งไทยถือเปน 
ศูนยกลางในภมิูภาคเอเชีย
ตะวนัออกเฉียงใต 
- มีช่ือเสียงดานทองเท่ียว 
เปนท่ีรูจักท่ัวโลก 
- บริการดวยใจอัธยศัยด ี
- หลายโรงพยาบาลไดรับ 
การรับรองมาตรฐาน
โรงพยาบาลสากล (Joint 
Commission International: JCI
เปนประเทศแรกๆ ในเอเชีย 

ตลาดหลัก ไดแก ญ่ีปุน 
สหรัฐอเมริกา ยุโรป 
ตะวนัออกกลาง อาเซียน 
และเอเชียใตรวมท้ัง
ตลาดใหมท่ีมีอัตราการ
ขยายตวัสูง ไดแก รัสเซีย 
ยุโรปตะวนัออก ยุโรปใต 
ยุโรปกลาง และแคนนา
ดา 
 

มีกลุมกรุงเทพดุสิต
เวชการ ซ่ึงมี
โรงพยาบาลในเครือ
ท้ังหมด 28 แหง ท่ีมี
ความแข็งแกรงทาง
ธุรกิจ มีสินทรัพย
เปนอันดับสองของ
ภูมิภาคเอเชียแปซิฟก
รองจากโรงพยาบาล
ในออสเตรเลีย 

 
ท่ีมา : มูลนิธิสถาบันวิจยัเพ่ือการพัฒนาประเทศไทย โครงการศึกษาเพือ่จัดทํายุทธศาสตรการพัฒนา 
 ภาคบริการของไทย สถาบันบัณฑิตพัฒนาบริหารศาสตร โครงการศึกษาวิจยัแนวทางการ
 พัฒนาศูนยกลางสุขภาพของประเทศไทย (พงษศักดิ์ วิทยากร, 2555: 22-24) 
 
 เยาวภา ปฐมศิริกุล (2554:31) ศึกษาวิจัยเร่ือง “แบบจําลองปจจัยความสําเร็จการจัดการ
ธุรกิจบริการสุขภาพของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย” กลาวโดยสรุป ผูบริหารโรงพยาบาล
เอกชนสามารถนําผลการวิจัยมาประยุกตใช จากรูปแบบความสัมพันธของปจจัยการจัดการธุรกิจ
บริการสุขภาพท่ีมีผลตอผลสัมฤทธ์ิการดําเนินงานของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย โดย
มีลําดับข้ันตอน ดังนี้ 
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1. ใหความสําคัญตอระบบการจัดการดานทรัพยากรบุคคล ดวยการพัฒนาบุคลากรทุก
ระดับอยางตอเนื่อง การธํารงรักษาบุคลากรโดยเฉพาะบุคลากรที่มีความสามารถ มีระบบแนว
ทางการเล่ือนตําแหนงข้ึนรวมถึงการจัดการระบบการคัดเลือกบุคลากรท่ีมีประสิทธิภาพ  

 
2. มุงเนนระบบบริหารจัดการภายใน อาทิ เชนประสิทธิภาพของระบบการจัดการดาน

ขอมูลตางๆ เพื่อการประสานงานภายใน การลงทะเบียนนัดหมายลูกคา ระบบมุงเนนพัฒนาตลาด 
เพื่อคนหาผลิตภัณฑท่ีลูกคาตองการ รวมถึงการสํารวจความคิดเห็นของลูกคาประจําปเพื่อพัฒนา
สินคาไดเหมาะสม สุดทายเปนส่ิงท่ีสําคัญคือ ระบบบริหารคุณภาพเพื่อใหทุกอยางมีความ
สอดคลองกัน 

 
3.  เร่ืองกลยุทธการตลาด แบงออกเปน 2 สวน คือ สวนท่ีหนึ่ง การตลาดภายในดวยการ

ใชเทคนิคสรางแรงจูงใจแกบุคลากร มุงเนนการใหความสําคัญกับลูกคา การบริการระหวาง
หนวยงานภายใน รวมถึง กลยุทธประสานงานขามสายงาน กลยุทธการบริการระหวางหนวยงาน
และกลยุทธระดับธุรกิจ สวนท่ีสอง กลยุทธระดับองคกร มุงเนนท่ีการลดตนทุน การสรางความ
แตกตางทางดานสินคาหรือบริการ แมกระท่ังการทําการตลาดเฉพาะกลุม 
 
 ตามท่ีกลาวมาขางตน ภาพรวมของการจัดการธุรกิจบริการสุขภาพตามแบบจําลองปจจัย
ความสําเร็จการจัดการธุรกิจบริการสุขภาพสงผลตอผลสัมฤทธ์ิการดําเนินงานของโรงพยาบาล
เอกชนไดท้ังหมด 4 ดานดวยกัน คือ 1)  ดานกระบวนการภายใน 2) ดานลูกคา 3) ดานการเรียนรู
และการเจริญเติบโต 4) ดานการเงินท่ีเติบโตข้ึน ในสถานการณปจจุบันสามารถนําแบบจําลองปจจัย
ความสําเร็จการจัดการธุรกิจบริการสุขภาพของโรงพยาบาลเอกชนน้ีไปประยุกตใชกับการบริหาร
จัดการโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย ดังแสดงในแบบจําลอง ดังภาพท่ี 6 
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ภาพท่ี 6  แบบจําลองปจจัยความสําเร็จการจัดการธุรกิจบริการสุขภาพของโรงพยาบาลเอกชนใน

ประเทศไทยและการประยกุตใช 
ท่ีมา: เยาวภา  ปฐมศิริกุล (2554: 31) 
 
 
 
 
 

ผลสัมฤทธิ์การจัดการธุรกิจ
บริการสุขภาพของ 
โรงพยาบาลเอกชน 

ระบบบริหารจัดการ 

1. ระบบการจัดบริการ 
-  ระบบการลงทะเบียน 
-  ระบบการนัดหมาย 
-  ระบบการสอบถามขอมูล 
-  ระบบการประสานงาน 
-  ระบบการบริการลูกคา 

2. ระบบมุงเนนพัฒนาตลาด 
-  คนหาผลิตภัณฑลูกคาตองการ 
-  การสํารวจความคิดเห็นลูกคา 
-  แลกเปล่ียนความคิดเห็นกับ 
   หนวยงานภายในและภายนอก 

3. ระบบบริหารคุณภาพ 
-  รับรองระบบบริหารคุณภาพ 
-  ผูบริหารมีสวนรวมในการ 
   กําหนดนโยบายคุณภาพ 
-  ทํางานวิจัยในงานประจํา 

กลยุทธ 

1. การตลาดภายใน 
-  การจูงใจพนักงาน 
-  ใหความสําคัญกับลูกคา 
-  ประสานงานขามสายงาน 
-  การบริการระหวางหนวยงาน 

2. กลยุทธระดับองคกร 
-  กลยุทธผูนําตนทุน 
-  กลยุทธสรางความแตกตาง 
-  กลยุทธการตลาดเฉพาะสวน 

1. กระบวนการภายใน 

2. ลูกคา 

3. การเรียนรูและเจริญเติบโต 

4. การเงินท่ีเติบโตขึ้น 

การจัดการบุคลากร 

1. การพัฒนาบุคลากร 
-  การพัฒนาบุคลากรตอเน่ือง   
- พัฒนาบุคลากรทุกะดับ 

3. ระบบคัดเลือกบุคลากร 
-  การคัดเลือกตามคุณสมบัติ 
-  การใหโอกาสพนักงานทุกคน   
   เทาเทียมกัน 
-  การพิจารณาประสบการณการ 
   ทํางาน 

2. การธํารงรักษาบุคลากร 
-  การรักษาบุคลากร 
   ท่ีมีความ สามารถ 
-  มีระบบ แนวทางการเล่ือน  
ตําแหนงงานท่ีชัดเจนเหมาะสม 
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แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับเคร่ืองมือวัดคุณภาพการบริการ 
 
ความหมายและคําจัดความ 
 
 เม่ือกลาวถึง คําวา “คุณภาพ” ไดมีผูนิยามและจํากัดความดังนี้คือ 
 

Lehtinen and Lehtinen (1982: 21) ไดกลาววาคุณภาพบริการ จะถูกสรางข้ึนในการ
ปฏิสัมพันธระหวางลูกคาและองคประกอบของการบริการในองคกรซ่ึงประกอบ ดวยองคประกอบ
ของคุณภาพ 3 แบบคือ คุณภาพทางกายภาพ เชน อุปกรณ อาคาร เปนตน คุณภาพของบริษัทท่ีจะ
แสดงออกมาในรูปของวิสัยทัศนขององคกร คุณภาพของการปฏิสัมพันธระหวางลูกคากับผู
ใหบริการโดย สรุป จากความหมายของคุณภาพบริการที่กลาวมาสามารถท่ีจะแบงคุณภาพออกเปน
3 ลักษณะท่ีสําคัญดังนี้  

 
1. คุณภาพบริการเปนส่ิงท่ียากในการประเมินเนื่องจากการบริการไมสามารถจับตองได 

องคกรจะยากในการเขาใจวาลูกคารับรูถึงการบริการ และคุณภาพบริการขององคกรเปนอยางไร แต
เม่ือผูใหบริการไดทราบถึง ผลการประเมินดานบริการลูกคาออกมาเปนอยางไรแลว องคกรก็จะ
สามารถที่จะรูถึงทิศทางของคุณภาพบริการตามความตองการของลูกคา 

 
2. คุณภาพบริการเปนการเปรียบเทียบระหวาง ความคาดหวังกับคุณภาพบริการที่ไดรับ

จริงเปนการการวัดถึงระดับบริการท่ีไดมอบใหกับลูกคาไดดีเทากับความคาดหวังของลูกคาหรือไม
โดยท่ีคุณภาพบริการท่ีมอบใหจะตรงกับความคาดหวังของลูกคานั้นตองอยูบนมาตรฐานคงท่ี 

 
3. คุณภาพบริการแสดงคาออกมาในรูปของผลท่ีไดและข้ันตอนในการปฏิบัติ กลาววา 

คุณภาพบริการประกอบดวยคุณภาพ 2 ชนิด คือคุณภาพทางเทคนิคของผลลัพธท่ีได โดยที่คุณภาพ
ทางเทคนิคแสดงถึงส่ิงท่ีลูกคามอบไวหลังจากการปฏิสัมพันธระหวางผูใหบริการกับลูกคาส้ินสุดลง
และคุณภาพตามหนาท่ีของกระบวนการ ซ่ึงเปนกระบวนการมอบบริการหรือสินคาใหกับลูกคา 
 

นอกจากนี้ยังพบวาการบริการที่มีคุณภาพจะสรางความพึงพอใจใหกับลูกคาและสรางผล
กําไรท่ีเติบโตอยางตอเนื่องใหแกองคกร คุณภาพการบริการที่ดีจะกอใหเกิดความภักดีของลูกคาตอ
องคกรและยังชวยในการลดตนทุนคาใชจายรวมทั้งยังสามารถชวยเพิ่มรายไดใหกับองคกรเนื่องจาก
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ลูกคาท่ีมีความพอใจตอการรับบริการจะชวยทําการประชาสัมพันธโดยการบอกตอปากไปยังกลุม
ลูกคารายใหม นอกจากนั้นยังพบวาลูกคายังเต็มใจท่ีจะจายคาบริการท่ีแพงกวาเพื่อใหไดรับบริการที่
มีคุณภาพดีกวา 

 
Parasuraman, Zeithaml and Berry (1985: 41-50) ศึกษาการบริการเปนส่ิงสําคัญยิ่งในงาน

ขายหรืองานบริการดานตางๆ เพราะการบริการคือการใหความชวยเหลือ อํานวยความสะดวกหรือ
การทําส่ิงท่ีเปนประโยชนตอผูอืนดวยความเต็มใจแตบางคร้ังส่ิงท่ีเราสงมอบใหบริการไปนั้นอาจ 
จะไมตรงกับวัตถุประสงคของผูรับบริการได จึงทําใหลูกคาไมพึงพอใจและไมกลับมาใชบริการ
ของเราอีกตอไป ซ่ึงจะทําใหเกิดการสูญเสียลูกคาของธุรกิจได โดยสามารถจําแนกชองวางคุณภาพ
(Quality Gap) หรือขอผิดพลาดท่ีเกิดจากการสงมอบบริการอันเปนสาเหตุท่ีทําใหธุรกิจไมประสบ
ความสําเร็จมีอยูดวยกัน 5 ชองวาง ดังน้ี 

 
ชองวางท่ี 1. ชองวางระหวางความคาดหวังของผูบริโภคและการรับรูของผูบริหาร (The 

Management  Perception Gap) ชองวางนี้ผูบริหารอาจไมเขาใจถึงความตองการที่แทจริงของลูกคา 
เพราะผูบริหารมีขอมูลท่ีไมถูกตอง ทําใหตีความขอมูลท่ีไดรับเกิดความผิดพลาดได ตัวอยาง 
ผูบริหารกิจการโรงพยาบาล มีความเขาใจวาลูกคาตองการคุณภาพการรักษาพยาบาลอยางท่ีดีสุด ซ่ึง
สงผลเปนที่พึงพอใจของลูกคา  แตในความเปนจริงลูกคาอาจจะใหความสําคัญกับการดูแลเอาใจใส
จากพนักงานผูใหบริการโดยรอบ วิธีการใหบริการที่อบอุนและเปนกันเอง การเขาถึงจิตใจลูกคา
อยางแทจริง วิธีแกไขผูบริหารตองเรียนรูถึงความตองคาดหวังของลูกคาโดยการคนหาขอมูล
เกี่ยวกับความตองการของลูกคาโดยการทําวิจัยตลาด การรับรูขอรองเรียน หรือสัมภาษณกับลูกคา
โดยตรงเพื่อใหลูกคาระบุความตองการ รวมท้ังปรับปรุงระบบการติดตอส่ือสารภายในองคกร 
เปนหลัก 
 

ชองวางท่ี 2. มาตรฐานคุณภาพของการบริการที่กําหนดข้ึนไมตรงกับความคาดหวังของ
ลูกคาท่ีฝายบริหารรับรู (The Quality Specification Gap) ชองวางนี้ผูบริหารอาจเขาใจไดอยาง
ถูกตองตามความตองการของผูบริโภค แตไมมีการกําหนดมาตรฐานหรือ หลักเกณฑในการทํางาน
ท่ีชัดเจน รวมท้ังผูบริหารไมไดใหการสนับสนุนอยางเพียงพอในการวางแผนคุณภาพของการ
บริการ ตัวอยาง ผูจัดการรานมีกฏเกณฑกําหนดใหการบริการตองอยูในกรอบเวลาท่ีกําหนดเพื่อ
ความรวดเร็ว แตขาดรายละเอียดข้ันตอนการทํางานและคุณภาพของงานวารวดเร็วอยางไร 
ประกอบกับคุณภาพการบริการตองดีในการใหบริการแกลูกคา วิธีแกไข ผูบริหารตองเอาใจใสใน
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ขอกําหนดานคุณภาพอยางจริงจัง มีการฝกอบรมผูบริการในการส่ังการและควบคุม มีการวัดผลการ
ทํางานและแจงใหพนักงานทราบ ซ่ึงอาจจะใชระบบเทคโนโลยีท่ีทันสมัยเขามาปรับปรุง
กระบวนการทํางานได 
 

ชองวางท่ี 3. การใหบริการไมเปนไปตามมาตฐานการใหกําหนดไว (Service Delivery 
Gap) ชองวางนี้จะเกี่ยวของกับพนักงานของธุรกิจบริการโดยตรง ซ่ึงมาจากวิธีการและวิธีปฏิบัติท่ี
ไมมีคุณภาพไมมีประสิทธิภาพ ตลอดจนความสามารถในการทํางาน ซ่ึงจะรวมถึงแนวความคิด
เทคนิคและทักษะในการใหบริการ รวมทั้งการตลาดภายในขององคกรท่ียังไมมีประสิทธิผล 
ตัวอยาง ลูกคาท่ีมารับบริการที่โรงพยาบาล แตกลับไมรับการบริการที่ดี ตามนโยบายคุณภาพท่ีทาง
รานกําหนดไว เชน มีการพูดจาท่ีไมสุภาพ ไมมีการใหเกียรติแกลูกคา การปฏิบัติงานลาชาลูกคารอ
นานผูใหบริการไมมีความรูความสามารถในงานทีรับผิดชอบ  ไมมีบทสนทนากับลูกคา (Sales 
Talk) วิธีแกไข มีการกําหนดบทบาทหนาท่ีของพนักงานท่ีชัดเจน ปรับปรุงประสิทธิผล การตลาด
ภายในองคกร เชน การคัดเลือก การสรรหา การอบรมพนักงานในเร่ืองของการตองรับ การ
ใหบริการท่ีดีและการใหอํานาจหนาท่ี (Empowerment) และการจูงใจ การสรางระบบการทํางาน
เปนทีม 
 

ชองวางท่ี 4. การนําเสนอบริการใหกับลูกคาไมตรงกับท่ีไดใหสัญญาไวกับลูกคา (The 
Marketing Communication Gap) ชองวางนี้เปนการคาดหวังของผูบริโภคท่ีควรจะไดรับการบริการ
ตามท่ีทางองคกรไดลงในส่ือโฆษณาขององคกรท่ีปรากฏออกมา แตเม่ือมารับบริการกลับทําให
ผูบริโภคไมไดการบริการอยางท่ีคาดไว ตัวอยาง  ทางโรงพยาบาลติดประกาศ แจงลูกคาเม่ือมีการ
จายยาภายในเวลา 15 นาที แตลูกคาตองผิดหวังเพราะรอนานเกินกวา 15 นาที วิธีแกไข ใหฝาย
ปฏิบัติงานบริการมีสวนรวมในการวางแผนการส่ืนสารทางการตลาด ใหมีการสรางระบบการ
ประสานงานท่ีดีในองคกรควบคุมดูแลการใหบริการเปนไปตามมาตรฐานท่ีกําหนดไว รวมถึงการ
สรางความคาดหวังท่ีถูกตองใหกับลูกคาโดยการใหขอมูลท่ีเปนจริง 

 
ชองวางท่ี 5. การบริการท่ีลูกคารับรูหรือไดรับไมตรงกับการบริการท่ีลูกคาไดคาดหวังไว

(The Perceived Service Quality Gap) ชองวางนี้จะปรากฏขึ้นตอเม่ือผูบริโภคไดรับการบริการท่ี
แตกตางกับการบริการท่ีไดคาดหวังไวซ่ึงการบริการตางๆ จะอยูในชองวางท่ี 1 ถึงชองวางท่ี 4
ตัวอยาง พนักงานโรงพยาบาลไดเดินมาคอยดูแลการใหขอมูลดานการบริการแกลูกคา เปนระยะๆ 
เพ่ือแสดงใหลูกคารับรูถึงการดูแลเอาใจใส แตลูกคาอาจคิดวา การที่พนักงานเดินมาดูบอยๆเชนนี้
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อาจแสดงถึงการใชเวลาอยูในรานนานเกินไป วิธีแกไข ในชองวางท่ี 5 นี้เพื่อปองกันความผิดพลาด
ท่ีเกิดข้ึนผูบริหารองคกรจะตองนําการแกไขในชองวางท่ี 1 ถึงชองวางท่ี 4 มาใชในการปรับปรุง
คุณภาพของงานบริการกอนท่ีจะทําการสงมอบใหแกลูกคาตอไป 
 
 ดังนั้นการพัฒนาคุณภาพบริการจะเกิดข้ึนจากขอผิดพลาดระหวาง ความคาดหวังของ
ผูใชบริการ (Consumer) และผลลัพธท่ีเกิดข้ึนจริง จากผูใหบริการ (Marketer) เพื่อเปนการปดกั้น
ชองวางดังกลาวและทําใหลูกคาเกิดความพอใจท่ีสุด ความคาดหวัดของลูกคาจะมีบทบาทสําคัญ
มาก เพราะคุณภาพเปนส่ิงท่ีลูกคาสามารถนํามาเปรียบเทียบกันได คือคุณภาพที่ลูกคาไดรับ
(Perceived  Quality) จากการใชบริการเปรียบเทียบกับมาตรฐานท่ีลูกคาไดคาดหวังไว (Customer  
Expectations) ดังแผนภาพท่ี 7 
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แผนภาพจําแนกชองวางคุณภาพการบริการ 
 

ภาพท่ี 7  ภาพจําแนกชองวางคุณภาพการบริการ 
ท่ีมา: Parasuraman, et al. (1985) 

บอกตอ 
(Word-of-mouth) 

ความตองการสวนบุคคล 
(Personal  Needs) 

ประสบการณที่ผานมา 
(Past Experience) 

บริการท่ีคาดหวัง 
(Expected Service) 

บริการท่ีไดรับ 
(Perceived Service) 

 
การสงมอบบริการ 

(Including Pre-and-post-contacts) 

การสื่อสารภายนอก 
(External 

Communications To 
Consumers) 

การบริหารความคาดหวังของลูกคา 
(Management Perceptions Of 

Consumer  Expectations) 

การแปลการรับรูไปสูขอกําหนด 
คุณภาพการบริการ 

(Translation of Perceptions into 
Service Quality Specifications) 

Gap 5

Gap 4 

MARKETER 

Gap 1
Gap 3

Gap 2
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Zeithaml et al. (1990) ไดใหนิยามของคุณภาพการบริการไววา เปนความแตกตางระหวาง
ความคาดหวังหรือความปรารถนาของลูกคากับการรับรูผลการปฏิบัติงานบริการของลูกคา 

 
Fitzsimmous (1994) ไดใหความหมายไววา คุณภาพการบริการคือ ความสัมพันธท่ีสําคัญ

ระหวางความคาดหวังของลูกคาท่ีมีแตเดิมเกี่ยวกับการบริการกับการรับรูขณะท่ีมีประสบการณใน
งานบริการรวมท้ังภายหลังจากผานเหตุการณนั้นพนไป 
 
 Kotler (1997) ไดใหความหมายคุณภาพการบริการไววา ผูใหบริการตองสรางบริการให
เทากับหรือมากกวาคุณภาพบริการที่ ผู รับบริการคาดหวัง เม่ือผู รับบริการมาใชบริการก็จะ
เปรียบเทียบบริการท่ีไดรับกับบริการท่ีคิดหวังไว ถาพบวาบริการที่ไดรับจริงนอยกวาท่ีคาดไว 
ผูรับบริการจะไมพึงพอใจและอาจจะไมกลับมาใชบริการอีก แตถาบริการท่ีไดรับจริงตรงหรือไดรับ
มากกวาคาดหวัง ผูรับบริการจะเกิดความพึงพอใจ และกลับมาใชบริการอีก 
 

อนุวัฒน ศุภชุติกุลและคณะ (2542) ไดใหความหมายไววา คุณภาพการบริการ หมายถึง 
การตอบสนองความตองการและความคาดหวังของผูรับบริการ 

 
 อุทุมพร จามรมาน (2543: 43) ไดใหความหมายไววา คุณภาพ (Quality) เปนนามธรรมที่
ตองใชการแปลงเปนรูปธรรมท่ีสามารถวัดได (Operational Operation) การมีมาตรฐานความเปน
เลิศ โดยท่ีกําหนดมาตรฐานไวตายตัวผลที่ไดรับสอดคลองกับวัตถุประสงค (Fitness for purpose) 
และใชทรัพยากรที่คุมคา สงเสริมและพัฒนาใหดียิ่งข้ึน โดยดําเนินงานท่ีถูกตองเหมาะสม (Result 
of Doing the Right Thing, Right) สงผลตอการเปล่ียนแปลงในทางท่ีดีข้ึนเปนระยะๆ ไมมีจุดส้ินสุด 
 

พิรุณ รัตนวณิช (2545: 184) ไดใหความหมายของคุณภาพบริการวา เปนส่ิงจําเปนเพื่อท่ีจะ
คุมครองสิทธิของผูรับบริการใหไดรับบริการที่ดีท่ีสุด เปนบริการท่ีถูกตองตามหลักวิชาชีพรวดเร็ว 

 
อภิรดี ปราสาททรัพย (2545) ไดใหความหมายไววา คุณภาพการบริการ หมายถึง กิจกรรม

ท่ีเกิดข้ึนระหวางผูใหบริการและผูรับบริการ โดยผูใหบริการตองใหบริการที่ดีเลิศตอบสนองความ
ตองการสูงสุดของผูรับบริการ เพื่อใหผูรับบริการเกิดความพึงพอใจสูงท่ีสุด 
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ชัยสมพล ชาวประเสริฐ (2547: 106) ไดใหความหมายไววา คุณภาพของการบริการ 
(Service quality) ไววา หมายถึงการบริการที่ดีเลิศ (Excellent service) ตรงกับความตองการหรือ
เกินความตองการของลูกคาจนทําใหลูกคาเกิดความพอใจ (Customer satisfaction) และเกิดความ
จงรักภักดี (Customer loyalty) 

 
 ปนัดดา บุตรดี (2546) ไดใหความหมายไววา คุณภาพการบริการไววา ลักษณะเฉพาะท่ี
สามารถสนองความตองการของลูกคาไดอยางเปนท่ีพึงพอใจหลังจากท่ีไดรับบริการไปแลว 
คาใชจายเหมาะสมและผูรับบริการพึงพอใจ ซ่ึงผูใหบริการจะตองตระหนักถึงความจําเปน และ
ความสําคัญของการบริการที่มีคุณภาพ โดยการจัดระบบบริหารจัดการท้ังทรัพยากร บุคลากรและ
ส่ิงอํานวยในการบริการใหเพียงพอ มีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่องเพื่อเพิ่มมาตรฐานบริการให
สูงข้ึน ท้ังนี้เพื่อคงไวเพื่อบริการท่ีมีคุณภาพยั่งยืน 
 
 ดังนั้น คุณภาพในการใหบริการ หมายถึง ลักษณะหรือคุณสมบัติโดยรวมของการบริการท่ี
เหมาะสมกับขอกําหนดของความคาดหวังหรือความตองการของผูใชบริการ อันจะนํามาซ่ึงความ
พึงพอใจในทุกคร้ังของการใหบริการกับผูใชบริการ  
 
 จากการศึกษาคนควาท่ีผานมา Parasuraman, et al. (1985: 41-50) ไดกําหนดตัวแบบที่ใชวัด
คุณภาพการใหบริการเพื่อใชในการหาชองวางระหวางความคาดหวังและบริการท่ีผูใชไดรับจริงจาก
การใชบริการ เพื่อคนหาเคร่ืองมือท่ีกําหนดคุณภาพการใหบริการที่เหมาะสม ผลงานความคิดและ
การพัฒนาตัวแบบโดยใชเวลาในการศึกษาวิจัยตั้งแตป ค.ศ. 1985-1990 การวิจัยแบงออกเปน 4 
ระยะ กลาวคือ 
 
 ระยะท่ี 1 ศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพในกลุมผูรับบริการและผูใหบริการของบริษัทช้ันนําหลาย
แหง และนําผลที่ไดมาใชในการพัฒนารูปแบบคุณภาพในการใหบริการ  
 
 ระยะท่ี 2 เปนการวิจัยเชิงประจักษโดยมุงศึกษาท่ีผูรับบริการโดยเฉพาะใชรูปแบบคุณภาพ
ในการใหบริการที่ไดจากระยะท่ี 1 มาปรับปรุงไดเปนเครื่องมือท่ีเรียกวา SERVQUAL และ
ปรับปรุงเกณฑท่ีใชในการตัดสินคุณภาพในการใหบริการตามการรับรูและความคาดหวังของ
ผูรับบริการ  
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 ระยะท่ี 3 ไดทําการศึกษาวิจัยเชิงประจักษเหมือนในระยะท่ี 2 แตมุงขยายผลการวิจัยให
ครอบคลุมองคกรตางๆ มากข้ึน มีการดําเนินงานหลายข้ันตอนเร่ิมตนดวยการวิจัยในสํานักงาน 89 
แหง ของ 5 บริษัทช้ันนําในการบริการแลวนํางานมาวิจัยท้ัง 3 ระยะ มาศึกษารวมกันโดยการทํา
สัมมนากลุมผูรับบริการและผูใหบริการ การสัมภาษณแบบเจาะลึกในกลุมผูบริหารและทําการวิจัย
สํารวจในทุก ๆ กลุม ในธุรกิจบริการ 6 ประเภท ไดแก งานบริการซอมบํารุง งานบริการบัตรเครดิต 
งานบริการประกัน งานบริการโทรศัพททางไกล งานบริการธนาคารสาขายอย และงานบริการ
นายหนาซ้ือขาย 
 
 ระยะท่ี 4 เปนมุงศึกษาความคาดหวังและการรับรูของผูบริการโดยเฉพาะซ่ึงงานวิจัยของ
นักวิชาการทั้งสามทานนี้นับไดวามีช่ือเสียงและเปนพื้นฐานแนวคิดของการศึกษาในเร่ืองการตลาด
บริการ (Service Marketing)   

 
 ในงานวิจัยคร้ังนั้น แบงเปน 4 ระยะ ไดสรุปรูปแบบคุณภาพบริการที่นาสนใจไวท้ังหมด 3 
รูปแบบ Parasuraman et al. (1988: 12-40) กลาวคือ 

 
 รูปแบบท่ี 1 ในป ค.ศ. 1985 เปนรูปแบบบริการที่กลาวถึงเกณฑกําหนดคุณภาพ สําหรับ
การวัดคุณภาพของงานบริการพบวาในการประเมินคุณในการบริการ ผูใชบริการจะพิจารณาจาก
เกณฑสําคัญซ่ึงสามารถสรุปเปนเกณฑท่ีใชในการประเมินคุณภาพการของบริการไว 10 ดาน มี
มาตรวัดความพึงพอใจของการบริการรวม 22 คําถามดวยกันซ่ึงไดรับความนิยมอยางแพรหลายใน
อุตสาหกรรมการบริการ และมีตัวแปรหลัก 10 ตัวท่ีไดพัฒนาข้ึนมาเพ่ือใชช้ีวัดคุณภาพการ
ใหบริการ (ดังภาพท่ี 8) 
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ภาพท่ี 8  ปจจัยกําหนดคุณภาพการบริการท่ีไดรับตามเกณฑ 10 ดาน 
ท่ีมา: Parasuraman, et al. (1985, 41-50) 
 

ดานท่ี 1 ความเปนรูปธรรมของบริการ (Tangibles) บริการที่ผูมารับบริการไดรับจะทําให
ผูมารับบริการสามารถคาดคะเนถึงคุณภาพบริการดังกลาวได ไดแก สถานท่ีท่ีใหบริการมีลักษณะ
ส่ิงอํานวยความสะดวกทางกายภาพ เคร่ืองมืออุปกรณท่ีใชในการใหบริการ ลักษณะบุคลิกภาพของ
ผูใหบริการตลอดจนอุปกรณท่ีใชในการส่ือสาร  
 

ดานท่ี 2 ความเชื่อมั่นวางใจได (Reliability) บริการที่ใหแกผูมารับบริการตองมีความ
สมํ่าเสมอและถูกตอง  
 

ปจจัยกําหนดคุณภาพ 
(Dimensions of  Service Quality) 
 ลักษณะทางกายภาพ  
 (Tangibles) 
 ความนาเชื่อถอืของบริการ 
 (Reliability) 
 การตอบสนอง 
 (Responsiveness) 
 ความเชี่ยวชาญ 
 (Competence) 
 ความมีอัธยาศัย 
 (Courtesy) 
 ความนาเชื่อถอื 
 (Credibility) 
 ความปลอดภัย 
 (Security Access) 
 การเขาถึงบริการ 

การส่ือสาร
(Communication) 

 ความเขาใจ 
(Understanding the 
Customer) 

  
 

การติดตอส่ือสาร 
แบบปากตอปาก 
(Word of Mouth) 

ความตองการ 
ของแตละบุคคล 
(Personal Needs) 

ประสบการณ 
ที่ผานมา 
(Past Experience) 

บริการที่คาดหวัง 
(Expected Service) 

บริการทีไ่ดรับ 
(Perceived Service) 

คุณภาพบริการทีไ่ดรับ 
(Perceived Service 
Quality) 
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ดานท่ี 3 การตอบสนองตอผูมารับบริการ (Responsiveness) ผูใหบริการจะตองใหบริการ
และแกปญหาใหกับผูมารับบริการอยางรวดเร็วตามท่ีผูมารับบริการตองการ  
 

ดานท่ี 4 สมรรถนะของผูใหบริการ (Competence) บุคลากรท่ีใหบริการตองมีความชํานาญ 
และมีความรูในงานท่ีตนรับผิดชอบเพื่อใหบริการตามความตองการได  

 
ดานท่ี 5 ความมีอัธยาศัย (Courtesy) บุคลากรตองมีอัธยาศัยมีมนุษยสัมพันธท่ีดีเปนท่ี

นาเช่ือถือใหเกียรติ มีน้ําใจและเปนมิตรตอผูมารับบริการ 
 
ดานท่ี 6 ความนาเช่ือถือ (Credibility) องคกรและบุคลากรตองสามารถสรางความเช่ือม่ัน 

และความไววางใจในบริการการโดยเสนอบริการท่ีดีท่ีสุดแกผูมารับบริการ 
 
ดานท่ี 7 ความมั่นคงปลอดภัย (Security) ความรูสึกม่ันใจในความ ปลอดภัยในชีวิต 

ทรัพยสิน ชื่อเสียง การปราศจากความรูสึกเส่ียงอันตราย และขอสงสัยตางๆ รวมท้ังการรักษา
ความลับของผูมารับบริการ 

 
ดานท่ี 8 การใหผูมารับบริการถึงบริการ (Access) การท่ีผูมารับบริการ เขาถึงการใหบริการ

ไดงาย ไดรับความสะดวกในการติดตอ สะดวกในดานเวลา คือ ผูปวยรอไมนาน ทําเลท่ีตั้ง
สะดวกสบาย ติดถนนใหญ มีท่ีจอดรถ จัดต้ังสถานท่ีเหมาะสม 

 
ดานท่ี 9 การติดตอส่ือสาร (Communication) การใหขอมูลดานตาง ๆ แก ผูมารับบริการมี

การอธิบายอยางถูกตองใชภาษาท่ีผูรับบริการเขาใจงาย โทรศัพทถามบริการได 
 
ดานท่ี 10  การเขาใจและรูจักผูมารับบริการ (Understanding Knowing Customer) ผู

ใหบริการตองพยายามเขาใจถึงความตองการของผูรับบริการ และใหความสนใจ ตอบสนองความ
ตองการของผูมารับบริการ 
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 รูปแบบที่ 2 ในป ค.ศ. 1990 ทีมนักวิจัยชุดเดิม เปนการพัฒนาขั้นตอนการประเมินคุณภาพ
บริการหรือ SERVQUAL โดยไดนํามาทดสอบซํ้า โดยวิธีการสัมภาษณแบบกลุมโดยแบบวัดไดถูก
แบงเปน 2 สวนหลัก คือ สวนท่ี 1 เปนแบบสอบถามท่ีใชวัดถึงความคาดหวังในบริการจากองคกร
หรือหนวยงาน และสวนท่ี 2 เปนการวัดการรับรูภายหลังจากไดรับบริการเปนท่ีเรียบรอยแลวใน
การแปลผลคะแนนของแบบวัด SERVQUAL ไดนําคะแนนการรับรูในการบริการลบกับคะแนน
ความคาดหวังในการรับบริการพบวาสามารถแบงไดเปน 5 ดานและยังคงความสัมพันธกับตัววัด
คุณภาพการใหบริการท้ัง 10 ดานท่ีผานมา โดยสรุปไดปรับปรุงใหมเปนการควบรวมตัววัดใหลด
เหลือเพียงการวัด 5 ดาน (Parasuraman et al., 1990) ดังนี้  
 
 ดานท่ี 1 ความเปนรูปธรรมของบริการ (Tangibles) หมายถึง ลักษณะทางกายภาพท่ีปรากฏ
ใหเห็นถึงส่ิงอํานวยความสะดวกตางๆ อันไดแก สถานท่ี บุคลากร อุปกรณ เคร่ืองมือ เอกสารท่ีใช
ในการติดตอส่ือสารและสัญลักษณรวมท้ังสภาพแวดลอมท่ีทําใหผูมารับบริการรูสึกวาไดรับการ
ดูแลหวงใย และความตั้งใจจากผูใหบริการ บริการท่ีถูกนําเสนอออกมาเปนรูปธรรมจะทําใหผูมารับ
บริการรับรูถึงการใหบริการนั้นไดชัดเจนข้ึน สําหรับตัวช้ีวัด อาทิเชน อุปกรณการแพทยท่ีทันสมัย 
ส่ิงอํานวยความสะดวกภายในโรงพยาบาล ความสะอาดของหองพัก เปนตน 
 
 ดานท่ี 2 ความเช่ือม่ันหรือความไววางใจได (Reliability) หมายถึงผูใหบริการมี
ความสามารถในการใหบริการไดตรงกับสัญญาท่ีใหไวกับผูมารับบริการ หรือบริการที่ใหทุกคร้ัง
จะตองมีความถูกตองเท่ียงตรง เหมาะสม และไดผลออกมาเชนเดิมในทุกจุดของบริการ ความ
สมํ่าเสมอนี้จะทําใหผูมารับบริการรูสึกวาบริการที่ไดรับนั้นมีความนาเช่ือถือสามารถใหความ
ไววางใจได สําหรับตัวช้ีวัด อาทิเชน การวินิจฉัยโรคดวยความระมัดระวัง ช่ือเสียงของแพทยผูรักษา 
การแจงขอมูลของการรับการรักษาเปนระยะ เปนตน 
 
 ดานท่ี 3 การตอบสนองความตองการของผูมารับบริการทันที (Responsiveness) หมายถึง ผู
ใหบริการมีความพรอมและการเต็มใจท่ีจะใหบริการ ไดอยางทันทวงที ผูมารับบริการสามารถเขา
รับบริการไดงาย รวมถึงใหบริการดวยข้ันตอนท่ีสะดวกรวดเร็วไมตองรอนานและมีการแจงใหผูใช
ทราบทุกคร้ังเกี่ยวกับการใหบริการ สําหรับตัวช้ีวัด อาทิเชน เวลาของการไดรับบริการ การไดรับ
บริการตามท่ีไดรับแจง การตอบสนองจากเจาหนาท่ีเม่ือรองขอ เปนตน 
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 ดานท่ี 4 ความนาเช่ือถือ (Assurance) หมายถึงความสามารถในการสรางความเช่ือม่ันให
เกิดข้ึนกับผูมารับบริการ ผูใหบริการตองแสดงถึงทักษะความรูความสามารถในการใหบริการและ
ตอบสนองความตองการของผูมารับบริการดวยความสุภาพ นุมนวล มีกิริยามารยาทที่ดีใชการ
ติดตอส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพและใหความม่ันใจวาผูมารับบริการจะไดรับบริการที่ดีท่ีสุด สําหรับ
ตัวช้ีวัด อาทิเชน ความสุภาพออนโยนและอัธยาศัยไมตรีของแพทย ความนาเช่ือถือของแพทย 
พยาบาลและเจาหนาท่ี ความชัดเจนในการอธิบายเกี่ยวกับผลการรักษา เปนตน 
 
 ดานท่ี 5 การเขาใจและรูจักผูมารับบริการ (Empathy) หมายถึง การใหบริการโดยคํานึงถึง
จิตใจ ความแตกตางตามลักษณะของแตละบุคคลเปนสําคัญจากการที่ผูมารับบริการมีเกณฑในการ
วัดคุณภาพบริการตางจากผูใหบริการ เม่ือผูมารับบริการมารับบริการจะเปรียบเทียบ บริการท่ีตน
ไดรับจริงกับการบริการที่คาดหวังไว สําหรับตัวช้ีวัด อาทิเชน ความเอาใจใสในการจําจดรายะเอียด
ในการรักษาในคร้ังท่ีผานมา ความเขาใจและตอบสนองความตองการ ความใสใจในการใหขอมูล
การรักษา เปนตน 
 

โดยสรุปปจจัยกําหนดคุณภาพการบริการใน SERVQUAL ท้ัง 5 ปจจัยพื้นฐานท่ีผูบริการ
ใชในการกําหนดความรับรูตอคุณภาพการบริการ โดยความรับรูของผูบริโภคตอคุณภาพการ
บริการเปนผลมาจากขนาดและทิศทางของชองวางระหวางความคาดหวังและการรับรูตอการ
บริการเม่ือคาดหวังของผูบริโภคตอคุณภาพการบริการมีคามากกวาความรับรูจาการบริการที่ไดรับ
จริง ผูบริโภคจะไมพอใจการบริการที่ไดรับและความไมพอใจจะเพิ่มมากข้ึน เม่ือความแตกตาง
ของระดับความหวังและความรับรูสูงข้ึน หากความคาดหวังของผูบริโภคตอคุณภาพการบริการ มี
คาเทากับความรับรูจากการบริการท่ีไดรับจริง ผูบริโภคจะรูสึกพึงพอใจตอการบริการ และหาก
ความรับรูจากการบริการท่ีไดรับจริงมีคามากกวาความคาดหวังของผูบริโภคตอการบริการก็จะเปน
การบริการที่มีคุณภาพเหนือกวาความพึงพอใจที่ผูบริโภคคาดหวังและผูบริโภคจะรูสึกพอใจ
เพิ่มข้ึนเม่ือความตางของระดับความคาดหวังและความรับรูสูงข้ึน 
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 Parasuraman et al. (1988: 12-40) กลาวถึง การประเมินคุณภาพบริการไววา ผูรับบริการ
เปรียบเทียบบริการที่ รับรูกับบริการท่ีคาดหวัง การประเมินดังกลาวข้ึนอยูกับการรับรูของ
ผูรับบริการเปนหลัก การรับรูถึงบริการที่มีคุณภาพและความพึงพอใจท่ีเกิดขึ้นจะเปนปจจัยสําคัญท่ี
นําไปสูพฤติกรรมการซ้ือ การบอกตอ และความภักดีของผูบริโภคในอนาคต 

 
 รูปแบบท่ี 3 ในป 1990 ไดพัฒนารูปแบบเดิมใหมีคลองตัว โดยเนนการพัฒนาการส่ือสาร 
และการควบคุมคุณภาพระบบการติดตอส่ือสารในองคกรใหมีการติดตอรวดเร็วทันตอสถานการณ 
 
 สรุปไดวา “คุณภาพบริการ” เปนปจจัยท่ีสําคัญสําหรับองคกรธุรกิจบริการจําเปนตองให
ความสําคัญในการสรางความแตกตางกับการบริการดวยเหตุวาการบริการท่ีเปนเลิศจะสราง
ความกาวหนาท่ียั่งยืนตอไปในอนาคต ดังนี้ผูวิจัยจึงใชมาตราวัดคุณภาพ SERVQUAL ท่ีไดรับความ
นิยมอยางแพรหลายในการนํามาใชศึกษาธุรกิจโรงพยาบาลเพ่ือทําความเขาใจตอการรับรูของกลุม
ผูรับบริการชาวตางชาวตอคุณภาพในการเขารับบริการ โดยมีเปาหมายสําคัญในการพัฒนาการ
ใหบริการประสบผลสําเร็จ 
 
 Jun et al. (2004: 817-840) ไดศึกษาเร่ือง การยอมรับคุณภาพการบริการของธรุกิจออนไลน
เพื่อสรางความพึงพอใจใหแกลูกคา มีการเสนอแนวคิดการเปรียบเทียบขอมูลดานคุณภาพการ
บริการในแบบของ SERVQUAL กับธุรกิจทางอินเตอรเน็ตออนไลน ดังนี้ที 1) ความเปนรูปธรรม
ของบริการเทากับความเสถียรภาพทั้งดานซอฟทแวรและฮารดแวร  รวมถึงความคมชัดของหนา
จอคอมพิวเตอร 2) ความเช่ือถือได เทากับความสามารถของระบบอีเมลและเว็บไซตพิจารณาจาก
ความเที่ยงตรงของขอมูลและบริการที่แสดงไวนําไปสูขอมูลท่ีถูกตอง 3) การตอบสนอง เทากับ
ความสามารถของระบบการใหบริการออนไลนบนการส่ือสารผานอิเล็กทรอนิกสท่ีตอบสนองอยาง
รวดเร็ว  4) ความเชื่อม่ัน เทากับความสามารถของระบบบริการผานอิเล็กทรอนิกสท่ีมีการรับ สง
ขอมูลได ดวยความนาเช่ือถือมาจากมแหลงขอมูลอางอิงท่ีสรางความมั่นใจได  5) การรูจักและ
เขาใจลูกคา เทากับความสามารถของระบบอีเมลหรือเว็บไซตท่ีใชในการดูแลผูใชบริการและการ
ส่ือสารเฉพาะบุคคลไดเม่ือเกิดปญหา 6) คุณภาพของขอมูล เทากับความถูกตองของขอมูลท่ีสงผาน
อีเมลหรือเว็บไซต 7) การติดตอส่ือสาร เทากับการส่ือสารท่ีติดตอแบบผานอิเล็กทรอนิกส เชน 
อีเมล 
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ตารางท่ี 4  ความหมายของคุณภาพการบริการ 7 ประการ 
 (Definition of seven dimensions in web-based service quality) 
 
 คํานิยามในระบบคุณภาพ 

SERVQUAL 
คํานิยามในคณุภาพบริการ 

ทางเว็บไซต 

ความเปนรูปธรรม
ของบริการ 
 
 

ลักษณะทางกายภาพท่ีเห็น 
ส่ิงอํานวยความสะดวก 
อุปกรณ บุคลากร และเอกสารที่ใช
ในการติดตอและสัญลักษณตางๆ 

ความมีเสถียรภาพท้ังดานซอฟทแวร
และฮารดแวร รวมถึงหนาจอในการ
ติดตอส่ือสาร 
 

ความเช่ือถือได สามารถใหบริการไดตรงกับท่ี
สัญญาไวกับผูรับบริการ ถูกตอง
เหมาะสม ไดผลออกมาเหมือน
เชนเดิมในการบริการ มีความ
สมํ่าเสมออ ทําใหผูใชบริการมี 
ความเช่ือถือในการบริการ 

ความสามารถของระบบอีเมลและ
เว็บไซต พิจารณาจากความเที่ยงตรง 
ของขอมูลและบริการท่ีแสดงไว 
นําไปสูขอมูลท่ีถูกตอง มีความ
นาเช่ือถือยิ่งข้ึน 

การตอบสนอง 
ตอลูกคา 

ความพรอมและเต็มใจในการ
ใหบริการ เพื่อตอบสนองการ
บริการไดอยางทันทวงที 
ผูใชบริการไดรับความสะดวก 

ความสามารถของระบบการ
ใหบริการออนไลนบนการส่ือสาร
ผานอิเล็กทรอนิกสท่ีตอบสนอง
รวดเร็ว ถูกตอง และเท่ียงตรง 

ความเช่ือม่ัน 
ตอลูกคา 

ผูใหบริการแสดงถึงทักษะความรู
ความสามารถในการใหบริการและ
ตอบสนองตอความตองการของ
ผูใชดวยความสุภาพนุมนวล ใชการ
ติดตออยางมีประสิทธิภาพและ
ม่ันใจวาไดรับบริการท่ีดีท่ีสุด 

ความสามารถของระบบบริการผาน
อิเล็กทรอนิกสท่ีมีการรับ สงขอมูล
ได ดวยความนาเช่ือถือและม่ันใจ 
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ตารางท่ี 4  (ตอ) 
 
 คํานิยามในระบบคุณภาพ 

SERVQUAL 
คํานิยามในคณุภาพบริการ 

ทางเว็บไซต 

การรูจักและเขาใจ
ลูกคา 

การดูแลเอาใจใส ความตองการ
ของแตละบุคคลในการใชบริการ 

ความสามารถของระบบอีเมลหรือ
เว็บไซตท่ีใชในการดูแลผูใชบริการ
และการส่ือสารเฉพาะบุคคล 

คุณภาพของขอมูล 
 

- ความถูกตองของขอมูลท่ีสงผาน
อีเมลหรือเว็บไซต 

การติดตอส่ือสาร - การส่ือสารท่ีครบถวนท้ังชองทาง
ส่ือสารแบบเกา เชน จดหมาย 
โทรศัพท ไปจนถึง การติดตอแบบ
ผานอิเล็กทรอนิกส เชน อีเมล 

ท่ีมา: Jun, et al. (2004: 817-840) 
 
 จากตารางท่ี 4 จะเห็นไดวามีการปรับเปล่ียนมิติเพื่อใหสอดคลองตอการบริการทางเว็บไซต 
เชนเดียวกับหลักของ SERVQUAL ระหวางความคาดหวังกับบริการที่ไดรับจริง โดยพิจารณาจาก
มิติท้ัง 5 มิติ แลวปรับการประเมินใหเหมาะสมกับการบริการของธุรกิจนั้นๆ เรียกวา “Online 
Service Quality” ซ่ึงมีการพิจารณาในมิติตางๆ ใหเหมาะสมในการประเมินคุณภาพเว็บไซต ดังนี้ 
 

1. Information Content หมายถึง ขอมูลตางๆ สามารถเขาใจไดงายท้ังภาพ เสียง บทความ 
 

2. Customization พิจารณาขอมูลท่ีเหมาะสมกับผูใชบริการ รูความตองการของ
ผูใชบริการ 

 
3. Reliability & Response การแกปญหาของการใชงานบริการออนไลน และความถูก

ตองของการแสดงเน้ือหาการส่ือสารและเวลาในการใหบริการ 
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4. Security หมายถึง ความปลอดภัยในการส่ือสารและการปกปองความเปนสวนตัวโดย
มิติท้ังหมดพิจารณาจากความพึงพอใจเพื่อวัดคุณภาพในการเขาใชเว็บไซต 

 
 ตอมาในป ค.ศ. 2005 Parasuraman (2005: 213-233) ไดนําหลักของ SERVQUAL มา 
ประยุกษใชกับธุรกิจอิเล็กทรอนิกสเพื่อใหครอบคลุมมากยิ่งข้ึน มีแบบประเมินการใชเว็บไซตในช่ือ 
E-S-QUAL โดยช่ือกลุมของการวัดระดับคุณภาพของเว็บไซตประกอบไปดวย 
 

1. ดานประสิทธิภาพ (Efficiency) เว็บไซตมีความงายในการใชงาน โดยมีหนาจอท่ี
สามารถทําใหผูใชบริการสามารถคนหา เพื่อจะไดรับการบริการท่ีตองการไดอยางรวดเร็ว 

 
2. ดานความสามารถของระบบ (System Availability) ระบบในการใชงานมีเสถียรภาพ

ในการใชงาน สามารถตอบสนองการใชงานไดตลอดเวลา ท่ีผูใชตองการใชงาน 
 
3. ดานทําใหการทํางานบรรลุผลสําเร็จ (Fulfillment) เว็บไซตสามารถรับคําส่ัง และสง

ขอมูลท่ีผูใชตองการไดอยางถูกตองและรวดเร็ว ทําใหผูใชบรรลุวัตถุประสงคในการใชงานตามท่ี
ผูใชบริการตองการ 

  
4. ดานความเปนสวนตัว (Privacy) เว็บไซตสามารถรักษาขอมูลเกี่ยวกับผูใชบริการได

อยางปลอดภัย 
 
5. ดานการตอบสนองตอการใชบริการ (Responsiveness) เว็บไซตสามารถตอบสนองตอ

ปญหาในการใชบริการและสามารถแกปญหาไดอยางรวดเร็วเม่ือผูใชบริการมีปญหาเกิดข้ึนในการ
ใชบริการ 

 
6. ดานการติดตอ (Contact) มีชองทางการติดตอส่ือสารระหวางเว็บไซตและผูใชบริการ

เพื่อใหผูใชบริการ ไดปรึกษาหรือสอบถามเกี่ยวกับการใหบริการผานเว็บไซต 
 

ท้ังนี้การวัดระดับคุณภาพทั้ง 6 ดาน นํามาซ่ึงคุณภาพของเว็บไซตโดยรวมในการใชบริการ
ผานเว็บไซตอิเล็กทรอนิกส ดังภาพท่ี 9 
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ภาพท่ี 9 รูปแบบการประเมินคุณภาพของการใชบริการผานเว็บไซต 
ท่ีมา:  Parasuraman (2005: 213-233) 
 
 จากภาพประกอบท่ี 9 เปนปจจัยในการวัดคุณภาพการใหบริการผานเว็บไซตท่ีพัฒนาโดย 
Parazuraman ในป ค.ศ.2005 ในงานวิจัย E-S-QUAL ท่ีพัฒนาแนวความคิดจาก SERVQUAL ซ่ึง
งานวิจัยดังกลาวใชพื้นฐานการพิจารณาคุณภาพของบริการ โดยวัดจากประสบการณหรือบริการท่ี
ผูใชไดรับจริงเปรียบเทียบกับความคาดหวังในการใชบริการ แตมีการปรับเปล่ียนปจจัยในการ
ประเมินคุณภาพใหเหมาะสมกับธุรกิจการคาผานทางเว็บไซต โดยพิจารณาจากปจจัยในแตละดาน
ของบริการ คือ 1) ดานประสิทธิภาพ 2) ดานความสามารถของระบบ 3) ดานการทําใหบรรลุผล
สําเร็จ 4) ดานความเปนสวนตัว 5) การตอบสนองตอการใชบริการ 6) ดานการติดตอระหวาง
ผูใชบริการกับเว็บไซต โดยในปจจัยแตละดานเหมาะสมกับการวัดบริการผานเว็บไซตเนื่องจาก
ครอบคลุมบริการของเว็บไซตในทุกดาน 
 

ยุพาวรรณ วรรณวาณิชย (2548: 27) ไดกําหนดตัวแบบการซ้ือบริการ (A Purchase Model 
for Service) มีรายละเอียดดังนี้ การซ้ือบริการ แบงออกไดเปน 3 ระยะ คือ ระยะแรก ระยะกอนการ
ซ้ือ (Prepurchase Phase) ระยะนี้จะเกิดข้ึนเม่ือมีการตัดสินใจซ้ืออยางแทจริงเกิดข้ึนโดยผูบริโภคจะ
ใชปจจัยภายนอกและปจจัยภายในเปนหลักในการพิจารณาถึงผลประโยชนท่ีตนพึงไดรับ หลังจาก
ตัดสินใจแลวเขาสูระยะท่ี 2 คือ ระยะรับบริการ (Service Encounter) ความแตกตางดานการซ้ือ
สินคาและบริการอยูในระยะน้ีกลาวคือ ระยะรับบริการมีความสําคัญมากตอผลกระทบการประเมิน
คุณภาพบริการ การรับรูถึงการสรางคุณคาการบริการ (Service Value) ใหกับลูกคาจึงเปนสิ่งจําเปน
อยางยิ่งเพราะนั้นหมายถึงการตัดสินใจซ้ือในอนาคต สําหรับระยะสุดทายของกระบวนการ คือ 

ความคาดหวังในการ
บริการ 

ประสบการณหรือ
บริการท่ีผูใชไดรับจริง 

คุณภาพ 
การบริการ 

ปจจัยดานคุณภาพการบริการของเว็บไซด 
1. ดานประสิทธิภาพ (Efficiency) 

2. ดานความสามารถของระบบ (System Availability) 

3. ดานการทําใหบรรลุผลสําเร็จ (Fulfillment) 

4. ดานความเปนสวนตัว (Privacy) 

5. การตอบสนองตอการใชบริการ (Responsiveness) 

6. ดานการติดตอระหวางผูใชบริการกับเว็บไซต (Contact) 
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ระยะหลังหลังการซ้ือ (Post Purchase) จะเริ่มข้ึนเม่ือการบริการส้ินสุดลง ระหวางระยะน้ีลูกคาจะ
ประเมินคุณภาพของบริการในระดับพึงพอใจ หรือไมพึงพอใจสูการซ้ือในคร้ังตอไป (ดังภาพท่ี 10) 

 
 

 
 
ภาพท่ี 10 การจัดการการตลาดบริการ  
ท่ีมา: ยุพาวรรณ วรรณวาณิชย (2548: 27)  

 
ระยะหลังการซ้ือ (Post Purchase Phase) 
 
 การประเมินคุณภาพการบริการเกิดข้ึนหลังจากการซ้ือ ซ่ึงในระยะนี้ลูกคาจะประเมิน
คุณภาพของบริการท่ีไดรับโดยแสดงออกถึงระดับความพึงพอใจและไมพึงพอใจ สําหรับลูกคาท่ีพึง
พอใจจะแสดงออกเปนพฤติกรรมอยูในรูปแบบการซ้ือซํ้า (Repurchase) ความซื่อสัตยตอกิจการ 
(Loyalty) การพูดแบบบอกตอในเชิงบวก (Say Positive Thing) สวนลูกคาท่ีไมพึงพอใจก็จะเปล่ียน
พฤติกรรมไปใชบริการของผูใหบริการรายอ่ืน (Spend More with the Company) และเกิดการบอก
ตอในเชิงลบ (Say Negative Thing) (ดังภาพท่ี 9) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 11 การจัดการการตลาดบริการ 
ท่ีมา: ยุพาวรรณ วรรณวาณิชย (2548: 43) 
 

ไมพึงพอใจ 

พึงพอใจ 
การซื้อซ้ํา 

การประเมิน
คุณภาพบริการ 

การพูดแบบบอกตอในเชิงบวก 

ความซื่อสัตย 

เปลี่ยนบริษัทที่ใหบริการ 

การพูดแบบบอกตอในเชิงลบ 

ระยะกอนการซ้ือ ระยะรับบริการ ระยะหลังการซ้ือ 
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 นอกจากนี้ ยุพาวรรณ วรรณวาณิชย (2548: 187-193) ไดกลาวถึง การวัดคุณภาพงานบริการ
วา จะเนนเกี่ยวกับโปรแกรมการวิจัยระบบ เร่ิมตนท่ีผูบริโภค ทําใหทราบถึงคุณภาพงานบริการ 
สรุปไดเปน 5 ดาน ดังนี้ 
 

1. ความมีตัวตนจับตองได (Tangible) เนื่องจากบริการเปนส่ิงท่ีไมมีลักษณะทางกายภาพ
ใหจับตองได ผูบริโภคจึงใชสภาวะแวดลอมทางกายภาพท่ีมีตัวตน และอยูรอบๆ บริการในการ
ประเมิน ลักษณะความมีตัวตนจับตองไดของ SERVQUAL นี้จะเปรียบเทียบความคาดหวังของ
ผูบริโภคกับผลการปฏิบัติงานของธุรกิจท่ีเกิดจากความสามารถของธุรกิจในการจัดการกับส่ิงท่ีจับ
ตองได ซ่ึงมีหลายส่ิงหลายอยางมาประกอบเขาดวยกัน ดังนั้น 2 สวน ท่ีเนนของดานนี้ คือ  
 
 1.1 เนนท่ีอุปกรณและเคร่ืองอํานวยความสะดวกทางวัตถุ 
 
 1.2 เนนท่ีตัวพนักงาน และวัสดุในการติดตอส่ือสาร 

 
2. ความนาเช่ือถือ โดยท่ัวไปแลวความนาเช่ือถือจะสะทอนมาจากความสมํ่าเสมอ และ

ความสามารถในการปฏิบัติของบริษัท บริษัทสามารถรักษาระดับการใหบริการตามท่ีสัญญาไว 
คุณภาพมีการแปรไปตามการใหบริการแตละคร้ัง บริษัทใหบริการตามท่ีสัญญาไว การเรียกเก็บ
คาบริการมีความถูกตอง รวมท้ังการบันทึกขอมูลมีความถูกตอง รวมท้ังการบันทึกขอมูลมีความ
ถูกตอง มีอะไรสรางความขุนของใจใหลูกคาบางนอกจากตัวผูใหบริการ สวนใหญแลว ผูบริโภค
พรอมท่ีจะจายเงินถาผูใหบริการสามารถแสดงออกใหเห็นวาจะไดรับบริการตามท่ีสัญญาไว 

 
3. ความรับผิดชอบ เปนผลท่ีสะทอนมาจากการปฏิบัติตามขอตกลงท่ีจะใหบริการวัด

คุณภาพบริษัทดานความรับผิดชอบตาม SERQUAL นั้นจะเกี่ยวของกับความเต็มใจและ/หรือความ
พรอมของพนักงานท่ีจะใหบริการ โอกาสที่ลูกคาจะเผชิญหนากับสถานการณท่ีพนักงานเอาแต
พูดคุยกันเอง โดยละเลยความตองการของลูกคา ลักษณะเชนนี้เปนอยางตัวอยางท่ีเรียกวาไม
รับผิดชอบ ความรับผิดชอบยังเปนผลสะทอนจากการเตรียมการของบริษัทในการใหบริการ 

 
4. ความม่ันใจ ความแนนอนจะเปนภาพรวมของความสามารถ (Competence) ของบริษัท

มารยาทของพนักงาน (Courtesy) และความปลอดภัย (Security) เม่ือมารับบริการความสามารถของ
พนักงานจะเกี่ยวของกับความรูและทักษะในการบริการเพื่อนําความเช่ือถือและความม่ันใจมาสู
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ลูกคา มรรยาท จะดูไดจากปฏิกิริยาของพนักงานท่ีมีตอลูกคาวาเปนอยางไร พนักงานท่ีมีมารยาทจะ
เปนพนักงานท่ีสุภาพ มีความเปนมิตร มีความหวังดี สนใจท่ีจะดูแลทรัพยสินของลูกคา 

 
5. การเอาใจเขาใสใจเรา บริษัทจะตองเขาใจความตองการของลูกคาและใหบริการตรงกับ

ความตองการเหลานั้นแกลูกคา โดยคิดวาถาไดรับบริการนั้นจะมีความรูสึกอยางไร ลูกคาก็จะมี
ความรูสึกเชนเดียวกัน 
 
รูปแบบการใหบริการลูกคาสําหรับงานบริการ (Customer Service Level) 
 
  สํานักบริการขอมูลและสารสนเทศ (2554)ไดกลาวถึง รูปแบบการใหบริการลูกคามี 3 
ข้ันตอน ท่ีมีความสําคัญท่ีแตกตางกันในแตละข้ันตอน กลาวคือ 
 

1. การบริการลูกคาท่ีทํากอนการขาย การบริการในระยะดังกลาวเปนงานท่ีเกี่ยวของกับ
ผูบริหารเปนอยางมาก เพราะเปนเร่ืองของการวางแผน กําหนดนโยบายและกําหนดแผนงานเพื่อ
เตรียมงานภาพรวมตางๆ ท่ีเกี่ยวกับการใหบริการลูกคา อาทิเชน การจัดโครงสรางหนวยงานบริการ
การจัดระบบการใหบริการท่ีมีความคลองตัว เปนตน 

 
2. การบริการลูกคาท่ีทําระหวางการขาย การบริการในระยะนี้จะมีความสัมพันธกับการ

ปฏิบัติเปนหลัก ซ่ึงถือเปนหนาท่ีหลักของการบริการลูกคา และลูกคาสามารถรับทราบหรือรับ
ความรูสึกจากการบริการที่ไดรับโดยตรง ดังนั้นการบริการลูกคาท่ีทําระหวางการขายมีความสําคัญ
เปนอยางมาก ตองหาวิธีการทําใหลูกคาเกิดความพึงพอใจสูงสุด เพราะกระบวนการน้ีมีผลกระทบ
กับการขายโดยตรง อาทิเชน ความสามารถในการกําหนดระดับสินคาคงคลัง การใหความสะดวก
ในการส่ังซ้ือ เปนตน 

 
3. การบริการลูกคาท่ีทําหลังการขาย หรือเรียกวาการบริการหลังการขาย เปนการบริการท่ี

มีความสําคัญตอการตัดสินใจซ้ือสินคาของลูกคาในอนาคตเปนอยางมาก ขณะเดียวกันลูกคาจะ
พิจารณาระหวางการตัดสินใจซ้ือ หากลูกคาไดรับขอเสนอการบริการหลังการขายท่ีพึงพอใจ ก็จะ
ทําใหเกิดการตัดสินใจซ้ือสินคา และถาลูกคาไดรับบริการจริงตามขอเสนอภายหลังการซ้ือก็จะทํา
ใหเกิดการตัดสินใจซ้ือซํ้าและอาจชักชวนผูท่ีเกี่ยวของมาซ้ือดวย อาทิเชน การรับประกันการบริการ 
การหาบริการทดแทน เปนตน 
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 สรุปโดยภาพรวมทั้ง 3 กระบวนการมีความสําคัญและสอดคลองกันในการใหบริการลูกคา
สําหรับงานบริการ เปนกระบวนการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาไดในอนาคต หากตอน
การปฏิบัติงานไดสนองตอบความตองการและสรางความพึงพอใจใหกับลูกคาได (ดังภาพท่ี 12) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 12 รูปแบบการใหบริการลูกคาสําหรับงานบริการ   
ท่ีมา: สํานักบริการขอมูลและสารสนเทศ (2554) 
 

ท้ังนี้จากแนวคิดและทฤษฏีท่ีเกี่ยวของเกี่ยวกับคุณภาพการบริการ (Service Quality) 
ท้ังหมดท่ีผูวิจัยไดสรุปมาจากนักวิชาการและงานวิจัยตางๆ จึงขอสรุปตัวแปรท่ีใชในงานวิจัย 
สําหรับการวัดคุณภาพการบริการ ประกอบไปดวย  1) ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 
(Tangibles) 2) ดานความเช่ือม่ัน (Reliability) 3) ดานการตอบสนองความตองการ 
(Responsiveness) 4) ดานความนาเช่ือถือ (Assurance) 5) ดานการเขาถึงจิตใจ (Empathy) 

รูปแบบการใหบริการลูกคาสําหรับงานบริการ

การบริการลูกคากอนการขาย 
1. การกําหนดนโยบายและการ
วางแผนงานการใหบริการ 

2. การเผยแพรขอมูลใหลูกคา
รับทราบถึงการใหบริการ 

3. การจัดโครงสรางหนวยงาน
บริการ 

4. การจัดระบบการทํางาน
บริการใหมีความคลองตัว 

5. การใหบริการทางดานเทคนิค
หรือการใหขอมูลความรู 

 

การบริการลูกคาระหวางการขาย 
1. การกําหนดระดับสินคาและ
บริการใหมีความเหมาะสม 

2. มีความสามารถในการแกไข
ปญหาเฉพาะหนาใหสินคา
เพียงพอ 

3. ศึกษาขอมูลเก่ียวกับขั้นตอน
คําสั่งซื้อของลูกคา 

4. กําหนดเวลารอคอยในการเขา
รับบริการ 

5. ใหบริการขนสงสินคา 
6. สรางระบบการใหบริการดวย
ความถูกตอง 

7. ใหความสะดวกในการสั่งซื้อ 
8. จัดการสินคาทดแทนไดเสมอ 

การบริการลูกคา 
1. การรับประกัน การชดเชย
คาเสียหายกรณีพบความ
ผิดพลาด  การติดต้ังอุปกรณ 
การรื้อถอนและซอมแซม 

2. การขนสงสินคาหลังการขาย 
3. การรับฟงความคิดเห็นและคํา
รองเรียนจากลูกคา 

4. การบริการบรรจุหีบหอสินคา 
5. การบริการสินคาทดแทน
ระหวางการรอซอมแซม หรือ
ใหบริการเสริม 
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แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับเจตนาเชงิพฤตกิรรม 
 
 Ajzen and Fishbein (1980: 29-39) ไดกําหนดทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล (Theory of 
Reasoned Action) ท่ีถูกสรางข้ึนมาเพ่ืออธิบายความแปรปรวนของพฤติกรรมใหไดมากท่ีสุดดวย 
จํานวนตัวแปรท่ีนอยท่ีสุด  
 
 พื้นฐานของทฤษฎีนี้กลาววา มนุษยเปนผูมีเหตุผลและจะใชขอมูลตางๆ ท่ีมีอยูอยาง
ระมัดระวัง ซ่ึงจะพิจารณาผลท่ีอาจเกิดข้ึนจากการกระทําของตนกอนท่ีจะตัดสินใจทําพฤติกรรม
หรือไมทําพฤติกรรม ดังนั้นพฤติกรรมทางสังคมของมนุษยจะเปนผลมาจากเจตนาที่จะทําหรือไม
ทําของมนุษย  ท้ังนี้อยูภายใตการควบคุมของบุคคลนั้นๆ (Volitional Control) มิไดเกิดจากภาวะไร
สํานึก (Unconscious Motives) หรือการไมคิดไตรตรองกอน (DiMatteo and DiNicola 1982 : 125)
  
 เนื้อหาของทฤษฎีโดยสังเขป  
 

1. พฤติกรรม (Behavior) การจะเขาใจพฤติกรรม จะตองพิจารณา 2 ประการ คือ 
 

1.1 พฤติกรรมเด่ียว (Single Action) เปนพฤติกรรมเฉพาะท่ีบุคคลกระทําเพยีง
พฤติกรรมเดียว  
 

1.2 กลุมพฤติกรรม (Behavioral Categories) จะประกอบดวยพฤติกรรมเด่ียวหลาย
พฤติกรรมรวมกัน โดยจะตองกําหนดพฤติกรรมเด่ียวท่ีสัมพันธกับพฤติกรรมนั้นๆ ใหมากท่ีสุด 
คะแนนรวมของพฤติกรรมเด่ียวๆ นัน้ถือเปนการวดัปริมาณของกลุมพฤติกรรม 
 

1.3 ความจําเพาะของพฤติกรรม โดยคํานึงถึง 
 
 1.3.1 การกระทํา (Action) ตองกําหนดการกระทําอยางเดียว (Single Act) เชน 
การคุมกําเนิด หรือเปนการกระทํา (Behavior Categories)  
 
 1.3.2 เปาหมาย (Target) ตองกําหนดวากระทําอยางไร 
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 1.3.3 เวลา (Time) พฤติกรรมท่ีสนใจศึกษาเกิดข้ึน 
 
 1.3.4 บริบท (Context) หมายถึง สถานการณในขณะที่พฤติกรรมท่ีศึกษาจะ
เกิดข้ึน 
 

2. เจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral Intention) พฤติกรรมของบุคคลจะถูกควบคุมโดย
เจตนาของบุคคล การวัดเจตนาเชิงพฤติกรรมจะตองพิจารณาถึงระดับความสอดคลองระหวางการ
วัดเจตนากับพฤติกรรม และความคงอยูของเจตนาดวย (Ajzen and Fishbein 1980: 41-52) 

 
 2.1 ความสอดคลองกับพฤติกรรม จะตองสอดคลองกับความจําเพาะของพฤติกรรมท้ัง 

4 ประเด็น คือ การกระทํา เปาหมาย บริบท และเวลา ซ่ึงจะทําใหการทํานายพฤติกรรมไดมากข้ึน 
 
 2.2 ความคงอยูของเจตนา กลาวคือ เจตนาสามารถเปล่ียนแปลงไดตลอดเวลา หากการ

วัดเจตนาและสังเกตพฤติกรรมนานมากเทาใด โอกาสที่จะเกิดเหตุการณตางๆ ท่ีจะทําใหเจตนา
เปล่ียนไปก็จะมีมากข้ึน ซ่ึงจะทําใหความแมนยําในการทํานายพฤติกรรมลดนอยลง ดังนั้นควรเวน
ระยะในการวัดเจตนาและพฤติกรรมใหนอยท่ีสุด เพื่อใหการทํานายพฤติกรรมมีประสิทธิภาพ 
มากข้ึน 
 
 หากการวัดเจตนามีระยะเวลาหางมากจะตองแยกแยะเหตุการณภายนอกวาจะมีอะไรที่จะ
ทําใหเจตนาเปล่ียนแปลงไป ก็จะตองเพิ่มสถานการณนั้นในการสอบถามเจตนาดวย (Ajzen and 
Fishbein 1980: 50) 
 
 เจตนาเชิงพฤติกรรมจะถูกกําหนดโดยตัวแปร 2 ตัว คือ 
 

1. ปจจัยสวนบุคคล เปนตัวแปรท่ีเกิดจากการประเมินความรูสึกทางดานบวกหรือดานลบ
ตอการกระทําซ่ึงเรียกวา เจตคติตอพฤติกรรม (Ajzen and Fishbein 1980: 6) ซ่ึงมีผูนําทฤษฎีการ
กระทําดวยเหตุผลไปใชในการวิจัย สรุปวาเจตคติตอพฤติกรรมตามทฤษฎีนี้ถือวาสามารถวัดได 2 
วิธี คือ  
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 1.1 การวัดเจตคติตอพฤติกรรมทางตรง เปนการประเมินความรูสึกของบุคคลท่ีเห็น
ดวยหรือคัดคานตอการกระทํา โดยใชมาตรวัดจําแนกความหมาย ของ ออสกูดและคณะ (Osgood’s 
Semantic Differential Technique) ท่ีนําเสนอไวในป ค.ศ. 1957 (Ajzen and Fishbein 1980 : 54-55 ; 
Fishbein and Ajzen 1975 : 73-84) ซ่ึงไมเพียงแตใชการวัดเจตคติเทานั้น ยังเปนเคร่ืองมือสําหรับวัด
ความหมาย (Meaning) ดวย โดยไดเสนอแนะวา ข้ันตอนของการสรางเคร่ืองมือคือ การใหกลุม
ตัวอยางบอกความหมาย หรือ คุณลักษณะของส่ิงท่ีจะวัดใหมากท่ีสุดแลวนํามาสรางเปนขอคําถาม 
ซ่ึงจะทําใหไดความหมายของส่ิงนั้นมากข้ึน และเพื่อเพิ่มคุณคาของการวัด ไดเสนอใหแบงชวงการ
วัดเปน 7 ชวง ระหวาง 2 ข้ัวของคูคุณลักษณะนั้น ซ่ึงจะชวยใหการวัดนั้นสามารถระบุทิศทางของ
การใหความหมาย หรือ เจตคติ และบอกถึงน้ําหนัก (Intensity)  
 
 1.2 การวัดเจตคติตอพฤติกรรมทางออม  กลาวคือ เจตคติตอพฤติกรรมข้ึนอยูกับความ
เช่ือเดนชัดเกี่ยวกับผลของการกระทํา (Behavioral Belief) และการประเมินผลของการกระทํา 
(Evaluation of Consequences)  
 

2. ปจจัยทางสังคม เปนตัวแปรท่ีเกิดจากการประมาณของบุคคลวา ตนจะมีการคลอยตาม
กลุมอางอิง (Subjective Norm) เพียงใด การคลอยตามกลุมอางอิง หมายถึง การรับรูของบุคคลวา ผู
ท่ีมีความใกลชิดวา ตนควรหรือไมควรทําพฤติกรรมนั้นและเชนเดียวกันมีผูท่ีนําทฤษฎีนี้ไปใชแลว
เรียกการวัดการคลอยตามกลุมอางอิงเปน 2 แบบ 
 

2.1  การวัดการคลอยตามกลุมอางอิงทางตรง เปนการระบุความเช่ือของบุคคลท่ีมี 
ตอความคิดเหน็ของบุคคลสวนมากท่ีมีความสําคัญตอตนวาตนควรหรือไมควรทําพฤติกรรมนั้น 
 

2.2 การวัดการคลอยตามกลุมอางอิงทางออม โดยเช่ือวา การคลอยตามกลุมอางอิง 
ข้ึนอยูกับ ความเช่ือเกี่ยวกับความคิดเห็นของกลุมบุคคลอางอิงชัดตอการกระทําของตน (Normative 
Belief) การวัดการคลอยตามกลุมอางอิงทางออมยังข้ึนอยูกับ แรงจูงใจท่ีจะคลอยตามกลุมบุคคล
อางอิงเดนชัด (Motivation to Comply) แตละกลุมดวย 
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ปจจัยภายนอก (External Variable)  
 
 Ajzen and Fishbein (1980: 70-91) พิจารณาวา ตัวแปรภายนอก คือ ตัวแปรทางชีวสังคม 
(Demographic Variable) หรือคุณลักษณะประชากรที่ผลตอพฤติกรรม ประกอบดวย อายุ เพศ 
อาชีพ ศาสนา การสึกษา สถานะทางเศรษฐกิจและสังคม ตัวแปรเจตคติตอท่ีหมาย (Attitude toward 
Targets) ไดแก เจตคติตอบุคคลและตอสถาบัน และตัวแปรลักษณะบุคลิกภาพของบุคคล 
(Personality Traits) ประกอบดวย ลักษณะเปนผูนํา ลักษณะเปนโรคประสาท ฯลฯ จะมีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมก็ตอเม่ือตัวแปรภายนอกนั้นมีความสัมพันธกับเจตคติตอพฤติกรรมหรือมีอิทธิพลตอการ
คลอยตามกลุมบุคคลอางอิง หรือกลาวคือ มีอิทธิพลตอน้ําหนักความสําคัญของตัวแปรท้ังสองน้ีตอ
เจตนาเชิงพฤติกรรม ความสัมพันธของปจจัยตางๆ แสดงไดตามแผนภาพท่ี 13 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 มีความเปนไปไดที่จะมีความสัมพันธกับพฤติกรรม 
 มีความสัมพันธตามทฤษฎี 

ภาพท่ี 13  ความสัมพันธของปจจัยตางๆ ตามทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล 
ท่ีมา: Ajzen and Fishbein (1980: 84)  
 

 ปจจัยภายนอก 

ตัวแปรชีวสังคม 

-อายุ เพศ อาชีพ  
ศาสนา การศึกษา 
สถานะทางเศรษฐกิจ
และสังคม 

เจตคตติอท่ีหมาย 
-เจตคติตอบุคคล 

-เจตคติตอสถาบัน 

บุคลิกภาพ 

-เก็บตัว-เปดเผย 

โรคจิตประสาท 

เผด็จการ ฯลฯ 

ความเชื่อเกี่ยวกับผลของ 
การกระทําพฤตกิรรม 

การประเมินคา 
ผลการกระทํา 

น้ําหนัก
ความสัมพันธ 

ความเชื่อเกี่ยวกับ        
กลุมบุคคลอางองิ  

แรงจูงใจท่ีจะคลอย        
ตามกลุมบุคคลอางอิง           

การคลอยตาม
กลุมอางอิง 
 

เจตนาเชงิ
พฤติกรรม 

พฤติกรรม 

เจตคตติอ
พฤติกรรม  
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Ajzen: (1988) ไดอธิบายถึง ปจจัยควบคุม (Control Factor) ซ่ึงแบงเปน 2 ดานหลักคือ  
 

1. ปจจัยภายใน ไดแก  
 

1.1 ขอมูล ทักษะ และความสามารถ บุคคลท่ีมีเจตนาจะทําพฤติกรรม บางอยาง
หลังจากไดพยายามแลว ก็พบวาเขาไมสามารถทําส่ิงนั้นไดเพราะขาดขอมูล ทักษะ หรือ
ความสามารถ เชน การไมสามารถเปล่ียนทัศนะทางการเมืองของบุคคลอ่ืนใหมีทัศนะ 
 

1.2 อารมณและการจําตองทําพฤติกรรมหลายอยางบุคคลใชจิตใจควบคุมได ยาก เชน
ในบางคร้ังพบวา บุคคลไมสามารถหยุดการคิด หรือฝนเกี่ยวกับเหตุการณตางๆ ท่ีเกิดข้ึน เชน การ
พูดติดอาง ตากระตุก การระงับการกระทําท่ีรุนแรงในขณะโกรธ เปนตน  
 

2. ปจจัยภายนอก จะมีอิทธิพลในการกําหนดวาสถานการณใดจะสงเสริมหรือ ขัดขวาง
การทําพฤติกรรม  
 

2.1 เวลาและโอกาส บุคคลอาจขาดโอกาสที่จะทําพฤติกรรมท่ีตั้งใจไวเนื่องดวย เหตุผล
ตางๆ กัน เชน การไมไดไปดูการแสดงเพราะต๋ัวหมด หรือบุคคลท่ีเกี่ยวของไดรับ อุบัติเหตุท่ีรุนแรง
ขณะมาโรงภาพยนต หรือนักศึกษาไมไดไปบริจาคโลหิตตามท่ีตั้งใจไว เพราะเกิดเหตุการณท่ีไม 
คาดหวังไวลวงหนา เชน มีการสอบสัมภาษณเขาทํางาน หรือเปนหวัด ซ่ึงเหตุการณท่ีเกิดข้ึนนี้ ลวน
ทําใหนักศึกษาขาดโอกาสท่ีจะไปบริจาคโลหิต การขาดโอกาสเพียงคร้ังเดียวอาจจะทําให เขาไม
เปล่ียนความต้ังใจท่ีจะทําพฤติกรรมนั้นโดยส้ินเชิง เขาอาจเลือกทําในโอกาสตอไป เปนตน  
 

2.2 การข้ึนกับผูอ่ืนในการทําพฤติกรรมบางอยาง บุคคลไมสามารถทําพฤติกรรมท่ี
ตั้งใจไว เพราะในการทําพฤติกรรมนั้นมีสวนท่ีข้ึนอยูกับบุคคลอ่ืน เชน ความ ตองการมีบุตรของ
ภรรยาตองอาศัยความรวมมือจากสามีดวย หรือภรรยาตองการไปทําบุญท่ีวัดแตตนเองไมสามารถ
ขับรถได จึงทําใหไมไดไปทําบุญ เปนตน 
 

2.1 ความเช่ือเกี่ยวกับผลกรรมของการกระทํา (Behavioral Beliefs) ซ่ึงมี อิทธิพลตอ
เจตคติตอพฤติกรรม เปนความเช่ือท่ีเกี่ยวของกับผลของการกระทํา หากบุคคลมีความเช่ือวา การทํา
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พฤติกรรมนั้นจะนําไปสูผลกรรมทางบวก เขาก็จะมีเจตคติท่ีดีตอพฤติกรรม นั้น ขณะท่ีบุคคลซ่ึงเช่ือ
วาการทําพฤติกรรมนั้นจะนําไปสูผลกรรมทางลบ เขาก็จะมีเจตคติท่ีไมดี ตอพฤติกรรมนั้น 
 

3. ความสําคัญเชิงสัมพันธของเจตคติตอพฤติกรรม (Attitude toward the Behavior หรือ 
การคลอยตามกลุมอางอิง และการรับรูความสามารถใน การควบคุมพฤติกรรม (Perceived 
Behavioral Control) ในการทํานายเจตนาเชิงพฤติกรรมอาจเปล่ียนแปลงไดจากพฤติกรรมหนึ่งไปสู
อีกพฤติกรรม หนึ่งและจากบุคคลหน่ึงไปสูอีกบุคคลหน่ึง นั่นคือเจตนาเชิงพฤติกรรมบางพฤติกรรม
อาจถูกกําหนดโดยเจตคติเชิงพฤติกรรม และการรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม เจตนา 
อาจไดรับอิทธิพลจากปจจัยท้ังสามไลเล่ียกัน 

 
4. กฎเกณฑท่ัวไปมีวา หากเจตคติตอพฤติกรรม การคลอยตามกลุมอางอิงเปนบวก 

เพียงไร การรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมก็เปนบวกดวย บุคคลก็ควรมีเจตนาเชิง 
พฤติกรรมท่ีหนักแนนท่ีจะกระทําพฤติกรรมมากเทานั้น สงผลใหการทํานายพฤติกรรมมีความ 
แมนยําข้ึน ซ่ึง Ajzen เห็นวา การรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมมีความหมายในแง
แรงจูงใจสําหรับเจตนา บุคคลที่เช่ือวาเขาไมมีทรัพยากรหรือโอกาสท่ีจะทําพฤติกรรมนั้นๆ มักจะ
ไมมีเจตนาหนักแนนท่ีจะทําพฤติกรรมนั้น แมวาเขาจะมีเจตคติตอพฤติกรรมเปนบวกและเช่ือวาคน
ท่ีมีความสําคัญสําหรับเขายอมรับใหเขาทําพฤติกรรมนั้นก็ตาม ดังนั้นในกรณีเชนนี้ การรับรู
ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมจะเปนตัวรวมกับเจตคติตอพฤติกรรมและการคลอยตาม
กลุมอางอิงในการมีอิทธิพลตอเจตนาเชิงพฤติกรรม 

 
5. การรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม อาจสัมพันธกับพฤติกรรมโดยตรง 

โดยไมผานเจตนาเชิงพฤติกรรม โดยเฉพาะในกรณีท่ีบุคคลมีการรับรูความสามารถในการ ควบคุม
พฤติกรรม ตรงกับความเปนจริง 

 
6. ในบางกรณีการรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม อาจไมไดสะทอนถึง 

ความสามารถในการควบคุมอยางแทจริง ยกตัวอยาง เชน กรณีท่ีบุคคลมีขอมูลนอยเกี่ยวกับ 
พฤติกรรมนั้น ขอกําหนดในการทําพฤติกรรม หรือทรัพยากรที่มีเปล่ียนแปลงไป หรือกรณีท่ีมี ตัว
แปรใหมท่ีไมคุนเคยเกิดข้ึนในสถานการณ ภายใตเง่ือนไขเหลานี้ การวัดการรับรู ความสามารถใน
การควบคุมพฤติกรรมอาจเพิ่มความแมนยําในการทํานายพฤติกรรมไดนอย 
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7. บทบาทความเช่ือท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรม ทฤษฎีนี้จําแนกความเช่ือเปน 3 ประการ คือ 
 

7.1 ความเช่ือเกี่ยวกับผลกรรมของการกระทํา (Behavioral Beliefs) ซ่ึงมี อิทธิพลตอ
เจตคติตอพฤติกรรม เปนความเช่ือท่ีเกี่ยวของกับผลของการกระทํา หากบุคคลมี ความเช่ือวา การทํา
พฤติกรรมนั้นจะนําไปสูผลกรรมทางบวก เขาก็จะมีเจตคติท่ีดีตอพฤติกรรม นั้น ขณะท่ีบุคคลซ่ึงเช่ือ
วาการทําพฤติกรรมนั้นจะนําไปสูผลกรรมทางลบ เขาก็จะมีเจตคติท่ีไมดี ตอพฤติกรรมนั้น 
 

7.2 ความเช่ือเกี่ยวกับกลุมอางอิง (Normative Beliefs) ซ่ึงเปนตัวกําหนดการ คลอย
ตามกลุมอางอิงเปนความเช่ือท่ีวาบุคคลหรือกลุมคนเฉพาะคิดวาเขาควรหรือไมควรทํา พฤติกรรม
นั้น บุคคลก็มีแนวโนมท่ีจะทําพฤติกรรมนั้น ในทางตรงขาม หากบุคคลเช่ือวาคนอ่ืน ท่ีมี
ความสําคัญสําหรับเขาคิดวาเขาไมควรทําพฤติกรรมนั้น เขาก็มีแนวโนมท่ีจะไมทําพฤติกรรม นั้น 

 
7.3 ความเชื่อเกี่ยวกับปจจัยควบคุม (Control Beliefs) ซ่ึงเปนพื้นฐานของการ รับรู

ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมเปนความเช่ือเกี่ยวกับการมีหรือไมมีทรัพยากรหรือ 
 
 ความสัมพันธเชิงสัมพัทธของเจตคติตอพฤติกรรม และการคลอยตามกลุม อางอิงในการ
ทํานายเจตนาเชิงพฤติกรรม (ซ่ึงมีอิทธิตอพฤติกรรมอีกทอดหนึ่ง) อาจแตกตางกัน ไปไดเปน 3 กรณี
หลัก คือ  
 

1. เจตคติตอพฤติกรรมมีอิทธิพลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมมากกวาการคลอย ตามกลุม
อางอิง เชน งานวิจัยท่ีใชเกมการทดลองใหคนมีการแขงขันกัน (Ajzen, 1971) ในการศึกษาเจตนาใน
เชิงพฤติกรรมท่ีจะมีเพศสัมพันธกอนการสมรส (Premarital sex intention) ของผูหญิง (Fishbein: 
1966 อางอิงจาก Ajzen and Fishbein: 1973) และการวิจัยในหมูนักเรียนท่ีเลือกสมัครเขาศึกษาตอใน
คณะวิทยาศาสตรใน มหาวิทยาลัยของรัฐในประเทศไทย 

 
2. การคลอยตามกลุมอางอิงมีอิทธิพลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมมากกวาเจตคติตอ

พฤติกรรม เชน งานวิจัยท่ีใชเกมการทดลองใหคนมีการความรวมมือกัน (Ajzen, 1971) ใน
การศึกษาเจตนาในเชิงพฤติกรรมท่ีจะมีเพศสัมพันธกอนการสมรส (Premarital sex intention) ของ
ผูชาย และการวิจัยในหมูนักเรียนท่ีไมเลือกสมัครเขาศึกษาตอในคณะวิทยาศาสตรในมหาวิทยาลัย
ของรัฐในประเทศไทย 
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3. เจตคติตอพฤติกรรมกับการคลอยตามกลุมอางอิงมีอิทธิพลตอเจตนาเชิง พฤติกรรม
พอกัน เชน อัจฉราพร สุวรรณฑล (2529) ศึกษาพฤติกรรมการใหนมบุตรของบิดา มารดา และ
ศึกษาท้ังการใหนมมารดาและนมขวด ในสวนของการวิเคราะหเจตคติตอพฤติกรรม การคลอยตาม
กลุมอางอิง และเจตนาเชิงพฤติกรรม ไดนําคําตอบแตละตัวตอการใหนมมารดา ลบดวยการใหนม
ขวดแลววิเคราะหสมการถดถอยพหุคูณ ผูวิจัยพบวาในหมูมารดาท่ีเคยใหนมบุตรมากอน (หรือเคยมี
บุตรมาแลว) ท้ังเจตคติตอพฤติกรรม การคลอยตามกลุมอางอิง มี อิทธิพลตอเจตนาเชิงพฤติกรรม 
พอกัน 
 
 ตัวแปรภายนอก (External Variables) เชน ตัวแปรชีวสังคม ไดแก อายุ เพศ อาชีพ ศาสนา 
เปนตน เจตคติตอเปาหมายอ่ืนท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรมนั้นๆ ไดแก เจตคติตอ บุคคล หรือเจตคติตอ
สถาบัน หรือบุคลิกภาพ เชน เก็บตัว-เปดตัว อํานาจนิยม จะมีอิทธิพลตอ พฤติกรรมก็ตอเม่ือตัวแปร
นั้นๆ มีอิทธิพลผานความเชื่อเกี่ยวกับกรรมหรือผลของการกระทํา (Behavioral Beliefs) การ
ประเมินผลกรรมหรือผลของการกระทํา (Evaluation of Consequeaces ) กลุมอางอิงตอการกระทํา
ของตน (Normative Beliefs) แรงจูงใจท่ีจะคลอยตามกลุมอางอิง (Motivation to Comply) 
 
 ตัวแปรท่ีใชในการทํานาย (Predictor variables) ตัวแปรในทฤษฎีการกระทําตามแผน มีอยู 
3 ตัว ไดแก เจตคติเชิงพฤติกรรม (Attitude toward The Behavior) การคลอยตามกลุมอางอิง 
(Subjective Norm) และการรับรู ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม (Perception of Behavioral 
Control) ท้ัง 3 ตัวแปร สามารถวัดไดท้ังทางตรงและทางออมตามแนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน 
เคร่ืองมือท่ีใชวัด ตัวแปรเหลานี้ตองมีความสอดคลองกับพฤติกรรม คือ การกระทํา (Action) 
เปาหมาย (Target) เวลา (Time) และบริบท (Context) 
 
ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (A Theory of Planned Behavior)  
 
 ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (A Theory of Planned Behavior) พัฒนามาจากทฤษฎีการ 
กระทําดวยเหตุผล (A Theory of Reasoned Action) โดย Martin Fishbein ตั้งแตคร้ังท่ีเขาทําปริญญา
นิพนธระดับปริญญาเอกทางจิตวิทยาสังคมในป ค.ศ. 1961 ใน ระยะแรก Fishbein พัฒนาทฤษฎี
สวนที่เกี่ยวกับความสัมพันธระหวางความเช่ือกับเจตคติมาจาก ทฤษฎีการเรียนรู และการตีพิมพใน
ป ค.ศ. 1963 ตอมาในป ค.ศ.1976 Fishbein ไดปรับทฤษฎี การคาดคะเนพฤติกรรม (A Theory of 
Propositional Control) ของ Dulany ในป ค.ศ.1791 ซ่ึงพัฒนาข้ึนในบริบทของการศึกษาวิจัยเร่ือง
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การวางเง่ือนไขทางวาจาและการเรียนรูมโนทัศน มา อธิบายพฤติกรรมทางสังคม และเขาไดผนวก
เอาทฤษฎีท่ีเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางความ เช่ือกับเจตคติเขาไปในทฤษฎีใหมดวย ในชวงท่ี
พัฒนาทฤษฎีของเขามีนักศึกษาระดับ ปริญญาโท และเอกท่ีมหาวิทยาลัยอิลลินอยสท่ีสอนอยูหลาย
คนไดทําวิทยานิพนธ ตามแนวทฤษฎีของเขา ในจํานวนนักศึกษาเหลานี้มีคนหนึ่งช่ือ Icek Ajzen  
(ธีระพร อุวรรณโณ, 2535:245) 
 
 Ajzen (1989: 250-260) ไดนําเสนอ ทฤษฎี พฤติกรรมตามแผน ซ่ึงแสดงใหเห็นถึง ทัศนคติ
ท่ีมีตอพฤติกรรม คือ การประเมินของบุคคลท่ีมีตอภาพรวมของพฤติกรรมใดๆ ท่ีเกิดจากความเช่ือ
เกี่ยวกับผลท่ีนาจะตามมาจากพฤติกรรม (Behavioral Beliefs) หากบุคคลนั้นมีทัศนคติท่ีดีผลท่ี
ออกมาจะเปนบวก ทางตรงกันขามหากมีทัศนคติท่ีไมดีผลท่ีออกมาจะส่ือถึงพฤติกรรมท่ีไมดี
ตามมาดวย  
 
 บรรทัดฐานของบุคคลเก่ียวกับพฤติกรรม (Subjective Norm) คือ การรับรูขอบุคคลเกี่ยวกับ
ความคาดหวัง ในการที่จะกระทําหรือไมกระทําใดๆ โดยเฉพาะอยางยิ่งคนใกลชิดกับบุคคลนั้นๆ 
อาทิ คนในครอบครัว เพื่อน ท่ีทําใหบุคคลนั้นคลอยตามและสามารถทําใหบุคคลนั้นแสดง
พฤติกรรมอยางใดอยางหนึ่ง  
 
 ปจจัยสุดทายไดแก การรับรูถึงการควบคุมพฤติกรรมของตนเองในการแสดงพฤติกรรม
ใดๆ (Perceived Behavioral Control) คือ ความรูสึกยากหรืองายในการแสดงพฤติกรรมใดๆ ซ่ึงเกิด
จากความเช่ือของบุคคลที่มีตอปจจัยท่ีอาจสงเสริมหรือขัดแยงตอพฤติกรรมและการรับรูถึงปจจัย
ดังกลาวมีตอความเช่ือม่ันจะทําใหบุคคลนั้นแสดงพฤติกรรมไดหรือไม อยางไรก็ตามความพึงพอใจ
คือคุณภาพและอารมณท่ีมีการประเมินคาความรูความเขาใจของ นอกจากนี้ความพึงพอใจยังสงผล
โดยตรงตอพฤติกรรมตามแผน ดังภาพท่ี 14 
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ภาพท่ี 14  Attitude Structure and Function 
ท่ีมา: Ajzen (1989: 250-260)  
 
 เนื่องจากทัศนคติและพฤติกรรมของมนุษยมีความผันแปรและความไมแนนอนสูง ผูวิจัยจึง
ศึกษาและทําความเขาใจทฤษฎีเจตนาเชิงพฤติกรรมซ่ึงทฤษฎีนี้มีความเหมาะสมในการศึกษาและใช
สําหรับการอธิบายความสัมพันธระหวางการรับรูพฤติกรรม ทัศนคติท่ีนําไปสูเจตนาเชิงพฤติกรรม 
(Behavioral Intentions) ตอไป 
 
 ซ่ึงตอมา Ajzen (1991:188) ไดปรับทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล (A theory of reasoned 
action) ตั้งใหเปนทฤษฎีใหม ท่ีสามารถใชทํานายพฤติกรรมท่ีไมไดอยูในการควบคุมของบุคคล ได
อยางเต็มท่ี ทฤษฎีนี้มีช่ือวา “ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน” (A Theory of Planned Behavior) โดย
รายละเอียดของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (A Theory of Planned Behavior) และวิธีการวัด ของตัว
แปรแตละตัว  
 
ขอสมมติฐานของทฤษฎี  
 
 เจตนาเชิงพฤติกรรมของบุคคล หรือเจตนาของบุคคลท่ีจะกระทําหรือไมกระทําพฤติกรรม 
มีปจจัยในการกําหนดสมมติฐาน 2 ประการ ไดแก ปจจัยสวนบุคคล และอิทธิพลของสังคม ดังภาพ
ท่ี 15 ดังนี้ 

ทัศนคติ (Attitudes) 

การรับรูถึงการควบคุมพฤติกรรมตนเอง (Perceived Behavioural Control) 

เจตนาเชิงพฤติกรรม 
(Behavioral Intention) 

ทัศนคติตอพฤติกรรม 
(Attitude to Word the 

พฤติกรรมความเช่ือ 
(Behavioral Beliefs) 

บรรทัดฐานของบุคคล (Subjective Norm)

คลอยตามกลุมอางอิง 
(Subjective Norm) 

ความเช่ือเชิงบรรทัดฐาน 
(Normative Beliefs) 

การควบคุมการรับรูพฤติกรรม 
(Perceived Behavioural 

การควบคุมความเช่ือ 
(Control Beliefs) 

พฤติกรรม 
(Behavior) 
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1. ปจจัยสวนบุคคล คือ ทัศนคติตอพฤติกรรม หมายถึง การที่บุคคลประเมินการกระทํา
พฤติกรรมออกมาในทางบวกหรือลบ หรือกลาวคือ เปนการวินิจฉัยของบุคคลวาการกระทํา
พฤติกรรมนั้นๆ อยูในทิศทางท่ีดีหรือไมดี และจะเห็นดวยหรือตอตานการกระทํานั้นๆ 
 

2. ปจจัยทางดานส่ิงแวดลอมทางสังคม คือ การคลอยตามกลุมอางอิง หมายถึง การรับรู
ของบุคคลตอความกดดันทางสังคมท่ีจะเปนแรงผลักดันใหบุคคลเหลานั้นกระทําหรือไมกระทํา
พฤติกรรม เปนส่ิงเราตอบุคคลนั้นๆ โดยใจความของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน มีสาระสําคัญดังนี้ 
(Ajzen and Driver, 1991:188) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 15 ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (A Theory of Planned Behavior)  
ท่ีมา: Ajzen (2002)  
 
 

ความเช่ือเก่ียวกับผล
กรรมของการกระทํา 
(Behavioral Beliefs) 

เจตคติตอพฤติกรรม 
(Attitude Toward the 

Behavior) 

ความเช่ือเก่ียวกับ
กลุมอางอิง  

(Normative Beliefs) 

การคลอยตามกลุม
อางอิง  

(Subjective Norm) 

ความเช่ือเก่ียวกับ
ปจจัยควบคุม  

(Control Beliefs) 

การรับรู
ความสามารถในการ
ควบคุมพฤติกรรม  

(Perception of 
Behavioral control) 

เจตนา 
(Intention) 

พฤติกรรม 
(Behavior) 

การควบคุม
พฤติกรรม 

(Actual Behavioral 
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สาระพื้นฐานของทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน  
 

1. พฤติกรรม (Behavior) สวนมากของบุคคลอยูภายใตการควบคุมของเจตนา เชิง
พฤติกรรม (Behavioral Intention) หรือเรียกส้ันๆ วา เจตนาเชิงพฤติกรรมของเขาท่ีจะทําหรือไมทํา
พฤติกรรมนั้นๆ  

 
2. เจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral Intention) ไดรับอิทธิพลจากตัวกําหนด 3 ตัว คือ เจต

คติตอพฤติกรรม (Attitude toward the Behavior) การคลอยตามกลุม อางอิง (Subjective Norm 
หรือ) และการรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม (Perceived Behavioral Control) 
 

2.1 เจตคติตอพฤติกรรม (Attitude toward the Behavior) เปนการประเมินทางบวก
หรือลบตอการกระทํานั้นๆ จัดไดวา เจตคติตอพฤติกรรมเปนปจจัยสวน บุคคล (Personal Factors) 
และไดรับอิทธิพลหรือถูกกําหนดจากผลรวมของผลคูณระหวาง ความเช่ือเกี่ยวกับกรรมหรือผลของ
การกระทํา (Behavioral Beliefs) และการประเมินผล กรรมหรือผลของการกระทํา (Evaluation of 
Consequeaces) 
 

2.2 การคลอยตามกลุมอางอิง (Subjective Norm) เปนการรับรูของ บุคคลวาคนอ่ืนๆ ท่ี
มีความสําคัญสําหรับเขาตองการหรือไมตองการใหเขาทําพฤติกรรมนั้น ๆ การคลอยตามกลุมอางอิง
ข้ึนอยูกับผลรวมของผลคูณระหวางความเชื่อเกี่ยวกับ ทัศนะของกลุมอางอิงตอการกระทําของตน 
(Normative Beliefs) ซ่ึงหมายถึงความเช่ือ ท่ีวาบุคคลแตละคนที่อยูในกลุมอางอิงประสงคจะใหตน
ทําหรือไมทําพฤติกรรมนั้นเพียงใด และแรงจูงใจท่ีจะคลอยตามกลุมอางอิง (Motivation to 
Comply) หมายถึง การรับรูของ บุคคลวา ตนตองการทําตามท่ีกลุมอางอิงแตละกลุมตองการใหตน
ทําเพียงใด กลุมอางอิงในท่ีนี้ หมายถึง บุคคลหรือกลุมบุคคลท่ีมีความสําคัญตอบุคคลผูนั้น เชน พอ
แม คูสมรส หรืออาจารย 

 
2.3 การรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรม (Perceived Behavioral Control: 

PBC) เปนการรับรูของบุคคลวา เปนการยากหรืองายที่จะทําพฤติกรรมนั้นๆ 
 

การรับรูความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมข้ึนอยูกับผลรวมของผลคูณ ระหวางความ
เช่ือเกี่ยวกับการควบคุมและการรับรูการควบคุม  ความเช่ือเกี่ยวกับการควบคุม หมายถึง ความเช่ือ
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เกี่ยวกับการมีหรือไมมีทรัพยากรหรือโอกาสท่ีจําเปนในการทําพฤติกรรม ซ่ึงความเช่ือเกี่ยวกับการ
ควบคุมนี้อาจไดรับอิทธิพลจาก ประสบการณเกี่ยวกับพฤติกรรมนั้นๆ ในอดีต ขอมูลขาวสารที่
ไดรับจากการบอกเลาจากผูอ่ืนเกี่ยวกับพฤติกรรมน้ัน การสังเกตจากประสบการณของคนคุนเคย
และเพื่อน มีตัวแปรอ่ืนๆ ท่ีเพิ่มหรือลดการรับรูความยากของการทําพฤติกรรมนั้น 

 
 โดยสรุปจากแนวคิดและทฤษฏีท่ีเกี่ยวของเกี่ยวกับเจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral 
Intentions) จากทฤษฎีการกระทําดวยเหตุผล และทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน จะมีความสัมพันธกัน
ในปจจัยตางๆ ท่ีสะทอนออกมาในรูปแบบของพฤติกรรม ดังนั้นงานวิจัยในคร้ังนี้จึงขอสรุปตัวแปร
ท่ีใชสําหรับการวัดเจตนาเชิงพฤจิกรรม ประกอบไปดวย 1) การบอกตอ (Word of Mouth) 2) ความ
จงรักภักดี (Loyalty) 3) การซ้ือซํ้า (Repurchase) 
 

แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับคณุคาการบริการ 
 

การขาย คือ การสรางคุณคา (Value-added Selling) หมายถึง แนวทางการปรับปรุงข้ันตอน
ในกระบวนการขายเพื่อเพ่ิมพูนประสบการณเชิงบวกแกลูกคา พนักงานขายสามารถสรางคุณคาการ
บริการในทุกๆ ข้ันตอนของกระบวนการขาย เริ่มตั้งแต การคนหาลูกคาคาดหวัง พนักงานขาย
สามารถนําเสนอความรูเกี่ยวกับผลิตภัณฑใหมๆ สําหรับประโยชนท่ีกอเกิดโดยตรงกับลูกคา
คาดหวังแตละราย โดยไมสรางความรูสึกกดดัน เชนนี้แลวยอมสรางคุณคาเพิ่มในการตัดสินใจ  
(ช่ืนจิตต  แจงเจนกิจ, 2549: 51) 
 
 ข้ันตอนตอไปของกระบวนการขาย คือ การเตรียมการกอนการเสนอขายประกอบดวยการ
เตรียมขอมูลท่ีเกี่ยวของกับลูกคา การวางแผนกในการเขาพบลูกคา พนักงานขายตองสรรหาสินคาท่ี
เหมาะสม ประวัติการซ้ือสินคาตลอดจนแนวทางการแกไขปญหาท่ีกําลังเผชิญ ใหเหมาะกับลูกคา
คาดหวังแตละคน เชนนี้แลวยอมสรางสรรคขอมูลท่ีมีคุณคาเพิ่มประกอบการตัดสินใจซ้ือบริการ
ใหกับลูกคาคาดหวังได 
 
 อีกทั้งยังกลาวเพิ่มเติมในสวนของข้ันตอน การนําเสนอขาย ซ่ึงจะเร่ิมจากการรับทราบหรือ
ปญหาของลูกคาท่ีกําลังประสบอยู เพื่อดึงจุดขายท่ีโดดเดนของบริการออกมานําเสนอในการแกไข
ปญหาไดถูกตอง 
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 สําหรับข้ันตอนการตอบขอโตแยง พนักงานขายตองพัฒนาทักษะอยางสมํ่าเสมอโดยเร่ิม
จากการรับทราบปญหาท่ีลูกคาประสบอยู เพื่อดึงจุดขายที่โดดเดนของบริการมานําเสนอในการ
ตอบสนองเพ่ือลดความกังวลใจและขอสงสัยในใจลูกคา การสรางคุณคาเพิ่มในข้ันตอนนี้เกิดจาก
การคนหาขอกังวลในใจลูกคาใหได 
  

ข้ันตอนสุดทายของกระบวนการขายแบบเพิ่มคุณคา ไดแก การติดตามผลหลังการขาย การ
ท่ีพนักงานขายไดออกเยี่ยมเยียนหรือโทรศัพทสอบถามหลังจากการใชบริการไปแลวระยะหนึ่งถือ
ไดวาเปนการบริการเชิงรุก (Proactive Service) เพื่อใหลูกคาไดประสบการณท่ีดีอยางยั่งยืน 

 
 กลาวโดยสรุปการขายแบบเพิ่มคุณคา สามารถอยูในกระบวนการขายทุกข้ันตอน ตอเมื่อ
บริษัทไดมีโอกาสเสนอขายในรูปแบบท่ีลูกคาตองการซ่ึงถือวาเปนการเพิ่มประสบการณท่ีดี
ระหวางบริษัทกับลูกคา และเปนพื้นฐานท่ีสําคัญไปสูการเปนลูกคาในอนาคตท่ียั่งยืนได 
ดังตารางท่ี 5 
 
ตารางท่ี 5  การขายแบบเพ่ิมคุณคาในแตละข้ันตอนของกระบวนการขาย 
 

ขั้นตอนของกระบวนการขาย แนวทางการขายแบบเพ่ิมคณุคา 
1. การคนหาลูกคาคาดหวัง 1.1 คําแนะนําในการตัดสินใจกอนท่ีลูกคา 

       จะตัดสินใจซ้ือ 
1.2 ความรูเกี่ยวกับผลิตภณัฑใหม ท่ีพนักงาน 
       แนะนําลูกคา 

2. การเตรียมการกอนเสนอขาย 2.1 คัดเลือกสินคาท่ีสามารถแกไขปญหา 
       ของลูกคา 
2.2 วางแผนการนําเสนอสินคาท่ีนาสนใจ 
       และเปนประโยชนตอลูกคา 

3. การนําเสนอการขาย 3.1 การรับฟงปญหาของลูกคาเพื่อหา 
      แนวทางแกไขปญหาใหกับลูกคา 

4. การตอบขอโตแยงของลูกคา 4.1 การคนหาปญหา ความกงัวลใจของลูกคา 
4.2 การตอบขอโตแยงอยางชัดเจน  
      ลูกคาคลายกังวล 
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ตารางท่ี 5  (ตอ) 
 

ขั้นตอนของกระบวนการขาย แนวทางการขายแบบเพ่ิมคณุคา 
5. การปดการขาย และติดตามผลหลัง 
    การขาย 

5.1 การออกเยีย่มลูกคา 
5.2 การจัดโปรแกรมการอบรมการใชงานสินคา 

ท่ีมา: ช่ืนจิตต  แจงเจนกิจ (2549: 51-52) 
  
 ท้ังนี้กระบวนการของการบริการ เร่ิมต้ังแต ความจําเปนสําหรับการบริการและการส้ินสุดท่ี
ประสบความสําเร็จ ซ่ึงการสงมอบบริการถือเปนหัวใจสําคัญของหวงโซคุณคาการบริการ (Service 
Value Chain) หมายถึง ความกาวหนาของโอกาสในการใหบริการ จากจุดเร่ิมตนไปจนถึงจุดส้ินสุด 
การพัฒนาจากจุดเล็กๆในแตข้ันตอนสงผลตอการพัฒนาท่ีสําคัญของยอดขาย และรายได ซ่ึงส่ิงท่ี
สําคัญในแตละกระบวนการคือ การใชประโยชนใหมากท่ีสุดจากส่ิงท่ีมีอยู  หวงโซของการบริการ 
จะเร่ิมตนต้ังแตการตนหาลูกคาคาดหวังใหพบ ตามดวยการนําเสนอการขายสินคาหรือบริการที่
เหมาะสมกับกลุมลูกคาพรอมกับจัดการเร่ืองของระบบการสงมอบรวมถึงการบริการสงมอบถึง
สถานท่ีโดยทายที่สุดนํามาซ่ึงปดการขาย และเปนเร่ืองของการติดตามผลตอไปการบอกตอแนะนํา
ตอไป ส่ิงท่ีจะไดเปนการตอบแทน คือความพึงพอใจของลูกคาท่ีกลับมาใชบริการซํ้าอีกคร้ัง 
กระบวนการนี้จะทําใหธุรกิจเติบโตข้ึน เพราะสูญเสียลูกคาและโอกาสไปในแตละข้ันตอน ลูกคา
จํานวนนอยท่ีจะกลับมาใชบริการซํ้าอีกคร้ัง Alter (2008: 71-85)  ดังภาพท่ี 16 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 16 The Service Value Chain 
ท่ีมา: Alter (2008: 71-85)   

การนําเสนอการขาย 
(Service Work Orders) 

การคนหาลูกคา
คาดหวัง 

ระบบการจัดสง 
(Trips) 

การบริการสงถึงที่ 
(Service Delivery) 

การปดการชายและ
ติดตามผล (Follow up) 
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 ฤดี หลิมไพโรจน (2552: 19) ลูกคาแตละบุคคลมีความตองการที่แตกตางกัน ตั้งแตการใช
บริการงายๆ จนไปถึงการใหบริการแบบซับซอน ส่ิงท่ีผูใหบริการตองคนหาใหไดคือ ความตองการ
ท่ีแทจริงของลูกคาดวยการสํารวจ การพูดคุยเพ่ือหาขอมูล ดังนั้นส่ิงท่ีลูกคาตองการในการใชบริการ
และไดรับการตอบสนองจะเรียกวา สิทธิประโยชน เพราะหลังจากลูกคาไดรับบริการแลวจะนําสิทธิ
ประโยชนมาเปรียบเทียบกับส่ิงท่ีลูกคาไดจายไปทั้งในรูปแบบตัวเงินและรูปแบบคาเสียโอกาส ซ่ึง
เรียกวา ตนทุน กลาวไดวา การนําสิทธิประโยชนหักออกดวยตนทุนของดังกลาว จะไดคุณคาท่ี
ลูกคาตองการ หากสิทธิประโยชนท้ังหมดมากกวาตนทุนท้ังหมด ผลลัพธท่ีออกมาสะทอนใหเกิด
ความพึงพอใจ หากแตผลลัพธนอยกวายอมทําใหเกิดความไมพึงพอใจ โดยปกติผูใหบริการจะ
นําเสนอสิทธิประโยชนท่ีแตกตางกันไปในลูกคาแตละราย จึงเปนหนาท่ีท่ีสําคัญในการคนหาสิทธิ
ประโยชนเฉพาะใหพบเพ่ือทําใหลูกคาเกิดความพึงพอใจใชบริการสินคานั้น หากลูกคารายใดไมมี
ความตองการเฉพาะ ลูกคามักจะนําความตองการทั่วไปมาพิจารณาวัดคุณคา เชนกัน 
 
 กลาวโดยสรุปคือ คุณคาการบริการเปนส่ิงสําคัญท่ีผูใหบริการสามารถสรางข้ึนเพื่อสราง
ความพึงพอใจสูงสุดใหกับผูใชบริการและสามารถสรางข้ึนไดในทุกข้ันตอนของการบริการ และ
จากแนวคิดและทฤษฏีท่ีเกี่ยวของท้ังหมดท่ีผูวิจัยไดกลาวสรุปมาขางตน งานวิจัยในคร้ังนี้จึงขอสรุป
ตัวแปรหลักสําหรับคุณคาการบริการ อันไดแก  1) ราคา (Price) 2) เวลา (Time) 3) ความพยายาม
อํานวยความสะดวก (Effort) 
 

แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับความพึงพอใจ 
 

ความพึงพอใจเปนทัศนคติอยางหนึ่งท่ีเปนนามธรรม ไมสามารถมองเห็นเปนรูปเปนรางได 
การท่ีเราจะทราบวาบุคคลใดมีความพึงพอใจหรือไม สามารถสังเกตเห็นไดจากการแสดงออกของ
พฤติกรรมท่ีคอนขางซับซอน จึงเปนการยากท่ีวัดความพึงพอใจไดโดยตรง แตสามารถวัดไดโดย
ทางออม จากการแสดงความคิดเห็นท่ีตรงกับความรูสึกท่ีแทจริงของบุคคลนั้น ความพึงพอใจเปน
ปจจัยสําคัญประการหนึ่งที่ชวยใหงานประสบความสําเร็จ โดยเฉพาะอยางยิ่ง งานที่เกี่ยวกับการ
บริการยอมมีความสําคัญตอผูใหและผูรับบริการ  ความสําคัญในการบริการ  (จิตตินันท  เดชะคุปต, 2549)  
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ความหมายและคําจํากัดความ 
 
  ปญญา ตันเงิน (2542: 8) ไดใหความหมายไววา ความพึงพอใจ หมายถึง สภาวะจิตใจท่ี
ปราศจากความเครียด ท้ังนี้เพราะธรรมชาติของมนุษยมีความตองการ ถาความตองการนั้นไดรับการ
ตอบสนองท้ังหมดหรือบางสวน ความเครียดก็จะนอยลง ความพึงพอใจก็จะเกิดข้ึน และในทาง
กลับกัน ถาความตองการนี้ไมไดรับการตอบสนอง ความเครียดและความไมพึงพอใจก็จะเกิดข้ึน 

 
 กาญจนา อรุณสุขรุจี (2546: 5) ไดใหความหมายไววา ความพึงพอใจของมนุษย เปนการ
แสดงออกทางพฤติกรรมท่ีเปนนามธรรม ไมสามารถมองเห็นเปนรูปรางได การท่ีเราจะทราบวา 
บุคคลมีความพึงพอใจหรือไม สามารถสังเกตโดยการแสดงออกท่ีคอนขางสลับซับซอน และตองมี
ส่ิงเราท่ีตรงตอความตองการของบุคคล จึงจะทําใหบุคคลเกิดความพึงพอใจ ดังนั้นการสรางส่ิงเรา
จึงเปนแรงจูงใจของบุคคลนั้นใหเกิดความพึงพอใจในงานนั้น 
  

1.  ส่ิงจูงใจท่ีเปนวัตถุ (Material Inducement) ไดแก เงิน ส่ิงของหรือสภาวะทางกายท่ีใหแกผู
ประกอบกิจกรรมตาง ๆ  

 
2. สภาพทางกายท่ีพึงปรารถนา (Desirable Physical Condition) คือ ส่ิงแวดลอมในการ

ประกอบกิจกรรมตาง ๆ  ซ่ึงเปนส่ิงสําคัญอยางหน่ึงอันกอใหเกิดความสุขทางกาย 
 
3. ผลประโยชนทางอุดมคติ (Ideal Benefaction) หมายถึง ส่ิงตาง ๆ  ท่ีสนอง ความตองการของ

บุคคล 
 
4. ผลประโยชนทางสังคม (Association Attractiveness) คือ ความสัมพันธฉันทมิตรกับผูรวม

กิจกรรม อันจะทําใหเกิดความผูกพันความพึงพอใจและสภาพการเปนอยูรวมกัน เปนความพึงพอใจของ
บุคคลในดานสังคมหรือความม่ันคงในสังคม ซ่ึงจะทําใหรูสึกมีหลักประกันและมีความม่ันคงในการ
ประกอบกิจกรรม 
 
 วิรุฬ พรรณเทวี (2542: 11) ไดใหความหมายไววา ความพึงพอใจเปนความรูสึกภายใน
จิตใจของมนุษยท่ีไมเหมือนกัน ซ่ึงข้ึนอยูกับแตละบุคคลวาจะคาดหมายกับส่ิงหนึ่ง ส่ิงใด อยางไร
ถาคาดหวังหรือมีความต้ังใจมากและไดรับการตอบสนองดวยดี จะมีความพึงพอใจมาก แตในทาง
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ตรงกันขามอาจผิดหวังหรือไมพึงพอใจเปนอยางยิ่ง เม่ือไมไดรับการตอบสนองตามท่ีคาดหวังไว
ท้ังนี้ข้ึนอยูกับส่ิงท่ีตนต้ังใจไววาจะมีมากหรือนอย 
 
  Naumann and Giel (1995) ไดใหแนวคิดเกี่ยวกับ ความพึงพอใจของลูกคาวา ความพึง
พอใจข้ีนอยูกับประสบการณในอดีต ซ่ึงมีสวนประกอบใหญ 3 สวน ไดแก 
 

1. คุณภาพของสินคาและบริการ (Quality Product and Service) ซ่ึงมีอิทธิพลตอการรับรูของ
ลูกคา ถาลูกคาหรือผูบริโภคไดสินคาหรือบริการดีมีคุณภาพเชนเดียวกันหากบุคลากรทางการแพทยมี
ศักยภาพ ผูบริโภคก็จะรูสึกพึงพอใจบริการที่ไดรับ 
 

2. ราคา (Price) สวนนี้จะทําใหลูกคาหรือผูบริโภคเกิดความพึงพอใจ เม่ือเปรียบเทียบกับดาน
ราคา ลักษณะของสินคาวามีความสมเหตุสมผล เหมาะสมกัน เม่ือนั้นลูกคาหรือผูบริโภคก็จะเกิดความ พึง
พอใจ นั้นคือ หากคารักษาพยาบาลมีราคาแพงเกินกวาท่ีผูบริโภคจะจายไดผูบริโภคก็จะหันไปใชบริการท่ี
มีคุณภาพเหมาะสมกับราคาและความสามารถในการจายคารักษาพยาบาล 

3. ภาพลักษณรวม (Corporate Image) ดือการมีภาพลักษณรวมโดยเปนท่ีรูจักท่ัวในการดําเนิน
ธุรกิจ การมีคุณธรรมพรอมท้ังมีความรับผิดชอบตอสังคม 

 
  ภณิดา ชัยปญญา (2541) ไดกลาวไววา การวัดความพึงพอใจนั้น สามารถทําไดหลายวิธี 
ดังตอไปนี้ 
 

1. การใชแบบสอบถาม โดยผูออกแบบสอบถาม เพ่ือตองการทราบความคิดเห็น ซ่ึง
สามารถกระทาไดในลักษณะกําหนดคาตอบใหเลือก หรือตอบคาถามอิสระ คาถาม ดังกลาว อาจ
ถามความพอใจในดานตางๆ 

 
2. การสัมภาษณ เปนวิธีการวัดความพึงพอใจทางตรง ซ่ึงตองอาศัยเทคนิคและวิธีการที่ดี 

จะไดขอมูลท่ีเปนจริง  
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3. การสังเกต เปนวิธีการวัดความพึงพอใจ โดยการสังเกตพฤติกรรมของบุคคล เปาหมาย
ไมวาจะแสดงออกจากการพูดจา กริยา ทาทาง วิธีนี้ตองอาศัยการกระทาอยางจริงจัง และสังเกต
อยางมีระเบียบแบบแผน  
 
 วิธีการติดตามและวัดความพึงพอใจของลูกคา สามารถทําได 4 วิธีดังนี้  
 

1. ระบบการติเตียนและขอเสนอแนะ (Complaint and Suggestion Systems) เปนการหา
ขอมูล ทัศนคติของลูกคาเกี่ยวกับผลิตภัณฑและการทางานของบริษัท ปญหาเกี่ยวกับผลิตภัณฑและ
การทางาน รวมท้ังขอเสนอแนะตางๆ โดยจัดเตรียมกลองรับความคิดเห็นจากลูกคา 
 

2. การสํารวจความพึงพอใจลูกคา (Customer Satisfaction Systems) ในกรณีนี้จะเปนการ
สํารวจความพึงพอใจของลูกคาซ่ึงดีกวาวิธีแรกท่ีมักพบปญหาวา ลูกคาสวนใหญไมคอยใหความ
รวมมือและมักเปล่ียนไป ซ้ือสินคาจากผูขายรายอื่นแทน เปนผลใหบริษัทตองสูญเสียลูกคาไป 
เคร่ืองมือท่ีนิยมใชมากคือ การวิจัยตลาด วิธีนี้บริษัทจะตองเตรียมแบบสอบถามเพ่ือคนหาความพึง
พอใจของลูกคา เทคนิคตางๆท่ีใชในการสํารวจความพึงพอใจของลูกคา มีดังนี้ 

 
2.1 การใหคะแนนความพึงพอใจของลูกคา (Rating Customer Satisfaction) ท่ีมีตอ

ผลิตภัณฑหรือบริการ โดยอยูในรูปของการใหคะแนน เชน ไมพอใจอยางยิ่ง ไมพอใจ ไมแนใจ 
พอใจ พอใจอยางยิ่ง 

 
2.2 การถามลูกคาไดรับความพอใจในผลิตภัณฑหรือบริการหรือไม อยางไร 
 

2.3 การถามใหลูกคาระบุปญหาจากการใชผลิตภัณฑ และเสนอแนะประเด็นตางๆท่ีจะ
แกไขปญหาน้ันเรียกวา การวิเคราะหปญหาของลูกคา (Problem Analysis) 

 
2.4 เปนการถามลูกคาเพื่อใหคะแนนคุณสมบัติตางๆ และการทางานของผลิตภัณฑ 

เรียกวาเปนการใหคะแนนการทางานของผลิตภัณฑ วิธีนี้จะชวยใหทราบถึงจุดออน จุดแข็งของ
ผลิตภัณฑ (Product Performance Rating) 
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3. การเลือกซ้ือ โดยกลุมลูกคาท่ีเปนเปาหมาย (Ghost Shopping) วิธีนี้จะเชิญบุคคลท่ีคาด
วาจะเปนผูซ้ือท่ีมีศักยภาพ ใหวิเคราะหจุดแข็งและจุดออนในการซ้ือสินคาของบริษัทและคูแขงขัน
พรอมท้ังระบุปญหาเกี่ยวกับสินคาหรือบริการของบริษัท 

 
4. การวิเคราะหถึงลูกคาท่ีสูญเสียไป (Lost Customer Analysis) ในกรณีนี้จะวิเคราะห

หรือสัมภาษณลูกคาเดิมท่ีเปล่ียนไปใชตราสินคาอ่ืน เชน บริษัท IBM ไดใชกลยุทธนี้เพื่อทราบถึง
สาเหตุตางๆ ท่ีทําใหลูกคาเปล่ียนใจ เชน ราคาสูงเกินไป บริการไมดีพอ ผลิตภัณฑไมนาเช่ือถือ 
รวมท้ังอาจจะศึกษาถึงอัตราการสูญเสียลูกคาดวย 

 
Oliver (1999) กลาววา ความพึงพอใจ เปนขอผูกมัดในเชิงลึกสําหรับการซ้ือซํ้า ของ

ผลิตภัณฑหรือบริการในอนาคต ซ่ึงอาจจะมีปจจัยภายนอกมากระทบสงผลทําใหเกิดการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมของลูกคาก็ตาม โดยความความพึงพอใจ หลังจากเกิดกระบวนการซ้ือเสร็จ
ส้ิน ซ่ึงเปนความรูสึกที่เกี่ยวพันกับพฤติกรรมลูกคา ภายใตความรูสึกเชิงบวกกับผลิตภัณฑนั้น อันมี
สวนประกอบทางดานอารมณเขามาเกี่ยวเน่ืองกับความคิดของลูกคา ความต้ังใจท่ีจะซ้ือผลิตภัณฑ
ซํ้า อีกในอนาคต โดยมีประสบการณในปจจุบันเปนสวนประกอบท่ีทําใหเกิดความพยายามในการ
ท่ีจะรักษาความสัมพันธใหดํารงความความพึงพอใจอยางม่ันคง โดยผูใหบริการมีความปรารถนาท่ี
จะทําทุกวิถีทางเพ่ือใหบริการในผลิตภัณฑท่ีลูกคามีความความพึงพอใจสูงสุด 
 

East and Sinclair (2000) ไดพบวาเร่ืองของความความพึงพอใจน้ันไดมีการนําไปใชกับ 
รานคา หรือศูนยใหบริการตางๆ และความความพึงพอใจของลูกคาไดมีการแสดงออกมาท้ัง
พฤติกรรมและทัศนคติ ซ่ึงในดานของพฤติกรรมท่ีแสดงออกนั้น ไดมีการเพงเล็งในเร่ืองของการซ้ือ
ซํ้าท่ีเกิดข้ึนในตลาดสินคาบริการ (Service Marketing) โดยในตลาดการบริการ พบวาเร่ืองของ 
Retention ของลูกคาจะมีการวัดไดโดยการใช Duration of Time ของลูกคา สวนในเร่ืองการวัด
ทัศนคตินั้น การบอกตอกับผูอ่ืน และการตัดสินซ้ือในคร้ังตอไปเม่ือมีความตองการ ซ่ึงพบวา
นักวิจัยสวนใหญไดมีความผันแปรแตกตางกันออกไปในเร่ืองของการนําเอามิติใดมาใช เชน 
นักวิจัยบางคนอาจจะมีการวัดในมิติของพฤติกรรมเพียงดานเดียว หรือบางนักวิจัยไดนําเอามิติสอง
มิติมารวมกัน  

 
 Johnny and Esther (2001) กลาววาในสภาพแวดลอมของการแขงขันในทุกวันนี้พบวา 

นักวิจัยและนักการตลาดในเชิงบริการนั้นไดมีความพยายามในการพัฒนาความความพึงพอใจ ของ
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ลูกคาท่ีมีตองานบริการ ท้ังนี้เพ่ือท่ีจะรักษาสภาพของความสามารถในการแขงขันเอาไวไดและใน
การศึกษานี้ไดมีเปาหมายที่จะพัฒนาแบบจําลองท่ีใชวัดความความพึงพอใจ ของลูกคาท่ีมีตองาน
บริการ โดยท่ีโมเดลดังกลาวนี้ประกอบดวยประกอบดวย 

 
1. พฤติกรรม เชน มีความเปนไปไดสูงไหมท่ีคุณจะกลับไปใชบริการซํ้าอีก หรือจะ

แนะนําคนอ่ืนๆใหไปใชบริการเพื่อเปนการสรางลุกคาใหม หรือพูดอะไรเก่ียวกับแงดีเกี่ยวกับการ
บริการท่ีไดรับ  

 
2. ทัศนคติ เชน คุณจะยังมาใชบริการไหม แมวาคาบริการจะเพิ่มสูงมากข้ึน สําหรับการ

วัดการรับรูและความเขาใจ (Cognitive Measure) เชน คุณคิดถึงท่ีนี่เปนท่ีแรกเม่ือคุณตองการบริการ
ทางดานนี้ หรือถาสมมติวามี 2 ทางเลือก ลูกคาจะเลือกท่ีนี่เปนท่ีแรกดวยเหตุผล 

 
2.1 ธุรกิจการบริการที่มีความโดดเดนทางดานกระบวนการ หรือ Process-Dominant 

Service เชน ธุรกิจโรงพยาบาล สายการบิน ธนาคาร  
 
2.2 ธุรกิจท่ีมีความโดดเดนเกี่ยวกับผลลัพธ หรือ Outcome-Dominant Service เชน 

ธุรกิจภัตตาคาร โรงเรียน สถานศึกษา โรงพยาบาล 
 

  ท้ังนี้โครงสรางของความจงรักภักดีท่ีมีตองานบริการไดเนนความสําคัญของความสัมพันธ
ระหวาง 3 เร่ืองดวยกัน อันไดแก 1) รับรูคุณภาพของงานบริการ (Perceived Service Quality)  
2) ความพึงพอใจของลูกคา (Customer Satisfaction) 3) ความจงรักภักดีของลูกคาตอการบริการ โดย
ท่ีพบวาความพึงพอใจของลูกคาจัดไดวาเปนตัวกลาง (Mediator) ท่ีทําใหลูกคารับรูคุณภาพของการ
บริการท่ีจะมีผลตอความจงรักภักดีของลูกคาท่ีมีตอธุรกิจบริการได เกี่ยวกับขอคนพบของงานวิจัยนี้ 
ไดบงช้ีวาลูกคาท่ีมี ความพึงพอใจกับธุรกิจการบริการมีความโดดเดนทางดานกระบวนการ 
(Process-Dominant Service) เชน การบริการของโรงพยาบาล จะมีความต้ังใจท่ีจะเชื่อมตอสถานะ
ของความความพึงพอใจของลูกคาใหเขากับทัศนคติได 

 
ในขณะท่ีลูกคามีจงรักภักดีกับธุรกิจการบริการท่ีมีความโดดเดนเกี่ยวกับผลลัพธ 

(Outcome-Dominant Service) เชน ธุรกิจภัตตาคาร สถานศึกษา หรือโรงพยาบาล จะเปนในลักษณะ
ของการรับรูหรือความเขาใจ (Cognitive Loyalty) มากกวา ซ่ึงขอคนพบท่ีไดนี้ไดทําใหเขาใจ
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แนวทางของการวิจัยตอไปในอนาคตและหาวิธีการปฏิบัติการท่ีเหมาะสมในการทําใหลูกคาเกิด
ความจงรักภักดีตอการบริการได รวมถึงปรับปรุงเร่ืองความจงรักภักดีของลูกคาตอธุรกิจการ
ใหบริการโดยผานทางการปรับปรุงคุณภาพของการใหบริการและความพึงพอใจของลูกคา  

 
 Bowen and Lih Chen (2001) ไดกลาววาความพึงพอใจมีความสัมพันธในเชิงบวกระหวาง 
ความพึงพอใจของลูกคาและความสามารถในการทํากําไร (Profitability) ซ่ึงพบวาเม่ือบริษัท
สามารถรักษาฐานลูกคาใหเกิดความพึงพอใจไดเพียงรอยละ 5 จะสามารถทําใหกําไรเพ่ิมข้ึนจาก
รอยละ 25 เปนรอยละ 125 ท้ังนี้จากผลการศึกษาในประเด็นของการเพิ่มผลกําไรจากความความพึง
พอใจของลูกคานั้นไดหลายวิธี อาทิเชน การลดตนทุนทางดานการตลาดท่ีนอยลง การเพ่ิมการขาย
และการลดตนทุนในการปฏิบัติการ ลูกคาท่ีมีความพึงพอใจจะชวยสงเสริมและประชาสัมพันธ
ผลิตภัณฑโดย การบอกตอรวมถึงการแนะนําธุรกิจตอไปใหกับลูกคารายอ่ืนๆ และไดกลาวตอวา
ความความพึงพอใจ โดยท่ัวไปมีแนวทางในการวัดระดับความความพึงพอใจ 3 แนวทาง กลาวคือ  
 

1. การวัดความความพึงพอใจผานพฤติกรรม (Behavioral Measurements) โดยเปนการ
พิจารณาเกี่ยวกับพฤติกรรมการซ้ือซํ้าและเปนตัวช้ีวัดตัวหนึ่งงปญหาท่ีพบคือการวัดความพึงพอใจจ 
ผานพฤติกรรมท่ีเปนการซ้ือซํ้าไมไดเปนผลของการใหความรวมมือทางดานจิตใจเสมอไปป 
ยกตัวอยางเชน นักทองเท่ียงอาจใชบริการสุขภาพกับสถานพยาบาลแหงหนึ่ง เนื่องจากความสะดวก
ในการเดินทางหรือเช่ือม่ันในชื่อเสียงของโรงพยาบาล แตเม่ือมีโรงพยาบาลใหมมาเปดลูกคาอาจ
เปล่ียนใจ เนื่องจากโรงพยาบาลแหงใหมไดเสนอคุณคา (Value) ท่ีดีกวาใหกับลูกคา ดังนั้นการซ้ือ
ซํ้าหรือการใชบริการซํ้าไมไดมีความหมายวาลูกคามีความผูกพันเสมอไป 
 

2. การวัดความความพึงพอใจผานทัศนคติ (Attitudinal Measurements) สําหรับการวัด
แบบนี้ไดมีการใชขอมูลเกี่ยวกับทัศนคติเขามาเพื่อสะทอนถึงความเกี่ยวของทางดานอารมณและ
จิตใจสงผลกับความความพึงพอใจของลูกคา  
 

3. การวัดความความพึงพอใจผานองคประกอบหลายสวน (Composite Measurements) 
เปนการวัดผานการใชพฤติกรรมและทัศนคติเขาดวยกัน อาทิเชน การวัดความชอบของสินคาและ
บริการ การวัดความโนมเอียงของการเปล่ียนตราสินคาของลูกคา ความถ่ีของการซ้ือ ระยะเวลาที่ลูกคา
มีการสั่งซื้อลาสุดจนถึงปจจุบัน ตลอดจนปริมาณของการซ้ือ เหลานี้จะทําใหการคาดคะเนเกี่ยวกับความ
ความพึงพอใจแมนยํามากข้ึน 
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 Luarn and Hui lin (2003) ซ่ึงทําการวิจัยเกี่ยวกับ พบวา ความพึงพอใจในบริบทของ 
อีเล็กทรอนิกสเซอรวิส (E-service) ซ่ึงยังมีการกลาวถึงไมมากนัก ในงานวิจัยนี้ไดอธิบายเกี่ยวกับ
แบบจําลองทางดานทฤษฏี สําหรับการตรวจสอบอิทธิพลท่ีมีตอความความพึงพอใจ สําหรับบริบท
ของอีเล็กทรอนิกสเซอรวิส (E-service) ซ่ึงอิทธิพลท่ีกลาวถึงนี้ไดแก เร่ืองความไวใจ (Trust) ความ
พอใจของลูกคา (Customer Satisfaction) และการรับรูถึงคุณคา (Perceived Value) และ จากพ้ืนฐาน
ของแบบจําลองทางทฤษฏีนี้ และผลที่ไดพบวาความไวใจ ความพึงพอใจของลูกคา การรับรูคุณคา 
และ ความผูกพันไดมีผลกระทบตอเร่ืองความจงรักภักดี การซ้ือซํ้าและแนะนําผูอ่ืนมาใชบริการ
เหมือนกับตนเอง การศึกษาไปยังเร่ืองของความความพึงพอใจ ของลูกคาไดแสดงในสองดาน
ดวยกัน อยางแรกคือ สามารถท่ีจะนําไปประยุกตใชกับบริบทของอีเล็กทรอนิกสเซอรวิส  
(E-service) ไดโดยเปนบริบทท่ีแตกตางจาก Marketplace และดานท่ีสองคือ ความพึงพอใจของ
ลูกคา ความไวใจ การรับรูคุณคา และเจตคติ (Attitudinal commitment) นี้ไดพบวา เปนปจจัยสําคัญ
ท่ีมีผลตอความพึงพอใจได สวนเร่ืองของการใหคําม่ันสัญญาไดมีบทบาทท่ีเกี่ยวของท่ีเขามา
แทรกแซง ความสัมพันธระหวางความพึงพอใจของลูกคาและการรับรูของคุณคาท่ีจะมี ความพึง
พอใจตอองคกร ขอคนพบสําหรับการศึกษาวิจัยนี้สามารถท่ีจะนําไปปฏิบัติไดจริงสําหรับผูจัดการ
อีเล็กทรอนิกสเซอรวิส (E- service) เพื่อพัฒนาความพึงพอใจของลูกคาโดยผานการสรางความ
ไววางใจและการรับรูคุณคา 
 

สมวงศ พงศสถาพร (2546: 58) กลาววา คุณภาพการบริการ กับ ความพึงพอใจ เปนสอง
ความหมายท่ีมีความหมายคลายกัน แตไมใชความหมายเดียวกัน คุณภาพบริการเปนสวนหน่ึงของ
เหตุท่ีทําใหเกิดความพึงพอใจของลูกคา ดังนั้นจึงเปนส่ิงสําคัญท่ีธุรกิจตางๆ ตองคนหาใหพบจึงจะ
ประสบความสําเร็จ สมวงศ  พงศสถาพร (2546: 58) กลาวถึงคุณภาพการบริการ (Service Quality) 

จะประกอบไปดวยปจจัย 5 ประการ ไดแก ความเชื่อม่ัน การตอบสนอง ความนาเช่ือถือ การเขาถึง
จิตใจ และความเปนรูปธรรม ซ่ึงความพึงพอใจของลูกคาตองเกี่ยวของกันท้ังสามสวน คือ คุณภาพ
สินคา คุณภาพการบริการและราคา ซ่ึงเปนสวนท่ีผูบริการสามารถควบคุมได และสงผลตอความพึง
พอใจของลูกคาโดยรวม รวมถึงปจจัยทางดานสวนบุคคลและปจจัยภายนอกที่ควบคุมไดยาก ทุก
สวนลวนมีสวนประกอบท่ีสําคัญท่ีทําใหลูกคาไดรับความพึงพอใจท่ีแตกตางกันไป ดังภาพท่ี 17 
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ภาพท่ี 17  การยอมรับในคุณภาพและความพึงพอใจของลูกคา 
ท่ีมา: สมวงศ  พงศสถาพร (2546: 58) 
 
 จากความหมายท่ีกลาวมาทั้งหมดขางตนผูวิจัยสรุปไดวา “ความพึงพอใจ” หมายถึง 
ความรูสึกท่ีเปนการยอมรับ ความรูสึกชอบ ความรูสึกท่ียินดีกับการปฏิบัติงาน ท้ังการใหบริการ
และการรับบริการท่ีครอบคลุมทุกสถานการณ  
 
 Caceres and Paparoidamis (2005) ไดกลาวถึงแนวคิดความพึงพอใจของลูกคากับ
ความสัมพันธดานการตลาด (Relationship Marketing) เปนหนวยวัดท่ีสําคัญในการสรางการตลาด
ระยะยาวและการสรางความสัมพันธกับลูกคาเพื่อใหลูกคาเกิดความพึงพอใจสามารถแบงไดเปน 2 
สวนคือ กระตุนหรือสรางแรงจูงใจใหลูกคา (Attract the Customer) การสรางความสัมพันธกับ
ลูกคา (Build the Customer Relationship) โดยท้ัง 2 สวนจะเปนแนวทางไปสูเปาหมายแหง
ความสําเร็จในทางธุรกิจ (Business Goals Achievement) รวมถึงการสรางมูลคาเพิ่มใหกับกิจการได
ตลอดเวลา ดังนั้นจะพบวาความพึงพอใจของลูกคามิไดกําหนดอยูท่ีมีสินคาท่ีมีคุณภาพมีราคาท่ี
เหมาะสมและมีการบริการที่ดีเทานั้น ความสัมพันธดานการตลาดเปนสวนสําคัญมากท่ีจะทําให
ลูกคาเกิดความพึงพอใจเชนกันซ่ึงความสัมพันธดานการตลาดอาจเกิดจาก การส่ือสารท่ีดีกับลูกคา
ระหวางการรับบริการ ระบบการดูแลลูกคาภายหลังการขาย ตลอดจนการตกแตงสถานท่ีใหสวยงาม 
การมีบุคลากรท่ีดีมีคุณภาพและระบบการบริหารงานจัดการบริการท่ีดีดวย 
 

ความเปนรูปธรรม 

การเขาถึงจิตใจ 

ความนาเช่ือถือ 

การตอบสนอง 

ความเช่ือม่ัน คุณภาพ
สินคา 

คุณภาพ 
การบริการ

ราคา 

ปจจัยภายนอก 

ความเช่ือม่ัน 

ปจจัยทางดานสวนบุคคล 
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 ในชวง 30 ปท่ีผานมาเร่ืองของคุณภาพในการใหบริการ ความพึงพอใจของลูกคา ความ
จงรักภักดีของลูกคา ไดเปนสวนประกอบในงานวิจัยการตลาดของอุตสาหกรรมในการใหบริการ
ทุกประเภท ท้ังนี้ในดานการวัดคุณภาพของการใหบริการนั้น สําหรับนักวิจัยสวนใหญพบวามีการ
ใหความสนใจอยางมาก ซ่ึงไดมีการคิดคนกรอบแนวคิดโดยการใหสมมติฐานท่ีวาความพึงพอใจ
ของลูกคาไดรับอิทธิพลจากคุณภาพในการใหบริการ หรือความพึงพอใจเกิดจากคุณภาพของสินคา 
ราคา รวมท้ังคุณคาท่ีไดรับจากสินคาและบริการนั้นๆ ในงานวิจัยสวนใหญมีจุดประสงคที่สําคัญ 
คือ การตรวจสอบผลกระทบของการรับรูตอคุณภาพในการใหบริการ คุณภาพของสินคาความ
ยุติธรรมทางดานราคาท่ีมีอิทธิพลตอความพึงพอใจของลูกคาและทายท่ีสุดท่ีมีผลตอความจงรักภักดี
ของลูกคา การซื้อซํ้าและการบอกเลาประสบการณในการใชสินคาและบริการใหกับผูอ่ืน การสราง
กรอบแนวคิดท่ีบูรณาการและเปนไปไดในทางปฏิบัติสําหรับความพึงพอใจของลูกคาและความ
จงรักภักดีท่ีเปนผลโดยตรงและโดยออม การรับรูตอคุณภาพสินคาและการใหบริการ ตลอดจน
ความยุติธรรมทางดานราคาท่ีสงอิทธิพลตอความพึงพอใจของในแตละธุรกิจบริการ 
 

Xia Ping et al. (2007) ไดกลาวถึง แนวคิดเกี่ยวกับ ความสัมพันธระหวางความพึงพอใจ
และความภักดีเปนเร่ืองท่ีศึกษากันมา 20 ป มาแลวซ่ึงนักการตลาดและนักวิชาการตกลงกันวาความ
พึงพอใจของลูกคาเปนผลบวกกับความภักดีท่ีมีผลตอการลดตนทุน เพิ่มการซ้ือและมีผลตอ
สถานภาพการเงินขององคกร การที่ลูกคามีความพึงพอใจสูงก็จะซ้ือสินคาดวยความภักดีทีสูงตอ
สินคานั้น แตถาการท่ีลูกคามีความพึงพอใจท่ีสูงแตมีความภักดีต่ําหรือเรียกวา Satisfaction Trap คือ
เปนความพึงพอใจท่ีไมแนนอน ซ่ึงผูผลิตจําเปนตองรูจักลูกคาเหลานี้เปนอยางดีดวยเพื่อท่ีจะรักษา
ไวซ่ึงสวนแบงความพึงพอใจทางการตลาด (Satisfaction Market Segmentation)ไวใหนานท่ีสุด 
 

Hong and Hubei (2010) ไดกลาววา ความสําคัญของความพึงพอใจตอของลูกคานั้นมีผลตอ
การคาและธุรกิจมากซ่ึงผลจากการตัดสินใจของลูกคาท่ีมีผลมาจากความพึงพอใจจะทําใหเกิด
พฤติกรรมการซื้อและพฤติกรรมการซ้ือซํ้า ความพึงพอใจของลูกคาท่ีทําใหเกิดการตัดสินใจเกิดมา
จากก การไดรับรูในคุณภาพสินคา คุณลักษณะสินคา การรับรูบริการที่ไดรับจนทําใหเกิดเปน
โครงสรางการรับรูทางดานอารมณผสมกับการรับรูทางดานการกระทําท่ีลูกคาคาดวาจะไดรับความ
พึงพอใจอาจเกิดจากความสําคัญของการไดรับท้ังทางตรงและทางออมจากการคาดหวังและการรับรู
ในระดับหนึ่งดวยประสบการณ อยางไรก็ตามจากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาความรูสึกและอารมณ
มีสวนสําคัญตอความพึงพอใจของลูกคาและส่ิงท่ีจะทําใหลูกคาเกิดอารมณความพึงพอใจนั้นเกิด
จากการไดรับขาวสารประชาสัมพันธ การโฆษณาขาวสารทางอินเตอรเน็ต โทรทัศน วิทยุ การจัด
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แสดงโชวสินคาตามงานตางๆ การจัดวางสินคาในราน (Display) ตลอดจน การสรางแบบการหีบ
หอ ท่ีเหมาะสมนาดูและการจูงใจดวยการตกแตงรานใหดูโดดเดนสวยงาม 

 
 เอนก สุวรรณบัณฑิต และ ภาสกร อดุลพัฒนกิจ (2548) กลาววา องคประกอบท่ีสําคัญของ
ความสําเร็จในการบริการมี 7 ประการ ดังนี้  
 

1. ความพึงพอใจ (Satisfaction) ในการรับบริการและความพึงพอใจในการทํางานบริการ 
ซ่ึงหากความพึงพอใจท้ังสองดานบรรจบกัน การใหบริการท่ีเกิดข้ึนนั้นก็จะมีคุณภาพมากท่ีสุด แต
ซ่ึงความพึงพอใจของผูรับบริการนั้นเกิดจากการไดรับการบริการท่ีตรงกับความตองการและเปนไป
ตามความคาดหวังของผูรับบริการ 
 
 ความพึงพอใจของการทํางานบริการเปนการท่ีผูใหบริการมีความพึงพอใจในงานของตน 
อันอาจเกิดจากสภาพแวดลอมในการทํางาน คาตอบแทน และ อ่ืน ๆ ซ่ึงเปนแนวทางท่ีองคการ
ธุรกิจบริการจะตองจัดใหมีข้ึนท้ังสองดานและประสานใหสอดคลองกัน โดยส่ือสารใหผูใหบริการ
ทําความเขาใจในความคาดหวังในการบริการของผูรับบริการและผูใหบริการเต็มใจที่จะใหบริการ
ตามน้ัน ก็จะนําไปสูความพึงพอใจในการบริการรวมกัน 
 

2. ความคาดหวัง (Expectation) เปนไปในสองแนวทาง เชนกัน ท้ังผูรับบริการและผูให 
บริการตางก็มีความคาดหวังตองานบริการ ซ่ึงหากองคการธุรกิจบริการสามารถทราบและจัดส่ิง
ตางๆ เพื่อตอบสนองตอความตองการที่มีอยู ก็จะทําใหเกิดความพึงพอใจในการบริการข้ึน 
 

3. ความพรอม (Readiness) เปนส่ิงท่ีผูใหบริการจะตองมีการจัดเตรียมใหเกิดท้ังในดาน
บุคลากร อาคาร สถานท่ี อุปกรณ ระบบส่ือสารและเทคโนโลยีตางเพื่อใหเกิดการบริการที่มีคุณภาพ
เต็มรูปแบบได 
 

4. ความมีคุณคา (Values) เปนคุณคาท่ีผูรับบริการประเมินไดจากการไดรับการบริการที่มี
คุณภาพเม่ือเทียบกับคาบริการท่ีเกิดข้ึน 
 

5. ความสนใจ (Interest) เปนความสนใจ กระตือรือรนของผูใหบริการที่จะดําเนินการให 
บริการอยางเอาใจใสตอผูรับบริการ และ พรอมท่ีจะใหบริการแกผูรับบริการอยางเสมอภาคกัน 
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6. ความมีไมตรีจิต (Courtesy) เปนการแสดงออกของพฤติกรรมใหบริการอยางจริงใจมี
อัธยาศัยและความเปนมิตร โดยไมเปนผูรับบริการเปนงานท่ีเพิ่มข้ึน แตเปนบุคคลสําคัญท่ีทําใหงาน
บริการมีคุณคา 
 

7. ความมีประสิทธิภาพ (Efficiency) กระบวนการในการใหบริการจะตองมีระบบท่ีทําให
การบริการเกิดข้ึนอยางมีคุณภาพสมํ่าเสมอ ทุกฝายมีบทบาทหนาท่ีชัดเจนและทํางานประสานกัน
เพื่อใหเกิดการใหบริการท่ีดี มีประสิทธิภาพ 
 
 ท้ังนี้จะเห็นวาความพึงพอใจของผูรับบริการ (Satisfaction) เปนเสมือนประการดานแรกท่ี
สําคัญท่ีสุด กลาวคือ ผูใหบริการจะตองถือเปนหนาท่ีโดยตรง ท่ีจะตองพยายามกระทําอยางใดอยาง
หนึ่งใหผูรับบริการเกิดความพึงพอใจใหมากท่ีสุดเทาท่ีจะทําได  ผสมผสานกับการสรางคุณคาของ
การบริการ (Services Values) ซ่ึงอยูในระยะรับบริการจะทําใหลูกคาพึงพอใจและถูกใจกับบริการที่
ไดรับ ยอมแสดงถึงคุณคาของการบริการที่คุมคาสําหรับผูรับบริการ สุดทายแลวจากความพึงพอใจ
นํามาซ่ึงการใชบริการซํ้า ความจงรักภักดีและการบอกตอถึงความพึงพอใจนั้นใหผูอ่ืนทราบ ดังนั้น
ผูวิจัยเห็นวามีความสัมพันธดังกลาวอยูในข้ันตอนการใหบริการ เหมาะสําหรับอางอิงและอธิบายใน
การนํามาใชเปนกรอบสําหรับงานวิจัยนี้ 
 

จากการทบทวนทฤษฎีและแนวคิด สามารถสรุปไดวา “ความพึงพอใจ” หมายถึงความรูสึก
ชอบ ความรูสึกในดานบวกหรือทัศนคติท่ีดี เปนความสัมพันธของลูกคาท่ีมีตอสินคาทางดาน
ทัศนคติท่ีสูง เปนความประทับใจท่ีมีตอองคประกอบ และส่ิงจูงใจตางๆท่ีมีจากสินคาผลิตภัณฑ 
การกระทําของตัวบุคคล และบริการตางๆ ซ่ึงตอบสนองตอความตองการของแตละบุคคล ใน
แนวทางที่พึงประสงค 

 
ดังนั้นการทําความเขาใจความตองการของลูกคาจึงเปนส่ิงสําคัญท่ีธรุกิจบริการตองให

ความสําคัญ อาจจะตองมีการสํารวจความตองการของลูกคาเพื่อออกแบบสินคาท่ีตรงกับความ
ตองการในอนาคต ความพึงพอใจเปนส่ิงสําคัญท่ีจะทําใหลูกคากลับมาใชบริการซํ้าหรือบอกตอกับ 
บุคคลอ่ืนตอไป 
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งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 
 จากการไดศึกษาคนควาผลการวิจัยท่ีเกี่ยวของท้ังในประเทศไทยและตางประเทศ ดังนี้  
 
งานวิจัยท่ีเก่ียวของในประเทศ 
 
 วิโรจน ตั้งเจริญเสถียร และคณะ (2539: 10-35) ไดศึกษาคุณภาพบริการโรงพยาบาลใน
สายตาผูปวย โดยประเมินความคิดเห็นของผูปวยตอคุณภาพบริการผูปวยนอก และ ผูปวยในของ
โรงพยาบาล 9 แหง ในกรุงเทพมหานคร แบงเปนโรงพยาบาลรัฐบาล 3 แหง โรงพยาบาล เอกชน 3
แหง และโรงพยาบาลมูลนิธิ 3 แหง โดยใชกรอบแนวคิด ทฤษฎี พฤติกรรมผูบริโภค ในการวัด
ความพึงพอใจของผูเขารับบริการ ในดานตางๆ เชน ทําเลท่ีตั้งของโรงพยาบาล บริการทาง
การแพทย การเคยเขามาขอรับบริการ บุคลากรทางการแพทย คุณภาพของการบริการในดานตางๆ 
สําหรับ จํานวนกลุมตัวอยางผูปวยนอกท้ังหมด 5,400 ราย (โรงพยาบาลละ 600 ราย) การเก็บขอมูล
ใชแบบสอบถาม และการประมวลผลทางสถิติไดใช คา ความถ่ี รอยละ คาเฉล่ียเลขคณิต คา
เบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบวา เหตุผลท่ีผูปวยพึงพอใจเลือกเขารับการรักษา คือ เดินทาง
สะดวกมากท่ีสุด คิดเปนรอย ละ 24 มีแพทยผูเช่ียวชาญ คิดเปนรอยละ 16 และเคยเปนผูปวยเกา คิด
เปนรอยละ 13 ตามลําดับ การใหขอมูลแกผูปวยโดยภาพรวมพบวา แพทยในโรงพยาบาลของ
รัฐบาลใหคําอธิบายแกผูปวยนอย ท่ีสุด ในดานความคิดเห็นตอคุณภาพบริการ (Service quality) ใน
โรงพยาบาลของรัฐบาลพบวา ระยะเวลาการรอคอยใน จุดบริการตาง ๆ สูงสุด ไดแก ระยะเวลารอ
รับยานาน คิดเปนรอยละ 28 รอตรวจกับแพทยนาน คิด เปนรอยละ 27 รอทําบัตรนาน คิดเปนรอย
ละ 26 ในสวนของการประเมินคุณภาพบริการดานตาง ๆ ท่ีสรางความพึงพอใจใหกับผูปวย ไดแก 
บริการทั่วไป ข้ันตอนบริการ บริการที่ใหโดยแพทย และพยาบาล บริการที่ใหโดยเจาหนาท่ี อ่ืนๆ 
ผูปวยรอยละ 77 ตอบวาอยูในระดับ ดีหรือดีมาก สําหรับคะแนนในการปรับปรุงคุณภาพบริการจาก
คําถามปลายเปดท่ีมากท่ีสุดคือ การลดระยะเวลารอคอย ความสะอาดของหองน้ํา มารยาทของ
เจาหนาท่ีการใหขอมูลท่ัวไป และขอมูลเฉพาะแกผูปวย 
 

ธนวัฒน นันทสมบูรณ (2542: 87-91) ไดศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอการตัดสินใจของประชาชน
ตอการใชบริการทางการแพทยโรงพยาบาลเอกชนมีวัตถุประสงควิเคราะหถึงความคิดเห็นของ
ผูรับบริการตอคุณภาพการใหบริการทางการแพทยของโรงพยาบาล ในการศึกษาวิจัยในคร้ังนี้ไดใช 
แนวคิด ทฤษฎี การซ้ือซํ้า โดยใชเกณฑการประเมินความคาดหวัง ความตองการ ความพึงพอใจของ
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ผูรับบริการตอการบริการทางการแพทย และใชแบบสอบถามเปนเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวม
ขอมูลจากกลุมตัวอยาง ท่ีมาใชบริการตรวจสุขภาพท่ีโรงพยาบาลลานนา โรงพยาบาลเชียงใหมราม 
โรงพยาบาลแมคดอรมิค จํานวน 274 คน กลุมตัวอยางเปนแบบเฉพาะเจาะจงซ่ึงเปนผูรับบริการ
ผูปวยนอกและผูปวยใน ผลการวิจัยพบวาปจจัยดานความเช่ือถือในตัวแพทยเปนประเด็นท่ีมีผล
อยางมากตอการตัดสินใจ  สําหรับปจจัยดานสุขภาพโดยภาพรวมพบวาความรุนแรงของโรคเปนส่ิง
ท่ีสําคัญท่ีสุด สวนปจจัยดานการเขาถึงบริการมีผลตอการตัดสินใจมากท่ีสุดคือ ความสะดวกสบาย 
ความรวดเร็ว ท่ีผูรับบริการคาดหวังวาจะไดรับบริการ ทุกอยางลวนเปนประเด็นท่ีสําคัญของปจจัยท่ี
มีผลตอการใชบริการทางการแพทยของโรงพยาบาลเอกชน 

 
ภัคภิญญา มงคลฉัตร (2550) ทําการศึกษาวิจัยเร่ือง “ความพึงพอใจของผูใชบริการแผนก

อายุรกรรมตอโรงพยาบาลพหลพยุหเสนา จังหวัด กาญจนบุรี” มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความพึง
พอใจของผูใชบริการแผนกอายุรกรรมของโรงพยาบาล เปนการทดสอบตัวแปรของ คุณภาพในการ
บริการ การรับรูคุณคาของการบริการ เพ่ือสรางความพึงพอใจของผูรับบริการ โดยใชกลุมตัวอยาง
เปนผูมาขอรับบริการในแผนกอายุรกรรม จํานวน 280 คน เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย  เปน
แบบสอบถามมาตรสวนประมาณคา 5 ระดับ จํานวน 46 ขอ สถิติท่ีใช คือ คาความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย 
คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน การทดสอบสมมุติฐาน โดยใชสถิติทดสอบ t-test และ F-test เพื่อวิเคราะห
ความแปรปรวน และการทดสอบรายคูดวยวิธีการของเชฟเฟ (Scheffe) ผลการวิจัย พบวาผลการ
วิเคราะหผูตอบแบบสอบถามเปนเพศหญิงรอยละ 74.29 สวนเพศชายคิดเปนรอยละ 35.36 สวน
ใหญมีรายไดต่ํากวา 5,000 บาท มีระดับการศึกษาสูงกวาปริญญาตรีรอยละ 15.00 เม่ือจําแนกตาม
อายุของผูมาใชบริการโดยรวมและรายดานพบวามีความพึงพอใจแตกตางกันอยางไมมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.5 เม่ือเปรียบเทียบเปนรายดานพบวาทุกดานแตกตางกันอยางไมมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ 0.5 สําหรับรายดานพบวาผูใชบริการพึงพอใจตอแผนกอายุรกรรมในดานบุคลากรเปน
อยางมาก อันเนื่องมาจากการแตงกายเปนส่ิงท่ีเห็นชัดเจนอันดับแรกและสามารถสรางความ
ประทับใจไดตั้งแตแรกเห็น พยาบาลมีความรู ความสามารถ อาคารสถานท่ีและอุปกรณ ยาและ
เวชภัณฑ การอํานวยความสะดวกในเร่ืองตาง ๆ สําหรับดานราคา ผูมาขอรับบริการมีความพึงพอใจ 
ในระดับตํ่าท่ีสุดเพราะมีความคิดเห็นวาคาใชจายในการรักษาพยาบาลมีความเหมาะสมกับบริการที่
ไดรับและคารักษาพยาบาลโดยรวมเม่ือเทียบกับโรงพยาบาลอ่ืน 

 
ระวิแกว คงทอง (2551) เร่ือง “ปจจัยท่ีมีผลตอความพึงพอใจของผูใชบริการสายการบิน

ตนทุนต่ํา สายการบินนกแอร” โดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาระดับความพึงพอใจผูใชบริการสาย
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การบินตนทุนตํ่า โดยทดสอบปจจัยตัวแปรของคุณภาพบริการท้ัง 5 ดาน ความพยายามของ
พนักงาน วาสงผลตอการรับรูคุณคา ความพึงพอใจและพฤติกรรมท่ีดีภายหลังจากการใชบริการ เชน 
การซ้ือซํ้า การยอมจายเงินเพิ่มหรือ การแนะนําผูอ่ืนมาใชบริการเหมือนกับตนเอง กลุมตัวอยางใน
คร้ังนี้คือผูใชบริการสายการบินนกแอร โดยใชแบบสอบถาม เปนเคร่ืองมือในการเก็บขอมูล โดยมี
สถิติท่ีใชในการวิจัย คือ คาความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางตัวแปร จากการศึกษาพบวาดานกําหนดเวลาและตารางบิน ดานอัตราคา
โดยสาร ดานการซ้ือบัตรโดยสารและการชําระเงิน ดานพนักงาน ผูใหบริการ ดานอุปกรณอํานวย
ความสะดวก ดานการขนสงสัมภาระในการเดินทาง ดานความปลอดภัยของผูโดยสารนั้นทุกดาน ผู
มาขอรับบริการมีระดับความพึงพอใจมากและระดับความพึงพอใจมีความแตกตางกันในทุก
คุณลักษณะของผูมาขอรับบริการ จากการวิจัยในคร้ังนี้จะเห็นไดวาสายการบินตนทุนตํ่า มีการ
พัฒนาในทุกๆปจจัยเพื่อสรางความพึงพอใจใหกับผูมาขอรับบริการใหอยูในระดับมากซ่ึงสงผลตอ
การขยายตัวของธุกิจการบินประเภทนี้เปนอยางมาก 
 

วิไลพร เยยกระโทก (2551: 87-93) ศึกษาเร่ือง “ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการเงิน
ฝากของลูกคาธนาคารออมสินเขตจังหวัดนครสวรรค” โดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาความพึงพอใจ
ในคุณภาพและเปรียบเทียบความพึงพอใจในคุณภาพการบริการเงินฝากของลูกคาธนาคารออมสิน
เขตจังหวัดนครสวรรค โดยมีกลุมตัวอยางจํานวน 400 คน ซ่ึงแบงเปนลูกคาเงินฝากสลากออมสิน 
10 สาขา ไดแก สาขานครสวรรค สาขาพยุหะคีรี สาขาบรรพตพิสัย สาขาชุมแสง สาขาลาดยาว 
สาขาทาตะโก สาขาตากฟา สาขาหนองบัว สาขาโกรกพระ และสาขาสรรควิถี เคร่ืองมือท่ีใชในการ
สํารวจ คือ แบบสอบถามโดยกําหนดตัวแปรในการวัดท่ีเกี่ยวของกับคุณภาพการบริการที่มีผลตอ
ความพึงพอใจของลูกคาท้ัง 5 ดาน ประกอบดวย ความเปนรูปธรรมของบริการ (Tangibles) ความ
เช่ือม่ันไววางใจ (Reliability) การตอบสนองลูกคา (Responsiveness) การใหความม่ันใจแกลูกคา 
(Assurance) และการเขาใจและรูจักลูกคา (Empathy) สรุปผล ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการ
มากท่ีสุดเปนอันดับ 1 คือ ดานการใหความมั่นใจแกลูกคา ซ่ึงประกอบดวย พนักงานออมสินใหมี
ความรูความสามารถในการใหขอมูลท่ีถูกตอง ใหความรูสึกปลอดภัยเม่ือมาใชบริการ มีมรรยาท มี
ความสุขภาพดี มีพฤติกรรมท่ีทําใหลูกคามีความเช่ือม่ัน และมีมนุษยสัมพันธท่ีดีสามารถทําใหลูกคา
เกิดความเช่ือถือและไวใจ อันดับ 2 คือ ดานการเขาใจและรูจักลูกคา ซ่ึงประกอบดวย พนักงาน
ธนาคารออมสินใหบริการดวยความเอาใจใส ลูกคาไดรับทราบขอมูลขาวสารตางๆ ท่ีทันสมัยอยู
ตลอดเวลา ใหบริการไดอยางถูกตองตรงตามท่ีลูกคาตองการ มีความเปนกันเองและดูแลลูกคา
เปรียบเสมือนญาติ อันดับ 3 ความเช่ือม่ันไววางใจได ประกอบดวย พนักงานธนาคารออมสิน
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สามารถใหบริการไดตรงตามเวลาท่ีสัญญาไว เก็บขอมูลของลูกคาไวเปนอยางดี แนะนําการบริการ
ตางๆไดอยางชัดเจน ทํางานไดถูกตอง มีพนักงานเพียงพอตอการใหบริการอยูตลอดเวลา ชวย
แกปญหาท่ีเกิดข้ึนกับลูกคาดวยความเต็มใจ อันดับ 4 ดานการตอบสนองลูกคา ซ่ึงประกอบดวย 
ระบบของธนาคารออมสินมีข้ันตอนท่ีสะดวกรวดเร็ว ทํางานไดอยางรวดเร็วพรอมท่ีจะบริการลูกคา
ไดทันทีท่ีตองการ แสดงความเต็มใจท่ีจะใหบริการ และแกปญหาใหกับลูกคาไดอยางรวดเร็ว 
สุดทายความพึงพอใจในคุณภาพการบริการนอยท่ีสุดเปนดับ 5 คือ ดานความเปนรูปธรรมของ
บริการ ซ่ึงประกอบดวย ธนาคารออมสินมีอุปกรณเคร่ืองใชสํานักงานสําหรับบริการท่ีทันสมัย 
สภาพแวดลอมภายนอกของธนาคารออมสินมีความสวยงามสะอาดเรียบรอย พนักงานแตงกาย
เรียบรอยประณีตและดูดี แผนพับประกาศและปายประชาสัมพันธมีความสวยงามและมีความ
ชัดเจนงายตอความเขาใจ สภาพแวดลอมในตัวอาคารมีความสวยงาม สะอาดและเปนระเบียบ และ
ทําเลที่ตั้งสะดวกตอการมาใชบริการ 

 
ธัญญากาญจน ฉายแกว (2552) ไดทําการศึกษาวิจัยเร่ือง “ความพึงพอใจของผูมารับบริการ

แผนกผูปวยนอกและผูปวยในท่ีมีตอการใหบริการของโรงพยาบาลประสาท อําเภอประสาท 
จังหวัดสุรินทร มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาถึงปจจัยท่ีมีผลตอความพึงพอใจของผูปวยท่ีมาขอรับ
บริการอันเกิดจากตัวแปรตางๆ ท่ีสงผล เชน สิทธิดานการรักษาพยาบาล ดานความสะดวกสบาย 
ดานสถานท่ีการใหบริการ เคร่ืองมือ อุปกรณ ดานบุคลากรทางการแพทย คุณภาพของการบริการ 
ราคาคาบริการ กลุมตัวอยางคือผูมาขอรับบริการท่ีโรงพยาบาล ปราสาท จํานวน 396 คน เคร่ืองมือท่ี
ใชในการวิจัย เปนแบบสอบถามมาตรสวนประมาณคา 5 ระดับ จํานวนท้ังส้ิน 45 ขอ โดยใชคาสถิติ 
ความถี่ รอยละ คาเฉล่ียเลขคณิต สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การทดสอบสมมุติฐาน t-test, F-test 
(Anova) ผลการวิจัยพบวา ความพึงพอใจจําแนกตามสภาพ คือ เพศ อายุ สถานภาพ การศึกษาสูงสุด 
อาชีพ รายได สิทธิดานการรักษาพยาบาลและจํานวนคร้ังท่ีมาใชบริการ โดยภาพรวมและรายได
พบวามีความพึงพอใจอยูในระดับมาก  สําหรับการบริการในดานอ่ืนๆ  พบวา  ดานความ
สะดวกสบาย ดานสถานท่ีการใหบริการ เคร่ืองมือ อุปกรณ ดานบุคลากรทางการแพทย คุณภาพของ
การบริการ ราคาคาบริการ มีความพึงพอใจอยูในระดับมาก ดังนั้นในการปรับปรุงคุณภาพของการ
บริการ เพื่อใหผูรับบริการเกิดความภักดีและกลับมาใชบริการซํ้าอีก 
 

ดนุพล เอ่ียมศิริ และคณะ (2552) ไดทําการศึกษาวิจัยเร่ือง “ความพึงพอใจของลูกคาท่ีมาใช
บริการโรงพยาบาล เปาโล เมโมเรียล พหลโยธิน” วัตถุประสงคประสงคเพื่อประเมินความพึงพอใจ
ของผูมาขอรับบริการ การเขาถึงคุณภาพของการบริการ คุณภาพของการบริการ ดาน แพทย
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ผูเช่ียวชาญเฉพาะโรคทุกสาขา บุคลากรมีมนุษยสัมพันธท่ีดี เคร่ืองมือและอุปกรณ มีความทันสมัย 
รวมท้ังสถานท่ีจอดรถใหมีความพอเพียง รวมท้ังนําปจจัยท่ีคนพบจากงานวิจัย ไปปรับปรุงคุณภาพ
ของการบริการเพื่อสูกับคูแขงขัน โดยเปนการวิจัยแบบสํารวจพรรณนา ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบ
งาย ใชแบบสอบถาม จํานวน 62 ขอ เปนเคร่ืองมือในการเก็บขอมูล สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
คือ คาความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบสมมุติฐานดวยคาสถิติทดสอบ  
t-test ผลการวิจัย พบวา ปจจัยดานความสะดวกสบาย ในการมาขอรับบริการ มีคาระดับความพึง
พอใจมากท่ีสุด รองลงมา ดานบุคลากรผูใหบริการ สวนดานท่ีไมพึงพอใจมากท่ีสุดคือ ระยะเวลา
การรอรับบริการ ระบบการนัดหมาย และดานพฤติกรรมการบริการของเจาหนาท่ี สวนดานที่
ตองการใหปรับปรุง คือดาน แพทยผูเช่ียวชาญเฉพาะโรคทุกสาขา บุคลากรมีมนุษยสัมพันธท่ีดี 
เคร่ืองมือและอุปกรณมีความทันสมัยรวมท้ังสถานท่ีจอดรถใหมีความพอเพียง 
 

พิมพา  หิรัญกิตติและคณะ (2552: 111-114) ไดศึกษาพฤติกรรมการทองเท่ียวเชิงบริการ
ทางการแพทยของนักทองเท่ียวชาวตางชาติของโรงพยาบาลเอกชน 2 แหงระดับความพึงพอใจ อัน
เกิดจากคุณภาพของการบริการ และสงผลถึงพฤติกรรมการซ้ือซํ้า โดยใชแบบสอบถามการประเมิน
คุณภาพของ SERVQUAL  คือ ดานความเปนรูปธรรมของบริการ (Tangibles) ดานความเช่ือม่ัน 
(Reliability) ดานการตอบสนองความตองการ (Responsiveness) ดานความนาเช่ือถือ (Assurance) 
ดานการเขาถึงจิตใจ กลุมตัวอยางคือ ลูกคาชาวตางชาติ  จํานวน 400 คน จากการสุมตัวอยางแบบ
โควตาและการใชวิจารญาณ โดยใชสถิติในการวิเคราะห คือคาความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย สวน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน การทดสอบคา ที การวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว การวิเคราะหความ
แตกตางรายคู การวิเคราะหคาสหสัมพันธอยางงายของเพียรสัน จากผลของการวิจัย พบวาเกิด
พฤติกรรมการมาใชบริการซํ้า ภายหลังจากมาใชบริการดวยยมูลเหตุจูงใจท่ีสรางความพึงพอใจจ
เพราะตองการมาพักผอนในประเทศไทยมากท่ีสุด รองลงมาคือคาใชจายดานการรักษาพยาบาล
ราคาถูกกวาในประเทศตนเอง อีกท้ังประเทศไทยมีแพทยผูเช่ียวชาญสหสาขาประกอบกับการได
เห็นคุณภาพการรักษาจากผูท่ีเคยมารับการรักษาในประเทศไทย และไมตองรอคิวนานสามารถรับ
การรักษาไดทันที สําหรับความคิดเห็นดานการบริการที่ชาวตางชาติมาใชบริการทางการแพทย 
กลาวคือ ประสบการณการรักษาของแพทย คุณภาพ ความปลอดภัยของโรงพยาบาล ความทันสมัย
ของเคร่ืองมือ และความพรอมของพนักงานในการใหบริการอยูในระดับท่ีดี มีความพึงพอใจและ
ประทับใจในการบริการ หากแมวาในอนาคตคาบริการทางการแพทยจะสูงข้ึนก็ยินดีจะกลับมาใช
บริการซํ้าอีก 
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งานวิจัยท่ีเก่ียวของในตางประเทศ 
 

Brady and Robertson (1999: 469-486)ไดศึกษาเร่ือง การสํารวจคุณคาการบริการใน
ประเทศสหรัฐอเมริกาและประเทศเอกวาดอร (An Exploratory Study of Service Value in the USA 
and Ecuador) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อดําเนินการทดสอบเชิงประจักษของแบบจําลอง ของ 
Parasuraman และเพื่อเปรียบเทียบระดับความสําคัญของรูปแบบท่ีวิจัยโดยเพิ่มกลุมตัวอยาง คือการ
วิเคราะหผลกระทบของเพศที่มีตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของผูบริโภค โดยมีกลุมเปาหมาย จํานวน 
425 กลุมตัวอยาง โดยแบงประชากรในการสํารวจเปน 2 กลุม คือ ลูกคาใชบริการท่ีภัตตาคาร
ในสหรัอเมริกาและเอกวาดอรและใชเวลาประมาณ 6 เดือน ซึ่งมีลักษณะเปนแฟรนไชสกันและ
ใชเครื่องมือในการสํารวจดวยการสัมภาษณเพื่อหาผลของความสัมพันธตัวแปรตางๆ สําหรับการ
วัดของคุณคาการบริการ (Service Value) ไดใชตัวแปร 3 ตัว ในการทดสอบคุณคาบริการ กลาวคือ 
ดานราคา (Price) เวลา (Time) และความพยายามอํานวยความสะดวก (Effort) โดยใชมาตราวัด
โปรแกรม LISREL ในการทดสอบสมมติฐาน สรุปคือ ปจจัยดานเพศไมมีผลตอระดับความพึง
พอใจสําหรับผลทางดานความแตกตางของกลุมประชากรนั้นผลท่ีไดออกมาคือ ผูบริโภคใน
ประเทศสหรัฐอเมริกา มีการรับรู ความพึงพอใจรวมท้ังพฤติกรรมการซ้ือท่ีดีกวา และในการ
ทดสอบปจจัยดานราคาจะสงผลนอยท่ีสุด ดังนั้นสําหรับการแนะนําในงานวิจัยจึงใหผูบริการใน
ประเทศเอกวาดอรใชความพยายามตางๆ ใหมากกวาในปจจุบันเพื่อยกระดับของคุณภาพการบริการ
สรางการรับรูซ่ึงจะสงผลตอมายังความพึงพอใจ เพราะความพึงพอใจของลูกคาเปนหัวใจของงาน
บริการและสุดทายคือพฤติกรรมการซ้ือซํ้าในคร้ังตอไป 

 
Cronin and Hult (2000: 193-218) ศึกษาเร่ือง การประเมินผลของคุณภาพการบริการ คุณคา

การบริการและความพึงพอใจตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในสภาพแวดลอมของการบริการ (Assessing 
The Effects of Quality, Value, and Customer Satisfaction on Consumer Behavirol Intentions in 
Service Environments) วัตถุประสงคเปนการสังเคราะหและสรางกรอบแนวคิด  ซ่ึงเปนผลของวิจัย
ดานคุณภาพ ความพึงพอใจ  คุณคาการบริการ และเจตนาเชิงพฤติกรรมของผูใชบริการ โดยการ
จําลองรูปแบบของปจจัยตางๆ ท่ีมีความสัมพันธสงผลถึงกันและสรางเปนทฤษฎีการตลาดบริการท่ี
สามารถประยุกตใชในอุตสาหกรรมบริการอ่ืนๆได รวมท้ังการใชทฤษฎีดานการแขงขันมาพิจารณา
เปรียบเทียบรูปแบบท่ีไดจากการวิจัยดวย และยังรวมถึงการทดสอบเชิงประจักษเกี่ยวกับคุณภาพ
ของการบริการ มูลคาของการบริการและความพึงพอใจที่สงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของ
ผูบริโภค ผลทางออมของคุณภาพ การบริการ มูลคาท่ีเกิดข้ึนตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของผูบริโภค 
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ผลทางออมของคุณภาพการบริการมูลคาท่ีเกิดข้ึนตอเจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral Intentions) 
การทบทวนวรรณกรรมไดใชแนวคิดทฤษฎีดานตลาดบริการเปนหลัก เชน คุณภาพการบริการความ
พึงพอใจของลูกคา มูลคาของการบริการ การบริการคุณภาพโดยรวม การวัดความพึงพอใจของ
ลูกคา การบริหารคุณคา เปนตน ในงานวิจัยนี้ไดสรางรูปแบบความสัมพันธจากปจจัยตางๆ 
ออกเปน  4 รูปแบบ  เพื่อใชในการทดสอบสมมุติฐาน สําหรับกลุมตัวอยางนั้นเก็บจากอุตสาหกรรม
ดานบริการ  6  ชนิดท่ีแตกตางกัน  สถิติท่ีใชในการวิจัยประกอบดวย  คาเฉล่ียเลขคณิต คาเบ่ียงเบน
มาตรฐาน  และมาตราวัดมาตราสวน (Likert  Scale) รวมท้ังในสวนความสัมพันธระหวางตัวแปรใช
แบบจําลองสมการโครงสราง (Structural Equation Modeling: SEM) สรุปวารูปแบบท่ีสราง
สามารถใชในการพยากรณไดตามวัตถุประสงคในการทดสอบไดใชกลุมตัวอยางจํานวน 1,944 
ตัวอยาง สําหรับคุณคาการบริการ ความพึงพอใจ และเจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral  Intentions) 
คือ สวนท่ีผูมาใชบริการยังคงเก็บเปนความรูสึกภายใน และประเด็นของเจตนาเชิงพฤติกรรมมีการ
กลาวถึงในสวนของการพูดถึงประสบการณหรือส่ิงตางๆของการบริการในทางท่ีดี การแนะนําบอก
ตอกับคนอ่ืนๆ ความจงรักภักดีตอการบริการและการจายมากข้ึนในบริการคร้ังตอไป สวนการ
ประยุกตผลของการวิจัยนั้นตองแลวแตชนิดของกิจการบริการ 

 
McDougall and Levesque (2000: 392-410) ไดทําการศึกษา เร่ือง ความพึงพอใจของลูกคา

กับการบริการ โดยเพิ่มในเร่ืองของคุณคาการบริการสูความสมดุล “Customer Satisfaction with 
Services: Putting Perceived Value into The Equation” โดยมีจุดประสงค เพื่อคนหาความสัมพันธ
ระหวางคุณภาพบริการ (Core Quality) คุณภาพความสัมพันธ (Relational Quality) การรับรูคุณคา 
(Perceived Value) มีผลกระทบตอความพึงพอใจและการกลับมาใชบริการวตลอดจนกลายเปน
ลูกคาท่ีมีความภักดี โดยมีกลุมเปาหมายคือประชาชนชาวแคนาดา ซ่ึงอยูในธุรกิจบริการเกี่ยวกับ
รานอาหาร รานซอมรถยนต รานตัดผม จํานวน 587 คน ใชแบบสอบถามเปนเคร่ืองมือในการ
รวบรวมขอมูล ท้ังนี้แตละอาชีพมีคําถามท่ีแตกตางกันไปแตยังคงโครงสรางของคําถาม อาทิ 
คุณภาพของบริการที่รับ (Core Service Quality) ความสัมพันธของผูใหบริการ (Service Quality) 
คุณคาการรับบริการ (Perceived Value) รวมถึงโอกาสการกลับมาใชบริการซํ้า (Future Intentions) 
ซ่ึงเปนสวนของการสรางความพึงพอใจท่ีสงผลโดยตรงตอพฤติกรรมในอนาคต โดยรูปแบบการวัด
นั้นใชกรอบแนวคิดของเคร่ืองมือ SERVQUAL โดยใชมาตราวัด Likert Scales 7 ระดับ ผล
การศึกษาพบวาความพึงพอใจของลูกคาไดรับอิทธิพลทางตรงจากคุณภาพของบริการที่ไดรับ 
นอกจากนั้นจากการทดสอบสมมุติฐาน ท่ีไดคือ คุณคาการรับบริการสงผลโดยตรงตอความพึง
พอใจของลูกคาและมีผลในการสรางความจงรักภักดีของลูกคา สรุปไดคืองานวิจัยไดบงช้ีถึง
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ความสําคัญของการสงมอบคุณคาของการบริการถึงลูกคา เพื่อสรางความพึงพอใจใหเกิดข้ึนมากพอ
จนสงตอถึงพฤติกรรมในอนาคต ความภักดีตอกิจการ เพื่อใหเกิดการซ้ือซํ้าและบอกตอของลูกคา 

 
Chaniotakis (2009: 229-242) ไดทําการศึกษาในเร่ืองคุณภาพการบริการสงผลกระทบตอ

ความพึงพอใจและการตลาดในรูปแบบการบอกตอ (Service Quality Effect Satisfaction and Word 
of Mouth) ในประเทศกรีก กลุมตัวอยางคือ คุณแมท่ีมีอายุมากกวา 18 ปและมีลูกในชวงอายุระหวาง 
0-5 ป โดยใชเคร่ืองมือคือแบบสอบถามและนํากรอบแนวคิดของเคร่ืองมือ SERVQUAL ประเมิน
คุณภาพตามเกณฑ 5 ขอคือ ดานลักษณะทางกายภาพ (Tangible) วัดเกี่ยวกับส่ิงอํานวยความสะดวก
ในโรงพยาบาล เคร่ืองมือทางการแพทย การปฏิสัมพันธในสภาพแวดลอมท่ีเปนมิตร ความสะอาด
ของสถานท่ี เคร่ืองมือ-เคร่ืองใชตางๆท่ีทันสมัย หองรักษาพยาบาลท่ีสะอาดและสะดวกสบาย 
สําหรับดานความนาเช่ือถือ (Reliability) จะประกอบไปดวย ความสามารถทําไดตามท่ีไดใหคํา
สัญญา ความถูกตองของการรักษาพยาบาล การรักษาพยาบาลท่ีตรงกับวิชาการดานการแพทย ดาน
การตอบสนอง (Responsiveness) ประกอบดวยการใหความชวยเหลือกอนเขารับบริการ เปดบริการ
ตลอด 24 ช่ัวโมง บุคลากรดานการแพทยสามารถทํางานไดตลอดเวลา บุคลากรสามารถตอบไดทุก
คําถาม และบุคลากรบริการไดอยางรวดเร็ว ดานความเช่ือม่ัน (Assurance) บุคลากรทางการแพทยมี
ความรู ความสามารถที่สามารถสรางความเช่ือม่ันใหเกิดข้ึนได มีการประสานงานระหวางทีมงาน
ทางการแพทยเปนอยางดี บุคลากรทางการแพทยใหการดูแลเปนพาะบุคคล บุคลากรทางการแพทย
สามารถขยายขอบเขตการรักษาไดตามเง่ือนไขทางการแพทย ดานการเขาถึงจิตใจ (Empathy) มีการ
รักษาพยาบาลที่เปนการเฉพาะสําหรับแตละบุคคล บุคลากรทางการแพทยเขาใจผูเปนมารดาของ
บุตรเปนอยางดี บุคลากรทางการแพทยสามารถยินดีท่ีจะเสนอบริการเฉพาะไดสําหรับแตละบุคคล 
หรือแมกระท่ังใหความสนใจเปนอยางดีกับผูมาขอรับบริการสําหรับ ในการวิเคราะหขอมูลใช
วิธีการ SEM  จากการวิจัยพบวา ตัวแปรทุกตัวผานมาตรฐานในเกณฑดี ภาพรวมของความพึงพอใจ
อยูในระดับสูงท่ีคาเฉล่ีย 4.03 และ กลุมตัวอยางจะนําไปบอกตอท่ี คาระดับสูงโดยมีคาเฉล่ีย 4.02 
สรุปความพึงพอใจในดานคุณภาพของการบริการที่ไดรับจะสงผลตอการบอกตอ (Word of Mouth: 
WOM) โดยเฉพาะการวัดดานการเขาถึงจิตใจ (Empathy) กลุมเปาหมายไดใหความสําคัญกลาวคือ 
ความสําคัญของการส่ือสารแบบบอกตอจะเกิดข้ึนก็ตอเมื่อไดรับการบริการโดยพนักงานท่ีเขาถึง
จิตใจเพราะนั่นไมใชเพียงแตลูกคาไดรับผลิตภัณฑเทานั้นยังสะทอนใหเห็นถึงการใหความสําคัญ
ตอความรูสึกของลูกคาเปนอยางสูง 
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Ladhari (2009: 308-331) ทําการศึกษาในเร่ือง คุณภาพการบริการ ความพึงพอใจ สงผลตอ
พฤติกรรมซ้ือซํ้า (Service Quality, Emotion Satisfaction, and Behavioral Intentions) โดยมี
จุดประสงค เพ่ือทดสอบแนวความคิดในดานคุณภาพการบริการ(Service Quality) ความพึงพอใจ 
และพฤติกรรมการซ้ือซํ้า ในงานวิจัยดังกลาวใช กรอบแนวคิดของเคร่ืองมือ SERVQUAL ทดสอบ
ตัวแปร 5 ดาน เปนหลักและประกอบกับ ตัวแบบอื่นๆท่ีคลายกัน นอกจากนั้นแลวการวัดท่ีเพิ่มเติม
มาจากตัวแบบของ SERVQUAL ไดแก ดานความจงรักภักดี (Loyalty) การบอกตอ และการยินดีท่ี
จะจายเพิ่ม (Paying a Premium Price) การวิจัยไดใชแบบสอบถามเปนเครื่องมือในการรวบรวม
ขอมูลจากชาวแคนาดาท่ีเขามาพักในโรงแรม จํานวน 209 คน โดยใชขอคําถามในดาน คือ ลักษณะ
ทางกายภาพ (Tangible) มี 8 ขอ ดานความนาเช่ือถือ (Reliability) มี 4 ขอ ดานการตอบสนอง 
(Responsiveness) มี 4 ขอ ดานความเช่ือม่ัน (Assurance) มี 5 ขอ ดานการเขาถึงจิตใจ (Empathy) มี 
4 ขอ สําหรับสวนขยายเพ่ิมเติม นั้นจะมีขอคําถามพิเศษสําหรับการสอบถามในประเด็นของการ
ส่ือสารแบบบอกตอ (WOM) ดังนี้ ในดานการยืนยันและบอกตอ “ทานจะยังคงแนะนําโรงแรมของ
เรากับเพื่อนและญาติ พี่นองของทานหรือไม” รวมถึงดานการยินดีจาย (Paying a Premium Price) 
“ทานจะยอมจายจํานวนเงินท่ีสูงกวาของโรงแรมเรากับโรงแรมคูแขงในผลประโยชนท่ีทานไดรับ
จากบริการของเราหรือไม” และ คําถามแสดงถึงความจงรักภักดี (Loyalty) “ทานจะเลือกโรงแรม
ของเราเปนอันดับหนึ่งเสมอไปหรือไม” การวิเคราะหขอมูล ใชวิธีการสรางตัวแบบปจจัยเชิงสาเหตุ 
SEM โดยสรุปวา คุณภาพการบริการสงผลตออารมณในดานความพึงพอใจซ่ึงมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการการกลับมาใชบริการซํ้า โดยคุณภาพบริการอยูในระดับดีทุกปจจัยและสงผลถึงความ
พึงพอใจของผูมาใชบริการโรงแรม สําหรับขอคําถามสวนขยายนั้น ผูใชบริการโรงแรมกลุมตัวอยาง
จะใหความคิดเห็นเกี่ยวกับดานของการบอกตอมากท่ีสุด รองลงมาคือดานความภักดีและจะขอเลือก
โรงแรมแหงนี้เปนอันดับท่ีหนึ่งของการใชบริการ สวนดานท่ีเกี่ยวกับการจายเงินสวนเพิ่มมีผูให
ความเห็นดวยนอยท่ีสุด  
 
 Saha (2009: 350-372) ไดทําการศึกษาวิจัยเร่ือง คุณภาพการบริการ ความพึงพอใจ และ
เจตนาเชิงพฤติกรรม (Service  Quality, Satisfaction, and Behavioral Intentions) เปนการศึกษา
โครงสรางความสัมพันธของการบริการอยางมีคุณภาพ ความพึงพอใจ เจตนาเชิงพฤติกรรมของ
ผูโดยสารสายการบินตนทุนตํ่า 3 รายในประเทศไทย จากกลุมตัวอยางจํานวน 1,212 คน ท่ีเดินทาง
มาโดยสายการบินตนทุนตํ่าในระยะเวลา 12 เดือนโดยใชสมการโครงสราง SEM ในการวิเคราะห
ทดสอบ คุณภาพของการบริการ ตารางการบิน พนักงานตอนรับบนเคร่ืองบิน และส่ิงอํานวยความ
สะดวกในการบริการท่ีสัมผัสได เชน ตัวเคร่ืองบิน เบาะนั่ง รวมถึงพนักงานภาคพื้นดิน โดยเร่ิมจาก
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พื้นฐานของคุณภาพของการบริการของสายการบินเบ้ืองตน อาทิเชน ภาพรวมโดย ท่ัวๆไป ความ
สะดวกสบาย คุณภาพอาหาร และบริการดานความลาชาของเท่ียวบิน เปนตน รวมถึงการรับรูใน
คุณภาพบริการ ดานความพึงพอใจของลูกคา และเจตนาเชิงพฤติกรรมท่ีสะทอนพฤติกรรมท่ีจะ
ดําเนินตอไปในอนาคต เพราะนั่นหมายถึงการทําใหเกิดผลกําไรในอนาคตตอบริษัทได โดยเจตนา
เชิงพฤติกรรมไดแบงเปน 3 ลักษณะกลาวคือ การบอกตอ (WOM) การซ้ือซํ้า (Repurchase) ขอ
รองเรียนและคําชมเชยจากผูมาใชบริการ ท้ังนี้จากสมมุติฐานท่ีตองการหาความสัมพันธตางๆ 
กลาวคือ ประการแรกคุณภาพของการบริการมีผลทางตรงตอความพึงพอใจของลูกคา ประการท่ี
สองความพึงพอใจของลูกคาสงผลโดยตรงตอการบอกตอ ประการท่ีสามความพึงพอใจของลูกคา
สงผลโดยตรงตอเจตนาในการซ้ือซํ้า และประการท่ีส่ีความพึงพอใจในดานลบสงผลใหเกิดการ
รองเรียนจากลูกคาโดยใชการวัด ตามวิธีของ Likert 7 ระดับและใชโปรแกรม AMOS 6.0 ในการ
วิจัยขอมูล สรุปผลของการวิจัยพบวาสายการบินทั้ง 3 แหง มีผลประกอบการที่ต่ําอันเนื่องมาจาก
การคิดคาโดยสารที ่ถูกกกวาสายการบินประเทศอ่ืนๆ เนื่องมาจากการแบกภาระราคานํ้ามัน
เช้ือเพลิงท่ีสูงข้ึน ในขณะเดียวกันมีขอดีคืออัตราการใชบริการของผูโดยสารสูงข้ึนอยางตอเนื่อง 
สําหรับปจจัยดานคุณภาพบริการสงผลโดยตรงตอความพึงพอใจของผูโดยสารและเกิดเจตนาเชิง
พฤติกรรมที่ตามาก คือ การบอกตอ การซ้ือซํ้า  สําหรับผลของการตอบรับการบริการในดานของ
ปจจัยยอยนั้น  ตารางการบินนั้นสรางความพึงพอใจมากท่ีสุด ดังนั้นจึงเปนเร่ืองสําคัญท่ีสายการบิน
ตนทุนตํ่าตองใหความสนใจมากท่ีสุด สวนปจจัยดานพนักงานภาคพื้นดินไมสงผลตอความพึงพอใจ
ของผูโดยสารอยางมีนัยยะสําคัญทางสถิติ 

 
 Edward and Sahadev (2011) ไดทําการศึกษา เร่ือง บทบาทของการสลับการบริการมี
ความสัมพันธระหวางคุณภาพการบริการ การรับคุณคาการบริการ ความพึงพอใจของลูกคาและ
อัตราการกลับมาใชบริการ ของอุตสาหกรรมการใหบริการโทรศัพทเคล่ือนท่ี “Role of Switching 
Costs in The Service Quality, Perceived Value, Customer Satisfaction and Customer Retention 
Link” โดยมีจุดประสงค เพื่อทดสอบ ความสัมพันธระหวางตัวแปรของคุณภาพการบริการ (Service 
Quality การรับรูคุณคา (Perceived Value) ความพึงพอใจ (Customer Satisfaction) การกลับมาใช
บริการ (Customer Retention) ท่ีมีผลตอตนทุนการเปล่ียนสินคา (Switching Cost) สําหรับธุรกิจ
โทรศัพทมือถือในประเทศอินเดีย โดยใชแนวคิดทฤษฎีการแลกเปล่ียนทางสังคม (Social Exchange 
Theory) ซ่ึงกลุมเปาหมายที่ใชในการศึกษาเปนลูกคาในเขตพื้นท่ีภาคใตของประเทศอินเดีย จํานวน 
220 คน ซ่ึงการศึกษาเชิงประจักษในงานวิจัยแบงออกเปน 2 สวน คือ สวนท่ี 1 เชิงคุณภาพ 
เคร่ืองมือท่ีใชคือการสัมภาษณเชิงลึกกับผูใชบริการ ผูจัดการ และผูจัดจําหนายโทรศัพทมือถือ สวน
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ท่ี 2 คือ เชิงปริมาณ โดยใชเคร่ือมือคือแบบสอบถามท่ีไดรับการปรับปรุงมาแลวจากการถามเชิง
คุณภาพ สําหรับการวิเคราะหผลใชวิธีการ Exploratory and Confirmatory Factor Analysis (CFA) 
เพื่อดูคาน้ําหนักท่ีมีอิทธิพลตอการสงถึงกันในระหวางตัวแปร จากการศึกษาพบวาคุณภาพการ
บริการมีอิทธิพลตอการรับคุณคา (Perceived Value) ดวย คา Factor Loading 0.62  และคุณภาพการ
บริการมีอิทธิพลโดยตรงตอความพึงพอใจของลูกคาดวย คา Factor Loading 0.577 ท้ังนี้การรับ
คุณคามีอิทธิพลตอความพึงพอใจของลูกคาดวย คา Factor 0.323 โดยผลของการวิจัยสรุปไดวา
การศึกษาเร่ืองนี้มีขอจํากัดเพราะมีขอมูลมาจากอุตสาหกรรมเดียวซ่ีงมีขนาดใหญและมีผูใชบริการ
ในวงกวางเกือบจะท่ัวโลก กลุมตัวอยางจึงนอยเกินไป อยางไรก็ดีการใชกลยุทธในการแขงขันเพื่อ
แยงชิงสวนแบงทางการตลาดเปนท้ังการลดและการเพ่ิมการสลับการบริการ (Switching Costs) แก
ผูบริโภค ทําใหผูบริโภคไมสามารถเปล่ียนไปใชบริการกับผูใหบริการท่ีทําใหตนเองไดรับ
ประโยชนสูงสุดได และยังสงผลกระทบตอระดับการแขงขันของอุตสาหกรรม ซ่ึง Switching Costs 
มักจะเกิดข้ึนกับสินคาหรือบริการท่ีเปนไปไดวาผูบริโภคจะทําการกลับมาใชบริการซํ้าอีกใน
อนาคตตและไมไดเปนตนทุนท่ีเกิดข้ึนจากตัวเงินท้ังหมด หากแตมีเร่ืองของคุณคาการบริการมีสวน
เขามาเกี่ยวของดวย ในขณะเดียวกันจึงมีความสัมพันธกับทุกตัวแปรท่ีไดศึกษามาขางตน จึงเปน
ประเด็นท่ีนาสนใจสําหรับการแขงขันในอุตสาหกรรมโทรคมนาคม 

 
Jayawardhena (2011: 203-217) ไดศึกษาเร่ืองผลกระทบของพนักงานขายปลีกตอการ

ประเมินผลบริการของลูกคา (Effect of Retail Employees’ Behaviours on Customer’ service 
Evaluation) โดยใชทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนของ Ajzen and Fishbein (1980) กลาววาความต้ังใจ 
(Intentions) มีผลโดยตรงตอทัศนคติ ซ่ึงตอมามีการพัฒนาทฤษฎีดังกลาวอยางตอเนื่อง อยางไรก็ดี
ความพึงพอใจอยูในตําแหนงส่ือกลางท่ีเช่ือมโยงกับความรูสึกท่ีตามมาในการประเมินคุณภาพ
บริการและคุณคาการบริการ สําหรับงานวิจัยนี้ มีวัตถุประสงคในการคนหาผลกระทบของ
พฤติกรรมของพนักงานคาปลีกรายบุคคลตอการรับรูของลูกคาแตละราย กลุมเปาหมายคือลูกคาท่ี
เขามาในรานคาปลีกจํานวน 271 กลุมตัวอยาง ในประเทศอินเดียโดยใชเคร่ืองมือ คือ แบบสอบถาม 
เพื่อหาผลความสัมพันธตัวแปรตางๆ ดังนี้ การใหความสําคัญกับลูกคา (Customer Orientation) การ
ใหความสัมพันธกับการบริการ (Service Orientation) คุณภาพการบริการ (Service Quality) คุณภาพ
ของข้ันตอนการรับบริการ (Service Encounter Quality) คุณคาบริการ (Value Service) มีสงผลเชิง
บวกตอความพึงพอใจไปสูเจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral Intentions) สําหรับประเด็นของ
คุณภาพการบริการ ไดใชแนวคําถามของ SERVQUAL และตัวช้ีวัด 3 ตัวในการทดสอบคุณ
คาบริการ ผลจากการวิจัยพบวาคุณภาพของการบริการสงผลตอการรับรูของผูบริโภค และความพึง
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พอใจของลูกคาสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของผูบริโภค รวมทั้งคุณภาพของการบริการสงผลตอ
เจตนาเชิพฤติกรรมของผูบริโภค  ส่ิงท่ีสําคัญของงานวิจัยอีกสวนหนึ่ง คือ ลูกคาและบริการจะสงผล
ตอการวัดคุณคาของการบริการน้ันๆ ซ่ึงองคประกอบดังกลาวเปนท่ีมาของงานวิจัยในเร่ืองของการ
คัดเลือก และฝกอบรมพนักงานซ่ึงเปนผูปฏิบัติงานในบริการโดยตรงตอลูกคา และสงผลโดยตรง
ตอคุณคาโดยรวมของการบริการและคุณภาพของการบริการสงผลตอความคาดหวังดานความพึง
พอใจของลูกคาคอนขางมาก รวมท้ังมีอิทธิพลสงผลตอมาถึงเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคา ผลของ
การวิจัยนี้จะสามารถพิจารณาและประยุกตใชเปนรูปแบบการบริการของการวัดคุณภาพความภักดี
ไดโดยท่ัวๆ ไปในระดับโลก 
 
ตารางท่ี 6  การเช่ือมโยงวรรณกรรมตางประเทศท่ีเกีย่วของในการศึกษาวิจยั 
 

ผูวิจัย โครงสราง 
ท่ีเก่ียวของ 

ผลลัพธ ผลการทดสอบ 

Brady and 
Robertson  
(1999)   

Service Quality 
Service Value 

Behavioral Intentions 

Service Value 
Behavioral Intentions 

มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 

Cronin, Brady 
and Hult 
(2000)   

Satisfaction 
Service Quality 
Service Value 

Behavioral Intentions  

Behavioral Intentions มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 

McDougall and 
Levesque 
(2000) 

Satisfaction  
Core Service Quality 

Perceived Value  

Behavioral Intentions 
The Equation 

มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 
Chaniotakis 
(2009)   

Service Quality 
Satisfaction 

Wouth of Mouth มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 
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ตารางท่ี 6  (ตอ) 
 

ผูวิจัย โครงสราง 
ท่ีเก่ียวของ 

ผลลัพธ ผลการทดสอบ 

Saha  
(2009) 

Satisfaction 
Service Quality 

Behavioral Intentions  
:Wouth of Mouth 
 and Repurchase 

มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 
Edward and 
Sahadev 
(2011) 

Switching Costs   
Service Quality 
Perceived Value 

 Customer Satisfaction  
Customer Retention 

Customer Retention มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 

Jayawardhena 
(2011)   

Services Orientation 
Service Encounter Quality 

Customer Orientation 
Value Service 
Satisfaction 

Behavioral Intentions  
 

มีความสัมพันธ
กันอยางมีนัยยะ

สําคัญ 

ท่ีมา:  ดัดแปลงจาก Cronin and Hult (2000: 197) 
 

ตัวแปรท่ีใชในการวิจัย 
 

จากการนําเสนอในสวนของแนวคิด และทฤษฎี งานวิจัยท่ีเกี่ยวของตางๆ ท่ีผานมาผูวิจัย
สามารถสรุปปจจัยตัวแปรตางๆ ท่ีเกี่ยวของสําหรับการคนควาหาความรูในเร่ือง “คุณภาพและ
คุณคาการบริการที่มีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติ ในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทย” กรณีศึกษาโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยานั้นประกอบไปดวย 

 
1. คุณภาพการบริการ (Service Quality) โดยรวมท้ังหมดผูวิจัยไดสรุปมาจากนักวิชาการ

และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของเปนจํานวนมาก ซ่ึงดานตางๆจะประกอบไปดวย 1) ดานความเปนรูปธรรม
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ของบริการ (Tangibles) 2) ดานความเช่ือม่ัน (Reliability) 3) ดานการตอบสนองความตองการ 
(Responsiveness) 4) ดานความนาเช่ือถือ (Assurance) 5) ดานการเขาถึงจิตใจ (Empathy) 

 
2. คุณคาการบริการ (Service Value) อันไดแก 1) ราคา (Price) 2) เวลา (Time) 

3) ความพยายามอํานวยความสะดวก (Effort) 
 

3. ความพึงพอใจตอการเขารับบริการ  (Satisfaction) อันไดแก ความพึงพอใจตอคุณภาพ
การบริการ และความพึงพอใจตอคุณคาการบริการ 
 

4. เจตนาเชิงพฤติกรรม (Behavioral Intentions)  อันไดแก 1) การบอกตอ (Word of 
Mouth) 2) ความจงรักภักดี (Loyalty) 3) การซ้ือซํ้า (Repurchase) 
 
 โดยความสัมพันธของตัวแปร ตางๆ สามารถเช่ือมโยงและสรางเปนกรอบแนวคิดและ
สมมติฐาน ดังตอไปนี้ 
 

จากปจจัยท่ีมีผลตอคุณภาพการบริการ (Service Quality) ท้ัง 5 ดาน อันไดแก 1) ดานความ
เปนรูปธรรมของบริการ (Tangibles) 2) ดานความเช่ือม่ัน (Reliability) 3) ดานการตอบสนองความ
ตองการ (Responsiveness) 4) ดานความนาเชื่อถือ (Assurance) 5) ดานการเขาถึงจิตใจ (Empathy) มี
ความสําคัญเปนอยางมากในธุรกิจบริการสุขภาพ ซ่ึงมีความสัมพันธกันกับคุณคาบริการท่ีลูกคาได 
โดยตัวแปรในการวัดคือ ราคา (Price) เวลา (Time) และความพยายามอํานวยความสะดวก (Effort) 

 
ท้ังนี้คุณภาพการบริการและคุณคาการบริการสงผลตอความพึงพอใจโดยรวมของลูกคา

ชาวตางชาติในการเขาบริการดานสุขภาพ สําหรับความพึงพอใจของลูกคาท่ีไดรับบริการสามารถ
เกิดข้ึนได 2 ประการ คือ ความไมพึงพอใจตอการเขารับบริการและความพึงพอใจตอการเขารับ
บริการซ่ึงเปนปจจัยท่ีสําคัญประการหนึ่งของการประสบความสําเร็จในธุรกิจ  
 

สําหรับลูกคาท่ีเกิดความพึงพอใจยอมสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของ 
ลูกคาชาวตางชาติไดในอนาคต อาทิเชน การบอกตอ (Word of Mouth) ซ่ึงจะบอกตอถึงความพึง
พอใจใหผูอ่ืนไดทราบ และความจงรักภักดี (Loyalty) จะบงบอกไดในดานของการเปนลูกคา
ประจําและสรางรายไดอยางยั่งยืนในระยะยาวใหกับธุรกิจได อีกท้ังการซ้ือซํ้า (Repurchase) เปน
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รายไดท่ีเพ่ิมข้ึนจากลุมลูกคาท่ีมาใชบริการซํ้าโดยทุกปจจัยท่ีไดกลาวมามีความสัมพันธซ่ึงกันและ
กัน อยูในรูปแบบของกรอบแนวคิดในการทํางานวิจัย (ดังภาพท่ี 18) 
 

กรอบแนวคิด  
 

                      ตัวแปรตน (X)      ตัวแปรตาม (Y) 
 
                                                                                                                                
 
                                                   
 
          
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 18  กรอบแนวคิด เร่ือง “คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของ 
 ลูกคาชาวตางชาติ ในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย”  กรณีศึกษาโรงพยาบาล 
 กรุงเทพพัทยา 

ความพึงพอใจ
ตอการเขารับ

บริการ 
(Satisfaction) 

เจตนาเชิงพฤติกรรม  
(Behavioral Intentions) 

 
การบอกตอ 

(Word of Mouth) 
ความจงรักภักด ี 

(loyalty) 
การซ้ือซ้ํา 

(Repurchase) 

คุณภาพการบริการ (Service Quality) 
 

 ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 
(Tangibles) 

ดานความเช่ือมั่น 
(Reliability) 

ดานการตอบสนองความตองการ 
(Responsiveness) 
ดานความนาเช่ือถือ 

(Assurance) 
ดานการเขาถึงจิตใจ 

(Empathy) 

คุณคาการบริการ (Service Value) 
 

ราคา (Price) 
เวลา (Time) 

ความพยายามอํานวยความสะดวก 
(Effort) 
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สมมติฐานการวิจัย 
 

 ในการศึกษาคุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเกิดเจตนาเชิงพฤติกรรม ของลูกคา
ชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย ไดศึกษาความสัมพันธของปจจัยท้ัง 4 ดาน ภายใต
สมมติฐานการวิจัย ดังนี้ 

  
1. คุณภาพการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการของ

ลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 
2. การรับรูคุณคาบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการของ

ลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 
3. ความพึงพอใจในการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับเจตนาเชิงพฤตกิรรมในการใช

บริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 
4. ความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคา

ชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
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บทที่ 3 
 

วิธีการวิจัย 
 
 การวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาเร่ือง คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิง
พฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย กรณีศึกษาโรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดยกลุมตัวอยางเปนชาวตางชาติ 
ท่ีเขาใชบริการในโรงพยาบาลกรุงเทพ พัทยา และเพื่อใหงานวิจัยบรรลุวัตถุประสงคท่ีตั้งไว ผูวิจัย
ไดใชระเบียบวิธีวิจัย ดังตอไปนี้  
 

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

2. เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 

3. การตรวจสอบเคร่ืองมือ 
 

4. การเก็บรวบรวมขอมูล 
 

5. การวิเคราะหขอมูล  
 

6. สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
ประชากร 
 
 ประชากรที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้ คือ ชาวตางชาติท่ีเขามาใชบริการในโรงพยาบาลกรุงเทพ 
พัทยา ระหวางเดือน สิงหาคม – กันยายน พ.ศ.2554  
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กลุมตัวอยาง 
 
 การกําหนดขนาดตัวอยาง (Sample Size) ในการศึกษาคร้ังนี้เปนชาวตางชาติท่ีเขามาใช
บริการในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ผูวิจัยจึงกําหนดขนาดกลุมตัวอยางตามหลักการแปรผันรวมกัน
ระหวางขนาดของกลุมตัวอยางกับความคลาดเคล่ือนท่ีเกิดข้ึนจากการสุมตัวอยางตามสูตรของ Taro 
Yamane กรณีท่ีทราบจํานวนประชากร โดยกําหนดความเช่ือม่ันท่ีรอยละ 95 ความคลาดเคล่ือน
เทากับรอยละ 5 พรอมกับสํารองตัวอยางเพ่ือปองกันขอมูลท่ีอาจจะไมสมบูรณเพ่ิมอีกรอยละ 15 
(องอาจ  นัยพัฒน, 2551: 125) 
 

 21 Ne
Nn

+
=  

เม่ือ  n = จํานวนตัวอยางท่ีจะตองทําการสุมเก็บ 
N = จํานวนประชากรที่ทราบคาซ่ึงเทากับ 130,407 คน (ขอมูล ป 2553 ) 

e = คาความคลาดเคล่ือน โดยในการวิจัยคร้ังนี้กําหนดใหมีคาเทากับ 0.05 

 

 ดังนี้แทนคาสูตรจะไดขนาดตัวอยาง คือ 
      
        n     =              130,407 
                            1+ 130,407 ( .052) 
  
   n     =       398.78 คน    =     399  คน 
 
 จากการคํานวณพบวา ขนาดกลุมตัวอยางจํานวน 399 คน ผูวิจัยจะสํารองตัวอยางเพ่ือ
ปองกันขอมูลท่ีอาจจะไมสมบูรณเพิ่มอีกรอยละ 15 ดังนั้น จะไดขนาดกลุมตัวอยางท้ังหมด จํานวน 
459 คน 

 
การสุมตัวอยาง การวิจัยคร้ังนี้ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบช้ันภูมิตามสัดสวน (Proportional  

Stratified Random Sampling) โดยใชสูตรดังนี้ 
 จํานวนตัวอยาง = จํานวนขนาดตัวอยางท้ังหมด x จํานวนประชากรในแตละกลุม/ช้ัน 
      จํานวนประชากรทั้งหมด 
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ตารางท่ี 7 จํานวนประชากรและกลุมตัวอยางของลูกคาชาวตางชาติ จําแนกไดดังน้ี 
 

การแบงประเภทลูกคาชาวตางชาติ ประชากร กลุมตัวอยาง 

1. ชาวตางชาติท่ีพํานักอยูในประเทศไทย 
     (Expatriates) 

           102,087  
 

359 

2. กลุมนักทองเท่ียวและใชบริการรักษา  
   พยาบาลบางสวน (Tourist) 

           26,397  
 

93 

3.  กลุมท่ีเดินทางมาเพ่ือการรักษาโดยเฉพาะ  
    (Medical Toursim) 

           1,923  
 

7 

รวมท้ังส้ิน 130,407 459 
ท่ีมา: โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (2553) 
 

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 

 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ คือ แบบสอบถาม (Questionaire) ซ่ึงผูสรางไดสราง
ข้ึนโดยอาศัยแนวคิด และทฤษฎี ผลงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ การศึกษานี้ผูศึกษาใชวิธีการวิจัยภาคสนาม
เปนหลักในการเก็บรวมรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามเปนเคร่ืองมือในการดําเนินการสํารวจความ
คิดเห็นจากกลุมตัวอยาง โดยแบบสอบถามท่ีใชชนิดของคําถามปลายปดซ่ึงไดกําหนดคําตอบไวให
เลือกตอบ (Multiple Choices) และแบบมาตราสวนประเมินคา (Rating Scale) 5 ระดับ โดย
แบบสอบถามจะแบงออกเปน 3 สวน ดังนี้ 

 
สวนท่ี 1 เปนแบบสอบถามเก่ียวกับลักษณะทางประชากรศาสตร ไดแก เพศ อายุ สัญชาติ 

ประเทศ อาชีพ รายได ลักษณะของการจายเงิน และพฤติกรรมตางๆของนักทองเท่ียวตางชาติ 
รวมถึงความถ่ีในการเดินทางมาทองเท่ียวในประเทศไทยโดยแบบสอบถามที่คําถามมีหลายคําตอบ
ใหเลือก (Multiple Choices) 
 

สวนท่ี 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจดานคุณภาพการบริการ คุณคาการบริการ 
โดยใชมาตราวัดขอมูลประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale) มีคา 5 ระดับ  
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สวนท่ี 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจที่สงผลตอความคิดเห็นเกี่ยวกับเจตนาเชิง
พฤติกรรม (Behavioral Intentions) ในการบอกตอ(WOM) ความจงรักภักดี (Loyalty) และการซ้ือซํ้า
(Repurchase) โดยใชมาตราวัดขอมูลประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale) โดยมี 5 ระดับ 

 
การตรวจสอบเคร่ืองมือ 

 
 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ ซ่ึงใชแบบสอบถามในการเก็บขอมูลโดยมีการ
ตรวจสอบคุณภาพและทดสอบความนาเช่ือถือของขอมูล ท้ังดานความเท่ียงตรง(Validity) และ
ความนาเช่ือถือได (Reliability) โดยข้ันตอนในการทดสอบความนาเช่ือถือของเคร่ืองมือ 2 ข้ันตอน 
(ประคอง กรรณสูต, 2534) ดังน้ี  

 
1. การตรวจสอบความเที่ยงตรง (Validity Content)โดยนําแบบสอบถามท่ีไดเรียบเรียง

แลวไปใหผูทรงคุณวุฒิ ซ่ึงในท่ีนี้จะทําการนําเสนอให อาจารยท่ีปรึกษาเปนผูตรวจสอบความ
เท่ียงตรงของเนื้อหา ตลอดจนความเหมาะสมของภาษาเพ่ือขอคําแนะนํามาปรับปรุงแกไขให
ถูกตองเหมาะสมในการนําไปเก็บขอมูลจริง 
 

2. ผูวิจัยนําแบบสอบถามฉบับรางไปทดลองใช (Try-Out) กับกลุมนักทองเท่ียว
ชาวตางชาติท่ีมาใชบริการ ในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีไมใชกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน เพื่อ
ทดสอบความเช่ือม่ัน (Reliability) ของแบบสอบถามในสวนท่ีเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating 
Scale)  โดยนําผลของขอมูลเฉพาะท่ีมีการวัดคาอัตราสวนประมาณคามากําหนดหาความเชื่อม่ัน 
โดยวิธีสัมประสิทธ์ิแอลฟา (α - Coefficient) โดยใชสูตรของ Cronbach (1974) ดวยโปรแกรม
สําเร็จรูปทางสถิติเพื่อหาคาความเช่ือม่ันของแบบสอบถามท่ีนําไปทดสอบคํานวณ โดยสรุปผลได
คาเทากับ 0.75 ตามสูตร ดังนี้ 
 

สูตร                
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α   = คาความเช่ือม่ันของแบบสอบถามท้ังฉบับ 

 n   = จํานวนขอของแบบสอบถาม 

∑ 2St   = ผลรวมของคาความแปรปรวนรายขอ 
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2Si   = คาความแปรปรวนรายขอ 
2
tSt   = คาความแปรปรวนของแบบสอบถามท้ังฉบับ 

 
การเก็บรวบรวมขอมูล 

 
การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) เพื่อศึกษาคุณภาพและคุณคา

การบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย
ของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา และดําเนินงานการเก็บรวบรวมขอมูลในชวงเวลาระหวางเดือน 
สิงหาคม – กันยายน พ.ศ. 2554 โดยศึกษาจากแหลงขอมูลปฐมภูมิ (Primary Data) เปนขอมูลท่ี
ไดรับการเก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผูใหขอมูลคือ ชาวตางชาติท่ีเขาใชบริการ แผนกผูปวย
นอก และหอผูปวยในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ซ่ึงผูวิจัยมีวิธีการเก็บขอมูลภายหลังจากที่
ชาวตางชาติไดเขารับบริการเสร็จส้ินในแตละจุดบริการ 
 

การวิเคราะหขอมูล 
 
การวิจัยเร่ืองคุณภาพและคุณคาการบริการที่มีผลตอเกิดเจตนาเชิงพฤติกรรม การใชบริการ

ของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพ จะทําการวิเคราะหขอมูล โดยนําขอมูลจาก
แหลงขอมูลปฐมภูมิ (Primary Data) มาดําเนินการวิเคราะหและอภิปรายผล ประกอบไปดวย  

 
แบบสอบถาม 
 
แบบสอบถามความคิดเห็นเพื่อประเมินงานวิจัยในคร้ังนี้ แบงออกเปน 3 สวน ดังนี้ 
 
สวนท่ี 1 เปนแบบสอบถามเก่ียวกับลักษณะทางประชากรศาสตร ไดแก เพศ อายุ สัญชาติ 

ประเทศ การศึกษา อาชีพ รายได และพฤติกรรมตางๆของนักทองเท่ียวตางชาติ รวมถึงความถี่ใน
การเดินทาง หาคาความถ่ีและแสดงคารอยละ โดยจําแนกขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม 
 

สวนท่ี 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจดานคุณภาพการบริการ คุณคาการบริการ 
โดยใชมาตราวัดขอมูลประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale) มีคา 5 ระดับ ซ่ึงผูวิจัยกําหนดคะแนน
เปน 5 ระดับดังนี้ 
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 ความคิดเห็นดาน ความพึงพอใจสําหรับคุณภาพการบริการ (Service Quality) 
ประกอบดวย ดานความเปนรูปธรรมของบริการ (Tangible) ดานความเช่ือม่ัน (Reliability) ดานการ
ตอบสนองความตองการ (Responsiveness) ดานความนาเช่ือถือ (Assurance) ดานการเขาถึงจิตใจ 
(Empathy) รวมถึงคุณคาการบริการ (Service Value) ประกอบดวย ราคา (Price) เวลา (Time) ความ
พยายามอํานวยความสะดวก (Effort) โดยกําหนดการใหคะแนนคําตอบของแบบสอบถามเปนมา
ตราสวนออกเปน 5 ระดับดังนี้  
 
 เกณฑการใหคะแนนระดับความพึงพอใจ 
 ระดับความพึงพอใจ          คะแนน 
 ระดับความพึงพอใจมากที่สุด  5 
 ระดับความพึงพอใจมาก   4 
 ระดับความพึงพอใจปานกลาง  3 
 ระดับความพึงพอใจนอย   2 
 ระดับความพึงพอใจนอยที่สุด  1 

 
สําหรับเกณฑการแปลความหมายคะแนนในการพิจารณาคะแนนเฉล่ีย ใชการคํานวณหา

คาเฉล่ียถวงน้ําหนัก (Weight Mean Score: WMS) (นําชัย, 2534)   
 
คะแนนเฉล่ีย  4.21 - 5.00    หมายถึง ความพึงพอใจอยูในระดับมากท่ีสุด 
คะแนนเฉล่ีย  3.41 - 4.20    หมายถึง ความพึงพอใจอยูในระดับมาก 
คะแนนเฉล่ีย  2.61 - 3.40    หมายถึง ความพึงพอใจอยูในระดับปานกลาง 
คะแนนเฉล่ีย  1.81 - 2.60    หมายถึง ความพึงพอใจอยูในระดับนอย 
คะแนนเฉล่ีย  1.00 - 1.80    หมายถึง ความพึงพอใจอยูในระดับนอยท่ีสุด 

 
สวนท่ี 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจที่สงผลตอความคิดเห็นเกี่ยวกับเจตนาเชิง

พฤติกรรม (Behavioral Intentions) ประกอบดวย การบอกตอ(WOM) ความจงรักภักดี (Loyalty) 
และการซ้ือซํ้า (Repurchase) โดยใชมาตราวัดขอมูลประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale)โดย
กําหนดการใหคะแนนคําตอบของแบบสอบถามเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ (Likert’s 
Scale) แบงออกเปน 5 ระดับดังนี้ 
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เกณฑการใหคะแนนระดับความคิดเห็น 
 

           ระดับความคิดเห็น          คะแนน 
  ระดับเห็นดวยมากท่ีสุด   5 
 ระดับเห็นดวยมาก   4 
  ระดับเห็นดวยปานกลาง   3 
  ระดับเห็นดวยนอย   2 
  ระดับเห็นดวยนอยท่ีสุด   1 
 

สําหรับเกณฑการแปลความหมายคะแนนในการพิจารณาคะแนนเฉล่ีย ใชการคํานวณหา
คาเฉล่ียถวงน้ําหนัก (Weight Mean Score: WMS) (นําชัย, 2534)   

 
คะแนนเฉล่ีย  4.21 - 5.00    หมายถึง เห็นดวยอยูในระดับมากท่ีสุด 
คะแนนเฉล่ีย  3.41 - 4.20    หมายถึง เห็นดวยอยูในระดับมาก 
คะแนนเฉล่ีย  2.61 - 3.40    หมายถึง เห็นดวยอยูในระดับปานกลาง 
คะแนนเฉล่ีย  1.81 - 2.60    หมายถึง เห็นดวยอยูในระดับนอย 
คะแนนเฉล่ีย  1.00 - 1.80    หมายถึง เห็นดวยอยูในระดับนอยท่ีสุด 

 
สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 

 
การศึกษาเร่ืองคุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคา

ชาวตางชาติ ในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย กรณีศึกษาโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ไดใชสถิติท่ี
เกี่ยวของ (สิน พันธุพินิจ, 2553) ดังนี้ 
 

1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ในสวนนี้จะทําการวิเคราะหขอมูลท่ีเกี่ยวกับ
คุณลักษณะของผูตอบแบบสอบถามและพฤติกรรมในการทองเท่ียวเชิงสุขภาพ ปจจัยดานคุณภาพ
การบริการ ปจจัยดานคุณคาการบริการ โดยใชสถิติคาความถ่ีและคารอยละของผูตอบแบบสอบถาม 

 
1.1 การแจกแจงความถ่ี (Frequency) โดยใชแสดงเปนจํานวนความถ่ีและคารอยละ

(Percent) 
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1.2 การวัดแนวโนมสูสวนกลาง (Central Tendency) โดยคาเฉล่ีย (Mean : Χ ) 
 

1.3 การวัดการกระจาย (Measure of Variation) โดยใชคาเบ่ียงเบนมาตรฐาน(Standard 
Deviation : SD) 
 

2. การวิเคราะหสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) เปนสถิติท่ีใชวิเคราะหขอมูลท่ี
ไดมาจากกลุมตัวอยางเพื่อนําลักษณะของกลุมตัวอยางหรือคาสถิติท่ีไดไปอางอิงลักษณะ หรือคาท่ี
แทจริงของประชากร สถิติอนุมานจึงใชสําหรับวิเคราะหขอมูลท่ีศึกษาหรือวิจัยโดยใชกลุมตัวอยาง
แลวสรุปอางอิงไปสูลักษณะของประชากรท้ังหมดท่ีกลุมตัวอยางนั้นเปนตัวแทน โดยใชสถิติ หาคา
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson Correlation) และสถิติวิเคราะหความถดถอยเชิงพหุ 
(Multiple Regression Analysis) 
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บทที่ 4 
 

การวิเคราะหผลการศึกษา 
 

 การศึกษาเร่ือง คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคา
ชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย : กรณีศึกษาโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา เปนการวิจัย
เชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดยกลุมตัวอยางเปนชาวตางชาติ ท่ีเขาใชบริการใน
โรงพยาบาลกรุงเทพ พัทยาผูวิจัยไดเก็บขอมูลดวยแบบสอบถามแกกลุมประชากรตัวอยางท้ังส้ิน 
459 ชุด และไดคัดเลือกแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณกลับคืนมา 405 ชุด คิดเปนรอยละ 88 
หลังจากนั้นผูวิจัยไดนําขอมูลจากแบบสอบถามมาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ โดย
แบงผลการวิเคราะหขอมูลเปน 4 สวน ดังนี้ 
 
 สวนท่ี 1       ขอมูลเกี่ยวกับลักษณะทางประชากรศาสตร  

สวนท่ี 2       ขอมูลเกี่ยวกับความพึงพอใจดานคุณภาพการบริการและดานคุณคาการบริการ 
สวนท่ี 3       ขอมูลเกี่ยวกับความคิดเห็นดานเจตนาเชิงพฤติกรรม 
สวนท่ี 4       ขอมูลเกี่ยวกับการทดสอบสมมติฐาน 
 

สัญลักษณท่ีใชในการวิเคราะห 
 
 สัญลักษณท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล เพื่อใหเกิดความเขาใจตรงกันในการแปลความหมาย
จากผลการวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยจึงกําหนดความหมายของสัญลักษณท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
ดังนี้ 
 
                 n    แทน จํานวนกลุมตัวอยาง 
 X    แทน คะแนนเฉล่ียหรือคาเฉล่ีย 
 SD   แทน สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 F    แทน คาสถิติท่ีใชวิเคราะหในการวิเคราะหความแปรปรวน 
 SS    แทน คาผลบวกกําลังสองของคะแนนรวม (Sum of Square ) 
 MS   แทน คาผลบวกกําลังสองของคะแนนเฉล่ีย (Mean of Square ) 
 r     แทน คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ  (Correlation Coefficient) 
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 R    แทน คาสัมประสิทธสหสัมพันธพหุคูณ 
 b       แทน คาสัมประสิทธ์ิน้ําหนกัการทํานาย 
 *    แทน ระดับนัยสําคัญท่ีระดับ .05 
 **    แทน ระดับนัยสําคัญท่ีระดับ .01 
 P-value, p       แทน ความนาจะเปนไปในการยอมรับสมมติฐาน 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
สวนท่ี 1 ขอมูลเก่ียวกับลักษณะทางประชากรศาสตร 
 

จากกลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา และดําเนินงานการเก็บรวบรวมขอมูลในชวงเวลาระหวางเดือน 
สิงหาคม - กันยายน พ.ศ. 2554  จํานวนท้ังหมด 405 คน  มีลักษณะขอมูลท่ัวไปดังนี้ คือ 
 
ตารางท่ี 8  จํานวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามเพศ 
 

เพศ จํานวน(คน) รอยละ 
ชาย 237 58.8 

 หญิง 168 41.5 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
 
จากตารางท่ี 8 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ

สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญเปนเพศชาย จํานวน 237 คน คิดเปนรอยละ 
58.5 
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ตารางท่ี 9  จํานวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามชวงอายุ 
 

ชวงอาย ุ จํานวน(คน) รอยละ 
ไมเกิน 30 ป 8 2.0 
 31 – 40 ป 38 9.4 
 41 – 50 ป 42 10.4 
 51 – 60 ป 115 28.4 
61 – 70 ป 114 28.1 

 71 ป ข้ึนไป 88 21.7 
รวมท้ังหมด 405 100.00 

 
 จากตารางท่ี 9 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญเปนกลุมผูสูงอายุอยูในชวง 51 – 60 ป จํานวน 
155 คน คิดเปนรอยละ 28.4 รองลงมาชวงอายุ 61 – 70 ป จํานวน 114  คน คิดเปนรอยละ 28.1 และ
อายุมากกวา 71 ป ข้ึนไป จํานวน 88  คน คิดเปนรอยละ 21.7 

 
ตารางท่ี 10  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามรายได 
 

รายได จํานวน(คน) รอยละ 
ต่ํากวา 90,000 บาท 43 10.6 

90,000 – 149,970 บาท 124 30.6 
150,000 – 299,970 บาท 140 34.6 
300,000 – 899,970 บาท 97 24.0 
มากกวา 900,000 บาท 1 0.2 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
  
 จากตารางท่ี 10 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยามีรายไดต่ํากวา 90,000 บาท จํานวน 43 คน คิดเปนรอย
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ละ 10.6  ซ่ึงอยูในชวง 90,000 – 149,970 บาท จํานวน 124 คน คิดเปนรอยละ 30.6 และสวนใหญอยู
ในชวง150,000 – 299,970 บาท จํานวน 140 คน คิดเปนรอยละ 34.6 สําหรับรายไดอยูในชวง 
300,000 – 899,970 บาท จํานวน 97  คน คิดเปนรอยละ 24 
 
ตารางท่ี 11  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามอาชีพ 
 

อาชีพ จํานวน(คน) รอยละ 
เจาของธุรกิจ 111 27.4 
พนักงานบริษทั 47 11.6 
อาชีพอิสระ 5 1.2 

ราชการหรือรัฐวิสาหกจิ 19 4.7 
แมบาน 71 17.5 
เกษยีณ 152 37.5 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
  
 จากตารางท่ี 11 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญเปนกลุมผูสูงอายุท่ีเกษียณแลว จํานวน 152 คน 
คิดเปนรอยละ 37.5 รองลงมาเปนเจาของธุรกิจ จํานวน 111 คน คิดเปนรอยละ 27.4 และเปนแมบาน 
จํานวน 71 คน คิดเปนรอยละ 17.5 
 
ตารางท่ี 12  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามประเทศ 
 

ประเทศ จํานวน(คน) รอยละ 
Austria [Europe] 32 7.9 
France [Europe] 14 3.5 
Germany [Europe] 44 10.9 
Netherlands [Europe] 6 1.5 
Norway [Europe] 37 9.1 
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ตารางท่ี 12  (ตอ) 
 

ประเทศ จํานวน(คน) รอยละ 
Russia [Europe] 30 7.4 
United Kingdom (UK) [Europe] 109 26.9 
United States (USA) [North America] 72 17.8 
Japan [East Asia] 11 2.7 
Pakistan [South Asia] 5 1.2 
Sri Lanka [South Asia] 7 1.7 
New Zealand [Pacific] 5 1.2 
Oman [Middle East]  33 8.1 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
 
 จากตารางท่ี 12 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญมาจากแถบยุโรป ไดแก The United Kingdom 
(UK) [Europe] จํานวน 109 คน คิดเปนรอยละ 26.9 รองลงมา The United States (USA) [North 
America] จํานวน 72 คน คิดเปนรอยละ17.8 และมาจาก Germany [Europe] จํานวน 44 คน คิดเปน
รอยละ 10.9 

 
ตารางท่ี 13  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามจํานวนผูเขารับบริการ 
 

จํานวนผูเขารับบริการ จํานวน(คน) รอยละ 
เพียงคนเดียว 143 35.3 
เปนคู (2 คน) 261 64.4 

เปนกลุมมากกวา 3 คน 1 0.2 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
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 จากตารางท่ี 13 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญจะมีเพื่อนหรือญาติมาดวย จํานวน 162 คน คิด
เปนรอยละ 64.6 และท่ีมารับบริการดวยตนเองเพียงลําพัง จํานวน 143 คน คิดเปนรอยละ 35.3 
 
ตารางท่ี 14  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามประเภทการเขามาในไทย 
 

ประเภท จํานวน(คน) รอยละ 
นักทองเท่ียวตางชาติท่ีมีวัตถุประสงคดาน
การแพทย 

34 8.4 

นักทองเท่ียวตางชาติท่ีมีวัตถุประสงคดาน
ธุรกิจ 

18 4.4 

นักทองเท่ียวตางชาติท่ีมีวัตถุประสงค
เดินทางทองเที่ยว 

95 23.5 

นักทองเท่ียวตางชาติท่ีมีวัตถุประสงคมา
พักอาศัย 

258 63.7 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
 
 จากตารางท่ี 14 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญเปนกลุมผูสูงอายุท่ีเกษียณแลวมาพักอาศัยใน
ประเทศไทย จํานวน 258 คน คิดเปนรอยละ 63.7 รองลงมาคือเดินทางมาทองเท่ียว จํานวน 95 คน 
คิดเปนรอยละ 23.5 และกลุมท่ีนาสนใจคือเดินทางเขามาเพื่อวัตถุประสงคดานการแพทยโดยตรง 
จํานวน 34 คน คิดเปนรอยละ 8.4 
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ตารางท่ี 15  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามชองทางการติดตอเพ่ือมารับบริการ 
 

ชองทางการติดตอ จํานวน(คน) รอยละ 
ตัวแทนตางประเทศ 9 2.2 
ตัวแทนในประเทศไทย 6 1.5 
บริษัทประกัน 134 33.1 
ทางอีเมลเว็บไซดโรงพยาบาล 57 14.1 
ทางโทรศัพท 58 14.3 
เดินเขามารับบริการ 141 34.8 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
  
 จากตารางท่ี 15 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญเดินเขามารับบริการโดยตรง จํานวน 141 คน 
คิดเปนรอยละ 34.8 รองลงมาผานตัวแทนบริษัทประกัน จํานวน 134 คน คิดเปนรอยละ 33.1 และ
ทางชองทางการส่ือสาร อีเมล เว็บไซด โทรศัพทของโรงพยาบาล จํานวน 115 คิดเปนรอยละ 28.4 

 
ตารางท่ี 16  จาํนวนและรอยละของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของ 
 โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา จาํแนกตามประเภทการชําระคารักษาพยาบาล 
 

การชําระคารักษาพยาบาล จํานวน(คน) รอยละ 
สวัสดิการรัฐบาล 24 5.9 
ประกันสวนบุคคล 216 53.3 
ชําระเงินเอง 165 40.7 

รวมท้ังหมด 405 100.00 
 
 จากตารางท่ี 16 พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษาคือลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการ
สุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญชําระคารักษาพยาบาลโดยใชประกันสวน
บุคคล จํานวน 216 คน คิดเปนรอยละ 53.3 รองลงมาชําระเงินเอง จํานวน 165 คน คิดเปนรอยละ 
40.7  
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สวนท่ี 2 ขอมูลเก่ียวกับความพึงพอใจดานคุณภาพการบริการและดานคุณคาการบริการ 
 
ในการศึกษาระดับความพึงพอใจขอผูรับบริการตอคุณภาพการบริการดานคุณภาพการ

บริการ อันไดแก ดานความเปนรูปธรรมของบริการ ดานความเช่ือมั่น ดานการตอบสนองความ
ตองการ ดานความนาเช่ือถือ ดานการเขาถึงจิตใจ และคุณคาการบริการ อันไดแก ราคา เวลา และ
ความพยายามอํานวยความสะดวก ภาพรวมความพึงพอใจ อันไดแก การใหบริการอยางครบวงจร
ดวยทางเทคโนโลยีทางการแพทยท่ีกาวหนาและทันสมัย ผลดังนี้ 
 
ตารางท่ี 17  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนความพึงพอใจของผูรับบริการตอ 
 ดานคุณภาพการบริการเปนรายขอ 
 

ความพึงพอใจตอคุณภาพการบริการ Χ  SD แปลผล (ระดบั) 

1. เคร่ืองมือทางการแพทย หองพัก  
   หองผาตัด 

4.59 0.564 มากท่ีสุด 

2. อุปกรณทางการแพทยทันสมัย 4.66 0.523 มากท่ีสุด 

3. พื้นที่การใหบริการ 4.58 0.546 มากท่ีสุด 
4. การใหบริการดานโภชนาการ 3.83 0.783 มาก 
5. ส่ิงอํานวยความสะดวกท่ัวไป 
   ภายในหองบริการ 

4.39 0.630 มากท่ีสุด 

6. ดานช่ือเสียงความเปนศูนยกลาง 
   ดานการแพทย 

4.34 0.644 มากท่ีสุด 

7. ยืนยนับริการจากแพทยโดย 
   ไมตองรองขอ 

3.27 0.892 ปานกลาง 

8. ความระมัดระวังการใหการรักษา 4.38 0.614 มากท่ีสุด 
9. การเก็บรักษาความลับผูปวย 4.53 0.547 มากท่ีสุด 

10. ความมีช่ือเสียงดานกายภาพ 3.72 0.666 มาก 
11. มีความรวดเร็วกับผูปวยทุกราย 4.18 0.539 มาก 
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ตารางท่ี 17  (ตอ) 
 

ความพึงพอใจตอคุณภาพการบริการ Χ  SD แปลผล (ระดบั) 

12. เวลาที่ไดรับบริการสําหรับ 
      การรับการรักษา 

4.31 0.531 มากท่ีสุด 

13. การใหสัญญาสําหรับเวลา 
     เขารับบริการ 

4.52 0.607 มากท่ีสุด 

14. พนักงานเต็มใจใหความชวยเหลือ 4.49 0.548 มากท่ีสุด 
15. พนักงานตอบสนองทาง 
     ดาน กายภาพทันทีเม่ือตองการ 

4.16 0.563 มาก 

16. เวลาที่แพทยใชสําหรับ 
     การตรวจรักษา 

4.27 0.672 มากท่ีสุด 

17. ความสม่ําเสมอและตอเนือ่ง 
     ของแพทยในการเขาเยี่ยมอาการ 

4.12 0.660 มาก 

18. ความใสใจในการใหขอมูลการรักษา   
     และการตอบขอซักถาม 

 
4.30 

 
0.542 

 
มากท่ีสุด 

19. การบริการท่ีดี โรงพยาบาลท่ีดี 4.48 0.565 มากท่ีสุด 
20. ใหบริการเทาเทียมกนักับลูกคา 
     ทุกเช้ือชาติ 

4.25 0.703 มากท่ีสุด 

21. ความตรงตอเวลาในการใหบริการ 4.48 0.556 มากท่ีสุด 
22. ใหขอมูลสิทธิผูปวยทุกคร้ัง 
      ท่ีมาใชบริการ 

4.21 0.518 มากท่ีสุด 

23. ราคาเหมาะสม 3.69 0.736 มาก 
24. ความนาเช่ือถือของพยาบาล 
     และเจาหนาท่ี 

4.04 0.594 มาก 

25. ความชัดเจนในการอธิบาย เกีย่วกับ 
      ผลการตรวจรางกาย/การรักษา 

4.34 0.583 มากท่ีสุด 
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ตารางท่ี 18  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนความพึงพอใจของผูรับบริการตอ 
 ดานคุณภาพการบริการเปนรายดาน 
 

ความพึงพอใจตอคุณภาพการบริการ Χ  SD แปลผล (ระดบั) 

1. ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 4.41 0.319 มากท่ีสุด 
2. ดานความเช่ือม่ัน  4.12 0.330 มาก 
3. ดานการตอบสนองความตองการ  4.33 0.325 มากท่ีสุด 
4. ดานการเขาถึงจิตใจ 4.28 0.380 มากท่ีสุด 
5. ดานความนาเช่ือถือ 4.16 0.306 มาก 

รวม 4.26 0.245 มากท่ีสุด 

 
ผลการศึกษาจากตารางท่ี 18 แสดงใหเห็นวาระดับความพึงพอใจของลูกคาชาวตางชาติใน

โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาท่ีมีตอคุณภาพการบริการโดยรวมอยูในระดับมากท่ีสุด สามารถ
เรียงลําดับความพึงพอใจเฉลี่ยรายปจจัยจากมากไปนอยไดดังนี้ ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 
ดานการตอบสนองความตองการ ดานการเขาถึงจิตใจ ดานความนาเช่ือถือ และดานความเช่ือม่ัน มี
คาเฉล่ียความพึงพอใจเทากับ 4.41, 4.33, 4.28, 4.16 และ 4.12 ตามลําดับ 

 
ตารางท่ี 19  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนความพึงพอใจของผูรับบริการตอ 
 การรับรูคุณคาการบริการเปนรายขอ 
 

การรับรูคุณคาการบริการ Χ  SD แปลผล (ระดบั) 

26. คาบริการสําหรับการรักษาพยาบาล 3.95 0.733 มาก 
27. คาบริการคมคากับคุณภาพการบริการ 
     ท่ีไดรับ 

3.92 0.686 มาก 

28. ราคาไมข้ึนอยูกับสัญชาติ ไมกระทบ  
      ตอการตัดสินใจในการรับการ 
      รักษาพยาบาล 
 
 

3.56 0.731 มาก 
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ตารางท่ี 19  (ตอ) 
 

การรับรูคุณคาการบริการ Χ  SD แปลผล (ระดบั) 

29. เวลาที่ใชรับบริการทางการแพทย 
     มีความเหมาะสม 

3.64 0.754 มาก 

30. ไดรับประโยชนอ่ืนๆ ระหวางนั่ง 
      รอพบแพทย 

3.91 0.633 มาก 

31. ไดรับขอมูลสถานะในการรอคอย 
       หรือ แผนการรักษาสุขภาพ 

3.33 0.878 ปานกลาง 

32. การเขาถึงบริการไดโดยงาย  
      ไมมีอุปสรรค 

4.45 0.585 มากท่ีสุด 

33. การรับขาวสารของโรงพยาบาล 
     ไดโดยงาย 

4.56 0.600 มากท่ีสุด 

34. ข้ันตอนการดูแลของพนกังานทุกสวน 
     ใหบริการลูกคาเทาเทียมกนัทุกสัญชาติ 

4.21 0.679 มากท่ีสุด 

35. คุณภาพการบริการ เหมาะสมกับ 
    คุณคาการบริการ 

4.45 0.572 มากท่ีสุด 

 
ตารางท่ี 20  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนความพึงพอใจของผูรับบริการตอ 
 การรับรูคุณคาการบริการเปนรายดาน 
 

การรับรูคุณคาการบริการ Χ  SD แปลผล (ระดบั) 

1. ดานราคา  3.85 0.466 มาก 
2. ดานเวลา 3.75 0.445 มาก 
3. ดานความพยายามอํานวยความสะดวก 4.41 0.391 มากท่ีสุด 

รวม 4.00 0.327 มาก 

 
ผลการศึกษาพบวา จากตารางท่ี 20 แสดงใหเห็นวาระดับความพึงพอใจของลูกคา

ชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาที่มีตอการรับรูคุณคาการบริการโดยรวมอยูในระดับมาก
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สามารถเรียงลําดับความพึงพอใจเฉล่ียรายปจจัยจากมากไปนอยไดดังนี้ ดานความพยายามอํานวย
ความสะดวก ดานราคา และดานเวลา มีคาเฉล่ียความพึงพอใจเทากับ 4.41, 3.85 และ 3.75 
ตามลําดับ 

 
ตารางท่ี 21  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนความพึงพอใจของผูรับบริการ 
 โดยภาพรวม 
 

ความพึงพอใจภาพรวม Χ  SD 
แปลผล 

(ระดับพึงพอใจ) 
36. ความพึงพอใจภาพรวมของการบริการ 
      ท่ีคุณไดรับ  

4.35 0.554 มากท่ีสุด 

  
ผลการศึกษาพบวา จากตารางท่ี 21 แสดงใหเห็นวาระดับความพึงพอใจของผูรับบริการที่มี

ตอโรงพยาบาลโดยภาพรวมอยูในระดับมากท่ีสุด มีคาเฉล่ียความพึงพอใจเทากับ 4.35 
 

สวนท่ี 3 ขอมูลเก่ียวกับความคิดเห็นดานเจตนาเชิงพฤติกรรม 
 

ตารางท่ี 22  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของระดับความคิดเห็นของผูรับบริการตอ 
 ดานเจตนาเชิงพฤติกรรมเปนรายขอ 
 

ความคิดเห็นดานเจตนาเชงิพฤติกรรม Χ  SD 
แปลผล 

(ระดับท่ีเห็นดวย) 

1. กลับมาใชบริการส่ิงอํานวย 
    ความสะดวกซํ้า 

4.36 0.615 มากท่ีสุด 

2. กลับมาใชบริการดานการรักษาซํ้า 4.38 0.600 มากท่ีสุด 
3. แนะนําบริการส่ิงอํานวยความสะดวก 
   แกผูอ่ืน 

4.35 0.602 มากท่ีสุด 

4. แนะนําการบริการของโรงพยาบาล 
   ใหแกผูอ่ืน 
 

4.51 0.624 มากท่ีสุด 
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ตารางท่ี 22  (ตอ) 
 

ความคิดเห็นดานเจตนาเชงิพฤติกรรม Χ  SD 
แปลผล 

(ระดับท่ีเห็นดวย) 

5. ยังคงใชบริการทางดานการแพทย 
    แมวาจะจายเพ่ิมข้ึน 

3.93 0.625 มาก 

6. ไมเลือกใชบริการโรงพยาบาลอ่ืน 
    ถึงแมจะมีมาตรฐานเดยีวกนั 

4.28 0.594 มากท่ีสุด 

 
ตารางท่ี 23  แสดงคาเฉล่ียและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของระดับความคิดเห็นของผูรับบริการตอ 
 ดานเจตนาเชิงพฤติกรรมเปนรายดาน 
 

ความคิดเห็นดานเจตนาเชงิพฤติกรรม Χ  SD 
แปลผล 

(ระดับท่ีเห็นดวย) 
1. ดานการซ้ือซํ้า 4.37 0.468 มากท่ีสุด 
2. ดานการบอกตอ 4.43 0.461 มากท่ีสุด 
3. ดานความจงรักภักด ี 4.10 0.397 มาก 

รวม 4.31 0345 มากท่ีสุด 

 
ผลการศึกษาพบวา จากตารางท่ี 23 แสดงใหเห็นวาระดับความคิดเห็นดานเจตนาเชิง

พฤติกรรมโดยรวมของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยามีความเห็นดวยอยูในระดับ
มาก สามารถเรียงลําดับความความคิดเห็นเฉล่ียจากมากไปนอยไดดังนี้ ดานการบอกตอ ดานการซ้ือ
ซํ้า และดานความจงรักภักดี มีคาเฉล่ียความความคิดเห็นเทากับ 4.43, 4.37 และ 4.10 ตามลําดับ 

 
สวนท่ี 4 ขอมูลเก่ียวกับการทดสอบสมมุติฐาน 

 
4.1 ศึกษคุณภาพการบริการ (Service Quality) อันไดแก ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 

(Tangibles) ดานความเช่ือม่ัน(Reliability) ดานการตอบสนองความตองการ(Responsiveness) ดาน
ความนาเช่ือถือ (Assurance) ดานการเขาถึงจิตใจ(Empathy) และศึกษาคุณคาการบริการ (Service 
Value) อันไดแก ราคา (Price) เวลา (Time) ความพยายามอํานวยความสะดวก (Effort) มี
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ความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจตอการเขารับบริการ (Satisfaction) รวมถึงการทดสอบ
ความสัมพันธระหวางความพึงพอใจมีความสัมพันทางบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรม โดยใช
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson Correlation) แทนคาดวยสัญลักษณ r ซ่ึงมีคาอยู
ระหวาง -1 ถึง +1 โดยคานี้จะเปล่ียนไปตามลักษณะของความสัมพันธระหวางตัวแปรดังนี้ (ธวัชชัย 
งามสันติวงศ, 2539: 279) 

 
ความสัมพันธระหวางตัวแปร คือ ถาตัวแปรตัวหนึ่งเพิ่มแลวอีกตัวแปรหนึ่งเพิ่มตามหรือถา

ตัวแปรตัวหนึ่งลดแลวอีกตัวแปรหนึ่งลดตาม เคร่ืองหมายสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจะมีคาเปนบวก 
 

 ความสัมพันธระหวางตัวแปร คือ ถาตัวแปรตัวหนึ่งเพิ่มแลวอีกตัวแปรหน่ึงลด หรือถาตัว
แปรตัวหนึ่งลดแลวอีกตัวแปรหนึ่งเพิ่ม เคร่ืองหมายสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธจะมีคาเปนลบ 
 
 การพิจารณาวาตัวแปร 2 ตัวนั้นมีความสัมพันธกันมากนอยเพียงใด พิจารณาไดจากตัวเลข
ของคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธดังนี้ 
 เม่ือ r มีคา  0.81 – 1.00  ถือวาความสัมพันธในระดับสูง 
 เม่ือ r มีคา  0.61 – 0.80  ถือวาความสัมพันธในระดับคอนขางสูง 
 เม่ือ r มีคา  0.41 – 0.60  ถือวาความสัมพันธในระดับกลาง 
 เม่ือ r มีคา  0.21 – 0.40  ถือวาความสัมพันธในระดับคอนขางตํ่า 
 เม่ือ r มีคา  0.00 – 0.20  ถือวาความสัมพันธในระดับตํ่า 
 

4.2 ใชสถิติการวิเคราะหความถดถอยเชิงพหุ (Multiple Regression Analysis) เพื่อคัดเลือก
ปจจัยตาง ๆ ท่ีดีท่ีสุด ในการอธิบายความพึงพอใจ  ในการคัดเลือกปจจัยพยากรณ ดานคุณภาพการ
บริการ คุณคาการบริการ ใชเกณฑการพิจารณาจากความมีนัยสําคัญทางสถิติ ของคาสัมประสิทธ์ิ
ความถดถอย ซ่ึงไดจากการนําปจจัยทุกตัวท่ีมีความสัมพันธกับความพึงพอใจของผูรับบริการ 
จากน้ันทดสอบความสัมพันธโดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Prearson Correlation)
เขาไปในสมการ ถาสัมประสิทธ์ิการถดถอยมีนัยสําคัญทางสถิติระดับ 0.05 แสดงวาปจจัยดังกลาว
สามารถอธิบายระดับความพึงพอใจของผูรับบริการ จากน้ันหาสมการพยากรณท่ีเหมาะสม โดยใช
สถิติการวิเคราะหความถดถอยเชิงพหุ วิธี Stepwise (Stepwise Multiple Regression Analysis) แลว
นําสัมประสิทธ์ิการถดถอย(B) ของปจจัยดังกลาว มาสรางสมการพยากรณ เพื่อหาตัวแปรทํานาย
และสมการท่ีดีท่ีสุดที่มีตอตัวแปรตาม  
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ทดสอบสมมติฐานท่ี 1 และ 2 คุณภาพการบริการและการรับรูคุณคาบริการมีความสัมพันธ
ทางบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 

ทดสอบความสัมพันธปจจัยดานคุณภาพการบริการและการรับรูคุณคาบริการกับความพึง
พอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 

 
ตารางท่ี 24  ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางปจจัยดานคุณภาพการบริการและการรับรูคุณคา 
 บริการกับความพึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพ 
 พัทยา 

 (n=405) 

ปจจัยคุณภาพและคุณคาการบริการ 
ความพึงพอใจของผูรับบริการ 

r p-value 
ดานความเปนรูปธรรม 0.34** 0.0000 
ดานความเช่ือม่ัน 0.41** 0.0000 
ดานการตอบสนอง 0.36** 0.0000 
ดานการเขาถึงจิตใจ 0.38** 0.0000 
ดานความนาเช่ือถือ 0.41** 0.0000 
ดานราคา 0.33** 0.0000 
ดานเวลา 0.33** 0.0000 
ดานความสะดวกสบาย 0.37** 0.0000 
*    ระดับนยัสําคัญท่ีระดับ 0.05 
**  ระดับนยัสําคัญท่ีระดับ 0.01 
 

จากตารางท่ี 24 วิเคราะหความสัมพันธระหวางความพึงพอใจในการใชบริการมี
ความสัมพันธกับปจจัยคุณภาพและคุณคา โดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson 
Correlation)  พบวา ความพึงพอใจในการใชบริการมีความสัมพันธกับปจจัยคุณภาพและคุณคาการ
บริการทุกตัว สามารถวิเคราะหไดดังนี้ 

 
1. ปจจัยดานความเปนรูปธรรมของบริการกับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-

value มีคาเทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานความเปนรูปธรรมของ
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บริการมีความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติใน
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01  

 
2. ปจจัยดานความเช่ือม่ันกับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-value มีคาเทากับ 

0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานความเช่ือม่ันมีความสัมพันธเชิงบวกกับความ
พึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทาง
สถิติท่ี 0.01  

 
3. ปจจัยดานการตอบสนองความตองการกับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-

value มีคาเทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานการตอบสนองความตองการ
มีความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01  

 
4. ปจจัยดานการเขาถึงจิตใจกับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-value มีคา

เทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานการเขาถึงจิตใจมีความสัมพันธเชิงบวก
กับความพึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับ
นัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01  

 
5. ปจจัยดานความนาเช่ือถือกับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-value มีคา

เทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานความนาเช่ือถือมีความสัมพันธเชิงบวก
กับความพึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับ
นัยสําคัญทางสถิติ 0.01 

 
6. ปจจัยดานราคากับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-value มีคาเทากับ 0.0000 

ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานราคามีความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจในการ
ใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 

 
7. ปจจัยดานเวลากับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-value มีคาเทากับ 0.0000 

ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยดานเวลามีความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจในการ
ใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 
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8. ปจจัยความพยายามอํานวยความสะดวกกับความพึงพอใจในการใชบริการ พบวาคา p-
value มีคาเทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาปจจัยความพยายามมีความสัมพันธเชิง
บวกกับความพึงพอใจในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับ
นัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 

 
 สําหรับการทดสอบสมมติฐานท่ี 1 และ 2 โดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson 
(Pearson Correlation) พบวา ความพึงพอใจในการใชบริการมีความสัมพันธกับปจจัยคุณภาพและ
คุณคาการบริการทุกตัว ท่ีระดับนัยสําคัญท่ี 0.01 สามารถเรียงลําดับคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) 
จากมากไปนอยของปจจัยคุณภาพกและการรับรูคุณคาบริการที่มีความสัมพันธทางบวกกับความพึง
พอใจในการใชบริการไดดังนี้ ดานความเช่ือม่ัน, ดานความนาเช่ือถือ ดานการเขาถึงจิตใจ ดานความ
สะดวกสบาย (Effort) ดานการตอบสนองความตองการ ดานความเปนรูปธรรมของบริการ ดาน
ราคา (Price) และดานเวลา (Time) มีคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) เทากับ 0.41, 0.41, 0.38, 0.37, 
0.36, 0.34, 0.33 และ 0.33 ตามลําดับ 

 
ทดสอบสมมติฐานท่ี 3  ความพึงพอใจในการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับเจตนาเชิง

พฤติกรรมในการใชบริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 
ทดสอบความสัมพันธดานความพึงพอใจในการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับเจตนา

เชิงพฤติกรรมในการใชบริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 

ตารางท่ี 25  ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางความพึงพอใจในการบริการมีความสัมพันธ 
 ทางบวกกบัเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาล 
 กรุงเทพพัทยา  

(n=405) 
ความพึงพอใจกับเจตนาเชิง

พฤติกรรม 
ระดับเจตนาเชิงพฤติกรรม 

การซ้ือซํ้า การบอกตอ ความจงรักภักดี 

ความพึงพอใจ 
r 0.61** 0.45** 0.46** 

p-value 0.0000 0.0000 0.0000 
*    ระดับนยัสําคัญท่ีระดับ 0.05 
**  ระดับนยัสําคัญท่ีระดับ 0.01 
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จากตารางท่ี 25 วิเคราะหความสัมพันธระหวางความพึงพอใจในการใชบริการมี
ความสัมพันธกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการโดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson 
(Pearson Correlation) พบวา ความพึงพอใจในการใชบริการมีความสัมพันธกับเจตนาเชิงพฤติกรรม
ในการใชบริการทุกตัว สามารถวิเคราะหไดดังนี้ 

 
1. ความพึงพอใจในการใชบริการกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการซ้ือซํ้า พบวาคา p-value 

มีคาเทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาความพึงพอใจในการใชบริการมี
ความสัมพันธเชิงบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรมการซ้ือซํ้าของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 

  
2. ความพึงพอใจในการใชบริการกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการบอกตอ พบวาคา p-

value มีคาเทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาความพึงพอใจในการใชบริการมี
ความสัมพันธเชิงบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรมการบอกตอของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 

 
3. ความพึงพอใจในการใชบริการกับเจตนาเชิงพฤติกรรมดานความจงรักภักดี พบวาคา p-

value มีคาเทากับ 0.0000 ซ่ึงมีคานอยกวา 0.01 หมายความวาความพึงพอใจในการใชบริการมี
ความสัมพันธเชิงบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรมดานความจงรักภักดีของลูกคาชาวตางชาติใน
โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 

สําหรับการทดสอบสมมติฐานท่ี 3 โดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson 
Correlation) พบวาความพึงพอใจมีความสัมพันธกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการ สามารถ
เรียงลําดับคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) จากมากไปนอยของเจตนาเชิงพฤติกรรมท่ีมีความสัมพันธ
ทางบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการไดดังนี้ การซ้ือซํ้า ความจงรักภักดี และการบอกตอ มีคา
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) เทากับ 0.61, 0.46 และ 0.45 ตามลําดับ 
 

ทดสอบสมมติฐานท่ี 4 ความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของชาวตางชาติในการใชบริการของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 

 
ข้ันตอนท่ี 1 วิเคราะหความสามารถในการทํานายกลุมความพึงพอใจดานคุณภาพ

การบริการและคุณคาการบริการโดยใชสถิติการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ เพื่อคัดเลือกปจจัยตาง ๆ ท่ี
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สามารถอธิบายเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพ
พัทยา 

 
ตารางท่ี 26  แสดงคาสถิติการวิเคราะหถดถอยพหุคูณเพือ่คัดเลือกกลุมความพึงพอใจดานคุณภาพ 
 การบริการและคุณคาการบริการโดยใชสถิติการวิเคราะหถดถอยพหุคูณเพื่อคัดเลือก 
 ปจจัยตาง ๆ ในการอธิบายเจตนาเชิงพฤตกิรรมของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาล 
 กรุงเทพพัทยา 

 

กลุมความพึงพอใจ R R2 
Adjusted 

R2 
B 

Std. 
Error 

Beta t p-value 

คาคงที่ 
ความเปนรูปธรรม 
ความเช่ือมั่น 
การตอบสนอง 
การเขาถึงจิตใจ 
ความนาเช่ือถือ 
ราคา 
เวลา 
ความสะดวกสบาย 

0.75 0.57 0.56 0.12 
0.15 
-0.04 
-0.02 
0.29 
0.26 
-0.03 
0.01 
0.34 

0.20 
0.05 
0.05 
0.05 
0.04 
0.05 
0.03 
0.03 
0.04 

 
0.14 
-0.04 
-0.02 
0.32 
0.24 
-0.04 
0.01 
0.38 

0.59 
3.36 
-0.78 
-0.33 
7.68 
5.41 
-0.95 
0.16 
8.81 

0.5540 
0.0010 
0.4350 
0.7390 
0.0000 
0.0000 
0.3430 
0.8770 
0.0000 

สมการ  88110 ... xxy βββ +++=
∧

 
 

 ทดสอบเกี่ยวกบัสัมประสิทธ์ิความถดถอย (B) นําปจจยัในสวนของการวัดคุณภาพและ
คุณคาการบริการ เขาสมการท้ังหมด 8 ตวั ซ่ึงสามารถอธิบายผลดังนี ้
 

1. ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานความเปนรูปธรรมกับเจตนาเชิงพฤติกรรมใน
การใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติทดสอบ  t = 3.36 หรือ p-
value = 0.0010 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานความเปนรูปธรรมมีความสัมพันธ
เชิงบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา 
(p-value < 0.01) และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = 0.15 
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2. ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานความเช่ือม่ันกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติทดสอบ t = -0.78 หรือ p-value = 
0.4350 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานความเช่ือม่ันไมมีความสัมพันธกับเจตนา
เชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (p-value > 0.05)
และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = -0.04 

 
3. ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานการตอบสนองกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการ

ใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา  สถิติทดสอบ   t = -0.33 หรือ p-value 
= 0.7390 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานการตอบสนองไมมีความสัมพันธกับ
เจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
(p-value > 0.05) และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = -0.02 
 

4. ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานการเขาถึงจิตใจกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการ
ใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติทดสอบ t = 7.682 หรือ p-value 
= 0.0000 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานการเขาถึงจิตใจมีความสัมพันธเชิงบวก
กับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (p-
value < 0.01) และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = 0.29 
 

5. ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานความนาเช่ือถือกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการ
ใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติทดสอบ t = 5.4080 หรือ p-value 
= 0.0000 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณภาพการบริการดานความนาเช่ือถือมีความสัมพันธเชิงบวกกับ
เจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา  
(p-value < 0.01) และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = 0.26 
 

6. ความพึงพอใจในคุณคาการบริการดานราคา (Price) กับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติทดสอบ t = -0.95 หรือ p-value = 
0.3430 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณคาการบริการดานราคา (Price) ไมมีความสัมพันธกับเจตนาเชิง
พฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (p-value > 0.05)
และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = -0.03 
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7. ความพึงพอใจในคุณคาการบริการดานเวลา(Time) กับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติทดสอบ t = 0.16 หรือ p-value = 
0.8770 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณคาการบริการดานเวลา (Time) ไมมีความสัมพันธกับเจตนาเชิง
พฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (p-value >0.05) 
และคาสัมประสิทธ์ิน้ําหนักการทํานาย b = 0.01 
 

8. ความพึงพอใจในคุณคาการบริการดานความพยายามอํานวยความสะดวก(Effort) กับ
เจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สถิติ
ทดสอบ t = 8.81 หรือ p-value = 0.0000 นั่นคือ ความพึงพอใจในคุณคาการบริการดานความ
พยายามอํานวยความสะดวก (Effort) มีความสัมพันธเชิงบวกกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา (p-value < 0.01) และคาสัมประสิทธ์ิ
น้ําหนักการทํานาย b = 0.34 
 
 สรุปจากสมการทดสอบเก่ียวกับสัมประสิทธ์ิความถดถอย (B) นําปจจัยในสวนของการวัด
คุณภาพและคุณคาการบริการ เขาสูตรสมการทั้งหมด 8 ตัว ผลปรากฏวามีตัวแปรทํานายเพียง 4 ตัว 
คือ ดานความสะดวกสบาย ดานการเขาถึงจิตใจ ดานความนาเช่ือถือ ดานความเปนรูปธรรม มีนัยยะ
สําคัญทางสถิติการทดสอบ 
 

 ข้ันตอนท่ี 2 คัดเลือกปจจัยตาง ๆ ท่ีดีท่ีสุด ในการอธิบายเจตนาเชิงพฤติกรรมใน
การใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา นํากลุมความพึงพอใจดาน
คุณภาพการบริการและคุณคาการบริการท่ีเหมาะสมเขาไปในสมการพยากรณเจตนาเชิงพฤติกรรม
ในการใชบริการของลูกคาชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา เพื่อสรางสมการทํานายของ
กลุมตัวแปรทํานายท่ีมีตอตัวแปรตาม และทําการวิเคราะหคําตอบเกี่ยวกับความสัมพันธระหวาง
กลุมของตัวแปรทํานายท่ีมีตอตัวแปรตาม 
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ตารางท่ี 27  แสดงคาสัมประสิทธ์ิการถดถอยเชิงพหุ ระหวางตัวแปรทํานายคือกลุมความพึงพอใจ 
 ดานคุณภาพการบริการและคุณคาการบริการ 
 

กลุมความพึงพอใจ R R2 
Adjusted 

R2 
B 

Std. 
Error 

Beta t p-value 

(คาคงที่) 
ความสะดวกสบาย 
การเขาถึงจิตใจ 
ความนาเช่ือถือ 
ความเปนรูปธรรม 

0.75 0.57 0.56 0.05 
0.31 
0.28 
0.25 
0.15 

0.19 
0.03 
0.03 
0.04 
0.04 

 
0.36 
0.30 
0.22 
0.14 

0.27 
9.27 
8.33 
5.54 
3.45 

0.7900 
0.0000 
0.0000 
0.0000 
0.0010 

 
จากตารางท่ี 27 ผลการวิเคราะหความถดถอยแบบพหุคูณ มีคาสัมประสิทธ์ิการพยากรณ

เทากับ 0.57 นั่นคือ ความพึงพอใจดานความสะดวกสบาย ดานการเขาถึงจิตใจ ดานความนาเช่ือถือ 
ดานความเปนรูปธรรม อธิบายการเปล่ียนแปลงของเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการไดถึงรอย
ละ 57 

ดังนั้นสมการพยากรณท่ีเหมาะสม คือ 
สมการ  443322110 xxxxy βββββ ++++=

∧

 
เม่ือ  =

∧

y   เจตนาเชิงพฤติกรรม 
  =1x ความสะดวกสบาย 
  =2x การเขาถึงจิตใจ 
  =3x ความนาเช่ือถือ 

 =4x ความเปนรูปธรรม 
 

เจตนาเชิงพฤตกิรรมในการใชบริการ = 0.05 + 0.31(ความสะดวกสบาย) + 0.28(การเขาถึง
จิตใจ) + 0.25(ความนาเช่ือถือ) + 0.15(ความเปนรูปธรรม)  
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ผลการวิเคราะหความถดถอยแบบพหุคูณจากตัวแปรท้ัง 8 ดัวพบวา มีตัวแปรทํานายเพียง 4 
ตัว สําหรับความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคา
ชาวตางชาติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.1  และรวมกันอธิบายการสงผลตอเจตนาเชิง
พฤติกรรมไดรอยละ  57 โดยเรียงลําดับจากมากไปนอย  นั่นคือ  ความพึงพอใจดานความ
สะดวกสบาย ( β = 0.31) ดานการเขาถึงจิตใจ ( β = 0.28) ดานความนาเช่ือถือ ( β = 0.25) ดานความ
เปนรูปธรรม ( β = 0.15) 
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บทที่ 5 
 

สรุปผลการศึกษาวิจัย 
 

การศึกษาวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษา คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตเจตนาเชิง
พฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย กรณีศึกษาโรงพยาบาล
กรุงเทพพัทยา โดยมีรายละเอียดขอบเขตเนื้อหาจะครอบคลุมถึงปจจัยตางๆ อันไดแก  ปจจัย
คุณภาพการบริการ อันไดแก ดานความเปนรูปธรรมของบริการ ดานความเช่ือม่ัน ดานการ
ตอบสนองความตองการ ดานความนาเช่ือถือ ดานการเขาถึงจิตใจ  ปจจัยการรับรูคุณคาการบริการ 
อันไดแก ราคา เวลา ความพยายามอํานวยความสะดวก  และความพึงพอใจในภาพรวมของการ
บริการ รวมถึงเจตนาเชิงพฤติกรรม อันไดแก การบอกตอ ความจงรักภักดีและการซ้ือซํ้า 

 
ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ ผูรับบริการชาวตางชาติท่ีมาใชบริการท่ีแผนกผูปวยนอก

และหอผูปวยในของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา ประกอบดวย ชาวตางชาติท่ีพํานักอยูในประเทศ
ไทย (Expatriates) กลุมนักทองเท่ียวและใชบริการรักษาพยาบาลบางสวน (Tourist) และกลุมท่ี
เดินทางมาเพื่อการรักษาโดยเฉพาะ (Medical Tourism) จํานวน 405 ชุดเคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บ
รวบรวมขอมูลในคร้ังนี้ไดแก แบบสอบถาม แบงออกเปน 3 สวน ดังนี้ สวนท่ี 1 เปนแบบสอบถาม
เกี่ยวกับลักษณะทางประชากรศาสตร สวนท่ี 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจดานคุณภาพ
การบริการ คุณคาการบริการ โดยใชมาตราวัดขอมูลประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale) มีคา 5 
ระดับ และสวนท่ี 3 แบบสอบถามเก่ียวกับความพึงพอใจท่ีสงผลตอความคิดเห็นเกี่ยวกับเจตนาเชิง
พฤติกรรม (Behavioral Intentions) โดยใชมาตราวัดขอมูลประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale) 
โดยมี 5 ระดับ 

 
สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล  โดยในการวิเคราะหขอมูลใชโปรแกรมคอมพิวเตอร

สําเร็จรูปทางสถิติ คํานวณหาคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ
ของ Pearson (Pearson Correlation) และสถิติวิเคราะหความถดถอยเชิงพหุ (Multiple Regression 
Analysis) 
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สรุปผลการวิจัย 
 

1. ผลการวิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับลักษณะทางประชากรศาสตร พบวากลุมตัวอยางท่ีศึกษา
คือ ลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาสวนใหญ
เปนเพศชาย  อายุ 51 – 60 ป คิดเปนรอยละ 28.4 รองลงมา อายุ 61 – 70 ป คิดเปนรอยละ 28.1 สวน
อายุ 71 ปข้ึนไป คิดเปนรอยละ 21.7 อายุ 41 - 50 คิดเปนรอยละ 10.4 และอายุ 31 - 40 ป คิดเปนรอย
ละ 9.40 สุดทายอายุไมเกิน 30 ป คิดเปนรอยละ 2.0 ตามลําดับ ซ่ึงรายไดสวนใหญอยูระหวาง 5,000 
- 9,999 US$ และกลุมตัวอยางอยูในวัยเกษียณเปนลําดับแรก 152 คน คิดเปนรอยละ 37.5 รองลงมา
คือเจาของธุรกิจ 111 คน คิดเปนรอยละ 27.4 แมบาน 71 คน คิดเปนรอยละ 17.5 มีอาชีพราชการ
หรือรัฐวิสาหกิจ 19 คน ราชการหรือรัฐวิสาหกิจ 4.7 และอาชีพอิสระ 5 คน คิดเปนรอยละ 1.2 
ตามลําดับ สําหรับกลุมผูสูงอายุท่ีเกษียณแลวมาพักอาศัยในประเทศไทยเดินทางมาจากประเทศแถบ
ยุโรป ชองทางการติดตอเพื่อมารับบริการดานสุขภาพจะเดินเขามารับการรักษาดวยตนเอง 141 คน
คน คิดเปนรอยละ 34.8 รองลงมาคือมีบริษัทประกันคุมครองสิทธิประโยชน 134 คน คิดเปนรอยละ 
33.1 สําหรับชองทางการติดตอทางอีเมลเวบไซดโรงพยาบาลและทางโทรศัพท อยูระดับเดียวกันคิด
เปนรอยละ 14 
 

2. ผลการวิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับความพึงพอใจภาพรวมของผูรับบริการชาวตางชาติท่ีมี
ตอโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาในภาพรวม พบวามีความพึงพอใจอยูในระดับมากท่ีสุด  มีคาเฉล่ีย
ความพึงพอใจเทากับ 4.35 เม่ือพิจารณาเปนรายปจจัยสามารถแบงรายละเอียดไดดังนี้ 
 

2.1. คุณภาพการบริการพึงพอใจอยูในระดับมากถึงมากท่ีสุด สามารถเรียงลําดับความ
พึงพอใจเฉล่ียรายปจจัยจากมากไปนอยไดดังนี้ 1) ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 2) ดานการ
ตอบสนองความตองการ 3) ดานการเขาถึงจิตใจ 4) ดานความนาเช่ือถือ 5) ดานความเชื่อม่ัน มี
คาเฉล่ียความพึงพอใจเทากับ 4.41 4.33 4.28 4.16 และ 4.12 ตามลําดับ 

 
2.2. การรับรูคุณคาการบริการพึงพอใจอยูในระดับมากถึงมากท่ีสุด สามารถเรียงลําดับ

ความพึงพอใจเฉล่ียรายปจจัยจากมากไปนอยไดดังนี้ 1) ดานความพยายามอํานวยความสะดวก 2) 
ดานราคา 3) ดานเวลา มีคาเฉล่ียความพึงพอใจเทากับ 4.41, 3.85 และ 3.7 ตามลําดับ 
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3. ผลการวิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับความคิดเห็นดานเจตนาเชิงพฤติกรรม พบวาระดับความ
คิดเห็นของลูกคาชาวตางชาติ ท่ีมาใชบริการของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาในดานเจตนาเชิง
พฤติกรรมโดยรวมเห็นดวยอยูในระดับมากถึงมากท่ีสุด สามารถเรียงลําดับความคิดเห็นเฉล่ียจาก
มากไปนอยไดดังนี้  1) ดานการบอกตอ 2) ดานการซื้อซํ้า 3) ดานความจงรักภักดี มีคาเฉล่ียความ
ความคิดเห็นเทากับ 4.43 4.37 และ 4.10 ตามลําดับ 
 

ผลการทดสอบสมมุติฐานในแตละขอ 
 

สมมติฐานท่ี 1 คุณภาพการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใช
บริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 
 ผลการทดสอบสมมุติฐานโดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson 
Correlation) พบวา ความพึงพอใจมีความสัมพันธทางบวกอยางมีนัยยะสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 กับ
ปจจัยคุณภาพการบริการ สามารถเรียงลําดับคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) ของรายปจจัยคุณภาพ
การบริการจากมากไปนอยไดดังนี้  1) ดานความเช่ือม่ัน 2) ดานความนาเช่ือถือ 3) ดานการเขาถึง
จิตใจ 4) ดานการตอบสนองความตองการ 5) ดานความเปนรูปธรรมของบริการ และมีคา
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) เทากับ 0.41, 0.41, 0.38, 0.37 และ 0.36 ตามลําดับ 
  

สมมติฐานท่ี 2 การรับรูคุณคาบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใช
บริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 
 
 ผลการทดสอบสมมุติฐานโดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson 
Correlation) พบวา ความพึงพอใจมีความสัมพันธทางบวกทางบวกอยางมีนัยยะสําคัญทางสถิติท่ี 
0.01 กับปจจัยการรับรูคุณคาการบริการ สามารถเรียงลําดับคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) ของราย
ปจจัยดานการรับรูคุณคาการบริการจากมากไปนอยไดดังนี้ 1) ดานความพยายามอํานวยความ
สะดวก 2) ดานราคา 3) ดานเวลา และมีคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) เทากับ 0.37, 0.33 และ 0.33 
ตามลําดับ 
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สมมติฐานท่ี 3 ความพึงพอใจในการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับเจตนาเชิง
พฤติกรรมของชาวตางชาติในการใชบริการของโรงพยาบาลกรุงเทพพทัยา 
 
 ผลการทดสอบสมมุติฐานโดยใชสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของ Pearson (Pearson 
Correlation) พบวา ความพึงพอใจในการใชบริการมีความสัมพันธทางบวกอยางมีนัยยะสําคัญทาง
สถิติท่ี 0.01 กับเจตนาเชิงพฤติกรรม สามารถเรียงลําดับคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) จากมากไป
นอยของเจตนาเชิงพฤติกรรมท่ีมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใชบริการไดดังนี้ 
การซ้ือซํ้า, ความจงรักภักดี และการบอกตอ มีคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) เทากับ 0.61, 0.46 และ 
0.45 ตามลําดับ 
 

สมมติฐานท่ี 4 ความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของชาวตางชาติในการใชบริการของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา 

 

สมการพยากรณท่ีเหมาะสม คือสมการ 443322110 xxxxy βββββ ++++=
∧

  
เจตนาเชิงพฤตกิรรมในการใชบริการ = 0.05 + 0.31 (ความสะดวกสบาย) + 0.28 (การเขาถึงจิตใจ) 
+ 0.25 (ความนาเช่ือถือ) + 0.15 (ความเปนรูปธรรม)  

 
ผลการวิเคราะหความถดถอยแบบพหุคูณจากตัวแปรท้ัง 8 ดัวพบวา มีตัวแปรพยากรณเพียง 

4 ตัว สําหรับความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของลูกคา
ชาวตางชาติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.1 และรวมกันอธิบายการสงผลตอเจตนาเชิง
พฤติกรรมไดรอยละ  57 โดยเรียงลําดับจากมากไปนอย  นั่นคือ  ความพึงพอใจดานความ
สะดวกสบาย ( β = 0.31) ดานการเขาถึงจิตใจ ( β = 0.28) ดานความนาเช่ือถือ ( β = 0.25) ดานความ
เปนรูปธรรม ( β = 0.15)  
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อภิปรายผลการวิจัย และขอเสนอแนะ 
 
 จากการศึกษาเร่ือง คุณภาพและคุณคาการบริการท่ีมีผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคา
ชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทย : กรณีศึกษาโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา สามารถ
นํามาอภิปรายผลไดดังนี ้
 

1. ผลการศึกษาคุณภาพการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใช
บริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา มีความสัมพันธทางบวกอยางมีนัยยะสําคัญ
ทางสถิติท่ี 0.01 กับปจจัยคุณภาพการบริการในดานความเช่ือม่ัน, ดานความนาเช่ือถือ ดานการ
เขาถึงจิตใจ  ดานการตอบสนองความตองการและดานความเปนรูปธรรมของบริการ โดยให
ความสําคัญตอดานความเช่ือม่ันและความนาเช่ือถือมากท่ีสุด ซ่ึงจะสอดคลองกับงานวิจัยของ 
ธนวัฒน นันทสมบูรณ (2542: 87-91) ท่ีไดศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอการตัดสินใจของประชาชนตอการ
ใชบริการทางการแพทยโรงพยาบาลเอกชนพบวา ความนาเช่ือถือในตัวแพทยเปนปจจัยสําคัญท่ีมี
ผลอยางมากตอการตัดสินใจเขารับบริการ สําหรับปจจัยดานการเขาถึงการบริการเปนส่ิงท่ี
ผูรับบริการคาดหวังวาจะไดบริการ ซ่ึงทุกอยางหากผูรับบริการมีความพึงพอใจยอมสงผลตอการเขา
รับบริการโดยรวมสําหรับโรงพยาบาลเอกชน ท้ังนี้ยังไดสอดคลองกับ สมวงศ  พงศสถาพร 
(2546:58) ท่ีไดกลาววา คุณภาพการบริการเปนสวนหนึ่งของเหตุท่ีทําใหเกิดความพึงพอใจของ
ลูกคา คุณภาพการบริการ (Service Quality) ประกอบดวย 5 ปจจัย ไดแก ความเชื่อม่ัน การ
ตอบสนอง ความนาเช่ือถือ การเขาถึงจิตใจ และความเปนรูปธรรม ซ่ึงความพึงพอใจของลูกคาตอง
เกี่ยวของกันท้ังสามสวน คือ คุณภาพสินคา คุณภาพการบริการและราคา ซ่ึงเปนสวนท่ีผูบริการ
สามารถควบคุมได และสงผลตอความพึงพอใจของลูกคาโดยรวม รวมถึงปจจัยทางดานสวนบุคคล
และปจจัยภายนอกที่ควบคุมไดยาก ทุกสวนลวนมีสวนประกอบที่สําคัญท่ีทําใหลูกคาไดรับความ
พึงพอใจท่ีแตกตางกันไป ท้ังนี้จะเห็นไดวาแนวคิดและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของมีผลสอดคลองกับ
การศึกษา คุณภาพการบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจ 
 
 จากขอมูลดังกลาวสรุปไดวาชาวตางชาติท่ีเคยมาใชบริการโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยามี
ความพึงพอใจแกดานความเช่ือม่ันเปนลําดับแรก โดยคํานึงถึงส่ิงท่ีเกี่ยวของตางๆ อาทิเชน ช่ือเสียง
ของสถานพยาบาลที่ผานการรับรองมาตรฐานโรงพยาบาลนานาชาติเปนเพราะโรงพยาบาลกรุงเทพ
พัทยามีวิสัยทัศนมุงม่ันท่ีจะเปนผูนําในการใหบริการทางการแพทยท่ีไดรับการยอมรับในระดับ
มาตรฐานสากล หรือไดรับการยอมรับจากคนท่ัวโลกจนไดรับรองมาตรฐานการบริการระดับสากล 
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JCI (โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา, 2554) ตลอดจนความเช่ือม่ันในบุคลกรทางการแพทยอาทิ เชน การ
ใหขอมูลดานการรักษาพยาบาลอยางชัดเจน ความระมัดระวังในการวินิจฉัยโรค รวมถึงข้ันตอนการ
เก็บรักษาขอมูลการรักษาพยาบาลโดยคํานึงถึงสิทธ์ิผูปวย โดยจะเห็นไดจากข้ันตอนการจัดเก็บ
ฐานขอมูลตาง ๆ ของระบบคอมพิวเตอรท่ีขอมูลท้ังหมด ซ่ึงคณะผูบริหารใหความสําคัญและมีการ
ลงทุนสูงเพ่ือพัฒนาตอเนื่องตลอดระยะเวลาท่ีผานมา เม่ือโรงพยาบาลทราบถึงแหตุแหงความพึง
พอใจแลวการควบคุมมาตรฐานการบริการ และการพัฒนาการใหบริการในสวนงานตางๆ จึงเปนส่ิง
สําคัญในการสรางความเช่ือม่ันใหแกลูกคาชาวตางชาติเพื่อสงผลถึงความพึงพอใจสูงสุดในอนาคต 
 

2. ผลการศึกษาการรับรูคุณคาบริการมีความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในการใช
บริการของชาวตางชาติในโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา มีความสัมพันธทางบวกอยางมีนัยยะสําคัญ
ทางสถิติท่ี 0.01 กับปจจัยการรับรูคุณคาการบริการดานความพยายามอํานวยความสะดวก ดานราคา
และ ดานเวลา  ซ่ึงจะสอดคลองกับงานวิจัยของ Cronin and Hult (2000: 193-218) ท่ีไดศึกษาเร่ือง 
การประเมินผลของคุณภาพการบริการ คุณคาการบริการและความพึงพอใจตอเจตนาเชิงพฤติกรรม
ในสภาพแวดลอมของการบริการ ผลจากการศึกษาสรุปวา ประเด็นของเจตนาเชิงพฤติกรรมมีการ
กลาวถึงในสวนของการพูดถึงประสบการณหรือส่ิงตางๆของการบริการในทางท่ีดี การแนะนําบอก
ตอกับคนอ่ืนๆ ความจงรักภักดีตอการบริการและการจายมากข้ึนในบริการคร้ังตอไป การรับรูคุณคา
การบริการของลูกคาข้ึนอยูกับธุรกิจบริการแตละประเภทท่ีสามารถสรางประสบการณเชิงบวก
ใหแกลูกคาได ยอมสรางคุณคาเพิ่มและนําไปสูความพึงพอใจในท่ีสุด สงผลใหกลับมาใชบริการ ซ่ึง
วิธีการสรางคุณคาการบริการสามารถนําไปประยุกตใชในวิธีการท่ีแตกตางเพ่ือความเหมาะสมของ
ธุรกิจ ท้ังนี้ยังไดสอดคลองกับ ช่ืนจิตต  แจงเจนกิจ (2549: 51) ไดกลาวถึง การสรางคุณคา (Value-
added Selling) มีแนวทางการปรับปรุงข้ันตอนในกระบวนการขายเพ่ือเพิ่มพูนประสบการณเชิง
บวกแกลูกคา พนักงานขายสามารถสรางคุณคาการบริการในทุกๆ ข้ันตอนของกระบวนการขาย เร่ิม
ตั้งแต การคนหาลูกคาคาดหวัง พนักงานขายสามารถนําเสนอความรูเกี่ยวกับผลิตภัณฑใหมๆ 
สําหรับประโยชนท่ีกอเกิดโดยตรงกับลูกคาคาดหวังแตละราย โดยไมสรางความรูสึกกดดัน เชนนี้
แลวยอมสรางคุณคาเพิ่มในการตัดสินใจเลือกใชบริการ ท้ังนี้จะเห็นไดวาแนวคิดและงานวิจัยท่ี
เกี่ยวของมีผลสอดคลองกับการศึกษา การรับรูคุณคาบริการมีความสัมพันธกับความพึงพอใจ 
 
 จากขอมูลดังกลาวสรุปไดวา โรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาตองเพิ่มกลยุทธการสรางคุณคาการ
บริการแกชาวตางชาติอยางตอเนื่อง โดยเนนถึงความพึงพอใจกับการรับรูคุณคาการบริการดาน
ความพยายามอํานวยความสะดวก โดยคํานึงถึงรายละเอียดท่ีเกี่ยวของ อาทิเชน การเขาบริการได
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โดยงาย การเขาถึงเพื่อรับขาวสารขอมูลของโรงพยาบาลอยางสมํ่าเสมอ และการใหความสําคัญใน
การบริการลูกคาเทาเทียมกันทุกสัญชาติ การอํานวยความสะดวกสําหรับลูกคาชาวตางชาติดวยลาม
กวา 20 ภาษา งานเอกสารดานประกันสุขภาพ ประสานงานสถานทูต ไปจนถึงการรับสงผูปวย
ตางประเทศ ซ่ึงปจจุบันโรงพยาบาลเห็นความสําคัญและปฏิบัติอยู สําหรับเร่ืองของเวลาการเขารับ
บริการอาจจะไมใชสาระสําคัญเนื่องจากระหวางการรอคอยโรงพยาบาลจัดใหมีบริการเสริมอ่ืนๆ 
อาทิเชน มุมบริการกาแฟ มุมนิตยสารแมกระท่ังบริการรายการทีวีชองตางๆ ไวดวย จากงานวิจัยนี้
จะเห็นไดวาคุณคาการบริการในปจจัยดานความพยายามอํานวยความสะดวกจะตองไดรับการ
พัฒนาอยางตอเนื่อง และหม่ันสํารวจความตองการของลูกคาอยางสมํ่าเสมอเพื่อจะสรางความพึง
พอใจใหกับลูกคาไดอยางยั่งยืน และท่ีสําคัญชาวตางชาติไมไดใหความสําคัญเร่ืองราคาเทาไหรนัก 
เม่ือเปรียบเทียบกับความตองการรับบริการดวยเอาใจใสอยางแทจริง สรุปคือปจจัยการรับรูคุณคา
การบริการดานราคาจึงไมใชประเด็นสําคัญสําหรับชาวตางชาติ 
 

3. ผลของการศึกษาความพึงพอใจในงานบริการมีความสัมพันธทางบวกกับเจตนาเชิง
พฤติกรรมของชาวตางชาติในการใชบริการของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา พบวาความพึงพอใจใน
การใชบริการมีความสัมพันธเชิงบวกอยางมีนัยยะสําคัญทางสถิติท่ี 0.01 ซ่ึงมีระดับความสัมพันธ
คอนขางสูงกับเจตนาเชิงพฤติกรรมในดานการซ้ือซํ้า และการบอกตอและดานความจงรักภักดีเปน
ลําดับตอมา โดยสอดคลองกับงานวิจัยของ Brady and Robertson (1999: 469-486) ไดศึกษาเร่ือง 
การสํารวจคุณคาการบริการในประเทศสหรัฐอเมริกาและประเทศเอกวาดอร สําหรับการวิเคราะห
ผลกระทบของเพศท่ีมีตอเจตนาเชิงพฤติกรรมของผูบริโภค สําหรับการวัดของคุณคาการบริการ 
(Service Value) สรุปคือ ปจจัยดานเพศไมมีผลตอระดับความพึงพอใจ ผูบริโภคในประเทศ
สหรัฐอเมริกา มีการรับรู ความพึงพอใจรวมท้ังเจตนาเชิงพฤติกรรมการซ้ือท่ีดีกวา ปจจัยดานราคา
จะสงผลนอยท่ีสุด ซ่ึงธุรกิจตางๆ ตองใหความสําคัญตอการสรางความพึงพอใจ เพราะความพึง
พอใจของลูกคาเปนหัวใจของงานบริการและสุดทายคือพฤติกรรมการซ้ือซํ้าในคร้ังตอไป และยัง
สอดคลองผลงานวิจัยของ ยุพาวรรณ  วรรณวาณิชย (2548: 43) กลาววา การประเมินคุณภาพการ
บริการเกิดข้ึนหลังจากการซ้ือ ในประสบการณท่ีลูกคาไดรับบริการ อาทิเชน ความสะดวกสบาย 
การไดรับความเอาใจใสของผูใหบริการ ซ่ึงในระยะน้ีลูกคาจะประเมินคุณภาพของบริการท่ีไดรับ
โดยแสดงออกถึงระดับความพึงพอใจและไมพึงพอใจ สําหรับลูกคาท่ีพึงพอใจจะแสดงออกเปน
พฤติกรรมอยูในรูปแบบการซ้ือซํ้าความซ่ือสัตยตอกิจการ และการพูดแบบบอกตอในเชิงบวก สวน
ลูกคาท่ีไมพึงพอใจก็จะเปล่ียนพฤติกรรมไปใชบริการของผูใหบริการรายอ่ืนและเกิดการบอกตอใน
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เชิงลบ ท้ังนี้จะเห็นไดวางานวิจัยท่ีเกี่ยวของมีผลสอดคลองกับการศึกษาความพึงพอใจในงาน
บริการมีความสัมพันธกับเจตนาเชิงพฤติกรรม 
 
 จากขอมูลดังกลาวสรุปไดวาชาวตางชาติเห็นดวยในระดับคอนขางสูงท่ีจะกลับมาใชบริการ
ซํ้า ดวยเห็นวาโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยาไดจัดบริการตางๆ โดยเฉพาะดานการใหบริการโดย
บุคลากรทางการแพทยดวยความเอาใจใสโดยใหเวลาแกลูกคาไดอยางเหมาะสม การเยี่ยมเยียน
ผูปวยที่หอพักผูปวยอยางสมํ่าเสมอ หรือแมกระท้ังการจัดใหมีบริการเสริม อาทิเชน รานกาแฟ ราน
ขายดอกไม รานหนังสือ และธนาคารภายในอาคาร ตลอดจนการจัดพื้นท่ีใหบริการจอดรถอยาง
เหมาะสมภายนอกอาคาร ส่ิงที่กลาวมาท้ังหมดนี้เปนการจัดใหมีบริการโดยเนนปจจัยดานการเขาถึง
จิตใจและความตองการของชาวตางชาติเปนอยางดี รวมถึงการใหแนะนําบอกตอการบริการของ
โรงพยาบาลใหแกผูอ่ืน และสะทอนถึงความจงรักภักดีโดยจะไมเลือกใชบริการโรงพยาบาลอ่ืน
ถึงแมจะมีมาตรฐานเดียวกัน 
 

3. ผลการศึกษาความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใช
บริการของชาวตางชาติในการใชบริการของโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยา พบวา มีตัวแปรพยากรณ
เพียง 4 ตัว สําหรับความพึงพอใจในการบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรมในการใชบริการของ
ลูกคาชาวตางชาติซ่ึงมีนัยยะสําคัญทางสถิติ และสามารถพยากรณการเปล่ียนแปลงของเจตนาเชิง
พฤติกรรมในการใชบริการไดถึงรอยละ 57 นั่นคือ ความพึงพอใจดานความสะดวกสบาย ดานการ
เขาถึงจิตใจ ดานความนาเช่ือถือ ดานความเปนรูปธรรม ท้ังนี้จะสอดคลองกับแนวคิดของสอดคลอง
ผลงานวิจัยของ พิมพา หิรัญกิตติและคณะ (2552)ไดศึกษาพฤติกรรมการทองเท่ียวเชิงบริการทาง
การแพทยของนักทองเท่ียวชาวตางชาติ กลาวสรุปวาความพึงพอใจของชาวตางชาติเกิดข้ึนจาก
ประสบการณการรักษาของแพทย คุณภาพ และความปลอดภัยของโรงพยาบาล ความทันสมัยของ
เคร่ือมือตางๆ ความพรอมของพนักงานในการใหบริการอยูระดับท่ีดี หากแมในอนาคตคาบริการ
ทางการแพทยสูงข้ึนก็ยินดีจะกลับมาใชบริการซํ้าอีก และยังไดสอดคลองกับ Ladhari (2009: 308-
331) ท่ีไดศึกษาเร่ือง คุณภาพการบริการ ความพึงพอใจ สงผลตอพฤติกรรมซ้ือซํ้า ผลการวิจัยได
ทดสอบตัวแปร 5 ดานสําหรับคุณภาพการบริการ สรุปวา คุณภาพการบริการสงผลตออารมณใน
ดานความพึงพอใจซ่ึงสงผลใหเกิดพฤติกรรมการกลับมาใชบริการซํ้า และใหความสําคัญตอการ
บอกตอมากท่ีสุด ท้ังนี้จะเห็นไดวางานวิจัยท่ีเกี่ยวของมีผลสอดคลองการกับศึกษาความพึงพอใจใน
การบริการสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรม 
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 จากผลงานวิจัยสรุปไดวา ชาวตางชาติเห็นท่ีมาใชบริการโรงพยาบาลกรุงเทพพัทยามีความ
พึงพอใจตอ ดานความพยายามอํานวยสะดวกสบาย ดานการเขาถึงจิตใจ ดานความนาเช่ือถือ ดาน
ความเปนรูปธรรม ซ่ึงจะสงผลตอเจตนาเชิงพฤติกรรม ดังนั้นการใหความสําคัญในรายละเอียด
ตางๆ สําหรับการบริการ อาทิเชน การเขาถึงการบริการของผูปวยในทุกสวนงานบริการ การให
ขอมูลดานสุขภาพอยางตอเนื่อง หรือการตอบสนองผูปวยทันทีในเวลาท่ีตองการความชวยเหลือ จึง
เปนส่ิงท่ีตองพัฒนาตอไปอยางตอเนื่อง 
 

ขอเสนอแนะสําหรับการศึกษาในโอกาสตอไป 
 
จากการศึกษาวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษา คุณภาพการบริการและคุณคาการบริการที่มีผลตอ

เจตนาเชิงพฤติกรรมของลูกคาชาวตางชาติในอุตสาหกรรมบริการสุขภาพไทยกรณีศึกษารงพยาบาล
กรุงเทพพัทยาพบวามีขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไปดังนี้ 

 
1. ศึกษาการสรางมูลคาเพิ่มเพื่อสรางความพึงพอใจใหกับลูกคาชาวตางชาติ 

 
2. ศึกษาเพ่ิมเติมถึงพฤติกรรมผูบริโภคของชาวตางชาติแตละเช้ือชาติใหละเอียด เพราะ

สะทอนถึงลักษณะของการใหบริการท่ีแตกตางกัน เพื่อใหไดขอมูลที่ชัดเจนกวานี้ 
 

3. ควรทําการศึกษาความคิดเห็นของชาวตางชาติท่ีมีตอมาตรฐานการรักษาพยาบาลของ
ประเทศไทยเม่ือเปรียบเทียบกับประเทศอ่ืนๆ ในภูมิภาคเอเชีย 
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Questionnaire 
Please answer the following questions by placing  in the box that is closest to your opinion. 
Part I  Please provide the following information on yourself. 
1. Gender �  Male �  Female  
2. Age   ………………………………..    
3. Monthly household �  Less than US$3,000    US$3,000 – US$4,999    US$5,000 – US$9,999
 income �  US$10,000 – US$29,999    US$30,000 and above  
4. Occupation �  Business owner �  Company employee �  Freelance  
     Housewife �  Government/State enterprise official 
  �  Retired �  Unemployed 
  �  Other (please specify…………………….….…….…) 
5. Residence �  Japan �  USA    Thailand 
  �  South Asia (please specify………….……)  
  �  UK (please specify…..…....……….…) �  Southeast Asia (please specify…...…)
     Middle East (please specify.…………)    Other (please specify…..........………) 
6. Number of persons who come to BPH with you (excluding yourself) 
    1 person �  2 persons �  3 persons  
 �  More than 3 persons (please specify….….…….………) 
7. What is main purpose of your visit to Thailand? (please check only one box) 
     Medical  �  Business �  Study/Training 
     Tourist  �  Expatriate  
  �  Other (please specify…………..….…..…………) 
8. Which channel did you initially use to contact for having medical service/treatment in BPH?  
    Through medical tourism agent located outside Thailand �  Through medical tourism agent located in Thailand 
    Through health insurance company �  Contact hospital directly via email/hospital website 
    Contact hospital directly via telephone �  Contact directly at the hospital (walk-in) 
    Other (please specify……….………………………………….……...…………...……)  
9. How did you pay for the medical service/treatment cost? (can choose one or multiple answers) 
    Government health insurance  �  Private health insurance    Self-pay  
 �  Other (please specify……….……………………..………..……………….………..……) 
Part II 
10. Please rate your overall satisfaction towards medical travel at BPH in order to improve our service quality  
 for the following aspects.  

(Please rate every statement and only one  per line) 
Very 

Dissatisfied 
 

(1) 

Somewhat 
dissatisfied 

 
(2) 

Neither  
satisfied nor 
dissatisfied 

(3) 

Somewhat 
satisfied 

 
(4) 

Very 
 Satisfied 

 
(5) 

Overall satisfaction towards this hospital’s services Quality      

  Good medical infrastructure i.e. medical equipment, operating room, inpatient room, and others.       

  High Modern medical equipment .    

  Areas of service i.e. cleanliness, suitable environment, temperature, infection control.       

  Patient’s meals i,e cleanliness , nutrition, temperature, delivery time       

  Visually attractive and comfortable physical facility in room if and enquiries.   

  Reputation of being a world-class quality medical hub .       

  Receive recommendation of medication from Pharmacist upon request.    

  Careful diagnosis of the patient’s problem .        

  Keeping patients informed of progress .        

  Physical reputation.   

  Speed and ease of admission in emergency case only.      



 

 

148 

 Time to receive service for having medical service/treatment .      

  Providing the services at the time promised.    

      

 (Please rate every statement and only one  per line) 

Very 
Dissatisfied 

 
(1) 

Somewhat 
dissatisfied 

 
(2) 

Neither  
satisfied nor 
dissatisfied 

(3) 

Somewhat 
satisfied 

 
(4) 

Very 
 Satisfied 

 
(5) 

  Staff willingness to help patients .      

  Responsiveness of the physician to your needs.    

  Amount of time physician spent with you .       

  Continuously of physician visit .       

  Readiness to respond  to the patient’s question and worries.       

  Good hospitality/service .       

  Hospital facilities can be additional supporting for all foreign customer, e.g.              
 Ward, Parking area, Special transportation, Magazine, Prayer room and others.      

  Punctuality of service i.e. (Medical treatment , Operation appointment and other  commitments.    

  Hospital representative give you patient’s right policy when you have a problem.   

  Pricing accuracy .       

  Ability of nurse and support staff to inspire trust and confidence in patient.      

  Thoroughness of  explanation of medical condition and treatment.    

 Overall satisfaction towards this hospital’s Value      

  Fee paid for medical treatment satisfaction.        

  Fee paid satisfaction in comparison to value quality of service received.   

  Price depend on nationality affect to the decision making in receiving medical treatment.       

  The spending time for receiving medical service and treatment is worthy.      

  Other benefits while waiting to see the doctor.        

  Receiving information from the hospital staff regularly regarding your waiting status or your 
treatment plan.       

  Access services of the hospital easily without any barriers.     

  Access information of Bangkok Hospital Pattaya is easily.        

  Hospital staff process to take care in every step of the service depend on nationality.    

 Hospital’s service quality and hospital’s value match with your overall satisfaction.       

 Please rate overall hospital services, it makes you satisfied in level.       

 
 
Part III 
 
11. Please rate your overall behavioral intention towards medical travel at BPH for the following aspects. 
 

 (Please rate every statement and only one  per line) 

Very 
Dissatisfied 

 
(1) 

Somewhat 
dissatisfied 

 
(2) 

Neither  
satisfied nor 
dissatisfied 

(3) 

Somewhat 
satisfied 

 
(4) 

Very 
 Satisfied 

 
(5) 

 To use this facility's services again i.e. Banking, Restaurant, Shopping Arcade.      

  To by other medical services from this hospital again.        

  Recommend this facility's services to a friend.     

  Recommend this hospital to people who seek my advice.    

  Continue patronizing the medical service from this hospital even though the costs are increased 
somewhat.     

  Choose the same quality hospital in case of over again.        
 
 

Thank you very much for your cooperation. 
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