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รูปแบบคุณภาพการให้บริการสุขภาพในโรงพยาบาลเอกชน 
 Healthcare Service Quality Model in Private Hospital  

 
รุ่งโรจน์  สงสระบญุ1 

 
บทคัดย่อ 

 วตัถปุระสงค์ของการวิจยันี ้เพ่ือส ารวจปัจจยัการรับรู้คณุภาพการให้บริการท่ีมีผลตอ่การตดัสินใจ
ใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน เพ่ือวิเคราะห์การรับรู้คณุภาพการให้บริการกับการตดัสินใจใช้บริการใน
โรงพยาบาลเอกชน และเพ่ือพฒันารูปแบบคณุภาพการให้บริการท่ีมีอิทธิพลต่อการตดัสินใจใช้บริการใน
โรงพยาบาลเอกชน กลุม่ตวัอย่าง คือ ผู้ ป่วยท่ีนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลเอกชนท่ีจดทะเบียนในตลาด
หลกัทรัพย์แหง่ประเทศไทย จ านวน 400 คน ด้วยการสุม่ตวัอย่างแบบเจาะจง สถิติท่ีใช้ในการวิจยั คือ สถิติ
เชิงพรรณนา ค่าสถิติร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว 
(One-Way ANOVA) และการสร้างสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพหดุ้วยวิธี Stepwise  

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีอายุ 36 - 45 ปี ประกอบอาชีพกิจการ
ส่วนตวั การศึกษาระดบัปริญญาตรี  และมีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 30,001 - 40,000 บาท ปัจจยัการรับรู้
คณุภาพการให้บริการมีผลตอ่การตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลทัง้หมด 8 ปัจจยั และสมการถดถอยเชิง
เส้นแบบพห ุได้แก่  

ŷ = -.645+.308(X4)+.231(X8)+.169(X7)+.144(X1)+.144(X5) +.108(X6) ; R2 = 0.658 
 
ค ำส ำคัญ:  รูปแบบคณุภาพการใหบ้ริการ, การตดัสินใจใช้บริการ, โรงพยาบาลเอกชน 

   
Abstract 

The purposes of this research were to explore the factors perceived to service quality 
and its affects to a decision of service in private hospitals, to analyze service quality to make a 
decision in private hospitals, and to develop a model of service quality that influences the 
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decision of service in private hospitals. Samples consisted of patients who were admitted in 
private hospitals. Sampling was done of 400 people with a purposive sampling method. 
Statistics used were descriptive statistics, the average percentage, standard deviation, one-way 
analysis of variance, and a multiple linear regression with stepwise. 

The results of the study showed that most of the samples were male, 36-45 years of age, 
employed professionals with a bachelor's degree and a monthly income between 30,001 - 
40,000 baht. The perceived service quality factors were related with the decision of service in 
private hospitals with 8 variables and a multiple linear regression equation. Listed below; 

ŷ = -.645+.308(X4) +.231(X8) +.169(X7)+.144(X1)+.144(X5)+.108(X6) ; R2 = 0.658 
 
Keywords:  Service Quality Model, Service Selection Decision, Private Hospitals 
  
บทน า 

ในปี พ.ศ. 2558 ประเทศสมาชิกในอาเซียนจะรวมตวักนัเป็นประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน การก้าว
ไปสู่การเป็นประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน นบัเป็นโอกาสในการเติบโตทางเศรษฐกิจ และเปิดโอกาสส าหรับ
ธุรกิจท่ีให้บริการด้านสุขภาพ แต่ในขณะเดียวกันผลกระทบจากการเป็นประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนอาจ
เป็นภยัคกุคามตอ่ธุรกิจท่ีให้บริการด้านสขุภาพได้เช่นกนั ดงันัน้ โรงพยาบาลเอกชนต้องเร่งปรับตวั และเร่ง
พฒันาขีดความสามารถในการแข่งขนั เพ่ือรองรับการแขง่ขนัท่ีจะเกิดขึน้ในภูมิภาค การเตรียมความพร้อม
ของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยท่ีจะต้องรับมือกบักองทนุจากตา่งประเทศท่ีมีอยู่กว่า 10 กองทนุ ซึ่ง
แต่ละกองทุนมีเงินลงทุนไม่ต ่ากว่า 5,000 ล้านดอลลาร์สหรัฐ โดยเฉพาะการก่อก าเนิดของกลุ่ม IHH 
Healthcare ซึ่งเป็นกองทุนขนาดใหญ่ของรัฐบาลมาเลเซีย ท่ีมุ่งลงทุนในธุรกิจโรงพยาบาลเอกชน และได้
เข้าจดทะเบียนซือ้ขายหุ้นในตลาดหลกัทรัพย์ประเทศมาเลเซีย และตลาดหลกัทรัพย์ประเทศสาธารณรัฐ
สิงคโปร์ ปัจจุบนั IHH Healthcare เป็นกลุ่มโรงพยาบาลท่ีมีมูลค่าหุ้นตามราคาตลาด 250,000 ล้านบาท 
ซึ่งเป็นมูลค่าการลงทุนในธุรกิจบริการด้านสุขภาพ รวมเป็นอนัดบั 1 ของโลก มีโรงพยาบาลเครือข่ายใน           
6 ประเทศ คือ มาเลเซีย สาธารณรัฐสิงคโปร์ เนการาบรูไนดารุสซาลาม สาธารณรัฐตุรกี สาธารณรัฐ
ประชาชนจีน และสาธารณรัฐอินเดีย รวม 88 โรงพยาบาล มีจ านวนเตียงรวมถึง 12,000 เตียง รองรับ
ผู้ใช้บริการทางการแพทย์ได้ทัง้อาเซียน (ศนูย์ข้อมลูความรู้ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน, 2555)  

ในช่วงปีท่ีผ่านมาประเทศไทยมีชาวต่างประเทศเข้ามาใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน จ านวนถึง 
3,009,19 คน โดยแบ่งออกเป็นภาคกลาง 639,267 คน ภาคเหนือ 175,534 คน ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 
89,784 คน ภาคใต้ 208,985 คน และกรุงเทพมหานคร 1,895,599 คน บริการท่ีได้รับความนิยม ได้แก่ การ
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รักษาฟัน การท าศลัยกรรมตกแตง่ การรักษาโรคเฉพาะทาง เช่น โรคมะเร็ง ผ่าตดัสมอง โรคหวัใจ เป็นต้น 
(ส านกังานสถิตแิหง่ชาต,ิ 2556) 

นอกจากนีป้ระเทศไทยยงัมีแนวโน้มท่ีจะเป็นสงัคมผู้สงูอาย ุในปี พ.ศ. 2548 มีผู้สงูอายอุยู่เพียง  6 
ล้านคน แต่เม่ือถึงปี พ.ศ. 2578 จ านวนผู้สูงอายจุะเพิ่มขึน้เป็น 16 ล้านคน เพิ่มขึน้ 3 เท่าตวัในเวลาเพียง 
30 ปีเท่านัน้ หลงัจากปี พ.ศ. 2564 ประเทศไทยจะมีผู้สูงอายุมากกว่าเด็กเพิ่มขึน้เร่ือยๆ ปรากฏการณ์ท่ีมี
ผู้สงูอายมุากกวา่เด็กเช่นนีจ้ะไมส่ามารถย้อนกลบัได้อีก ดงัเช่น เหตกุารณ์ท่ีประเทศพฒันาแล้วเคยประสบ
ปัญหา ดงันัน้รัฐบาล และหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องจะต้องจดัเตรียมการให้บริการด้านสุขภาพให้เพียงพอต่อ
ความต้องการในอนาคต 

จากเหตุผลดงักล่าว จึงท าให้ผู้ วิจยัมีความสนใจท่ีจะศึกษาปัจจยัการรับรู้คุณภาพการให้บริการ       
ว่าปัจจยัใดเป็นปัจจยัส าคญัท่ีมีผลต่อการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน โดยผู้ วิจยัได้น าโมเดล
ของ Brown and Swartz (1989)  Woodside, Frey, and Daly (1989) และ Parasuraman, Zeithamal, 
and Berry (1991) มาบูรณาการร่วมกัน ซึ่งผลการวิจัยนี  ้จะท าให้ผู้ บ ริหารโรงพยาบาล สมาคม
โรงพยาบาลเอกชน กระทรวงสาธารณสขุ สามารถน าผลการวิจยัมาเป็นแนวทางในการพฒันาคณุภาพการ
ให้บริการในโรงพยาบาลเอกชน เพ่ือการรองรับสงัคมผู้สูงอาย ุและรองรับการให้บริการชาวตา่งประเทศใน
อนาคต ท่ีจะท าให้ประเทศไทยเป็นศนูย์กลางทางการแพทย์ในกลุม่ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพ่ือส ารวจปัจจยัการรับรู้คณุภาพการให้บริการท่ีมีผลต่อการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาล
เอกชน 
 2. เพ่ือวิเคราะห์การรับรู้คณุภาพการให้บริการกบัการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน 

3. เพ่ือพฒันารูปแบบคณุภาพการให้บริการท่ีมีอิทธิพลตอ่การตดัสินใจใช้บริการ 
ในโรงพยาบาลเอกชน    
 
ขอบเขตของการวิจัย 

1. ขอบเขตด้านเนือ้หา (Content) การวิจยัในครัง้นีเ้ป็นการศกึษาการรับรู้คุณภาพการให้บริการ
ในโรงพยาบาลเอกชน 2 ด้าน ได้แก่ (1) ด้านการรับรู้คุณภาพการบริการทางการแพทย์ (Brown and 
Swartz, 1989) ประกอบด้วย การบริการทางการแพทย์ การบริการของพยาบาล และการบริการวินิจฉัย (2) 
ด้านการรับรู้คุณภาพการให้บริการการต้อนรับ (Woodside, Frey, and Daly, 1989) ประกอบด้วย 
พนกังานโรงพยาบาล และสถานท่ี การเข้าพกัในโรงพยาบาลเอกชน การบริการด้านอาหารผู้ ป่วย การดแูล
ท าความสะอาดห้องพัก และการบริการในการช าระเงิน (3) ด้านการวัดการรับรู้คุณภาพ ประกอบด้วย 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Woodside%20AG%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10304174
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Frey%20LL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10304174
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Daly%20RT%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10304174
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ความเป็นรูปธรรม (Tangibility) ความน่าเช่ือถือ (Reliability) การเอาใจใส่  (Empathy) ความเช่ือมั่น
ไว้วางใจได้ (Assurance) และความสามารถในการให้บริการ (Responsiveness) (Zeithaml, Berry, and 
Parasuraman, 1988) 

2. ขอบเขตด้านระยะเวลา (Timing) ผู้ วิจัยท าการเก็บรวบรวมตัวอย่างในวันจันทร์ถึงวันศุกร์ 
ตัง้แตเ่วลา 8.00 น. ถึง 17.00 น. โดยเก็บข้อมลูในเดือนสิงหาคมและเดือนกนัยายน พ.ศ. 2556   

3. ขอบเขตด้านสถานท่ี (Place) สถานท่ีท่ีใช้ในการศกึษาวิจยัครัง้นี ้คือ โรงพยาบาลเอกชนท่ีจด
ทะเบียนในตลาดหลกัทรัพย์แห่งประเทศไทย จ านวน 6 แห่งได้แก่ โรงพยาบาลเอกชล (AHC) โรงพยาบาล
กรุงธน (KDH) โรงพยาบาลมหาชยั (M-CHAI) โรงพยาบาลรามค าแหง (RAM) โรงพยาบาลสมิตเวช (SVH) 
และโรงพยาบาลวิภาวดี (VIBHA)   
 
วิธีด าเนินการวิจัย 

1. ประชากร คือ ผู้ ใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนท่ีจดทะเบียนในตลาดหลักทรัพย์แห่งประเทศ
ไทย จ านวน 6 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลเอกชล (AHC) โรงพยาบาลกรุงธน (KDH) โรงพยาบาลมหาชัย       
(M-CHAI) โรงพยาบาลรามค าแหง (RAM) โรงพยาบาลสมิตเวช (SVH) และโรงพยาบาลวิภาวดี (VIBHA)  

2. กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ ป่วยท่ีนอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาลเอกชนท่ีจดทะเบียนในตลาด 
หลักทรัพย์แห่งประเทศไทย จ านวน 384 คน จากสูตรค านวณแบบไม่ทราบจ านวนประชากร (Cochran, 
1953) ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 95% แตผู่้วิจยัเก็บตวัอยา่งด้วยจ านวนท่ีมากกวา่คือ 400 ตวัอยา่ง  

3. การสุม่ตวัอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยมุ่งเน้นเฉพาะกลุม่ตวัอย่างท่ีเป็นผู้ ป่วย
ท่ีนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลเอกชน จ านวน 6 แหง่  

4. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถาม ซึ่งมีทัง้หมด 4 ส่วน มีตัวแปรท่ีใช้ในการศึกษา
ทัง้หมด 14 ตวัแปร แสดงดงัตารางท่ี 1 
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ตารางท่ี 1  ตวัแปรท่ีใช้ในการวิจยั 
 

ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม 
การรับรู้คุณภาพด้านการบริการทางการแพทย์ (X1), การรับรู้คุณภาพ
ด้านการบริการพยาบาล (X2), การรับรู้คุณภาพด้านการวินิจฉัย (X3), 
การรับรู้คุณภาพด้านพนกังาน รพ. และสถานที่ (X4), การรับรู้คณุภาพ
การเข้าพักในโรงพยาบาลเอกชน (X5), การรับรู้คุณภาพบริการด้าน
อาหาร (X6), การรับรู้คณุภาพบริการด้านห้องพกัและการดแูลท าความ
สะอาด (X7), การรับรู้คุณภาพการบริการในการช าระเงิน (X8), เพศ 
(X9), อายุ (X10), อาชีพ (X11), ระดับการศึกษา (X12), รายได้ต่อเดือน 
(X13) 

การตดัสนิใจใช้บริการ (Y1) 

 
5. สถิติ ท่ี ใช้ในการวิจัย คือ สถิติ เชิงพรรณนา (Descriptive statistics) จากค่าสถิติ ร้อยละ 

(Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) สถิติท่ีใช้หาคณุภาพ
ของแบบสอบถาม ใช้วิธีสมัประสิทธ์ิแอลฟ่า (  - Coefficient) ของครอนบคั (Cronbach) ผลการทดสอบ
ความเช่ือมัน่   = 0.908 การวิเคราะห์การรับรู้คณุภาพการให้บริการกับปัจจยัการตดัสินใจรับบริการใน
โรงพยาบาลเอกชน ใช้การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (One-Way ANOVA) ซึ่งก าหนดระดบัความ
เช่ือมั่นท่ีมีค่านัยส าคัญท่ีน้อยกว่า 0.05 และการสร้างสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพหุ (Multiple Linear 
Regression) ของการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนด้วยวิธี Stepwise  
 
ผลการวิจัย 

1. การส ารวจปัจจยัการรับรู้คณุภาพการให้บริการท่ีมีผลต่อการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาล
เอกชน ในด้านการบริการทางการแพทย์ ด้านการบริการพยาบาล ด้านการวินิจฉัยโรค ด้านพนกังาน  และ
สถานท่ี ด้านการเข้าพักในโรงพยาบาลเอกชน ด้านอาหารผู้ ป่วย ด้านการดูแลท าความสะอาดห้องพัก
ผู้ ป่วย และด้านการช าระเงิน จากภาพท่ี 2 
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 ภาพท่ี 2  คา่เฉล่ียปัจจยัท่ีมีผลตอ่การตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน 
 

2. การวิเคราะห์ปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการกับการตัดสินใจใช้บริการในโรงพยาบาล
เอกชน ใช้วิธีวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (One-Way ANOVA) ซึ่งก าหนดระดบัความเช่ือมัน่ท่ีมีค่า
นัยส าคัญ ท่ีน้อยกว่า 0.05 พบว่า ปัจจัยท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน 
ประกอบด้วย 8 ปัจจยั ซึง่ผลการทดสอบแสดงไว้ในตารางท่ี 2 

 
ตารางท่ี 2 วิเคราะห์ปัจจยัการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน  

 

Factor F Significant Result 
การบริการทางการแพทย์ 78.748 .000 Accept 
การบริการของพยาบาล 88.741 .000 Accept 
การบริการวินิจฉยัโรค 51.033 .000 Accept 
การบริการของพนกังาน และด้านสถานท่ี 188.780 .000 Accept 
การเข้าพกัในโรงพยาบาลเอกชน 90.847 .000 Accept 
การบริการด้านอาหารผู้ ป่วย 25.604 .000 Accept 
การดแูลท าความสะอาดห้องพกัผู้ ป่วย 122.693 .000 Accept 
การบริการในการช าระเงิน 109.652 .000 Accept 

 
3. การพฒันารูปแบบคณุภาพการให้บริการท่ีมีอิทธิพลต่อการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาล

เอกชน จากการสร้างสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพห ุ(Multiple linear regression) ด้วยวิธี Stepwise ปัจจยั
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ส าคญัท่ีมีอิทธิพลตอ่การตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน มีความสอดคล้องกบัข้อมลูเชิงประจกัษ์ 
และความสามารถในการพยากรณ์ได้ระดบัดี ทัง้นีมี้คา่สหสมัพนัธ์พหคุณูก าลงัสอง (R2) เทา่กบั 0.658 หรือ
คดิเป็นร้อยละ 65.8 สามารถเขียนในรูปสมการพยากรณ์ ได้ดงันี ้ 

 

ŷ = -.645+.308(X4)+.231(X8)+.169(X7)+.144(X1)+.144(X5)+.108(X6) ; R2 = 0.658 
 
ตารางท่ี 3  ตารางแสดงคา่สมัประสิทธ์ิสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพหดุ้วยวิธี Stepwise 
 

Model Std.
B Error Beta Z-order Partial Part Toleran VIF

(Constant) -.645 .172 -3.744 .000
x4-พนักงาน รพ. และสถานท่ี .308 .045 .302 6.850 .000 .690 .327 .202 .447 2.235
x8-การบริการในการช าระเงิน .231 .041 .228 5.656 .000 .661 .274 .167 .533 1.876
x7-ห้องพกัและการดูแลท าความสะอาด .169 .035 .185 4.831 .000 .616 .237 .142 .591 1.693
x1-การให้บริการทางการแพทย์ .144 .039 .132 3.723 .000 .526 .185 .110 .694 1.442
x5-การเขา้พกัในโรงพยาบาล .144 .044 .135 3.256 .001 .619 .162 .096 .508 1.969
x6-การบริการดา้นอาหาร .108 .035 .099 3.076 .002 .326 .153 .091 .844 1.185

a. Dependent Variable: y-ตดัสินใจใช้บริการ

Unstandardized 
t Sig.

Correlations

Collinearity 

Statistics

 
 
อภปิรายผล 

1. ข้อมลูสว่นบคุคลของผู้ใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนพบวา่ กลุม่ตวัอยา่งสว่นใหญ่เป็นเพศชาย
มากกว่าเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 59.20 และ 40.8 ตามล าดับ มีอายุ 36 - 45 ปี คิดเป็นร้อยละ 45.6 
ประกอบอาชีพกิจการสว่นตวั คิดเป็นร้อยละ 27.5 มีการศกึษาระดบัปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 45.2 และมี
รายได้ตอ่เดือนระหวา่ง 30,001 - 40,000 บาท คดิเป็นร้อยละ 41.6 

2. ผลการวิเคราะห์คา่เฉล่ียปัจจยัท่ีมีผลต่อการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนมากท่ีสุด 
คือ พนกังานโรงพยาบาล และสถานท่ี ( x = 4.18) รองลงมาได้แก่ การดแูลท าความสะอาดห้องพกัผู้ ป่วย             
( x = 4.17) การบริการวินิจฉัยโรค ( x = 3.93) การเข้าพักในโรงพยาบาลเอกชน ( x = 3.88) การบริการ
ของแพทย์ ( x = 3.83) การบริการในการช าระเงิน ( x = 3.73) การบริการด้านอาหารผู้ ป่วย ( x = 3.58) 
และน้อยท่ีสุด คือ การบริการของพยาบาล ( x = 3.53) อธิบายได้ว่า ผู้ ใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนให้
ความส าคญัด้านการต้อนรับมากกว่าด้านบริการทางการแพทย์ เน่ืองจากมีก าหนดคณุภาพมาตรฐานทาง
การแพทย์จากแพทยสภาท่ีให้การรักษาผู้ ป่วยมีคณุภาพมาตรฐานเดียวกนัทัว่ประเทศ 
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3. วิเคราะห์ปัจจยัการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนพบว่า การรับรู้คณุภาพการบริการ
ทางการแพทย์ การรับรู้คณุภาพการบริการของพยาบาล การรับรู้คณุภาพการบริการวินิจฉัยโรค การรับรู้
คณุภาพพนกังาน และด้านสถานท่ี การรับรู้คณุภาพการเข้าพกัในโรงพยาบาลเอกชน การรับรู้คณุภาพการ
บริการด้านอาหารผู้ ป่วย การรับรู้คณุภาพด้านการดแูลท าความสะอาดห้องพกัผู้ ป่วย และการรับรู้คณุภาพ
ด้านการบริการในการช าระเงิน มีผลตอ่การตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชนทัง้ 8 ปัจจยั 

4. การพฒันารูปแบบคณุภาพการให้บริการท่ีมีอิทธิพลต่อการตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาล
เอกชนจากการสร้างสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพหุวิธี Stepwise โดยน าตวัแปรอิสระเข้าสมการถดถอย   
เชิงเส้นแบบพหุทัง้ 8 ตวัแปร พบว่า มีตวัแปรอิสระ 6 ตวัแปรเข้าสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพหุ ได้แก่ (1)      
การรับรู้คณุภาพพนกังาน และด้านสถานท่ี (2) การรับรู้คณุภาพด้านการบริการในการช าระเงิน (3) การรับรู้
คณุภาพด้านการดแูลท าความสะอาดห้องพกัผู้ ป่วย (4) การรับรู้คณุภาพการบริการทางการแพทย์ (5) การ
รับรู้คณุภาพการเข้าพกัในโรงพยาบาลเอกชน (6) การรับรู้คณุภาพการบริการด้านอาหารผู้ ป่วยตามล าดบั 
ซึ่งสมการถดถอยเชิงเส้นแบบพหุท่ีได้สามารถร่วมกันอธิบายความผนัแปรของการตดัสินใจใช้บริการได้      
ร้อยละ 65.8 และมีค่าความแปรปรวนเท่ากับ 0.3 โดยสามารถเขียนเป็นรูปแบบคณุภาพการให้บริการใน
โรงพยาบาลเอกชน ดงัแสดงในภาพท่ี 3  
 

Perceived Service 
Quality

Hospital Medical 
Services

Physician

Nursing

Diagnostic

Hospital Hospitality 
Services

Employees

Room

Admission

Discharge

Food

DECISION

Effect

Not Effect

Independent variables Dependent variables  
 

ภาพท่ี 3  รูปแบบคณุภาพการให้บริการท่ีมีอิทธิพลตอ่การตดัสินใจใช้บริการในโรงพยาบาลเอกชน 
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รูปแบบคุณภาพการให้บริการในโรงพยาบาลเอกชนสามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนา
คณุภาพการให้บริการกบักลุม่เปา้หมาย ในบริบทดงัตอ่ไปนี ้ 

1. ผู้ประกอบการโรงพยาบาล สามารถน ารูปแบบของปัจจยัการรับรู้คณุภาพการให้บริการท่ีผลตอ่
การตัดสินใจใช้บริการมาพิจารณาจัดการระบบโครงสร้างการบริหารโรงพยาบาล การสนับสนุนระบบ
บริหารคณุภาพ การจดัสรรทรัพยากรทางการแพทย์ได้อยา่งเหมาะสมกบัศกัยภาพท่ีแท้จริง  

2. ผู้บริหารโรงพยาบาล สมาคมโรงพยาบาลเอกชน กระทรวงสาธารณสุข สามารถน าผลการวิจยั
มาเป็นข้อมูลในการพัฒนาคุณภาพการให้บริการ โดยเฉพาะปัจจัยด้านการต้อนรับ ได้แก่ คุณภาพ
พนกังาน และด้านสถานท่ี คณุภาพด้านการบริการในการช าระเงิน คณุภาพด้านการดแูลท าความสะอาด
ห้องพักผู้ ป่วย การเข้าพักในโรงพยาบาลเอกชน และคุณภาพการบริการด้านอาหารผู้ ป่วย  ท่ีควรจัดท า
แผนการพฒันาคณุภาพอย่างตอ่เน่ือง เพราะเป็นปัจจยัส าคญัท่ีมีอิทธิพลตอ่การตดัสินใจใช้บริการในสถาน
บริการสขุภาพ 

 
ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยต่อไป 

 1. การศกึษาครัง้นี ้เป็นการศกึษาเฉพาะผู้ ป่วยท่ีพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลเอกชนท่ีจดทะเบียนใน
ตลาดหลักทรัพย์แห่งประเทศไทย จ านวน 6 แห่งเท่านัน้ ในการศึกษาครัง้ต่อไปควรจะศึกษาผู้ ป่วยท่ีพัก
รักษาตวัในโรงพยาบาลเอกชนแหง่อ่ืน ๆหรือศกึษาผู้ ป่วยท่ีพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลเอกชนในตา่งจงัหวดั 
เพ่ือให้ได้ข้อมูลท่ีครอบคลมุ และเป็นแนวทางในการพฒันาคณุภาพการให้บริการให้ตรงตอ่ความต้องการ
ของผู้ใช้บริการ 

 2. การศกึษาครัง้ตอ่ไป ควรศกึษาถึงแนวทางในการวางแผน หรือการก าหนดกลยทุธ์ทางการตลาด 
เพ่ือจะได้ทราบถึงจุดอ่อน จุดแข็งของโรงพยาบาลเอกชน เพ่ือท่ีจะได้น าข้อมูลจากการศึกษามาป รับปรุง
แก้ไขจดุออ่น และเสริม จดุแข็งของโรงพยาบาลเอกชนตอ่ไป 
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