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บทคัดย่อ  
บทความวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อศึกษาการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความ

ปกติใหม่ (New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 2) เพื่อศึกษาปัญหาและอุปสรรค          
ต่อการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง 
จังหวัดนครพนม เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยเก็บข้อมูล จากการคัดเลือกแบบเจาะจง จากผู้ท่ีมี
ความรู้ ความเช่ียวชาญ และประสบการณ์ ด้านธุรกิจโรงแรม จ านวน 28 ท่าน และการบันทึก
สังเกตการณ์แบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วม ผลการวิจัยพบว่า โรงแรมมีการปรับตัว ในการจัดการ
โรงแรมภายใต้วิถีความปกติใหม่ (New Normal) โดยใช้มาตรฐานของสาธารณสุขจังหวัดนครพนม 
และAmazing Thailand Safety & Health Administration (SHA)  ท่ีมี ความส า คัญ ต่อ ลูก ค้ า 
โดยเฉพาะ ลูกค้าชาวต่างชาติ กลุ่มลูกค้าองค์กรบริษัทน าเท่ียว มาตรการการป้องกันและการยกระดับ
ของการเตือนภัยโควิด-19 โดยพบว่ามีผลกระทบ ด้านการจัดการโรงแรมท่ีพัก ด้านบุคลากร           
ด้านต้นทุน โรงแรมจึงควรสร้างการรับรู้มาตรการความปลอดภัยควบคู่กับการตลาด เพื่อสร้างความ
แตกต่างของสินค้าและบริการ สร้างความพึงพอใจ เกิดความต้องการและตัดสินใจใช้บริการ 

 
ค าส าคัญ: การจัดการ, โรงแรมขนาดกลาง, ท่ีพักขนาดกลาง, วิถีความปกติใหม่ 
 

ABSTRACT 
The purposes of this research were to investigate the management of medium-

sized hotels in Muang District, Nakhon Phanom Province, in the New Normal and to 
study the problems and challenges of operating medium-sized hotels in the New 
Normal in Muang District, Nakhon Phanom Province. 

The research data were collected from 28 key informants based on their 
expertise and knowledge in the field of hotel management. There were both participant 
and non-participant observations. 

The findings revealed that hotels have been changing their hotel management 
to the New Normal Way of doing business. Additionally, they have used the Nakhon 
Phanom Provincial Public Health and the Amazing Thailand Safety & Health 
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Administration (SHA) requirements, which are crucial to customers, particularly foreign 
corporate customers and travel agents. 

The investigation of issues and barriers in the management of medium-sized 
hotels revealed that the prevention and escalation of the COVID-19 alert had an 
influence on hotel management, employees, and cost. Hotel should create safety 
awareness in combination with marketing methods, as well as encouraging the 
distinction between products and services, satisfaction, and need and decision making 
for service. 

 
Keywords: Management, medium-sized hotel, New Normal Way 
 
บทน า   
 จากการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ได้เริ่มต้นขึ้นในเดือนธันวาคม 
พ.ศ. 2562 โดยพบครั้งแรกในนครอู่ฮั่น เมืองหลวงของมณฑลหูเป่ย์ สาธารณรัฐประชาชนจีน เริ่มแพร่
ระบาด ในประเทศไทยต้ังแต่มกราคม 2563 และได้แพร่ระบาดท่ัวโลก ส่งผลให้การท่องเท่ียว ท่ัวโลก
หยุดชะงัก กองทุนส่งเสริมวิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม ได้ท าการศึกษาและวิเคราะห์ว่า หาก
สถานการณ์การระบาดของ โควิด-19 คล่ีคลาย นักท่องเท่ียวอาจมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
ท่องเท่ียวจากอดีต (Old Normal) ปรับมาเป็นพฤติกรรมการท่องเท่ียวความเป็นปกติใหม่  (New 
Normal) (พิริยะ ผลพิรุฬห์ และคณะ, 2563) ปกติแล้วสถานการณ์ท่ีเรียกว่าวิถีปกติใหม่จะเกิดขึ้น
ต่อเมื่อเกิดการเปล่ียนโครงสร้างส าคัญ ๆ เช่น โครงสร้างกายภาพหรือโครงสร้างตลาดหรือโครงสร้าง
ประชากรหรือแม้แต่โครงสร้างสังคม เช่น เกิดโรคระบาดแบบล้างเผ่าพันธุ์ เกิดการเปล่ียนแปลง
โครงสร้างตลาดอย่างไม่คาดฝัน ท าให้เกิดพฤติกรรมใหม่ โครงสร้างความต้องการใหม่  วิถีปฏิบัติใหม่ 
(กองเศรษฐกิจการท่องเท่ียวและกีฬา, 2563) ส านักงานปลัดกระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา ได้นิยาม
ค าศัพท์ New Normal (ความปกติรูปแบบใหม่) หมายถึง ส่ิงท่ีไม่เคยเกิดขึ้นมาก่อนซึ่งจะเกิดขึ้นและ
กลายเป็นความปกติในรูปแบบใหม่หลังจากเกิดวิกฤติ และไม่สามารถกลับไปเป็นแบบเดิมได้  
(ส านักงานปลัดกระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา, 2563)  

การท่องเท่ียวแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) นั้น กองทุนส่งเสริมวิทยาศาสตร์ วิจัย
และนวัตกรรม ได้ท าการศึกษาและวิเคราะห์ว่า นักท่องเท่ียวอาจมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
ท่องเท่ียวโดยจะเพิ่มความใส่ใจในองค์ประกอบหลัก ๆ ได้แก่ 1) สุขภาพอนามัย  (Sanitation) 2) 
ความสะอาด (Hygiene) 3) ความปลอดภัย (Safety) 4) ระยะห่างทางสังคม (Social Distancing) 5) 
ดิจิทัล (Digital) 6) ความเช่ือถือได้ (Reliability) และ 7) ความรับผิดชอบต่อสังคม (Responsibility) 
(พิริยะ ผลพิรุฬห์ และคณะ, 2563) จากการสัมมนาเรื่องกลยุทธ์การท่องเท่ียวของประเทศไทยใน
สถานการณ์โควิด-19 จัดขึ้นโดยการท่องเท่ียวแห่งประเทศไทย (ททท.) ร่วมกับ Expedia Group และ
สมาคมโรงแรมไทยมีข้อสรุปว่า New Normal ท่ีจะเกิดขึ้นในอุตสาหกรรมการท่องเท่ียวหลังจาก
สถานการณ์โควิด-19 มีท้ังหมด 5 ประการ ดังนี้  1) Nothing will be the same: ทุกอย่างจะ
เปล่ียนแปลงไป ไม่สามารถกลับมาเป็นเหมือนเดิมได้การออกมาตรการต่าง ๆ เพื่อป้องกันการ
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แพร่กระจายของไวรัส จะสร้างความปลอดภัยให้แก่นักท่องเท่ียว 2) Only the strong travel: 
นักท่องเท่ียวจะให้ความส าคัญด้านสุขภาพและความปลอดภัยมากขึ้น เพื่อลดความเส่ียงจากการเกิด
โรคระบาด 3) Everything’s under control: สินค้าและบริการทางการท่องเท่ียวต่าง ๆ จะสามารถ
ด าเนินการต่อไปได้ แต่ต้องอยู่ภายใต้ข้อจ ากัดของมาตรการการควบคุมโรค 4) Rise of the individual: 
นักท่องเท่ียวกลุ่มแรกท่ีจะออกเดินทางท่องเท่ียวคือ กลุ่ม Gen Y หรือ กลุ่ม Millennial 5) Digital 
future is now: เทคโนโลยีจะถูกน ามาใช้เพื่อสร้างความปลอดภัยและความมั่นใจในการบริการต่าง ๆ
ในการจัดการโรงแรมท่ีพัก (ส านักงานปลัดกระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา, 2563) สอดคล้องกับ 
ทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว์ มนุษย์มีความต้องการความปลอดภัยหรือความรู้สึกมั่นคง 
(Safety or security) เป็นความต้องการขั้นต้นของมนุษย์ทุกคน ก่อนท่ีจะไปในล าดับขั้นอื่น ๆ 
(Maslow, A. H., 1987) จากท่ีมาและปัญหาดังกล่าวข้างต้น เพื่อรองรับการเปล่ียนแปลง ท่ีเกิดขึ้น
จากสถานการณ์โควิด-19 กรมการท่องเท่ียว และกระทรวงสาธารณสุขของไทยจึงได้ออกมาตรการ
เตรียมความพร้อมในการท่ีจะรองรับนักเดินทางท่องเท่ียวในแบบวิถี New Normal โดยยกระดับ
มาตรการด้านการท่องเท่ียวควบคู่กับด้านสาธารณสุข ในการลดความเส่ียงของการแพร่เช้ือโรค โควิด-
19 ท่ีอาจจะกลับมาแพร่ระบาดได้อีก รวมถึงสร้างความเช่ือมั่น และยกระดับตามมาตรฐานความ
ปลอดภัยด้านสุขอนามัย Amazing Thailand Safety & Health Administration (SHA) ให้เป็นส่วน
หนึ่งของมาตรการควบคุมโรค เพื่อผลักดันให้ผู้ประกอบการในอุตสาหกรรมท่องเท่ียวปรับปรุงสินค้า
และบริการให้เป็นไปตามมาตรการควบคุมโรค เพื่อสร้างประสบการณ์การท่องเท่ียวท่ีดี มีความสุข 
และมีความเช่ือมั่นในความปลอดภัยด้านสุขอนามัยให้นักท่องเท่ียวชาวไทยและชาวต่างประเทศ   

ธุรกิจโรงแรมเป็นส่วนหนึ่งของอุตสาหกรรมการท่องเท่ียวและการบริการท่ีมีความส าคัญต่อ
การขับเคล่ือนเศรษฐกิจระดับประเทศ การระบาดของ โควิด-19 เป็นโรคอุบัติใหม่ท่ีท่ัวโลกและ
ประเทศไทยประสบภายใต้ความเส่ียงของโรคระบาดท่ียังคงมีอยู่ อีกท้ังยังไม่สามารถคาดการณ์การยุติ
ของการแพร่ระบาดได้ ท าให้ผู้ประกอบการด้านท่ีพักต้องมีการปรับตัวในการจัดการโรงแรมภายใต้วิถี
ความปกติใหม่ (New Normal) เพื่อให้ธุรกิจด าเนินอยู่ได้และสร้างความเช่ือมั่นให้กับผู้มาใช้บริการ
หรือนักท่องเท่ียวในสถานการณ์ดังกล่าว ซึ่งปัจจุบันประชากรไทยได้รับวัคซีนแล้วเป็นจ านวน 75.6% 
ของประชากร (กระทรวงสาธารณสุข, 2565) และจากมาตรการ ท่ีผ่อนคลายท าให้มีแนวโน้มการ
เดินทางท่องเท่ียวมากขึ้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจ ท่ีจะท าการวิจัยเรื่องการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาด
กลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม  

 
วัตถุประสงค์การวิจัย  
 1. เพื่อศึกษาการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ใน
เขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 
 2. เพื่อศึกษาปัญหาและอุปสรรคต่อการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ 
(New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 
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วิธีด าเนินการวิจัย 
การวิจัยเรื่องการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ใน

เขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม ผู้วิจัยมีวิธีด าเนินการวิจัย ดังนี้ 
 1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
  ประชากรพื้นที่  การศึกษาครั้งนี้ใช้ขอบเขตโรงแรมขนาดกลางจ านวนห้องพักตั้งแต่ 50- 
130 ห้อง ท่ีต้ังอยู่ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม ให้การตอบรับในการสัมภาษณ์เพื่อเก็บข้อมูล
จ านวน 9 แห่ง จาก 12 แห่ง 
     ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ในการศึกษาครั้งนี้ได้จากการคัดเลือกแบบเจาะจง (purposive 
sampling) จากผู้ท่ีมีความรู้ ความเช่ียวชาญ และประสบการณ์ ด้านธุรกิจโรงแรม จ านวน 28 คน 
ประกอบด้วย ผู้จัดการ รองผู้จัดการ หัวหน้าแผนก พนักงานปฏิบัติการ และผู้ใช้บริการ 
 
 2. เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
  ผู้วิจัยได้ท าเครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลในรูปแบบการสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง 
(Structured interviews) ท่ีได้จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้อง โดยมีประเด็นท่ีใช้ในการ
สัมภาษณ์ตรงกับวัตถุประสงค์ เพื่อสอบถาม ผู้ท่ีมีส่วนเกี่ยวข้อง ท่ีมีความรู้ความเช่ียวชาญมี
ประสบการณ์ด้านธุรกิจโรงแรม และผู้ท่ีเคยใช้บริการโรงแรมท่ีพักขนาดกลาง ในเขตอ าเภอเมือง 
จังหวัดนครพนม โดยแบ่งออกเป็น 3 ส่วนดังนี้ 
  ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปเกี่ยวกับการสัมภาษณ์ ได้แก่ ช่ือโครงการวิจัย วัน เดือน ปี ท่ีท า
การ สัมภาษณ์ สถานท่ีการสัมภาษณ์ ช่ือผู้สัมภาษณ์ 
  ส่วนท่ี 2 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ถูกสัมภาษณ์ ได้แก่ เพศ อายุ ภูมิล าเนา อาชีพ 
  ส่วนท่ี 3 ประเด็นค าถามหลักตามวัตถุประสงค์การของการวิจัย ได้แก่  
   1. โรงแรมมีการจัดการในสถานการณ์วิถีความปกติใหม่ (New Normal) 
อย่างไรในด้านการบริการห้องพัก / ด้านห้องอาหาร/ ด้านห้องประชุม/ ด้านการจัดการพื้นท่ี/ ด้าน
พนักงาน 
   2. โรงแรมมีการน าเทคโนโลยีเข้ามาใช้ในการจัดการโรงแรมท่ีพักหรือไม่ อย่างไ 
   3. การจัดการมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัยในการจัดการโรงแรมมี
ผลต่อต้นทุนหรือไม่ อย่างไร 
   4. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรกับการจัดการโรงแรมท่ีพักแบบวิถีความปกติใหม่ 
(New Normal) มีความส าคัญหรือไม่ อย่างไร 
   5. โรงแรมมีการใช้มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย ตามมาตรฐานใด 
   6. ท่านคิดว่าการให้บริการท่ีพักภายใต้การจัดการพักแบบวิถีความปกติใหม่ 
(New Normal) นี้สามารถสร้างความพึงพอใจ หรือมีส่วนในการตัดสินใจเข้าพัก ของนักท่องเท่ียวหรือ
ไหมอย่างไร 
   7. ท่านพบปัญหาใดบ้างในจัดการโรงแรมท่ีพักในสถานการณ์วิถีความปกติใหม ่ 
(New Normal) และท่านคิดว่าปัญหาและอุปสรรคของมีเรื่องใดบ้าง 
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       3. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
  ใช้การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) ท่ีมีการก าหนดค าถามในการสัมภาษณ์
ไว้ล่วงหน้าซึ่งเป็นค าถามปลายเปิด (Open-end Question) เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างได้เสนอความคิดเห็น
ได้อย่างเต็มท่ี และผู้วิจัยได้ใช้วิธีการสังเกตแบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วมในการเก็บข้อมูล โดยผู้วิจัย
จะน ามาวิเคราะห์และสังเคราะห์เพื่อน าเสนอผลการศึกษาในประเด็นต่างๆ ต่อไป 
      
 4. การวิเคราะห์ข้อมูล 
  การวิเคราะห์ข้อมูลวิธีการเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะห์ข้อมูลแบบพรรณนาสรุปความใน
ภาพรวม (Descriptive Analysis) โดยมีการวิเคราะห์ข้อมูลประกอบด้วย 3 ขั้นตอน คือ การลดทอน
ข้อมูล การแสดงข้อมูล และการสร้างข้อสรุป (Huberman & Mile, 1987) ดังนี้ 
  4.1 การลดทอนข้อมูล (Data Reduction) น าข้อมูลท่ีได้จากการถอดเทปบันทึกเสียง
โดยใช้โทรศัพท์มือถือ และการจดบันทึกการสัมภาษณ์ เพื่อให้เกิดความเข้าใจในการสังเคราะห์ข้อมูลท่ีได้ 
และพิจารณาประเด็นท่ีส าคัญ ซึ่งใช้วิธีการแยกประเภทข้อมูล (Typological Analysis) โดยการดึง
ข้อความหรือประโยคท่ีส าคัญ ท่ีเกี่ยวข้องจากประเด็นการให้สัมภาษณ์ จากผู้ท่ีมีความรู้ ความ
เช่ียวชาญ และประสบการณ์ ด้านธุรกิจโรงแรม ประกอบด้วย ผู้จัดการ รองผู้จัดการ หัวหน้าแผนก 
พนักงานปฏิบัติการ และผู้ใช้บริการ 
  4.2 การแสดงข้อมูล (Data Display) หลังจากลดทอนข้อมูลตามประเด็นท่ีได้จากการ
สัมภาษณ์โดยการถอดเทป ผู้วิจัยได้เสนอข้อมูลในลักษณะเชิงพรรณนา โดยเรียงตามประเด็นตาม
วัตถุประสงค์ของการวิจัย ดังนี้ 1) เพื่อศึกษาการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ 
(New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 2) เพื่อศึกษาปัญหาและอุปสรรคต่อการจัดการ
โรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม    
  4.3 การสร้างข้อสรุป (Conclusion) ผู้วิจัยได้สังเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์และ
การถอดเทป และการสังเกตแบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่านร่วม โดยด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลจากการ
เก็บรวบรวมท่ีได้น ามาท าการลดทอนข้อมูลแสดงผลข้อมูล เพื่อสรุปผลการวิจัยและเปรียบเทียบความ
แตกต่างของผลการวิจัยเพื่อให้ได้ประเด็นของการศึกษา  
 
ผลการวิจัย  
 การแสดงข้อมูล (Data Display) หลังจากลดทอนข้อมูลตามประเด็นท่ีได้จากการสัมภาษณ์
โดยการถอดเทปผู้วิจัยได้เสนอข้อมูลในลักษณะเชิงพรรณนา โดยเรียงตามประเด็นตามวัตถุประสงค์
ของการวิจัย 2 ข้อ ได้ผลวิจัยดังนี้ 
 1. การจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ในเขตอ าเภอ
เมือง จังหวัดนครพนม มีการจัดการมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย ประเภทโรงแรมและท่ีพัก 
สถานท่ีจัดประชุม ดังนี้ 
  1.1 ด้านการบริการห้องพัก 
   1.1.1 ด้านการลงทะเบียนเข้าพัก จากเดิมจะใช้เพียงบัตรประจ าตัวประชาชนหรือ
หนังสือเดินทาง (Passport) ในการลงทะเบียนเข้าพักเท่านั้นแต่ปัจจุบันจะต้องด าเนินการตาม
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มาตรการของสาธารณสุขจังหวัดเป็นหลัก เช่น การแสดงใบยืนยันการได้รับวัคซีน ผลตรวจ ATK 
ลูกค้าท่ีเดินทางมาจากพื้นท่ีเส่ียง การสอบถามข้อมูลการเดินทางของลูกค้า การลงทะเบียนผ่าน
แอปพลิเคช่ัน การกรอกข้อมูลแบบสอบถาม การตรวจวัดอุณหภูมิ ในปัจจุบันมาตรการของจังหวัดมี
การผ่อนคลายมากขึ้น การลงทะเบียนเข้าพักจึงมีการสอบถามเรื่องของการได้รับวัคซีนควบคู่กับการ
แสดงบัตรประจ าตัวประชาชนเท่านั้น ยกเว้นผู้มาจากจังหวัดท่ีเป็นพื้นท่ีควบคุมตามท่ีสาธารณสุข
จังหวัดนครพนมแจ้ง ก็จะมีแนวทางในการปฏิบัติอีกรูปแบบหนึ่ง ในส่วนของพื้นท่ีให้บริการบริเวณ
การลงทะเบียนเข้ามีการจัดพื้นท่ีการเว้นระยะห่าง หรือมีฉากกั้น ตามบริบทของสถานท่ีนั้น ๆ ส าหรับ
รูปแบบของการช าระเงินจะมีท้ังหมด 5 รูปแบบ 1) ช าระด้วยเงินสด 2) ช าระผ่านบัตรเครดิต 3) การ
โอนผ่านบัญชีธนาคาร 4) การช าระผ่านแอฟกระเป๋าตังค์ ส าหรับโรงแรมท่ีเข้าร่วมโครงการเราเท่ียว
ด้วยกัน 5) ช าระผ่านการสแกนคิวอาร์โค้ด (QR Code) การเตรียมถาดรับเงินสดเพื่อหลีกเล่ียงการ
สัมผัส  การพ่นหรือเช็ดแอลกอฮอล์ค่าเช้ือเงินและคีย์การ์ดภายหลังจากลูกค้าคืนห้องพัก ปัจจุบันผู้เข้า
มาใช้บริการไม่นิยมในการช าระด้วยเงินสด แต่จะนิยมช าระด้วยวิธีการอื่น ๆ ข้างต้น โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 
การช าระเงินท่ีช่วยลดความเส่ียงในการสัมผัส  
   1.1.2 ห้องพัก การให้บริการส่ิงอ านวยความสะดวกในห้องพักไม่มีการเปล่ียนแปลง
จากเดิม แต่จะมีการปรับเปล่ียนหรือเพิ่มเติม ในขั้นตอนการท าความสะอาดห้องพักละเอียดมากขึ้น 
เช่น จัดเตรียมอุปกรณ์ในการท าความสะอาด น้ ายาท าความสะอาดท่ีมีประสิทธิ์ภาพฆ่าเช้ือไวรัสใน
การเช็ดท าความสะอาดจากเดิมท่ีใช้น้ ายาฆ่าเช้ือโรคท่ัวไป ในจุดท่ีผู้ใช้บริการมีโอกาสในการสัมผัส 
เช่น บริเวณประตู รีโมทแอร์ รีโมททีวี ประตูตู้เย็น โทรศัพท์ สวิตช์ไฟ จึงท าให้ระยะเวลาในการท า
ความสะอาดเพิ่มขึ้นเล็กน้อย ผ้าท่ีใช้ในการท าความสะอาดต้องผ่านการฆ่าเช้ือ ร่วมกับน้ ายาฆ่าเช้ือ 
เพื่อท าความสะอาดห้องพัก การให้บริการอาหารไปยังห้องพัก (Room Service) มีการปกปิดอาหาร
ทุกครั้งขณะเสิร์ฟ ส าหรับการเข้าห้องพักทุกโรงแรมยังคงใช้คีย์การ์ดในการเปิด -ปิดประตูห้องพัก
เช่นเดิม 
  1.2 ด้านการบริการอาหารและเครื่องด่ืม  แบ่งการให้บริการออกเป็น 2 ประเภทดังนี้ 
   1.2.1 การให้บริการอาหารและเครื่องด่ืมส าหรับลูกค้าท่ีเข้ามาใช้บริการห้องพักท่ี
ควบคู่กับอาหารเช้าจะมีอยู่ 2 รูปแบบ คือ 1) การให้บริการอาหารแบบตามส่ัง (a la carte) 2) การ
บริการอาหารแบบบุฟเฟต์ ซึ่งรูปแบบของการให้บริการจะปรับเปล่ียนไปตามอัตราการเข้าพักหาก
อัตราการเข้าพักน้อยจะให้บริการในรูปแบบท่ี 1 ในส่วนของการให้บริการนั้นมีการเพิ่มเติมในส่วนของ
มาตรการด้านสุขอนามัย ได้แก่ 1) ช้อนส้อมหรืออุปกรณ์ในการรับประทานอาหาร  มีถุงพลาสติก
ห่อหุ้มหรือวัสดุอื่นท่ีใช้ในใสอุปกรณ์ 2) การเตรียมถุงมือให้กับผู้ใช้บริการในการเดินไปตักอาหาร
บุฟเฟต์ 3) อาหารบุฟเฟต์จะมีภาชนะปกปิดและอุ่นร้อนตลอดเวลา ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ผู้ให้
ข้อมูลหลักและการสังเกตแบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วม ในส่วนของถุงมือโรงแรมมีให้บริการในช่วง
ท่ีจังหวัดมีมาตรการในการควบคุมท่ีเข้มข้น แต่ในสถานการณ์ปัจจุบันท่ีมีการผ่อนคลายมาตรการ 
รวมถึงอัตราการได้รับวัคซีนของประชากรในประเทศมีจ านวนมากขึ้น โรงแรมบางแห่งจึงไม่มีการ
ให้บริการถุงมือ โรงแรมบางแห่งมีจัดเตรียมหากลูกค้าร้องขอ แต่การจัดการดังกล่าวก็ยังอยู่ตามเกณฑ์
ภายใต้มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย ในส่วนของการให้บริการอาหารเช้านั้นโรงแรมได้มีการ
ปรับเปล่ียนจากเดิมท่ีมีการให้บริการอาหารเช้าส าหรับบุคคลภายนอกด้วย มีการปรับเปล่ียนการ
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ให้บริการอาหารเช้าส าหรับลูกค้าท่ีมาใช้บริการห้องพักเท่านั้น เพื่อลดการแออัดของผู้มาใช้บริการ
รวมถึงการจัดการดูแลควบคุมท่ีง่ายกว่าและมีความปลอดภัยส าหรับลูกค้าและพนักงานของโรงแรม
ด้วย ในส่วนของด้านสถานท่ีมีการปรับเปล่ียนของการจัดโต๊ะเพื่อเว้นระยะ และจัดสถานท่ีให้มีอากาศ
ถ่ายเทท่ีสะดวกมากขึ้น มีเครื่องวัดอุณหภูมิและเจลแอลกอฮอล์ ตรงประตูทางเข้า - ออก ของ
ห้องอาหาร พร้อมป้ายส่ือสารเตือนและขอความร่วมมือในการใช้หน้ากากอนามัยและการเว้น
ระยะห่าง 
   1.2.2 การให้บริการห้องอาหารส าหรับโรงแรมท่ีมีการให้บริการจ าหน่ายอาหารและ
เครื่องด่ืมภายในโรงแรมให้แก่บุคคลภายนอกและภายในโรงแรม การจ าหน่ายอาหารจะเป็นประเภท 
การให้บริการอาหารแบบตามส่ัง (a la carte) และอาหารท่ัวไป ในช่วงสถานการณ์โควิดระยะแรก
ลูกค้าเข้ามาใช้บริการค่อนข้างน้อยโรงแรมท่ีให้บริการจ าหน่ายอาหารมีการปรับเปล่ียนขายอาหารใน
รูปแบบของเดลิเวอรี่ ผ่าน Foodpanda Lineman ปรับเปล่ียนเพิ่มเติมเมนูอาหารท่ีรับประทานง่าย 
ในราคาใกล้เคียงกับร้านอาหารท่ัวไป ด้านสถานท่ีมีการจัดเตรียม อุปกรณ์ตามมารตฐานความ
ปลอดภัยด้านสาธารณสุข ได้แก ่เครื่องวัดอุณหภูมิ เจลแอลกอฮอล์ สมุดลงทะเบียน และป้ายเตือนให้
สวมหน้ากาก การจัดโต๊ะมีการเว้นระยะห่าง ส าหรับรูปแบบของการช าระเงินจะมีท้ังหมด5 รูปแบบ 
1) ช าระด้วยเงินสด  2) ช าระผ่านบัตรเครดิต 3) การโอนผ่านบัญชีธนาคาร 4) การช าระผ่านแอฟกระเป๋า
ตังค์โครงการคนละครึ่ง 5) ช าระผ่านการสแกนคิวอาร์โค้ด (QR Code) ปัจจุบันผู้เข้ามาใช้บริการไม่
นิยมในการช าระด้วยเงินสด ส าหรับเงินสดจะมีการพ่นหรือเช็ดแอลกอฮอล์ค่าเช้ือร่วมถึงส่ิงท่ีมีการ
สัมผัสร่วม เช่น เมนูอาหาร เมื่อลูกค้าเสร็จส้ินการใช้บริการ โต๊ะอาหารจะท าความสะอาดด้วยน้ ายาฆ่า
เช้ือทันที  
  1.3 ด้านการบริการห้องประชุมและจัดเล้ียงการให้บริการของห้องประชุมและจัดเล้ียง
จะมีมาตรการก าหนดจ านวนผู้เข้าประชุมและจัดเล้ียงตามประกาศของจังหวัด หากจ านวนเกินตามท่ี
ก าหนดจะต้องท าหนังสือช้ีแจงและขออนุญาต โดยมาตรฐานการคัดกรองนั้นจะใช้เกณฑ์ของ
สาธารณสุขจังหวัดเป็นหลัก แต่พื้นฐานท่ัวไป จะต้องเตรียมอุปกรณ์ท่ีใช้ในการคัดกรอง เครื่องวัด
อุณหภูมิ เจลแอลกอฮอล์ การบริการห้องประชุมและจัดเล้ียงนั้นแบ่งการบริการออกเป็น 2 ด้าน ดังนี้ 
                  1.3.1 ด้านสถานท่ี การจัดสถานท่ีมีการปรับเปล่ียนไปจากเดิมในเรื่องของการจัด
โต๊ะ เก้าอี้ จัดท่ีนั่งต้องเว้นระยะห่างจากเดิมโต๊ะ 1 ตัวสามารถนั่งได้ 3 ท่ีนั่ง ก็เหลือ 2 ท่ีนั่ง จึงท าให้
ต้องมีการปรับขนาดของห้อง ยกตัวอย่างเช่น จากเดิมห้องประชุมท่ีสามารถรับได้ 300 ท่ีนั่ง ก็ลดลง
เหลือ 150 ท่ีนั่ง ในส่วนของโรงแรมท่ีมีบริการห้องจัดเล้ียงก็ใช้มาตรการเดียวกันคือ การเว้นระยะห่าง 
ห้องท่ีใช้จึงมีการปรับขนาดของห้องให้สอดคล้องกับมาตรการการเว้นระยะห่าง เพื่อลดความแออัด
ของการรวมกลุ่มคนจ านวนมาก ในส่วนขั้นตอนของการท าความสะอาดห้องประชุมและจัดเล้ียง 
เพิ่มเติม ในเรื่องของการพ่นน้ ายาเพื่อฆ่าเช้ือก่อนและหลังการใช้ห้องทุกครั้ง การเช็คอุปกรณ์ต่าง ๆ ท่ี
มีการสัมผัสหรือใช้อุปกรณ์ร่วมกันท้ังก่อนและหลัง เช่น ไมโครโฟน โต๊ะ เก้าอี ้
   1.3.2 ด้านการบริการอาหารและเครื่องด่ืม ส าหรับการจัดประชุมและจัดเล้ียง             
จะถูกจัดขึ้นเพื่อให้บริการเฉพาะผู้เข้าร่วมประชุมและผู้เข้าร่วมงานเล้ียงนั้น ๆ โดยจะมีบริการอาหารว่าง
ระหว่างการประชุม การบริการอาหารกลางวัน และการบริการอาหารเย็น ขึ้นอยู่กับความต้องการ  
ของผู้จัดงาน ว่ามีความต้องการอาหารมื้อใดบ้าง การให้บริการอาหารว่างจะมี 2 รูปแบบ คือ 1) น าไป
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เสิร์ฟให้กับผู้เข้าร่วมประชุมท่ีโต๊ะ 2) จัดไว้ด้านนอกห้องประชุมและให้ผู้เข้าประชุมเดินมารับอาหาร
ว่างเอง ซึ่งการให้บริการแบบท่ี 2 จะมีการเพิ่มโต๊ะในการจัดวางเพื่อลดการแออัด และเว้นระยะห่าง 
ในการมารับบริการอาหารว่าง 2) การให้บริการอาหารกลางวันมีการบริการอยู่ 3 รูปแบบคือ 1) การ
บริการอาหารกล่อง 2) การบริการอาหารบุฟเฟต์ 3) การบริการอาหารลงโต๊ะ ซึ่งการให้บริการอาหาร
กล่องนั้นจะให้บริการในช่วงท่ีโควิดระบาดแรก ๆ แต่ในสถานกาณ์ปัจจุบันจะให้บริการอยู่ 2 รูปแบบ 
คือ บุฟเฟต์ และอาหารลงโต๊ะ ในส่วนของการบริการอาหารจัดเล้ียงในช่วงเย็นก็จะให้บริการ 2 
รูปแบบเช่นกัน ขึ้นอยู่กับความต้องการของผู้จัดงาน ในส่วนของการให้บริการบริการนั้นมีการเพิ่มเติม
ในส่วนของมาตรการด้านสุขอนามัย ได้แก่ 1) ช้อนส้อมหรืออุปกรณ์ในการรับประทานอาหารมี
ถุงพลาสติกห่อหุ้มหรือวัสดุอื่นท่ีใช้การปกปิด 2) การเตรียมถุงมือให้กับผู้ใช้บริการในการเดินไปตัก
อาหารบุฟเฟต์ 3) อาหารบุฟเฟต์จะมีภาชนะปกปิดและอุ่นร้อนตลอดเวลา  
  1.4 ด้านการจัดพื้นท่ีส่วนกลางการจัดการพื้นท่ีส่วนกลางด้านสุขลักษณะตัวอาคารเปิด
โล่ง อากาศถ่ายเทได้สะดวกอุปกรณ์เครื่องใช้ท่ีมีอยู่ในอาคาร ได้แก่ เครื่องวัดอุณหภูมิ เจลแอลกอฮอล์ 
สมุดลงทะเบียน ทางเข้า-ออก ทุกจุดของโรงแรม ป้ายเตือนทางเข้าโรงแรมในการสวมหน้ากาก              
วัดอุณหภูมิ ล้างมือด้วยเจลแอลกอฮอล์ หน้าลิฟต์มีการวางเจลแอลกอฮอล์เนื่องจากภายในลิฟต์เป็น
จุดท่ีมีการสัมผัสร่วม และการติดเอกสารประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ในการป้องกันและการลดความเส่ียง
การแพร่กระจายเช้ือไวรัส โควิด-19 ตามจุดต่าง ๆ ภายในโรงแรม ในส่วนมาตรการด้านสุขลักษณะ 
พื้นท่ีส่วนกลางมีการท าความสะอาดมากขึ้น ตามปริมาณและช่วงเวลาการเข้ามาใช้พื้นท่ีของลูกค้า 
เช่น ห้องน้ า จุดท่ีนั่งรับแขก ทางเดินห้องพัก เป็นต้น  
  1.5 ด้านพนักงานการจัดการด้านพนักงาน มีการจัดการหลัก ๆ อยู่ 2 ส่วนคือ  
                 1.5.1 สุขอนามัยของพนักงาน พนักงานทุกคนต้องฉีดวัคซีนให้ครบอย่างน้อย 2 เข็ม 
และต้องปฏิบัติตามมาตรการของสาธารณสุขจังหวัด เช่น ก่อนเข้ามาปฏิบัติงานต้องตรวจวัดอุณหภูมิ 
และล้างมือด้วยเจลกอฮอล์ ขณะปฏิบัติงานต้องมีการป้องกันตนเองโดยใส่หน้ากากผ้าหรือหน้ากาก
อนามัย ท าความสะอาดมืออย่างสม่ าเสมอและพนักงานท าความสะอาดต้องสวมถุงมือขณะปฏิบัติงาน
โดยเฉพาะอย่างยิ่งพนักงานฝ่ายแม่บ้านท่ีมีความเส่ียงในการสัมผัสเช้ือโรคสูงต้องป้องกันตนเองมากขึ้น
เพื่อป้องกันการได้รับเช้ือหรือการได้รับอันตรายจากสารเคมีหรือน้ ายาบางประเภทในการท าความ
สะอาด การซัก-ล้าง ท่ีเข้มข้นขึ้น ซึ่งพนักงานทุกฝ่าย หากมีอาการเจ็บป่วย เช่น มีไข้ ไอ จาม เจ็บคอ 
มีน้ ามูก ให้หยุดปฏิบัติงาน และแจ้งหัวหน้างานให้ทราบ จากนั้นท าการตรวจ ATK เบ้ืองต้น ส่วนใหญ่
การจัดการด้านพนักงานจะเพิ่มเติมในด้านสุขอนามัยเป็นหลัก 
   1.5.2 การจัดตารางการท างาน มีปรับเปล่ียนตามสถานการณ์และตามรายได้ของ
โรงแรม ในช่วงท่ีโควิดระบาด มีลูกค้ามาใช้บริการน้อย มีการจัดการโดยลดวันท างานและเพิ่มวันหยุด          
ลดเงินเดือน เพื่อให้ทุกคนได้มาท างานและได้รับเงินเดือน ปัจจุบันสถานการณ์ดีขึ้นภาครัฐเริ่มผ่อน
คลายประชากรในประเทศได้รับวัคซีนเพิ่มขึ้นรวมถึงโครงการกระตุ้นการท่องเท่ียว เราเท่ียวด้วยกัน 
ท าให้เกิดการเดินทาง จึงท าให้มีลูกค้ามาใช้บริการมากขึ้น เริ่มเข้าสู่ภาวะปกติ พนักงานมาท างานและ
ได้รับเงินเดือนตามปกติ 
  1.6 ด้านการน าเทคโนโลยีเข้ามาใช้ในการจัดการโรงแรมท่ีพักการน าเทคโนโลยีเข้ามา
ใช้ในการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลาง ในจังหวัดนครพนมเพื่อลดการสัมผัส มีเพียงการน า
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เทคโนโลยีมาใช้ในด้านการช าระเงิน QR Code หรือ ผ่านแอปพลิเคชันกระเป๋าตังค์ เท่านั้น ซึ่งเป็น
การเพิ่มทางเลือกในการช าระเงินและลดการสัมผัส เพื่อความปลอดภัยของพนักงานและลูกค้า  
  1.7 ด้านต้นทุนในการจัดการโรงแรมท่ีพัก เพิ่มขึ้นนั้น เพื่อให้ได้ตามมาตรฐานความ
ปลอดภัยด้านสุขอนามัย ได้แก่ การจัดอุปกรณ์ท าความสะอาดเพื่อป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรค 
และการป้องกันส าหรับพนักงาน ได้แก่ เครื่องวัดอุณหภูมิ เจลแอลกอฮอล์ น้ ายาท่ีใช้ท าความสะอาด
พื้นผิวแบบท่ีใช้กับพื้นผิวท่ัวไปท่ีมีคุณสมบัติฆ่าเช้ือไวรัสได้ น้ ายาท าความสะอาดท่ีมีคุณสมบัติฆ่าเช้ือโรค
ได้และไม่ระคายเคืองต่อผิว น้ ายาท าความสะอาดผ้าต่าง ๆ ตามประเภทของการใช้งาน หน้ากาก
อนามัย ถุงมือ ชุดตรวจ ATK และวัสดุอุปกรณ์ต่าง ๆ ท่ีน ามาใช้เพื่อให้ได้ตามมาตรการของสาธารณสุข
จังหวัดก าหนด ต้นทุนดังกล่าวเพิ่มขึ้นเฉล่ียอยู่ท่ีประมาณ 10-25 เปอร์เซ็นต์ ไม่เกิน 30 เปอร์เซ็นต์ 
เป็นต้นทุนท่ีเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยยะส าคัญ ต้นทุนท่ีเกิดขึ้นนี้ผันแปรไปตามการใช้ทรัพยกรของโรงแรม
ต่าง ๆ ซึ่งขึ้นอยู่กับการให้บริการของโรงแรม สภาพแวดล้อม จ านวนห้องพัก ลูกค้าท่ีเข้ามาใช้บริการ 
จ านวนของพนักงาน และนโยบายการบริหารจัดการของโรงแรมด้านความปลอดภัยและสุขอนามัย 
  1.8 มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย สาธารณสุขจังหวัดมีนโยบายให้ทุก
โรงแรมปฏิบัติอยู่ภายใต้มาตรฐานการจัดการเดียวกันในการด าเนินการตามมาตรฐานของสาธารณสุข
จังหวัด ด้านความปลอดภัยและสุขอนามัย จังหวัดนครพนม Nakhon Phanom Standard โดยมี
เจ้าหน้าท่ีของสาธารณสุขเข้ามาให้ค าแนะน าและตรวจสอบเป็นระยะ ซึ่งมาตรฐานดังกล่าวใช้
มาตรฐานเดียวกันกับ Amazing Thailand Safety & Health Administration (SHA) จากการ
รวบรวมข้อมูลจากแหล่งข้อมูลปฐมภูมิ (Primary Source) และเก็บข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก 
(In-depth Interview) จากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key Informants) โรงแรมขนาดกลาง ในเขตอ าเภอ
เมือง จังหวัดนครพนม มีท้ังส้ิน 12 แห่ง ได้รับตราสัญลักษณ์ มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย 
SHA จ านวน 9 แห่ง โดยโรงแรมท่ีผู้วิจัยได้การตอบรับในการสัมภาษณ์เพื่อเก็บข้อมูลครั้งนี้ จ านวน 9 
แห่ง ในจ านวน 9 แห่ง ได้รับรองมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย SHA จ านวน 8 แห่ง ไม่เข้า
ร่วมโครงการ จ านวน 1 แห่ง แต่ผ่านมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย Nakhon Phanom 
Standard โรงแรมท่ีได้รับตราสัญลักษณ์ มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย SHA มีผลต่อการ
ตัดสินใจใช้บริการของลูกค้าในช่วงแรก ๆ ของสถานการณ์ การแพร่กระจายเช้ือไวรัส โควิด-19 แต่ใน
ปัจจุบันมีผลต่อลูกค้าชาวไทยอยู่ในระดับปานกลาง แต่จะค่อนข้างมีผลต่อลูกค้าชาวต่างชาติ และกลุ่ม
ลูกค้าองค์กร เพราะส่วนใหญ่กลุ่มลูกค้าองค์กรและบริษัทน าเท่ียว จะเป็นตัวแทนในการเลือกโรงแรม
ท่ีพักและสถานท่ีจัดประชุม การใช้โรงแรมท่ีได้รับมาตรฐาน SHA จะสร้างความมั่นใจในมาตรฐาน
ความปลอดภัยด้านสุขอนามัยให้กับตัวองค์กรและผู้เข้าใช้บริการมากขึ้น ส่วนปัจจัยด้าน ราคา สถาน
ท่ีต้ัง การตกแต่ง ความสะอาดปลอดภัย และ ส่ิงอ านวยความสะดวกยังคงเป็นปัจจัยท่ีลูกค้าให้
ความส าคัญในการตัดสินใจเข้าพัก การได้ มาตรฐาน SHA จึงไม่ใช่ปัจจัยท่ีลูกค้าท่ัวไปให้ความกังวล  
ในการจัดการมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัยของโรงแรม 
 2. ปัญหาและอุปสรรคต่อการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New 
Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 
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  2.1 มาตรการการป้องกันและการยกระดับของการเตือนภัยโควิด-19 ท าให้การเดินทาง
ข้ามจังหวัดค่อนข้างยุ่งยาก เกิดการชะลอการเดินทาง มีผลกระทบให้จ านวนลูกค้าท่ีมาใช้บริการ
ห้องพักน้อยลง  
  2.2 การก าหนดเกณฑ์จ านวนคนในการรวมกลุ่ม ท าให้การจัดประชุมและจัดเล้ียงต้อง
ด าเนินตามท่ีจังหวัดก าหนดท าให้การประชุมและจัดเล้ียง ในช่วงท่ีมีการยกระดับของการเตือนภัยโควิด-
19 ท่ีสูงขึ้น โรงแรมไม่สามารถด าเนินการได้เต็มท่ี 
  2.3 บุคลากร ไม่เพียงพอในการให้บริการลงทะเบียนเข้าพัก เนื่องจากขั้นตอนการ
ลงทะเบียนท่ีเพิ่มขึ้น ตามมาตรการณ์ท่ีสาธารสุขจังหวัดก าหนด ท าให้ระยะเวลาท่ีใช้ในการลงทะเบียน
เข้าพักเพิ่มขึ้น ท าให้ลูกค้าต้องรอและรู้สึกไม่ค่อยพอใจในการให้บริการท่ีล่าช้า และหงุดหงิดในการซัก
ข้อมูลต่าง ๆ ตามมาตรการแต่ ก็เข้าใจ ท าให้ในบางครั้งไม่สามารถสอบถามลูกค้าท่ีเข้ามาพักได้
ท้ังหมด 
  2.4 ในการลงทะเบียนเขาพักบางครั้งจะมีลูกค้าท่ีเข้ามาลงทะเบียนเพียง 1 ท่าน ลูกค้า
ท่ีเข้าพักด้วยไม่ได้เข้ามาในตอนแรกเลยท าให้บางส่วนไม่ได้ลงทะเบียนท าให้การคัดกรองไม่ท่ัวถึง 
  2.5 บัตรประจ าตัวประชาชนของลูกค้าภูมิล าเนาอยู่ในพื้นท่ีเส่ียง แต่ปัจจุบันลูกค้าไม่ได้
อาศัยอยู่ในภูมิล าเนาตามบัตรประชาชน ท าให้ค่อนข้างมีปัญหาในการคัดกรองเพราะลูกค้าและ
โรงแรมไม่ทราบแนวทางปฏิบัติ ท าให้เกิดปัญหาในการลงทะเบียนเข้าพัก 
  2.6 ลูกค้าท่ีจองห้องพักผ่าน แพลตฟอร์ม OTA (Online Travel Agency) เช่น Agoda 
Booking.com ในช่วงสถานการณ์ โควิด-19 มีการเปล่ียนแปลงและระดับของมาตรการตาม
สถานการณ์ท าให้ลูกค้าบางกลุ่มไม่สามารถเดินทางตามวันท่ีก าหนดได้จ าเป็นต้องเล่ือนการเดินทาง 
หรือการยกเลิกท่ีกระช้ันชิด ไม่เป็นไปตามเงื่อนไขของการจองผ่าน OTA และความเข้าใจของผู้เข้าพัก
ท่ีไม่เข้าใจเงื่อนไข มักจะติดต่อโทรมาถามกับทางโรงแรมโดยตรงให้ทางโรงแรมจัดการการจองให้           
ซึ่งการจองท่ีจองมาจาก OTA ทางโรงแรมไม่สามารถเปล่ียนแปลงหรือยกเลิกการจองของลูกค้ากลุ่ม
นั้นได้เลย ลูกค้าบางคนก็จะไม่พอใจทางโรงแรม 
  2.7 การจัดซื้ออุปกรณ์ท าความสะอาด เพื่อป้องกันการแพร่กระจายเช้ือโรคตาม
มาตรการของสาธารณสุข ราคาค่อนข้างสูงกว่าน้ ายาท่ัวไป และต้องใช้ในปริมาณท่ีเยอะขึ้นกว่า
เมื่อก่อนเพราะต้องท าความสะอาดบ่อยขึ้น และในบางช่วงท่ีสินค้าขาดแคลนราคาก็จะสูงกว่าปกติ 
รวมถึงส่ิงของเครื่องใช้ในการป้องกัน จะต้องซื้อในปริมาณท่ีเยอะขึ้นเพราะต้องใช้ทุกวัน ท าให้ต้นทุน
ดังกล่าวสูงขึ้น 
  2.8 การให้บริการอาหารเช้าส าหรับลูกค้าท่ีเข้าพัก เนื่องจากห้องอาหารมีการปรับเปล่ียน
ในการจัดโต๊ะ เก้าอี้ เพื่อเว้นระยะห่างตามมาตรการของสาธารสุขในเรื่องมาตรฐานความปลอดภัยด้าน
สุขอนามัย จึงท าให้ความสามารถในการรองรับจ านวนผู้มารับประทานอาหารได้น้อยเมื่อเทียบกับช่วง
ก่อนท่ีจะมีการระบาดของ โควิด-19 ท าให้ช่วงท่ีอัตราการเข้าพักสูง หรือช่วงเวลาท่ีลูกค้าลงมา
รับประทานอาหารเวลาเดียวกัน ท าให้เกิดความแออัดของผู้เข้ามาใช้บริการ และท าให้ท่ีนั่งไม่เพียงพอ 
 โดยสรุปปัญหาและอุปสรรคต่อการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ 
(New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม นั้น มีอุปสรรคและปัญหาการจัดการท่ีต้อง
ปรับเปล่ียนไปตามมาตรการการป้องกันและการยกระดับของการเตือนภัยโควิด -19 ซึ่งท าให้มี
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ผลกระทบ ในด้านการจัดการโรงแรมท่ีพัก ด้านบุคลากร ด้านต้นทุนท่ีเพิ่มขึ้นจากมาตรการ          
การป้องกันโรคระบาดอย่างมีนัยส าคัญท่ีโรงแรมจะต้องแก้ไขในการวางแผนการจัดการโรงแรมท่ีพัก
ขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) กับสถานการณ์ท่ีอาจจะเกิดขึ้นในอนาคต  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 (1) การจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) 
ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 
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ภาพที่ 1 (2) การจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal)  

ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนม 
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อภิปรายผล 
 1. โรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบวิถีความปกติใหม่ (New Normal) ในเขตอ าเภอเมือง 
จังหวัดนครพนม มีการจัดการตามมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย เดียวกัน ด้านความปลอดภัย
และสุขอนามัย จังหวัดนครพนม Nakhon Phanom Standard เป็นมาตรฐานเดียวกับ Amazing 
Thailand Safety & Health Administration (SHA) ซึ่งโรงแรมท่ีพักในจังหวัดนครพนมส่วนใหญ่
เข้าร่วมท้ัง 2 มาตรฐาน และมีการรวมกลุ่มสมาคมโรงแรมพูดคุยรวมกัน  โดยจะด าเนินการตาม
ประกาศของสาธารณสุขจังหวัดเป็นหลัก ตามมาตรการระดับของความความรุนแรงของโรคระบาด ใน
แต่ล่ะช่วง โรงแรมท่ีได้รับรองมาตรฐาน SHA มีผลต่อการตัดสินใจใช้บริการของลูกค้าในช่วงแรก ๆ 
ของสถานการณ์ การแพร่กระจายเช้ือไวรัส โควิด-19 แต่ในปัจจุบันมีผลปานกลาง แต่จะมีผลต่อลูกค้า
ชาวต่างชาติ และกลุ่มลูกค้าองค์กร เพราะส่วนใหญ่กลุ่มลูกค้าองค์กรและบริษัทน าเท่ียว จะเป็น
ตัวแทนในการเลือกโรงแรมท่ีพักและสถานท่ีจัดประชุม การใช้โรงแรมท่ีได้รับมาตรฐาน SHA จะสร้าง
ความมั่นใจในมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัยให้กับตัวองค์กรและผู้เข้าใช้บริการมากขึ้น 
เพราะความปลอดภัยเป็นความต้องการของมนุษย์ท่ีมีความส าคัญ ในอันดับแรก ตามทฤษฎี ระดับ
ความต้องการของมนุษย์ (Maslow, A. H., 1987) การเข้าร่วมโครงการมาตรฐาน SHA นั้น นอกจาก
ประโยชน์ท่ีได้รับจากหน่วยงานภาครัฐในการดูแลส่งเสริมและการให้ค าแนะน าการเข้าร่วมโครงการ
ต่าง ๆ ท่ีภาครัฐจัดขึ้น ยังสร้างความเช่ือมั่นให้กับผู้ใช้บริการ ภาพลักษณ์ท่ีดีต่อองค์กรและความ
เช่ือมั่นให้กับบุคลากร สอดคล้องกับ สุเมธ กมลศิริวัฒน์ (2564) จากผลการศึกษาพบว่า การเข้าร่วม
มาตรฐาน SHA เป็นการรับรองมาตรฐานความปลอดภัยต่อโรคโควิด-19 อาจไม่ส่งผลโดยตรงต่อการ
บริหารโรงแรม แต่มีผลทางอ้อมในเชิงการรับรู้จากสาธารณะ จากการได้รับการรับรองมาตรฐานโดย
ภาครัฐ ดังนั้นโรงแรมควรให้ความส าคัญกับการเข้าร่วมมาตรฐาน SHA เนื่องจากโรงแรมท่ีเข้าร่วม
โครงการ SHA ท่ีผ่านประเมินแล้ว จะได้รับตราสัญลักษณ์ มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย 
SHA แสดงให้เห็นว่าผู้ประกอบการได้ปรับปรุงและเปล่ียนแปลงท้ังด้านสินค้าและบริการ เพื่อให้
สอดคล้องกับวิถีชีวิตใหม่ (New Normal)  
 2. จากข้อมูลท่ีได้ท าการศึกษา โรงแรมขนาดกลาง ในเขตอ าเภอเมือง จังหวัดนครพนมท่ีให้
การตอบรับจ านวน 9 แห่ง  ได้รับตราสัญลักษณ์มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย SHA จ านวน 
8 แห่ง และ 1 แห่ง ไม่ได้เข้าร่วมโครงการ แต่ผ่านมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย Nakhon 
Phanom Standard ซึ่งเป็นมาตรฐานท่ีสาธารณสุขจังหวัดบังคับให้สถานประกอบการท่ีพักทุกแห่ง
ต้องปฏิบัติตาม และเป็นเกณฑ์เดียวกับ Amazing Thailand Safety & Health Administration (SHA) 
แสดงให้เห็นว่าผู้ประกอบการได้ปรับปรุงและเปล่ียนแปลงท้ังด้านสินค้าและบริการ ให้สอดคล้องกับ
วิถีชีวิตใหม่ (New Normal) แต่เนื่องจากปัจจุบันโรงแรมส่วนใหญ่ได้รับรองมาตรฐาน SHA และมีการ
จัดการตามมาตรการด้านความปลอดภัยด้านสุขอนามัยอยู่แล้ว จึงท าให้ปัจจัยด้านความปลอดภัย
ได้รับการตอบสนองแล้ว ตามทฤษฎีล าดับช้ันความต้องการ (Hierarchy of Needs Theory) ท่ี มาสโลว์ 
(Maslow, A. H., 1987) ได้เสนอไว้ เมื่อมนุษย์ได้รับการตอบสนองแล้วก็มีความต้องการในขั้นต่อไป 
ลูกค้าจึงไม่เกิดความกังวลใจในการจัดการมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัยของโรงแรม ท าให้
ปัจจัยในเรื่องของราคา สถานท่ีต้ัง การตกแต่ง ความปลอดภัย และส่ิงอ านวยความสะดวก เป็นส่ิงท่ี
ลูกค้าน ามาพิจารณา สอดคล้องกับการวิจัยของ ศักดิ์สิทธิ์ บัวทอง (2564) ได้ท าการวิจัยเรื่องแนวทาง
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ในการพัฒนารูปแบบการจัดการ ฝ่ายปฏิบัติการส าหรับโรงแรมขนาดเล็กในกรุงเทพมหานครภายใต้
การท่องเท่ียววิถีใหม่ การได้มาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัย (SHA) ผู้พักชาวไทยโดยส่วนใหญ่
ไม่ได้กังวลในมาตรฐานความปลอดภัยด้านสุขอนามัยของโรงแรมท่ีเข้าพัก ซึ่งส่ิงท่ีผู้พักชาวไทยจะ
พิจารณาเรื่องการเข้าพัก คือ ท าเลท่ีต้ัง ความสวยงาม ราคา ความสะอาด และความสะดวกสบาย แต่
ไม่ได้ตัดสินใจเข้าพักจากสัญลักษณ์ SHA เป็นหลัก ส าหรับผู้พักชาวต่างชาติ มองว่าเป็นมาตรฐานด้าน
สุขอนามัยท่ีสร้างความมั่นใจในการเข้าพักว่ามีความปลอดภัยจากการติดเช้ือได้ จากการวิจัยของ
พัฒนาภา ธาดาสิริโชค (2563) กล่าวว่า แต่ละองค์กรมีข้อก าหนดด้านมาตรฐานโรงแรมท่ีใกล้เคียงกัน 
แต่มีข้อแตกต่างกันบ้างในรายละเอียดปลีกย่อย ดังนี้  1) สภาพแวดล้อมและคุณภาพทางกายภาพ
ภายในและภายนอก (Environment and Internal- External Physical Quality) 2) ห้องพักและ
ส่ิงอ านวยความสะดวกภายในห้องพัก (Bedroom and Facility) 3) บริการอาหาร และเครื่องด่ืม 
(Food and Beverages) 4) ความปลอดภัย และระบบรักษาความปลอดภัย (Safety and Security) 
5) บุคลากรและการบริการ (Staff and Services) ดังนั้น โรงแรมจึงควรสร้างการรับรู้มาตรการความ
ปลอดภัยควบคู่ไปกับการจัดการข้อแตกต่างและกลยุทธ์การตลาด เพื่อให้ลูกค้าเห็นถึงความแตกต่าง
ของสินค้าและบริการ สร้างความพึงพอใจ เกิดความต้องการและตัดสินใจใช้บริการ 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. ข้อเสนอแนะส าหรับการน าผลการวิจัยไปใช้ 
  1.1 โรงแรมสามารถน าผลของการวิจัยไปใช้ในการจัดการโรงแรมท่ีพักขนาดกลางแบบ
วิถีความปกติใหม่ (New Normal) ให้เหมาะกับองค์กรของตนเอง ในการเตรียมความพร้อมกับ
สถานการณ์วิกฤตท่ีอาจเกิดขึ้นอีกครั้งในอนาคต  
  1.2 หน่วยงานภาครัฐสามารถน าผลของการวิจัยไปใช้เป็นแนวทางในการวางแผน
มาตรการในการในการเตรียมความพร้อมกับสถานการณ์วิกฤตท่ีอาจเกิดขึ้นอีกครั้งในอนาคต เพื่อให้
สอดคล้องกับการให้บริการของโรงแรม  
  1.3 หน่วยงานภาคการศึกษาท่ีเกี่ยวข้องสามารถน าผลของการวิจัยไปใช้เป็นแนวทางใน
การน าเสนอเนื้อหาท่ีเกี่ยวข้องในการให้บริการโรงแรมท่ีพักในการเรียนการสอน เพื่อให้สอดคล้องกับ
สถานการณ์ในปัจจุบัน  
 
 2. ข้อเสนอแนะส าหรับการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
  2.1 ควรท าการศึกษาปัจจัยท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจในการเลือกใช้บริการโรงแรมใน
ภาวะวิถีความปกติใหม่ (New Normal) นักท่องเท่ียวชาวไทย 
  2.2 ควรท าการศึกษาความต้องการของนักท่องเท่ียวชาวไทยท่ีมีต่อการเข้าพักโรงแรม  
ในภาวะวิถีความปกติใหม่ (New Normal) 
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