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บทคัดย่อ 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย คือ (1) เพื่อศึกษาคุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด นวัตกรรมทางการตลาด และการด าเนินงาน
ของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย (2) เพื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์เชิงสาเหตุทางตรงและทางอ้อมของคุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้น
ตลาด นวัตกรรมทางการตลาดที่มีผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย ประชากร ได้แก่ เจ้าหน้าที่บริหารโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทย จ านวน 207 ตัวอย่าง การศึกษาครั้งนี้ใช้แบบสอบถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับตามแนวของไลเคิร์ท 
จ านวน 64 ข้อ เป็นเครื่องมือเก็บข้อมูล สถิติที่ใช้วิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ส่วนสถิติที่ทดสอบสมมติฐาน ได้แก่ การวิเคราะห์เส้นทางอิทธิพล (Path Analysis) และการวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง (Structural 
Equation Modeling: SEM)  

ผลการวิจัยพบว่า (1) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นผู้บริหารโรงพยาบาลเอกชนขนาดเล็กที่มีเตียงผู้ป่วย 10 - 100 เตียง และเป็น
โรงพยาบาลประเภทรักษาโรคทั่วไป (2) ปัจจัยคุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด และนวัตกรรมทางการตลาดมีผลทางตรงและ
ทางอ้อมต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน และ (3) โมเดลความสัมพันธ์เชิงสาเหตุที่พัฒนาขึ้นจากการวิจัยมีความเหมาะสม 
เนื่องจากมีความสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ และแต่ละองค์ประกอบของโมเดลมีความเที่ยงตรง มีความสามารถในการพยากรณ์ได้
ระดับดีและเป็นที่ยอมรับได้ 

 

ค าส าคัญ:  คุณภาพบริการโดยรวม, การมุ่งเน้นตลาด, นวัตกรรมทางการตลาด, การด าเนินงาน, โรงพยาบาลเอกชน 
 

ABSTRACT 
 

The purpose of this research was (1) to study total service quality, market orientation, marketing innovation and 
performance of private hospitals. (2) to analyze the causal direct and indirect relationship of total service quality, market 
orientation, Marketing innovation towards performance of private hospitals. Samples consisted of executive officers of 
private hospitals in Thailand. Sampling was done of 207 people. The anonymous questionnaires of sixty-four items of five-
point Likert scale. The data received were calculated and analyzed using descriptive statistics (frequency, percentage, mean 
and standard deviation). The path analysis was used to test the hypotheses. The Structural equation modeling: SEM was 
used to test performance of private hospitals model 

The results of the study showed that (1) most samples are manager of small private hospital size with 10 - 100 
beds and private hospitals of treatment of common diseases (2) total service quality, market orientation and marketing 
innovation direct and indirect to performance of private hospitals. The causal model developed is appropriate. Because 
they are consistent with the empirical data. Elements of the model are accurate (Validity) and have the ability to predict 
and are an acceptable level. 
Keywords:  Total Service Quality, Market Orientation, Marketing Innovation, Performance, Private Hospitals 
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บทน า 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับท่ี 11 

พ.ศ. 2555 - พ.ศ. 2559 ได้ก าหนดยุทธศาสตร์ด้ าน
สาธารณสุขไว้ว่า “การพัฒนาระบบบริการสาธารณสุขให้มี
คุณภาพอย่างทั่วถึง เป็นยุทธศาสตร์หลักในการพัฒนาประเทศ
ในด้านสาธารณสุข” ปัจจุบันโรงพยาบาลเอกชนมีจ านวน
ทั้งสิ้น 321 แห่ง จ านวนเตียงรวม 33,698 เตียง เพิ่มขึ้น ร้อย
ละ 0.93 และร้อยละ 0.27 ตามล าดับ เมื่อเทียบกับปี 2556 
โดยตั้งอยู่ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร จ านวน 100 แห่ง และมี
เตียงผู้ป่วย 13,853 เตียงซึ่งถือเป็นสัดส่วนร้อยละ 30.67 และ 
ร้อยละ 41.11 ของจ านวนทั่วประเทศตามล าดับ [1] ซึ่ง
สะท้อนให้เห็นว่าธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนส่วนใหญ่ยังคง
กระจุกตัวในกรุงเทพมหานครเป็นหลัก ซึ่งท าให้สถานการณ์
การแข่งขันของธุรกิจมีแนวโน้มรนุแรงมากขึ้น  เพราะนอกจาก
คู่แข่งโดยตรงจากธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนด้วยกันเองแล้ว ยัง
ต้องเผชิญกับคู่แข่งทางอ้อม คือ โรงพยาบาลภาครัฐที่ปัจจุบัน
มีจ านวนกว่า 975 แห่งทั่วประเทศ ซึ่งบางแห่งได้พัฒนาและ
ปรับปรุงการบริการให้มีความสะดวกและมีคุณภาพมากขึน้ 

จากจ านวนผู้ป่วยทั้งหมดที่มาใช้บริการที่โรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทยในปี พ.ศ. 2556 มีจ านวนทั้งสิ้น 46.3 
ล้านราย เป็นผู้ป่วยนอก 44.1 ล้านราย หรือร้อยละ 95.3 ที่
เหลือเป็นผู้ป่วยใน 2.2 ล้านรายหรือร้อยละ 4.7 ของจ านวน
ผู้ป่วยทั้งสิ้น ส่วนนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติที่เข้ามาใช้บริการที่
โรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยนั้น มีจ านวนมากขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง ซึ่งประเทศไทยยังคงเป็นแหล่งที่ผู้ป่วยชาวต่างชาติ
เลือกมารักษาพยาบาลเป็นอันดับต้น ๆด้วยปัจจัยจากราคา
ค่าใช้จ่ายในการบริการที่ถูกกว่า ประกอบกับมาตรฐานการ
ประกอบการที่มีความน่าเช่ือถือตามหลักมาตรฐานสากล และ
คุณภาพที่สามารถแข่งขันได้กับประเทศเพื่อนบ้าน และมีแหล่ง
ท่องเที่ยวที่เป็นที่นิยมของชาวต่างชาติ ซึ่งท าให้การท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ (Medical tourism) มีการเติบโตอย่างต่อเนื่อง จาก
จ านวนผู้ป่วยชาวต่างชาติที่เข้ามารับบริการในโรงพยาบาล
เอกชนในปี พ.ศ. 2556 มีจ านวนประมาณ 3 ล้านราย ในจ านวน
นี้ เป็นผู้มารับบริการที่เป็นผู้ป่วยนอกร้อยละ 95.2 และผู้มารับ
บริการเป็นผู้ป่วยในร้อยละ 4.8 [2] 

ดังนั้นผู้วิจัยมีความสนใจที่จะท าการศึกษาเรื่อง 
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนใน
ประเทศไทย เพื่อให้เกิดประโยชน์ต่อการพัฒนาคุณภาพการ
ให้บริการในด้านต่างๆ รวมถึงน าผลการศึกษาครั้งนี้ ไป
ประยุกต์ใช้ในการก าหนดแผนทางการตลาด และการโฆษณา
ประชาสัมพันธ์ เพื่อสร้างความได้เปรียบทางการแข่งขันกับ
โรงพยาบาลต่างประเทศ และรองรับการให้บริการชาว
ต่างประเทศ เพื่อท่ีจะท าให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางทาง
การแพทย์ในกลุ่มประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนต่อไป 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื่อศึกษาคุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้น

ตลาด นวัตกรรมทางการตลาด และการด าเนินงานของ
โรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย 

2. เพื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์เชิงสาเหตุทางตรง
และทางอ้อมของคุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด 
นวัตกรรมทางการตลาดที่มีผลต่อการด าเนินงานของ
โรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย 
 

ทบทวนวรรณกรรม 
แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพบริการโดยรวม   
(Total service quality)  

คุณภาพ เป็นค าที่มาจากภาษาฝรั่งเศสที่เรียกว่า 
qualite ซึ่งมีมาจากค าในภาษาลาตินว่า qualitatem จากราก
ศัพท์ qualitas และจาก quails ที่แปลว่าใครหรืออย่างไร 
(Who, How) หรืออีกแนวคิดหนึ่งมาจากภาษากรีซที่เพลโต 
(Plato) นักปราชญ์ชาวกรีซใช้คือ TTOIOTNS [3] โดยคุณภาพ
ที่มาจากภาษาละติน หมายถึง ของดี ของแพง ของหายาก ซึ่ง
วิวัฒนาการแนวคิดเกี่ยวกับการสร้างคุณภาพจะเกิดจาก 1) 
การตรวจสอบ (Inspection) 2) การควบคุมคุณภาพ (Quality 
control) 3) ค่ามาตรฐาน (Military standards) 4) การประกัน
คุณภาพ (Quality assurance: ISO9000) และ 5) การบริหาร
คุณภาพแบบเบ็ดเสร็จ (Total quality management) ในปี 
ค.ศ. 1940 วิเลี่ยม เอ็ดเวิร์ด เดมมิ่ง (William Edwards 
Deming) ได้น าเทคนิคการสุ่มตัวอย่างทางสถิติมาประยุกต์ใช้
เกี่ยวกับการสร้างคุณภาพในองค์กรและได้เขียนหนังสือเรื่อง 
Quality, Productivity and competitive position ในปี ค.ศ. 
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1961 อาร์มัน ไฟเกนบาม (Armand Fegenbaum) ได้คิดค้น 
Cost of quality ในปี ค.ศ. 1979 ฟิลลิป ครอสบี (Philip 
Crosby) ได้เขียนหนังสือเรื่อง Quality without tears: The 
art of hassle-free management และในปี ค.ศ. 1987 สภา
คองเกรส ประเทศสหรัฐอเมริกา ได้จัดตั้งรางวัลคุณภาพ
แห่งชาติ มัลคอมบัลดริดจ์ (The Malcolm Baldrige 
National Quality Award : MBNQA) ต่อมาองค์กรทั่วโลกได้
ใช้รูปแบบเกณฑ์รางวัลคุณภาพแบบบัลดริดจ์ (MBNQA) เป็น
เกณฑ์การวัดคุณภาพภายในองค์กรและเป็นที่นิยมใช้กันทั่ว
โลกซึ่งมี 7 องค์ประกอบส าคัญ คือ 1) ภาวะผู้น าผู้บริหาร 2) 
การวางแผนกลยุทธ์ 3) การมุ่งเน้นของลูกค้า 4) ระบบ
สารสนเทศ 5) การจัดการทรัพยากรมนุษย์ 6) การจัดการ
กระบวนการ และ 7) ผลการด าเนินงานทางธุรกิจ (Economic 
Intelligence Center, 2012)  
 

แนวคิดการมุ่งเน้นตลาด  
(Market orientation)  

Slater & Narver (1995) [4] ได้ให้ความหมาย
การมุ่งเน้นตลาดว่าการเก็บข้อมูลทางการตลาด การ
เผยแพร่ข้อมูลทางการตลาด และการตอบสนองต่อตลาด 
เป็นปัจจัยส าคัญที่มีผลต่อการด าเนินงานโดยตรง โดยมีตัว
แปรส าคัญ ได้แก่  (1) การเก็บข้อมูลทางการตลาด 
ประกอบไปด้วย การท าวิจัยทางการตลาด มีการสอบถาม
แพทย์พนักงานของโรงพยาบาลบริษัทประกันภัยและ
ผู้ใช้บริการ และมีการสอบถามคุณภาพการให้บริการที่
ผ่าน (2) การเผยแพร่ข้อมูลทางการตลาด ประกอบไปด้วย 
การเผยแพร่จ านวนสถิติที่มารักษาพยาบาล การเผยแพร่
แผนพัฒนาคุณภาพการให้บริการ และการเผยแพร่
เครื่องมือแพทย์และกระบวนการรักษาใหม่  ๆอย่าง
สม่ าเสมอ (3) การตอบสนองของตลาดต่อคุณภาพการ
บริการ ประกอบไปด้วย ความรวดเร็วในการพัฒนาการ
รักษาโรคใหม่ การตรวจสอบค่าบริการที่สูงอย่างผิดปกติ 
และการให้ความส าคัญต่อข้อร้องเรียนของผู้ใช้บริการ 

Cheng-Hua Wanga, Kuan-YuChenb & Shiu-
ChunChena (2012) [5] ได้กล่าวว่าการมุ่งเน้นตลาดถือ
เป็นการสื่อสารข้อมูลการให้บริการที่มีคุณภาพต่อตลาด

ภายนอกท่ีมีผลต่อการด าเนินงานโดยตรง ที่มีปัจจัยส าคัญ 
ได้แก่ (1) เก็บข้อมูลทางการตลาด (2) การเผยแพร่ข้อมูล
ทางการตลาด และ (3) การตอบสนองของโรงพยาบาล 
 

แนวคิดนวัตกรรมทางการตลาด  
(Marketing innovation)  

Marı´ a Leticia Santos-Vijandea & Luis 
Ignacio A ´ lvarez-Gonza´ lez. (2007) [6] ได้กล่าวไว้
ว่านวัตกรรมทางการตลาดเป็นตัวแปรส าคัญในการศึกษา
และการท านายการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนใน
อนาคต กระแสแห่งความคิดซึ่งมีบทบาทอย่างมากต่อ
การตลาด ปัจจุบันได้กล่าวถึงหลายแนวความคิดที่เกี่ยวกับ
นวัตกรรม และเช่ือว่านวัตกรรมเป็นปรากฏการณ์ทาง
ความคิดที่มุ่งหมายสร้างสรรค์สิ่งใหม่ ๆ ที่ถือเป็นกลยุทธ์
ของโรงพยาบาลเอกชนในการสร้างความได้เปรียบในการ
แข่งขันทางการตลาด และ Kevin Zheng Zhou, Gerald 
Yong Gaoa, Zhilin Yangb & Nan Zhou., 2005) [7] 
ได้แบ่งนวัตกรรมออกเป็น 1) นวัตกรรมผลิตภัณฑ์ 
(Product innovation) ประกอบไปด้วย การน าเครื่องมือ
แพทย์รุ่นใหม่มาใช้ในการให้บริการ การน าระบบออนไลน์
มาให้บริการกับผู้ใช้บริการ 2) นวัตกรรมกระบวนการ 
(Process innovation) ประกอบไปด้วย การพัฒนา
กระบวนการการให้บริการ การออกแบบกระบวนการการ
ให้บริการที่หลายหลาก 3)  นวัตกรรมการจัดการ 
(Management innovation) ประกอบไปด้วย มีการ
พัฒนาการจัดการการให้บริการใหม่ ๆอยู่ตลอดเวลา และ
มีการออกแบบการจัดการการให้บริการที่หลายหลาก 
 

แนวคิดการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน 
(Performance of private hospitals)  

การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนที่ดี ส่วน
ใหญ่จะมาจากการให้บริการที่มีคุณภาพเป็นส่วนใหญ่ 
เพราะถ้าให้บริการที่ไม่มีคุณภาพ ย่อมท าให้ผู้รับบริการไม่
กลับมาใช้บริการอีก ซึ่งจะส่งผลต่อการด าเนินงานของ
โรงพยาบาลเอกชนให้ตกต่ าลง [8] การด าเนินงานของ
โรงพยาบาลเอกชนจะเป็นตัวพยากรณ์หรือตัวท านายการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกในอนาคตได้เช่นเดียวกัน 
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ซึ่ งมีตัววัดการด า เนินงานอยู่  2  ส่วน คือ  ส่ วนที่  1 
ความสามารถทางการเงิน (Financial performance) 
วัดผลในด้านการตอบแทนในการลงทุน และก าไรของ
โรงพยาบาลเอกชน ส่ วนที่  2  ความพึ งพอใจของ
ผู้รับบริการ (Customer satisfaction) วัดผลในด้านการ
รับบริการแล้วเกิดความพึงพอใจในด้านการรับการ
รักษาพยาบาลแล้ว มีอาการดีขึ้นหรือหายจากการเจ็บป่วย 
อัตราการเสียชีวิตลดลง 
 

งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
Lx Li (1997) [9] ได้วิจัยเรื่อง Relationships 

between Determinants of Hospital Quality 
Management and Service Quality Performance มี
วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยของการ
จัดการคุณภาพของโรงพยาบาล โดยส ารวจกลุ่มตัวอย่าง
จากผู้บริหารโรงพยาบาลทั้งภาครัฐและภาคเอกชนใน 3 
เขตพื้นท่ี ซึ่งผลการวิจัยพบว่า ภาวะผู้น าผู้บริหารมีอิทธิพล
ทางอ้อม และการจัดการองค์กร ระบบสารสนเทศ และ
การพัฒนาบุคลากรมีอิทธิทางตรงต่อคุณภาพการ
ด าเนินงานการบริการที่มีคุณภาพของโรงพยาบาลเอกชน 

P.S. Raju & S.C. Lonial (2002) [10] ได้วิจัย
เรื่อง The impact of service quality and marketing 
on financial performance in the hospital industry: 
an empirical examination พบว่า การมุ่งเน้นคุณภาพ
ส่งผลต่อการมุ่งเน้นตลาด และมีอิทธิพลทางอ้อมต่อการ
ด า เนินงานการบริการที่มี คุณภาพในอุตสาหกรรม
โรงพยาบาลเอกชน  

สมมติฐานในการวิจัย 
สมมติฐานที่ 1:  คุณภาพบริการโดยรวมมีผลต่อ

การมุ่งเน้นตลาด 
สมมติฐานที่ 2:  คุณภาพบริการโดยรวมมีผลต่อ

นวัตกรรมทางการตลาด 
สมมติฐานที่ 3:  คุณภาพบริการโดยรวมมีผลต่อ

การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน 
สมมติ ฐานที่  4 :   การมุ่ ง เน้นตลาดมี ผลต่ อ

นวัตกรรมทางการตลาดของโรงพยาบาลเอกชน 

สมมติฐานที่  5:  การมุ่งเน้นตลาดมีผลต่อการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน 

สมมติฐานที่ 6:  นวัตกรรมทางการตลาดมีผลต่อ
การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน 
 

วิธีการวิจัย 
1. ผู้วิจัยส่งแบบสอบถามไปยังเจ้าหน้าที่บริหาร

โรงพยาบาลเอกชนเพื่อให้ตอบตามประเด็นค าถาม โดย 
ค านวณขนาดการเก็บข้อมูลตามเทคนิคการวิเคราะห์  
สถิติประเภทพหุตัวแปร ก าหนดขนาด 10 เท่าของตัวแปร
สังเกตได้ (Observed variables) [11] ในโมเดลการวิจัย 
ได้จ านวนผู้บริหารโรงพยาบาลเอกชนจ านวน 140 ราย 
แต่เพื่อความแม่นย าของข้อมูล ผู้วิจัยจึงเก็บข้อมูลจาก
ประชากรทั้งหมด 207 ราย และผู้วิจัยได้รับแบบสอบถาม
กลับจากเจ้าหน้าที่บริหารโรงพยาบาลเอกชน จ านวน  
201 คน จากจ านวนประชากรทั้งหมด 207 คน คิดเป็น
ร้อยละ 97.10 โดยสามารถเก็บข้อมูลได้มากที่สุดจาก
โรงพยาบาลขนาดเล็ก ที่มีเตียงผู้ป่วย 10 - 100 เตียง ใน
ภาคกลาง จ านวน 110 แห่ง จากทั้งหมด 123 แห่ง คิด
เป็นร้อยละ 89.43 

2. การเก็บรวบรวมข้อมูลผู้วิจัยใช้การสุ่มแบบ
หลายขั้นตอน (Multi-Stage Random Sampling) โดย
ผู้วิจัยท าการสุ่มตัวอย่างแบบช้ันภูมิ (Stratified random 
sampling) ในสัดส่วนที่เท่ากันโดยจ าแนกตามขนาดของ
โรงพยาบาลเอกชน ขนาดเล็กที่มีเตียงผู้ป่วย 10 - 100 
เตียง ขนาดกลางที่มีเตียงผู้ป่วย 101 - 250 เตียง และ
ขนาดใหญ่ที่มีเตียงผู้ป่วยมากกว่า 250 เตียง แบ่งออกเป็น 
5 ภูมิภาค ได้แก่  ภาคกลาง ภาคตะวันออก ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคใต้และภาคเหนือ และท าการสุ่ม
ตัวอย่างเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling)  

3. การหาคุณภาพของเครื่องมือ ผู้วิจัยได้ท าการหา
ค่าความเที่ยงตรง (Validity) และความเช่ือถือได้ 
(Reliability) ของแบบสอบถาม การหาค่าความเที่ยงตรง 
โดยการทดสอบตามเทคนิค Index of item objective 
congruence (IOC) ผลการทดสอบคุณภาพเครื่องมือ
แบบสอบถามมีค่า IOC มากกว่า 0.60 ทุกข้อ ส าหรับการ
ท าความเช่ือมั่น ด้วยวิธี Alpha Coefficient ได้ความ
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เชื่อมั่นของแบบสอบถาม เท่ากับ 0.94 ค่าสัมประสิทธิ์ของ
ความเช่ือมั่น (Reliability Coefficient) ที่ค านวณได้ต้อง
มากกว่า 0.80 ซึ่งแสดงว่าเครื่องมือแบบสอบถามมีความ
น่าเชื่อถือสามารถน าไปใช้ในการศึกษาได้  

4. ระยะเวลาที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ 
เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2557 – เดือนธันวาคม พ.ศ. 2557 
 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ เพื่อให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ 

ผู้วิจัยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเครื่องมือในการ
เก็บรวบรวมข้อมลูเชิงปริมาณ ซึ่งเป็นเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
สร้างขึ้นจากการศึกษากรอบแนวคิด ทฤษฏี และผลงานวิจัยที่
เกี่ยวข้อง โดยแบ่งเป็นวิธีการที่ใช้ในการวิจัย ดังต่อไปนี ้

ผู้วิจัยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) ซึ่งสร้าง
ตามวัตถุประสงค์ และกรอบแนวคิดการวิจัยเป็นเครื่องมือ
ที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลการวิจัย โดยแบ่งออกเป็น 5 
ส่วน ดังนี ้

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ได้แก่ เพศ อายุ วุฒิการศึกษา 
การด ารงต าแหน่งปัจจุบัน ขนาดของโรงพยาบาลภูมิภาคที่ตั้ง
ของโรงพยาบาล และประเภทของโรงพยาบาล เป็นค าถาม
ปลายปิดแบบตรวจสอบรายการ (Check list) 

ส่วนที่ 2 คุณภาพบริการโดยรวม ได้แก่ ภาวะผู้น า
ผู้บริหาร การตอบสนองต่อลูกค้า ระบบสารสนเทศทาง
การตลาด การตลาดภายใน และกระบวนการการให้บริการ 
เป็นค าถามมาตราส่วนแบบ Likert Scale ชนิด 5 ระดับ 

ส่วนที่ 3 การมุ่งเน้นตลาด ได้แก่ การเก็บข้อมูล
ทางการตลาด การเผยแพร่ข่าวสารทางการตลาด และการ
ตอบสนองของตลาดต่อคุณภาพบริการ เป็นค าถามมาตรา
ส่วนแบบ Likert Scale ชนิด 5 ระดับ 

ส่วนที่ 4 นวัตกรรมทางการตลาด ได้แก่ ด้าน
สินค้าและบริการ ด้านกระบวนการ และด้านการจัดการ 
เป็นค าถามมาตราส่วนแบบ Likert Scale ชนิด 5 ระดับ 

ส่วนที่ 5 การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน ได้แก่ 
ความสามารถทางการเงิน และความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ 
เป็นค าถามมาตราส่วนแบบ Likert Scale ชนิด 5 ระดับ 
 
 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของโรงพยาบาลเอกชน 

พบว่า ข้อมูลทั่วไปของเจ้าหน้าที่บริหารโรงพยาบาล
เอกชนท่ีเป็นสมาชิกสมาคมโรงพยาบาลเอกชน พบว่า  
ประชากรส่วนใหญ่เป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 65.70 
อายุ 56 - 60 ปี คิดเป็นร้อยละ 32.90 จบการศึกษาระดับ
ปริญญาโท คิดเป็นร้อยละ 46.52 ประชากรส่วนใหญ่
บริหารโรงพยาบาลขนาดเล็กที่มีเตียงผู้ป่วย 10 - 100 
เตียง คิดเป็นร้อยละ 53.62 รองลงมาบริหารโรงพยาบาล
ขนาดกลางที่มีเตียงผู้ป่วย 101 - 250 เตียง คิดเป็นร้อยละ 
36.71 บริหารโรงพยาบาลขนาดใหญ่ที่มี เตียงผู้ป่วย
มากกว่า 250 เตียง คิดเป็นร้อยละ 9.66 ตามล าดับ 
โรงพยาบาลเอกชนส่วนใหญ่ตั้งอยู่ในภาคกลาง คิดเป็น 
59.42 และโรงพยาบาลเอกชนส่วนใหญ่เป็นโรงพยาบาล
รักษาโรคทั่วไป คิดเป็นร้อยละ 89.68 

ตอนที่ 2 ผลการศึกษาคุณภาพบริการโดยรวม 
การมุ่ งเน้นตลาด นวัตกรรมทางการตลาด และการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย พบว่า 

2.1 คุณภาพบริการโดยรวมพบว่า ประชากรเห็น

ด้วยอยู่ในระดับมาก ได้แก่ ภาวะผู้น าผู้บริหาร (x̄ = 3.95) 

การตอบสนองต่อลูกค้า (x̄ = 3.84) ระบบสารสนเทศทาง

การตลาด (x̄ = 3.90) การตลาดภายใน (x̄ = 3.78) และ

กระบวนการการให้บริการ (x̄ = 3.85) 
2.2 การมุ่งเน้นตลาดพบว่า ประชากรเห็นด้วยใน

ระดับมาก ได้แก่ การเก็บข้อมูลทางการตลาด (x̄ = 3.90) 

การเผยแพร่ข่าวสารทางการตลาด (x̄ = 3.85) และเห็น
ด้วยในระดับปานกลาง ได้แก่ การตอบสนองของตลาดต่อ

คุณภาพบริการ (x̄ = 3.52) 
2.3 นวัตกรรมทางการตลาดพบว่า ประชากรเห็นด้วย

ในระดับมาก ได้แก่ ด้านสินค้าและบริการ (x̄ = 3.85) ด้าน

กระบวนการ (x̄ = 3.79) และด้านการจัดการ (x̄ = 3.70) 
2.4 การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนพบว่า 

ประชากรเห็นด้วยในระดับมาก ได้แก่ความสามารถทางการเงิน 

(x̄ = 3.95) และความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ (x̄ = 3.90) 
ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์เชิงสาเหตุ

ทางตรงและทางอ้อมของคุณภาพบริการโดยรวม การ
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มุ่งเน้นตลาด นวัตกรรมทางการตลาดที่มีผลต่อการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย  

3.1 การวิเคราะห์โมเดลสมการโครงสร้าง 
การทดสอบความสอดคล้องของโมเดลสมการ

โครงสร้างของคุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด 
นวัตกรรมทางการตลาดที่มีผลต่อการด าเนินงานของ
โรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย ตามสมมติฐานกับ
ข้อมูลเชิงประจักษ์พบว่า โมเดลมีความสอดคล้องกับข้อมูล
เชิงประจักษ์ โดยพิจารณาจากสถิติประเมินความกลมกลืน

ของตัวแบบกับข้อมูลเชิงประจักษ์  Chi-square = 
209.857, df = 101, P = 0.077, GFI = 0.998, AGFI = 
0.956, NFI = 0.987, IFI = 0.995, CFI = 0.930, RMR = 
0.024, RMSEA = 0.022 ดังแสดงในภาพที่ 1 

 
 
 
 
 

 
 

ภาพที่ 1 โมเดลสมการโครงสร้างของคุณภาพบริการโดยรวม การมุง่เน้นตลาด  
นวัตกรรมทางการตลาดที่มผีลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย 

  

3.2 ผลการทดสอบสมมติฐาน 
ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 1 คุณภาพบริการ

โดยรวมมีผลต่อการมุ่งเน้นตลาด พบว่า คุณภาพบริการ
โดยรวมมีผลทางตรงต่อการมุ่งเน้นตลาดของโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทยระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 (P < 
0.05) โดยมีความสัมพันธ์เป็นบวกให้ค่าสัมประสิทธิ์
เส้นทาง (Path Coefficient) = 0.96 นั่นคือ ถ้า
โรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยมีการน าคุณภาพบริการ
โดยรวมมาใช้มากขึ้นจะท าให้การมุ่งเน้นตลาดมากขึ้นด้วย 
สรุปได้ว่า คุณภาพบริการโดยรวมมีผลทางตรงต่อการ

มุ่งเน้นตลาดของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย จึง
ยอมรับสมมติฐานท่ีตั้งไว้ 

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2 คุณภาพบริการ
โดยรวมมีผลต่อนวัตกรรมทางการตลาด พบว่า คุณภาพ
บริการโดยรวมมีผลทางตรงต่อนวัตกรรมทางการตลาด
ของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยระดับนัยส าคัญทาง
สถิติ 0.05 (P < 0.05) โดยมีความสัมพันธ์เป็นบวกให้ค่า
สัมประสิทธิ์เส้นทาง (Path Coefficient) = 0.63 นั่นคือ 
ถ้าโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยมีการน าคุณภาพ
บริการโดยรวมมาใช้มากขึ้นแนวโน้มนวัตกรรมทาง
การตลาดจะมากขึ้น สรุปได้ว่า คุณภาพบริการโดยรวมมี

0.88 

  96 

0.69 

0.89*

0.97 0.63 

                
(Market orientation)
•                         (0.84*)
•                             

(0.62*)
•                           

      (0.79*)

                  
(Total Service quality)
•                           
•                            

      ) 
•                 (0.68*)
•                       

(0.87*)
•             (0.78*)
•                      (0.89*)

                   
(Marketing innovation)
•                (0.88*)
•          (0.91*)
•          (0.74*)

                              
 Performance of private 
hospitals 
•                     (0.98*)
•                           (0.94*)
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ผลทางตรงต่อนวัตกรรมทางการตลาดของโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทย จึงยอมรับสมมติฐานท่ีตั้งไว้ 

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 3 คุณภาพบริการ
โดยรวมมีผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน
พบว่า คุณภาพบริการโดยรวมมีผลทางตรงและมีผล
ทางอ้อมต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนใน
ประเทศไทย โดยผ่านนวัตกรรมทางการตลาดที่ระดับ
นัยส าคัญทางสถิติ 0.05 (P < 0.05) โดยมีความสัมพันธ์
เป็นบวก ให้ค่าสัมประสิทธ์ิเส้นทาง (Path Coefficient) = 
0.97 (TE = 0.97; DE = 0.18, IE = 0.79) ถ้าโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทยมีการใช้คุณภาพบริการโดยรวมมาก
ขึ้น แนวโน้มผลการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนจะ
มากขึ้น สรุปได้ว่าคุณภาพบริการโดยรวมมีผลทางตรงต่อ
การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนและมีผลทางอ้อม
ผ่านนวัตกรรมทางการตลาด จึงยอมรับสมมติฐานท่ีตั้งไว้ 

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4 การมุ่งเน้นตลาดมีผล
ต่อนวัตกรรมทางการตลาดพบว่า การมุ่งเน้นตลาดมีผล
ทางตรงต่อนวัตกรรมทางการตลาดของโรงพยาบาลเอกชนใน
ประเทศไทยระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 (P < 0.05) โดยมี
ความสัมพันธ์เป็นบวกให้ค่าสัมประสิทธิ์ เส้นทาง (Path 
Coefficient) = 0.69 นั่นคือ ถ้าโรงพยาบาลเอกชนใน
ประเทศไทยมีการน าการมุ่งเน้นตลาดมาใช้มากขึ้นแนวโน้ม
นวัตกรรมทางการตลาดจะมากขึ้น สรุปได้ว่าการมุ่งเน้นตลาด
มีผลทางตรงต่อนวัตกรรมทางการตลาดของโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทย จึงยอมรับสมมติฐานที่ตั้งไว้ 

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 5 การมุ่งเน้นตลาดมี
ผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนพบว่าการ
มุ่ งเน้นตลาดมีผลทางตรงและมีผลทางอ้อมต่อการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทย โดยผ่าน
นวัตกรรมทางการตลาดที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 (P 
< 0.05) โดยมีความสัมพันธ์เป็นบวก ให้ค่าสัมประสิทธิ์
เส้นทาง (Path Coefficient) = 0.88 (TE = 0.88; DE = 
0.24, IE = 0.64) ถ้าโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยมี
การใช้การมุ่งเน้นตลาดมากข้ึน แนวโน้มผลการด าเนินงาน
ของโรงพยาบาลเอกชนจะมากขึ้น สรุปได้ว่าการมุ่งเน้น
ตลาดมีผลทางตรงต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาล
เอกชนและมีผลทางอ้อมผ่านนวัตกรรมทางการตลาด จึง
ยอมรับสมมติฐานท่ีตั้งไว้ 

ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 6 นวัตกรรมทางการ
ตลาดมีผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนพบว่า 
นวัตกรรมทางการตลาดมีผลทางตรงต่อการด าเนินงาน
ของโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยระดับนัยส าคัญทาง
สถิติ 0.05 (P < 0.05) โดยมีความสัมพันธ์เป็นบวกให้ค่า
สัมประสิทธิ์เส้นทาง (Path Coefficient) = 0.89 นั่นคือ 
ถ้าโรงพยาบาลเอกชนในประเทศไทยมีการน านวัตกรรม
ทางการตลาดมาใช้มากขึ้นจะท าให้การด าเนินงานของ
โรงพยาบาลเอกชนมากขึ้นด้วย สรุปได้ว่านวัตกรรมทาง
การตลาดมีผลทางตรงต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทย จึงยอมรับสมมติฐานท่ีตั้งไว้ 

ตารางที่ 3 สรุปผลการทดสอบสมมติฐานในการวิจัย 
 

สมมติฐานการวิจัย 
ผลการทดสอบสมมติฐาน 

ความสัมพันธ ์ ผลทดสอบ 

H1: คุณภาพบริการโดยรวมมีผลต่อการมุ่งเน้นตลาด DE = 0.96* ยอมรับ 
H2: คุณภาพบริการโดยรวมมีผลต่อนวัตกรรมทางการตลาด DE = 0.63* ยอมรับ 
H3: คุณภาพบริการโดยรวมมผีลตอ่การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน DE = 0.18* 

IE = 0.79* 
ยอมรับ 

H4: การมุ่งเน้นตลาดมีผลต่อนวัตกรรมทางการตลาด DE = 0.69* ยอมรับ 
H5: การมุ่งเน้นตลาดมีผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน DE = 0.24* 

IE = 0.64* 
ยอมรับ 

H6: นวัตกรรมทางการตลาดมีผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน DE = 0.89* ยอมรับ 
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อภิปรายผล 
การด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน ประกอบด้วย 3 

ปัจจัย ได้แก่ คุณภาพบริการโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด และ
นวัตกรรมทางการตลาด ผลการวิจัยสอดคล้องกับแนวคิดของ 
Lx Li (1997) [9] ได้วิจัยเรื่อง Relationships between 
Determinants of Hospital Quality Management and 
Service Quality Performance พบว่า มีปัจจัยส าคัญที่ส่งผล
ต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาล ประกอบด้วยการจัดการ
คุณภาพโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด และนวัตกรรมทางการตลาด 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยมีความสัมพันธ์ของตัวแปรใน
ระดับ R = 0.99 การศึกษาในครั้งนี้ใช้เทคนิค Factor Analysis 
และหาความสัมพันธ์ของตัวแปรโดยสมการถดถอยเชิงพหุ 
(Multiple Regression Analysis: MRA) 

ปัจจัยด้านคุณภาพบริการโดยรวมที่มีความส าคัญมาก
ที่สุด ได้แก่ กระบวนการการให้บริการ (0.89) รองลงมา ได้แก่ 
ภาวะผู้น าผู้บริหาร (0.83) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ P.S. 
Raju & S.C. Lonial. (2002) [10] ได้วิจัยเรื่อง The impact of 
service quality and marketing on financial performance 
in the hospital industry: an empirical examination พบว่า 
กระบวนการการให้บริการเป็นปัจจัยส าคัญในการสร้าง
คุณภาพการให้บริการที่มีผลต่อการด า เนินงานของ
อุตสาหกรรมโรงพยาบาล 

ปัจจัยด้านการมุ่งเน้นตลาดที่มีความส าคัญมาก
ที่สุด ได้แก่ การเก็บข้อมูลทางการตลาด (0.84) รองลงมา 
ได้แก่ การตอบสนองของตลาดต่อคุณภาพ (0.79) ซึ่ง
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Slater & Narver (1995) [4] 
ได้วิจัยเรื่อง The Positive Effect of a Market 
Orientation on Business Profitability: A Balanced 
Replication พบว่าปัจจัยส าคัญในการมุ่งเน้นตลาด ได้แก่ 
การท าวิจัยทางการตลาด ที่ส่งผลต่อยอดขาย และก าไร 

ปัจจัยด้านนวัตกรรมทางการตลาดที่มีความส าคัญมาก
ที่สุด ได้แก่ กระบวนการ (0.91*) รองลงมา ได้แก่ 0.88*) ซึ่ง
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Kevin Zheng Zhou, Gerald Yong 
Gaoa, Zhilin Yangb & Nan Zhou. (2005).  [7] ที่ท าวิจัย
เรื่อง Developing strategic orientation in China: 
antecedents and consequences of market and 

innovation orientations พบว่า กระบวนการการให้บริการ
เป็นปัจจัยส าคัญของนวัตกรรมทางการตลาดในการมุ่งสร้างกล
ยุทธ์ ในประเทศจีน อย่ างมีนัยส าคัญทางสถิติ  โดยมี
ความสัมพันธ์ของตัวแปรในระดับ R = 0.860 การศึกษาในครั้ง
นี้ใช้สมการถดถอยเชิงพหุ (Multiple Regression) 

ส่วนระดับความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรกับผลการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชน พบว่าคุณภาพบริการ
โดยรวมมีความสัมพันธ์กับการด าเนินงานของโรงพยาบาล
เอกชนมากที่สุด (TE =0.97*) รองลงมา ได้แก่ นวัตกรรม
ทางการตลาด (DE = 0.89*) และมีความสัมพันธ์น้อยที่สุด 
ได้แก่ การมุ่งเน้นตลาด (TE = 0.88*) อาจเนื่องมาจากการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลเอกชนจะดีได้นั้น เมื่อได้น าปัจจัย
คุณภาพการบริการโดยรวม การมุ่งเน้นตลาด และนวัตกรรม
ทางการตลาดมาปรับใช้ ซึ่งทั้งสามปัจจัยนี้ขึ้นอยู่กับขนาด
ของโรงพยาบาล ระยะเวลาในการน ามาปรับใช้ และผลการ
ด าเนินงานในปัจจุบันเทียบกับปีท่ีผ่านมาร่วมด้วย 
 

ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยครั้งต่อไป 
ด้านปัจจัยตัวแปรในการวิจัยในครั้งต่อไป ควรศึกษา

ปัจจัยอื่น ๆที่อาจจะมีผลต่อการด าเนินงานของโรงพยาบาล
เอกชนด้วย เช่น ปัจจัยด้านนโยบายของรัฐบาล สถานะทาง
เศรษฐกิจของประเทศหรือของโลก สภาวะสังคม กระแสการใช้
บริการด้านสุขภาพของประชาชน และเทคโนโลยีในการรักษา
โรค ส่วนด้านกลุ่มตัวอย่างในงานวิจัย เนื่องจากงานวิจัยนี้เป็น
การวิจัยโดยสภาพรวม ซึ่งการวิจัยครั้งต่อไปควรศึกษา
เปรียบเทียบคุณภาพการให้บริการระหว่างโรงพยาบาลเอกชน
กับโรงพยาบาลรัฐบาล หรือระหว่างโรงพยาบาลเอกชนใน
ต่างประเทศ อีกทั้งควรศึกษาเพิ่มเติมในโรงพยาบาลเอกชนใน
ระดับอื่น ๆ ที่ไม่ได้เป็นสมาชิกสมาคมโรงพยาบาลเอกชน อีก
ทั้งควรศึกษาโรงพยาบาลเอกชนอื่น ๆในประเทศสมาชิก
ประชาคมอาเซียน และส าหรับข้อเสนอแนะด้านเทคนิคการ
วิจัยในเชิงคุณภาพด้วยการสัมภาษณ์แบบสนทนากลุ่มย่อย 
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