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บทคัดยอ 

 

การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค 1) เพ่ือศึกษาลักษณะดานประชากรศาสตรกับการตัดสินใจของชาวจีน

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน  2)  เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนประสมทางการตลาด 

กับการตัดสินใจของชาวจีนเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน และ 3) เพ่ืออธิบายความสัมพันธระหวาง

ปจจัยคุณภาพบริการกับการตัดสินใจของชาวจีนเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน ประชากร คือ ชาวจีน

ท่ีทํางานในกรุงเทพมหนาครเคยเขาใชบริการโรงพยาบาลเอกชน โดยทําการสุมกลุมตัวอยาง จํานวน 

385 คน เครื่องมือท่ีใช คือ แบบสอบถาม และสถิติท่ีใช ไดแก คารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

ผลการวิจัยพบวา ชาวจีนท่ีใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานครสวนใหญ คือ 

เพศชาย อายุ 26-35 ป ระดับการศึกษาต่ํากวาปริญญาตรี สถานภาพโสด ประกอบอาชีพพนักงาน

บริษัทเอกชน  รายไดตอเดือน 30,001-40,000 บาท และปจจัยท่ีมีความสัมพันธในดานการตลาดกับ

การตัดสินใจของชาวจีนท่ีใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครระดับมากท่ีสุด คือ 

ปจจัยการรักษาและบริการทางการแพทยและดานสถานท่ี ปจจัยคุณภาพบริการอยูในระดับมากท่ีสุด

คือ ดานความเชื่อถือไววางใจได 
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ABSTRACT 

 

The objectives of this research were 1) study demographic characteristics and 

the decision making of Chinese people to use private hospitals in Bangkok 2) study 

the relationship between marketing mix factors and the decision making of Chinese 

people to use private hospitals in Bangkok and 3) explain the relationship between 

service quality factors and the decision making of Chinese people to use private 

hospitals in Bangkok. The population is Chinese people working in Bangkok who used 

to use private hospitals. The sample size used in this study was 385 people that 

calculated from formula. The tool is questionnaire, statistics of data analysis were 

percentage, mean, standard deviation. 

From the research results found that most of the Chinese people who use 

private hospitals in Bangkok are male, aged 26-35 years, single status, educational 

level below bachelor's degree, occupation as a company employee and monthly 

income 30,001-40,000 baht. The marketing factor that was most closely related to 

the decision to use private hospitals of Chinese people in Bangkok was in treatment 

and medical services, and location. The service quality factor at the highest level was 

reliability factor. 

 

Keywords: Private hospital services, Decision-making 
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1 กระบวนการในข้ันตอนการตัดสินใจซ้ือ 24 

2 กรอบแนวคิดในการวจิัย 43 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



บทท่ี 1 

บทนํา 

 

1.1 ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

จากการเก็บขอมูลของ  ซีบีอารอี บริษัทท่ีปรึกษาอสังหาริมทรัพยระดับโลก 2561 พบวา

ชาวตางชาติท่ีมาทํางานในประเทศไทยจํานวนมากท่ีสุดยังคงเปนชาวญ่ีปุนจากสถิติการขอใบอนุญาต

ทํางาน ณ ไตรมาสแรกของป 2561 อยูท่ี 35,951 คน เปนอันดับ 1 รองลงมา คือ ชาวจีนท่ีเขามาทํางาน

และขอใบอนุญาตทํางานในประเทศไทย จํานวน 23,880 คน แมวาชาวจีนจะมีจํานวนนอยกวาชาวญ่ีปุน 

แตก็เปนชาวตางชาติกลุมใหญท่ีสุดท่ีมีจํานวนเพ่ิมมากข้ึนตอเนื่องในชวงท่ีผานมาโดยอัตราการเพ่ิมข้ึน

ของคนจีนท่ีขอใบอนุญาตทํางานในประเทศไทยอยูท่ี 18% ตอป ขณะท่ีคนญี่ปุนนั้นมีอัตราการเพ่ิมข้ึน

เพียง 4.87% เทานั้น สํานักบริหารแรงงานตางดาวใหขอมูลวาระหวางป 2558 ถึงไตรมาส 3 ป 2563 

ชาวจีนเพ่ิมข้ึน 31% จาก 18,812 คน เปน 25,811 คน แผนกวิจัย ซีบีอารอี เผยวาพ้ืนท่ีสวนขยาย

ของยานใจกลางกรุงเทพมหานครอยางพระราม 9 รัชดาภิเษก กลายเปนศูนยรวมของชาวจีน เนื่องจาก

มีสิ่งอํานวยความสะดวกพรอม รานคา รานอาหารจีน รถไฟฟาใตดิน พูดถึงประเด็นนี้คนไทยท่ีอาศัย

อยูในยานพระราม 9 รัชดาภิเษก ยอมเห็นความเปลี่ยนแปลงของจํานวนคนจีนมานานหลายป ถึงแมจะ

ไมไดอยูในยานนั้นเชื่อวาหลายคนก็รูชาวจีนมาทํางานท่ีกรุงเทพมหานครเพ่ิมข้ึนเรื่อย ๆ ดังนั้น ความตองการ 

ทางการแพทยก็เพ่ิมข้ึนอยางรวดเร็วเชนกัน (ตางชาติทํางานในไทย : ญ่ีปุนกําลังหายไปออาชีพครู 

ฟลิปปนส-ชาวจีนมาแรง. 2563 : ออนไลน)  ศูนยวิจัยกสิกรไทยเปดเผยวาสถานการณการระบาด 

ของโควิด-19 ในประเทศท่ียังอยูในข้ันรุนแรงสงผลกระทบตอประชาชนและบรรดาธุรกิจตาง ๆ หนึ่งในนั้น 

คือ ธุรกิจโรงพยาบาลเอกชน โดยเฉพาะ ท่ีพ่ึงพารายไดจากกลุมการทองเท่ียวเชิงการแพทยจะเห็นไดจาก

ในป 2563-2564 โควิด-19 ทําใหรายไดของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนท่ีจดทะเบียนในตลาดหลักทรัพยฯ 

หดตัวประมาณ 12.5% และ 11.9% ตามลําดับ คาดวาในป 2565 การบริหารจัดการโควิด-19 ในประเทศ 

ก็ยังคงเปนปจจัยสําคัญท่ีจะมีผลตอการดําเนินธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนโดยเฉพาะกลุมท่ีพ่ึงพารายได

จากกลุมการทองเท่ียวเชิงการแพทย (วัชชิรานนท ทองเทพ. 2564 : ออนไลน) ท้ังนี้ ในชวงกอนเกิด 

โควิด-19 ไทยถือเปนผูนําตลาดทองเท่ียวเชิงสุขภาพหรือการทองเท่ียวเชิงการแพทยในภูมิภาคเอเชีย 

โดยพิจารณาจากจํานวนการทองเท่ียวเชิงการแพทยท่ีเดินทางเขามารับบริการรักษาพยาบาลและ 

ดูแลสุขภาพในไทยมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนและสรางรายไดท่ีเปนสวนของคารักษาพยาบาลใหกับธุรกิจ

โรงพยาบาลเอกชนไมต่ํากวาปละ 39,000 ลานบาท หรือคิดเปนสัดสวนราว 24% ของรายได

โรงพยาบาลเอกชนท้ังหมด อยางไรก็ดี ภายหลังจากสถานการณการระบาดของโควิด-19 และลากยาว

มาจนถึงปจจุบัน อีกท้ังการระบาดมีแนวโนมรุนแรงข้ึนซ่ึงยังคงพบผูติดเชื้อรายใหมเพ่ิมข้ึนเฉลี่ยไมต่ํา

กวา 1 หม่ืนรายตอวัน ไดสงผลกระทบตอการตัดสินใจเดินทางเขามาของกลุมนักทองเท่ียวตางชาติ 
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ซ่ึงรวมถึงกลุมคนไขตางชาติท่ีเปนการทองเท่ียวเชิงการแพทยเชนกัน สัญญาณดังกลาวคาดวาจะ

กระทบตอรายไดของธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนตอเนื่องเปนปท่ี 2 โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนท่ีพ่ึงพา

รายไดจากคนไขตางชาติในสัดสวนท่ีสูงและดวยสถานการณท่ียังไมแนนอนสงผลใหในชวง 1-2 ปนี้ 

ศูนยวิจัยกสิกรไทยยังคงมีมุมมองท่ีคอนขางระมัดระวังตอการฟนตัวของภาคการทองเท่ียว รวมถึงจํานวน

คนไขกลุม การทองเท่ียวเชิงการแพทยท่ีจะเดินทางเขามารับบริการทางการแพทยในไทย (ทีมขาวเฉพาะกิจ

ไทยรัฐออนไลน. 2564 : ออนไลน) 

ในป  2563  ผลประกอบการของโรงพยาบาลเอกชนไดรับแรงกดดันจากการแพรระบาด 

ของไวรัส โควิด-19 กระทบกําลังซ้ือของผูปวยไทยและตางชาติทําใหรายไดของธุรกิจมีแนวโนมหดตัว

10.0-12.0% ขณะท่ีป 2564-2565 คาดวาธุรกิจโรงพยาบาลจะกลับมาฟนตัวโดยไดแรงหนุนจากการ

เปลี่ยนแปลงเชิงโครงสรางของสังคมไทย อาทิ การเขาสูสังคมผูสูงอายุ การขยายตัวของชุมชนเมือง 

และการเพ่ิมข้ึนของชนชั้นกลางผนวกกับกระแสการดูแลสุขภาพกําลังอยูในความสนใจของคนท่ัวโลก

ผูประกอบการมีแนวโนมเรงขยายการลงทุนในรูปแบบตาง ๆ อยางตอเนื่องซ่ึงรวมถึงการเปนพันธมิตร

กับโรงพยาบาลอ่ืนท้ังในและตางประเทศเพ่ือใหครอบคลุมกลุมลูกคาท่ีมีศักยภาพในระดับตาง ๆ และ

ขยายไปสูธุรกิจท่ีเก่ียวเนื่องเพ่ือใหธุรกิจโรงพยาบาลมีหวงโซอุปทานครบวงจรรองรับความตองการใช

บริการท่ีหลากหลายโดยโรงพยาบาลท่ีมีเครือขายมากจะมีความไดเปรียบท้ังดานตนทุนบุคลากร   

และการเขาถึงกลุมผูใชบริการสวนโรงพยาบาลท่ีไมมีเครือขายตางเรงปรับตัวเพ่ือเพ่ิมความสามารถ 

ในการแขงขันทามกลางปจจัยทาทายดานตาง ๆ ซ่ึงรวมถึงการเขามาของผูประกอบการรายใหมและคูแขง

จากตางประเทศท่ีผานมาธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนเติบโตตอเนื่องตามความตองการใชลูกคาเพ่ิมมากข้ึน

จากลูกคาท้ังชาวไทยและชาวตางชาติ (โดยเฉพาะจากประเทศเพ่ือนบานและกลุมนักทองเท่ียวเชิงสุขภาพ) 

อีกท้ังไดรับการสนบัสนุนจากนโยบายของรัฐบาลโดยเฉพาะมาตรการปลอดภาษีสงผลใหมีการขยายตัว

อยางรวดเร็วของการลงทุนของผูประกอบการในโรงพยาบาลขนาดใหญท่ีมีศักยภาพในการเรงขยาย

ธุรกิจผานการเขาซ้ือกิจการ/ควบรวมกิจการและการเปดสาขาใหมในกรุงเทพมหานครและเมืองสําคัญ ๆ 

ของจังหวัด และเขาถือหุนในโรงพยาบาลเอกชนอ่ืน ๆ กลุมโรงพยาบาลขนาดใหญจํานวนมากตั้งข้ึน

เพ่ือการลงทุนหรือพันธมิตรทางธุรกิจ อาทิ กลุมโรงพยาบาลกรุงเทพ กลุมโรงพยาบาลธนบุรี เพ่ือเจาะ

ลูกคาเฉพาะกลุมผูประกอบการขยายการลงทุนอยางตอเนื่องเพ่ือเพ่ิมสวนแบงตลาดและรักษาการเติบโต

ของกําไรในระยะยาวโดยใชวิธีหลายรูปแบบ อาทิ การขยายพ้ืนท่ีใหบริการ เพ่ิมสิ่งอํานวยความสะดวก 

ตาง ๆ มีลงทุนศูนยรักษาโรคเฉพาะทางและโรคซับซอนเพ่ือจับตลาดลกูคาเฉพาะกลุมรวมถึงการขยายตลาด

ลูกคาตางประเทศ โดยโรงพยาบาลขนาดใหญท่ีมีเครือขายมากจะมีความไดเปรียบท้ังดานตนทุนและ

บุคลากรอีกท้ังสามารถเขาถึงผูใชบริการหลายระดับท้ังในและตางประเทศสวนโรงพยาบาลขนาดกลาง

และเล็กท่ีไมมีสาขาดําเนินธุรกิจไดยากกวาเนื่องจากฐานรายไดสําคัญมาจากลูกคากลุมรายได

ระดับกลางลงมา ยกเวนโรงพยาบาลท่ีรับลูกคาประกันสังคม โรงพยาบาลเฉพาะทางท่ีมีลูกคาเฉพาะกลุม 
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อยางไรก็ตาม โรงพยาบาลขนาดกลางและเล็กท่ีมีศักยภาพสามารถเพ่ิมสภาพคลองผานการระดมทุน

ในตลาดหลักทรัพยฯ เพ่ือใชเปนเงินทุนหมุนเวียนปรับปรุงหรือขยายกิจการรวมถึงการเปนพันธมิตร

กับโรงพยาบาลขนาดใหญซ่ึงชวยเพ่ิมพูนความสามารถในการแขงขันและรายไดขณะเดียวกัน

โรงพยาบาลท่ีเนนลูกคาตางชาติยังไดรับแรงกดดันจากการชะลอตัวของเศรษฐกิจประเทศลูกคาหลัก

โดยเฉพาะกลุมประเทศตะวันออกกลางซ่ึงเผชิญปญหาราคาน้ํามันตกต่ําตอเนื่องมาหลายปทําใหรัฐบาล

บางประเทศเริ่มตัดลดคาใชจาย อาทิ สหรัฐอาหรับอิมิเรตสลดสัดสวนงบสนับสนุนคารักษาพยาบาล

ในตางประเทศท่ีรัฐสมทบจายจาก 90% เหลือ 50% ของคาใชจายรวมและอีกหลายประเทศ เชน 

สหรัฐอาหรับอิมิเรตส กาตาร และคูเวต ลงทุนสรางโรงพยาบาลท่ีทันสมัยทําใหผูปวยจากประเทศ

ดังกลาวลดความจําเปนในการเดินทางมารักษาในไทย โรงพยาบาลเอกชนจึงเรงปรับกลยุทธโดยหา

ลูกคาจากตลาดใหมทดแทน  อาทิ  ผูปวยท่ีมีรายไดสูงจาก CLMV จีน รัสเซีย และแอฟริกา สงผลให

ตลาดทองเท่ียวเชิงการแพทยของไทยเติบโตไดตอเนื่องโดยการทองเท่ียวแหงประเทศไทยประเมินวา 

มีนักทองเท่ียวเชิงสุขภาพเขามาใชบริการในไทยเฉลี่ย 2 ลานครั้งตอป ขณะท่ีกระทรวงการทองเท่ียว

และกีฬาระบุวาการใหบริการทางการแพทยแกชาวตางชาติสรางรายไดราว 3.2 หม่ืนลานบาท ในป 2561 

เพ่ิมข้ึน 18% จากป 2560 สวนใหญใชบริการตรวจสุขภาพ ศัลยกรรม ทันตกรรม และเวชศาสตรชะลอวัย

ทําใหจํานวนและรายไดจากลูกคาตางชาติในภาพรวมเพ่ิมข้ึนตอเนื่อง ป 2563 รายไดของธุรกิจ

โรงพยาบาลเอกชนมีแนวโนมหดตัว 10.0-12.0% ผลจากการแพรระบาดของไวรัส COVID-19 โดย IMF 

คาดเศรษฐกิจโลกจะหดตัว 4.9% ขณะท่ีวิจัยกรุงศรีคาดเศรษฐกิจไทยจะหดตัว 10.3% ซ่ึงเปนระดับ

รุนแรงสุดนับตั้งแตเกิดวิกฤติการเงินโลก ป 2562 สถานการณดังกลาวทําใหกําลังซ้ือของผูบริโภคซบเซา

อยางหนัก โดยเฉพาะชวงครึ่งปแรกซ่ึงผูใชบริการมีแนวโนมลดลงมากสวนครึ่งปหลังคาดวาธุรกิจ

โรงพยาบาลเอกชนจะกระเตื้องข้ึนบางจากครึ่งปแรกจากปจจัยหนุน อาทิ  

1. การผอนคลายมาตรการใหทํากิจกรรมทางเศรษฐกิจไดทําใหผูปวยในประเทแนวโนมทยอย

กลับมาใชบริการเพ่ิมข้ึน  

2. การผอนคลายใหชาวตางชาติเดินทางเขาไทยซ่ึงรวมถึงผูท่ีตองการรับบริการสุขภาพในไทย

ซ่ึงเบื้องตนคาดวาจะมีผูปวยตางชาติเดินทางมาใชบริการประมาณ 3 หม่ืนราย อีกท้ังโรงพยาบาล

หลายแหงยังสมัครเปนโรงพยาบาลทางเลือกใหบริการเปนสถานท่ีกักตัวอีกทางหนึ่ง   

3. ปจจัยอ่ืน ๆ เชน การเพ่ิมอัตราคาบริการทางการแพทยจากสํานักงานประกันสังคมทําให

โรงพยาบาลท่ีเขารวมโครงการประกันสังคมมีรายไดรองรับจํานวนหนึ่ง  

อยางไรก็ตาม โรงพยาบาลเอกชนท่ีพ่ึงพิงรายไดจากผูปวยตางชาติจะฟนตัวไดชากวา

เนื่องจากจะมีผูปวยเพียงบางกลุมท่ีสามารถเดินทางมาใชบริการในไทยได (พูนสุข นิลกิจศรานนท. 

2562 : ออนไลน) 
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กรณีตัวอยาง เชน แหลงขาวระดับสูงจากโรงพยาบาลเอกชนรายใหญเปดเผย จากการศึกษา 

พบวา ปจจุบันมีประชากรหรือคูแตงงานชาวจีนไมต่ํากวา 100 ลานคู ท่ีตองการมีลูกคนท่ี 2 ซ่ึงท่ีผานมา

แมวาคนจีนจํานวนหนึ่งจะทําเด็กหลอดแกวในจีนแตเนื่องจากความเขมงวดของทางการจีนรวมถึง

บริการดานนี้ท่ีไมเพียงพอกับความตองการและตองรอคิวนานจึงทําใหผูท่ีตองการจะมีบุตรเพ่ิมจํานวนหนึ่ง

บินไปทําเด็กหลอดแกวในสหรัฐอเมริกา ญี่ปุน เกาหลี ไตหวัน สําหรับในไทยจากการเก็บขอมูล พบวา 

มีกลุมคนจีนท่ีทยอยเขามาทําเด็กหลอดแกวในโรงพยาบาลเอกชนและศูนยหรือคลินิกรักษาผูมีบุตรยาก

มากข้ึนตั้งแตชวงปท่ีผานมาและเพ่ิมจํานวนข้ึนตอเนื่องโดยโรงพยาบาลหลายแหงก็หันมาให

ความสําคัญกับตลาดนี้มากข้ึนเนื่องจากกระบวนการหรือข้ันตอนการทําเด็กหลอดแกวจะตองใชเวลา

ไมต่ํากวา 30-45 วัน คนไขจึงตองมาอยูนานเปนเดือนหรือมากกวานั้น ซ่ึงสวนใหญจะใชวิธีการเขามา

เชาคอนโดฯ อยูใกล ๆ โรงพยาบาล โดยเฉพาะยานเพลินจิต สุขุมวิท พระราม 9 ตอนนี้คลินิกไอวีเอฟ

รายใหญมีคนจีนเลือกใชบริการ 70-80% (คนจีนแหทํา ‘เด็กหลอดแกว’ โรงพยาบาลเฮ-คิวยาวขามป. 

2561 : ออนไลน) จะเห็นไดวาโรงพยาบาลเอกชนในไทยเปนสถานท่ีรักษาท่ีคนจีนไวใจได 

จากเหตุผลขางตนทําใหธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนเกิดการแขงขันกันอยางสูงโดยตางมุงเนน

ทางดานการใหบริการและคุณภาพการรักษาทําใหในปจจุบันผูรับบริการมีทางเลือกในการเขารับ   

การรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชนมากข้ึน ดังนั้น บรรดาผูประกอบการธุรกิจอาจจะตองมีการ

เตรียมความพรอมเพ่ือรับมือการสถานการณท่ีอาจจะเกิดข้ึน เชน การกระจายฐานลูกคาท่ีหลากหลาย

ท้ังในมิติของการมองหากลุมลูกคาใหม ๆ หรือการเจาะกลุมลูกคาท่ีหลากหลายของรายไดมากข้ึนเพ่ือเปน

การกระจายความเสี่ยงควบคูไปกับการนําเสนอบริการทางการแพทยใหม ๆ เชน การใหบริการรักษาพยาบาล 

โรคท่ีซับซอนข้ึน คนจีนท่ีทํางานในไทยเปนกลุมใหญและมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน โรงพยาบาลเอกชนในไทย

ควรใหความสนใจกลุมนี้ การศึกษาความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีนชวยใหโรงพยาบาลเอกชนเขาใจผูปวยชาวจีนไดดีข้ึนและชวยใหโรงพยาบาลเอกชน

ปรับปรุงคุณภาพบริการไดอยางตอเนื่อง 

 

1.2 วัตถุประสงคการวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาลักษณะของประชากรศาสตรกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีน 

2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนประสมทางการตลาดกับการตัดสินใจเลือกใช

บริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน 

3. เพ่ืออธิบายความสัมพันธระหวางคุณภาพการบริการกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 
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1.3 สมมติฐานการวิจัย 

1. ปจจัยกลยุทธทางการตลาดท่ีแตกตางกันมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนตางกัน 

2. ปจจัยคุณภาพบริการท่ีแตกตางกันมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนตางกัน 

  

1.4 ขอบเขตการวิจัย 

1. ขอบเขตเนื้อหา ศึกษาปจจัยสวนบุคคล สวนประสมทางการตลาด และคุณภาพการบริการ

ท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน 

2. ขอบเขตพ้ืนท่ี เปนโรงพยาบาลเอกชนท่ีตั้งอยูในเขตกรุงเทพมหานคร และชุมชนชาวจีน 

ในกรุงเทพมหานคร ไดแก เขตหวยขวาง เยาวราช 

3. ขอบเขตประชากร การศึกษาวิจัยครั้งนี้ประชากรท่ีใช คือ ประชากรชาวจีนท่ีทํางานอยูใน

กรุงเทพมหานคร เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานคร ระหวางป พ.ศ. 2562-2566 

เทานั้น 

4. ขอบเขตดานเวลา การศึกษาครั้งนี้เริ่มตั้งแตเดือนกันยายน 2564 ถึงพฤศจกิายน 2565 

 

1.5 คํานิยามศัพท 

เพ่ือใหเกิดความเขาใจนิยามความหมายของคําเฉพาะท่ีถูกตองตามวัตถุประสงคของการวิจัย

ในครั้งนี้ ผูวิจัยจึงไดกําหนดนิยามศัพทตาง ๆ ไวดังนี้ 

1. โรงพยาบาลเอกชน หมายถึง สถานพยาบาลท่ีสรางข้ึนจากการรวมทุนของกลุมบุคคลท่ีมี

การบริหารงานโดยมุงหวังผลกําไร ใหบริการดานการรักษาพยาบาลแกประชาชนหรือผูปวยท่ีเขารับ

การรักษาซ่ึงมีเตียงรองรับผูปวยไวคางคืน  

2. การบริการ หมายถึง การกระทําหรือปฏิบัติท่ีฝายหนึ่งทําการเสนอใหอีกฝายหนึ่งในการรับ

บริการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน 

3. คุณภาพการบริการ หมายถึง ผลรวมของคุณลักษณะและลักษณะของบริการท่ีสามารถ

ตอบสนองความตองการท่ีกําหนดและศักยภาพได และหมายถึงระดับท่ีงานบริการสามารถตอบสนอง

ความตองการของผูรับบริการได เปนระดับบริการข้ันต่ําท่ีองคกรจัดหาใหเพ่ือตอบสนองลูกคา

เปาหมายและยังเปนระดับของการเชื่อมโยงกันท่ีองคกรรักษาระดับบริการท่ีกําหนดไวลวงหนานี้ดวย 

และไดกําหนดมิติท่ีจะใชวัดคุณภาพในการใหบริการ 5 มิติ ไดแก  
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3.1) ความเปนรูปธรรมของบริการ ไดแก ความสามารถในการจับตองได หมายถึง สวนท่ีรับรู

ของบริการ เชน สิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ ท่ีใชในการใหบริการเนื่องจากสาระสําคัญของการบริการ

เปนกระบวนการทางพฤติกรรมมากกวารูปแบบทางกายภาพจึงมีลักษณะท่ีไมสามารถมองเห็นได 

ดังนั้น ลูกคาจึงเขาใจถึงสาระสําคัญของบริการผานสวนตาง ๆ ท่ีจับตองไดและมองเห็นไดเหลานี้  

สวนท่ีจับตองไดใหเบาะแสเก่ียวกับคุณภาพของบริการเอง แตยังสงผลโดยตรงตอการรับรูของลูกคา

เก่ียวกับคุณภาพการบริการ  

3.2) ความเชื่อถือไววางใจได คือ ผูใหบริการดําเนินการตามสัญญาอยางถูกตองและปราศจาก

ขอผิดพลาด ความนาเชื่อถือท่ีลูกคาอนุมัติเปนตัวบงชี้คุณภาพท่ีสําคัญท่ีสุดและมีความเก่ียวของอยาง

ใกลชิดกับบริการหลัก ธุรกิจบริการจํานวนมากซ่ึงข้ึนชื่อดานบริการท่ีมีคุณภาพไดสรางชื่อเสียงดวย

การเสริมความนาเชื่อถือ ความนาเชื่อถือตองหลีกเลี่ยงความผิดพลาดในกระบวนการบริการ หากองคกร 

ทําผิดพลาดในกระบวนการใหบริการแกลูกคาดวยเหตุผลบางประการยอมไมเพียงแตทําใหเกิด   

ความสูญเสียทางเศรษฐกิจโดยตรงตอองคกรเทานั้น แตท่ีสําคัญกวานั้นจะทําลายภาพลักษณขององคกร

เพ่ือใหธุรกิจสูญเสียลูกคาท่ีมีศักยภาพและความสูญเสียนี้นับไมถวน 

3.3) การตอบสนองตอลูกคา คือ ความสามารถในการตอบสนอง กลาวคือ พรอมท่ีจะ

ใหบริการท่ีรวดเร็วและมีประสิทธิภาพแกลูกคาไดตลอดเวลา ความตองการท่ีหลากหลายของลูกคา

สามารถตอบสนองความตองการไดทันทวงทีหรือไม เปนการบงชี้ถึงการวางแนวบริการขององคกร  

นั่นคือ  ความสนใจของลูกคาเปนอันดับแรกหรือไม  ประสิทธิภาพของการใหบริการเปนภาพสะทอน 

ท่ีสําคัญของคุณภาพการบริการขององคกร ลูกคามักใหความสําคัญอยางยิ่งกับระยะเวลารอรับบริการ

และถือเปนเกณฑสําคัญในการวัดคุณภาพของบริการ ดังนั้น องคกรจึงสามารถยนระยะเวลารอของลูกคา

ใหสั้นลงไดมากท่ีสุด และปรับปรงุประสิทธิภาพการใหบรกิาร 

3.4) การใหความเชื่อม่ันตอลูกคา คือ ทัศนคติการบริการท่ีดีและความสามารถในการทํางาน

ของพนักงานบริการชวยเพ่ิมความม่ันใจและความรูสึกปลอดภัยของลูกคาในคุณภาพการบริการ   

ขององคกร ทัศนคติการบริการท่ีดีของพนักงานบริการจะทําใหลูกคารูสึกมีความสุขซ่ึงจะสงผลตอ

ความรูสึกสวนตัวของลูกคาโดยธรรมชาติ สงผลตอการประเมินคุณภาพการบริการของลูกคา พนักงาน

บริการมีความรูอยางมืออาชีพอยางลึกซ้ึงและมีความสามารถในงานบริการซ่ึงจะทําใหลูกคามีความม่ันใจ

ในองคกรและผลิตภัณฑท่ีมีใหและรูสึกพอใจกับบริการท่ีนาพอใจ 

3.5) ความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการ คือ ความเห็นอกเห็นใจ หมายถึง

ความสามารถของบริษัทและพนักงานบริการลูกคาในการเอาใจใสลูกคาและมุงม่ันท่ีจะตอบสนอง

ความตองการของลูกคา สิ่งนี้ตองการใหเจาหนาท่ีบริการลูกคามีจิตวิญญาณของการอุทิศตนคิดในสิ่ง 

ท่ีลูกคาคิดกังวลเก่ียวกับสิ่งท่ีลูกคาตองการ เขาใจความตองการท่ีแทจริงของลูกคาและพยายามอยาง
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เต็มท่ีเพ่ือตอบสนองความตองการพิเศษใหลูกคาดูแลและพิจารณาอยางเพียงพอและทําให 

กระบวนการบริการท่ีเต็มเปยมดวยมนุษยธรรม อันเปนการแสดงความเห็นอกเห็นใจ 

4. สวนประสมทางการตลาด 

4.1) การรักษาและบริการทางการแพทย หมายถึง บริการดานการแพทยและสาธารณสุข

ซ่ึงใหโดยตรงแกบุคคลเพ่ือเสริมสรางสุขภาพการปองกันโรค การตรวจวินิจฉัยโรค การรักษาพยาบาล 

และการฟนฟูสมรรถภาพท่ีจําเปนตอสุขภาพและการดํารงชีวิต 

4.2) ราคา เปนคุณคาหรือมูลคาของตัวผลิตภัณฑท่ีแสดงออกมาในรูปของตัวเงิน ซ่ึงจะ

เปนสิ่งท่ีผูบริโภคหรือผูใชสามารถเปรียบเทียบไดงาย โดยผูบริโภคจะเปรียบเทียบระหวางคุณคาท่ีไดรับ

วาเหมาะสมกับราคาหรือไม ดังนั้น ผูใหบริการหรือเจาของผลงานควรกําหนดราคาใหเหมาะสมกับสิ่ง

ท่ีผูบริโภคไดรับ และการไดมาซ่ึงผลิตภัณฑหรือผลงานของตนเองโดยการกําหนดราคาสามารถพิจารณา

จากปจจัยท่ีเก่ียวของ 

4.3) สถานท่ี เปนปจจัยท่ีเก่ียวของกับท่ีตั้งและรูปแบบสถานท่ีใหบริการโดยตองพิจารณา

ใหเหมาะสมกับผลิตภัณฑเพ่ือใหเกิดการเพ่ิมมูลคา 

4.4) การสงเสริมการตลาด เปนการสื่อสารกันระหวางผูใหบริการและผูบริโภคหรือผูใช 

เพ่ือกระตุนการขายและสรางทัศนคติท่ีดีกับผลิตภัณฑโดยผานเครื่องมือสงเสริมการตลาดไมวาจะเปน

การโฆษณา การขายโดยใชพนักงานขาย การตลาดทางตรง การใหขาวและประชาสัมพันธ การสงเสริม 

การขาย โดยอาจเลือกใชเครื่องมืออยางใดอยางหนึ่งหรือหลาย ๆ เครื่องมือแบบประสมประสานกัน 

โดยพิจารณาถึงความเหมาะสมลูกคาหรือคนใชผลิตภัณฑ คูแขงขัน เพ่ือใหบรรลุจุดมุงหมายท่ีตั้งไว 

4.5) บุคลากร ทุกคนมีสวนรวมโดยตรงหรือโดยออมในกระบวนการการบริโภคของบริการ 

พนักงานท่ีมีความรู พนักงานปกขาว ผูจัดการ และผูบริโภคบางคนเพ่ิมมูลคาเพ่ิมเติมใหกับการจัดหา

สินคาหรือบริการเพ่ือสังคมท่ีมีอยู มูลคาสวนนี้มักจะมีความสําคัญมาก  

4.6) กระบวนการ ลูกคาตองดําเนินการกอนรับบริการ นอกจากนี้ หากลูกคาตองรอเขาแถว

กอนรับบริการ ข้ันตอนการสงมอบบริการใหกับลูกคา การใชเวลาก็เปนสิ่งสําคัญในการพิจารณา 

4.7) สภาพแวดลอมทางกายภาพ ความสามารถในการแสดงคุณสมบัติทางกายภาพและ

นําเสนอใหกับลูกคาในลักษณะท่ีเปนรูปธรรม สรางมูลคาใหกับลูกคาโดยมุงม่ันท่ีจะสรางคุณภาพและ

เทรนทางกายภาพและรูปแบบการบริการ เจรจาดวยความสุภาพเรียบรอย ท้ังในดานเครื่องแตงกาย 

ท่ีเรียบรอยและการบริการท่ีรวดเร็วหรือผลประโยชนอ่ืน ๆ ท่ีลูกคาควรไดรับ 
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1.6 ประโยชนท่ีคาดวาไดรับ 

1. เพ่ือเปนแนวทางใหโรงพยาบาลเอกชนสามารถทราบถึงปจจัยท่ีมีความสัมพันธในการเลือก 

ใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน สามารถนําไปวิเคราะหความตองการของลูกคาชาวจีนท่ี

ทํางานในไทย 

2. เพ่ือนําผลการศึกษาเสนอผูบังคับบัญชา ซ่ึงเปนประโยชนในการเสริมสรางความพึงพอใจ

ในการใหบริการแกผูรับบริการชาวจีนตอการใหบริการของโรงพยาบาลเอกชน 

3. เพ่ือเปนขอมูลสําหรับผูบริหารของสถาบันการแพทยเอกชนในการนําผลการวิจัยไปใช   

ในการวางแผนกลยุทธ 

 

 

 



บทท่ี 2 

แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิด ทฤษฎ ีและเอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวของ ไดแก 

2.1 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับบริการ 

2.2 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับสวนประสมทางการตลาดสําหรับธุรกิจบริการ 

2.3 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับดานประชากรศาสตร 

2.4 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ 

2.5 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับคุณภาพการใหบริการ 

2.6 งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

2.7 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

2.1 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับบริการ 

2.1.1 ความหมายของบริการ 

อดุลย จาตุรงคกุล และดลยา จาตุรงคกุล (2550) บริการ คือ กิจกรรมท่ีจายหรือไมไดเงิน 

ในการปฏิบัติหนาท่ี การทําเพ่ือผูอ่ืนและเพ่ือประโยชนของผูอ่ืนและไมใชในรูปกายแตในรูปของแรงงาน

เพ่ือสนองความตองการพิเศษของผูอ่ืน 

ฉัตยาพร เสมอใจ (2550) บริการ คือ การกระทําหรือปฏิกิริยาฝายหนึ่งเสนอใหกับอีก

ฝายหนึ่งโดยไมทําใหเกิดมีความเปนเจาของแกลูกคาใดลูกคาหนึ่งและเปนสิ่งท่ีจับตองไมได 

Konosuke Matsushita (1989) บริการ หมายถึง ผลิตภัณฑท่ีขายหรือการบริการ 

คือ สามเสาหลักท่ีสามารถแยกออกกัน องคกรท่ีดําเนินธุรกิจท่ีมีผลิตภัณฑท่ีดีหรือยิ่งกวานั้นองคกร

และธุรกิจนั้นจะมีบริการท่ีดีดวยเพราะมีการบริการท่ีดีจะทําใหธุรกิจสามารถพัฒนาไดมีศักยภาพใหถึง

จุดสูงสุดอยางดี 

Philip Kotler & Gary Armstrong (2016) ลักษณะของบริการเม่ือมีการออกแบบ

โปรแกรมการตลาด บริษัทตาง ๆ ตองพิจารณาคุณลักษณะของการใหบริการ 4 ประการ ดังนี้ 

1) บริการท่ีไมสามารถเก็บไวได (Service perishability) คือ บริษัทไมสามารถจอง

บริการเพ่ือขายหรือใชงานในภายหลังได ตัวอยางเชน แพทยบางคนเรียกเก็บคาเสียหายจากผูปวย

เนื่องจากมูลคาของบริการจะคงอยู  ณ  เวลาท่ีนัดหมาย  เม่ือผูปวยไมมาตามนัดผูปวยก็จะหายไป 

ความไมสอดคลองของบริการจะไมเปนปญหาหากความตองการของลูกคาไมเปลี่ยนแปลงแตเม่ือ 

ความตองการซ้ือของลูกคาเปลี่ยนไป เชน ธุรกิจขนสงท่ีตองจัดหายานพาหนะจํานวนมากเพ่ือตอบสนอง

ความตองการของผูโดยสารจํานวนมากในชวงเวลาเรงดวนมากกวาความตองการเฉลี่ยท่ีเทากัน  
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ตลอดท้ังวัน บริษัทท่ีใหบริการตองวางแผนกลยุทธเพ่ือใหเกิดความสมดุลระหวางความตองการซ้ือ

และความตองการขาย 

2) บริการท่ีไมสามารถแบงออกได (Service inseparability) คือ ลูกคาไมสามารถ

แบงบริการออกจากผูผลิตได ไมวาผูผลิตคือเครื่องจักรหรือบุคคลหากบุคคลท่ีใหบริการ หมายความวา

บุคคล คือ สวนหนึ่งของบริการเนื่องจากลูกคาตองแสดงตน ณ เวลา สถานท่ีใหบริการ เอนทิต้ี 

สามารถผลิตสินคาท่ีจับตองไดท่ีสามารถเก็บไวเพ่ือขายในอนาคตได ผูบริโภคสามารถบริโภคสินคาได

ในอนาคต แตบริการเปนสิ่งท่ีตองขาย ผลิต และบริโภคไปพรอม ๆ กัน 

3) บริการท่ีไมสามารถจับตองได (Service in tangibility) คือ บริการท่ีจับตองไมได 

กลาวคือ ลูกคาจะไมเห็นผลจนกวาจะซ้ือบริการ ซ่ึงชวยลดความไมแนนอน ผูซ้ือจึงตองสังเกตคุณภาพ

ของสัญญาณบริการท่ีอาจอนุมานไดจากสถานท่ี คน ราคา อุปกรณและการสื่อสาร ดังนั้น ผูใหบริการ

จึงตองทําใหการบริการเปนรูปธรรมไมทางใดก็ทางหนึ่ง นักการตลาดสินคาโภคภัณฑตองเพ่ิมสิ่งท่ีจับตอง

ไมไดใหกับผลิตภัณฑท่ีจับตองไดเพ่ือเสนอสูตลาด นักการตลาดตองเพ่ิมบริการสิ่งท่ีจับตองไดใหกับ

บริการท่ีจับตองไมได 

4) ความแตกตางของการบริการ (Service variability) คือ คุณภาพของการบริการ

อาจแตกตางกันไปข้ึนอยูกับวาใครเปนผูใหบริการ เม่ือไหรจะสามารถใชได ใหบริการท่ีไหน ใหบริการ

อยางไร 

Philip Kotler & Kelvin Lane Keller (1988) การบริการ คือ กิจกรรมหรือกระบวนการ

ของการสงมอบผลิตภัณฑท่ีไมมีตัวตน มาจากคําภาษาอังกฤษคําวา Service คือ กิจกรรมหรือ

ผลประโยชนท่ีจับตองไมไดท่ีคูสัญญาฝายหนึ่งมอบใหอีกฝายหนึ่งซ่ึงไมสงผลใหเกิดการโอนกรรมสิทธิ์

ใด ๆ ถือเปนสิ่งท่ีจับตองไมได ในธรรมชาติและการผลิตอาจหรือไมเก่ียวของกับผลิตภัณฑจริงเรายัง

สามารถเขาใจบริการในลักษณะนี้ บริการดวยทัศนคติท่ีจริงใจ เพ่ือผูอ่ืน เพ่ืออํานวยความสะดวก หรือ

ชวยเหลือผูอ่ืน 

กิจจา ทองนิ่ม  (2554 : ออนไลน) การบริการเปนกิจกรรมพิเศษท่ีจับตองไมไดให

ความพึงพอใจแกลูกคาหรือผูใชในอุตสาหกรรมและไมจําเปนตองเชื่อมโยงกับการขายผลิตภัณฑ   

และบริการอ่ืน ๆ บริการ คือ กิจกรรมหรือชุดกิจกรรมท่ีมีปฏิสัมพันธกับคนกลางหรือเครื่องจักรและ

ใหความพึงพอใจแกผูบริโภค บริการสามารถแสดงออกเปน 2 ประเภท คือ 

1) พฤติกรรมการบริการ พฤติกรรมท่ีดีท่ีแสดงออกถึงการแตงกาย สีหนา ดวงตา 

ทาทาง คําพูด ยังสรางความสุขใหกับลูกคาอีกดวย ไดแก ความสุภาพ ความสะอาด ความเปนระเบียบ

เรียบรอย ใบหนาและดวงตาท่ียิ้มแยม ทาทางท่ีสุภาพ พูดดวยน้ําเสียงท่ีนุมนวล สุภาพ ชัดเจน ใหเกียรติ 

จะเห็นไดวาการใหบริการมีความเก่ียวของกับสองฝาย กลาวคือ วัตถุบริการและผูใชบริการ 
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2) ตามความสัมพันธระหวางอุปสงคและอุปทานของบริการจะแบงเปนบริการท่ีมี

ความผันผวนของอุปสงคเล็กนอย (ประกันภัย กฎหมาย) บริการท่ีมีความผันผวนมากในอุปสงคและ

อุปทานโดยท่ัวไป (ไฟฟา กาซธรรมชาติ) และบริการท่ีมีความผันผวนมากในความตองการและเกินกําลัง

อุปทาน (ขนสง รานอาหาร โรงแรม) 

วีระพงษ เฉลิมจิระรัตน (2539 : ออนไลน) ใหความหมายของบริการ คือ กิจกรรม

หรือการปฏิบัติการท่ีมีกลุมบุคคลหนึ่งสามารถนําเสนอไปใหกับอีกกลุมหนึ่ง  ซ่ึงเปนสิ่งท่ีไมสามารถ 

จับตองไดหรือแสดงความเปนเจาของได ซ่ึงการกระทําดังกลาวนั้นอาจรวมหรือไมรวมอยูกับผลิตภัณฑ

ท่ีมีตัวตน 

2.1.2 องคประกอบของระบบบริการ 

จิตตินันท  เดชะคุปต  (2543)  เปนระบบเทคนิคทางสังคมท่ีประกอบดวยระบบ

ธรรมชาติและระบบการผลิต ระบบบริการ คือ การกําหนดคาเครือขายของเทคโนโลยีหรือองคกรเฉพาะ

เพ่ือใหบริการตอบสนองตอความตองการและความคาดหวังของลูกคาในระบบบริการ ผูใหบริการและ

ผูตองการบริการตอบสนองคําขอของลูกคาเฉพาะ ผานการโตตอบตามขอตกลงเฉพาะจากนั้นสราง

มูลคาและสรางความสัมพันธแบบรวมมือกันระหวางกัน ระบบบริการท่ีดีชวยใหผูใหบริการท่ีไมมี

ประสบการณสามารถทํางานบริการท่ีซับซอนไดอยางรวดเร็วและแมนยํา ระบบบริการท่ีมี

ประสิทธิภาพตองพิจารณาองคประกอบพ้ืนฐาน 5 ประการ ดังนี้ 

1)  ลูกคาหรือผูรับบริการ ธุรกิจท่ีใหความชวยเหลือแกลูกคากอนและหลังการซ้ือ/ใช

ผลิตภัณฑหรือบริการ รวมถึงการใหคําแนะนําผลิตภัณฑ การแกไขปญหา/ขอรองเรียนและการตอบ

คําถามท่ัวไป การโตตอบกับฝายบริการลูกคาทุกครั้งเปนโอกาสในการขยายธุรกิจของคุณ การบริการ

ลูกคาท่ีเปนเลิศเปนขอไดเปรียบทางการแขงขันท่ีเพ่ิมความภักดีตอแบรนดและการรับรูง 

1.1) ลักษณะการรับรูของผูรับบริการ แบงออกเปน 2 ประเภท 

(1) การรับรูจากความคาดหวัง คือ ระดับคุณภาพการบริการท่ีลูกคาจินตนาการ

หรือคาดหวังในใจ เปนผลจากปจจัยหลาย ๆ อยางรวมกัน ไดแก แคมเปญการตลาด เชน การโฆษณา 

การสงจดหมาย ประชาสัมพันธ การขายสินคา เปนตน ประสบการณกอนหนาของลูกคาในการรับบริการ

ท่ีเหมือนกันหรือคลายคลึงกันเปนเกณฑคุณภาพมีผลกระทบตอลูกคา  ความคาดหวังการใหบริการ 

ยิ่งภาพลักษณของการบริการดีข้ึนเทาใดความคาดหวังของลูกคาในการรับบริการก็จะยิ่งสูงข้ึน การประเมิน

โดยลูกคารายอ่ืนหลังจากไดรับบริการท่ีคลายคลึงกันก็จะสงผลตอการประเมินการบริการของลูกคา 

ความตองการบริการของลูกคาจะยิ่งแข็งแกรงและเรงดวน ผลกระทบตอคุณภาพการบริการท่ีสูงข้ึน

ความคาดหวังท่ีลดลง 

(2) การรับรูจากประสบการณท่ีไดรับ คือ การรับรูจากการท่ีลูกคาไดรับบริการ

แลวเกิดความรูสึกและภาพพจนเก่ียวกับสินคาหรือบริการท่ีไดรับและวิธีปฏิบัติในกระบวนการ
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ใหบริการวามีคุณภาพไหม อยางเชน นักทองเท่ียวพักอยูในโรงแรม หองพักจัดวางอยางเปนระเบียบ

และสะอาด พนักงานโรงแรมชวยเหลือดีและสุภาพ ลูกคาจะประทับใจการบริการของโรงแรมดังกลาว 

1.2) ประเภทของผูรับบริการ สามารถแบงออก 2 ประเภท คือ 

(1) การจําแนกตามเกณฑการพิจารณา อัตราคาบริการ และคุณภาพการบริการ 

โดยประเภทลูกคาท่ีใชบริการไดกําหนดไว คือ กลุมท่ีเนนอัตราคาบริการ (ลูกคาท่ีออนไหวตอราคา) 

แตคุณภาพบริการไมสําคัญเทาท่ีตองการประหยัดเงิน ลูกคาไมสนใจเก่ียวกับคุณภาพการบริการ 

ลูกคาถือวาอัตราคาบริการเปนประเภทท่ีสําคัญ ราคาและคุณภาพ คือ ลูกคาท่ีตัดสินใจดวยเหตุผล

บางประการ รูวิธีเปรียบเทียบความคุมคากับบริการท่ีไดรับในหมวดท่ีคุณภาพการบริการเปนสําคัญ 

(Quality sensitive customer) แตราคาบริการไมสําคัญ นี่คือลูกคาท่ีตองการความพึงพอใจกับบริการ

แมวาจะตองจายเงินเพ่ิมก็ตาม (Price-surrogate customer) คือ ลูกคาท่ีใชปจจัยภายนอกมาชวย 

ในการตัดสินใจโดยเชื่อวาหากคาบริการสูง บริการก็ดี 

(2) การจําแนกตามพฤติกรรมผูรับบริการ ศึกษาลักษณะและแบงลูกคาท่ีไดรับ

บริการ ไดแก ลูกคาท่ีนาลงทุน (ลูกคาเศรษฐกิจ) ลูกคาท่ีใหความสําคัญกับเวลาและมูลคาบริการ  

การสูญเสียแรงงานและเงิน ลูกคามักจะเรียกรองและไมแนนอน ลูกคาท่ีมีจริยธรรม คือ ลูกคาท่ีองคกร

แตงต้ังดวยตนเองมุงเนนไปท่ีการสนับสนุนทางสังคม ลูกคาสวนบุคคล คือ ลูกคาท่ีชอบถูกมองวามี

ความสําคัญและตองการเปนท่ีเคารพ ความสะดวกสบายเปนความสะดวกสบายท่ีหลากหลาย สําหรับ

ลูกคาท่ีใชชีวิตเรียบงายและเต็มใจจายเพ่ือบริการสิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ 

2) บุคลากรบริการ ผูใหบริการท้ังหมดมีความสําคัญตอความสําเร็จของการดําเนินงาน

บริการท้ังหมดไมวาจะเปนผูใหบริการโทรศัพท เหลานี้คือผูท่ีอยูเบื้องหลังบริการหรือผูใหบริการท่ีตอง

ติดตอลูกคาโดยตรงและสมํ่าเสมอเก่ียวกับการใหบริการ พฤติกรรมของผูใหบริการท่ีเก่ียวของกับบริการ

ในทางใดทางหนึ่งมีผลกระทบอยางมากตอการรับรูถึงคุณภาพของบริการ ดําเนินการโดยตรงกับผูใหบริการ 

ดังนั้น บุคลากรบริการจึงตองปฏิบัติหนาท่ีอยางมีประสิทธิภาพเพราะลูกคาจะไดเห็นภาพของธุรกิจดวย

ตามการแสดงออกของบุคลากรในองคกรบริการ เม่ือผูใหบริการในองคกรบริการใหบริการแกลูกคา 

จะถูกจําแนกตามระดับของปฏิสัมพันธและการมีอยูกับลูกคา และแบงออกเปน 4 ประเภท ดังนี้ 

2.1) ประเภทท่ีตองปฏิสัมพันธแตไมตองปรากฏตัวกับลูกคา เชน พนักงานรับโทรศัพท 

2.2) ประเภทท่ีตองการการโตตอบแตไมปรากฏตอหนาลูกคา เชน ผูใหบริการ Online 

2.3) ประเภทของปฏิสัมพันธและการแสดงตนกับลูกคาท่ีตองการ เชน พยาบาล

พนักงานตอนรับ 

2.4) ประเภทไรหนาซ่ึงไมโตตอบกับลูกคา เชน พนักงานทําความสะอาดเปนการยาก

ท่ีจะบอกวาผูใหบริการประเภทใดใหบริการท่ีดีท่ีสุด เนื่องจากบริการแตละประเภทใหบริการในลักษณะ

ท่ีแตกตางกัน งานบริการบางงานตองการความสัมพันธท่ีดีกับลูกคา เชน โรงแรมและรานอาหาร 
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ในขณะท่ีงานบริการบางงานไมคอยเก่ียวของกับลูกคา  เชน การฝากเงินและถอนเงินผานธนาคาร 

อยางไรก็ตาม ทักษะดานทัศนคติ ความรู ความสามารถ และพฤติกรรมของพนักงานบริการลวนสงผล

ตอความพึงพอใจของลูกคาในการบริการ 

3) องคกรบริการมุงเนนการบริการ คือ ทุกสิ่งมีศูนยกลางอยูท่ีความตองการของลูกคา 

จุดเนนของงาน คือ การใหบริการลูกคาดวยผลิตภัณฑอยางครบถวนในฐานะผูใหบริการในผลกําไรท้ังหมด

ผลกําไรท่ีสรางข้ึนโดยการใหบริการบัญชีเพ่ือสัดสวนท่ีสําคัญเม่ือเทียบกับองคกรท่ีมุงเนนผลิตภัณฑ

แบบดั้งเดิม อุตสาหกรรมท่ีมุงเนนการบริการสามารถตอบสนองความตองการของลูกคาไดดีข้ึน 

ปรับปรุงความพึงพอใจและความภักดีของลูกคา เพ่ิมผลกําไรขององคกรท่ีมุงเนนบริการและเพ่ิมการแขงขัน

ทางการตลาดขององคกรท่ีมุงเนนบริการ ผูดูแลระบบบริการในองคกรจําเปนตองพิจารณาปจจัยตอไปนี้ 

3.1) คุณภาพการบริการ ควบคุมมาตรฐานคุณภาพการบริการอยางเครงครัดโดยผาน

การตรวจสอบและประเมินความพึงพอใจและขอบกพรองของลูกคาอยางสมํ่าเสมอเพ่ือปรับปรุง   

และพัฒนาบริการใหตรงตามความตองการของลูกคา คุณภาพท่ีสามารถนําไปสูการบริการท่ีเปนเลิศ 

3.2) การจดัการบริการ กําหนดโครงสรางองคกรและกลยุทธการจัดการบริการท่ีดี 

ใหความสําคัญกับลูกคาและพนักงานบริการทุกระดับและจัดการบุคลากรในรูปแบบของการจัดการแขก

และติดตอลูกคาโดยตรงกับเจาหนาท่ีบริการเสมอหรือสามารถใชเพ่ือจัดการองคกรแนะนําได เชน 

เยี่ยมชมจุดบริการเพ่ือพูดคุยกับลูกคาและเจาหนาท่ีบริการเพ่ือตรวจสอบคุณภาพการบริการท่ีกําลัง

ดําเนินการตลอดจนการพัฒนาแผนกลยุทธการบริการ การฝกอบรมพนักงานบริการในดานทักษะ 

ภาพและพฤติกรรมเพ่ือใหการดําเนินงานบริการดําเนินไปอยางราบรื่น 

3.3) วัฒนธรรมการบริการสงเสริมความรวมมือ ความไววางใจ และความจริงใจรวมกัน

ท่ัวท้ังองคกร คุณคาของการบริการซ่ึงกันและกันระหวางแผนกตาง ๆ ภายในองคกรและพนักงานซ่ึงจะ

ชวยกระตุนจิตสํานึกในการใหบริการและทัศนคติของผูท่ีเก่ียวของเพ่ือใหบริการลูกคาท่ีมีคุณภาพ 

3.4) นโยบายการบรกิาร องคกรตองมีนโยบายการบริการระบุและแจงใหพนักงาน

ทุกคนในองคกรปฏิบัติตามนโยบายดังกลาวและดูแลพนักงานทุกคนโดยปฏิบัติตามนโยบาย 

3.5) แบบฟอรมบริการ องคกรตองพิจารณาออกแบบระบบหรือวิธีการใหบริการลูกคา

ตามนโยบายการบริการ เชน เนนท่ีคนใหบริการประชาชน ผูใหบริการสนใจท่ีจะใหความสําคัญกับลูกคา

แตละรายและแตละบุคคลอยางเปนมิตรในขณะท่ีใหบริการตามภาระผูกพันขององคกรหรือสงเสริม

นโยบายเรงดวน 

4) ผลิตภัณฑบริการ ภายใตเง่ือนไขของเศรษฐกิจสินคาโภคภัณฑ ผลิตภัณฑบริการ 

จะถูกแลกเปลี่ยนเปนสินคาโภคภัณฑกับสินคาโภคภัณฑอ่ืน ๆ และพวกเขายังปฏิบัติตามกฎหมายท่ัวไป

ของการแลกเปลี่ยนสินคาโภคภัณฑและยอมรับกฎระเบียบของตลาด อยางไรก็ตาม ผลิตภัณฑบริการ

จํานวนมากถูกผลิตและบริโภคไปพรอม ๆ กัน และไมสามารถสํารองผลิตภัณฑไดเพ่ือใหการหมุนเวียน
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ของผลิตภัณฑบริการเปนไปอยางปกติ กลาวคือ เพ่ือใหแนใจวามีการผลิตตามปกติ ผูใหบริการ

จําเปนตองสํารองอุปกรณ  วัตถุดิบ  เครื่องมือ  และวิธีการผลิตอ่ืน ๆ นี่คือความแตกตางท่ีสําคัญระหวาง

การหมุนเวียนของผลิตภัณฑบริการกับการหมุนเวียนของผลิตภัณฑท่ีจับตองได ในการสรางผลิตภัณฑ

บริการข้ันจากสินคาสูเงินจะราบรื่น แตความยาก คือ ข้ันตอนของการซ้ือจากเงินสูสินคากอนกระบวนการผลิต 

การแปลงเงินทุนในมือของผูใหบริการเปนวิธีการผลิต (อุปกรณและวัตถุดิบ) จําเปนตองมีกระบวนการ

โดยเฉพาะอยางยิ่งเม่ือการจัดหาวัตถุดิบไมเพียงพอกระบวนการจะใชเวลานานข้ึนจึงไมอาจกลาวไดวา

ผลิตภัณฑบริการไมมีปญหาในการตระหนัก 

4.1) บริการท่ีคาดหวัง  (Exceeded service)  หมายถึง  กิจกรรมหรือการกระทํา 

ท่ีลูกคาไมไดคาดหวังหรือคาดหวังท่ีจะไดรับ การสรางความประทับใจใหแกลูกคา คือ สิ่งท่ีทําใหบริการ

ท่ีมีคุณภาพ เชน ธุรกิจโรงพยาบาลประสบความสําเร็จใหความสนใจอยางใกลชิดกับการดูแลของแพทย

ในระหวางการรักษา 

4.2) บริการหลัก (Core service) หมายถึง กิจกรรมหรือการดําเนินการท่ีรับผิดชอบ 

โดยตรงในการดําเนินการบริการประเภทตาง ๆ เชน  การดําเนินงานของโรงพยาบาล  คือ  การตรวจ

และรักษาผูปวย 

5) สภาพแวดลอมการบริการหรือเรียกอีกอยางวา สถานการณการบริการ หมายถึง 

สถานท่ีท่ีธุรกิจใหบริการแกลูกคาไมเพียงแตสิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ ท่ีสงผลตอกระบวนการบริการ 

แตยังรวมถึงองคประกอบท่ีจับตองไมไดอีกมากมาย สภาพแวดลอมการใหบริการสงผลตอพฤติกรรม

ของลูกคา 3 ดาน ไดแก  

5.1) เปนสื่อกลางในการใหขอมูล เชน บริษัทสื่อสารกับลูกคาเปาหมายผาน

สัญลักษณเพ่ือสรางความแตกตางประสบการณบริการท่ีบริษัทอ่ืนจัดให 

5.2) เพ่ือดึงดูดความสนใจ สื่อท่ีทําหนาท่ีใหสภาพแวดลอมการบริการท่ีโดดเดน 

จากการออกแบบดานสิ่งแวดลอมของคูแขงรายอ่ืนและดึงดูดความสนใจของลูกคาในกลุมตลาด

เปาหมาย  

5.3) เปนสื่อกลางในการสรางเอฟเฟกต  เชน  ผานสี  ขอความ  เสียง  กลิ่น และ

การออกแบบเชิงพ้ืนท่ีเพ่ือยกระดับลูกคา ประสบการณการบริการท่ีตองการในขณะท่ีเพ่ิมความสนใจ

ของลูกคาในดานท่ีดีบริการหรือประสบการณ ดังนั้น สภาพแวดลอมการบริการจึงกลายเปนสวนหนึ่ง

ของประสบการณการบริการและเปนสวนหนึ่งของคุณคาขององคกร ท้ังนี้ สภาพแวดลอมท่ัวไปของ

องคกรบริการท่ีจําเปนตองคํานึงถึงมีดังนี้ 

(1) สภาพแวดลอมภายใน โครงสรางเฉพาะของอาคารรวมถึงขนาด รูปทรง วัสดุ

ท่ีใชในการกอสราง ท่ีตั้ง และการเปรียบเทียบกับอาคารใกลเคียง ลวนเปนปจจัยท่ีสงผลตอการรับรู

ของลูกคา  สําหรับปจจัยท่ีเก่ียวของ  เชน  ความสะดวกสบายในการจอดรถ  การเขาถึง  ซุมหนาตาง  
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การออกแบบประตูและหนาตาง ปายและปายของยานพาหนะ เปนตน ก็มีความสําคัญเชนกัน สําหรับ

การสังเกตภายนอกมักจะเก่ียวของกับความประทับใจท่ีม่ันคง ถาวร อนุรักษนิยม กาวหนา หรืออ่ืน ๆ 

สรุปไดวาฟงกชั่นการบริการ ประกอบดวย 4 ประเภท ดังนี้  

(1.1) ความแตกตางของการบริการ  

(1.2) ความไมสามารถจับตองไดของการบริการ 

(1.3) ความไมสามารถเก็บไวไดของบริการ  

(1.4) ความไมสามารถแบงแยกไดของการบริการ 

(2) สภาพแวดลอมภายนอก หมายความวา ลักษณะท่ีปรากฏใหเห็นภายนอก

อาคาร  เชน  ท่ีตั้งและพ้ืนท่ี  ขนาดและรูปทรงของอาคาร  วัสดุท่ีใชตกแตงอาคาร  ปายทางเขาออก 

ปายท่ีจอดรถ ไฟภายนอกอาคาร เปนตน 

ดังนั้น ธุรกิจทุกประเภทนี้จึงตองมีกลยุทธเหมาะสมกับความตองการซ้ือหรือขาย 

สรางความพึงพอใจใหกับผูซ้ือและผูขาย 

 

2.2 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับสวนประสมทางการตลาดสําหรับธุรกิจบริการ 

2.2.1 สวนประสมการตลาด (Marketing Mix) หรือ 7Ps 

ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ (2546) 7Ps คือ Marketing mix แบบ 4Ps ท่ีมีอีก 3 

องคประกอบเขามาเสริมทัพ รวมท้ังยังเปนการขยายมุมมองการวิเคราะหใหกวางขวางและครอบคลุม

มากข้ึน เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการขายและปรับปรุงแบรนดใหเขมแข็งยิ่งข้ึนตามนี้  

1) ดานราคา (Price) เปนมูลคาเงินของสินคาลูกคาเปรียบเทียบมูลคาของบริการ (Value) 

กับราคา (Price) ของบริการ หากมูลคาสูงกวาราคาลูกคาจะเปนผูตัดสินใจการซ้ือจึงควรกําหนดราคา

บริการใหเหมาะสมกับระดับการบริการ ชัดเจน และงายตอการจําแนกระดับการบริการตาง ๆ  

2) ดานสงเสริมการตลาด คือ วิธีท่ีใหลูกคารูจักผลิตภัณฑหรือบริการ เชน การลดราคา 

ของสมนาคุณ การโฆษณารูปแบบตาง ๆ เปนตน การสงเสริมการขายสินคาและแมแตการจางดารา 

(ดาราทางอินเทอรเน็ต) ใหมาชมและบอกเลาก็เปนอีกวิธีหนึ่งเพ่ือสงเสริมมัน 

3) ดานผลิตภัณฑ เปนสิ่งท่ีสามารถตอบสนองความตองการของมนุษยไดและความตองการ 

คือ ความซับซอนของสินคาและบริการสําหรับการใชงานและมูลคาของสินคา โดยท่ัวไปสินคาจะแบง 

เปน 2 ประเภท คือ อาจจับตองไดและอาจจับตองไมได  

4) ดานบุคคล ทุกคนมีสวนรวมโดยตรงหรือโดยออมในกระบวนการการบริโภคของบริการ

บางอยาง ซ่ึงเปนจุดสําคัญของสวนประสมการตลาด 7P พนักงานท่ีมีความรู พนักงานปกขาว 

ผูจัดการและผูบริโภคบางคนเพ่ิมมูลคาเพ่ิมเติม ซ่ึงมักจะมีความสําคัญตอการจัดหาสินคาหรือบริการ

เพ่ือสังคมท่ีมีอยู 
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5) ดานชองทางการจัดจําหนาย สถานประกอบการไมเผชิญหนากับผูบริโภคโดยตรง

แตมุงเนนท่ีการปลูกฝงตัวแทนจําหนายและการจัดตั้งเครือขายการขาย การติดตอระหวางองคกร 

และผูบริโภคดําเนินการผานผูจัดจําหนาย 

6) ดานการสรางและนําเสนอลักษณะทางกายภาพ (Physical evidence and 

Presentation) ตองใชการคัดเลือก การฝกอบรม และแรงจูงใจเพ่ือใหลูกคามีความสุข สิ่งท่ีทําให

แตกตางจากคูแขง คือ ความสัมพันธระหวางเจาหนาท่ีบริการขององคกรกับผูใชบริการ เจาหนาท่ีตองมี

ทัศนคติท่ีตอบสนองตอผูใชบริการและมีความสามารถในการแกปญหาท่ีสรางคุณคาใหกับองคกร 

7) ดานกระบวนการ (Process) หมายถึง กระบวนการจากผลิตภัณฑหรือบริการไปยัง

ฝงผูบริโภครวมถึงกระบวนการขายระหวางธุรกิจกับลูกคา กระบวนการชําระเงิน และความสัมพันธ

อ่ืน ๆ ท่ีเชื่อมโยงกับผูบริโภค ความยากลําบากในข้ันตอนนี้ คือ ตองแนใจวาแตละข้ันตอนสอดคลอง

กับการพิจารณาตนทุนทางธุรกิจ (ดานการตลาด) และความคาดหวังของผูบริโภค (ดานธุรกิจ) 

2.2.2 ทฤษฎีเกี่ยวกับราคา 

Etzel, M.J., Walker, B.J & Stanton, W.J (2001) ราคา หมายถึง จํานวนเงินท่ีใช 

ในการแลกเปลี่ยนเพ่ือใหไดผลิตภัณฑหรือจํานวนเงินซ่ึงไดมีการชําระหรือมูลคาของหนวยของสินคา

หรือบริการในระดับท่ีกําหนดโดยอุปสงคและอุปทานของตลาดการใชงานรายวันในสังคมสมัยใหม 

ราคาโดยท่ัวไป  หมายถึง  ราคาหรือการชําระเงินท่ีผูซ้ือตองจายเม่ือทําธุรกรรม  ถาคุณคาของสินคา 

สูงกวาราคาผูใชบริการก็จะตัดสินใจซ้ือ ดังนั้น ผูกําหนดกลยุทธดานราคาตองคํานึงถึงดังนี้ 

1) คุณคาท่ีรับรู (Perceived value) การยอมรับของผูบริโภคาในมูลคาสินคาตองแพง

กวาราคาสินคา 

2) การแขงขัน 

3) ตนทุนผลิตภัณฑและคาใชจายท่ีเก่ียวของ  

4) ปจจัยอ่ืน ๆ 

คุณสมบัติหลักของราคาสามารถแบงออกเปนประเภทดังนี้ 

1) การกําหนดราคา (List price) ธุรกิจตองกําหนดราคาสินคาตั้งแตชวงท่ีมีการพัฒนา

ผลิตภัณฑหรือเม่ือมีการนําสินคาเขาสูชองทางการจัดจําหนายใหม ท้ังในภูมิภาคใหมหรือเม่ือประมูล

สัญญาใหม ธุรกิจตองตัดสินใจวาจะวางตําแหนงคุณภาพและราคาสินคาในแตละตลาดอยางไร 

2) การใหสวนลด (Price discount) แบงออกไดดังนี้ 

2.1) สวนลดเงินสด คือ เปนการลดราคาใหกับผูซ้ือ ใหผูซ้ือชําระเงินไดอยางรวดเร็ว 

2.2) สวนลดปริมาณ คือ สวนลดสําหรับการซ้ือจํานวนมากและจะถูกหักเทากัน

สําหรับลูกคาท้ังหมดและจะตองไมเกินตนทุนของผูขาย สามารถใหสวนลดเม่ือสั่งซ้ือหรือกําหนดได

โดยจํานวนหนวยท้ังหมดในชวงเวลาหนึ่ง 
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2.3) สวนลดตามฤดูกาล คือ สวนลดสําหรับผูท่ีซ้ือสินคาหรือบริการนอกฤดูกาล 

เชน โรงแรม ตั๋วเครื่องบินท่ีลดราคานอกฤดูกาลและมียอดขายต่ํา 

3) การใหระยะเวลาในการชําระเงินและระยะเวลาของสินเชื่อ (Payment period 

and Credit term) คือ การใหระยะเวลาในการชําระเงินสําหรับผูท่ีซ้ือสินคาหรือบริการตามระยะเวลา 

ท่ีกําหนดไว ดังนั้น ราคาจึงเปนเครื่องมือท่ีสามารถดึงดูดความสนใจของผูบริโภคได 

2.2.3 ชองทางการจัดจําหนาย 

Woodruffe, H.R (1995 : 881-888) กลาววา ในการตัดสินใจดานชองการจัดจําหนาย 

บริการนั้นมีสิ่งท่ีผูประกอบการตองพิจารณาอยู 2 ประการดวยกัน คือ 

1) ความสามารถในการเขาถึงได (Accessibility) 

2) ความพรอมในการใหบริการได (Availability) 

Lovelock & Wright, L (1999) ไดกลาววา ความสําคัญของแหลงท่ีต้ังของสถานท่ี

ใหบริการจะข้ึนกับประเภทชนิดของการบริการท่ีจะนําเสนอและระดับการมีปฎิสัมพันธตอกันของผูใชบริการ

และผูใหบริการ ในการนําเสนอหรือสงมอบการใหบริการกับลูกคาจําเปนท่ีจะตองใหความสําคัญกับปจจัย 

3 ประการ คือ สถานท่ีใหบริการ เวลา และวิธีการในการนําเสนอบรกิาร โดยแบงออก เปน 3 กรณี คือ 

1) เม่ือผูใชบริการจะตองเดินทางเพ่ือไปรับการบริการยังสถานท่ีใหบริการดวยตนเอง 

ในกรณีนี้การเลือกทําเลสถานท่ีตั้งเปนสิ่งท่ีสําคัญมากและผูใหบริการตองเลือกทําเลท่ีตั้งโดยจะตอง

คํานึงถึงความสะดวกสบายของลูกคาท่ีจะเดินทางมาใชบริการเปนอันดับแรกและยังตองคํานึงถึงคูแขงขัน

ดวยวาอยูในทําเลท่ีตั้งใด สองสิ่งนี้ใชในการประกอบการพิจารณาในการเลือกทําเลสถานท่ีตั้งท่ีจะ

ใหบริการโดยชองทางการจัดจําหนายบริการลักษณะนี้ยังข้ึนอยูกับความตองการเฉพาะเจาะจง     

ของกลุมเปาหมายในตลาดและลักษณะธรรมชาติของบริการนั้นเอง 

2) การใหบริการถึงท่ีสถานท่ีของลูกคา โดยกรณีนี้ความสําคัญของทําเลสถานท่ีตั้งจะ

นอยลง โดยผูประกอบการหรือธุรกิจอาจจะเลือกทําเลท่ีตั้งท่ีอยูในยานท่ีมีคาใชจายตํ่ากวาไดเพ่ือเปน

การลดตนทุนหรือคาใชจายท่ีเกิดข้ึนในการดําเนินงาน 

3) บริการทางไกล กลยุทธก็คือ นําเอาวัสดุอุปกรณเทคโนโลยีตาง ๆ มาใชเพ่ือทําให

ลูกคาไดรับบริการ ในกรณีนี้ไมคอยเก่ียวกับสถานท่ีตั้งนักและวิธีการนี้สามารถชวยแกปญหาดานทําเล

สถานท่ีตั้งของผูใหบริการ 

Zeithaml, V.A & Bitner, M.J (2003) กลาวไววา สินคาคงคลังนั้นไมจําเปนตองมี

สําหรับการบริการอันเนื่องมาจากลักษณะพิเศษของบริการท่ีจับตองไมไดและเก็บรักษาเอาไวไมได 

นอกเหนือไปจากนี้โดยท่ัวไปชองทางในการจัดจําหนายผลิตภัณฑบริการยังมีอยูหลากหลายชองทาง 

คือ ตัวแทนจัดจําหนายหรือนายหนาผูใหบริการท่ีไดรับสิทธิหรือสัญญาการใหบริการการบริการทาง

ชองทางอิเล็กทรอนิกซ การขายตรง เปนตน 
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Sreenivas, T., Srinivasarao, B & Rao, U.S (2013 : 187-207) ไดกลาวไววา 

โรงพยาบาลควรเลือกชองทางการจัดจําหนายท่ีผูปวยเขาถึงไดงายและโรงพยาบาลเหลานั้นควรไดรับ

การปกปองใหหางไกลจากมลภาวะอากาศ ทุกกิจกรรมโรงพยาบาลควรเตรียมความพรอมในการใหบริการ 

อยางพอเพียงและทําใหกลุมผูมารับบริการสามารถเขาถึงบริการไดโดยงาย โดยโรงพยาบาลควร

กระจายทรัพยากรบุคคล คือ แพทย ผูบริหาร ผูรับบริจาค หนวยงานรัฐ บริษัทประกันภัย ผูวาจางธุรกิจ

ใหมีความพรอมในการใหบริการ  โดยประเด็นหลัก  3  ประเด็น  ท่ีใชในการตัดสินใจเลือกชองทาง 

การจัดจําหนาย คือ 

1) การเขาถึงไดในเรื่องของสิ่งท่ีสัมผัสไดหรือทางกายภาพ ไดแก ชองทางการจัดจําหนาย 

ตําแหนงท่ีตั้ง และสิ่งอํานวยความสะดวก (Physical access) 

2) การเขาถึงไดในเรื่องของเวลา (Time access) 

3) การเขาถึงไดในเรื่องการสงเสริมการตลาด (Promotional access) 

John, O.P., Naumann, L.P & Soto, C.J (2008 : 114–158) ไดนําเสนอใหมีการใช

โมเดลการวิเคราะหเชิงพ้ืนท่ีดวยเทคโนโลยี GIS ในการตัดสินใจเลือกตําแหนงท่ีตั้งของคลินิกและ

โรงพยาบาลใหมีความเหมาะสม นอกจากนี้ ยังไดมีการเสนอใหใชโมเดล Data Envelopment 

Analysis (DEA) เนื่องจากการเลือกสถานท่ีต้ังของโรงพยาบาลนั้นควรตองวิเคราะหปจจัยหรือ

องคประกอบรอบดานกอนท่ีจะสรางโรงพยาบาลใหม โดยโมเดลดังกลาวมีตัวชี้วัดท่ีบงชี้วาแหลงท่ีตั้ง

หรือบริเวณเขตใดท่ีพบวามีการขาดแคลนทรัพยากรดานการบริการรักษาทางการแพทยและบริเวณใด

ท่ีมีสภาพตลาดท่ีมีการแขงขันนอย (Lin, C.T., Lee, C & Chen, Z.J. 2010 : 16-22) 

Miller, H (2010 : 1-10) ไดกลาวไววา ในอดีตท่ีผานมาโรงพยาบาลแหงหนึ่งจะพ่ึงพา

ทําเลสถานท่ีตั้งของตนเพ่ือรักษาฐานลูกคาของตนใหมีความม่ันคง แตในทางปฎิบัติมีขอจํากัดเก่ียวกับ

ระดับการเปลี่ยนแปลงทางดานกายภาพหลายประการ ซ่ึงขอจํากัดเหลานี้เกิดข้ึนมาจากอาคารท่ีมีอยูแลว 

แตเดิม (Pitt, C. 1993 : 25-28) 

2.2.4 ความหมายของการสงเสริมการตลาด 

การสงเสริมการตลาดถือเปนสวนประกอบสวนหนึ่งของสวนประสมทางการตลาดซ่ึงให

ขอมูลท่ีจูงใจและยํ้าเตือนความทรงจําท่ีเก่ียวกับตลาดของผลิตภัณฑหรือองคการท่ีเสนอขายโดยประสงค

ใหมีอิทธิพลตอความเชื่อหรือเปนความรูสึกหรือพฤติกรรมของผูซ้ือและผูบริโภคหรืออาจเปนความรวมมือ

โดยการใชความพยายามและความคิดริเริ่มจากผูขายสินคาหรือบริการโดยกําหนดชองทางของขอมูล

และจูงใจโดยมีวัตถุประสงคเพ่ือการขายสินคาและบริการหรือสงเสริมดานความคิด (Belch, G.E & 

Belch, M.A. 2015) 
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2.2.5 โมเดลดานการส่ือสารและการตอบสนองของผูบริโภค 

1) โมเดลกระบวนการติดตอสื่อสาร เปนกระบวนการทางกายภาพดานสังคมท่ีเก่ียวของ

กับการถายโอนและการแปลความหมายของขอมูลขาวสารจากแหลงขาวหรือผูสงขาวสารไปยังผูรับ

ขาวสาร (Perreault, W.D., Cannon, J.P & McCarthy, E.J. 2012) กระบวนการติดตอสื่อสารนั้น

โดยท่ัวไปมีสวนประกอบหลักอยู 4 ประการ คือ 

1.1) ผูสงขาวสารหรือแหลงขาวสารเปนจุดเริ่มตนและตองกําหนดวัตถุประสงค  

ใหชัดเจนและผูสงขาวสารตองมีวิธีการในการสื่อสาร (Encoding) เพ่ือใหผูรับนั้นเกิดความเขาใจ ผูสง

ขาวสารตองทบทวนการตอบสนองของผูรับขาวสารนั้น ๆ อยูเสมอ เพ่ือใหม่ันใจไดวาผูรับขาวสารนั้น

เขาใจสิ่งท่ีตองการสื่อสารออกไป 

1.2) ขาวสาร เชน ตัวอักษร คําพูดหรือในรูปแบบทางโฆษณาโทรทัศน 

1.3) สื่อท่ีใชสงขาวสาร เชน มีสื่อกลางไมวาจะเปนคน วิทยุ โทรทัศน หรือหนังสือพิมพ 

โดยตองเลือกใชสื่อใหเหมาะสมกับกลุมเปาหมายท่ีจะสื่อสารไปถึงนั้น 

1.4) ผูรับขาวสารเปนสิ่งสุดทายของกระบวนการสื่อสารซ่ึงการตีความยังตองข้ึน 

กับปจจัยตาง ๆ เชน  ประสบการณและทัศนคติของผูรับสารรวมถึงการมีสิ่งรบกวนท่ีมาขัดในระหวาง

กระบวนการสื่อสารก็อาจทําใหเขาใจคลาดเคลื่อนไปได (Philip Kotler & Kelvin Lane Keller. 2016) 

2) โมเดลจุลภาคของการตอบสนองของผูบริโภค (Micro model of consumer 

response) ไดอธิบายถึงการทําใหผูบริโภคเกิดการตอบสนองและเกิดการเปลี่ยนแปลงในดานพฤติกรรม

อยางใดอยางหนึ่งดังนี้ 

2.1) ข้ันความเขาใจ (Cognitive stage) คือ ผูรับขาวสารไดมีความรูจักและเขาใจ 

และมีการรับรูในสินคาหรือตราสินคาของผลิตภัณฑอยางไร และมีความรูจักมากนอยเพียงใด 

2.2) ข้ันความรูสึก  (Affective stage) คือ ผูรับขาวสารมีความรูสึก  มีความพอใจ 

มีความชอบหรือไมชอบในผลิตภัณฑและ/หรือตราสินคา รวมไปถึงเกิดความเชื่อม่ันในตราสินคา 

2.3) ข้ันพฤติกรรม (Behavior stage) คือ การศึกษาถึงพฤติกรรมของผูบริโภคท่ีมี

ตอผลิตภัณฑและตราสินคา เชน ผูบริโภคเกิดการซ้ือหรือยอมรับหรือทดลองใชผลิตภัณฑ เปนตน 

3) โมเดลลําดับข้ันการตอบสนอง (Response hierarchy model) คือ การตั้งสมมุติฐานวา 

ผูซ้ือตองผานตามลําดับข้ันตอนดานการตอบสนองเหลานี้กอนท่ีจะซ้ือสินคาหรือบริการ ซ่ึงในทางปฎิบัติจริง

อาจจะไมเปนไปตามลําดับข้ันตอนเหลานี้ก็เปนได (Philip Kotler & Kelvin Lane Keller. 2016) 

โดยมีโมเดลอยู 5 รูปแบบ ดังนี ้

3.1) โมเดล AIDA (AIDA Model) 

3.2) โมเดลลําดับข้ันของผลกระทบ (Hierarchy of effect model) 

3.3) โมเดลการยอมรับนวัตกรรม (Inovation adoption model) 
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3.4) โมเดลการติดตอสื่อสาร (Communication effects pyramid) 

3.5) โมเดลประมวลผลขอมูล (The information processing model) 

2.2.6 แนวคิดและองคประกอบของสวนประสมการสงเสรมิการตลาด (Promotion mix) 

เปนการรวมกันของวิธีการสงเสริมการขายท่ีเฉพาะเจาะจง เชน การขายสวนบุคคล

การโฆษณา การสงเสริมการขายทางธุรกิจ และการประชาสัมพันธ ในสองประเภทของการสงเสริม

การขายสวนบุคคลและการสงเสริมการขายท่ีไมใชสวนบุคคลในลักษณะท่ีวางแผนไวและมีจุดมุงหมาย 

กลยุทธการสงเสริมการขายท่ีดีท่ีสุดท่ีสมบูรณ ชุดคาผสมสงเสริมการขายเปนผลิตภัณฑออรแกนิก

ท้ังหมด ซ่ึงเปนการเลือก การรวมกัน และการใชวิธีการสงเสริมการขายตาง ๆ ท่ีถูกตอง (Philip 

Kotler & Kelvin Lane Keller. 2016) 

2.2.7 การสงเสริมการตลาดของโรงพยาบาล 

โดยกิจกรรมการสงเสริมการตลาดของโรงพยาบาลชวยสื่อสารดานการบริการท่ีมีอยู 

บริการเหลานี้ก็มีเปาหมาย คือ กลุมลูกคาปจจุบันรวมถึงกลุมลูกคาท่ีเคยใชบริการในอดีตและกลุม

ลูกคาท่ีจะมาใชบริการในอนาคต โดยท่ัวไปแทนท่ีจะเนนหนักไปทางการใชนโยบายโปรโมชั่น 

โรงพยาบาลสวนใหญพ่ึงพาการตลาดแบบปากตอปากเปนสวนมาก (Shoqirat, N & Cameron, S. 

2012 : 28-37) รวมถึงการตลาดแบบสังคมดวย (Evans, W.D. 2006 : 1207-1210) โดยการสื่อสาร

แบบปากตอปากมีความสําคัญตอธุรกิจบริการ โดยเปนไดท้ังในแงบวกและแงลบถือเปนวิธีการสื่อสาร

ท่ีประหยัดลดตนทุนคาใชจายเม่ือเทียบกับวิธีอ่ืนซ่ึงใชกันมากในธุรกิจบริการ โรงพยาบาลก็จัดเปนธุรกิจ

ใหบริการประเภทหนึ่ง หากการสื่อสารเปนบวกสงเสริมภาพลักษณ ในทางตรงกันขามหากการสื่อสาร

เปนลบ ก็จะสงผลเสียตอองคกรคอนขางมากเนื่องจากลูกคาหรือผูใชบริการก็จะถายทอดความรูสึก 

ไมพอใจไปใหผูอ่ืนดวย  นอกจากนั้น  ควรใชประโยชนจากการสื่อสารแบบปากตอปากใหมากท่ีสุด 

และสัญญาในสิ่งท่ีสามารถจะทําไดจริงเนื่องจากผูใชบริการมักนําความคาดหวังมาเปรียบเทียบกับสิ่ง 

ท่ีไดรับบริการจริง ๆ (Grönroos, C. 1990) 

ขณะท่ีการสงเสริมการขายนั้นจะเปนการจูงใจในระยะสั้นเพ่ือกระตุนใหเกิดการซ้ือ

สินคาและบริการ (Philip Kotler & Gary Armstrong. 2016) สวนการประชาสัมพันธเปนการใช

แผนงานในการดําเนินงานเพ่ือสรางและรักษาดานภาพลักษณรวมถึงสรางความเขาใจและสัมพันธภาพ

ท่ีดีระหวางองคกรและสาธารณชน  

Lynch, J & Schalet, D (1999) ไดกลาวไววา การโฆษณาของโรงพยาบาลควรท่ีจะมี

เนื้อหาขอมูลรายละเอียดท่ีเขมขนและควรท่ีจะโฆษณาภายในเขตและบริเวณท่ีเปนจุดพักเพ่ือท่ีจะเปน

ประโยชนแกผูปวย นอกเหนือจากนี้ ปจจัยทางดานประชากรศาสตรและการรับรูของผูบริโภคยังมีผล

ตอความรูสึกของผูบริโภคและการโฆษณาของโรงพยาบาลอีกดวย ในสวนการตลาดทางตรงนั้น
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ความสําคัญของอินเทอรเน็ทมีสวนในการสรางความสัมพันธระหวางแพทยและผูปวยในกิจกรรม  

ดานการตลาดของหนวยบริการสุขภาพ 

โดยกิจกรรมท้ังหมดท่ีทํานั้นทําใหโรงพยาบาลสามารถสรางแบรนดท่ีเขมแข็ง องคกร 

มีการสรางแบรนดและขยายแบรนดรวมถึงปกปองแบรนดท่ีทรงพลังผานการใหคําม่ันสัญญาท่ีจะให

สวัสดิภาพและความปลอดภัยท่ีดีตอลูกคาโดยใชโมเดลการบริการดานแบรนด (Leonard, L.B & 

Kent, S.D. 2007 : 199-209) อีกท้ังการวางตําแหนงทางการตลาดเปนเครื่องมือท่ีมีประสิทธิผลท่ีชวยให

โรงพยาบาลแขงขันอยางมีประสิทธิภาพไดเพ่ือรายไดและสวนแบงการตลาด ในการพัฒนากลยุทธ

โรงพยาบาลจะตองเขาถึงความตองการของชุมชน ในดานสุขภาพวางแผนภาพการรับรูโดยกําหนด

ตําแหนงของโรงพยาบาลในปจจุบันเทียบกับเปาหมายท่ีโรงพยาบาลตั้งไวและทายสุดใหใชกลยุทธ 

การวางตําแหนงใหเปนรูปธรรม (Reddy, C.A & Campbell, P.D. 1993 : 40-44) 

2.2.8 แนวคิดทฤษฏีการสงเสริมศักยภาพทุนมนุษย 

กรอบยุทธศาสตรชาติ 20 ป (พ.ศ. 2560-2579) จากยุทธศาสตรของประเทศดังกลาว

พบวา มีความสนใจในเรื่องของการพัฒนาและเสริมสรางศักยภาพของคนโดยมีมุมมองท่ีวาการพัฒนา

และการทําใหบรรลุเปาหมาย เกิดความม่ันคง ม่ังค่ังและยั่งยืน ทุนมนุษยมีสวนเก่ียวของท่ีสําคัญ

โดยเฉพาะดานความม่ังค่ัง การทําใหเกิดความสมบูรณในทุนมนุษย สามารถสรางการพัฒนาตอเนื่อง

ทําใหเกิดมูลคาเพ่ิมตามความสามารถของบุคคลท่ีซอนเรนอยูภายในเปนพลังหรืออํานาจซ่ึงสามารถ 

ดึงออกมาใชหรือแสดงออกมาได  หากไดรับการกระตุนจากภายนอก  คือ  ศักยภาพของคนคนนั้น  

เพ่ือการกระทําอยางใดอยางหนึ่งของบุคคลหรือองคกรเพ่ือใหบรรลุวัตถุประสงคและเปาหมายท่ีกําหนดไว

ภายใตสภาวะแวดลอมท่ีเปนอยู ศักยภาพจึงเปนปจจัยเก้ือหนุนใหการทํางานสําเร็จลุลวงอยางมี

ประสิทธิภาพ (มณฑิรา ยืนนาน. 2544) 

 

2.3 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับดานประชากรศาสตร 

ลักษณะทางดานประชากรศาสตร เปนความหลากหลายดานภูมิหลังของบุคคล ซ่ึงไดแก 

อาชีพ อายุ รายได ความอาวุโสในการทํางาน วชิรวัชร งามละมอม (2558) กลาววา ประชากรศาสตร

เปนศาสตรท่ีศึกษาลักษณะเชิงปริมาณและความสัมพันธของปรากฏการณประชากร กระบวนการ

และรูปแบบการสืบพันธุของประชากรและแนวโนมการพัฒนาประชากรภายใตเง่ือนไขของพ้ืนท่ีใด

พ้ืนท่ีหนึ่งและในชวงเวลาหนึ่ง ขนาดรวมของประชากร โครงสรางเพศของประชากร โครงสรางอายุ 

โครงสรางอุตสาหกรรมและอาชีพ   โครงสรางทางวัฒนธรรม   และโครงสรางชาติพันธุเปนลักษณะ 

เชิงปริมาณของปรากฏการณประชากร เพ่ืออธิบายลักษณะเชิงปริมาณของปรากฏการณประชากรเหลานี้ 

แตเพ่ือสํารวจความเชื่อมโยงภายในตาง ๆ ของปรากฏการณประชากรเหลานี้เพ่ิมเติมเพ่ือเปดเผย

ธรรมชาติและลักษณะของประชากร 
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ชิบ จิตนิยม (2534) กลาววา โดยท่ัวไปคนแตละคนจะมีแนวโนมท่ีจะรับขอมูลขาวสารท่ีสอดคลอง

กับกรอบอางอิงความคิดของตนเอง ซ่ึงกรอบอางอิงทางความคิดนี้รวมถึงเพศ การศึกษา ความสนใจ 

และความเก่ียวของกับสิ่งตาง ๆ สถานภาพทางสังคมและอ่ืน ๆ ท่ีเปนคุณสมบัติท่ีมีความสําคัญของบุคคล 

โดยกรอบอางอิงทางความคิดเหลานี้ทําใหเกิดความแตกตางในเรื่องของความรู ความเชื่อ ทัศนคติ 

ของแตละบุคคลซ่ึงมีผลตอพฤติกรรม 

เพศ ผูหญิงและผูชายมีแนวโนมท่ีจะมีทัศนคติและพฤติกรรมท่ีแตกตางกัน โดยผูหญิงมักจะมี

ความละเอียดออนและตองการคนหาขอมูลตาง ๆ ใหมากข้ึนกอนการตัดสินใจ สวนผูชายมักจะมี

ความเชื่อม่ันในตัวเองสูงและมักจะมุงท่ีบางสิ่งบางอยางท่ีจะชวยใหสามารถบรรลุตามเปาหมายได 

ดังนั้น นักการตลาดจึงไดนําลักษณะความแตกตางทางเพศมาประยุกตใชกับผลิตภัณฑบางประเภท  

ซ่ึงผลิตภัณฑบางชนิดไดมีการวางตําแหนงผลิตภัณฑใหมีลักษณะขาดความเปนหญิงหรือความเปนชาย 

จึงนับไดวาเพศเปนตัวแปรในการแบงสวนตลาดท่ีสําคัญเชนกัน 

อายุ เปนปจจัยท่ีกอใหเกิดความแตกตางในเรื่องความคิด ความรับผิดชอบ ความสนใจ 

ความสามารถในการแกไขปญหา ความมีเหตุผล และวุฒิภาวะดานอ่ืน ๆ รวมท้ังความสามารถทางสติปญญา 

ซ่ึงสงผลใหมีพฤติกรรมท่ีแตกตางกันออกไปในแตละชวงอายุและมีความตองการท่ีแตกตางกัน 

ระดับการศึกษา เปนปจจัยท่ีสงผลตอคานิยม ทัศนคติ และพฤติกรรมรวมถึงชองทางการรับรู

ของคนแตละคนอีกดวย หลังจากท่ีไดรับขาวสาร คนท่ีมีการศึกษาสูงมีแนวโนมท่ีจะศึกษาหาขอมูล

เพ่ิมเติมโดยท่ียังไมเชื่อในทันที การศึกษายังเปนปจจัยท่ีสงผลตอรายไดและสถานภาพทางสังคมอีกดวย 

คนท่ีมีการศึกษาสูงจะมีโอกาสท่ีจะมีรายไดท่ีสูงกวาคนท่ีมีการศึกษาท่ีต่ํากวา 

สถานภาพทางสังคม ตําแหนงของบุคคลท่ีกลุมสังคมวางไวในการสัมพันธกับบุคคลอ่ืนในสังคม 

แบงแยกตามอาชีพ รายได หรือแบงเปนชนชั้นทางสังคม ซ่ึงจะสงผลตอวิถีชีวิตเนื่องจากมีความแตกตาง

ในดานความเชื่อ คานิยม กิจกรรม และพฤติกรรมตาง ๆ 

อาชีพ เปนรูปแบบของประสบการณท่ีสัมพันธกับงาน เชน ตําแหนงงาน หนาท่ีงาน การตัดสินใจ 

และการแปลความหมายท่ีเปนรูปธรรมเก่ียวกับการทํางานและกิจกรรมท่ีเก่ียวกับการทํางานของบุคคล 

และเปนผลท่ีเกิดจากการประกอบกิจกรรมของบคุคลในชวงระยะเวลาหนึ่งหรือตลอดชีวิต อาชีพจะบงบอก

ถึงเปาหมายของงานและเปาหมายชีวิตของตนเอง คนท่ีมีอาชีพนั้นนอกจากเขาจะยอมรับในอาชีพ 

ของตนเอง เขายังควบคุมจัดการสรางอาชีพและสรางโอกาสใหตนเองประสบความสําเร็จในอาชีพอีกดวย 

รายได  เปนปจจัยสําคัญท่ีแสดงถึงกําลังซ้ือของคนแตละคนและเปนตัวกําหนดพฤติกรรม  

การใชชีวิตของแตละคน โดยรายไดมักจะถูกใชในการแบงชนชั้นทางสังคม (Social class) ซ่ึงแตละชนชั้น

ทางสังคมก็จะมีลักษณะคานิยมและพฤติกรรมการบริโภคเฉพาะอยางท่ีแตกตางกันออกไป 

จากแนวคิดและทฤษฎีท่ีกลาวมาขางตนสามารถสรุปไดวา ปจจัยดานประชากรศาสตรตาง ๆ 

จะสงผลตอลักษณะทางพฤติกรรมของผูบริโภคท่ีแตกตางกัน ผูวิจัยจึงไดนําแนวความคิดนี้มาใช
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ประกอบเพ่ือเปนแนวทางในการศึกษาเนื่องจากปจจัยแตละปจจัยของแตละบุคคลท่ีแตกตางกัน   

ตามลักษณะทางประชากรศาสตรถือเปนพ้ืนฐานในการกําหนดพฤติกรรมการเลือกซ้ือสินคาหรือ

บริการท่ีแตกตางกันได  และเพ่ือใชในการวางแผนกําหนดกลยุทธใหกับผูบริโภคตัดสินใจซ้ือสินคา 

หรือบริการ เพ่ือใหเขาถึงและตรงกับกลุมเปาหมายโดยตรงมากท่ีสุด 

 

2.4 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ 

2.4.1 ความหมายของการตัดสินใจ 

Simon, H.A (1960) ใหความหมายของการตัดสินใจวา กระบวนการเพ่ือตอบสนอง

ความตองการบางอยางภายใตการควบคุมของแรงจูงใจในการซ้ือบางอยาง ผูบริโภคจะวิเคราะห 

ประเมิน เลือก และใชแผนการจัดซ้ือท่ีดีท่ีสุด จากแผนการจัดซ้ือท่ีมีอยูสองแผนข้ึนไป และหลังจาก

กระบวนการประเมินการซ้ือ 

บษุกร คําคง (2542) การตัดสินใจ คือ กระบวนการตัดสินใจซ้ือของผูบริโภคเปนกระบวนการ

ท่ีผูบริโภคตัดสินใจซ้ือ 

Moody, P (1995) ใหความหมายของการตัดสินใจวา การกระทําเม่ือไมมีเวลาในการหา

ขอเท็จจริงอีกตอไป 

Barnard, C.I (1938) การตัดสินใจ คือ การเลือกทางเลือกท่ีดีท่ีสุดจากทางเลือกหลาย ๆ 

ทางเลือก เพ่ือใหองคกรไดประโยชนสูงสุดและไมมีความเสียหายหรือมีขอผิดพลาดนอยท่ีสุดเทาท่ีจะ

เปนไปได 

Gibson, J.L., Ivancevich, J.M & Donnellly, J.H (1970) ใหความหมายของการตัดสินใจวา 

กระบวนการสําคัญท่ีผูบริหารกระทําตามพ้ืนฐานของขอมูลขาวสาร 

วุฒิชัย จํานงค (2523) การตัดสินใจ คือ เพ่ือตอบสนองความตองการบางอยางภายใต

การควบคุมของแรงจูงใจซ้ือบางอยาง  ผูบริโภคจะวิเคราะห  ประเมิน  เลือกแผนการจัดซ้ือท่ีดีท่ีสุด 

จากแผนการจัดซ้ือท่ีมีอยูสองแผนข้ึนไป และหลังจากกระบวนการประเมินการซ้ือเปนกระบวนการ

ตัดสินใจอยางเปนระบบซ่ึงรวมถึงการกําหนดความตองการ การสรางแรงจูงใจในการซ้ือ การเลือก

และการดําเนินการตามแผนการจัดซ้ือและการประเมินหลังการซ้ือ 

2.4.2 การตัดสินใจใชบริการ 

ชนิดาภา วรณาภรณ (2555) อธิบายทฤษฎีการตัดสินใจบริการ ระบุวา เม่ือตัดสินใจ

จะใชบริการหรือไม ข้ึนอยูกับองคประกอบ 5 ประการ นี้ 

1) กระบวนการซ้ือเริ่มตนดวยผูซ้ือยืนยันคําถามหรือความตองการ นั่นคือ ยืนยัน 

ความตองการ ซ่ึงความตองการสามารถถูกกระตุนโดยสิ่งเราภายใน และเม่ือความตองการตามปกติ

ของบุคคล (เชน ความหิวกระหายหรือการมีเพศสัมพันธ) แข็งแกรงเพียงพอแตละคนจะผลักดันผูคน
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ใหดําเนินการเพ่ือตอบสนองความตองการ ความตองการยังสามารถกระตุนไดดวยสถานการณกระตุน

ภายนอก เชน คุณตองการกินไอศกรีมหลังจากเห็นโฆษณาไอศกรีมในขณะท่ีคุณอยูในหางสรรพสินคา 

2) คนหาขอมูล เม่ือผูใชยืนยันความตองการพวกเขาจะคนหาวิธีการตอบสนองความตองการ 

ผูใชจะชอบคนหาขอมูลท่ีมีอยู ซ่ึงก็คือตัวเลือกท่ีปรากฏข้ึนในใจเพ่ือตอบสนองความตองการของพวกเขา 

หากผลิตภัณฑท่ีมีความตองการท่ีแข็งแกรงและพึงพอใจของผูใชปรากฏข้ึน ก็มีแนวโนมวาจะมีการใช/ซ้ือ 

ในทางกลับกัน ผูใชจะจําขอกําหนดนี้ไวชั่วคราวแลวคนหาขอมูลท่ีเก่ียวของ 

3) ประเมินทางเลือก กระบวนการท่ีผูบริโภคประมวลผลขอมูลและเลือกแบรนด 

บางครั้งผูบริโภคซ้ือโดยสัญชาตญาณหรือดวยแรงกระตุน บางครั้งพวกเขาประเมินผลิตภัณฑอยางจริงจัง 

4) เม่ือผูใชตัดสินใจซ้ือ พวกเขาจะตัดสินใจตามหลักการของการเพ่ิมประโยชนใชสอย

ท่ีคาดหวังใหสูงสุดภายในทรัพยากรท่ีจํากัด 

5) พฤติกรรมหลังการซ้ือ สวนใหญเนนวาผูใชพึงพอใจกับผลิตภัณฑหรือไมหลังจากใช/

ซ้ือผลิตภัณฑ ถาสินคาไมตรงตามความคาดหวังผูบริโภคจะผิดหวัง ถาสินคาตรงตามความคาดหวัง 

ผูบริโภคจะพอใจ ถาสินคาเกินความคาดหวังผูบริโภคจะมีความสุข ความพึงพอใจของลูกคาเปนกุญแจ

สําคัญในการสรางความสัมพันธกับลูกคาท่ีสรางผลกําไร การดึงดูดและรักษาลูกคาและเพ่ิมมูลคา

ตลอดชวงชีวิตของลูกคา ลูกคาท่ีพึงพอใจจะซ้ืออีกครั้ง แนะนําผลิตภัณฑแกผูอ่ืน และใหความสําคัญ

กับแบรนดคูแขงและการโฆษณานอยลง และมีแนวโนมท่ีจะซ้ือผลิตภัณฑอ่ืน ๆ จากธุรกิจนี้มากข้ึน 

ผูบริโภคท่ีไมพอใจมีปฏิกิริยาตอบสนองแตกตางกันมาก บทวิจารณท่ีไมดีเก่ียวกับธุรกิจและผลิตภัณฑ

สามารถทําลายความประทับใจของผูบริโภคท่ีมีตอบริษัทและผลิตภัณฑของบริษัทไดอยางรวดเร็ว 

 

แผนภูมิท่ี 1 กระบวนการในข้ันตอนการตัดสินใจซ้ือ 

 

 

 

 

2.4.3 กระบวนการตัดสินใจซ้ือ 

1) การรับรูถึงความตองการหรือการรับรูปญหา (Need recognition/Problem 

recognition) คือ การรับรูความตองการซ้ือ โดยท่ัวไปมี 2 ประเภท ของวิธีการตระหนักถึงความจําเปน

ในการจัดซ้ือ คือ (1) การรักษาความพึงพอใจ และ (2) การเพ่ิมประสิทธิภาพความพึงพอใจ 

2) การคนหาขอมูล (Information search) คือ การรวบรวมขอมูลเก่ียวกับสินคาท่ีจะซ้ือ

เพ่ือชวยในการตัดสินใจซ้ือ แหลงขอมูลสามารถแบงออกเปนขอมูลภายในและขอมูลภายนอก ขอมูล

ภายในมาจากความทรงจําและประสบการณสวนตัว เชน การซ้ือยาสีฟน ยี่หออะไรท่ีคุณจําไดในอดีต 

การรับรู 

ความตองการ 

การคนหา 

ขอมูล 

การประเมินผล 

ทางเลือก 

การตัดสินใจ พฤติกรรม 

ภายหลังการซื้อ 
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หรือจากการสงเสริมการขายท่ีคุณเห็นแบรนดหรือหมวดหมูใหม สวนขอมูลภายนอกเปนตัวกระตุน

จากภายนอก การเก็บรวบรวมขอมูลภายนอกยังสามารถแบงออกไดเปน 2 ประเภท ประเภทแรก คือ 

Passive collection ซ่ึงเปนขอมูลผลิตภัณฑท่ีคุณเห็นหรือไดยินโดยไมไดตั้งใจ เชน ในทีวี ประเภทท่ีสอง 

คือ Active collection เชน การหาขอมูลสินคาท่ีเว็บไซต   

3) การประเมินผลทางเลือก (Alternative evaluation) คือ หลังจากการรวบรวมขอมูล

ในข้ันตอนท่ีแลวมีหลายทางเลือก ข้ันตอนการประเมินท่ีมีเหตุผลและครบถวนสมบูรณ คือ ตองมี

เกณฑการประเมิน มีน้ําหนักมาตรฐาน ใหคะแนนและคํานวณทางเลือกตาง ๆ ตามลําดับ เพ่ือใหได

คะแนนสูงสุด จึงเปนทางเลือกท่ีดีท่ีสุด 

4) การตัดสินใจซ้ือ (Purchase decision) การซ้ือเปนข้ันตอนการแลกเปลี่ยนท่ีแทจริง

เพียงข้ันตอนเดียวในกระบวนการตัดสินใจซ้ือ ข้ันตอนการซ้ือนี้ปจจัยท่ีตองพิจารณา คือ แหลงซ้ือ 

5) พฤติกรรมภายหลังการซ้ือ (Post purchase behavior) ประสบการณการซ้ือเปนตัว 

กําหนดวาผูบริโภคจะซ้ือแบรนด/ผลิตภัณฑซํ้าในครั้งตอไปหรือไม ในขณะเดียวกันการประเมินการใชงาน

ของผูบริโภคจะสงผลตอการซ้ือของผูอ่ืน 

ศิริวรรณ เสรีรัตน และคณะ (2546) กระบวนการตัดสินใจของผูบริโภคท่ีเรียกวา 

(กระบวนการตัดสินใจของผูซ้ือ) หมายถึง กระบวนการท่ีกลุมผูบริโภคเฉพาะตัดสินใจซ้ือผลิตภัณฑ

หรือบริการ มี 5 ข้ันตอน ไดแก การตระหนักรูถึงปญหา การคนหาขอมูล การประเมินทางเลือกอ่ืน ๆ 

การตัดสินใจซ้ือ  พฤติกรรมภายหลังการซ้ือ ลักษณะหลังการซ้ือนี้อาจขามหรือยอนกลับไปยังข้ันตอน

กอนหนาใด ๆ ก็ได โดยอธิบายวากระบวนการซ้ือครั้งแรกกอนการซ้ือจริงมีผลกระทบตอแตละ

ข้ันตอนหลังการซ้ือ มีรายละเอียดดังนี้ 

ข้ันท่ี 1 การรับรูปญหา (Problem recognition) คือ การรับรูของผูบริโภคเก่ียวกับ

ความตองการและความปรารถนาของผลิตภัณฑตลอดจนการรับรูถึงความตองการท่ีแทจริงของบุคคล 

อาจเกิดข้ึนโดยธรรมชาติหรืออาจเกิดจากสิ่งเราภายในและภายนอกรวมท้ังความตองการของผูบริโภค 

และความตองการนั่นคือความตองการทางจิตใจ ความตองการทางจิตวิทยา สิ่งเหลานี้เกิดข้ึนในระดับหนึ่ง

ในฐานะสิ่งเราและบุคคลเรียนรูจากประสบการณในอดีตวาจะจัดการกับสิ่งเราอยางไร และดวยเหตุนี้

จึงรูวิธีตอบสนองตอสิ่งเรานั้น 

ข้ันท่ี 2 การคนหาขอมูล (Information search) เม่ือผูใชมีความเขาใจในผลิตภัณฑ

อยางครอบคลุมมากข้ึน พวกเขาจะเริ่มเขาสูข้ันตอนการรวบรวมขอมูลเพ่ือรับขอมูลโดยละเอียด

เก่ียวกับผลิตภัณฑและบริการ และผูใชจะเก็บรวบรวมขอมูลตามความตองการของตน การรวบรวมขอมูล

มักประกอบดวย รูปภาพ คําอธิบายขอความ ประสบการณของผูบริโภค การประเมินและการใหคะแนน

ของผูบริโภคท่ีบริโภคขอมูลนั้น และชื่อเสียงของแบรนดข้ึนอยูกับระดับความรูของผูใช ความตระหนัก

ในผลิตภัณฑ และสภาพแวดลอมทางสังคม วิธีการรับและรวบรวมขอมูลจะแตกตางกัน 
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ดังนั้น นักการตลาดจึงตองใหความสําคัญกับแหลงขอมูลท่ีผูบริโภคแสวงหาและ

ผลกระทบท่ีเก่ียวของกับการเลือกแหลงขอมูล 

1) แหลงบุคคล (Personal source) ญาติ เพ่ือนรวมชั้น เพ่ือน 

2) แหลงการคา (Commercial source) ธุรกิจหรือกิจกรรมท่ีไมใชของรัฐบาลกลางอ่ืน ๆ 

ท่ีตั้งอยูในสหรัฐอเมริกา อาณาเขตและพ้ืนท่ีครอบครอง District of Columbia หรือเครือจักรภพ

แหงเปอรโตริโกท่ีใหบริการผลิตภัณฑหรือบริการเชิงพาณิชย  

3) แหลงประสบการณ (Experiential sources) แหลงขอมูลจากประสบการณมีประโยชน

และนาเชื่อถือตอผูบริโภคมากกวาแหลงขอมูลท่ีไมมีประสบการณ ในการเลือกผลิตภัณฑท่ีชอบใจ 

หรือจากประสบการณ เชน ภาพยนตร ผูบริโภคพ่ึงพาอัตนัยมากกวาคุณลักษณะท่ีเปนรูปธรรม 

4) แหลงชุมชน (Public sources) หมายถึง รัฐบาลกลางของรัฐหรือรัฐบาลทองถ่ินใด ๆ 

หรือสวนยอยทางการเมืองของสิ่งนั้น หรือหนวยงานของรัฐบาลกลาง รัฐหรือทองถ่ิน หนวยงานหรือ

คาคอมมิชชัน 

5) แหลงทดลอง (Experimental sources) หนวยตรวจสอบคุณภาพผลิตภัณฑหรือ

หนวยวิจัยสภาวะตลาดผลิตภัณฑ ประสบการณตรงของผูบริโภคในการใชบริการ 

ข้ันท่ี 3 ประเมินทางเลือกอ่ืน ๆ (Evaluation of Alternatives) แมวาคุณจะสราง

ความแตกตางและโดดเดนในการนําเสนอจากคูแขงขันอยางไร ผูบริโภคก็ยังไมสามารถตัดสินใจท่ีจะเลือก

สินคาหรือบริการของคุณในทันทีเพราะพวกเขายังคงตองทําการหาขอมูลเปรียบเทียบอยูเสมอ เพ่ือหา

สิ่งท่ีใชและตรงตามความตองการมากท่ีสุด เชน ในการนําเสนอบริการประกันภัยท่ีลูกคาตองหารายอ่ืน

มาเปรียบเทียบราคาและผลประโยชนท่ีไดรับวาอันไหนคุมคาและจําเปนกวากัน โดยในข้ันตอนนี้  

เปนความยากของนักการตลาดในการตองสรางความเชื่อม่ันใหเกิดข้ึนใหได และยังตองสราง

ความสัมพันธท่ีดีเพ่ือดึงดูดใหกลุมเปาหมายยังคงความสนใจในตัวสินคาของคุณตอไป   

ข้ันท่ี  4  การตัดสินใจซ้ือ  (Purchase decision)  การตัดสินใจซ้ือเปนกระบวนการ 

ทางความคิดท่ีนําไปสูผูบริโภคจากการระบุความตองการ การสรางทางเลือก และการเลือกผลิตภัณฑ

และตราสินคาท่ีเฉพาะเจาะจง 

ข้ันท่ี 5 พฤติกรรมภายหลังการซ้ือ (Post-purchase behavior) ผูใชเขาสูข้ันตอน

พฤติกรรมหลังการซ้ือของกระบวน การตัดสินใจหลังจากใชผลิตภัณฑหรือเพลิดเพลินกับบริการ 

พฤติกรรมหลังการซ้ือรวมถึงความตองการบริการหลังการขาย การสื่อสารแบบปากตอปาก การให

คะแนน ฯลฯ ในบรรดาความคิดเห็นเหลานั้น ความคิดเห็นจะนําเสนอขอมูลท่ีมีคาตอการตัดสินใจ 

ของผูใช ซ่ึงจะทําใหผูใชรับรูถึงคุณคาและมีผลกระทบอยางมีนัยสําคัญตอการบริโภค การตัดสินใจ 

ความคิดเห็นของผูใชเก่ียวกับประสบการณของผลิตภัณฑและบริการจะสงผลตอการตัดสินใจของผูใช

ท่ีอาจเกิดข้ึนในภายหลัง 
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2.5 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับคุณภาพการใหบริการ 

ไมวาจะเปนผูผลิตสินคาท่ีจับตองไดหรืออุตสาหกรรมการบริการ คุณภาพการบริการเปนอาวุธ

วิเศษสําหรับองคกรท่ีจะชนะการแขงขัน ความหมายแฝงของคุณภาพการบริการแตกตางจากคุณภาพ

ของผลิตภัณฑท่ีจับตองได การประเมินคุณภาพการบริการของผูบริโภคไมเพียงแตคํานึงถึงผลลัพธ 

ของการบริการเทานั้นแตยังรวมถึงกระบวนการของบริการดวย คุณภาพการบริการควรเปนท่ียอมรับ

ของผูบริโภค และการรับรูของผูบริโภค คือ คุณภาพ องคประกอบท่ีเปนสวนประกอบ กระบวนการข้ึนรูป 

เกณฑการประเมิน และมาตรฐานการประเมินคุณภาพ การบริการมีความหมายท่ีแตกตางจากผลิตภัณฑ

ท่ีจับตองได 

2.5.1 ความหมายของคุณภาพบริการ 

คุณภาพบริการเปนเครื่องมือสําหรับองคกรท่ีจะชนะการแขงขันความหมายแฝง    

ของคุณภาพการบริการแตกตางจากคุณภาพของผลิตภัณฑท่ีจับตองได การประเมินคุณภาพการบริการ

ของผูบริโภคไมเพียงแตคํานึงถึงผลลัพธของการบริการเทานั้น แตยังรวมถึงกระบวนการของบริการ

ดวยคุณภาพการบริการควรเปนท่ียอมรับของผูบริโภค  

Corral, S & Brewerton, A (1999) คุณภาพการบริการตามดวยเปรียบเทียบความคาดหวัง 

เชน คุณภาพการบริการท่ีคาดหวังกับระดับคุณภาพการบริการท่ีพวกเขาไดรับจริง หากระดับคุณภาพ

การบริการท่ีลูกคามีประสบการณสูงกวาหรือเทากับระดับคุณภาพการบริการท่ีลูกคาคาดหวัง ลูกคา 

จะไดรับความพึงพอใจท่ีสูงข้ึน เพ่ือใหบริษัทมีคุณภาพการบริการสูงข้ึน มิฉะนั้นจะถือวาระดับคุณภาพ

การบริการของบริษัทลดลง 

Parasuraman, A., Zeithaml, V.A & Berry, L.L (1985 : 41-50) คุณภาพการบริการ 

หมายถึง กิจกรรมท่ีจายหรือไมไดรับคาตอบแทนในการปฏิบัติหนาท่ี ทํากิจกรรมเพ่ือผูอ่ืนและเปน

ประโยชนตอผูอ่ืนมิใชในรูปกายแตเปนการจัดหาแรงงานเพ่ือสนองความตองการพิเศษของผูอ่ืน 

Lewis, Robert C & Blooms, Benard H (1983) คุณภาพการบริการ หมายถึง 

ความพึงพอใจของลูกคาเพ่ือใหบรรลุความพึงพอใจของลูกคาเราตองเขาใจความตองการและ     

ความคาดหวังของลูกคาแลวพยายามอยางเต็มท่ีเพ่ือตอบสนองความตองการเหลานั้น ดังนั้น กอนท่ีจะ 

ใหบริการแกลูกคาเราตองเขาใจความตองการท่ีแตกตางกันแลวจึงใหบริการตามท่ีตองการ 

Gronroos, C (1990) มีชองวางระหวางความคาดหวังในการบริการและการรับรูของลูกคา

ตอบริการหลังการติดตอ ดังนั้น มี 2 วิธี ในการปรับปรุงคุณภาพการบริการ คือ 1) ปรับปรุงการรับรู

ของลูกคา และ 2) ลดความคาดหวังของลูกคา 

ฉัตยาพร เสมอใจ (2549) ไดกลาวถึงคุณภาพบริการ คือ บริการท่ีมาจากผูใหบริการ 

ท่ีมีความรู ทักษะ ความสามารถดี เครื่องมือเครื่องใชทันสมัย การประเมินคุณภาพการบริการไมใช

กอนลวงหนา กอนซ้ือผลิตภัณฑท่ีจับตองไดคุณภาพของผลิตภัณฑสามารถประเมินลวงหนาไดโดยผาน 
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รูปลักษณและวัสดุของผลิตภัณฑ ในขณะท่ีผลิตภัณฑท่ีใหบริการนั้นจับตองไมไดและไมสามารถ

นําเสนอคุณภาพของผลิตภัณฑผานรูปลักษณและสิ่งอ่ืนท่ีจับตองได ดังนั้น ผูซ้ือจึงไมสามารถทํานาย

คุณภาพของบริการลวงหนา ซ่ึงจะทําใหการประเมินคุณภาพของสินคาท่ีจับตองไมไดยากข้ึน 

ณัฐพัชร ลอประเสริฐ  (2549)  การผลิตบริการเปนการติดตอโดยตรงระหวางบุคคล 

กระบวนการนี้รวมถึงผูใหบริการและลูกคา อารมณ สถานะ และระดับท่ีแตกตางกันของท้ังสองจะสงผล

ท่ีแตกตางกันของแตละบริการใหกับลูกคา ดังนั้น คุณภาพการบริการ ความยากลําบากในการรักษา

เสถียรภาพและความสมํ่าเสมอ 

พิมล เมฆสวัสดิ์ (2550) การบริการท่ีบริษัทจัดหาใหนั้นจําเปนตองตอบสนองความตองการ

ของลูกคาและแมกระท่ังเกินความคาดหวัง ดังนั้น พนักงานบริการหรือผูบริหารจึงตองมีความสามารถ

ในการเขาใจความตองการท่ีแทจริงของลูกคาและเขาใจความคาดหวังของลูกคา ซ่ึงเปนขอกําหนดพ้ืนฐาน

หากไมสามารถทําไดเราจะใหบริการท่ีตรงตามความตองการและความคาดหวังของลูกคาไดอยางไร 

วรชัยา ศิริวัฒน (2547) คุณภาพการบริการเปนเรื่องสวนตัวสูง คุณภาพของผลิตภัณฑ

ท่ีจับตองไดมักจะระบุไดงาย เนื่องจากเปนสิ่งท่ีจับตองได ลูกคาสามารถตัดสินคุณภาพของผลิตภัณฑ

ท่ีจับตองไดโดยใชประสิทธิภาพของผลิตภัณฑ  สี  รูปแบบ บรรจุภัณฑ และมาตรฐานอ่ืน ๆ และพ้ืนฐาน

คุณภาพ คือ วัตถุประสงค 

นายิกา เดิด1 1 6ขุนทศ (2550) คุณภาพการบริการท่ีดีไมจําเปนตองเปนระดับสูงสุด ผูจัดการ

ตองระบุระดับการบริการท่ีบริษัทตองการดําเนินการกอน เม่ือบริการเปนไปตามความคาดหวังของลูกคา

เปาหมาย คุณภาพของบริการก็ถือวาถึงระดับดีเยี่ยม 

พลฤทธิ์ จิระเสวี (2550) คุณภาพการบริการ หมายถึง คุณภาพการใหบริการ หมายถึง 

การสงมอบการบริการท่ีดีมีความเหมาะสมท้ังเวลา สถานท่ี รูปแบบลักษณะทางจิตวิทยา โดยใช

แรงงานมนุษยเพ่ือตอบสนองความตองการและความคาดหวังของผูใชบริการทําใหผูใชบริการเกิด

ความพึงพอใจสูงสุดจากการใชบริการ มีความประทับใจในดานบวกอยากกลับมาใชบริการอีกและมี

การบอกตอไปยังผูอ่ืนทางท่ีดี 

2.5.2 แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพการบริการ 

Buzzell, R.D & Gale, B.T (1987) เพ่ือปรับปรุงคุณภาพการบริการเราไมจําเปนตอง

ลงทุนมากหรือรับสมัครผูมีความสามารถจํานวนมากแตเพ่ือปรับปรุงคุณภาพพนักงานผานวัฒนธรรมองคกร

เพ่ือสรางบรรยากาศการทํางานท่ีดีภายในและเพ่ือสรางภาพลักษณท่ีดีขององคกร เราตองการทีมท่ีดี 

ในตลาดท่ีเปดกวางนี้การแขงขันของผลิตภัณฑนั้นดุเดือดมากและคุณภาพการทํางานและเนื้อหาทางเทคนิค

ของผลิตภัณฑท่ีคลายคลึงกันก็ใกลเขามามากข้ึนเรื่อย ๆ การแขงขันระหวางผลิตภัณฑคอย ๆ กลายเปน

จุดสนใจของการบริการและองคกรตาง ๆ จะคอย ๆ เขาสูเศรษฐกิจการบริการในแนวโนมนี้การตลาด

บริการท่ีดีสามารถควาความไดเปรียบในการแขงขัน 
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Gronroos, C (1984 : 36-44) แนวคิดทางการตลาดของบริษัทท่ีมีชื่อเสียงท้ังหมดนั้น

ยึดตามลูกคามากอน โดยเนนท่ีปรัชญาธุรกิจของบริการท่ีหนึ่งเพ่ือใหลูกคาไดรับบริการหลังการขาย  

ท่ีนาพึงพอใจมากข้ึนหลังการบริโภคและเล็งผลการประชาสัมพันธท่ีดีข้ึนสําหรับบริษัท การขายในอนาคต 

บริการเปนกุญแจสําคัญสูชื่อเสียงขององคกรและการแสดงออกถึงวัฒนธรรมองคกรท่ีลึกซ้ึง 

Schmenner, R.W (1995) คุณภาพการบริการเปนเปาหมายของการรับรูของลูกคา 

คุณภาพการบริการจะตองกําหนดและวัดโดยวิธีการท่ีมีวัตถุประสงค วัดและทดสอบมากข้ึนตามการรับรู

ของลูกคาเอง คุณภาพบริการเกิดข้ึนในกระบวนการผลิตบริการและการทําธุรกรรม คุณภาพบริการ

อยูในการทําธุรกรรมระหวางองคกรบริการและลูกคาในทันทีทันใด การปรับปรุงคุณภาพการบริการ

จําเปนตองมีการจัดการท่ีมีประสิทธิภาพและระบบสนับสนุนภายใน 

Lovelock, H.C (1996) ความตอเนื่องเปนหนึ่งในขอกําหนดพ้ืนฐานสําหรับคุณภาพ

การบริการตองการใหผูใหบริการรักษาระดับการบริการท่ีเปนเลิศเทาเดิมตลอดเวลาและทุกท่ี      

การบังคับใชมาตรฐานการบริการเปนหนึ่งในปญหาคุณภาพการบริการท่ียากท่ีสุดในการจัดการ 

สําหรับองคกร ยิ่งเครือขายการกระจายบริการและลิงกระดับกลางมากเทาใด การรักษาระดับบริการ

ท่ีสอดคลองกันก็ยิ่งยากข้ึนเทานั้น ยิ่งคุณภาพการบริการข้ึนอยูกับพฤติกรรมของพนักงานมากเทาไร 

ระดับการบริการก็จะไมสมํ่าเสมอมากข้ึนเทานั้น 

การเสริมสรางการจัดการคุณภาพของกระบวนการบริการจะชวยสรางภาพลักษณท่ีดี

ทางการตลาดขององคกรและเพ่ิมแนวโนมทางจิตวิทยาของลูกคาในการจดจําแบรนดและซ้ือ การวิจัย

แสดงใหเห็นวาลูกคามีความเสี่ยงสูงในการซ้ือบริการเพ่ือลดความเสี่ยงพวกเขามีแนวโนมท่ีจะมี   

ความภักดีตอบริษัทท่ีพวกเขารูจักหรือบริษัทท่ีมีภาพลักษณท่ีดีในตลาดมากข้ึน ในแงหนึ่งคุณภาพ 

การบริการและภาพลักษณองคกรเปนสิ่งท่ีสงเสริมซ่ึงกันและกัน การเสริมสรางการจัดการคุณภาพ

ของกระบวนการบริการสามารถปรับปรุงคุณภาพการบริการโดยรวมในการรับรูของลูกคาไดอยางมาก 

ชวยใหองคกรสรางภาพลักษณท่ีดีทางการตลาดและปลูกฝงความภักดีตอแบรนดของลูกคา คุณภาพ

ของบริการท่ีมีประสบการณจริงมีนัยสําคัญ ผลกระทบ หากบริษัทมีภาพพจนทางการตลาดท่ีดีลูกคามักจะ

ใหอภัยปญหาคุณภาพเล็กนอยในกระบวนการบริการ ไมเชนนั้นผลท่ีตามมาจะตรงกันขามโดยสิ้นเชิง 

นี่คือเหตุผลท่ีนักการตลาดบริการบางคนเปรียบเทียบภาพตลาดขององคกรบริการกับตัวกรองสําหรับ

คุณภาพการบริการ 

Gronroos, C (1990) ความหมายแฝงของคุณภาพการบริการแตกตางจากคุณภาพ

ของผลิตภัณฑท่ีจับตองได การประเมินคุณภาพการบริการของผูบริโภคไมเพียงแตคํานึงถึงผลลัพธ 

ของการบริการเทานั้นแตยังรวมถึงกระบวนการของบริการดวย คุณภาพการบริการควรเปนท่ียอมรับ

ของผูบริโภค และการรับรูของผูบริโภค คือ คุณภาพ องคประกอบเปนสวนประกอบของกระบวนการ 

มาตรฐานและเกณฑการประเมินคุณภาพการบริการมีความหมายท่ีแตกตางจากผลิตภัณฑท่ีจับตองได 
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Khantanapha, N (2000) ไดเสนอแนวคิดเก่ียวกับคุณภาพการใหบริการวา คุณภาพ

การทํางาน หมายถึง ประโยชนและความเพลิดเพลินท่ีลูกคาไดรับจากพฤติกรรม ทัศนคติ การแตงกาย 

รูปลักษณ ฯลฯ ของบุคลากรบริการในกระบวนการสงเสริมการบริการท่ีลูกคารูสึกเม่ือปฏิบัติหนาท่ี 

คุณภาพการทํางานข้ึนอยูกับความรูสึกสวนตัวของลูกคาท้ังหมด และเปนการยากท่ีจะประเมินอยาง

เปนกลาง คุณภาพทางเทคนิคและคุณภาพการทํางานเปนเนื้อหาพ้ืนฐานของคุณภาพการบริการท่ีรับรู 

วีรพงษ เฉลิมจิรรัตน (2545) กลาวถึงแนวคิดการใหบริการวา คุณภาพการใหบริการ

คือ คุณภาพการบริการไมไดเปนเพียงผลรวมของลักษณะและลักษณะของบริการเทานั้น แตยังรวมถึง

ปฏิกิริยาของการรับรูของผูบริโภคดวย ดังนั้น คุณภาพการบริการจึงไมเพียงประกอบดวยคุณภาพ 

ทางเทคนิค คุณภาพการทํางาน คุณภาพของภาพ และชวงเวลาท่ีแทจริงของการบริการ แตยังสะทอน

ใหเห็นชองวางระหวางคุณภาพท่ีรับรูและคุณภาพท่ีคาดหวัง 

สมิต สัชญกร (2547) การวัดคุณภาพการบริการ คือ การตรวจสอบ การคํานวณ และ

การระบุสถานประกอบการ บริการตามคุณภาพการบริการท่ีลูกคารับรู จากมุมมองของการจัดการ 

บริการท่ีมีคุณภาพตองเปนไปตามเกณฑตอไปนี้ 

1) มาตรฐานและทักษะ ลูกคาเชื่อวาผูใหบริการระบบการตลาดพนักงานและทรัพยากร

มีความรูและทักษะท่ีจําเปนในการสรางมาตรฐานการดําเนินงานและแกปญหาท่ียุงยากของลูกคา 

(มาตรฐานการสงออกท่ีเก่ียวของ) 

2) ทัศนคติและพฤติกรรม ลูกคารูสึกวาพนักงานบริการ (พนักงานแถวหนา) มีความคิด 

ริเริ่มในการดูแลพวกเขาอยางเปนมิตรและแกปญหาใหกับลูกคาดวยการปฏิบัติจริง (มาตรฐาน

กระบวนการท่ีเก่ียวของ) 

3) การเขาถึงและความยืดหยุน ลูกคาพิจารณาสถานท่ีตั้งทางภูมิศาสตร เวลาทําการ 

พนักงาน การออกแบบระบบปฏิบัติการ การดําเนินงานท่ีสะดวกสําหรับการบริการและสามารถ

ปรับเปลี่ยนไดตลอดเวลาตามความตองการของลูกคา (มาตรฐานกระบวนการท่ีเก่ียวของ) 

4) ความนาเชื่อถือและความภักดี ลูกคามีความม่ันใจวาไมวาจะเกิดอะไรข้ึนพวกเขา

สามารถพ่ึงพาผูใหบริการ พนักงานและระบบปฏิบัติการ ผูใหบริการสามารถรักษาสัญญาและพยายาม

อยางเต็มท่ีเพ่ือตอบสนองผลประโยชนสูงสุดของลูกคา (ท่ีเก่ียวของกับมาตรฐานกระบวนการ) 

5) การรักษาตัวเอง ลูกคาทราบดีวาเม่ือใดก็ตามท่ีเกิดอุบัติเหตุ ผูใหบริการจะ

ดําเนินการอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพเพ่ือควบคุมสถานการณและคนหาวิธีแกไขใหมท่ีเปนไปได 

(มาตรฐานกระบวนการท่ีเก่ียวของ) 

6) ชื่อเสียงและความนาเชื่อถือ ลูกคาเชื่อวาผูใหบริการสามารถพ่ึงพากิจกรรมทางธุรกิจ

ของตนและใหความคุมคาคุมราคา เชื่อวาสามารถแบงปนประสิทธิภาพท่ียอดเยี่ยมและมูลคาท่ีไมธรรมดา

กับลูกคา (ท่ีเก่ียวของกับมาตรฐานภาพ) 
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สมวงศ  พงศสถาพร  (2550)  การกํากับดูแลบริการท่ีเก่ียวของกับคุณภาพท่ีรับรู  

ของบริการ คือ การควบคุมท่ีรับรู หากลูกคาไมสามารถควบคุมการบริโภคได พวกเขาจะรูสึกไมพอใจ 

ตัวอยางเชน หากผูผลิตเพิกถอนการควบคุมดูแลของลูกคา ลูกคารูสึกวาเขามีอํานาจควบคุมธุรกรรม

การบริการและจะไมถูกควบคุมโดยผูผลิตเสมอไป ความพึงพอใจจะดีข้ึนอยางมากหากตอบสนอง

ความตองการนี้ ผูจัดการควรพิจารณาจัดตั้งกลไกการควบคุมดูแลอยางจริงจัง  

2.5.3 ลักษณะเกี่ยวกับคุณภาพการบริการ 

คุณภาพการบริการเปนเรื่องท่ีเก่ียวกับการบริการท่ีตอบสนองตอความคาดหวังของลูกคา

หรือผูมารับบริการเพ่ือใหเกิดความพึงพอใจในบริการนั้น ๆ และมีนักวิชาการหลายทานไดกําหนด

ลักษณะสําคัญท่ีเก่ียวกับคุณภาพการบริการไวดังนี้ 

Parasuraman, A., Zeithaml, V.A & Berry, L.L (1985 : 41-50) กลาวไววา คุณภาพ

ในสายตาของผูบริโภคมาจากการเปรียบเทียบความคาดหวังและการรับรูถึงการบริการท่ีประสบ

ความสําเร็จและตองสามารถแยกแยะลักษณะคุณภาพการบริการ 10 ประการ ไดดังนี้  

1) ความเชื่อถือได ประสิทธิภาพท่ีสมํ่าเสมอ และเนนความมุงม่ันตอผูบริโภค 

2) การตอบสนอง ความเต็มใจและความรวดเร็วในการใหบริการของพนักงาน 

3) ความรูความชํานาญ พนักงานบริการมีความรูและทักษะในการปฏิบัติงานบริการ

หรือไม 

4) การเขาถึงบริการ ความใกลชิด หมายถึง การเขาถึงหรือการติดตอท่ีงาย 

5) อัธยาศัย พนักงานบริการควรมีความสุภาพ ใหเกียรติ มีน้ําใจ และเปนกันเองเม่ือให 

บริการลูกคาหรือรับสาย 

6) การสื่อสาร ภาษาท่ีสื่อสารกับผูบริโภคสามารถเขาใจ 

7) ความนาเชื่อถือ คํานึงถึงผลประโยชนของลูกคาเปนสําคัญ ทําใหผูบริโภครูสึก

ไววางใจและซ่ือสัตย 

8) ความม่ันคง ผูบริโภคสามารถหลีกเลี่ยงความกังวลเก่ียวกับอันตรายและขอสงสัย

เก่ียวกับความเสี่ยงได 

9) การเอาใจใส ความเขาใจความตองการของลูกคา 

10) การสรางสิ่งท่ีจับตองได หลักฐานทางกายภาพของบริการและสิ่งอํานวยความสะดวก

บริการอ่ืน ๆ เปนตน 

Parasuraman, A., Zeithaml, V.A & Berry, L.L (1985 : 41-50) ไดกลาว คุณภาพ

การบริการเปนเปาหมายของการรับรูของลูกคา คุณภาพการบริการไมควรกําหนดและวัดโดยวิธีการ 

ท่ีเปนกลางเทานั้น แตยังวัดและทดสอบตามความเขาใจสวนตัวของลูกคาดวย ในมุมมองของการมี

สวนรวมของลูกคาในกระบวนการธุรกรรมบริการและการผลิตและการบริโภคท่ีไมสามารถแยกออกได 
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ลูกคาตองรับรูและยอมรับคุณภาพการบริการ ความหมายแฝงของคุณภาพการบริการควรรวมถึงสิ่ง

ตอไปนี้ 

1) ระดับการใหบริการ คุณภาพการบริการท่ีดีไมจําเปนตองเปนระดับสูงสุด ผูจัดการ

ตองระบุระดับการบริการท่ีบริษัทตองการดําเนินการกอน เม่ือบริการเปนไปตามความคาดหวังของลูกคา

เปาหมาย คุณภาพ ของบริการก็ถือวาถึงระดับดีเยี่ยมแลว 

2) ลูกคาเปาหมาย คือ ผูท่ีตองการบริการในระดับหนึ่งเนื่องจากความคาดหวังหรือ

ความตองการของพวกเขา ดวยการพัฒนาเศรษฐกิจและการเติบโตของตลาด การแบงสวนของตลาด

จึงมีรายละเอียดมากข้ึนเรื่อย ๆ สงผลใหแตละบริการตองเผชิญกับความตองการท่ีแตกตางกัน บริษัท

ควรเลือกลูกคาเปาหมายท่ีแตกตางกันสําหรับแตละผลิตภัณฑและบริการ 

3) ความตอเนื่อง เปนหนึ่งในขอกําหนดพ้ืนฐานสําหรับคุณภาพการบริการ กําหนดให 

ผูใหบริการตองรักษาระดับการบริการท่ีเปนเลิศตลอดเวลาและทุกท่ี การบังคับใชมาตรฐานการบริการ 

เปนหนึ่งในปญหาคุณภาพการบริการท่ียากท่ีสุดในการจัดการ สําหรับองคกรยิ่งเครือขายการกระจาย

บริการและลิงกระดับกลางท่ีกระจัดกระจายมากเทาใด การรักษาระดับบริการท่ีสอดคลองกันก็ยิ่งยาก

ข้ึนเทานั้น ยิ่งคุณภาพการบริการข้ึนอยูกับพฤติกรรมของพนักงานมากเทาไร โอกาสท่ีระดับการบริการ 

ไมสอดคลองกันก็จะยิ่งมากข้ึน 

Philip Kotler (1997) กลาววา ความตองการของลูกคาสามารถแบงออกเปน 2 สวน 

คือ ความตองการทางจิตวิญญาณและความตองการดานวัตถุ เม่ือประเมินคุณภาพการบริการจากมุมมอง

ของความตองการดานวัตถุและความตองการทางจิตวิญญาณของผูท่ีกําลังรับบริการ สามารถสรุป

ลักษณะคุณภาพได 6 ประการ ดังนี้ 

1) คุณสมบัติ ฟงกชันการทํางาน คือ ลักษณะการทํางานและประสิทธิภาพของบริการ

ท่ีองคกรจัดหาใหและเปนคุณลักษณะคุณภาพบริการข้ันพ้ืนฐานท่ีสุดอยางหนึ่ง 

2) ประหยัด หมายถึง คาใชจายท่ีผูรับบริการกําหนดใหไดรับบริการนั้นสมเหตุสมผล

หรือไม คาธรรมเนียมท่ีกลาวถึงในท่ีนี้ หมายถึง คาธรรมเนียมท่ีจําเปนในการดําเนินการรับบริการ

ท้ังหมด กลาวคือ คาบริการตามรอบ เศรษฐกิจสัมพันธกับคุณภาพของบริการท่ีไดรับ กลาวคือ 

เศรษฐกิจสัมพันธอยางใกลชิดกับการทํางาน ความปลอดภัย ทันเวลา ความสะดวกสบาย ฯลฯ 

3) ความปลอดภัย หมายความวา องคกรรับประกันวาชีวิตของลูกคาและผูใชจะไมเปน

อันตราย สุขภาพและจิตวิญญาณจะไมไดรับอันตรายและสินคาจะไมเสียหายระหวางกระบวนการ

บริการ ความปลอดภัยยังรวมถึงท้ังดานวัตถุและจิตวิญญาณ และการปรับปรุงความปลอดภัยมุงเนน

ไปท่ีประเด็นดานวัตถุ 
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4) ความทันทวงที Timeliness คือ การบงบอกวางานบริการสามารถตอบสนอง 

ความตองการของผูรับบริการในดานเวลาไดหรือไม Timeliness ประกอบไปดวย 3 ดาน ไดแก 

ทันเวลา ตรงตอเวลา และประหยัดเวลา 

5) ความสะดวกสบาย ภายใตเง่ือนไขวาตรงตามขอกําหนดของการใชงาน ประหยัด 

ความปลอดภัย และทันเวลา ผูรับบริการคาดหวังวากระบวนการบริการจะสะดวกสบาย 

6) อารยธรรม เปนคุณลักษณะท่ีมีคุณภาพในกระบวนการบริการเพ่ือตอบสนอง   

ความตองการทางจิตวิญญาณ ผูท่ีไดรับบริการคาดหวังบรรยากาศท่ีเปนอิสระ จริงใจ ใหเกียรติ เปนมิตร 

ธรรมชาติและเขาใจ และความสัมพันธระหวางบุคคลอยางกลมกลืน สนองความตองการดานวัตถุ 

ของผูท่ีไดรับบริการภายใต 

2.5.4 ปจจัยเกี่ยวกับคุณภาพการบริการ 

ปจจัยเก่ียวกับคุณภาพการบริการนั้นเปนสิ่งสําคัญท่ีองคกรหรือหนวยงานตาง ๆ

โดยเฉพาะอยางยิ่งองคกรหรือหนวยงานดานการบริการจึงไดมีนักวิชาการไดกําหนดปจจัยเก่ียวกับ

คุณภาพการบริการดังนี้ 

Zeithaml, V.A & Bitner, M.J (1996) คุณภาพของการบริการเปนหัวขอท่ีซับซอน 

ซ่ึงจําเปนตองกําหนดใน 5 มิติ คือ ความนาเชื่อถือ การตอบสนอง ความม่ันใจ ความเห็นอกเห็นใจ 

และการจับตองได การประเมินคุณภาพการบริการจะดําเนินการในข้ันตอนการใหบริการความพึงพอใจ

ของลูกคาตอคุณภาพการบริการ สามารถกําหนดไดวาเปนการเปรียบเทียบการรับบริการท่ีไดรับ     

กับความคาดหวังของบริการเม่ือการรับรูเกินความคาดหมายการบริการจะถือวามีคุณภาพพิเศษ   

และลูกคาจะแสดงความพึงพอใจเม่ือบริการไมเปนไปตามความคาดหวังบริการถูกกําหนดใหรับไมได 

เม่ือความคาดหวังสอดคลองกับการรับรูนั้นคุณภาพก็จะลดลง นาพอใจ ความคาดหวังในการบริการ

ข้ึนอยูกับคําพูดปากตอปาก ความตองการสวนบุคคล และประสบการณท่ีผานมา ปจจัยของคุณภาพ

การบริการใชเพ่ือตัดสินคุณภาพการบริการ รวมถึง 5 ดาน  

1) ความนาเชื่อถือ (Credibility) คือ ความสามารถในการปฏิบัติตามคําม่ันสัญญา 

ดานบริการท่ีเชื่อถือไดและถูกตอง พฤติกรรมการบริการท่ีเชื่อถือได คือ สิ่งท่ีลูกคาคาดหวัง และ

หมายความวา บริการจะดําเนินการในลักษณะเดียวกัน ตรงเวลา และไมมีขอผิดพลาด ความนาเชื่อถือ

ทําใหองคกรตองหลีกเลี่ยงขอผิดพลาดในกระบวนการบริการ เนื่องจากขอผิดพลาดจะนําความสูญเสีย

ทางเศรษฐกิจโดยตรงมาสูองคกรเทานั้นแตยังอาจหมายถึงการสูญเสียลูกคาเปาหมายจํานวนมากดวย 

2) การตอบสนอง (Responsiveness) หมายถึง ความปรารถนาท่ีจะชวยเหลือลูกคา

และใหบริการไดอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ การใหลูกคารอโดยไมมีเหตุผลอาจสงผลกระทบ

ในทางลบโดยไมจําเปนตอการรับรูดานคุณภาพ ในกรณีท่ีบริการลมเหลวการแกไขปญหาอยางรวดเร็ว

มีผลกระทบเชิงบวกตอการรับรูถึงคุณภาพ สําหรับขอกําหนดตาง ๆ ของลูกคา ไมวาบริษัทจะสามารถ
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ตอบสนองความตองการไดทันทวงทีหรือไมก็ยอมบงบอกถึงทิศทางการใหบริการของบริษัท กลาวคือ 

ผลประโยชนของลูกคาเปนอันดับแรกหรือไม ในขณะเดียวกันประสิทธิภาพในการใหบริการยังสะทอน

ถึงคุณภาพการบริการขององคกรในดานหนึ่งอีกดวย จากการศึกษา พบวา ในกระบวนการใหบริการ 

เวลาท่ีลูกคารอรับบริการเปนปจจัยสําคัญท่ีเก่ียวของกับการรับรูของลูกคา ความประทับใจของลูกคา 

ภาพลักษณของการบริการ และความพึงพอใจของลูกคา ดังนั้น การลดระยะเวลารอของลูกคาใหสั้นลง 

และปรับปรงุประสิทธิภาพการใหบริการจะชวยปรับปรุงคุณภาพการบริการขององคกรไดอยางมาก 

3) ความม่ันใจ (Assurance) หมายถึง ความรู มารยาท และความสามารถของพนักงาน

ในการแสดงความม่ันใจ และความนาเชื่อถือสามารถเพ่ิมความม่ันใจและความรูสึกปลอดภัยของลูกคา

ในคุณภาพของบริการระดับองคกร ทัศนคติท่ีเปนมิตรและความสามารถเปนสิ่งท่ีขาดไมไดการขาด

ทัศนคติท่ีเปนมิตรของพนักงานบริการอาจทําใหลูกคาไมพอใจและพวกเขายังสามารถทําใหลูกคา

ผิดหวังไดหากพวกเขามีความรูทางวิชาชีพนอยเกินไป และรวมถึงคุณลักษณะดังตอไปนี้ ความสามารถ 

ในการใหบริการอยางสมบูรณ มารยาทและความเคารพตอลูกคา การสื่อสารท่ีมีประสิทธิภาพกับลูกคา 

และทัศนคติของการรักษา สิ่งนี้ท่ีลูกคากังวลมากท่ีสุด 

4)  ความเห็นอกเห็นใจ  (Empathy)  ใหความสําคัญกับตนเองและเอาใจใสลูกคา 

เปนพิเศษ ความเห็นอกเห็นใจมีลักษณะเฉพาะ ดวยความสามารถในการเขาถึงลูกคา ความออนไหว 

และความเขาใจอยางมีประสิทธิภาพเก่ียวกับความตองการของลูกคา 

5) ความสามารถในการจับตองได (Tangible ability) หมายถึง ลักษณะทางกายภาพ

ของสิ่งอํานวยความสะดวก อุปกรณ บุคลากร และการสื่อสาร สภาพแวดลอมท่ีจับตองได คือ การแสดงออก

ถึงความเอาใจใสและความหวงใยท่ีพิถีพิถันมากข้ึนของพนักงานบริการตอลูกคา การประเมินดานนี้

สามารถขยายใหครอบคลุมการดําเนินการของลูกคารายอ่ืนท่ีกําลังรับบริการ 

Zeithaml, V.A & Bitner, M.J (2000) คุณภาพการบริการท่ีคาดหวังเปนหลักฐาน

สําคัญท่ีสงผลตอการรับรูของลูกคาเก่ียวกับคุณภาพการบริการโดยรวม หากคุณภาพท่ีคาดหวังสูงเกินไป 

และไมสมจริง แมวาระดับการบริการท่ีพวกเขาไดรับจะสูงในแงวัตถุประสงคบางประการ พวกเขาจะ

ยังคิดวาคุณภาพการบริการขององคกรนั้นต่ํา คุณภาพท่ีคาดหวังไดรับผลกระทบจากปจจัย 4 ประการ 

ไดแก การสื่อสารทางการตลาด ภาพลักษณองคกร การบอกปากตอปากของลูกคา และความตองการ

ของลูกคา 

1) การสื่อสารทางการตลาด รวมถึงการโฆษณา การประชาสัมพันธ การสงจดหมาย

โดยตรง และกิจกรรมสงเสริมการขายจะถูกควบคุมโดยองคกร ผลกระทบของประเด็นเหลานี้สงผล 

ตอคุณภาพการบริการท่ีคาดหวังชัดเจน ตัวอยางเชน แคมเปญโฆษณาบางบริษัทพูดเกินจริงในผลิตภัณฑ

และบริการทําใหลูกคามีความคาดหวังในคุณภาพการบริการสูง เม่ือลูกคาติดตอบริษัทพบวาคุณภาพ

การบริการท่ีไดรับไมเปนไปตามโฆษณาทําใหลูกคารูสึกผิดหวัง 
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2) ภาพลักษณองคกรและชื่อเสียงของลูกคาสามารถควบคุมไดโดยออมโดยบริษัท

เทานั้น แมวาปจจัยเหลานี้จะไดรับผลกระทบจากเง่ือนไขภายนอกหลายประการ 

3) การบอกปากตอปากของลูกคา เริ่มจากการท่ีคนสวนใหญมักเชื่อสิ่งท่ีไดยิน ไดเห็นเอง

มากกวาการเห็นผานสื่อ แนวคิดการทําการตลาดดวยวิธีนี้จึงถูกนําไประยุกตเปนตนกําเนิดธุรกิจขายตรง 

ซ่ึงผูขายไปสาธิตสินคาและบริการใหผูบริโภคถึงบาน สิ่งจูงใจในการทําการตลาดรูปแบบนี้นอกจาก

ประหยัดและรวดเร็วแลวคือตรงกลุมเปาหมายนั่นเอง เพราะผูบริโภคมักจะแนะนําสินคาท่ีตน

ประทับใจใหคนรอบตัวทราบ การตลาดในรูปแบบนี้จึงเปนทางเลือกท่ีนาสนใจไมนอย 

4) ความตองการของลูกคา เปนปจจัยท่ีควบคุมไมไดขององคกร ความตองการของลูกคา

ท่ีเปลี่ยนแปลงตลอดเวลาและความแตกตางในพฤติกรรมการบริโภคและความชอบเปนตัวกําหนด

ผลกระทบอยางใหญหลวงของปจจัยนี้ตอคุณภาพการบริการท่ีคาดหวัง 

Zeithaml, V.A & Bitner. M.J (2003) ปจจัยกําหนดคุณภาพการบริการใน SERVQUAL 

ประกอบดวย ปจจัย 5 ดาน ดังนี้  

1) ลักษณะทางกายภาพ (Tangibles) ความสามารถในการจับตองไดรวมถึงสิ่งอํานวย

ความสะดวก อุปกรณ และเจาหนาท่ีบริการจริง ประกอบดวย สิ่งอํานวยความสะดวกดานการบริการ

ท่ีทันสมัย สิ่งอํานวยความสะดวกการบริการท่ีนาดึงดูดใจ พนักงานท่ีไดรับการดูแลเปนอยางดี เสื้อผา

และเสื้อโคต สิ่งอํานวยความสะดวกของบริษัทตรงกับบริการท่ีจัดหาให  

2) ความเชื่อถือได (Reliability) หมายถึง ความสามารถในการปฏิบัติตามขอผูกพัน

ดานบริการอยางนาเชื่อถือและถูกตอง สวนประกอบตาง ๆ ไดแก บริษัทสัญญาตอลูกคาวาจะแลวเสร็จ

ใหทันเวลา  

3) การตอบสนองอยางรวดเร็ว (Responsiveness) หมายถึง ความเต็มใจท่ีจะ

ชวยเหลือลูกคาและปรับปรุงระดับการบริการอยางรวดเร็ว ประกอบดวย บอกลูกคาตรงเวลาเม่ือ

ใหบริการ ใหบริการรวดเร็ว พนักงานเต็มใจชวยเหลือลูกคาเสมอ พนักงานไมละเลยลูกคาในเรื่องอ่ืน ๆ 

4) ความไววางใจได/การรับประกัน (Assurance) หมายถึง ความรู ความสุภาพ และ

ความสามารถของพนักงานในการแสดงความม่ันใจและความนาเชื่อถือ เชน พนักงานมีความนาเชื่อถือ 

ลูกคารูสึกม่ันใจเม่ือทําธุรกรรม พนักงานมีความสุภาพ พนักงานสามารถรับการสนับสนุนท่ีเหมาะสม

จากบริษัทเพ่ือใหบริการท่ีดีข้ึน 

5) ความเขาใจ ความเห็นอกเห็นใจ การเอาใจใส (Empathy) หมายถึง การดูแลและ

ใหบริการสวนบุคคลแกลูกคา ไดแก บริษัทใหบริการสวนบุคคลสําหรับลูกคา พนักงานใหการดูแล

ลูกคาเปนรายบุคคล พนักงานเขาใจความตองการของลูกคา บริษัทจัดลําดับความสําคัญผลประโยชน

ของลูกคา ชั่วโมงบริการท่ีบริษัทจัดหาใหตรงกับความตองการของลูกคา SERVQUAL อิงตามรูปแบบ

แนวคิดของคุณภาพการบริการ โดยให 5 ชองวางใน 5 มิติ ท่ีแตกตางกันเพ่ือสรางระบบการใหคะแนน
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ท่ีสมบูรณและวัดคุณภาพการบริการของออบเจ็กตการประเมินตามคะแนนอยางเปนทางการ คุณภาพ

ท่ีลูกคารับรูวัตถุประสงค การประเมินและคุณภาพการบริการจะถูกรวบรวมผานแบบสอบถามและ

สุดทายผานคะแนนถวงน้ําหนัก 

5.1) ผูพัฒนารูปแบบการประเมิน SERVQUAL แบงอุตสาหกรรมการบริการเปน 

บริการท่ีมีการติดตอสูง บริการท่ีมีการติดตอปานกลาง และบริการท่ีมีการติดตอต่ํา ตามระดับการติดตอ

ของบริการ แบบจําลองการประเมินของ SERVQUAL ตามวิธีการแบงสวนนี้มีขอจํากัดและไมสามารถ

อธิบายลักษณะของอุตสาหกรรมภายนอกหรือระหวางนั้นไดดีไปกวานี้ แบบจําลองการประเมินของ 

SERVQUAL ดําเนินการตรวจสอบและวิเคราะหใน 5 มิติ ไดแก ความเปนรูปธรรม ความนาเชื่อถือ 

การตอบสนอง ความม่ันใจ และความเห็นอกเห็นใจ เม่ือเผชิญกับอุตสาหกรรมตาง ๆ ความสําคัญของมิติ 

ท้ัง 5 จะแตกตางกัน มีสองดานของการกําหนดตุมน้ําหนักและลําดับของการออกแบบแบบสอบถาม

ซ่ึงลวนสงผลตอการใชงานและความถูกตองของแบบจําลองการประเมินของ SERVQUAL 

5.2) การศึกษารูปแบบการประเมินของ SERVQUAL อิงจากการสํารวจตัวอยาง

ของบริษัท  5  แหง  ใน  3  อุตสาหกรรม (การบํารุงรักษาโทรศัพท การคาปลีกดานการธนาคาร และ 

การประกันภัย) ในอีกดานหนึ่งขนาดตัวอยางท่ีจํากัดทําให  SERVQUAL ไมสามารถอธิบายปญหาได

อยางชัดเจนและเปนกลาง ในทางกลับกันในการเลือกอุตสาหกรรม 3 อุตสาหกรรมบํารุงรักษาโทรศัพท 

ธุรกิจคาปลีกธนาคารและประกันภัย ไมสามารถสะทอนลักษณะท่ัวไปของอุตสาหกรรมบริการท้ังหมด

ไดอยางครอบคลุม  อยางนอยลักษณะของอุตสาหกรรมท่ีมีคุณภาพลดลง  เชน  การขนสงผูโดยสาร 

ยังไมไดรับ 

5.3) แบบจําลองการประเมิน SERVQUAL เปนการวิจัยในอดีต นั่นคือ ลูกคาตอบ

แบบสอบถาม  SERVQUAL กอนท่ีลูกคาจะไดสัมผัสกับประโยชนของผลิตภัณฑบริการในท่ีสุด 

คุณลักษณะของผลิตภัณฑบริการบอกทุกคนวาประโยชนท่ีลูกคาไดรับจากการบริโภคผลิตภัณฑบริการ

มักจะมองไมเห็นและตรวจจับไดยากหรือตองใชเวลาชวงหนึ่งในการเพลิดเพลินกับบริการ การบริโภค

กอนท่ีจะรูสึกถึงประโยชนท่ีมีอยู กลาวคือ ความคาดหวังและการรับรูของลูกคาอาจมีความไมตอเนื่อง

อยางมากในเวลา แตวิธีการประเมิน SERVQUAL ตองการความตอเนื่องในการใชงานจริงเพ่ือใหแนใจวา

การพัฒนาการวิจัยจะราบรื่น 

อภิญญา ภัทราพรพิสิฐ (2553) คิดวาบริการมีคุณสมบัติดังตอไปนี้ 

1)  สิ่งท่ีเรียกวานามธรรมสวนใหญ  หมายถึง  ลักษณะของบริการและองคประกอบ 

ท่ีประกอบข้ึนเปนบริการซ่ึงมองไมเห็นและไมมีตัวตนเม่ือเปรียบเทียบกับผลิตภัณฑท่ีจับตองได    

ดวยเหตุนี้จึงเปนเรื่องยากสําหรับธุรกิจท่ีจะเขาใจวาผูบริโภครับรูถึงบริการของตนอยางไรมากกวา

สินคาท่ีจับตองได 
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2) ความแตกตาง หมายถึง การเปลี่ยนแปลงบอยครั้งในองคประกอบและคุณภาพ 

ของการบริการโดยเฉพาะอยางยิ่งในการบริการท่ีใชแรงงานมากในอุตสาหกรรม บริการอาจแตกตางกัน

ไปตามบุคลากรและการเปลี่ยนแปลงของเวลา เปนเรื่องยากท่ีจะใชมาตรฐานเดียวกันเพ่ือทดสอบ

คุณภาพของบริการ 

3) ความไมสามารถแยกออกได หมายถึง การบริการเปนชุดของกิจกรรมหรือกระบวนการ

และกระบวนการผลิต และการบริโภคของบริการนั้นดําเนินการไปพรอม ๆ กัน กลาวคือ เม่ือบุคลากร

ใหบริการแกลูกคาก็จะเปนชวงเวลาท่ีลูกคาใชบริการเชนกันและท้ังสองมาทันเวลา แยกไมออก ดังนั้น 

คุณภาพของบริการจึงไมสามารถควบคุมภายในองคกรไดเหมือนสินคาท่ีจับตองได  

Parasuraman, A., Zeithaml, V.A & Berry, L.L (1985 : 41-50) กลาววา ในการวัด

คุณภาพการใหบริการลูกคาจะวัดจากองคประกอบของคุณภาพในการบริการดังนี้  

1) ความนาเชื่อถือ หมายถึง องคกรสามารถปฏิบัติตามคําม่ันสัญญาท่ีใหไวกับลูกคา 

ไดอยางสมํ่าเสมอหรือไม เม่ือองคกรนี้ทําสิ่งนี้จริง ๆ ก็จะมีชื่อเสียงท่ีดีและไดรับความไววางใจจากลูกคา 

2) ระดับวิชาชีพ หมายถึง ความรู ทักษะ และคุณภาพระดับมืออาชีพของบุคลากร

บริการขององคกร ซ่ึงรวมถึงความสามารถในการใหบริการท่ีมีคุณภาพ มารยาทและการใหเกียรติลูกคา 

และทักษะในการสื่อสารกับลูกคาอยางมีประสิทธิภาพ 

3) ระดับท่ีจับตองได หมายถึง สิ่งอํานวยความสะดวกการบริการท่ีจับตองได สิ่งแวดลอม 

เครื่องมือของเจาหนาท่ีบริการและประสิทธิภาพท่ีเปนรูปธรรมของความชวยเหลือและการดูแลลูกคา 

บริการเปนผลิตภัณฑท่ีจับตองไมไดแตสภาพแวดลอมการบริการท่ีเปนระเบียบ ท่ีนั่งพิเศษสําหรับเด็ก

ในรานอาหาร และสาวบริการท่ีจูงเด็กใหรองเพลงและเตนรําใน McDonald's ฯลฯ สามารถใหบริการ

ผลิตภัณฑท่ีจับตองไมได 

4) ความเห็นอกเห็นใจ  หมายความวา  พนักงานบริการสามารถใสใจในตัวของลูกคา 

ไดตลอดเวลา เห็นอกเห็นใจสถานการณของลูกคาอยางแทจริงและเขาใจความตองการของลูกคา 

5) Responsiveness หมายถึง พนักงานบริการมีการตอบสนองความตองการของลูกคา

อยางทันทวงทีและใหบริการไดอยางรวดเร็ว เม่ือมีปญหากับบริการการตอบสนองทันทีและแกไขอยาง

รวดเร็วอาจสงผลดีตอคุณภาพของบริการ ในฐานะลูกคาสิ่งท่ีคุณตองการ คือทัศนคติการบริการเชิงรุก  

Buzzle, Robert D, Bradley T. Gale & Ralph G.M. Sultan (1975) ไดกลาวถึง

เม่ือกําหนดและวัดคุณภาพการบริการแลว ก็ถึงเวลาดําเนินการตามนั้นและสรางประสบการณการบริการ

ท่ีดียิ่งข้ึนใหกับลูกคา มี 3 วิธี ในการเริ่มตน คือ 

1) วิเคราะหขอมูลคําติชมของลูกคา องคกรสามารถเขาใจชองวางระหวางความสามารถ

ในการใหบริการท่ีมีอยูของทีมและความคาดหวังของลูกคาไดอยางเต็มท่ี ตัวอยางเชน ลูกคารูสึกวา

พนักงานบริการขาดความเปนมืออาชีพและทัศนคติในการใหบริการไมเปนมิตรเพียงพอ นี่แสดงใหเห็นวา
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ทีมบริการขาดความเขาใจในเชิงลึกเก่ียวกับความเชี่ยวชาญดานผลิตภัณฑและบริษัทสามารถพัฒนา

แผนการฝกอบรมท่ีสอดคลองกันเพ่ือปองกันไมใหพนักงานใหมทําผิดพลาดแบบเดียวกัน 

2) วิเคราะหความพึงพอใจของลูกคาจากหลายกระบวนการ การจัดการประสบการณ

ลูกคาตองครอบคลุมการเปลี่ยนแปลงระหวางหลายกระบวนการในวงจรชีวิตท้ังหมด ตั้งแตการติดตอ 

ปรึกษา ทดลอง ซ้ือ บริการหลังการขาย ซ้ือคืน ซ้ือซํ้า การจัดการประสบการณลูกคาท่ีบาน ระบบ

สามารถรีเฟรชความพึงพอใจของลูกคาแบบเรียลไทมในแตละลิงคและตําแหนง การวิเคราะหตัวบงชี้

การดําเนินงานท่ีสําคัญซ่ึงชัดเจนและงายตอการตรวจสอบและชัดเจนอยางรวดเร็วชวยใหองคกร

แทรกแนวคิดของ “ลูกคาเปนศูนยกลาง” ในแตละโพสต จากบนลงลางเพ่ือใหพนักงานไดตระหนัก 

ในตัวเองวางานของคุณสงผลตอประสบการณของลูกคาอยางไร 

3) แกไขปญหาในครั้งแรก เปนสิ่งสําคัญอยางยิ่งสําหรับองคกรท่ีตองรับฟงขอรองเรียน

ของลูกคาและแกไขปญหาอยางทันทวงที  

Parasuraman, A., Zeithaml, V.A & Berry, L.L (1998 : 12-40) คุณภาพการบริการ

ไมไดเปนเพียงผลรวมของลักษณะและลักษณะของบริการเทานั้นแตยังรวมถึงปฏิกิริยาของการรับรู

ของผูบริโภคดวย ดังนัน้ คุณภาพการบริการจึงไมเพียงประกอบดวยคุณภาพทางเทคนิค คุณภาพการทํางาน 

คุณภาพของภาพ และชวงเวลาท่ีแทจริงของการบริการแตยังสะทอนใหเห็นชองวางระหวางคุณภาพ 

ท่ีรับรูและคุณภาพท่ีคาดหวังดวย ประกอบดวย องคประกอบ 5 ประการ คือ 

1) ความนาเชื่อถือ  หมายถึง  ความสามารถขององคกรในการใหบริการท่ีสัญญาไว 

อยางถูกตอง ธุรกิจจํานวนมากท่ีมีชื่อเสียงดานบริการท่ีมีคุณภาพสรางชื่อเสียงผานบริการท่ีเชื่อถือได 

ขอผิดพลาดของบริการสามารถทําลายชื่อเสียงของธุรกิจและอาจสงผลใหสูญเสียลูกคาบางรายหรือผูมี

โอกาสเปนลูกคา 

2) การตอบสนอง หมายถึง ความสามารถขององคกรพรอมท่ีจะใหบริการท่ีรวดเร็ว

และมีประสิทธิภาพแกลูกคาไดตลอดเวลา พนักงานขององคกรบริการตองมีความปรารถนาท่ีจะ

ชวยเหลือลูกคาและสามารถใหแนวทางแกไขปญหาท่ีลูกคาเผชิญไดอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ 

3) การรับประกัน หมายถึง ทัศนคติท่ีเปนมิตรและความสามารถของพนักงานบริการ  

สามารถเพ่ิมความม่ันใจและความรูสึกปลอดภัยของลูกคาในคุณภาพการบริการขององคกร ซ่ึงกําหนด 

ใหพนักงานไมเพียงแตปฏิบัติตอลูกคาดวยทัศนคติท่ีเปนมิตรและใจดีในการบริการ แตยังมีความรู

มากมายรวมถึงความสามารถในการแกปญหาของลูกคาตองมี 

4) การเอาใจใส (Empathy) หมายถึง องคกรควรใสใจลูกคาอยางจริงใจ เอาใจใส

ลูกคาเหมือนสมาชิกในครอบครัว แสดงความรูสึกจริงใจอยางเปนธรรมชาติ สวมบทบาทเปนลูกคา 

เอาใจใสลูกคาเปนพิเศษ และเขาใจความตองการท่ีแทจริงของพวกเขา 
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5) ความสามารถในการจับตองได หมายถึง สวนท่ีจับตองไดของผลิตภัณฑบริการ 

ปจจัยนี้เก่ียวของกับสิ่งอํานวยความสะดวกบริการ อุปกรณ และวัตถุดิบขององคกรบริการ และยัง

เก่ียวของกับลักษณะท่ีปรากฏของพนักงานดวย 

Macauly, S  &  Cook, S  (1995 : 35-41)  การรับรูถึงความสําคัญขององคประกอบ 

5 ประการ ของคุณภาพการบริการ มุมมองของลูกคา และมุมมองขององคกรนั้นแตกตางกัน ลูกคาคิดวา

ความนาเชื่อถือและการตอบสนองขององคประกอบบริการท้ัง 5 นั้นสําคัญท่ีสุด แสดงใหเห็นวาลูกคา

ตองการใหองคกรหรือพนักงานบริการปฏิบัติตามคําม่ันสัญญาอยางเต็มท่ี และแกปญหาไดทันทวงที  

องคกรตาง ๆ เชื่อวาในองคประกอบการบริการท้ัง 5 นี้ มีความสามารถในการจับตองไดคือสิ่งท่ีสําคัญท่ีสุด 

มีชองวางระหวางความคาดหวังของลูกคาท่ีมีตอผูบริหารองคกร เห็นไดวา ความพึงพอใจในการบริการ

ลูกคาและความคาดหวังในการบริการลูกคาสัมพันธกันอยางใกลชิด  องคกรจําเปนตองวัดผลบริการ 

ท่ีพวกเขาใหอยางตอเนื่องผานองคประกอบ 5 ประการ ของคุณภาพการบริการจากมุมมองของลูกคาเฉพาะ

เม่ือบริการท่ีจัดทําโดยองคกรเกินความคาดหวังของลูกคาองคกรจะไดรับความไดเปรียบในการแขงขัน

ท่ียั่งยืน ความพึงพอใจของลูกคา หมายถึง ระดับท่ีผลิตภัณฑท้ังหมดขององคกรตอบสนองความตองการ

ของลูกคาไดหลากหลาย 

Kurtz, D.L & Clow, K.E (1998) หลักเกณฑในการพิจารณากําหนดหลักเกณฑการพิจารณา

และประเมินคุณภาพการบริการมี 3 ประการ คือ 

1) คุณภาพการบริการประเมินไดยากกวาคุณภาพผลิตภัณฑ 

2) คุณภาพบริการข้ึนอยูกับการจับคูของลูกคา 

3) โดยใหความคาดหวังของลูกคาของระดับการบริการ คุณภาพของบริการท่ีจัดให

เทียบกับระดับของบริการท่ีไดรับจริง 

สมิต สัชกร (2546) คุณภาพของการบริการเปนหัวขอท่ีซับซอนซ่ึงจําเปนตองกําหนด

ใน 5 มิติ คือ ความนาเชื่อถือ การตอบสนอง ความม่ันใจ ความเห็นอกเห็นใจ และการจับตองไดการประเมิน

คุณภาพการบริการจะดําเนินการในข้ันตอนการใหบริการ ความพึงพอใจของลูกคาตอคุณภาพการบริการ

สามารถกําหนดไดวาเปนการเปรียบเทียบการรับบริการท่ีไดรับกับความคาดหวังของบริการเม่ือการรับรู

เกินความคาดหมายการบริการก็ถือวามีคุณภาพพิเศษ ลูกคาพึงพอใจ เม่ือบริการไมเปนไปตามความคาดหวัง 

บริการก็ถูกลิขิตใหรับไมได เม่ือความคาดหวังสอดคลองกับการรับรูนั้นคุณภาพก็นาพอใจ 

1) รูปธรรม (Tangible) ความสามารถในการจับตองได หมายถึง ลักษณะทางกายภาพ 

ของสิ่งอํานวยความสะดวก  อุปกรณ  บุคลากร  และสื่อการสื่อสาร  สภาพแวดลอมท่ีจับตองได คือ 

การแสดงออกถึงความเอาใจใสและความหวงใยท่ีพิถีพิถันมากข้ึนของพนักงานบริการตอลูกคา     

การประเมินดานนี้สามารถขยายใหครอบคลุมการดําเนินการของลูกคารายอ่ืนท่ีกําลังรับบริการ 
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2) ความไววางใจ (Reliability) ความนาเชื่อถือ คือ ความสามารถในการปฏิบัติตาม

ขอผูกพันดานบริการอยางนาเชื่อถือและแมนยํา พฤติกรรมการบริการท่ีเชื่อถือได คือ สิ่งท่ีลูกคา

คาดหวัง หมายความวาบริการจะทําในลักษณะเดียวกัน ตรงเวลาและไมมีขอผิดพลาด 

3) การตอบสนองตอผูรับบริการ  (Responsiveness)  การตอบสนอง  หมายถึง  

ความปรารถนาท่ีจะชวยเหลือลูกคาและใหบริการไดอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ การใหลูกคารอ

โดยเฉพาะอยางยิ่งใหรอโดยไมมีเหตุผลอาจสงผลกระทบในทางลบโดยไมจําเปนตอการรับรูดานคุณภาพ 

เม่ือเกิดความลมเหลวของการบริการการแกไขปญหาอยางรวดเร็วจะสงผลกระทบเชิงบวกตอการรับรู

ถึงคุณภาพ 

4) ความม่ันใจได (Assurance) หมายถึง ความรู ความสุภาพ และความสามารถของ

พนักงานในการแสดงความม่ันใจและความนาเชื่อถือสามารถเพ่ิมความม่ันใจและความรูสึกปลอดภัย

ของลูกคาในคุณภาพของบรกิาร ระดับองคกรเม่ือลูกคาติดตอกับพนักงานบริการท่ีเปนมิตร ใจดี และ

มีความรู เขาจะรูสึกวาเขาอยูในบริษัทท่ีถูกตอง ซ่ึงทําใหไดรับความม่ันใจและความรูสึกปลอดภัย 

5) ความเขาใจและความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) หมายถึง ใสใจในตัวของลูกคา 

และใหความสนใจเปนพิเศษกับลูกคา ความเห็นอกเห็นใจมีลักษณะดังนี้ ความสามารถในการเขาถึงลูกคา 

ความออนไหว และความเขาใจในความตองการของลูกคาอยางมีประสิทธิภาพ 

 

2.6 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

จันทนา รักษนาค (2556) ศึกษาปจจัยทางการตลาดท่ีมีผลตอการตัดสินใจใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา พฤติกรรมของผูบริโภคท่ีตัดสินใจรับบริการ

ในโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญในกรุงเทพมหานคร  คือ  การใชบริการระหวาง 2–4 ครั้ง คาใชจาย 

ในการรับบริการเพ่ือวัตถุประสงคในการใชบริการรักษาโรคท่ัวไปอยูระหวาง 1,001–3,000 บาท และ

ครอบครัวสวนใหญเปนผูเขารวมในการตัดสินใจใชบริการ เหตุผลท่ีใชโรงพยาบาลเอกชนมาจาก

ชื่อเสียงของโรงพยาบาล บุคลากรพิเศษเปนผูรับผิดชอบคาใชจาย ผูปวยเองหรือครอบครัว 

ชนิดา ครัวจัตุรัส (2553) เพ่ือศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอการตัดสินใจซ้ือกรมธรรมประกันสุขภาพ

ของประชากรวัยทํางานในเขตกรุงเทพมหานคร โดยพบวา ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการตัดสินใจซ้ือ

กรมธรรมประกันสุขภาพ คือ อายุท่ีมากข้ึน อุบัติเหตุจากการดื่ม มักจะซ้ือประกันสุขภาพ คนท่ีเขารับ

การรักษาในโรงพยาบาลมีแนวโนมท่ีจะมีประกันสุขภาพนอยกวาคนท่ีไมเคยเขารับการรักษาใน

โรงพยาบาลอยางมีนัยสําคัญ 

เขมจิรา พุมกาหลง (2553) ไดทําการศึกษาเรื่องความพึงพอใจของผูปวยนอกตอคุณภาพ 

การใหบริการของโรงพยาบาลปทุมธานี กลุมตัวอยางเปนผูปวยนอก 400 คน ท่ีรับบริการท่ีโรงพยาบาล

ปทุมธานี โดยใชแบบสอบถามเปนเครื่องมือในการวิจัย สวนแรกของแบบสอบถามเปนขอมูลท่ัวไป
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เก่ียวกับผูตอบแบบสอบถาม เปนคําถามปด สวนท่ีสองเปนแบบสอบถามความพึงพอใจของผูปวยนอก

ตอคุณภาพการบริการ  เปนคําถามปด  วิเคราะหขอมูลมาตราสวนขอมูลความเสี่ยงตามหมวดหมู 

เปนคารอยละและคาเฉลี่ย ผลจากการศึกษาความพึงพอใจใน 5 อําเภอ พบวา ผูปวยท่ีโรงพยาบาล

ปทุมธาน ีมีความพึงพอใจกับคุณภาพการบริการในระดับปานกลาง อันดับความพึงพอใจในดานตาง ๆ 

มีดังนี้ ดานความเชื่อถือได เนนท่ีการเก็บรักษาขอมูลทางการแพทยและความนาเชื่อถือของหองตรวจ 

การตอบสนองท่ีเปนมิตรตอผูรับบริการดวยการประเมินตําแหนงท่ีถูกตองของโรงพยาบาลตลอดจน

ดานเฉพาะของการบริการโดยประเมินแสงท่ีเหมาะสม ความสะอาด และความเปนระเบียบเรียบรอย

ของสถานท่ีตามลําดับ 

สุกัญญา มีสามเสน และคณะ (2556 : 35-47) ศึกษาเรื่องคุณภาพบริการของโรงพยาบาลชุมชน 

จังหวัดปทุมธานี จากการศึกษา พบวา องคประกอบของคุณภาพบริการมีท้ังหมด 5 องคประกอบ 

โดยองคประกอบมีคาน้ําหนักองคประกอบ ปจจัยรูจักและเขาใจบริการ (Empathy) ปจจัยความเชื่อม่ัน 

(Assurance) ปจจัยตอบสนองลูกคา (Responsiveness) ปจจัยความเชื่อถือไววางใจได (Reliability) 

และปจจัยความเปนรูปธรรมบริการ (Tangible) (0.94 0.96 0.87 0.86 และ 0.58)  

รตนพร บุริประเสริฐ (2550) ไดทําการศึกษาเรื่องคุณภาพการบริการโรงพยาบาลเอกชนแหงหนึ่ง 

: กรณีศึกษา ผูปวยนอกนรีเวชกรรม ไดศึกษาความคิดเห็นของผูเขารับบริการในดานคุณภาพการบริการ 

ท่ีแผนกผูปวยนอกนรีเวชกรรมของโรงพยาบาลเอกชนแหงหนึ่ง จํานวน 150 คน พบวา ระดับความคิดเห็น

ในดานคุณภาพบริการนรีเวชกรรม แบงเปน 4 ชั้น ไดแก เหมาะสมมากท่ีสุด เหมาะสม ไมเหมาะสม 

และไมเหมาะสมท่ีสุด ดานท่ีอยูในระดับมาก ไดแก การสงเสริมการตลาด และดานลักษณะทางกายภาพ 

จันทนา รักษนาค (2556 : 99-104) ศึกษาเรื่องปจจัยทางการตลาดท่ีมีผลตอการเลือก

โรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญในกรุงเทพมหานคร การศึกษานี้เก่ียวของกับผูปวย 400 คน ท่ีมีอายุ 20 ป 

ข้ึนไป รวมท้ังชายและหญิงท่ีเลือกรับบริการท่ีโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญในกรุงเทพมหานคร โดยใช

แบบสอบถามพฤติกรรมผูบริโภคท่ีมีผลกระทบตอลูกคา คือ ความถ่ีในการใชบริการ 2-4 ครั้ง โดยมี

เปาหมายเพ่ือรับการรักษาพยาบาลท่ัวไป คารักษาพยาบาลอยูระหวาง 1,001-3,000 บาท โดยผูปวยเอง

หรือครอบครัวเปนผูรับผิดชอบเอง แมวาเหตุผลของการใชโรงพยาบาลเอกชนจะเปนชื่อเสียงแตสวนประสม

ทางการตลาดก็มีอิทธิพลตอการตัดสินใจใหบริการโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญในกรุงเทพมหานคร 

สิ่งท่ีสําคัญท่ีสุด คือ ดานผลิตภัณฑ กระบวนการบริการ ชองทางการจัดจําหนาย ทรัพยสินและลักษณะ

ทางกายภาพ อยางไรก็ตาม ราคา สวนประสมทางการตลาดและการสงเสริมการตลาดมีความสําคัญ

ปานกลาง 

สุนทรีย ทวนหอม (2553) ไดทําการศึกษาเรื่องความพึงพอใจท่ีมีผลตอการบริการงานผูปวยนอก

ของผูรับบริการโรงพยาบาล มหาวิทยาลัยนเรศวร ศึกษาของกลุมตัวอยาง 337 คน ท่ีมารับบริการ 

ชวงเดือนพฤศจิกายนถึงธันวาคม 2552 เครื่องมือท่ีใชประกอบดวย 2 สวน คือ แบบสอบถามสถานะ
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สวนบุคคลเปนแบบปรนัย โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร มาตราสวนความพึงพอใจและความพึงพอใจ

บริการทางการแพทย เปนมาตราสวนการใหคะแนน 44 ขอ มี 5 ตัวเลือก สถิติใชสําหรับการวิเคราะห

ขอมูล คารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติท่ีใชในการทดสอบสมมติฐาน คือ T-Test 

Independent  หรือ  One-Way ANOVA  F-Test  และการทดสอบผลตางแบบคูของวิธี  Scheffe  

จากการวิจัย พบวา ผูปวยนอกท่ีมาใชบริการของโรงพยาบาล มหาวิทยาลัยนเรศวร มีความพึงพอใจ

ในบริการดังกลาว ข้ันตอนการบริการและตอเนื่อง พนักงานบริการสิ่งอํานวยความสะดวกบางสวน

และความพึงพอใจในการประสานงานอยูในระดับปานกลาง 

กมนวรรณ ม่ันมาก (2556) ศึกษาเรื่องคุณภาพการบริการตอการตัดสินใจใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล วัตถุประสงคคนควาอิสระ สุมตัวอยาง 400 คน 

ในและรอบกรุงเทพมหานคร เครื่องมือท่ีใช คือ แบบสอบถามแบบปด และการวิเคราะหขอมูลเปนข้ันตอน

ความสําเร็จทางสถิติโดยใชสถิติพรรณนา วิเคราะหขอมูลท่ัวไป สถิติอนุมานใชเพ่ือทดสอบสมมติฐาน

เพ่ือกําหนดความสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระและตัวแปรตาม ผลการวิจัยสรุปไดวา เพศ อายุ อาชีพ 

สถานภาพสมรส และรายไดเฉลี่ยตอเดือนมีความแตกตางกันเม่ือตัดสินใจใชบริการโรงพยาบาลเอกชน 

ในเขตกรุงเทพมหานคร ลักษณะการบริการและการตอบสนองของลูกคาสัมพันธกับการตัดสินใจ

บริการและราคาเก่ียวของกับการตัดสินใจบริการ 

ณัฎฐพัชร มณีโรจน และวีรวิชญ เลิศไทยตระกูล (2557 : ออนไลน) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง

การรับรูคุณภาพบริการของผูรับบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตจังหวัดชลบุรี พบวา ปจจัยท่ีสงผล 

ตอการรับรูของผูรับบริการตอคุณภาพการบริการในโรงพยาบาลเอกชนในจังหวัดชลบุรี ตัวแปร 5 ประการ 

ไดแก (γ1=0.56, p<.05) การดูแลเอาใจใส (γ2=0.46, p<.05) การสรางความเขาใจ (γ3=0.42, p<.05) 

ความนาเชื่อถือ (γ4=0.38, p<.05) และรูปลักษณทางกายภาพ (γ5=0.32, p<.05) ตามลําดับ และ

โมเดลการรับรูคุณภาพบริการของผูรับบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตจังหวัดชลบุรี ตามสมมติฐานมี

ความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ โดยพิจารณาจากคา X²=0.12 ; p=.990 ; f=3 ; GFI=1.000 ; 

SRMR=.000 ; RMSEA=.000 ; AGFI=1.000 ; Relative X²=.000   

Kazemi Seresht A et al  (2013 : 2749-2763)  ศึกษาคุณภาพบริการของโรงพยาบาล 

โดยวิเคราะห Gap และความพึงพอใจของผูใชบริการ นอกจากนี้ จากการวิเคราะหปจจัยความสอดคลอง 

(CFA)  เพ่ือวัดคุณภาพการบริการสําหรับผูปวย  พบวา  คุณภาพการบริการในมิติความนาเชื่อถือ  

(ความนาเชื่อถือ) มีน้ําหนักสวนประกอบสูงสุด 0.93 และมิติคุณภาพการบริการดวยน้ําหนัก

สวนประกอบท่ีสอง คือ การตอบสนองของมิติการตอบสนอง การรับประกัน ความเห็นอกเห็นใจ และ

ความเปนรูปธรรม เทากับ 0.89, 0.86, 0.85 และ 0.82 ตามลําดับ 
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2.7 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

แผนภูมิท่ี 2 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

ตัวแปรอิสระ            ตัวแปรตาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ลักษณะขอมูลสวนบุคคล 

1. เพศ 

2. อาย ุ

3. สถานภาพ 

4. ระดับการศึกษา 

5. อาชีพ 

6. รายไดเฉลี่ยตอเดือน 

7. ความถ่ีในการมาใชบริการ 

8. บุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการเลือกใชบริการ 

สวนประสมทางการตลาด 

1. การรักษาและบริการทางการแพทย 

2. ราคา 

3. สถานท่ี 

4. การสงเสริมการตลาด 

5. บุคลากรในการใหบริการ 

6. กระบวนการ 

7. สภาพแวดลอมทางกายภาพ 

1. ความเปนรูปธรรมของบริการ 

2. ความเชื่อถือไววางใจได 

3. การตอบสนองตอลูกคา 

4. การใหความเชื่อม่ันตอลูกคา 

5. ความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการ 

การตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน

ในเขตกรุงเทพมหานคร 

 



บทท่ี 3 

ระเบียบวิธีการวิจัย 

 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดนําเสนอเนื้อหาการอธิบายวิธีการวิจัยสําหรับการศึกษาโดยใช

การวิจัยเชิงปริมาณ ไดแก ประชากรและกลุมตัวอยาง เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย การเก็บรวบรวมขอมูล 

การแปลผลขอมูล และวิธีการทางสถิติสําหรับใชในการวิเคราะห และการทดสอบสมมติฐานเรื่อง

ความสัมพันธระหวางตัวแปรท่ีกําหนดข้ึน 

 

3.1 ประชากรและกลุมตัวอยาง 

3.1.1 ประชากร 

ประชากรท่ีใชศึกษา คือ ประชากรชาวจีนทํางานในกรุงเทพมหานครท่ีมาใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานคร 

3.1.2 กลุมตัวอยาง 

กลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ ชาวจีนทํางานในกรุงเทพมหานครท่ีมาใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานคร ไมสามารถทราบจํานวนประชากรท่ีแนนอนไดจึงใชสูตร

คํานวณกลุมตัวอยางแบบสะดวกของ กัลยา วาณิชยบัญชา (2548) ท่ีระดับความเชื่อม่ัน 95% ไดขนาด

ตัวอยางจากการคํานวณ 385 ตัวอยาง การเลือกเก็บตัวอยางนี้จะใชวิธีสุ มตัวอยางแบบสะดวก 

(Convenience Sampling) โดยใชการแจกแบบสอบถาม 

n = 
Z2

4E2
                               

n = ขนาดกลุมตัวอยางท่ีตองการ 

E = ระดับความคลาดเคลื่อนของการสุมตัวอยางท่ียอมใหเกิดข้ึนได (ระดับความเชื่อม่ัน 

0.95 จะไดคา Z .975 = 1.96) 

Z = คาความผิดพลาดสูงสุดท่ียอมใหเกิด (ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้กําหนดใหเทากับ 

5% หรือ 0.05 คือ ระดับความเชื่อม่ัน 95%) ขนาดกลุมตัวอยาง 385 ตัวอยาง 

n = 
(1.96)2

4(0.05)2
     

= 385 
 

3.2 เครื่องมือท่ีใชเก็บขอมูล 

ผูวิจัยใชแบบสอบถาม (Questionnaire) คือ การวิจัยเชิงปริมาณ เครื่องมือท่ีใชในการศึกษา

เปนแบบสอบถาม โดยแบงแบบสอบถามออกเปน 3 ตอน 
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ตอนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม มีจํานวน 8 ขอ เชน ประสบการณการเขามา

ใชบริการสิทธิการรักษาโรคท่ีเจ็บปวยและเขารับการรักษา  

ตอนท่ี 2 ดานสวนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน จํานวน 

35 ขอ เปนการใหคะแนนระดับความคิดเห็นของผูตอบแบบสอบถาม ตามมาตรฐานการใหคะแนน 5 ระดับ 

ตอนท่ี 3 ดานคุณภาพการบริการท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน จํานวน 20 ขอ 

ตามมาตรฐานการใหคะแนน 5 ระดับ 

 

3.3 การทดสอบความแมนตรงและความเช่ือถือไดของเครื่องมือ 

ผูวิจัยจะทําการทดสอบคุณภาพของแบบสอบถามเพ่ือใหเกิดความตรงทางดานเนื้อหา 

(Content validity) และความเชื่อม่ัน (Reliability) โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 

3.3.1 การทดสอบหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity)  

ทําการหาคาความสอดคลองภายในของแบบสอบถาม Item-Objective Conruence 

Index : IOC โดยผูเชี่ยวชาญ จํานวน 3 ทาน เปนผูประเมินคําถามในแตละขอวามีความสอดคลอง

เหมาะสมกับสิ่งท่ีตองการวัดในแตละดานและตรงประเด็นท่ีตองการศึกษาหรือไม หลังจากผูเชี่ยวชาญ

ทําการประเมินแบบสอบถามแลว  นําแบบสอบถามท่ีไดมาทําการหาคา  IOC  ของแตละขอคําถาม 

โดยขอคําถามใดท่ีมีคา IOC ตั้งแต 0.5 ข้ึนไป ถือวามีคุณภาพและสามารถนําไปทดลองใชได สวนขอ

คําถามใดท่ีมีคา IOC นอยกวา 0.5 นํามาปรับปรุงแกไขใหไดคําถามท่ีมีคา IOC ตามเกณฑ ผลการทดสอบ

ของแบบสอบถามโดยโปรแกรม IBM SPSSS tatistics มีคาสัมประสิทธของความเชื่อถือไดเทากับ

0.964 ซ่ึงมีคาเขาใกล 1.00 แสดงวา ขอมูลในแบบสอบถามมีความเชื่อถือ 

3.3.2 คาความเช่ือม่ัน (Reliability) 

ทดลองแจกแบบสอบถามกับกลุมตัวอยาง จํานวน 40 ราย เพ่ือหาคาความเชื่อม่ัน 

(Reliability of the Test) โดยใชวิธีหาคาสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาช (Alpha Cronbach 

Coefficient) เพ่ือหาความคงท่ีของคําถามโดยจะมีคาระหวาง 0<α<1 ซ่ึงคาท่ีใกลเคียงกับ 1 มาก

แสดงวา มีความเชื่อม่ันสูง โดยคาความเชื่อม่ันของแบบสอบถามในแตละสวนไดผลดังนี้ ดานสวนประสม

ทางการตลาดมีคาความเชื่อม่ันเทากับ .937 ดานคุณภาพการบริการมีคาความเชื่อม่ันเทากับ .959 

 
ตารางท่ี 1 คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ัน 

สวนของคําถาม 
คาอัลฟาแสดงความเช่ือม่ัน 

(40 ชุด) 

คาอัลฟาแสดงความเช่ือม่ัน 

(385 ชุด) 

สวนประสมทางการตลาด .937 .959 

คุณภาพการบริการ .962 .974 
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ตารางท่ี 2 คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ันดานสวนประสมทางการตลาด 

สวนของคําถาม 
คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ัน 

(40 ชุด) 

คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ัน  

(385 ชุด) 

1. การรักษาและบริการทางการแพทย .978 .969 

2. ราคา .847 .823 

3. สถานที ่ .925 .932 

4. การสงเสริมการตลาด .842 .877 

5. บุคลากรในการใหบริการ .936 .959 

6. กระบวนการ .903 .874 

7. สภาพแวดลอมทางกายภาพ .879 .941 

 

ตารางท่ี 3 คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ันดานคุณภาพการบริการ 

สวนของคําถาม 
คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ัน 

(40 ชุด) 

คาอัลฟาแสดงความเชื่อม่ัน 

(385 ชุด) 

1. ความเปนรูปธรรมของบริการ .876 .887 

2. ความเชื่อถือไววางใจได .841 .856 

3. การตอบสนองตอลูกคา .953 .979 

4. การใหความเชื่อมั่นตอลูกคา .933 .867 

5. ความเขาใจและเห็นอกเห็นใจ 

   ในผูรับบริการ 

.938 .946 

 

3.4 การเก็บรวบรวมขอมูล 

3.4.1 ข้ันตอนการเก็บรวบรวมขอมูล  

ผูวิจัยไดดําเนินการเก็บขอมูลมีข้ันตอนดังตอไปนี้  

1) ผูวิจัยทําการอธิบายถึงรายละเอียดเนื้อหาและความหมายตาง ๆ ของแบบสอบถาม

รวมถึงวิธีการตอบแบบสอบถามแกทีมงานแจกแบบสอบถามท่ีกําหนด 

2) ผูวิจัยและทีมงานแจกแบบสอบถามเขาไปในชุมชนชาวจีนและโรงพยาบาลเอกชน

ในกรุงเทพมหานครท่ีไดระบุไวขางตนในกลุมการสุมตัวอยาง 

3) ผูวิจัยและทีมงานแจกแบบสอบถามนําแบบสอบถามไปแจกใหกลุมเปาหมายโดยการรอ

จนกระท่ังทําแบบสอบถามเสร็จ ซ่ึงหากผูตอบแบบสอบถามมีประเด็นซักถาม ผูวิจัยหรือทีมงานแจก

แบบสอบถามจะทําการตอบประเด็นซักถามนั้นโดยทันที 
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3.4.2 วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

งานวิจัยครั้งนี้มีแหลงขอมูลท่ีใชในการวิจัยนี้มาจาก 2 สวนใหญ ๆ คือ 

1) ขอมูลปฐมภูมิ (Primary data) ไดจากการแจกแบบสอบถาม จํานวน 385 ชุด

ใหกับชาวจีนทํางานในเขตกรุงเทพมหานครท่ีใชบริการบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร

ในชวงเวลาท่ีเก็บขอมูลและนํากลับมาวิเคราะหขอมูล 

2) ขอมูลทุติยภูมิ (Secondary data) ไดจากการคนควาและรวบรวมเอกสารและ

แนวคิดทฤษฎีของนักวิชาการตาง ๆ รวมถึงผลงานวิจัยเก่ียวของ 

 

3.5 การวิเคราะหขอมูล 

3.5.1 การจัดทําและวิเคราะหขอมูล 

1) รวบรวมแบบสอบถามตามความตองการ ทําการตรวจสอบความถูกตองครบถวน

ของแบบสอบถาม 

2) ประมวลผลดวยโปรแกรมทางสถิติสําเร็จรูป วิเคราะหขอมูลตาง ๆ ของแบบสอบถาม 

และทดสอบสมมติฐาน 

3.5.2 สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 

การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใชผูวิจัยทําการตรวจสอบความสมบูรณความถูกตอง 

ของขอมูลและลงรหัสขอมูลเพ่ือนํามาวิเคราะหโดยใชโปรแกรมประมวลผลขอมูลสําเร็จรูปโดยสถิติท่ีใช

ในการวิเคราะหขอมูลประกอบดวย 

1) สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) วิเคราะหขอมูลดานประชากรศาสตร

โดยการคํานวณหาคาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของแบบสอบถามในสวนขอมูลท่ัวไปและ

คุณสมบัติของผูตอบแบบสอบถาม ไดแก เพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษาสูงสุด อาชีพ รายได

เฉลี่ยตอเดือน การใชสิทธิในการเขารับบริการในโรงพยาบาลเอกชน ผูมีอิทธิพลมากท่ีสุดในการตัดสินใจ

เลือกเขารับบริการในโรงพยาบาลเอกชน และจํานวนครั้งในการเขารับบริการในโรงพยาบาลเอกชน

ตอป ระดับความเห็นเก่ียวกับปจจัยสวนประสมทางการตลาด (7Ps) และปจจัยคุณภาพบริการ นํามา

แจกแจงจํานวนและนําเสนอเปนคารอยละ และการศึกษาขอมูลตัวแปรแบบสอบถามสวนท่ี 2-3 

นําเสนอเปนคารอยละ คาเฉลี่ย และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

1.1) คารอยละ เพ่ือใชวิเคราะหขอมูลท่ัวไป 

P = 
F x 100

n
 

โดยท่ี P = คารอยละ 

F = ความถ่ีท่ีตองการเปลี่ยนแปลงใหเปนรอยละ 

n = จํานวนความถ่ีท้ังหมด 
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1.2) คาเฉลี่ย เพ่ือใชวิเคราะหขอมูลท่ัวไป 

  X� = ∑x
N

 

โดยท่ี     X�   = คาเฉลี่ย 
                   ∑ x = ผลรวมของคะแนนท้ังหมดของกลุม 

1.3) คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเพ่ีอใชวิเคราะหขอมูลท่ัวไป 

S. D. = �∑(x − x )²
N

 

 1.4) เพ่ือแสดงลักษณะการแจกแจงของตัวแปรแตละตัว ซ่ึงการวิเคราะหจะใช

สถิติพ้ืนฐานบรรยายเพ่ือใหทราบคาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐานของแตละปจจัยท่ีทําการศึกษาในสวนนี้

จะใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป นอกจากนั้นการกําหนดเกณฑในการแปลความหมายคาเฉลี่ย

ระดับการรับรูของผูตอบแบบสอบ โดยกําหนดระดับการรับรูของผูตอบแบบสอบถามตอปจจัยตาง ๆ 

ขางตนออกเปน 5 ระดับ จากการคํานวณสูตรดังนี้ (บุญชม ศรีสะอาด. 2543) 

อันตรภาคชั้น = 
คะแนนสูงสดุ – คะแนนต่ําสุด

 จํานวนชั้น 
  = 5−1

5
   = .8 

 

คาเฉลี่ย 4.21-5.00   ระดับมากท่ีสุด 

คาเฉลี่ย 3.41-4.20  อยูในระดับมาก 

คาเฉลี่ย 2.61-3.40  ระดับปานกลาง 

คาเฉลี่ย 1.81-2.60  ระดับนอย 

คาเฉลี่ย 1.00-1.80  ระดับนอยท่ีสุด 

2) สถิติเชิงอางอิง (Inferential statistics) เปนการวิเคราะหการเปรียบเทียบและวิเคราะห

ขอมูลท่ีเก่ียวของกับตัวแปรท่ีศึกษา คือ สวนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพันธตอการตัดสินใจ

ของชาวจีนเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร และคุณภาพการบริการท่ีมี

ความสัมพันธตอการตัดสินใจของชาวจีนเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร  

ใชการวิเคราะหความถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis-MRA) เปนการวิเคราะหขอมูล

เพ่ือหาความสัมพันธระหวางตัวแปรตาม (Dependent variable) จํานวนหนึ่งตัวแปรกับตัวแปรอิสระ 

(Independent variable) ตั้งแต 2 ตัวแปรข้ึนไป เขียนในรูปสมการเชิงเสนในรูปแบบคะแนนดิบได 

(กัลยา วานิชยบัญชา. 2551) 

 

3.6 ระยะเวลาท่ีใชในการวิจัย  

การศึกษาครั้งนี้เริ่มตั้งแตเดือนกันยายน 2564 ถึงพฤศจิกายน 2565 



บทท่ี 4 

ผลการวิจัย 

 

4.1 ผลการวิจัยตามวัตถุประสงคท่ี 1 

ผลการวิเคราะหลักษณะดานประชากรศาสตรกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

จากการศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน   

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลลักษณะทางประชากรศาสตรประกอบดวย 

เพศ อายุ สถานภาพ อาชีพ รายได ความถ่ีในการมาใชบริการ บุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการเลือกใชบริการ

โดยหาคาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรในเขตกรุงเทพมหานคร 

โดยมีรายละเอียดผลการศึกษาวิจัยดังตอไปนี้ 

 

ตารางท่ี 4 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานเพศ 

เพศ จํานวน (คน) รอยละ 

1. ชาย 208 54.0 

2. หญิง 177 45.0 

รวม 385 100.0 

 

จากตารางท่ี 4 จําแนกตามเพศ พบวา ประชาชนชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานครท่ีเขามาใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชน สวนใหญเปนเพศชาย จํานวน 208 คน คิดเปนรอยละ 54 รองลงมา คือ เพศหญิง 

จํานวน 177 คน คิดเปนรอยละ 45 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 5 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานอายุ 

อายุ(ป) จํานวน (คน) รอยละ 

1. อาย ุ18 – 25 ป 103 26.7 

2. อาย ุ26 – 35 ป 122 31.7 

3. อาย ุ36 – 45 ป 80 20.8 

4. อาย ุ46 – 55 ป 42 10.9 

5. อาย ุ55 ปข้ึนไป 38 9.9 

รวม 358 100.0 



 
 

50 

จากตารางท่ี 5 จําแนกตามอายุ พบวา ประชาชนชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานครท่ีเขามาใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชน สวนใหญมีอายุระหวาง 26-35 ป จํานวน 122 คน คิดเปนรอยละ 31.7 รองลงมา

คือ อายุระหวาง 18-25 ป จํานวน 103 คน คิดเปนคารอยละ 26.7 นอยสุด คือ อายุ 55 ปข้ึนไป 

จํานวน 38 คน คิดเปนรอยละ 9.9 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 6 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานสถานภาพ 

สถานภาพ จํานวน (คน) รอยละ 

1. โสด 238 61.8 

2. สมรส 115 29.9 

3. หยาราง/หมาย 32 8.3 

รวม 385 100.0 

 

จากตารางท่ี 6 จําแนกตามสถานภาพ พบวา ประชาชนชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานครท่ีเขามา

ใชบริการโรงพยาบาลเอกชน สวนใหญมีสถานภาพโสด จํานวน 238 คน คิดเปนรอยละ 61.8 รองลงมา 

คือ สถานภาพสมรส จํานวน 115 คน คิดเปนรอยละ 29.9 นอยสุด คือ สถานภาพหมาย/หยาราง 

จํานวน 32 คน คิดเปนรอยละ 8.3 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 7 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานระดับ

การศึกษา 

ระดับการศึกษา จํานวน (คน) รอยละ 

1. ต่ํากวาปริญญาตรี 206 53.5 

2. ปริญญาตรี 144 37.4 

3. สูงกวาปริญญาตรี 35 9.1 

รวม 385 100.0 

 

จากตารางท่ี 7 จําแนกตามระดับการศึกษา พบวา ประชาชนชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร

ท่ีเขามาใชบริการโรงพยาบาลเอกชน สวนใหญมีระดับการศึกษาต่ํากวาปริญญาตรี จํานวน 206 คน 

คิดเปนรอยละ 53.5 รองลงมา คือ ระดับปริญญาตรี จํานวน 144 คน คิดเปนรอยละ 37.4 นอยสุด 

คือ ระดับสูงกวาปริญญาตรี จํานวน 35 คน คิดเปนรอยละ 9.1 ตามลําดับ 

 



 
 

51 

ตารางท่ี 8 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานอาชีพ 

อาชีพ จํานวน (คน) รอยละ 
1. พนักงานบริษัทเอกชน 247 64.1 
2. ธุรกิจสวนตัว 64 16.7 
3. อ่ืน ๆ 74 19.2 

รวม 385 100.0 
 

จากตารางท่ี 8  จําแนกตามอาชีพ  พบวา  ประชาชนชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานครท่ีเขามา 

ใชบริการโรงพยาบาลเอกชน สวนใหญเปนพนักงานบริษัทเอกชน จํานวน 247 คน คิดเปนรอยละ 

64.1 รองลงมา คือ ทําธุรกิจสวนตัว จํานวน 64 คนคิดเปนรอยละ 16.7 นอยสุด คือ อาชีพอ่ืน ๆ 

จํานวน 74 คน คิดเปนรอยละ 19.2 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 9 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานรายไดตอเดือน 

รายไดตอเดือน จํานวน (คน) รอยละ 
1. ต่ํากวาหรือเทียบเทา 30,000 บาท 59 15.3 
2. 30,001– 40,000 บาท 133 34.5 
3. 40,001 – 50,000 บาท 98 25.5 
4. 50,000 บาทข้ึนไป 95 24.7 

รวม 385 100.0 
 

จากตารางท่ี 9 จําแนกตามรายไดตอเดือน พบวา ประชาชนชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

ท่ีเขามาใชบริการโรงพยาบาลเอกชน สวนใหญมีรายไดตอเดือน 30,001-40,000 บาท จํานวน 133 คน 

คิดเปนรอยละ 34.5 รองลงมา คือ 40,001-50,000 บาท จํานวน 98 คน คิดเปนรอยละ 25.5 นอยสุด คือ

ต่ํากวาหรือเทียบเทา 30,000 บาท จํานวน 59 คนคิดเปนรอยละ 15.3 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 10 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานความถ่ี

ในการมาใชบริการตอป 

ความถี่ในการมาใชบริการตอป จํานวน (คน) รอยละ 
1. 0 – 10 ครั้ง 98 25.5 
2. 11 – 20 ครั้ง 191 49.6 
3. 21 – 30 ครั้ง 65 16.9 
4. 30 – 40 ครั้ง 22 5.7 
5. 40 ครั้งข้ึนไป 9 2.3 

รวม 385 100.0 
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จากตารางท่ี 10 จําแนกตามความถ่ีในการมาใชบริการตอป พบวา ประชาชนชาวจีนในเขต

กรุงเทพมหานคร สวนใหญมีความถ่ีในการมาใชบริการตอป 11-20 ครั้ง จํานวน 191 คน คิดเปนรอยละ 

49.6 รองลงมา คือ ความถ่ีในการมาใชบริการตอป 0-10 ครั้ง จํานวน 98 คน คิดเปนรอยละ 25.5 

นอยสุด คือ ความถ่ีในการมาใชบริการตอป 40 ครั้งข้ึนไป จํานวน 9 คน คิดเปนรอยละ 2.3 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 11 คาความถ่ีและคารอยละปจจัยเก่ียวกับลักษณะชาวจีนทางประชากรศาสตรดานบุคคลท่ีมี

อิทธิพลตอการเลือกใชบริการ 

บุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการเลือกใชบริการ จํานวน (คน) รอยละ 

1. ครอบครัว 98 25.5 

2. เพ่ือน 156 40.5 

3. เพ่ือนรวมงาน 77 20.0 

4. อ่ืน ๆ 54 14.0 

รวม 385 100.0 

 

จากตารางท่ี 11 จําแยกบุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการเลือกใชบริการ พบวา ประชาชนชาวจีนในเขต

กรุงเทพมหานคร สวนใหญเปนเพ่ือน จํานวน 156 คน คิดเปนรอยละ 40.5 ครอบครัว จํานวน 98 คน 

คิดเปนรอยละ 25.5 เพ่ือนรวมงาน จํานวน 77 คน คิดเปนรอยละ 20.0 นอยสุด คือ อ่ืน ๆ จํานวน 54 คน 

คิดเปนรอยละ 14 ตามลําดับ 

 

4.2 ผลการวิจัยตามวัตถุประสงคท่ี 2 

ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนประสมทางการตลาดกับการตัดสินใจ

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนประสมทางการตลาดกับ

การตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยหาคาเฉลี่ย (X�)

และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) โดยมีรายละเอียดผลการศึกษาวิจัยดังตอไปนี้ 
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ตารางท่ี12 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานสวนประสมทางการตลาด 

ปจจัยดานสวนประสมทางการตลาด 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. ดานการรักษาและบริการทางการแพทย 4.23 0.69 มากท่ีสุด 

2. ดานราคา 3.88 0.63 มาก 

3. ดานสถานท่ี 4.16 0.47 มากท่ีสุด 

4. ดานการสงเสริมการตลาด 3.86 0.69 มาก 

5. ดานบุคลากรในการใหบริการ 3.95 0.55 มาก 

6. ดานกระบวนการใหบริการ 4.03 0.64 มาก 

7. ดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ 4.10 0.56 มาก 

รวม 4.03 0.61 มาก 

 

จากตารางท่ี 12 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานสวนประสม

ทางการตลาดมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขต

กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.03, S.D.=0.61) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับ

จากมากไปหานอย พบวา ดานการรักษาและบริการทางการแพทย อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.23, 

S.D.=0.69) รองลงมา คือ ดานสถานท่ี อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.16, S.D.=0.47) นอยท่ีสุด คือ 

ดานการสงเสริมการตลาด อยูในระดับมาก (X�=3.86, S.D.=0.69) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 13 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานการรักษาและบริการทางการแพทย 

ปจจัยดานการรักษาและบริการทางการแพทย 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. มีการใหบริการทางการแพทยท่ีมีมาตรฐาน 4.40 0.71 มากท่ีสุด 

2. การใหบริการมีคุณภาพรักษาแลวทุเลา/หาย 4.75 0.58 มากท่ีสุด 

3. การใหบริการท่ีหลากหลาย 3.75 0.78 มาก 

4. การใหคําแนะนําเก่ียวกับยา/การใชยา 4.49 0.69 มากท่ีสุด 

5. มีการใหบริการดานสุขภาพท่ีทันสมัยและ 

   พัฒนาอยางตอเนื่อง 

3.76 0.74 มาก 

รวม 4.23 0.86 มาก 
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จากตารางท่ี 13 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานการรักษาและ

บริการทางการแพทยมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน   

ในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.23, S.D.=0.86) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน

เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา การใหบริการมีคุณภาพรักษาแลวทุเลา/หาย อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.75, S.D.=0.58) รองลงมา คือ การใหคําแนะนําเก่ียวกับยา/การใชยา อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.49, S.D.=0.69) นอยท่ีสุด คือ การใหบริการท่ีหลากหลาย อยูในระดับมาก (X�=3.75, S.D.=0.78) 

ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 14 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานราคา 

ปจจัยดานราคา 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. คายาและคาเวชภัณฑมีความเหมาะสม 4.20 0.74 มาก 

2. ความคุมคาของคาใชจายในการรักษากับผลการรักษา 4.11 0.93 มาก 

3. คารักษาพยาบาลถูกเม่ือเทียบกับโรงพยาบาลเอกชน 

   แหงอ่ืน 

3.69 0.72 มาก 

4. คาหองพักและคาอาหารมีความเหมาะสม 3.77 0.64 มาก 

5. สวนลดคารักษาพยาบาลราคาพิเศษ 3.65 0.80 มาก 

รวม 3.88 0.68 มาก 

 

จากตารางท่ี 14 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานราคาท่ีมี

ความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.88, S.D.=0.68) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย 

พบวา คายาและคาเวชภัณฑมีความเหมาะสม อยูในระดับมาก (X�=4.20, S.D.=0.74) รองลงมา คือ 

ความคุมคาของคาใชจายในการรักษากับผลการรักษา อยูในระดับมาก (X�=4.11, S.D.=0.93) นอยท่ีสุด 

คือ สวนลดคารักษาพยาบาลราคาพิเศษ อยูในระดับมาก (X�=3.65, S.D.=0.80) ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 15 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานสถานท่ี 

ปจจัยดานสถานท่ี 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. ความสะดวกในการเดินทางมารับบริการ 4.54 0.71 มากท่ีสุด 

2. มีท่ีจอดรถเพียงพอและความสะดวก 4.23 0.83 มากท่ีสุด 

3. สามารถเดินทางไปยังโรงพยาบาลโดยชองทาง 

   ท่ีหลากหลาย 

3.26 1.10 ปานกลาง 

4. มีปายบงบอกแบงแยกจุดการใหบริการอยางชดัเจน 3.64 0.84 มาก 

5. โรงพยาบาลตั้งอยูใกลหางสรรพสินคา สิ่งอํานวย 

    ความสะดวกตาง ๆ 

3.54 0.44 มาก 

รวม 4.16 0.48 มาก 

 

จากตารางท่ี 15 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานสถานท่ีมี

ความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.16, S.D.=0.48) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย 

พบวา ความสะดวกในการเดินทางมารับบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.54, S.D.=0.71) รองลงมา

คือ มีท่ีจอดรถเพียงพอและความสะดวก อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.23,S.D.=0.83) นอยท่ีสุด คือ 

สามารถเดินทางไปยังโรงพยาบาลโดยชองทางท่ีหลากหลาย อยูในระดับปานกลาง (X�=3.26, S.D.=1.10) 

ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 16 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานการสงเสริมการตลาด 

ปจจัยดานการสงเสริมการตลาด 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. มีโปรแกรม/แพ็กเกจการรักษาราคาพิเศษ 4.07 0.65 มาก 

2. มีชองทางติดตอสื่อสารผานแอพพลิเคชั่น 3.32 0.72 มาก 

3. การตรวจรักษาราคาพิเศษเม่ือมีเทศกาลสําคัญ 3.93 0.50 มาก 

4. มีการโฆษณาประชาสัมพันธตามสื่อตาง ๆ 3.71 0.87 มาก 

5. การสงจดหมายไปยังคนไขเม่ือครบรอบการตรวจประจําป 2.98 1.14 ปานกลาง 

รวม 3.86 0.66 มาก 
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จากตารางท่ี 16 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานการสงเสริมการตลาด

ท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.86, S.D.=0.66) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย 

พบวา มีโปรแกรม/แพ็กเกจการรักษาราคาพิเศษ อยูในระดับมาก (X�=4.07, S.D.=0.65) รองลงมา 

คือ การตรวจรักษาราคาพิเศษเม่ือมีเทศกาลสําคัญ อยูในระดับมาก (X�=3.93, S.D.=0.50) นอยท่ีสุด

คือ การสงจดหมายไปยังคนไขเม่ือครบรอบการตรวจประจําป อยูในระดับปานกลาง (X�=2.98, S.D.=1.14) 

ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 17 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานบุคลากร 

ปจจัยดานบุคลากร 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. บุคลากรมีความสุภาพและความกระตือรือรอน 

   ในการใหบริการ 

4.67 0.74 มากท่ีสุด 

2. ความรูความสามารถ ทักษะความชํานาญของบุคลากร  

   ทางการแพทย 

4.77 0.57 มากท่ีสุด 

3. กริยามารยาทในการใหบริการของเจาหนาท่ี 

   รักษาความสะอาด 

3.39 0.64 ปานกลาง 

4. ความทันสมัยของเครื่องมือ อุปกรณทางการแพทย 

   ท่ีพรอมใชในการตรวจรักษา 

3.12 0.82 ปานกลาง 

5. บุคลากรสามารถใหขอมูลไดอยางถูกตองครบถวน 3.82 0.63 มาก 

รวม 3.95 0.55 มาก 

 

จากตารางท่ี 17 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานบุคลากรมีความสัมพันธ 

กับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูใน

ระดับมาก (X�=3.95, S.D.=0.55) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา ความรู

ความสามารถ ทักษะความชํานาญของบุคลากรทางการแทพย อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.77, S.D.=0.57) 

รองลงมา คือ บุคลากรมีความสุภาพและความกระตือรือรอนในการใหบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.67, S.D.=0.74)  นอยท่ีสุด  คือ  ความทันสมัยของเครื่องมือ  อุปกรณทางการแพทยท่ีพรอมใช 

ในการตรวจรักษาอยูในระดับปานกลาง (X�=3.12, S.D.=0.82) ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 18 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานกระบวนการใหบริการ 

ปจจัยเกี่ยวกับดานกระบวนการใหบริการ 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. มีการใหบริการท่ีรวดเร็ว 4.23 0.76 มากท่ีสุด 

2. มีระบบการนัดหมาย เลื่อนนัดหมายผาน 

   แอพพลิเคชั่นท่ีดี 

3.36 0.69 ปานกลาง 

3. แสดงราคาคาใชบริการไวอยางชัดเจน 3.67 0.83 มาก 

4. ติดตอเจาหนาท่ีไดงายเม่ือเกิดปญหาหรือตองการ 

   นัดหมาย 

4.12 0.72 มาก 

5. มีความถูกตอง/แมนยําชัดเจน/ซ่ือสัตย/โปรงใส 3.84 0.54 มาก 

รวม 4.03 0.74 มาก 

 

จากตารางท่ี 18 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานกระบวนการ

ใหบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขต

กรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.03, S.D.=0.74) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับ

จากมากไปหานอย พบวา การใหบริการท่ีรวดเร็ว อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.23, S.D.=0.76) รองลงมา 

คือ ติดตอเจาหนาท่ีไดงายเม่ือเกิดปญหาหรือตองการนัดหมาย อยูในระดับมาก (X�=4.12, S.D.=0.72) 

นอยสุด คือ มีระบบการนัดหมาย เลื่อนนัดหมายผานแอพพลิเคชั่นท่ีดี อยูในระดับปานกลาง (X�=3.36, 

S.D.=0.69) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 19 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ 

ปจจัยเกี่ยวกับดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. ความสะอาดของสถานท่ีใหบริการ 4.61 0.75 มากท่ีสุด 

2. ความเปนระเบียบเรียบรอยภายนอกและภายใน 

   โรงพยาบาล 

4.52 0.82 มากท่ีสุด 

3. การตกแตงโรงพยาบาลอยางมีความโอโถงสวยงาม 3.55 0.46 มาก 

4. มีหองตรวจและสถานท่ีนั่งอยางสะดวกสบาย 3.51 0.62 มาก 

5. ความพรอมของสิ่งอํานวยความสะดวกในหองพักผูปวย 4.33 0.58 มากท่ีสุด 

รวม 4.10 0.71 มาก 
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จากตารางท่ิ 19 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานสภาพแวดลอม

ทางกายภาพมีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.10, S.D.=0.71) เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา 

ความสะอาดของสถานท่ีใหบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.61, S.D.=0.75) รองลงมา คือ ความเปน 

ระเบียบเรียบรอยภายนอกและภายในโรงพยาบาล อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.52, S.D.=0.82) นอยท่ีสุด 

คือ มีหองตรวจและสถานท่ีนั่งอยางสะดวกสบาย อยูในระดับมาก (X�=3.51, S.D.=0.62) ตามลําดับ 

 

4.3 ผลการวิจัยตามวัตถุประสงคท่ี 3 

ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยคุณภาพบริการกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดศึกษาปจจัยเก่ียวกับดานคุณภาพการบริการท่ีมีความสัมพันธ  

กับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยหาคาเฉลี่ย (X�) 

และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) โดยมีรายละเอียดผลการศึกษาวิจัยดังตอไปนี้  

 

ตารางท่ี 20 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานคุณภาพการบริการ 

ปจจัยเกี่ยวกับดานคุณภาพการบริการ 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. ความเปนรูปธรรมของบริการ 3.85 0.65 มาก 

2. ความเชื่อถือไววางใจได 4.43 0.76 มากท่ีสุด 

3. การตอบสนองตอลูกคา 3.65 0.51 มาก 

4. การใหความเชื่อม่ันตอลูกคา 4.17 0.88 มาก 

5. ความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการ 3.88 0.56 มาก 

รวม 3.99 0.79 มาก 

 

จากตารางท่ี 20 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานดานคุณภาพ

การบริการมีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.99, S.D.=0.79) เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย

พบวา ความเชื่อถือไววางใจได อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.43, S.D.=0.76) รองลงมา คือ การใหความเชื่อม่ัน

ตอลูกคา อยูในระดับมาก (X�=4.17, S.D.=0.88) นอยสุด คือ ดานการตอบสนองตอลูกคา อยูในระดับมาก 

(X�=3.65, S.D.=0.51) ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 21 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานความเปนรูปธรรมของบริการ 

ปจจัยเกี่ยวกับดานความเปนรูปธรรมของบริการ 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 
1. บริการจากบุคลากรทางการแพทยมีความเชี่ยวชาญ 
   ท่ีเห็นเปนรูปธรรมสามารถรับรูได 

4.70 0.43 มากท่ีสุด 

2. ความพรอมทันสมัยของเครื่องมืออุปกรณทางการแพทย 3.46 0.66 มาก 
3. สถานท่ีรักษามีความเปนระเบียบสะอาดและสวยงาม 3.72 0.57 มาก 
4. แพทย/เจาหนท่ีมีการแตงกายเหมาะสมเรียบรอย 3.52 0.84 มาก 

รวม 3.85 0.65 มาก 
 

จากตารางท่ี 21 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานความเปนรูปธรรม

ของบริการมีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร 

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.85, S.D.=0.65) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย 

พบวา บริการจากบุคลากรทางการแพทยมีความเชี่ยวชาญท่ีเห็นเปนรูปธรรมสามารถรับรูได อยูใน

ระดับมากท่ีสุด (X�=4.70, S.D.=0.43) รองลงมา คือ สถานท่ีรักษามีความเปนระเบียบสะอาดและ

สวยงาม อยูในระดับมาก (X�=3.72, S.D.=0.57) นอยท่ีสุดคือ ความพรอมทันสมัยของเครื่องมือ

อุปกรณทางการแพทย อยูในระดับมาก (X�=3.46, S.D.=0.66) ตามลําดับ 

 
ตารางท่ี 22 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานความเชื่อถือไววางใจ 

ปจจัยเกี่ยวกับดานความเช่ือถือไววางใจได 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 
1. การวินิจฉัยโรคไมผิดพลาด 4.83 0.76 มากท่ีสุด 
2. มีความตรงตอเวลาในการนัดหมาย 4.33 0.59 มากท่ีสุด 
3. สามารถไดรับการบริการท่ีดีมีมาตรฐานถูกหลักวิชาการ 4.35 0.77 มากท่ีสุด 
4. แพทย/เจาหนาท่ีท่ีมีความนาเชื่อถือ 4.21 0.59 มากท่ีสุด 

รวม 4.43 0.76 มากท่ีสุด 
 

จากตารางท่ี 22 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานความเชื่อถือ

ไววางใจมีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร

โดยรวมอยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.43, S.D.=0.76) เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย

พบวา การวินิจฉัยโรคไมผิดพลาด อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.83, S.D.=0.76) รองลงมา คือ สามารถไดรับ

การบริการท่ีดีมีมาตรฐานถูกหลักวิชาการ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.35, S.D.=0.77) นอยท่ีสุด คือ 

แพทย/เจาหนาท่ีท่ีมีความนาเชื่อถือ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.21, S.D.=0.59) ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 23 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานการตอบสนองตอลูกคา 

ปจจัยเกี่ยวกับดานการตอบสนองตอลูกคา 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. แพทย/เจาหนาท่ีมีกริยามารยาทท่ีสุภาพออนนอม 3.63 0.87 มาก 

2. ทักทายลูกคากอนเสมอ ใหบริการเชิงรุก 3.12 0.74 ปานกลาง 

3. ระยะเวลาในการรอพบแพทยเพ่ือเขารับการตรวจ 

   รักษามีความรวดเร็ว ไมตองรอนาน 

4.52 0.81 มากท่ีสุด 

4. บุคลากรมีความเตรียมพรอมใหบริการตลอดเวลา 3.33 0.63 ปานกลาง 

รวม 3.65 0.51 มาก 

 

จากตารางท่ี 23 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานการตอบสนอง

ตอลูกคามีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.65, S.D.=0.51) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย

พบวา ระยะเวลาในการรอพบแพทยเพ่ือเขารับการตรวจรักษามีความรวดเร็ว ไมตองรอนาน อยูใน

ระดับมากท่ีสุก (X�=4.52, S.D.=0.81) รองลงมา คือ มีแพทย/เจาหนาท่ีมีกริยามารยาทท่ีสุภาพออนนอม

อยูในระดับมาก (X�=3.63, S.D.=0.87) นอยท่ีสุด คือ ทักทายลูกคากอนเสมอใหบริการเชิงรุก อยูใน

ระดับปานกลาง (X�=3.12, S.D.=0.74) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 24 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานการใหความเชื่อม่ันตอลูกคา 

ปจจัยเกี่ยวกับดานการใหความเช่ือม่ันตอลูกคา 
ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. การพูดจาและการแสดงออกของผูใหบริการทําใหทาน 

   ม่ันใจบริการ 

3.87 0.78 มาก 

2. แพทย/เจาหนาท่ีสามารถตอบคําถาม ชวยแกปญหา 

   สุขภาพถูกตอง 

4.56 0.49 มากท่ีสุด 

3. มีความคงเสนคงวาในการคิดอัตราคาบริการ 4.48 0.57 มากท่ีสุด 

4. แพทย/เจาหนาท่ีเคารพสิทธิผูปวยปกปอง 

   ความเปนสวนตัวของผูปวย 

3.76 0.64 มาก 

รวม 4.17 0.88 มาก 
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จากตารางท่ี 24 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานการใหความเชื่อม่ัน

ตอลูกคามีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร

โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.17, S.D.=0.88) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน 1 1 0เรียงลําดับจากมากไปหานอย 

พบวา  แพทย/เจาหนาท่ีสามารถตอบคําถาม  ชวยแกปญหาสุขภาพถูกตอง  อยูในระดับมากท่ีสุด  

(X�=4.56, S.D.=0.49) รองลงมา คือ มีความคงเสนคงวาในการคิดอัตราคาบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด

(X�=4.48, S.D.=0.57) นอยท่ีสุด คือ แพทย/เจาหนาท่ีเคารพสิทธิผูปวยปกปองความเปนสวนตัวของผูปวย 

อยูในระดับมาก (X�=3.76, S.D.=0.64) ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 25 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของปจจัยเก่ียวกับดานความเขาใจและเห็นอกเห็นใจ 

ในผูรับบริการ 

ปจจัยเกี่ยวกับดานความเขาใจและเห็นอกเห็นใจ 

ในผูรับบริการ 

ระดับความสัมพันธการเลือกใชบริการ 

X� S.D. แปลผล 

1. ความเอ้ืออาทรและมีน้ําใจจากผูใหบริการ 3.79 0.89 มาก 

2. แพทย/เจาหนาท่ีเอาใจใสดูแลจากผูใหบริการเต็มท่ี 

   ทุกครั้ง 

4.34 0.67 มากท่ีสุด 

3. แพทย/เจาหนาท่ีใสใจใหเกียรติและเห็นความสําคัญ 

   เสมอภาคเทาเทียมกัน 

4.22 0.56 มากท่ีสุด 

4. ความเขาใจในความตองการท่ีแตกตางของผูรับบริการ 3.12 0.68 ปานกลาง 

รวม 3.88 0.54 มาก 

 

จากตารางท่ี 25 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับระดับความสัมพันธกับปจจัยดานความเขาใจ

และเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการมีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน

ในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.88, S.D.=0.54) เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับ 

จากมากไปหานอย พบวา แพทย/เจาหนาท่ีเอาใจใสดูแลจากผูใหบริการเต็มท่ีทุกครั้ง อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.34, S.D.=0.67) รองลงมา คือ แพทย/เจาหนาท่ีใสใจใหเกียรติและเห็นความสําคัญเสมอภาค

เทาเทียมกัน  อยูในระดับมากท่ีสุด  (X�=4.22, S.D.=0.56) นอยท่ีสุด คือ ความเขาใจในความตองการ 

ท่ีแตกตางของผูรับบริการ อยูในระดับปานกลาง (X�=3.12, S.D.=0.68) ตามลําดับ 
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4.4 ผลการทดสอบสมมติฐาน 

เพ่ือทดสอบตัวแปรท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน    

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 2 สมมติฐาน ตัวแปรอิสระ ไดแก สวนประสมทางการตลาด 

และคุณภาพการบริการตัวแปรตามคือการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขต

กรุงเทพมหานคร ทําการวิเคราะหดวยวิธีการหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ  

 

ตารางท่ี 26 ผลการวิเคราะหปจจัยดานสวนประสมทางการตลาดและคุณภาพการบริการมีความสัมพันธ

กับการตัดสินใจของชาวจีน 

ปจจัย B Beta T Sig 

1. สวนประสมทางการตลาด .220 .245 6.457 .000 

2. คุณภาพการบริการ .594 .586 10.266 .000 

Adjust R²= .721, F = 330.043, p<0.05 

 

จากตารางท่ี 26 ผลการวิเคราะหปจจัยดานสวนประสมทางการตลาดและคุณภาพการบริการ 

ในภาพรวม พบวา ปจจัยดานคุณภาพการบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 โดยพิจารณาจากคา Sig = 0.000 เม่ือพิจารณาน้ําหนักของผลกระทบของ

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน พบวา ปจจัยดานคุณภาพบริการ (Beta = .594) มี

ความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีนมากท่ีสุด รองลงมา คือ ปจจัยสวนประสมทางการตลาด

(Beta = .220)  มีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน  ตามลําดับ  เม่ือวิเคราะหคาสัมประสิทธิ ์ 

การกําหนด (Adjust R Square = .721) พบวา สวนประสมทางการตลาดและคุณภาพการบริการ 

คือ การตัดสินใจของชาวจีน รอยละ 72.1 สวนท่ีเหลืออีกรอยละ 28.9 มาจากปจจัยดานอ่ืน ๆ ปจจัย

ดานคุณภาพบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน t = 10.266 ปจจัยสวนประสมทางการตลาด

มีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน t = 6.457 การวิเคราะหคาสถิติทดสอบ F = 330.043 คา 

Sig. = 0.000 ซ่ึงนอยกวา 0.05 แสดงวา ตัวแปรอิสระอยางนอย 1 ตัว มีความสัมพันธกับตัวแปรตาม

สรุปไดวา ปจจัยดานคุณภาพการบริการมีอิทธิพลตอการตัดสินใจของชาวจีน 
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ตารางท่ี 27 สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน 

สมมติฐาน 
ผลการทดสอบ 

สมมติฐาน 

สมมติฐานท่ี 1 ปจจัยกลยุทธทางการตลาดท่ีแตกตางกันมีความสัมพันธ 

กับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนตางกัน 

สอดคลอง 

สมมติฐานท่ี 2 ปจจัยคุณภาพบริการท่ีแตกตางกันมีความสัมพันธกับการตัดสินใจ

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนตางกัน 

สอดคลอง 

 

จากตารางท่ี 27 สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา ผลการศึกษาสอดคลองกับสมมติฐาน 

คือ ปจจัยคุณภาพการบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีนและปจจัยกลยุทธทางการตลาด

มีความสัมพันธกับการตัดสินใจของชาวจีน 

 

 

 

 



บทท่ี 5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 

การศึกษาวิจัยเรื่องปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร การศึกษาวิจัยนี้มีลักษณะเปนงานวิจัยเชิงปริมาณ ประชากรท่ีใช

ในการวิจัยเปนประชากรชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานครท่ีเคยใชบรกิารโรงพยาบาลเอกชน กลุมตัวอยาง 

จํานวน 385 ราย เครื่องมือ คือ การเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม (Questionnaire) ซ่ึงผูวิจัย

สรางข้ึนโดยอาศัยกรอบแนวคิดและผลงานวิจัยท่ีเก่ียวของสํารวจขอมูลจากประชาชนชาวจีนท่ีอาศัย

อยูในเขตกรุงเทพมหานคร วิเคราะหขอมูลโดยใชคาความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน ผลการวิจัยสรุปไดดังนี้ 
 

5.1 สรุปผลการวิจัย 

5.1.1 สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงคขอท่ี 1 

ปจจัยดานประชากร พบวา ประชากรสวนใหญเปนเพศชาย จํานวน 208 คน คิดเปน

รอยละ 54 อายุระหวาง 26-35 ป จํานวน 122 คน คิดเปนรอยละ 31.7 โสด จํานวน 238 คน คิดเปน

รอยละ 61.8 มีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี จํานวน 206 คน คิดเปนรอยละ 53.5 เปนพนักงาน

บริษัทเอกชน จํานวน 247 คน คิดเปนรอยละ 64.1 และมีรายไดตอเดือน 30,001-40,000 บาท จํานวน 

133 คน คิดเปนรอยละ 34.5 

5.1.2 สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงคขอท่ี 2 

1) ปจจัยเก่ียวกับดานสวนประสมทางการตลาดมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใช

บริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.03, S.D.=0.61) 

เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปนอย พบวา ดานการรักษาและบริการทางการแพทย อยูใน

ระดับมากท่ีสุด (X�=4.23, S.D.=0.69) รองลงมา คือ ดานสถานท่ี อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.16, S.D.=0.47) 

ดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ อยูในระดับมาก (X�=4.10, S.D.=0.56) ดานกระบวนการใหบริการ 

อยูในระดับมาก (X�=4.03, S.D.=0.64) ดานบุคลากรในการใหบริการ อยูในระดับมาก (X�=3.95, S.D.=0.55) 

ดานราคา อยูในระดับมาก  (X�=3.88, S.D.=0.63)  ดานการสงเสริมการตลาด  อยูในระดับมาก  (X�=3.86, 

S.D.=0.69) ตามลําดับ 

2) ปจจัยเก่ียวกับดานการรักษาและบริการทางการแพทยมีความสัมพันธกับการตัดสินใจ

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก 

(X�=4.23, S.D.=0.86) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา การใหบริการมีคุณภาพ

รักษาแลวทุเลา/หาย อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.75, S.D.=0.58) รองลงมา คือ การใหคําแนะนําเก่ียวกับยา/
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การใชยา อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.49, S.D.=0.69) มีการใหบริการทางการแพทยท่ีมีมาตรฐาน อยูใน

ระดับมากท่ีสุด (X�=4.40, S.D.=0.71) มีการใหบริการกดานสุขภาพท่ีทันสมัยและพัฒนาอยางตอเนื่อง 

อยูในระดับมาก (X�=3.76, S.D.=0.74) การใหบริการท่ีหลากหลาย อยูในระดับมาก (X�=3.75, S.D.=0.78) 

ตามลําดับ  

3) ปจจัยเก่ียววกับดานราคามีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาล

เอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.88, S.D.=0.68) เม่ือพิจารณา

เปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา คายาและคาเวชภัณฑมีความเหมาะสม อยูในระดับมาก 

(X�=4.20, S.D.=0.74) รองลงมา คือ ความคุมคาของคาใชจายในการรักษากับผลการรักษา อยูในระดับมาก 

(X�=4.11, S.D.=0.93) คาหองพักและคาอาหารมีความเหมาะสม อยูในระดับมาก (X�=3.77, S.D.=0.64) 

คารักษาพยาบาลถูกเม่ือเทียบกับโรงพยาบาลเอกชนแหงอ่ืน อยูในระดับมาก (X�=3.69, S.D.=0.72) 

และสวนลดคารักษาพยาบาลราคาพิเศษ อยูในระดับมาก (X�=3.65, S.D.=0.80) ตามลําดับ 

4) ปจจัยเก่ียวกับดานสถานท่ีตั้งมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาล 

เอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.16, S.D.=0.48) เม่ือพิจารณา

เปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา ความสะดวกในการเดินทางมารับบริการ อยูในระดับ

มากท่ีสุด (X�=4.54, S.D.=0.71) รองลงมา คือ มีท่ีจอดรถเพียงพอและความสะดวก อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.23,S.D.=0.83) มีปายบงบอกแบงแยกจุดการใหบริการอยางชดัเจน อยูในระดับมาก (X�=3.64, 

S.D.=0.84) โรงพยาบาลตั้งอยูใกลหาง สิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ อยูในระดับมาก (X�=3.54, S.D.=0.44) 

และสามารถเดินทางไปยังโรงพยาบาลโดยชองทางท่ีหลากหลาย อยูในระดับปานกลาง (X�=3.26, S.D.=1.10) 

ตามลําดับ  

5) ปจจัยเก่ียวกับดานการสงเสริมการตลาดมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.86, S.D.=0.66) 

เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา มีโปรแกรม/แพ็กเกจการรักษาราคาพิเศษ 

อยูในระดับมาก (X�=4.07, S.D.=0.65) รองลงมา คือ การตรวจรักษาราคาพิเศษเม่ือมีเทศกาลสําคัญ 

อยูในระดับมาก (X�=3.93, S.D.=0.50) และมีการโฆษณาประชาสัมพันธตามสื่อตาง ๆ อยูในระดับมาก 

(X�=3.71, S.D.=0.87) มีชองทางติดตอสื่อสาร ผานแอพพลิเคชั่น อยูในระดับมาก (X�=3.32, S.D.=0.72) 

และการสงจดหมายไปยังคนไขเม่ือครบรอบการตรวจประจําป อยูในระดับปานกลาง (X�=2.98, S.D.=1.14) 

ตามลําดับ   

6) ปจจัยเก่ียวกับดานบุคลากรมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาล

เอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.95, S.D.=0.55) เม่ือพิจารณา

เปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา ความรูความสามารถ ทักษะความชํานาญของบุคลากร

ทางการแทพย อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.77, S.D.=0.57) รองลงมา คือ บุคลากรมีความสุภาพและ
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ความกระตือรือรอนในการใหบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.67, S.D.=0.74) บุคลากรสามารถใหขอมูล

ไดอยางถูกตองครบถวน อยูในระดับมาก (X�=3.82, S.D.=0.63) กริยามารยาทในการใหบริการของเจาหนาท่ี

รักษาความสะอาด อยูในระดับปานกลาง (X�=3.39, S.D.=0.64) และความทันสมัยของเครื่องมือ อุปกรณ

ทางการแพทยท่ีพรอมใช ในการตรวจรักษา อยูในระดับปานกลาง (X�=3.12, S.D.=0.82) ตามลําดับ 

7) ปจจัยเก่ียวกับดานกระบวนการใหบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานครโดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.03, S.D.=0.74) 

เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา การใหบริการท่ีรวดเร็ว อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.23, S.D.=0.76) รองลงมา คือ ติดตอเจาหนาท่ีไดงายเม่ือเกิดปญหาหรือตองการนัดหมาย อยูใน

ระดับมาก (X�=4.12, S.D.=0.72) มีความถูกตอง/แมนยําชัดเจน/ซ่ือสัตย/โปรงใส อยูในระดับมาก 

(X�=3.84, S.D.=0.54) แสดงราคา คาใชบริการไวอยางชัดเจน อยูในระดับมาก (X�=3.67, S.D.=0.83) และ

มีระบบการนัดหมาย เลื่อนนัดหมายผานแอพพลิเคชั่นท่ีดี อยูในระดับปานกลาง (X�=3.36, S.D.=0.69) 

ตามลําดับ 

8) ปจจัยเก่ียวกับดานสภาพแวดลอมทางกายภาพมีความสัมพันธกับการตัดสินใจ

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก 

(X�=4.10, S.D.=0.71) เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา ความสะอาดของสถานท่ี

ใหบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.61, S.D.=0.75) รองลงมา คือ ความเปนระเบียบเรียบรอยภายนอก

และภายในโรงพยาบาล อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.52, S.D.=0.82) ความพรอมของสิ่งอํานวยความสะดวก

ในหองพักผูปวย อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.33, S.D.=0.58) การตกแตงโรงพยาบาลอยางมีความโอโถง

สวยงาม อยูในระดับมาก (X�=3.55, S.D.=0.46) และมีหองตรวจและสถานท่ีนั่งอยางสะดวกสบาย อยูใน

ระดับมาก (X�=3.51, S.D.=0.62) ตามลําดับ  

5.1.3 สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงคขอท่ี 3 

1) ปจจัยเก่ียวกับดานคุณภาพการบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใช

บริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.99, S.D.=0.79) 

เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา ความเชื่อถือไววางใจได อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.43, S.D.=0.76) รองลงมา คือ การใหความเชื่อม่ันตอลูกคา อยูในระดับมาก (X�=4.17, S.D.=0.88) 

ความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการ อยูในระดับมาก (X�=3.88, S.D.=0.56) ความเปนรูปธรรม

ของบริการ อยูในระดับมาก (X�=3.85,S.D.=0.65) และดานการตอบสนองตอลูกคา อยูในระดับมาก 

(X�=3.65,S.D.=0.51) ตามลําดับ 

2) ปจจัยเก่ียวกับดานความเปนรูปธรรมของบริการมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใช

บริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.85, S.D.=0.65) 

เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย   พบวา  บริการจากบุคลากรทางการแพทย 
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มีความเชี่ยวชาญท่ีเห็นเปนรูปธรรมสามารถรับรูได อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.70, S.D.=0.43) 

รองลงมา คือ สถานท่ีรักษามีความเปนระเบียบ สะอาด และสวยงาน อยูในระดับมาก (X�=3.72, S.D.=0.57) 

แพทย/เจาหนท่ืมีการแตงกายเหมาะสม เรียบรอย อยูในระดับมาก (X�=3.52, S.D.=0.84) และความพรอม

ทันสมัยของเครื่องมืออุปกรณทางการแพทย อยูในระดับมาก (X�=3.46, S.D.=0.66) ตามลําดับ 

3) ปจจัยเก่ียวกับดานความเชื่อถือไววางใจมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.43, S.D.=0.76) 

เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา การวินิจฉัยโรคไมผิดพลาด อยูในระดับมาก

ท่ีสุด (X�=4.83, S.D.=0.76) รองลงมา คือ สามารถไดรับการบริการท่ีดีมีมาตรฐาน อยูในระดับมากท่ีสุด 

(X�=4.35, S.D.=0.77) มีความตรงตอเวลาในการนัดหมาย อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.33, S.D.=0.59) 

และแพทย/เจาหนาท่ีท่ีมีความนาเชื่อถือ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.21, S.D.=0.59) ตามลําดับ  

4) ปจจัยเก่ียวกับดานการตอบสนองตอลูกคามีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=3.65, S.D.=0.51) 

เม่ือพิจารณาเปนรายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา ระยะเวลาในการรอพบแพทยเพ่ือเขารับ

การตรวจรักษามีความรวดเร็ว ไมตองรอนาน อยูในระดับมากท่ีสุก (X�=4.52, S.D.=0.81) รองลงมา 

คือ มีแพทย/เจาหนาท่ีมีกิริยามารยาทท่ีสุภาพออนนอม อยูในระดับมาก (X�=3.63, S.D.=0.87) บุคลากร

มีความเตรียมพรอมใหบริการตลอดเวลา อยูในระดับปานกลาง (X�=3.33, S.D.=0.63) และทักทาย

ลูกคากอนเสมอ ใหบริการเชิงรุก อยูในระดับปานกลาง (X�=3.12, S.D.=0.74) ตามลําดับ 

5) ปจจัยเก่ียวกับดานการใหความเชื่อม่ันตอลูกคามีสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก (X�=4.17, 

S.D.=0.88) เม่ือพิจารณาเปนรายดาน 80เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา แพทย/เจาหนาท่ีสามารถ

ตอบคําถาม ชวยแกปญหาสุขภาพถูกตอง อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.56, S.D.=0.49) รองลงมา คือ มี

ความคงเสนคงวาในการคิดอัตราคาบริการ อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.48, S.D.=0.57) การพูดจาและ

การแสดงออกของผูใหบริการทําใหทานม่ันใจบริการ อยูในระดับมาก (X�=3.87, S.D.=0.78) และ

แพทย/เจาหนาท่ีเคารพสิทธิผูปวยปกปองความเปนสวนตัวของผูปวย อยูในระดับมาก (X�=3.76, 

S.D.=0.64) 

6) ปจจัยเก่ียวกับดานการความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการมีสัมพันธกับ 

การตัดสนิใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร โดยรวมอยูในระดับมาก 

(X�=3.88, S.D.=0.54) เม่ือพิจารณารายดาน เรียงลําดับจากมากไปหานอย พบวา แพทย/เจาหนาท่ี

เอาใจใสดูแลจากผูใหบริการเต็มท่ีทุกครั้ง อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.34, S.D.=0.67) แพทย/เจาหนาท่ี 

ใสใจใหเกียรติและเห็นความสําคัญเสมอภาคเทาเทียมกัน อยูในระดับมากท่ีสุด (X�=4.22, S.D.=0.56) 
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ความเอ้ืออาทรและมีนาใจจากผูใหบริการ  อยูในระดับมาก  (X�=3.79, S.D.=0.89)  และความเขาใจ 

ในความตองการท่ีแตกตางของผูรับบริการ อยูในระดับปานกลาง (X�=3.12, S.D.=0.68) ตามลําดับ 

5.2 อภิปรายผล 

ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยสวนประสมทางการตลาดกับการตัดสินใจ

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร อยูระดับมาก ชาวจีนสวนใหญ

ใหความสําคัญดานการรักษาและการบริการทางการแพทยและดานสถานท่ีมากท่ีสุด สวนดานการ

รักษาและบริการทางการแพทย พบวา คนจีนเลือกใชโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร 

สวนมากใหความสําคัญกับการใหบริการมีคุณภาพ รักษาแลวทุเลา/หาย การใหคําแนะนําเก่ียวกับยา 

การใหบริการทางการแพทยท่ีมีมาตรฐาน รองลงมา การใหบริการกดานสุขภาพท่ีทันสมัยและพัฒนา

อยางตอเนื่อง และการใหบริการท่ีหลากหลาย สอดคลองกับงานวิจัยของ สิริกาญจน กมลปยะพัฒน 

(2558)  เรื่องการตัดสินใจของชาวจีน  กลาววา  ลูกคาใหความสําคัญกับการบริการดีจากเจาหนาท่ี 

ทางการแพทยเนื่องจากเปนแนวทางการรักษา การใหคําปรึกษา การรักษา และการติดตามผลการเจ็บปวย

อยางมืออาชีพ ชาวจีนท่ีใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานครสวนใหญใหความสําคัญ 

ความสะดวกในการเดินทางมารับบริการ รองลงมา มีท่ีจอดรถเพียงพอและความสะดวก มีปายบงบอก

แบงแยกจุดการใหบริการอยางชดัเจนและโรงพยาบาลตั้งอยูใกลกับหางมีสิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ 

สามารถเดินทางไปยังโรงพยาบาลโดยชองทางท่ีหลากหลาย สอดคลองกับงานวิจัยของ สิริกาญจน 

กมลปยะพัฒน (2558) การตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานคร ผลการศึกษา 

พบวา ผูใชบริการใหความสําคัญในดานการเดินทางสะดวก โรงพยาบาลตั้งอยูใกลหางสรรพสินคา 

ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยคุณภาพบริการกับการตัดสินใจของชาวจีน

เลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน อยูระดับมาก ชาวจีนสวนใหญใหความสําคัญดานความเชื่อถือ

ไววางใจไดมากท่ีสุด เชน การวินิจฉัยโรคไมผิดพลาด สามารถไดรับการบริการท่ีดีมีมาตรฐานถูกหลัก

วิชาการ มีความตรงตอเวลาในการนัดหมาย แพทย/เจาหนาท่ีมีความนาเชื่อถือ สอดคลองกับงานวิจัย

ของ กมนวรรณ ม่ันมาก (2556) ศึกษาเรื่องคุณภาพการบริการตอการตัดสินใจใชบริการโรงพยาบาลเอกชน 

ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล ปจจัยเก่ียวกับคุณภาพการบริการท่ีมีความสัมพันธตอการตัดสินใจ

ของชาวจีน ดานความเชื่อถือไววางใจได อยูในระดับมากท่ีสุด 

 

5.3 ขอเสนอแนะ 

จากการศึกษาวิจัยเรื่องปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของคนจีนในเขตกรุงเทพมหานคร สามารถนําผลการศึกษานี้ไปใชไดดังนี้ 

5.3.1 ขอเสนอแนะจากผลการการศึกษาวิจัย 
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1) ผูประกอบการเก่ียวกับธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนในกรุงเทพมหานครสามารถนํา

ขอมูลดังกลาวไปทําการวางแผนและกําหนดกลยุทธเพ่ือดําเนินการทางการตลาดตอไป เชน การนํา

ขอมูลไปทําการสงเสริมการขายและการตั้งราคาใหเหมาะสมกับกลุมผูรับบริการเปาหมายมากยิ่งข้ึน

ในการเพ่ิมกําไรชองโรงพยาบาลตอไป 

2) โรงพยาบาลเอกชนควรใหความสําคัญกับการบริการของสิ่งแวดลอมโรงพยาบาล 

เชน  เตรียมหองพักผอนท่ีสะดวกสบายสําหรับผูปวย  ติดตั้งปายจีนในการใหบริการ  กําหนดพ้ืนท่ี  

ใหคําปรึกษาสะดวกสบายสําหรับผูปวยตางชาติ 

3) คุณภาพการบริการมีความสําพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาล ไดแก 

กิริยาทาทางและมารยาทท่ีดีในการใหบริการ ดังนั้น ผูประกอบการจึงควรใหความสําคัญกับกิริยา

ทาทางและมีการปรับปรุงคุณภาพการบริการใหดีข้ึนอยางสมํ่าเสมอ 

5.3.2 ขอเสนอแนะสําหรับการศึกษาวิจัยครั้งตอไป 

ผลจากการศึกษาคนควาวิจัยในครั้งนี้สามารถขยายตอไปในทัศนะและการศึกษาท่ีกวางข้ึน

ซ่ึงจะเปนประโยชนในการอธิบายสาเหตุและปญหาตาง ๆ ทางดานการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาล 

เอกชนในกรุงเทพมหานคร ผูวิจัยจึงมีขอเสนอแนะดังนี้ 

1) เลือกกลุมตัวอยางอ่ืน ๆ ท่ีมีความแตกตางจากการศึกษาในครั้งนี้ เชน การเลือก

ศึกษาประชากรของประเทศอ่ืน ๆ เพ่ือจะไดเห็นวาผลการศึกษาเปนอยางไร เหมือนหรือมีความแตกตาง

กันอยางไร 

2) ควรศึกษาตัวแปรอิสระในปจจัยอ่ืน ๆ เพ่ิมเติมนอกเหนือจากท่ีผูวิจัยไดทําการศึกษา

เพ่ือใหงานวิจัยกวางขวางและสมบูรณมากยิ่งข้ึน 
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ภาคผนวก ก 

เอกสารรับรองคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 
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ภาคผนวก ข 

การทดสอบความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหาของเครื่องมือวิจัย 

 

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน 

ในเขตกรุงเทพมหานคร 

 

1. การศึกษาวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงปริมาณ ผูวิจัยเลือกใชแบบสอบถามเปนเครื่องมือวิจัย

ในการเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยาง การทดสอบแบบสอบถามใหมีความนาเชื่อถือและถูกตองตามตัวแปร

ท่ีศึกษา ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามท่ีสรางข้ึนเสนอตอผูเชี่ยวชาญ 3 ทาน เพ่ือทดสอบความเท่ียงตรง

เชิงเนื้อหาและปรับปรุงแบบสอบถามตามขอเสนอแนะท่ีไดรับ 

2. การทดสอบความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหาของเครื่องมือวิจัย ผูวิจัยไดใชการวัดความเท่ียงตรง

จากคาดัชนีความสอดคลองของคําถามแตละขอกับวัตถุประสงค (Index of Item – Objective 

Congruence : IOC) โดยมีผลการทดสอบดังตอไปนี้ 

 

สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม จํานวน 8 ขอ 

ขอคําถาม 
ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ 

IOC ขอเสนอแนะ 
การปรับปรุง 

แบบสอบถาม 1 2 3 

1. เพศ 

   - ชาย 

   - หญิง 

      

2. อายุ  

   - 18-25 ป 

   - 26-35 ป 

   - 36-45 ป 

   - 46-55 ป 

   - 55 ปข้ึนไป 

      

3. สถานภาพ 

   - โสด 

   - สมรส 

   - หยาราง 

   - หมาย 
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สวนท่ี 1 (ตอ) 

ขอคําถาม 
ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ 

IOC ขอเสนอแนะ 
การปรับปรุง 

แบบสอบถาม 1 2 3 

4. ระดับการศึกษา 

   - ต่ํากวาปริญญาตรี 

   - ปริญญาตรี 

   - สูงกวาปริญญาตรี 

      

5. อาชีพ 

   - ธุรกิจสวนตัว 

   - พนักงานบริษัทเอกชน 

   - อ่ืน ๆ 

      

6. รายไดเฉลี่ยตอเดือน 

   - ต่ํากวาหรือเทียบเทา 
     30,000 บาท 

   - 30,001-40,000 บาท 

   - 40,001-50,000 บาท 

   - 50,000 บาทข้ึนไป 

      

7. ความถ่ีในการมาใชบริการ 

   ตอป 

   - 0-10 ครั้ง 

   - 11-20 ครั้ง 

   - 21-30 ครั้ง 

   - 30-40 ครั้ง 

   - 40 ครั้งข้ึนไป 

      

8. บุคคลที่มีอิทธิพลตอการเลือก  

    ใชบริการ 

   - ครอบครัว 

   - เพื่อน 

   - เพื่อนรวมงาน 

   - อ่ืน ๆ 
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สวนท่ี 2 ปจจัยสวนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 35 ขอ แบงเปน 7 ดาน 

ขอคําถาม 

ความคิดเห็น 

ของผูเชี่ยวชาญ IOC ขอเสนอแนะ 
การปรับปรุง

แบบสอบถาม 
1 2 3 

ดานการรักษาและบริการทางการแพทย 

  1. มีการใหบริการทางการแพทยท่ีมีมาตรฐาน 
      

  2. การใหบริการมีคุณภาพรักษาแลวทุเลา/หาย       

  3. การใหบริการท่ีหลากหลาย       

  4. การใหคําแนะนําเก่ียวกับยา/การใชยา       

  5. มีการใหบริการกดานสุขภาพท่ีทันสมัยและ

พัฒนาอยางตอเน่ือง 
      

ดานราคา 

  1. คายาและคาเวชภณัฑมีความเหมาะสม 
      

  2. ความคุมคาของคาใชจายในการรักษากับผล 

การรักษา 
      

  3. คารักษาพยาบาลถูกเมื่อเทียบกับ

โรงพยาบาลเอกชนแหงอ่ืน 
      

  4. คาหองพักและคาอาหารมีความเหมาะสม       

  5. สวนลดคารักษาพยาบาลราคาพิเศษ       

ดานสถานท่ี 

  1. เดินทางสะดวก 
      

  2. มีท่ีจอดรถเพียงพอและไมไกล       

  3. สามารถเดินทางไปยังโรงพยาบาลโดยชองทาง 

ท่ีหลากหลาย 
      

  4. มีปายบงบอกแบงแยกจุดการใหบริการ

อยางชัดเจน 
      

  5. โรงพยาบาลตั้งอยูใกลหางสรรพสินคา  

สิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ 
      

ดานการสงเสริมการตลาด 

  1. มีโปรแกรม/แพ็กเกจการรักษาราคาพิเศษ 
      

  2. มีชองทางติดตอสื่อสารผานแอพพลิเคช่ัน       

  3. การตรวจรกัษาราคาพิเศษเมื่อมเีทศกาลสาํคญั       

  4. มีการโฆษณาประชาสัมพันธตามสื่อตาง ๆ       
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สวนท่ี 2 (ตอ) 

ขอคําถาม 

ความคิดเห็น 

ของผูเชี่ยวชาญ IOC ขอเสนอแนะ 
การปรับปรุง

แบบสอบถาม 
1 2 3 

  5. การสงจดหมายไปยังคนไขเมื่อครบรอบ 

การตรวจประจาํป 
      

ดานบุคลากรในการใหบริการ 

  1. บุคลากรมีความสุภาพและความกระตือรือรน 

ในการใหบริการ 

      

  2. ความรูความสามารถ ทักษะความชํานาญ

ของบุคลากรทางการแพทย 
      

  3. กริยามารยาทในการใหบริการของเจาหนาท่ี 

รักษาความสะอาด 
      

  4. ความทันสมยัของเครื่องมือ อุปกรณ 

ทางการแพทยท่ีพรอมใชในการตรวจรักษา 
      

  5. บุคลากรสามารถใหขอมลูไดอยางถูกตอง

ครบถวน 
      

ดานกระบวนการใหบริการ 

  1. มีการใหบริการท่ีรวดเร็ว 
      

  2. มีระบบการนัดหมาย เลื่อนนัดหมายผาน 

แอพพลิเคช่ันท่ีดี 
      

  3. แสดงราคาคาใชบริการไวอยางชัดเจน       

  4. ติดตอเจาหนาท่ีไดงายเมื่อเกิดปญหาหรือ

ตองการนัดหมาย 
      

  5. มีความถูกตอง/แมนยําชัดเจน/ซื่อสัตย/โปรงใส       

ดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ 

  1. ความสะอาดของสถานท่ีใหบริการ 
      

  2. ความเปนระเบียบเรยีบรอยภายนอกและ

ภายในโรงพยาบาล 
      

  3. การตกแตงโรงพยาบาลอยางมีความโอโถง

สวยงาม 
      

  4. มีหองตรวจและสถานท่ีน่ังอยางสะดวกสบาย       

  5. ความพรอมของสิ่งอํานวยความสะดวก 

ในหองพักผูปวย 
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สวนท่ี 3 ปจจัยคุณภาพการบริการท่ีมีความสัมพันธกับการเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน

ในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 20 ขอ แบงเปน 5 ดาน 

ขอคําถาม 

ความคิดเห็น 

ของผูเชี่ยวชาญ IOC ขอเสนอแนะ 
การปรับปรุง 

แบบสอบถาม 
1 2 3 

ดานความเปนรูปธรรมของบริการ 

  1. บริการจากบุคลากรทางการแพทยมีความ

เช่ียวชาญท่ีเห็นเปนรูปธรรมสามารถรับรูได 

      

  2. ความพรอม ทันสมัยของเครื่องมืออุปกรณ

ทางการแพทย 
      

  3. สถานท่ีรักษามคีวามเปนระเบียบสะอาด

และสวยงาน 
      

  4. แพทย/เจาหนท่ีมีการแตงกายเหมาะสม

เรียบรอย 
      

ดานความเชื่อถือไววางใจได 

  1. การวินิจฉัยโรคไมผดิพลาด 
      

  2. มีความตรงตอเวลาในการนัดหมาย       

  3. สามารถไดรับการบริการท่ีดีมมีาตรฐาน 

ถูกหลักวิชาการ 
      

  4. แพทย/เจาหนาท่ีมีความนาเช่ือถือ       

ดานการตอบสนองตอลูกคา 

  1. แพทย/เจาหนาท่ีมีกริยามารยาทท่ีสุภาพ

ออนนอม 

      

  2. ทักทายลูกคากอนเสมอ ใหบริการเชิงรุก       

  3. ระยะเวลาในการรอพบแพทยเพ่ือเขารับ

การตรวจรักษามีความรวดเร็ว ไมตองรอนาน 
      

  4. บุคลากรมีความเตรียมพรอมใหบริการ

ตลอดเวลา 
      

ดานการใหความเชื่อมั่นตอลูกคา 

  1. การพูดจาและการแสดงออกของผูใหบริการ 

ทําใหทานมั่นใจบริการ 

      

  2. แพทย/เจาหนาท่ีมีสามารถตอบคําถาม  

ชวยแกปญหาสุขภาพถูกตอง 
      

  3. มีความคงเสนคงวาในการคิดอัตราคาบริการ       
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สวนท่ี 3 (ตอ) 

ขอคําถาม 

ความคิดเห็น 

ของผูเชี่ยวชาญ IOC ขอเสนอแนะ 
การปรับปรุง 

แบบสอบถาม 
1 2 3 

   4. แพทย/เจาหนาท่ีเคารพสิทธิผูปวยปกปอง

ความเปนสวนตัวของผูปวย 
      

ดานความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการ 

   1. ความเอ้ืออาทรและมีนํ้าใจจากผูใหบริการ 
      

   2. แพทย/เจาหนาท่ีเอาใจใสดูแลจากผูใหบริการ 

เต็มท่ีทุกครั้ง 
      

   3. แพทย/เจาหนาท่ีใสใจใหเกียรติและ 

เห็นความสําคัญเสมอภาคเทาเทียมกัน 
      

   4. ความเขาใจในความตองการท่ีแตกตาง 

ของผูรับบริการ 
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ภาคผนวก ค 

แบบสอบถามเพ่ือการวิจัย 

 

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน 

ในเขตกรุงเทพมหานคร 

 

เรียน ทานผูตอบแบบสอบถาม 

แบบสอบถามชุดนี้ทําข้ึนเพ่ือใชประกอบในการจัดทําวิทยานิพนธของการศึกษาหลักสูตร  

การจัดการมหาบัณฑิต สาขาวิชาการจัดการอุตสาหกรรม คณะบริหารธุรกิจ มหาวิทยาลัยหัวเฉียว

เฉลิมพระเกียรติ ผู วิจัยทําการศึกษาเรื่องปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร ขอมูลท้ังหมดท่ีไดรับจากทานผูวิจัยจะนําไปใช

เพ่ือการศึกษาวิจัยเทานั้น 

ผู วิจัยจึงใครขอความอนุเคราะหทานตอบแบบสอบถามตามความเปนจริงจนครบถวน

เพ่ือท่ีจะทําใหการวิจัยนี้มีผลสมบูรณตามความมุงหมาย และขอขอบพระคุณทานท่ีใหความรวมมือ

เปนอยางสูง  

แบบสอบถามชุดนี้ มี 3 ตอน ไดแก 

ตอนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม จํานวน 8 ขอ 

ตอนท่ี 2 ปจจัยสวนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการ

โรงพยาบาลเอกชนของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 35 ขอ แบงเปน 7 ดาน 

ตอนท่ี 3 ปจจัยคุณภาพการบริการท่ีมีความสัมพันธกับการเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 20 ขอ แบงเปน 5 ดาน 

 

ตอนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม จํานวน 8 ขอ 

คําช้ีแจง โปรดทําใสเครื่องหมาย √ ลงใน [ ] หนาคําตอบท่ีทานเลือกท่ีตรงกับความท่ีเปนจริง

เก่ียวกับตัวทาน 

1. เพศ 

[ ] 1) ชาย   [ ] 2) หญิง 

2. อาย ุ 

[ ] 1) 18-25 ป   [ ] 2) 26-35 ป 

[ ] 3) 36-45 ป   [ ] 4) 46-55 ป 

[ ] 5) 55 ปข้ึนไป 
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3. สถานภาพ 

[ ] 1) โสด   [ ] 2) สมรส 

[ ] 3) หยาราง/หมาย 

4. ระดับการศึกษา 

[ ] 1) ต่ํากวาปริญญาตรี  [ ] 2) ปริญญาตรี 

[ ] 3) สูงกวาปริญญาตรี 

5. อาชีพ 

[ ] 1) พนักงานบริษัทเอกชน [ ] 2) ธุรกิจสวนตัว                                

[ ] 3) อ่ืน ๆ (โปรดระบุ) …..……………………………..……. 

6. รายไดเฉลี่ยตอเดือน 

[ ] 1) ต่ํากวาหรือเทียบเทา 30,000 บาท 

[ ] 2) 30,001–40,000 บาท 

[ ] 3) 40,000–50,000 บาท 

[ ] 4) 50,000 บาทข้ึนไป 

7. ความถ่ีในการมาใชบริการตอป 

[ ] 1) 0-10 ครั้ง   [ ] 2) 11-20 ครั้ง  

[ ] 3) 21-30 ครั้ง   [ ] 4) 30-40 ครั้ง  

[ ] 5) 40 ครั้งข้ึนไป  

8. บุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการเลือกใชบริการ 

[ ] 1) ครอบครัว   [ ] 2) เพ่ือน 

[ ] 3) เพ่ือนรวมงาน  [ ] 4) อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)…..……………….…. 
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ตอนท่ี 2 ปจจัยสวนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชน

ของชาวจีนในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 35 ขอ แบงเปน 7 ดาน 

คําช้ีแจง กรุณาทําเครื่องหมาย √ ลงในชองความคิดเห็นของทาน โดยมีความหมายในการบงชี้

ดังตอไปนี้ 

5 หมายถึง เห็นดวยมากท่ีสุด 

4 หมายถึง เห็นดวยมาก 

3 หมายถึง เห็นดวยปานกลาง 

2 หมายถึง เห็นดวยนอย 

1 หมายถึง เห็นดวยนอยท่ีสุด 

ปจจัยสวนประสมทางการตลาด 

ระดับความสัมพันธ 

การเลือกใชบริการ 

1 2 3 4 5 

ดานการรักษาและบริการทางการแพทย      

   1. มีการใหบริการทางการแพทยท่ีมีมาตรฐาน      

   2. การใหบริการมีคุณภาพรักษาแลวทุเลา/หาย      

   3. การใหบริการท่ีหลากหลาย      

   4. การใหคําแนะนําเก่ียวกับยา/การใชยา      

   5. มีการใหบริการดานสุขภาพท่ีทันสมัยและพัฒนาอยางตอเนื่อง      

ดานราคา      

   1. คายาและคาเวชภัณฑมีความเหมาะสม      

   2. ความคุมคาของคาใชจายในการรักษากับผลการรักษา      

   3. คารักษาพยาบาลถูกเม่ือเทียบกับโรงพยาบาลเอกชนแหงอ่ืน      

   4. คาหองพักและคาอาหารมีความเหมาะสม      

   5. สวนลดคารักษาพยาบาลราคาพิเศษ      

ดานสถานท่ี      

   1. ความสะดวกในการเดินทางมารับบริการ      

   2. มีท่ีจอดรถเพียงพอและความสะดวก      

   3. สามารถเดินทางไปยังโรงพยาบาลโดยชองทางท่ีหลากหลาย      

   4. มีปายบงบอกแบงแยกจุดการใหบริการอยางชดัเจน      

   5. โรงพยาบาลตั้งอยูใกลหางสรรพสินคา สิ่งอํานวยความสะดวกตาง ๆ      
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ตอนท่ี 2 (ตอ) 

ปจจัยสวนประสมทางการตลาด 

ระดับความสัมพันธ 

การเลือกใชบริการ 

1 2 3 4 5 

ดานการสงเสริมการตลาด      

   1. มีโปรแกรม/แพ็กเกจการรักษาราคาพิเศษ      

   2. มีชองทางติดตอสื่อสารผานแอพพลิเคชั่น      

   3. การตรวจรักษาราคาพิเศษเม่ือมีเทศกาลสําคัญ      

   4. มีการโฆษณาประชาสัมพันธตามสื่อตาง ๆ      

   5. การสงจดหมายไปยงัคนไขเม่ือครบรอบการตรวจประจําป      

ดานบุคลากรในการใหบริการ      

   1. บุคลากรมีความสุภาพและความกระตือรือรนในการใหบริการ      

   2. ความรูความสามารถ ทักษะความชํานาญของบุคลากรทางการแทพย      

   3. กริยามารยาทในการใหบริการของเจาหนาท่ีรักษาความสะอาด      

   4. ความทันสมัยของเครื่องมือ อุปกรณทางการแพทยท่ีพรอมใชในการ

ตรวจรักษา 

     

   5. บุคลากรสามารถใหขอมูลไดอยางถูกตองครบถวน      

ดานกระบวนการใหบริการ      

   1. มีการใหบริการท่ีรวดเร็ว      

   2. มีระบบการนัดหมาย เลื่อนนัดหมายผาน แอพพลิเคชั่นท่ีด ี      

   3. แสดงราคาคาใชบริการไวอยางชัดเจน      

   4. ติดตอเจาหนาท่ีไดงายเม่ือเกิดปญหาหรือตองการนัดหมาย      

   5. มีความถูกตอง/แมนยําชัดเจน /ซ่ือสัตย/โปรงใส      

ดานสภาพแวดลอมทางกายภาพ      

   1. ความสะอาดของสถานท่ีใหบริการ      

   2. ความเปนระเบียบเรียบรอยภายนอกและภายในโรงพยาบาล      

   3. การตกแตงโรงพยาบาลอยางมีความโอโถงสวยงาม      

   4. มีหองตรวจและสถานท่ีนั่งอยางสะดวกสบาย      

   5. ความพรอมของสิ่งอํานวยความสะดวกในหองพักผูปวย      
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ตอนท่ี 3 ปจจัยคุณภาพการบริการท่ีมีความสัมพันธกับการเลือกใชบริการโรงพยาบาลเอกชนของชาวจีน

ในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 20 ขอ แบงเปน 5 ดาน 

คําช้ีแจง กรุณาทําเครื่องหมาย √ ลงในชองความคิดเห็นของทาน โดยมีความหมายในการบงชี้

ดังตอไปนี้ 

5 หมายถึง เห็นดวยมากท่ีสุด 

4 หมายถึง เห็นดวยมาก 

3 หมายถึง เห็นดวยปานกลาง 

2 หมายถึง เห็นดวยนอย 

1 หมายถึง เห็นดวยนอยท่ีสุด 

ปจจัยคุณภาพการบริการ 

ระดับความสัมพันธ 

การเลือกใชบริการ 

1 2 3 4 5 

ดานความเปนรูปธรรมของบริการ      

   1. บริการจากบุคลากรทางการแพทยมีความเชี่ยวชาญท่ีเห็นเปนรูปธรรม

สามารถรับรูได 

     

   2. ความพรอมทันสมัยของเครื่องมืออุปกรณทางการแพทย      

   3. สถานท่ีรักษามีความเปนระเบียบสะอาดและสวยงาม      

   4. แพทย/เจาหนท่ีมีการแตงกายเหมาะสมเรียบรอย      

ดานความเช่ือถือไววางใจได      

   1. การวินิจฉัยโรคไมผิดพลาด      

   2. มีความตรงตอเวลาในการนัดหมาย      

   3. สามารถไดรับการบริการท่ีดีมีมาตรฐานถูกหลักวิชาการ      

   4. แพทย/เจาหนาท่ีท่ีมีความนาเชื่อถือ      

ดานการตอบสนองตอลูกคา      

   1. แพทย/เจาหนาท่ีมีกริยามารยาทท่ีสุภาพออนนอม      

   2. ทักทายลูกคากอนเสมอ ใหบริการเชิงรุก      

   3. ระยะเวลาในการรอพบแพทยเพ่ือเขารับการตรวจรักษามีความรวดเร็ว 

ไมตองรอนาน 

     

   4. บุคลากรมีความเตรียมพรอมใหบริการตลอดเวลา      
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ตอนท่ี 3 (ตอ) 

ปจจัยคุณภาพการบริการ 

ระดับความสัมพันธ 

การเลือกใชบริการ 

1 2 3 4 5 

ดานการใหความเช่ือม่ันตอลูกคา      

   1. การพูดจาและการแสดงออกของผูใหบริการทําใหทานม่ันใจบริการ      

   2. แพทย/เจาหนาท่ีมีสามารถตอบคําถาม ชวยแกปญหาสุขภาพ

ถูกตอง 

     

   3. มีความคงเสนคงวาในการคิดอัตราคาบริการ      

   4. แพทย/เจาหนาท่ีเคารพสิทธิผูปวยปกปองความเปนสวนตัวของผูปวย      

ดานความเขาใจและเห็นอกเห็นใจในผูรับบริการ      

   1. ความเอ้ืออาทรและมีน้ําใจจากผูใหบริการ      

   2. แพทย/เจาหนาท่ีเอาใจใสดูแลจากผูใหบริการเต็มท่ีทุกครั้ง      

   3. แพทย/เจาหนาท่ีใสใจใหเกียรติและเห็นความสําคัญเสมอภาค 

เทาเทียมกัน 

     

   4. ความเขาใจในความตองการท่ีแตกตางของผูรับบริการ      
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แบบสอบถามเพ่ือการวิจัย (ภาษาจีน) 

问卷调查 

 

主题：决定在曼谷使用华人私立医院的相关因素 

尊敬的受访者 

该问卷旨在支持华侨大学崇圣大学工业管理专业学生论文题目“与曼谷华人选

择私立医相关的因素”您提供的所有信息仅供研究之用。 

因此，研究人员请求您的帮助。请如实填写本问卷，以便按预期完成本次调研，

感谢您的配合。 

本问卷分为两部分： 

第1部分受访者个人资料，共8项 

第二部分与中国人选择曼谷私立医院相关的营销组合因素，35项，分为7个方面。 

第三部分与在曼谷工作的中国人选择私立医院有关的服务质量因素，20项，分

为5个方面。 

 

第一部分个人信息 

提示：请在与您情况相符的[ ]里打 √ 
1. 性别 

[ ] 1) 男    [ ] 2) 女 

2. 年龄: 

[ ] 1) 18-25岁    [ ] 2) 26-35岁 

[ ] 3) 36-45岁    [ ] 4) 46-55岁 

[ ] 5) 55岁以上 

3. 婚姻 

[ ] 1) 单身    [ ] 2) 结婚 

[ ]  3) 离婚/离异 

4. 受教育程度: 

[ ] 1) 本科以下   [ ] 2) 本科 

[ ] 3) 本科以上 

5. 职业: 

[ ] 1) 私营公司员工   [ ] 2) 个人业务 

[ ] 3) 其他（请注明）……………… 

6. 平均月收入: 

[ ] 1) 小于或等于30,000 泰铢 [ ] 2) 30,001-40,000 泰铢 

[ ] 3) 40,001-50,000泰铢  [ ] 4) 50,000以上 
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7. 每年使用服务的频率 

[ ] 1) 0-10次   [ ] 2) 11-20次 

[ ] 3) 21-30次   [ ] 4) 30-40次 

[ ] 5) 40次以上 

8. 影响服务选择的人： 

[ ] 1)家人   [ ] 2) 朋友 

[ ] 3) 同事   [ ] 4) 其他（请注明）……………… 

 

第二部分市场因素与中国人选择曼谷私立医院的关系，共35项，分为7个方面。 

提示：请在您同意观点的[ ]里打√以下是情况说明 

5 表示最同意 

4 表示非常同意 

3 表示比较同意 

2 表示不太同意 

1 表示最不同意 

市场因素 
与选择使用服务的关系相关度 

1 2 3 4 5 
治疗和医疗服务方面 
1. 提供标准化的医疗服务 

     

2. 服务质量高使用服务后治愈/好转      
3. 提供多样化的服务      
4. 用药解释/指导      
5. 提供现代化服务和不断发展的医疗保健服务      
价格方面 
1. 药品和医疗用品的价格是合适的。 

     

2. 治疗结果的价值符合治疗支付的费用      
3. 医疗费用比其他私立医院便宜      
4. 休息室和餐饮收费合理      
5. 医药费或者治疗费有特别优惠      
地点方面 
1. 前往服务地点出行方便 

     

2. 有足够和便利的停车位      
3. 有多样的交通方式前往医院      
4. 有清晰的指示牌区分服务地点      
5. 医院位于购物中心附近，基础设施齐全      
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第二(继续) 

市场因素 
与选择使用服务的关系相关度 

1 2 3 4 5 
市场推广方面 
1. 有特价的项目/套餐 

     

2. 可以通过应用程序联系服务      
3.重要节日时检查费治疗费特价      
4. 在各个媒体都有广告宣传      
5.每年都会给患者寄送慰问信      
服务人员方面 
1. 工作人员彬彬有礼，服务热情 

     

2. 医务人员的技能和专业知识      
3. 保洁员礼貌待人      
4. 与时俱进的医疗设备工具，使用时准备充分      

5. 工作人员可以准确、完整地提供信息。      
服务流程方面 
1.快捷的服务 

     

2.有预约系统可通过应用程序预约或推迟服务      
3.明码标价      
4.出现问题或预约时可以轻松联系到工作人员      
5.服务流程规范/准确 /诚信/透明      
环境方面 
1. 服务环境的整洁程度 

     

2. 医院内外秩序井然      
3. 医院装修典雅、美观      
4. 检查室和休息区有舒适的座椅      
5. 医院设施完备病房整洁      
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第三部分服务质量因素与中国人选择曼谷私立医院的关系，共20项，面分为五个 

提示：请在您同意观点的[ ]里打√以下是情况说明 

5 表示最同意 

4 表示非常同意 

3 表示比较同意 

2 表示不太同意 

1 表示最不同意 

服务质量因素 
与选择使用服务的关系相关度 

1 2 3 4 5 
服务的具体性 
1. 可以切实感觉到是由具体专业知识的医疗

保健专业人员服务 

     

2. 医疗器具与时俱进      
3. 治疗环境井井有条，干净优美      
4. 医生/工作人员穿着得体整洁      
服务的可靠性 
1. 不出现误诊 

     

2. 在预约时间内准时就诊      
3. 得到标准优秀符合学术专业的医疗服务      
4. 医生/工作人员值得信赖      
顾客反馈 
1. 医生/工作人员彬彬有礼 

     

2. 优先迎接顾客主动服务      
3. 见诊快捷不用久等      
4.工作人员随时准备为服务      
客户信任 
1. 服务人员的言语和表达让人信服 

     

2. 医生/工作人员可以正确解答问题      
3.服务费一致性，无乱收费      

4.医生/工作人员尊重患者的权利保护患者隐私      
对客户的理解和同理心 
1. 工作人员慷慨热情，有同理心 

     

2. 医生/工作人员始终全力照顾服务客户      
3. 医生/工作人员尊重并重视客户      
4. 理解客户的不同需求      
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