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บทคััดย่่อ

การศึึกษาน้ี้�มีีวััตถุุประสงค์์ เพ่ื่�อศึึกษาพฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ 

ทััศนคติิที่่�มีีต่่อการแพทย์์ทางเลืือกและการแพทย์์แผนจีีน และปััจจััยส่่วนประสม

ทางการตลาดที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพในอำเภอสีีคิ้้�ว 

จัังหวััดนครราชสีีมา เพ่ื่�อศึึกษาสภาพแวดล้้อมภายนอกทางธุุรกิิจ และเพ่ื่�อกำหนด

รููปแบบธุุรกิิจ ใช้้ข้้อมููลจากแบบสอบถามโดยสุ่่�มตัวอย่่างแบบบัังเอิิญ วิิเคราะห์์ 

โดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา ผลการศึึกษาพบว่่า พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ 

ส่่วนใหญ่่รัักษาด้้วยแพทย์์แผนปัจจุุบััน ได้้รัับคำแนะนำในการใช้้สมุุนไพรและ 

การแพทย์์ทางเลืือกในการรัักษาสุุขภาพจากเพ่ื่�อน คนรู้้�จััก ทััศนคติิที่่�มีีต่อแพทย์์ 

ทางเลือืกและแพทย์์แผนจีีนมีทีัศันคติทิี่่�เห็น็ด้ว้ย และปัจัจัยัส่ว่นประสมทางการตลาด 

มีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ สำหรัับรููปแบบธุุรกิิจ ได้้แก่่  

1) กลุ่่�มลููกค้้า เป็็นผู้้�ที่่�มีีอายุุ 40 ปีีขึ้้�นไป อาศััยในเขตเทศบาลเมืืองสีีคิ้้�ว และพื้้�นที่่�

ใกล้้เคีียง 2) การนำเสนอคุุณค่่า เสนอทางเลืือกใหม่่ในการตรวจรัักษาสุุขภาพ  

ด้้วยบริิการที่่�หลากหลาย 3) ความสััมพัันธ์์กัับลููกค้้า ควรจััดกิิจกรรมส่่งเสริิมสุุขภาพ  

มีีการประชาสััมพัันธ์์ผ่่านทางสื่่�อโซเชีียลมีีเดีีย 4) ช่่องทาง แบ่่งเป็็นช่่องทาง 

1นัักศึึกษาปริิญญาโท หลัักสููตรบริิหารธุุรกิิจมหาบััณฑิิต วิิทยาลััยบััณฑิิตศึึกษาการจััดการ 

มหาวิทิยาลัยัขอนแก่่น
2ดร., อาจารย์์ประจำ วิิทยาลัยับัณฑิิตศึกึษาการจัดัการ มหาวิิทยาลัยัขอนแก่่น

วัันที่่�รับับทความ (received) 19 เม.ย. 66 วัันที่่�แก้้ไขสำเร็จ็ (revise) 25 ก.ค. 66 วัันที่่�ตอบรับั (accepted) 26 ก.ค. 66
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ออฟไลน์์ และช่่องทางออนไลน์์ 5) โครงสร้้างต้้นทุุน มีีต้้นทุุนทั้้�งหมดอยู่่�ที่่� 

5,405,350.60 บาท 6) กิิจกรรมหลััก เป็็นสหคลิินิิกให้้บริิการ 7) ทรััพยากรหลััก 

ประกอบด้้วย คลิินิิกสุุขภาพ เงิินทุุน แพทย์์ และบุุคลากร ยารัักษาโรค อุุปกรณ์์

และเครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการรัักษา 8) พาร์์ตเนอร์์หลััก สถาบัันทางการเงิิน ซัพัพลายเออร์์ 

อุปุกรณ์์และเครื่�องมืือแพทย์์ ยา รวมถึงผู้้�ให้้บริิการโซเชีียลมีีเดีีย และ 9) กระแสรายได้้  

ปีีที่่� 1 มีีรายได้้อยู่่�ที่่� 2,003,400.00 บาท

คำสำคััญ :	รู ูปแบบธุุรกิิจแคนวาส คลิินิิกสุุขภาพแบบบููรณาการ การรัักษา 

	 แบบบููรณาการ 

Abstract

This study aims to investigate healthcare behaviors, attitudes toward 

alternative medicine and traditional Chinese medicine, and the marketing mix 

factors influencing interest in healthcare in Sikhio District, Nakhon Ratchasima 

Province, to examine the external business environment, and to propose  

a business model. Data collection involved the use of a questionnaire 

administered to participants selected through accidental sampling. The 

collected data were analyzed using descriptive statistics. The study’s  

results indicated that most healthcare behaviors are addressed with modern  

medicine. Participants commonly receive advice on using herbs and  

alternative medicine to maintain their health from friends and acquaintances. 

Additionally, attitudes towards alternative medicine and traditional Chinese 

medicine were generally favorable. Finally, nine marketing mix factors  

influence interest in health screenings. As for business models, they include: 

1) Customer Segments: Targeting individuals aged 40 years and older  

residing in Sikhio municipality and nearby areas, 2) Value Proposition: 

Offering a new healthcare alternative with a range of treatment services, 

3) Customer Relationships: Organizing health promotion activities and 

maintaining a public presence through social media, 4) Channels: Utilizing 
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both offline and online channels, 5) Cost Structure: The total cost amounts 

to 5,405,350.60 baht, 6) Key Activities: Providing multi-disciplinary-clinic 

services, 7) Key Resources: Including health clinics, funding, doctors and 

medical staff, medications, and equipment and tools used for treatment,  

8) Key Partners: Collaborating with financial institutions, suppliers of medical  

devices and equipment, pharmaceutical companies, and social media  

service providers, and 9) Revenue Streams: In the first year, the income 

should amount to 2,003,400.00 baht.

Keywords: 	 Business Model, Integrated healthcare clinic, Healthcare  

	 behavior, Attitude, Marketing Mix.	

บทนำ

ผลกระทบจากสถานการณ์์การแพร่่ระบาทของโรคโควิิด-19 (Covid-19)  

ส่่งผลให้้ปััจจุุบัันการดำรงชีีวิิตเปลี่่�ยนไป (สำนัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิม 

สุุขภาพ [สสส.], 2564) ดัังเห็็นได้้จากอััตราการใช้้บริิการผู้้�ป่่วยนอกของประชากร

ไทย (ครั้้�งต่่อคนต่่อปีี) ในเขตสุุขภาพทั้้�ง 13 เขตทั่่�วประเทศ จากปีี 2564 ถึึงปีี 2565  

มีีจำนวนผู้้�มาใช้้บริิการเพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 14.53 เป็็นร้้อยละ 15.17 โดยปัจจััย

สนัับสนุุนส่่วนใหญ่่มาจากกระแสการให้้ความสำคััญในการดููแลสุุขภาพมีีมากขึ้้�น 

(สถาบัันยุุทธศาสตร์์การค้้า มหาวิิทยาลััยหอการค้้าไทย, 2565) โดยในปััจจุุบััน

ประเทศไทยมีีแนวทางการรัักษา ทั้้�งแพทย์์แผนปััจจุุบัันที่่�เป็็นระบบสาธารณสุุข

หลััก แพทย์์แผนไทยที่่�เป็็นการรัักษาพื้้�นบ้้านของไทย แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์  

รวมทั้้�งแพทย์์ทางเลืือก อาทิิ แพทย์์แผนจีีน เป็็นต้้น รวมถึึงแพทย์์แบบบููรณาการ  

ทำให้้ผู้้�ศึึกษาได้้เห็็นโอกาสในการนำเสนอทางเลืือกการดููแลสุุขภาพที่่�ผสมผสาน

ระหว่่างแพทย์์แผนปััจจุุบััน และแพทย์์ทางเลืือก หรืือแพทย์์แบบบููรณาการ  

(Integrative Medicine) เน้้นการดููแลสุุขภาพแบบองค์์รวม โดยวิิธีีการรัักษา 

จะใช้้ผลิิตภััณฑ์์จากธรรมชาติิ ยาสมุุนไพร การนวด ฝัังเข็็ม และรัักษาด้้วยแพทย์์

ทางเลืือกอื่่�นๆ (National Center for Complementary and Integrative Health 

[NCCIH], 2021)
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ผู้้�ศึึกษาจึึงต้้องการศึึกษารููปแบบธุุรกิิจคลิินิิกสุุขภาพแบบบููรณาการ  

ในเขตอำเภอสีีคิ้้�ว จัังหวััดนครราชสีีมา ประเภทสหคลินิิก ที่่�ให้้บริิการรัักษา 

แบบบููรณาการทั้้�งแพทย์์แผนปััจจุุบััน และแพทย์์แผนจีีน เพ่ื่�อนำเสนอคุุณค่่า และ

ตอบโจทย์์ผู้้�ใช้้บริิการได้้มากที่่�สุุด และสามารถเป็็นกรณีีศึึกษาสำหรัับผู้้�ที่่�สนใจ 

ในธุุรกิิจคลิินิิกสุุขภาพในอนาคต

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

1. 	 เพื่่�อศึึกษาพฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ ทััศนคติิที่่�มีีต่่อการแพทย์์

ทางเลือืก และการแพทย์์แผนจีีน และปัจัจัยัส่ว่นประสมทางการตลาดที่่�มีีอิทิธิิพลต่อ่

ความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ

2. 	 เพ่ื่�อศึึกษาสภาพแวดล้้อมภายนอกที่่�ส่่งผลต่อธุุรกิิจคลินิิกสุุขภาพ 

แบบบููรณาการ 

3. 	 เพ่ื่�อศึกึษารูปูแบบธุุรกิิจคลินิิกิสุขุภาพแบบบูรูณาการ ในเขตอำเภอสีีคิ้้�ว  

จัังหวััดนครราชสีีมา 

แนวคิิด ทฤษฎีี และวรรณกรรมที่่�เกี่่�ยวข้้อง

1. 	 พฤติิกรรมและทััศนคติิ (Behavior and Attitude) เป็็นปฏิิกิิริิยา

ของแต่่ละบุุคคลต่่อการเลืือกซื้้�อผลิิตภััณฑ์์หรืือเลืือกใช้้บริิการนั้้�นๆ ซึ่่�งอาจได้้รัับ

อิิทธิิพลจากปััจจััยทางวััฒนธรรม สัังคม และส่่วนบุุคคลที่่�อาจส่่งผลต่่อการตััดสิินใจ 

ผ่่านประสบการณ์์และการเรีียนรู้้� ส่่งผลให้้เกิิดทััศนคติิที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อพฤติิกรรม  

รวมถึงึประเมินิผลและความรู้้�สึกึ ทำให้เ้กิิดกรอบแนวคิดิที่่�จะพึงึพอใจหรืือไม่พ่ึงึพอใจ 

อย่่างไรก็็ตาม ทััศนคติอาจทำนายพฤติิกรรมในระหว่่างขั้้�นตอนการพิิจารณาและ 

ทางเลืือกที่่�เป็็นไปได้้ในกระบวนการตััดสิินใจ ส่่งผลให้้เกิิดการซื้้�อผลิิตภััณฑ์์หรืือ 

ใช้้บริิการเหล่่านั้้�นได้้ (Kotler, Keller, & Chernev, 2022)

2. 	ปั จัจัยัส่วนประสมทางการตลาด (Marketing Mix) เป็น็แนวคิดส่่วน

ประสมทางการตลาด 4Ps  (Kotler, Kartajaya, & Setiawan, 2021) ได้้แก่่ ผลิิตภััณฑ์์ 

(Product) ราคา (Cost) ช่่องทางการจััดจำหน่่าย (Place) และการส่่งเสริิมการขาย 

(Promotion) ซึ่่�งมุ่่�งเน้้นการนำเสนอผลิิตภััณฑ์์หรืือบริิการ (Lauterborn, 1990)  

โดยทำความเข้้าใจความต้องการของผู้้�บริิโภค และสร้้างผลิิตภััณฑ์์ หรืือบริิการ 
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ให้้ตอบสนองตามความต้้องการ ประกอบด้้วย ความต้้องการของผู้้�บริิโภค  
(Consumer Needs) ต้้นทุน (Cost) ความสะดวกสบาย (Convenience) และ 
การสื่่�อสาร (Communication) เพ่ื่�อช่่วยสร้้างความพึึงพอใจให้้กัับผู้้�บริิโภค และ 
ช่่วยตััดสิินใจในการซื้้�อผลิิตภััณฑ์์หรืือเลืือกใช้้บริิการ

3.	 รููปแบบธุุรกิิจแคนวาส (Business Model Canvas) เป็็นเครื่่�องมืือ 
ที่่�แสดงถึึงขั้้�นตอนการสร้้างธุุรกิิจและการออกแบบธุุรกิิจ เพ่ื่�อเห็็นความเป็็นไปได้้ 
ในการทำธุรุกิจิ ประกอบด้ว้ย กลุ่่�มลูกค้า้ (Customer Segments) การนำเสนอคุุณค่่า  
(Value Propositions) ช่่องทาง (Channels) ความสััมพัันธ์์กัับลููกค้้า (Customer 
Relationships) โครงสร้้างต้้นทุน (Revenue Streams) ทรัพยากรหลััก (Key 
Resources) กิิจกรรมหลััก (Key Activities) พาร์์ตเนอร์์หลััก (Key Partners) และ
กระแสรายได้้ (Cost Structures) โดยใช้้แผนภาพการนำเสนอคุุณค่่า (Value 
Proposition Canvas) ประกอบด้้วยคุุณลัักษณะของลููกค้้า งานของลููกค้้า 
(Customer Jobs) ปััญหาของลููกค้้า (Customer Pains) และประโยชน์์ของลููกค้้า 
(Customer Gains) และแผนภาพคุุณค่่า (Value Proposition) แสดงถึึงสิินค้้าและ
บริิการ (Products and Services) ทางแก้้ (Pain Reliver) และตััวสร้้างประโยชน์์ 
(Gain Creator) (Osterwalder & Pigneur, 2020; Osterwalder, Pigneur, 
Bernarda, Smith & Papadakos, 2021)

4. 	 คลิินิกิสุขุภาพ เป็็นธุรกิิจบริิการทางการแพทย์์ จัดัเป็็นสถานพยาบาล 
ที่่�ไม่่รัับผู้้�ป่่วยไว้้ค้้างคืืน ตามพระราชบััญญััติิสถานพยาบาล (2559) โดยกำหนด
ลัักษณะของสหคลิินิิกเป็็นคลิินิิกที่่�มีีการประกอบวิิชาชีีพตามประเภทคลิินิิก  
โดยนำการแพทย์์แผนปัจจุุบันั และการแพทย์์ทางเลืือกมาผสมผสานแบบบููรณาการ 
(Integrative Medicine) เน้้นการดููแลสุุขภาพแบบองค์์รวม ซึ่่�งเป็็นทางเลืือกใหม่่ 

ในการดููแลสุุขภาพในปััจจุุบััน 

วิิธีีการดำเนิินการศึึกษา

1. 	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

	 1.1 	 ประชากรที่่�อายุุ 15 ปีี ขึ้้�นไป ในอำเภอสีีคิ้้�ว จัังหวััดนครราชสีีมา 

จำนวน 103,760 คน (สำนัักบริิหารการทะเบีียน กรมการปกครอง, 2565) เนื่่�องจาก

เป็็นช่่วงอายุุที่่�รู้้�ด้้านสุุขภาพ (วิิมล โรมา และสายชล คล้้อยเอี่่�ยม, 2562)
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	 1.2 	 กลุ่่�มตััวอย่่าง ใช้้วิิธีีการสุ่่�มแบบบัังเอิิญ (Accidental 

Sampling) และกำหนดขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างของยามาเน่ ่(Yamane, 1973 อ้้างถึึงใน  

ยุุทธ ไกยวรรณ์์, 2562) ที่่�ระดัับความเช่ื่�อมั่่�น 95% จำนวนกลุ่่�มตัวอย่่าง 399 ชุุด  

เพ่ื่�อป้้องกัันความผิดพลาดจากการตอบแบบสอบถาม จึึงใช้้จำนวนกลุ่่�มตัวอย่่าง

ทั้้�งหมด 460 ชุุด ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููล 

2.	ก ารเก็็บและรวบรวมข้้อมููล

	     เก็็บข้้อมููลด้ว้ยแบบสอบถามจากกลุ่่�มตัวอย่่างที่่�อยู่่�บริิเวณตลาดสด 

เทศบาลสีีคิ้้�ว บริิเวณพื้้�นที่่�ท่่ารถขนส่่งประจำอำเภอสีีคิ้้�ว และบริิเวณหน้้าร้้าน 

เนื่่�องจากเป็็นบริิเวณที่่�อยู่่�ใกล้้โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำบลสีีคิ้้�ว และถนน

เส้้นหลัักที่่�มีีประชาชนในอำเภอสีีคิ้้�ว ในช่วงพฤษภาคม ถึึงกรกฎาคม พ.ศ. 2565  

โดยใช้้แบบสอบถาม แบ่่งเป็็นส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง (6 ข้้อ) ได้้แก่่  

เพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา อาชีีพ รายได้้ต่่อเดืือน และโรคประจำตััว ส่่วนที่่� 2  

พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ (14 ข้้อ) ครอบคลุมความรู้้�เกี่่�ยวกัับการรัักษา

สุุขภาพ เหตุุผลที่่�เลืือกใช้้บริิการ ความถี่่�ในการใช้้บริิการ ค่่าใช้้จ่่ายโดยเฉลี่่�ยในการ

ใช้บ้ริกิาร เป็็นต้น้ ส่ว่นที่่� 3 ทััศนคติที่่�มีีต่อ่การแพทย์์ทางเลืือก และการแพทย์์แผนจีีน  

(10 ข้้อ) โดยประเมิินค่่า (Rating Scale) หาช่่วงกว้้างของอัันตรภาคชั้้�น (กััลยา  

วานิิชย์์บััญชา, 2559) ได้้แก่่ ค่่าเฉลี่่�ย 2.36 - 3.00 หมายถึึง เห็็นด้้วย/ เชื่่�อ/ ทราบ  

ค่า่เฉลี่่�ย 1.68 - 2.35 หมายถึงึ ไม่แ่น่ใ่จ และ ค่า่เฉลี่่�ย 1.00 -1.67  หมายถึงึ ไม่เ่ห็น็ด้ว้ย/  

ไม่่เช่ื่�อ/ ไม่่ทราบ และส่่วนที่่� 4 ปััจจััยส่วนประสมทางการตลาดที่่�มีีอิิทธิิพลต่อ 

ความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ ได้้แก่่ ด้้านผลิิตภััณฑ์์ และความต้้องการของ 

ผู้้�บริิโภค (7 ข้้อ) ด้้านราคา และต้้นทุน (3 ข้้อ) ด้้านช่่องทางการจััดจำหน่่าย และ 

ความสะดวกสบาย (3 ข้อ้) และด้้านส่งเสริิมการขาย และส่ื่�อสาร (5 ข้อ้) โดยแปลผล  

ค่่าเฉลี่่�ย 4.21 - 5.00 หมายถึึง สำคััญมากที่่�สุุด ค่่าเฉลี่่�ย 3.41 - 4.20 หมายถึึง  

สำคััญมาก ค่่าเฉลี่่�ย 2.61 - 3.40 หมายถึึง สำคััญปานกลาง ค่่าเฉลี่่�ย 1.81 - 2.60  

หมายถึึง สำคััญน้้อย และค่่าเฉลี่่�ย 1.00 - 1.80  หมายถึึง สำคััญน้้อยที่่�สุุด
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3. 	ก ารทดสอบคุุณภาพของแบบสอบถาม

	 สร้า้งแบบสอบถาม และทดสอบ (Try Out) จำนวน 30 ชุดุ เพ่ื่�อวิเิคราะห์์

ค่่าความเช่ื่�อมั่่�น (Reliability) โดยใช้้ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาตามวิธีีของครอนบาค 

(Cronbach's Alpha Coefficient; α) เท่่ากัับ 0.92 ค่่าความเชื่่�อมั่่�นแบบสอบถาม

ส่ว่นทััศนคติที่่�มีีต่อ่แพทย์์ทางเลืือก และแผนจีีน เท่่ากัับ 0.87 และปััจจัยัส่วนประสม 

ทางการตลาด เท่่ากัับ 0.91 ด้้านผลิิตภััณฑ์์และความต้องการของผู้้�บริิโภค  

เท่่ากัับ 0.84 ด้้านราคาและต้้นทุุน เท่่ากัับ 0.79 ด้้านช่่องทางจััดจำหน่่ายและ 

ความสะดวกสบาย เท่่ากัับ 0.72 และด้้านส่งเสริิมการขายและการส่ื่�อสาร เท่่ากัับ  

0.78 ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาทุุกด้้านมีีค่่าเกิิน 0.70 อยู่่�ระดัับความเช่ื่�อมั่่�น 

ที่่�ยอมรัับได้้ (Bougie & Sekaran, 2020)

4. 	ก ารวิิเคราะห์์ข้้อมููล

	 วิิเคราะห์์ข้้อมููลทางสถิิติิด้้วยโปรแกรมสำเร็็จรููปทางสถิิติิ IBM SPSS  

Statistics โดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้้แก่่ ความถี่่�  

(Frequency) ร้อ้ยละ (Percentage) ค่า่เฉลี่่�ย (Mean; ) และส่ว่นเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

(Standard Deviation; S.D.) รวมถึึง วิิเคราะห์์สภาพแวดล้้อมภายนอก (Thomson, 

Peteraf, Gamble, & Strickland, 2022) สภาพแวดล้อ้มในการแข่ง่ขันั (Competitive 

Analysis) โดยใช้้เครื่่�องมืือแรงกดดััน 5 ประการ (Five Forces Model) (Porter, 

2008) และวิิเคราะห์์สภาพแวดล้้อมทั่่�วไป (Grant, 2021) พร้้อมสัังเคราะห์์ข้้อมููล

ที่่�ศึึกษาทั้้�งหมด เพ่ื่�อกำหนดรููปแบบธุุรกิิจแคนวาส โดยใช้้แผนภาพนำเสนอคุุณค่่า 

ประกอบด้้วยแผนภาพที่่�จะนำเสนอลูกูค้า้ และแผนภาพคุณค่า่ และแผนภาพจำลอง

ธุุรกิิจ (Business Model Canvas)

ผลการศึึกษา

1. 	 ผลการศึกษาพฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ ทััศนคติิที่่�มีีต่่อ 

การแพทย์์ทางเลืือก และการแพทย์์แผนจีีน และปััจจััยส่่วนประสมทาง 

การตลาดที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ
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	 จากตารางที่่� 1 พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่าง ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง ร้้อยละ 

56.09 อายุุ 40-49 ปีี ร้้อยละ 23.04 การศึึกษาระดัับปริิญญาตรีี ร้้อยละ 33.26  

อาศััยในเทศบาลเมืืองสีีคิ้้�ว ร้้อยละ 43.70 อาชีีพค้าขาย ร้้อยละ 19.57 รายได้้  

10,001-15,000 บาท ร้้อยละ 21.96 โดยโรคความดัันโลหิิตสููงพบมากที่่�สุุด ร้้อยละ  

33.80 เมื่่�อวิิเคราะห์์พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ พบว่่า ส่่วนใหญ่่ร้้อยละ 

63.26 รัับบริิการตรวจรัักษาสุุขภาพที่่�โรงพยาบาล หรืือคลิินิิกสุุขภาพ นอกจากน้ี้�  

จากตารางที่่� 2 พบว่่าทััศนคติิต่่อแพทย์์ทางเลืือก และแพทย์์แผนจีีนเป็็นเชิิงบวก 

ต่่อการฝัังเข็็ม (ค่่าเฉลี่่�ย = 2.55) และเช่ื่�อว่่าแพทย์์แผนจีีนสามารถรักษาโรคได้้ดีี  

(ค่่าเฉลี่่�ย = 2.47) ขณะที่่�ปััจจััยส่่วนประสมทางการตลาดด้้านผลิิตภััณฑ์์และ 

ด้้านความต้้องการของผู้้�บริิโภคมีีอิทธิิพลต่่อความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ

ในระดัับมากที่่�สุุด ดัังตารางที่่� 3 จึึงเสนอแนะให้้จััดคิิวเร็็วขึ้้�น พููดจาเป็็นมิิตร และ 

ให้้คำแนะนำเข้้าใจง่่าย

2.	 ผลการศึึกษาสภาพแวดล้้อมภายนอกที่่�ส่่งผลต่่อธุุรกิิจคลิินิิก

สุุขภาพแบบบููรณาการ 

   	 ผลการวิิเคราะห์์ พบว่่าปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อธุุรกิิจคลิินิิกสุุขภาพแบบ 

บูรูณาการในทางบวก ได้้แก่ ่ปัจัจัยัการเมืืองที่่�รัฐับาลส่งเสริิมธุรุกิจิสุขุภาพ ปัจัจัยัสังัคม 

ที่่�สถานการณ์์โควิด-19 ทำให้้เห็็นสุขภาพสำคััญขึ้้�น ปััจจััยเทคโนโลยีีที่่�ทัันสมััย  

ช่่วยเพิ่่�มความสะดวกในการให้้บริิการสุุขภาพ ปััจจััยสภาพแวดล้้อมภายใต้้

สถานการณ์์โควิิด-19 ทำให้้ลดปริิมาณก๊๊าซคาร์์บอนไดออกไซด์์และขยะพลาสติิก 

(สสส., 2565) และปััจจััยกฎหมาย ที่่�ได้้รัับรองมาตรฐาน และได้้รัับอนุุญาต 

ให้ป้ระกอบกิจิการสถานพยาบาลตามกฎหมาย ขณะที่่�ปัจัจัยัด้า้นเศรษฐกิจิ ที่่�ส่ง่ผล 

ในทางบวกและลบ จากที่่�เศรษฐกิิจปรัับตััวดีีขึ้้�น แต่่ต้้องระมััดระวัังการผัันผวน

เศรษฐกิิจโลก (สำนัักงานสภาพััฒนาการเศรษฐกิิจและสัังคมแห่่งชาติิ, 2565)

	 เมื่่�อวิิเคราะห์์สภาพแวดล้้อมในการแข่่งขััน พบว่่า คลินิิกิเวชกรรมและ

คลิินิิกแพทย์์แผนจีีนเผชิิญภััยคุุกคามจากผู้้�จะลงทุุนรายใหม่่ ขณะที่่�อำนาจต่่อรอง

จากซััพพลายเออร์์ต่่ำ แต่่อำนาจการต่่อรองจากผู้้�ซื้้�อสููง การแข่่งขัันยัังอยู่่�ระดัับต่่ำ  

ส่่วนการวิิเคราะห์์สภาพแวดล้้อมทั่่�วไป พบว่่าคลิินิิกเวชกรรมและแพทย์์แผนจีีน  
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เป็็นประเภทสหคลินิิก ให้้บริิการตรวจรัักษาตามมาตรฐานวิชาชีีพเวชกรรม  

โดยคลิินิิกอยู่่�ในสภาพแวดล้้อมที่่�ไม่่รัับผู้้�ป่วยค้างคืืน ขณะที่่�คู่่�แข่่งขัันยัังมีีน้้อย  

โดยปััจจััยความสำเร็็จ เกี่่�ยวข้้องกัับความเชี่่�ยวชาญของบุุคลากร มาตรฐาน 

ในการให้้บริิการ การตลาด และการเงิิน

3. 	 ผลการกำหนดรููปแบบธุุรกิิจของคลิินิิกสุุขภาพแบบบููรณาการ

ในเขตอำเภอสีีคิ้้�ว จัังหวััดนครราชสีีมา 

	 3.1 	 แผนภาพคุณุลักัษณะของลูกูค้้า พบว่่าคลินิิกิสุขุภาพแบบบูรูณาการ 

ควรมีีมาตรฐาน และปลอดภััยในการบริิการ ความพึงพอใจของลููกค้้าได้้มาจาก

การแก้้ไขปััญหา และตอบโจทย์์ของลููกค้้า โดยลููกค้้าต้้องการตรวจรัักษาที่่�รวดเร็็ว  

โดยผู้้�เชี่่�ยวชาญ และราคาพิิเศษที่่�มีีรายละเอีียดชััดเจน ทั้้�งยัังต้้องการบรรยากาศ 

ที่่�ดีี และสะดวกสบายในการเข้้าถึึงคลิินิิก โดยมีีการสื่่�อสาร และให้้คำแนะนำ 

ในการรัักษาอย่่างเหมาะสม เพ่ื่�อให้้ลููกค้้ารู้้�สึกมั่่�นใจในการใช้้บริิการคลินิิกมากขึ้้�น 

ดัังภาพที่่� 1  

	 3.2 	 แผนภาพคุุณค่่า ควรให้้บริิการที่่�ครอบคลุุม และมีีมาตรฐานสููง 

ในการตรวจรัักษาด้้วยแพทย์์แผนปัจจุุบัันและแพทย์์แผนจีีน รวมถึงการรัักษา 

แบบบููรณาการ ควรมีีการแก้้ไขปััญหาที่่�พบ และตอบโจทย์์ของลููกค้้าที่่�ต้อ้งการบริิการ

ที่่�รวดเร็็ว ปลอดภััย และการรัักษาสุุขภาพที่่�ได้้มาตรฐานตามกระทรวงสาธารณสุุข 

บริิการให้้ครอบคลุม และมีีสถานที่่�ที่่�สะดวกสบาย พร้้อมมีีการส่ื่�อสาร และให้้ 

คำแนะนำในการรัักษาอย่่างเหมาะสม ดัังภาพที่่� 1  

	 3.3 	รู ูปแบบธุุรกิิจแคนวาส เน้้นให้้บริิการที่่�ครอบคลุม และ 

มีีมาตรฐานสููงในการตรวจรัักษาสุุขภาพ มุ่่�งเน้้นกลุ่่�มลููกค้้าหลัักที่่�มีีอายุุ 40 ปีีขึ้้�นไป  

แบ่่งเป็็นกลุ่่�มผู้้�ใช้้บริิการแพทย์์แผนปััจจุุบััน แพทย์์ทางเลืือกและแพทย์์แผนจีีน  

รวมถึงให้้ความสำคััญด้้านราคา และต้้นทุนที่่�คุ้้�มค่า โดยมีีความสะดวกสบาย 

ในการเดิินทาง ควรส่่งเสริิมการตลาดและส่ื่�อสารผ่่านทางส่ื่�อโซเชีียลมีีเดีีย และ 

เพิ่่�มเติิมช่่องทางการติิดต่่อและให้้คำแนะนำทั้้�งก่่อนและหลัังการรัักษา เพ่ื่�อสร้้าง

ความพึงพอใจและความพร้้อมในการให้้บริิการที่่�ดีีขึ้้�น ควรตั้้�งคลินิิกใกล้้ถนน เมืือง

หรืือสถานที่่�ให้้ความสะดวกสบายในการเข้้าถึึง ดัังภาพที่่� 2 และ 3 นอกจากนี้้�  

ควรเน้้นการให้้ข้้อมููล และความรู้้�ด้านการดููแลสุขภาพผ่านช่่องทางออฟไลน์ และ 
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สื่่�อโซเชีียลมีีเดีีย เพ่ื่�อเพิ่่�มความเข้้าใจของลููกค้้าในการรัักษาสุุขภาพ และเลืือกใช้้

บริกิารในคลินิกินี้้�มากขึ้้�น ส่ว่นทรัพยากรหลัักควรประกอบด้้วยเงินิทุน 3,000,000 บาท  

(เงิินทุุนเจ้้าของ) และเงิินทุุนกู้้� 4,000,000 บาท รวมถึึงที่่�ดิินขนาด 312 ตารางเมตร  

ส่่วนทรัพยากรบุุคคลควรประกอบด้้วย แพทย์์แผนปัจจุุบััน แพทย์์แผนจีีน เภสััชกร 

เจ้้าหน้้าที่่�เวชระเบีียน แม่่บ้้าน และคลิินิิกสุุขภาพแบบบููรณาการควรได้้รัับอนุุญาต

จากสำนัักงานสาธารณสุุขจัังหวััดนครราชสีีมา โดยมีีกิจกรรมหลัักในการให้้

บริิการตรวจรัักษาสุุขภาพด้้วยแพทย์์แผนปััจจุุบััน แพทย์์แผนจีีน และให้้บริิการ 

ตรวจรัักษาสุุขภาพแบบบููรณาการร่่วมกับแพทย์์แผนจีีน ขณะที่่�รายได้้มาจาก 

ผู้้�ใช้้บริิการ รวม 96,000 บาทต่่อเดืือน คลิินิิกแพทย์์จีีน 11,550 บาทต่่อเดืือน และ

การรัักษาแบบบููรณาการ 59,400 บาทต่่อเดืือน คาดว่่าปีีที่่� 1 จะมีีรายได้้รวมทั้้�งสิ้้�น  

2,003,400 บาทต่่อปีี โดยมีีต้้นทุุนอาคารและสิ่่�งปลููกสร้้าง 3,361,000 บาท  

ค่า่อุุปกรณ์์สำนัักงาน 579,800 บาท ค่า่ธรรมเนีียมและภาษีี 14,267.08 บาท ค่า่ใช้้จ่า่ย 

บุุคลากร 1,260,000 บาท ค่่าสาธารณููปโภคและอื่่�นๆ 190,283.52 บาท รวมค่่า 

ใช้้จ่่ายทั้้�งสิ้้�น 5,405,350.60 บาท

อภิิปรายผลการศึึกษา

1.	พ ฤติิกรรมการรัับรัักษาสุุขภาพในกลุ่่�มตัวอย่่างเมืือง มีีแนวโน้้มที่่�จะ 

ไปพบแพทย์์ และใช้บ้ริกิารที่่�โรงพยาบาล เนื่่�องจากสามารถใช้ส้ิทิธิิประกันัสุขุภาพได้้  

และมีีผลกระทบจากเพ่ื่�อน และคนใกล้้ชิิด โดยเลืือกใช้้บริิการแพทย์์ทางเลืือก 

เมื่่�อมีีอาการปวดเมื่่�อย สอดคล้้องกัับแนวคิิดของ Kotler et al. (2022) และชลอรััตน์์ 

ศิิริิเขตกรณ์์ (2562) ที่่�พบว่่าการรัับรู้้�ของคนส่่วนใหญ่่ มาจากคนใกล้้ชิิดที่่�เป็็นเพื่่�อน 

ในการรัักษาด้้วยแพทย์์แผนไทย และแพทย์์ทางเลืือก

2.	 ทััศนคติิต่่อการแพทย์์ทางเลืือก และแพทย์์แผนจีีน มีีความเชื่่�อและ 

เห็น็ด้วยในการใช้บ้ริิการแพทย์์แผนไทย และแพทย์์ทางเลืือก โดยให้ค้วามสำคัญัใน

การรักัษาด้ว้ยแพทย์์แผนไทย และการแพทย์์ทางเลืือก แต่่มีีความไม่่แน่ใ่จในการรับัรู้้� 

เกี่่�ยวกับการแพทย์์แผนจีีนที่่�มีีลัักษณะรัักษาแบบองค์์รวม สอดคล้องกัับการวิิจััย 

ของชลอรัตัน์ ์ศิริิเิขตกรณ์์ (2562) ที่่�พบว่า่ทัศันคติต่อ่ด้า้นบริกิารด้้วยแพทย์์แผนไทย 

และแพทย์์ทางเลืือกอยู่่�ในระดัับมาก
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3.	 การฝัังเข็็มเป็็นทางเลืือกหนึ่่�งในการบรรเทาอาการปวด ผู้้�ป่่วยในกลุ่่�ม 

ออฟฟิิศซิินโดรมมีีความพึงพอใจต่่อการรัักษาพยาบาลด้วยการฝัังเข็็มรัักษา 

อาการปวดกล้้ามเนื้้�อ และสามารถใช้้ชีีวิิตได้้ดีีมากขึ้้�น สอดคล้้องกัับการวิิจััยของ 

กาญจนาฎ คงคาน้้อย และองอาจ ศิิริิพิิสุุทธิ์์� (2562) ที่่�พบว่่า ผู้้�ป่่วยมีีความพึึงพอใจ

ต่่อการรัักษาพยาบาลด้้านการฝัังเข็็มรัักษาอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ

4.	ปั ัจจััยส่่วนประสมทางการตลาดด้้านผลิิตภััณฑ์์และความต้้องการ

ของผู้้�บริิโภคมีีอิิทธิิพลต่อความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ สอดคล้องกัับ 

การศึึกษาของกิิตติิ ศศิิวิิมลลักษณ์์, ชััยรัตน์์ ต.เจริิญ, สิินีีนาถ สาสตร์์เวช,  

ณรงค์เ์ดช วิชิัยัรัมัย์์ และภาวิินีี เจริิญศิริิสิุทุธิิกุุล (2564) ที่่�พบว่่า ปัจัจัยัด้า้นผลิิตภัณัฑ์์

มีีความสำคััญเป็็นอัันแรก ขณะที่่�ด้้านราคาที่่�เหมาะสมและความครอบคลุุม 

ทุุกขั้้�นตอนในการรัักษาสุุขภาพมีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจของผู้้�ใช้้บริิการ สอดคล้้อง 

กัับทีีปกา ชวาลวิิทย์์ (2562) และศิิริิลัักษณ์์ จิิระพรกุุล (2565) ที่่�พบว่่า ปััจจััยส่่วน

ประสมทางการตลาดด้้านราคา มีีอิิทธิิพลต่่อการตััดสิินใจใช้้บริิการคลิินิิก โดยให้้ 

ความสำคััญกัับราคาเหมาะสมกัับคุุณภาพการบริิการ เมื่่�อเทีียบกัับประโยชน์ ์

ที่่�ได้้รัับมากที่่�สุุด ส่่วนด้้านช่่องทางจััดจำหน่่ายและด้้านความสะดวกสบาย พบว่่า 

ความสะอาดและความปลอดภัยัในสถานที่่� ทำเลที่่�ตั้้�งที่่�ติิดถนน และเดินิทางสะดวก 

มีีอิิทธิิพลต่อความสนใจในการตรวจรัักษาสุุขภาพ สอดคล้องกัับพิิสุุทธิิวััฒน์์  

ศรีีบุรินิทร์ และวินิิติ ชินิสุวรรณ. (2558); รัตันภรณ์์ แซ่่ลี้้� (2563); จุฑุาลักัษณ์์ กุปุระดิษิฐ์์  

และเฉลิิมพร เย็็นเยืือก (2563) ซึ่่�งพบว่่าช่่องทางจััดจำหน่่ายมีีผลต่่อการตััดสิินใจ 

เลืือกใช้้บริิการคลิินิิก นอกจากนี้้� ผลการวิิจััยพบว่่า การส่่งเสริิมการขาย และ 

การสื่่�อสารที่่�มีีข้้อมููลที่่�ถููกต้้องและชััดเจนมีีอิทธิิพลต่อความสนใจในการตรวจ

รัักษาสุุขภาพ ซึ่่�งสอดคล้องกัับสุุนัันท์ สาริิยาชีีวะ (2562) และปััญจพล เหล่่าทา  

ฉััตรชััย ลอยฤทธิิวุุฒิิไกร และเสาวภา มีีถาวรกุุล (2562) ที่่�กล่่าวถึึงความสำคััญของ

การส่่งเสริิมการตลาดและการสื่่�อสารส่่งผลให้้ผู้้�ใช้้บริิการตััดสิินใจมาใช้้บริิการ 

5.	 การใช้้รููปแบบธุุรกิิจแคนวาสช่่วยนำเสนอคุุณค่่า และตอบสนอง 

ความต้้องการของลููกค้้าในธุุรกิิจ โดยพบว่่าคลิินิิกสุุขภาพแบบบููรณาการควรเป็็น

สถานพยาบาลประเภทไม่ร่ับัผู้้�ป่ว่ยไว้ค้้า้งคืืน ในรูปูแบบของสหคลินิิกิที่่�ตั้้�งอยู่่�ติดิถนน  

ซึ่่�งให้้บริิการตรวจรัักษาด้้วยแพทย์์แผนปััจจุุบััน และแพทย์์แผนจีีนที่่�มีีมาตรฐาน  
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และได้้รัับอนุุญาตตามสาธารณสุุขจัังหวััด รวมถึงมีีความสะอาด ปลอดภััย และ

บริกิารด้ว้ยบุคุลากรที่่�เชี่่�ยวชาญ โดยมีีอัตัราค่า่รักัษาพยาบาลเหมาะสมพร้อ้มรูปูแบบ 

การรัักษาหลากหลาย และสามารถติิดต่่อผ่่านสื่่�อโซเชีียลมีีเดีียได้้ สอดคล้้องกัับ 

Sibalija, Barrett, Subasri, Bitacola & Kim (2021) ที่่�ใช้้รููปแบบธุุรกิิจแคนวาสใน

การออกแบบนำเสนอคุุณค่่าของคลิินิิก ทำให้้สามารถตอบสนองความต้้องการของ

ลููกค้้าแต่่ละกลุ่่�มมากขึ้้�น 

ข้้อเสนอแนะสำหรัับการวิิจััย

1.	ข้ ้อเสนอแนะเพื่่�อนำผลการวิิจััยไปใช้้

	 1.1 	 ภาครััฐ และหน่่วยงานที่่� เกี่่�ยวข้องควรให้้ความรู้้�  และ

ประชาสััมพัันธ์์ในสื่่�อที่่�หลากหลาย เพื่่�อส่่งเสริิมให้้เกิิดความเข้้าใจ และมั่่�นใจในการ

เลืือกใช้้บริิการตรวจรัักษาสุุขภาพจากแพทย์์ทางเลืือกมากขึ้้�น

	 1.2 	ปั ัจจััยส่่วนประสมทางการตลาด ด้้านผลิิตภััณฑ์์ ควรสร้้าง 

ความไว้้วางใจ และความมั่่�นใจต่่อผู้้�ใช้้บริิการ ด้้านราคา และด้้านต้้นทุุนอััตรา 

ค่่ารัักษาพยาบาลควรมีีความคุ้้�มค่่า เหมาะสม สอดคล้้องกัับอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้ สถานที่่� 

จััดตั้้�งคลินิิกควรเป็็นไปตามมาตรฐานที่่�กระทรวงสาธารณสุุขกำหนด บรรยากาศ

ปลอดโปร่ง่ และมีีพื้้�นที่่�สำหรับัผู้้�สูงูอายุ ุและผู้้�พิการ ควรเพิ่่�มช่อ่งทางการติิดต่อ่สื่่�อสาร

กัับผู้้�ใช้้บริิการ รวมถึึงประชาสััมพัันธ์์ข้้อมููลต่่างๆ 

2. 	ข้ ้อเสนอแนะเพื่่�อการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 2.1	 ศึึกษาความเป็็นไปได้้ในการลงทุุนธุรกิิจคลินิิกสุุขภาพ 

แบบบููรณาการ โดยวิเคราะห์์ด้้านการตลาด ด้้านการจััดการ ด้้านเทคนิิค และ 

ด้้านการเงิิน เพื่่�อประโยชน์์ในการตััดสิินใจลงทุุนธุุรกิิจคลิินิิกสุุขภาพ

	 2.2 	 ศึกึษาการขยายคลินิกิสุุขภาพแบบบููรณาการให้้เป็็นศูนย์์เวลเนส 

ประเภทสถานพยาบาล (Wellness Clinic) ซึ่่�งกระทรวงสาธารณสุขุให้ก้ารสนับัสนุนุ 

เพื่่�อยกระดัับธุุรกิิจสุุขภาพในปััจจุุบััน รวมถึึงครบวงจรมากขึ้้�น
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3. 	ข้ ้อจำกััดการวิิจััย

	 งานวิิจััยในครั้้�งนี้้�มีีข้้อจำกััดของขอบเขตทางภููมิิศาสตร์์ และขอบเขต

ประชากรที่่�ใช้ศ้ึกึษา รวมถึงการศึกึษาคลินิกิสุขุภาพที่่�ไม่ค่รอบคลุมุรูปูแบบของคลินิกิ

สุุขภาพทั้้�งหมด จึึงต้้องปรัับเปลี่่�ยนตามพื้้�นที่่� ประชากร และรููปแบบคลิินิิก 
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ภาพที่่� 3 แผนที่่�ตั้้�งของคลิินิิกสุุขภาพแบบบููรณาการ

ภาพที่่� 4 รููปแบบธุุรกิิจแคนวาส (Business Model Canvas) 
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ตารางที่่� 1 	 พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพของผู้้�ตอบแบบสอบถาม 

พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ 

ของผู้้�ตอบแบบสอบถาม

จำนวน 

(คน)
ร้้อยละ

ไปพบแพทย์์ที่่�โรงพยาบาล

หรืือคลิินิิกสุุขภาพในรอบปีี

ที่่�ผ่่านมา

มี 291 63.26

1 - 2 ครั้งต่อปี 166 57.04

วิิธีีการรัักษาสุุขภาพ การออกกำ�ำลังกาย 291 63.26

เมื่่�อมีีอาการเจ็็บป่่วยเกิิดขึ้้�น ไปโรงพยาบาล 267 58.04

ไปคลินิกใกล้บ้าน 103 22.39

วััตถุุประสงค์์ในการใช้้

บริิการ

รักษาอาการเจ็บป่วย 359 78.04

สิิทธิิในการรัักษาพยาบาล สิทธหลักประกันสุขภาพ

ถ้วนหน้า (บัตรทอง)

189 41.09

ค่่าใช้้จ่่ายในแต่่ละครั้้�ง ไม่มีค่าใช้จ่าย เนื่องจากมี

สิทธิในการรักษาพยาบาล

175 38.04

ต่�่ำำกว่า 500 บาท 136 29.57

แบบแผนที่่�ใช้้ในการรัักษา

อาการเจ็็บป่่วยในปััจจุุบััน

ใช้แพทย์แผนปัจจุบัน 304 66.09

ใช้แพทย์แผนปัจจุบันและ

แพทย์ทางเลือกควบคู่ใน

การรักษา

125 27.17

ใช้แพทย์ทางเลือก 31 6.74

ลัักษณะการรู้้�จัักที่่�มีีต่่อ

แพทย์์ทางเลืือก
การใช้สมุนไพร 213 46.30

การรู้้�จัักต่่อแพทย์์แผนจีีน รู้จัก 211 45.87

สิ่่�งที่่�นึึกถึึง เมื่่�อกล่่าวถึึง  

“แพทย์์แผนจีีน”

ฝังเข็ม 355 77.17

การใช้้บริิการแพทย์์แผนจีีน ไม่เคยใช้บริการ 382 83.04
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ตารางที่่� 1 	 พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพของผู้้�ตอบแบบสอบถาม (ต่่อ) 

พฤติิกรรมการตรวจรัักษาสุุขภาพ 

ของผู้้�ตอบแบบสอบถาม

จำนวน 

(คน)
ร้้อยละ

การใช้้สมุุนไพรในการดููแล

สุุขภาพ

ได้้รัับคำแนะนำ 313 68.04

เพื่่�อน/ คนรู้้�จััก 175 55.91

การใช้้แพทย์์ทางเลืือกใน

การรัักษาอาการปวดเมื่่�อย

ได้้รัับคำแนะนำ 248 53.91

เพื่่�อน/ คนรู้้�จััก 137 55.24

ผู้้�ที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจ

ในการใช้้บริิการตรวจรัักษา

สุุขภาพ

ตนเอง 369 80.22

สื่่�อที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อความ

สนใจในการใช้้บริิการ

ตรวจรัักษาสุุขภาพ

สื่่�อโซเชีียลมีีเดีีย เฟซบุ๊๊�ก 

(Facebook)/ ไลน์์ (Line)

273 59.35

ตารางที่่� 2	 ทััศนคติต่่อการแพทย์์ทางเลืือกและการแพทย์์แผนจีีนของผู้้�ตอบ 

	 แบบสอบถาม

ทััศนคติิที่่�มีีต่่อการแพทย์์ทางเลืือก

และการแพทย์์แผนจีีน
S.D. การแปลผล

1. ท่่านทราบว่่า ปััจจุุบัันในประเทศไทย

มีีการรัักษาแบบการแพทย์์แผนปััจจุุบััน

และการแพทย์์ทางเลืือก

2.75 0.57 ทราบ

2. ท่่านเชื่่�อว่่า การรัักษาร่่วมกัันของแพทย์์

ปััจจุุบัันและแพทย์์ทางเลืือกเป็็นอีีกวิิธีีการหนึ่่�ง

ที่่�สามารถช่่วยให้้อาการเจ็็บป่่วยดีีขึ้้�น

2.64 0.59 เชื่่�อ

3. ท่่านทราบว่่า การแพทย์์แผนจีีนเป็็นหนึ่่�ง

ในแพทย์์ทางเลืือก
2.53 0.71 ทราบ
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ตารางที่่� 2	 ทััศนคติต่่อการแพทย์์ทางเลืือกและการแพทย์์แผนจีีนของผู้้�ตอบ 

	 แบบสอบถาม (ต่่อ)

ทััศนคติิที่่�มีีต่่อการแพทย์์ทางเลืือก

และการแพทย์์แผนจีีน
S.D. การแปลผล

4. ท่า่นทราบว่า่ การแพทย์แ์ผนจีีนเป็น็การรักัษา

แบบองค์์รวม ตามกลุ่่�มอาการโรค ครอบคลุุม

ทุุกอวััยวะและทุุกระบบของร่่างกาย

2.25 0.78 ไม่่แน่่ใจ

5. ท่่านเชื่่�อว่่า การทานสมุุนไพรมีีส่่วนช่่วยบำรุุง

ร่่างกาย
2.74 0.55 ทราบ

6. ท่่านเห็็นว่่า การนวดสามารถช่่วยให้้ร่่างกาย

ผ่่อนคลายมากขึ้้�น
2.77 0.52 เห็็นด้้วย

7. ท่่านเห็็นว่่า การฝัังเข็็มเป็็นอีีกทางเลืือกหนึ่่�ง

ในการบรรเทาอาการปวด

2.55 0.58 เห็็นด้้วย

8. ท่่านเห็็นว่่า การแพทย์์แผนจีีนสามารถรัักษา

โรคให้้หายได้้

2.41 0.60 เห็็นด้้วย

9. ท่่านเห็็นว่่า การแพทย์์แผนจีีนสามารถรัักษา

อาการปวดกล้้ามเนื้้�อได้้ดีี

2.47 0.56 เห็็นด้้วย

10. ท่่านเชื่่�อว่่า แพทย์์แผนจีีนได้้รัับการยอมรัับ

ในการรัักษา

2.54 0.56 เชื่่�อ
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ตารางที่่� 3 	ปั จัจัยัส่ว่นประสมทางการตลาดที่่�มีีอิทิธิิพลต่อ่ความสนใจในการตรวจ 

	รั ักษาสุุขภาพของผู้้�ตอบแบบสอบถาม

ปััจจััยส่่วนประสมทางการตลาด

มีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจ 

ในการตรวจรัักษาสุุขภาพ

S.D. การแปลผล

ด้านผลิตภัณฑ์และด้านความต้องการของผู้บริโภค

1. การบริิการมีีคุุณภาพและได้้มาตรฐาน

ตามวิิชาชีีพ

4.18 0.76 มาก

2. อุุปกรณ์์และเครื่่�องมืือทัันสมััย เหมาะสม 

และได้้มาตรฐาน

4.19 0.82 มาก

3. ความหลากหลายของบริิการตรวจรัักษา

สุุขภาพ

3.85 0.84 มาก

4. ความรู้้� ความเชี่่�ยวชาญของแพทย์์

ในการตรวจวิินิิจฉััยโรค และความพร้้อม

ของบุุคลากรในการให้้บริิการ

4.23 0.82 มากที่่�สุุด

5. ความปลอดภัยในวิธีการรักษา 4.06 0.88 มาก

6. ความรวดเร็วของระบบการบริการ 3.96 0.89 มาก
ระดัับความสำคััญ 4.08 0.66 มาก

ด้้านราคาและด้้านต้้นทุุน

1. อัตัราค่่ารักัษาพยาบาลครอบคลุมุทุกุขั้้�นตอน

ในการตรวจรัักษาสุุขภาพอย่่างเหมาะสม

4.01 0.87 มาก

2. สถานที่่�ให้้บริิการสอดคล้้องกัับอััตราค่่า

รัักษาพยาบาล
3.83 0.92 มาก

3. อุุปกรณ์์และเครื่่�องมืือในการรัักษา

สอดคล้้องกัับอััตราค่่ารัักษาพยาบาล

3.99 0.87 มาก

ระดัับความสำคััญ 3.94 0.77 มาก
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ตารางที่่� 3 	ปั จัจัยัส่ว่นประสมทางการตลาดที่่�มีีอิทิธิิพลต่อ่ความสนใจในการตรวจ 

	รั ักษาสุุขภาพของผู้้�ตอบแบบสอบถาม (ต่่อ)

ปััจจััยส่่วนประสมทางการตลาด

มีีอิิทธิิพลต่่อความสนใจ 

ในการตรวจรัักษาสุุขภาพ

S.D. การแปลผล

ด้้านช่่องทางจััดจำหน่่ายและด้้านความ

สะดวกสบาย

1. การมีีทำเลที่่�ตั้้�งติิดถนนและที่่�จอดรถ

เพีียงพอ

3.86 0.91 มาก

2. ความสะอาดและความปลอดภััย 4.14 0.91 มาก

3. ทางเดิินเหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุและ

ผู้้�มาใช้้บริิการ

4.07 0.89 มาก

4. ขนาดพื้้�นที่่�และบรรยากาศของสถานที่่� 3.84 0.85 มาก
ระดัับความสำคััญ 3.98 0.73 มาก

ด้้านการส่่งเสริิมการขายและด้้านการสื่่�อสาร

1. การมีีข้้อมููลเกี่่�ยวกับการบริิการตรวจรัักษา

สุุขภาพที่่�มีีเนื้้�อหาถููกต้้องและชััดเจน

4.13 0.89 มาก

2. การจััดกิิจกรรมส่่งเสริิมการรัักษา 3.71 1.00 มาก

3. การทำประชาสััมพัันธ์และโฆษณาผ่่านสื่่�อ

โซเชีียลมีีเดีีย

3.87 0.94 มาก

4. การให้้คำแนะนำทั้้�งก่่อนและหลัังเข้้ารัับ

บริิการตรวจรัักษาสุุขภาพ

4.09 0.96 มาก

5. การติิดตามผลการรัักษา 4.05 0.96 มาก
ระดัับความสำคััญ 3.97 0.80 มาก
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ตารางที่่� 4 	 งบประมาณทั้้�งหมดที่่�ใช้้ในการลงทุุนเริ่่�มต้้นโครงการคลินิิกสุุขภาพ 

	 แบบบููรณาการ 

รายการงบประมาณ ปีีที่่� 1 (บาท)

1. งบประมาณการลงทุุนอาคาร ระบบสาธารณููปโภค 

อุุปกรณ์์ป้้องกัันอััคคีีภััย และระบบกล้้องวงจรปิิด

3,361,000.00

2. งบประมาณการลงทุนจัดซื้อเฟอร์นิเจอร์ เครื่องใช้ไฟฟ้า 

และอุปกรณ์ที่ใช้ภายในคลินิก

579,800.00

3. งบประมาณในด้้านค่่าธรรมเนีียมและภาษีีที่่�เกี่่�ยวข้้อง

ในการขออนุุญาตเปิิดคลิินิิก

14,267.08

4. การประมาณการค่าจ้างบุคลากรของคลินิก 1,260,000.00

5. การประมาณค่่าสาธารณููปโภค และค่่าใช้้จ่่ายอื่่�น ๆ 

ของคลิินิิก 

190,283.52

รวมเป็็นเงิิน 5,405,350.60


