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บทคัดย่อ 

	 การวิจยันีม้วัีตถุประสงค์เพือ่ศึกษา 1. ประสบการณ์ของผูใ้ช้บริการตรวจสขุภาพของโรงพยาบาล
ศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 2. การรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการตรวจสุขภาพ
ของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง และ 3. ความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจาก
บริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง เป็นการศึกษาเชิงปริมาณ  
รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามจากกลุ่มตัวอย่างผู้ใช้บริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาลศูนย ์
การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง จ�ำนวน 400 คน วิเคราะห์ความแตกต่างของปัจจัยด้วยสถิต ิ
การวิเคราะห์พหุตัวแปร ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนมากเป็นเพศหญิง ร้อยละ 60.50 อายุ 
31-40 ปี ร้อยละ 31.25 ส่วนมากมีอาชีพข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 44.50 รายได้เฉลี่ย 
20,001–25,000 บาท ต่อเดือน ร้อยละ 24.25 เข้าใช้บริการตรวจสุขภาพ 1 ครั้ง/ต่อปี ร้อยละ 78.00 
ประสบการณ์บริการของผู้ใช้บริการภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (c= 4.36) การรับรู้คุณภาพการให้
บริการของผู้ใช้บริการภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (c = 4.40) ความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการภาพรวม
อยู่ในระดับมากที่สุด (c = 4.38) ภาพรวมประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ การรับรู้คุณภาพการให้บริการ
ของผู้ใช้บริการ ที่แตกต่างกันส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพที่แตกต่าง
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) ดังนั้นควรมีส่งเสริมประสบการณ์ที่ดีแก่ผู้ใช้บริการ และ
พัฒนายกระดับคุณภาพการบริการอย่างต่อเนื่อง เพื่อรักษาไว้ซึ่งความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการ 

ค�ำส�ำคัญ: ประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ การรับรู้คุณภาพการให้บริการ ความจงรักภักดีต่อธุรกิจสุขภาพ

Abstract

	 The purpose of this study is to investigate 1. the service experience of  
customer 2. service quality perception and 3. customer loyalty from using health checkup 
service at Mae Fah Luang University Medical Center Hospital. It is quantitative research 
that collected data using a questionnaire from 400 health checkup users at Mae Fah 
Luang University Medical Center Hospital. The data was analyzed using multivariate 
analysis. The result of the study showed that 60.50 percent of the sample was female, 
31.25 percent were between the ages of 31–40, 44.50 percent worked in government/
government companies, 24.25 percent earned between 20,001–25,000 baht per month, 
and 78.00 percent had a health checkup once a year. The service experience at very 
high level (c = 4.36). The service quality perception at very high level (c = 4.40). The 
wellness business loyalty at very high level (c = 4.38). Furthermore, the study found that 
there were differences in the experience service, service quality perception resulted in 
the distinct levels of the wellness business loyalty service (p-value < 0.001); thus, good 
service experience should be promoted, and service quality continuously improved to 
maintain the loyalty of service user.

Keywords:  Service User Experience, Service Quality Perception, Wellness Business Loyalty
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บทน�ำ
	 ประเทศไทยให้ความส�ำคัญในการส่งเสริมการพัฒนาการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพสอดคล้องกับ 
แผนพัฒนา สุขภาพแห่งชาติ เพื่อเป็นการวางรากฐานของระบบสุขภาพให้เข้มแข็ง ที่มุ่งเน้นการ 
เสริมสร้างสุขภาพของคนไทย โดยการสนับสนุนและประสานงานให้เกิดการมีส่วนร่วมทั้งภาครัฐ และ
เอกชนในการพัฒนาระบบสุขภาพของไทยรองรับกับบริบทของการเปลี่ยนแปลงในอนาคต รวมถึง 
การพัฒนาเทคโนโลยีและอุตสาหกรรมเป้าหมายในกลุ่มบริการสาธารณสุข เพื่อผลักดันให้ประเทศไทย 
เป็น Medical Hub ของอาเซียนภายในปี พ.ศ. 2568 (กรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพ กระทรวงสาธารณสขุ, 
2566) ธุรกิจโรงพยาบาลฯ ขยายตัวเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่องนับตั้งแต่ปี 2557–2560 เฉลี่ยร้อยละ 7.46  
ต่อปี โดยเฉพาะในปี 2560 มีรายได้รวม 200,938 ล้านบาท เพิ่มขึ้นจากปี 2559 คิดเป็นร้อยละ 8.91 
โดยมีอัตราการเติบโตของรายได้สูงสุดในปี 2557 อยู่ที่ร้อยละ 9.64 หากวิเคราะห์รายได้ตามขนาดของ
ธุรกิจที่ส่งงบการเงิน ธุรกิจขนาดเล็กมีสัดส่วนรายได้เฉลี่ยอยู่ที่ร้อยละ 4 ของรายได้ทั้งหมด ขนาดกลาง 
ร้อยละ 8 และขนาดใหญ่ ร้อยละ 88 ตามล�ำดับ ซ่ึงจะเห็นได้ว่ารายได้ของธุรกิจขนาดกลางและ 
ขนาดใหญ่มีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นแต่ธุรกิจขนาดเล็ก กลับมีรายได้ลดลงในปี 2560 คิดเป็นร้อยละ 29 เมื่อ
เทียบกับปีที่ผ่านมา ในส่วนของการท�ำก�ำไรต้ังแต่ปี 2558–2560 ภาพรวมมีก�ำไรสูงข้ึนอย่างต่อเนื่อง 
ในปี 2560 มีก�ำไรสุทธิรวม 26,023.82 ล้านบาท เพิ่มขึ้นร้อยละ 3.8 เมื่อเทียบกับปี 2559 สะท้อน 
ให้เห็นว่าภาพรวมธรุกิจยังคงสามารถท�ำก�ำไรได้ดข้ึีน เมือ่พจิารณาความสามารถในการท�ำก�ำไรตามขนาด
ของธุรกิจ (กรมพัฒนาธุรกิจการค้า, 2562) 
	 โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง จดัต้ังข้ึนมาเพือ่ให้บรกิารรกัษาผูป่้วยทัว่ไป 
ในทุกระดับของความเจ็บป่วยและยังเป็นศูนย์กลางของการศึกษาวิจัย และการพัฒนาทางการแพทย์  
เพื่อประโยชน์สุขของคนไทยในภาคเหนือตอนบนและในอนุภาคลุ่มน�้ำโขงภายใต้ยุทธศาสตร์การใช ้
การแพทย์และการสาธารณสขุเป็นเครือ่งมอืในการยกระดับคณุภาพชีวิต และสร้างความเป็นมติรทีย่ั่งยืน
กับประเทศเพื่อนบ้านตลอดไป โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง มีการใช้เทคโนโลยี
ทีท่นัสมยัในการจดัการระบบบรกิารเพือ่อ�ำนวยความสะดวกให้แก่ ผูป่้วยและญาตเิพือ่ก้าวไปสูค่วามเป็น 
Smart Hospital หรือโรงพยาบาลอัจฉริยะและยังมีห้องผ่าตัดที่ได้มาตรฐานถึง 20 ห้อง ศูนย์วินิจฉัย
และการรักษาทางรังสีวิทยา และห้องปฏิบัติการทางพยาธิวิทยา และเทคนิคทางการแพทย์ท่ีครบถ้วน 
พร้อมให้บริการแก่ผู้ป่วยในทุกระดับด้วยความเท่าเทียมและมีคุณภาพ อีกท้ังยังมุ่งเน้นคุณภาพของ 
การบริการท่ีก่อให้เกิดความพึงพอใจสูงสุดแก่ผู้รับบริการ โดยจากสถิติของผู้รับบริการในโรงพยาบาล
ศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวงย้อนหลัง ในปี 2562 มีจ�ำนวนทั้งหมด 69,822 คน ปี 2563 
มีจ�ำนวนทั้งหมด 94,367 คน และปี 2564 มีจ�ำนวนทั้งหมด 193,035 คน ซ่ึงจากสถิติดังกล่าว 
จะพบว่า มีผู้มารับบริการเพิ่มมากขึ้นในทุก ๆ ปี ส่วนหนึ่งมาจากกระแสตื่นตัวในการดูแลสุขภาพและ
มีบริการทางแพทย์เพิ่มขึ้น ดังนั้นการจัดบริการพยาบาลส�ำหรับผู้ใช้บริการผู้ป่วยนอกจึงต้องอาศัยระบบ
การจัดการที่มีประสิทธิภาพจึงจะสามารถให้บริการพยาบาลเป็นไปอย่างมีคุณภาพ และเป็นไปตาม 
เป้าหมายของหน่วยงานคือ บริการถูกต้อง ปลอดภัย ได้ความรู้และความพึงพอใจจากการใช้บริการเพื่อ
ให้ผู้ใช้บริการสามารถกลับไปดูแลตนเองต่อท่ีบ้านได้อย่างถูกต้อง ไม่ป่วยเป็นโรคเดิมซ�ำ้ข้ึนมาบ่อย ๆ 
หรือรู้จักการดูแลและป้องกันตนเองไม่ให้เกิดโรคอื่น ๆ ขึ้นได้ อันเป็นการตอบสนองความต้องการ และ
สร้างความพึงพอใจต่อผู้ใช้บริการ อีกทั้งยังเป็นการสร้างภาพลักษณ์ที่ดีให้กับโรงพยาบาล (โรงพยาบาล
ศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง, 2566)
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	 สถาบันโกลบอลเวลเนส (GWI) ศึกษาเศรษฐกิจด้านสุขภาพทั่วโลก ปี 2563 มีมูลค่าสูงถึง 
4.4 ล้านล้านเหรียญสหรัฐฯ โดยสาขามูลค่าธุรกิจใหญ่สุดได้แก่ อันดับ 1 การดูแลตัวเอง ความสวยงาม 
การชะลอวัย ประมาณ 9.55 แสนล้านเหรียญสหรัฐฯ อันดับ 2 การทานอาหารเพื่อสุขภาพ หรือ 
ทานอาหารเป็นยาอาหารลดน�้ำหนัก อันดับ 3 สาขาการออกก�ำลังกายและกายภาพ และอันดับ 4 สาขา 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Wellness Tourism) ซ่ึงจะเป็นสาขาที่จะเติบโตเป็น 3 เท่าในปี 2573  
คาดว่าจะเป็น 1.59 ล้านล้านเหรียญสหรัฐฯ จากปี 2563 ที่มีมูลค่าราว 4.36 แสนล้านเหรียญสหรัฐฯ 
ถ้าไทยสามารถดึงนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้เข้ามาได้มาก จะเป็นการช่วยเหลือประเทศในเชิงคุณภาพ (Global 
Wellness Institute, 2020) นอกจากนี้ Global Wellness Institute (GWI) ได้คาดการณ์การตลาด
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพหรือการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของโลกมีแนวโน้มเติบโตจาก 4 ล้านล้านดอลลาร์
สหรัฐ ในปี 2020 เป็น 11 ล้านล้านดอลลาร์สหรัฐ ในปี 2025 คิดเป็นอัตราการเติบโตเฉลี่ยสูงถึง 
ร้อยละ 20.9 รวมถึงมีการก�ำหนดแนวทางพัฒนาต้นแบบอุตสาหกรรมเชิงสุขภาพ เพื่อยกระดับ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและการแพทย์ 
	 โดยสรุปจากข้อมูลส�ำนักนโยบายและยุทธศาสตร์ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
แผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560-2564) ประกอบกับการเติบโตมากขึ้นของแนวโน้ม
ของธรุกิจทีเ่ก่ียวข้องกับการท่องเท่ียวเชิงสขุภาพ ทีไ่ด้รบัการสนบัสนนุจากรฐับาลโดยจะเห็นได้ว่าเชียงราย
ถือเป็นจงัหวัดทีอ่ยู่ในอตุสาหกรรมเป้าหมายระเบียงเศรษฐกิจพเิศษภาคเหนอื (NEC) ดังนัน้งานวิจยันีจ้งึ
เป็นการศึกษาเร่ือง การพฒันาการออกแบบประสบการณ์บรกิารส�ำหรบัธรุกิจสขุภาพ กรณศีกึษา บริการ
ตรวจสขุภาพของโรงพยาบาลศนูย์การแพทย์มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง ประเทศไทย การศกึษาในคร้ังนีจ้ะ
สามารถน�ำไปใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานส�ำหรับผู้บริหารในการน�ำไปใช้เป็นแนวทางการปรับปรุงคุณภาพการ
บรกิารเพือ่ให้สอดคล้องกับความต้องการทีแ่ท้จรงิของผูร้บับรกิารอนัจะท�ำให้ผูร้บับรกิารเกิดความประทบั
ใจและต้องการเข้ามาใช้บริการที่โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวงสืบต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย 
	 1.	 เพื่อศึกษาประสบการณ์ของผู ้ใช้บริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์
มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 
	 2.	 เพื่อศึกษาการรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาล 
ศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง
	 3.	 เพื่อศึกษาความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาล 
ศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง

แนวคิดและวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง  
	 1.	แนวคิดเก่ียวกับการบริหารประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ (Customer Experience  
Management: CEM) เป็นเครื่องมือหนึ่งที่ส�ำคัญของการสื่อสารการตลาดที่ช่วยให้การตลาดประสบ
ความส�ำเร็จ คือท�ำให้ผู้ใช้บริการได้รับทราบรับรู้ข้อมูลข่าวสารทางการตลาด มีทัศนคติที่ดีหรือจนกระทั่ง
เกิดพฤตกิรรมทีด่ต่ีอสนิค้าของธรุกิจเพือ่ช่วยในการตดิต่อสือ่สารและสร้างประสบการณ์ทีด่ใีห้ผูใ้ช้บรกิาร
เกิดความประทบัใจภกัดใีนสนิค้าหรอืบรกิาร ดังนัน้การบริหารประสบการณ์ผูใ้ช้บรกิาร มเีป้าหมายสดุท้าย
คือ ความปีติ ความพึงพอใจผ่านทางองค์รวมแห่งประสบการณ์ โดยสามารถแบ่งขั้นตอนกระบวนการ
บริหารประสบการณ์ของผู้ใช้งานได้เป็น 5 ขั้นตอน ดังนี้ (วิทยา ด่านธ�ำรงกูล และ พิภพ อุดร, 2547, 
น. 251-270)
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		  1.1	ระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร (Touch Points Identification) การบริหารประสบการณ์
ผู้ใช้บริการเริ่มต้นจากการส�ำรวจช่องทางการติดต่อในปัจจุบันระหว่างผู้ใช้บริการกับองค์กร ไม่ว่าจะเป็น
โรงพยาบาล อุปกรณ์ เครื่องมือทางการแพทย์ เป็นต้น กล่าวคือการระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร (Touch 
Points Identification) โดยการส�ำรวจช่องทางการติดต่อในปัจจุบันระหว่างผู้ใช้บริการกับบริษัท ไม่ว่า
ช่องทางเหล่านั้นจะเป็นส�ำนักงานใหญ่หรือสาขา เป็นต้น
		  1.2	ประเมินประสบการณ์ผู้ใช้บริการในแต่ละจุดสัมผัส (Experience Assessment) คือ 
การประเมินประสบการณ์ในแต่ละจุดสัมผัสแยกตามกลุ่มผู้ใช้บริการ โดยอาจเลือกประเมินช่องทางการ
ติดต่อ (จุดสัมผัส) ท่ีมีปริมาณการติดต่อสูงสุด 3 อันดับแรกของแต่ละกลุ่มผู้ใช้บริการ โดยประเมิน
ประสบการณ์ผู้ใช้บริการในแต่ละจุดสัมผัส ซ่ึงเลือกประเมินจุดสัมผัสท่ีมีปริมาณการติดต่อสูงสุดและ
ควรให้ครอบคลุมช่วงประสบการณ์ก่อนการติดต่อระหว่างการติดต่อหลังการติดต่อและการรอรับบริการ  
ข้อมูลประสบการณ์ในปัจจุบันของผู้ใช้บริการจะเป็นข้อมูลพื้นฐานในการออกแบบและการปรับปรุง 
การดูแลผู้ใช้บริการได้อย่างเหมาะสมต่อไป
		  1.3	ออกแบบประสบการณ์ที่เป็นเอกลักษณ์ (Branded Experience Design) โดยการ 
น�ำข้อมูลการประเมินมาใช้ในการออกแบบการบริการ เพื่อเน้นให้เกิดประสบการณ์ที่มีลักษณะเฉพาะ 
โดดเด่นและเป็นเอกลักษณ์เฉพาะของธุรกิจ ส่วนเอกลักษณ์ที่สามารถสร้างประสบการณ์ให้กับผู้ใช้
บริการได้ เช่น การมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคลากรกับผู้ใช้บริการ บุคลิก พฤติกรรมของบริการ มีความ 
ละเอียดอ่อน และการให้ความใส่ใจผู้ใช้บริการ
		  1.4	ด�ำเนินการและวัดผล (Implementation and Evaluation) คือ การด�ำเนินการตามที่
ได้ออกแบบไว้อย่างมรีะบบ การติดตาม และประเมนิผลประสบการณ์ผูใ้ช้บริการอย่างสม�ำ่เสมอ เพือ่การ
ปรบัปรุงแง่มมุประสบการณ์ท่ีผูใ้ช้ บรกิารได้รบัให้เป็นประสบการณ์ท่ีเป็นเอกลกัษณ์โดดเด่น และมคีวาม
เฉพาะตัวส�ำหรบัองค์กรอย่างแท้จรงิ โดยมกีารประเมนิจากมมุมองท้ังของผูใ้ช้บรกิารและของบุคลากรของ
โรงพยาบาล โดยองค์กรอาจจะด�ำเนินการเอง หรือจ้างหน่วยงานภายนอกท่ีมีความเช่ียวชาญและเป็น 
กลางก็ได้
		  1.5	แต่งเติมประสบการณ์สู่ความทรงจ�ำท่ีงดงาม (Experience Enrichment) เป็นการ
สร้างกลไกในการที่จะย�้ำเตือนผู้ใช้บริการให้จดจ�ำได้ถึงประสบการณ์ที่ดีที่ได้รับจากธุรกิจ
	 2.	แนวคิดเกี่ยวกับการรับรู้คุณภาพการให้บริการ (SERVPERF) จากการศึกษาของ Singh 
and Singh (2014) และ Woo and Skarsgard (2015) กล่าวว่า การรับรู้คุณภาพ คือ การรับรู้ถึง
คุณสมบัติของสินค้าที่ตรงตามความต้องการและความคาดหวังของผู้บริโภค ในท�ำนองเดียวกัน Skarda 
and Barnhart (2015) กล่าวว่า การรับรู้คุณภาพ คือ การที่ลูกค้ารับรู้ถึงคุณค่าที่เกิดจากคุณภาพของ
สินค้า และบริการที่ได้รับ Radfar et al. (2017) กล่าวว่า การรับรู้คุณภาพ คือ การรับรู้ถึงมาตรฐาน 
ของสินค้าและบริการ ซึ่งในด้านคุณภาพการบริการนั้นได้มีค�ำอธิบายไว้หลายประเด็น ได้แก่ คุณภาพ
การบริการ หมายถึง สิ่งที่ก�ำหนดความพึงพอใจหรือไม่พึงพอใจของผู้บริโภค ซ่ึงมีปัจจัย 5 ประการ
ที่เก่ียวข้องกับระดับของคุณภาพบริการ และใช้เป็นแนวทางในการประเมินคุณภาพของบริการ ดังนี้ 
(Parasuraman et al., 1985)
		  2.1	การรับรู้ความเป็นรูปธรรมของการบริการ (Tangible) หมายถึง ลักษณะที่ปรากฏ 
ให้เห็นได้อย่างชัดเจนทางกายภาพ เป็นรูปธรรมสัมผัสได้มีความส�ำคัญย่ิงต่อความรู้สึกของผู้ใช้บริการ 
สามารถสมัผสัได้ทางใจและรับรู้ได้ทันที เช่น สิง่แวดล้อม สถานท่ีสิง่อ�ำนวยความสะดวกต่าง ๆ  อปุกรณ์
เครื่องมือ บุคลากร และอุปกรณ์ในการสื่อสาร การจัดสถานที่และตกแต่งให้สวยงาม 
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		  2.2	การรับรู้ความน่าเชื่อถือในการให้บริการ (Reliability) หมายถึง การให้บริการตรงตาม
ที่ก�ำหนดไว้มีความถูกต้อง และมีความแน่นอนในการให้บริการทุกครั้ง นั่นหมายความว่า ผู้รับบริการจะ
ได้รับการสนองตอบความพึงพอใจในทุกครั้งที่ใช้บริการ
		  2.3	การรับรูก้ารตอบสนองต่อความต้องการบริการ (Responsiveness) หมายถึง บุคลากร
ผู้ให้บริการมีความเต็มใจในการให้การช่วยเหลือและพร้อมที่จะให้บริการแก่ผู้รับบริการในทุกเรื่องทันที 
		  2.4	การรับรู้การรับรองความเชื่อมั่น การรับประกัน (Assurance) หมายถึง ความรู้ความ
เชี่ยวชาญ ความสุภาพอ่อนน้อม มีมารยาทอันดีงามในการให้บริการของบุคลากรและความสามารถของ
บุคลากรในการให้บริการที่สร้างความเชื่อถือศรัทธาและความเชื่อมั่นแก่ผู้รับบริการ
		  2.5	การรับรู้การเอาใจใส่ผู้รับบริการ (Empathy) หมายถึง ความพยายามของผู้ให้บริการ
ในการเข้าใจถึงความต้องการของผูร้บับริการและจดัการให้บริการท่ีเหมาะสมเฉพาะบุคคล ด้วยพฤติกรรม
ที่เอื้ออาทรห่วงใย และเข้าใจความรู้สึกความต้องการของผู้รับบริการเป็นอย่างดี
	 3.	แนวคดิเก่ียวกับความจงรกัภกัดขีองผูใ้ช้บริการ จากการศกึษาของ Schiffman and Kanuk 
(2007) ได้กล่าวว่า ความภักดีของผู้ใช้บริการมีความส�ำคัญเป็นอย่างมาก เนื่องจากผู้ใช้บริการที่ภักดีต่อ
ตราสนิค้าท�ำให้ธรุกิจเกิดส่วนแบ่งการตลาดเพิม่ข้ึน ความภกัดีในตราสนิค้าทีเ่กิดจากทศันคติทีดี่ต่อตราสนิ
ค้าของผู้ใช้บริการนั้น จะส่งผลให้ผู้ใช้บริการซื้อสินค้าตราสินค้านั้นอีกหลายครั้ง เนื่องจากผู้ใช้บริการได้ 
เกิดการเรียนรู้เก่ียวกับสินค้าตราสินค้านั้น ซ่ึงได้สนองความต้องการและท�ำให้ผู้ใช้บริการรู้สึกพึงพอใจ  
ดังนั้นในการวิจัยครั้งนี้ผู ้วิจัยจึงเลือกศึกษาความภักดีของผู้ใช้บริการในมิติด้านพฤติกรรมเนื่องจาก
สามารถมองเห็นได้ชัดเจนที่สุด ซึ่งประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ โดยอ้างอิงจากแนวคิดของณัฐพัชร์  
ล้อประดิษฐ์พงษ์ (2549) ดังนี้
		  3.1	การใช้บริการซ�ำ้เป็นการแสดงความผกูพนัท่ีผูใ้ช้บริการมต่ีอผูใ้ห้บรกิาร โดยมกีารเลอืก
ซ้ือในบริการเดิมเป็นประจ�ำ มีการซ้ือบ่อยคร้ัง รวมถึงโอกาสและความเป็นไปได้ที่จะกลับมาซ้ือซ�้ำสูง 
ถือว่าเป็นพฤติกรรมที่เป็นนิสัย 
		  3.2	การไม่เปลี่ยนตราสินค้า คือ การที่ผู้ใช้บริการไม่มีปัญหาในการท่ีผู้ให้บริการข้ึนราคา
แม้ว่าราคาจะสูงขึ้น แต่ผู้ใช้บริการก็ยังเลือกการบริการของเราอยู่ ท�ำให้เห็นว่าราคาไม่ได้ส่งผลต่อการ
เลอืกการบริการของผูใ้ช้บรกิารและผูใ้ช้บริการยอมจ่ายมากกว่าท่ีอืน่หากการบริการนัน้สามารถตอบสนอง
ความพึงพอใจได้
		  3.3	การแนะน�ำบอกต่อ หมายถึง การพดูถึงสิง่ท่ีดีเก่ียวกับผูใ้ห้บริการและการบรกิารแนะน�ำ 
และกระตุ้นให้คนอื่นสนใจและใช้การบริการนั้น
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กรอบแนวคิดงานวิจัย

     ตัวแปรอิสระ (Independent Variable)		     ตัวแปรตาม (Dependent Variable)

การบริหารจัดการประสบการณ์ (CEM)
1.	การระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร
2.	การประเมินประสบการณ์ลูกค้าในแต่ละจุดสัมผัส
3.	การออกแบบประสบการณ์ที่เป็นเอกลักษณ์
4.	การด�ำเนินการและวัดผล
5.	การแต่งเติมประสบการณ์สู่ความทรงจ�ำที่งดงาม

การรับรู้คุณภาพการให้บริการ (SERVPERF)
1.	ด้านลักษณะทางกายภาพ
2.	ด้านความไว้วางใจได้ของบริการ
3.	ด้านความเต็มใจและรวดเร็วในการตอบสนองผู้รับบริการ
4.	ด้านความเชื่อถือและมั่นใจผู้ให้บริการ
5.	ด้านความเต็มใจของผู้ให้บริการ

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดงานวิจัย

วิธีด�ำเนินการวิจัย  
ประชากรที่ศึกษาและกลุ่มตัวอย่าง 
	 คือ ผู้ใช้บริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง ผู้วิจัย 
จงึใช้วิธกีารค�ำนวณเพือ่หาขนาดของกลุม่ตวัอย่าง กรณไีม่ทราบจ�ำนวนประชากรตามสตูรของ Cochran 
et al. (1953) ดังนี้

			 

		  โดย	 n = จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่าง
			   P = สัดส่วนของประชากรที่ผู้วิจัยจะสุ่ม
			   Z = ความเชื่อมั่นที่ก�ำหนดไว้ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ที่ 0.05
			   d = สัดส่วนความคาดเคลื่อนที่ยอมให้เกิดขึ้นได้
	 แทนค่าในสูตร P = 0.50, Z = 1.96 d = 0.05 ค�ำนวณการใช้ขนาดกลุ่มตัวอย่างได้ 385 
ตัวอย่าง เพื่อป้องกันความผิดพลาดที่อาจจะเกิดขึ้นได้ในการตอบแบบสอบถาม ผู้วิจัยจึงใช้กลุ่มตัวอย่าง
จ�ำนวน 400 ตัวอย่าง

ความจงรักภักดีของลูกค้า
(Customer Loyalty)
1. การใช้บริการซ�้ำ
2. การไม่เปลี่ยนตราสินค้า
3. การแนะน�ำบอกต่อ

n= P(1-P) Z2)
d2
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เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา  
	 ใช้แบบสอบถามออนไลน์ในรูปแบบ Google form และเก็บข้อมูล ณ สถานที่จริง โดย
แบบสอบถามประกอบด้วย 4 ส่วนดังนี้ ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ อาชีพ  
รายได้เฉลี่ยเดือน ค่าใช้จ่ายในการเข้ารับบริการต่อครั้ง โรคประจ�ำตัว ความถ่ีในการเข้ารับบริการ  
การแนะน�ำบริการแก่ผู้อื่น ส่วนที่ 2 แบบสอบถามปัจจัยด้านประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ ประกอบด้วย 
1. การระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร 2. การประเมินประสบการณ์ลูกค้าในแต่ละจุดสัมผัส 3. การออกแบบ
ประสบการณ์ที่เป็นเอกลักษณ์ 4. การด�ำเนินการและวัดผล และ 5. การแต่งเติมประสบการณ์สู่ความ
ทรงจ�ำที่งดงาม ส่วนที่ 3 แบบสอบถามปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการ ประกอบ
ด้วย 1. ด้านลักษณะทางกายภาพ 2. ด้านความไว้วางใจได้ของบริการ 3. ด้านความเต็มใจและรวดเร็ว
ในการตอบสนองผู้รับบริการ 4. ด้านความเชื่อถือและมั่นใจผู้ให้บริการ และ 5. ด้านความเต็มใจของ 
ผูใ้ห้บริการ และส่วนที ่4 แบบสอบถามความจงรักภกัดีในธรุกิจสขุภาพจากบรกิารตรวจสขุภาพ ประกอบ
ด้วย 1. ด้านการใช้บริการซ�้ำ 2. ด้านการไม่เปลี่ยนตราสินค้า และ 3. ด้านการแนะน�ำบอกต่อ ส่วนที่  
2–4 ลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบ Likert Scale มี 5 ระดับ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อยและ
น้อยที่สุด ให้ค่าคะแนน 5, 4, 3, 2, 1 ตามล�ำดับ แล้วน�ำคะแนนรวมมาจัดระดับ 5 ระดับ ตามเกณฑ์
ของ Best (1995) 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
	 การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยน�ำแบบสอบถามให้ผู้ทรงคุณวุฒิ
จ�ำนวน 3 คน เพื่อพิจารณาและให้ข้อเสนอแนะความตรงเชิงเนื้อหาและความเหมาะสมในการใช้ภาษา
ของแบบสอบถาม จากนั้นค�ำนวณหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (Item Objective Consistency Index: 
IOC) (วนิดา วาดีเจริญ และคณะ, 2560) แบบสอบถามในการศึกษาครั้งนี้ มีค่า IOC 0.67–1 
	 การตรวจสอบความเชื่อม่ัน (Reliability) น�ำแบบสอบถามท่ีผ่านการตรวจสอบด้านความ
ตรงเชิงเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญไปทดลองใช้ (Try Out) กับกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คน แล้วน�ำมา
วิเคราะห์ความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม (สุมัทนา กลางคาร และ วรพจน์ พรหมสัตยพรต, 2553)  
ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ปัจจัยด้านประสบการณ์
บริการ เท่ากับ 0.897 ปัจจัยด้านการรับรู้คุณภาพการให้บริการ เท่ากับ 0.875 ความจงรักภักดีของผู้ใช้
บริการ เท่ากับ 0.956
	 การรวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยจะส่งแบบสอบถามให้กลุ่มตัวอย่าง  
พร้อมท้ังช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการท�ำวิจัยและลักษณะของแบบสอบถาม วิธีการตอบแบบสอบถาม 
หลังจากนั้นให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง เมื่อตอบแบบสอบถามเสร็จเรียบร้อย ให้กลุ่ม
ตวัอย่างน�ำแบบสอบถามหย่อนลงในกล่องเก็บแบบสอบถามด้วยตนเอง น�ำแบบสอบถามทีไ่ด้รบัการตอบ
กลับทั้งหมดมาตรวจสอบความถูกต้องและความสมบูรณ์ของข้อมูล แล้วน�ำไปบันทึกและวิเคราะห์ข้อมูล
ทางสถิติโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป
	 การวเิคราะห์ข้อมูล ข้อมลูแจกแจงแบบนบั น�ำเสนอเป็นค่าความถ่ี ร้อยละ ส่วนข้อมลูต่อเนือ่ง
ในกรณีข้อมูลแจกแจงแบบปกติ น�ำเสนอ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ความแตกต่าง
ของปัจจยัประสบการณ์ของผูใ้ช้บรกิาร ปัจจยัการรับรูคุ้ณภาพการให้บริการของผูใ้ช้บริการ กับความจงรัก
ภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพใช้สถิติการวิเคราะห์พหุตัวแปร (Multivariate Analysis)
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ผลการวิจัย 
ข้อมูลส่วนบุคคล
	 พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนมากเป็นเพศหญิง ร้อยละ 60.50 อายุ 31–40 ปี ร้อยละ 31.25  
ส่วนมากมีอาชีพ ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 44.50 รายได้เฉลี่ย 20,001–25,000 บาท  
ต่อเดือน ร้อยละ 24.25 ไม่มีโรค ประจ�ำตัว ร้อยละ 63.50 เข้าใช้บริการตรวจสุขภาพ 1 ครั้ง/ต่อปี  
ร้อยละ 78.00 ค่าใช้จ่ายในการเข้าใช้บริการต่อครั้ง 1,001–2,000 บาท ร้อยละ 40.75 

ปัจจัยด้านประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ 
	 พบว่า ปัจจัยด้านประสบการณ์ของผู้ใช้บริการตรวจสุขภาพภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด  
(c= 4.36) เมือ่พจิารณาในรายด้าน พบว่า ด้านทีม่ค่ีาเฉลีย่สงูทีส่ดุคอื ด้านการระบจุดุสมัผสัทัว่ทัง้องค์กร 
(c=4.37) ด้านการประเมินประสบการณ์ลูกค้าในแต่ละจุดสัมผัส (c= 4.37) ด้านการด�ำเนินการและ
วัดผล (c= 4.35) ด้านการออกแบบประสบการณ์ที่เป็นเอกลักษณ์ (c= 4.35) และด้านการแต่งเติม
ประสบการณ์สู่ความทรงจ�ำที่งดงาม (c=4.33) ตามล�ำดับ ดังตารางที่ 1
 
ตารางที่ 1 ปัจจัยประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ 

        ปัจจัยประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ		  ระดับความคิดเห็น		  ล�ำดับ
	 c	 S.D.	 แปลผล

ด้านการระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร	 4.37	 0.32	 มากที่สุด	 1

ด้านการประเมินประสบการณ์ลูกค้าในแต่ละจุดสัมผัส	 4.37	 0.32	 มากที่สุด	 1

ด้านการออกแบบประสบการณ์ที่เป็นเอกลักษณ์	 4.35	 0.30	 มากที่สุด	 4

ด้านการด�ำเนินการและวัดผล	 4.35	 0.31	 มากที่สุด	 3

ด้านการแต่งเติมประสบการณ์สู่ความทรงจ�ำที่งดงาม	 4.33	 0.30	 มากที่สุด	 5

                   รวม	 4.36	 0.26	 มากที่สุด

ปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการ
	 พบว่า ปัจจัยการรับรู ้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด 
(c= 4.40) เมื่อพิจารณาในรายด้าน พบว่า ด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงที่สุดคือ ด้านลักษณะทางกายภาพ  
(c= 4.43) ด้านความน่าเชื่อถือ (c= 4.39) ด้านความเต็มใจของผู้ให้บริการ (c= 4.37) ด้านความ
ไว้วางใจได้ของบริการ (c= 4.37) และด้านความเต็มใจและรวดเร็วในการตอบสนองผู้รับบริการ  
(c= 4.37) ตามล�ำดับ ดังตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 ปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการ

  ปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการ		  ระดับความคิดเห็น		  ล�ำดับ
	 c	 S.D.	 แปลผล

ด้านลักษณะทางกายภาพ	 4.43	 0.31	 มากที่สุด	 1

ด้านความไว้วางใจได้ของบริการ	 4.37	 0.34	 มากที่สุด	 4

ด้านความเต็มใจและรวดเร็วในการตอบสนองผู้รับบริการ	 4.37	 0.33	 มากที่สุด	 5

ด้านความน่าเชื่อถือ	 4.39	 0.33	 มากที่สุด	 2

ด้านความเต็มใจของผู้ให้บริการ	 4.37	 0.36	 มากที่สุด	 3

                     รวม	 4.40	 0.27	 มากที่สุด

ความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ 
	 พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพรวมอยู่ในระดับ
มากที่สุด (c= 4.38) เมื่อพิจารณาในรายด้าน พบว่า ด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงที่สุดคือด้านการใช้บริการซ�้ำ  
(c= 4.41) ด้านการไม่เปลี่ยนตราสินค้า (c= 4.38) และด้านการแนะน�ำบอกต่อ (c= 4.36)  
ตามล�ำดับ ดังตารางที่ 3 

ตารางที่ 3 ความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ

ความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ		 ระดับความคิดเห็น		  ล�ำดับ

	 c 	 S.D.	 แปลผล

ด้านการใช้บริการซ�้ำ	 4.41	 0.32	 มากที่สุด	 1

ด้านการไม่เปลี่ยนตราสินค้า	 4.38	 0.32	 มากที่สุด	 2

ด้านการแนะน�ำบอกต่อ	 4.36	 0.33	 มากที่สุด	 3

                     รวม	 4.38	 0.29	 มากที่สุด

ปัจจัยที่ส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ
	 พบว่า ภาพรวมประสบการณ์ของผู้ใช้บริการที่แตกต่างกันส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจ
สุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ แตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) และพบว่า  
ภาพรวมการรับรู้คุณภาพการให้บริการที่แตกต่างกันส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการ
ตรวจสุขภาพแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) ดังตารางที่ 4 
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ตารางที่ 4 ปัจจัยที่ส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ

ความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ	 Value	 F	 p-value

ประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ	 0.00	 17718.11b	 0.000*

	 การระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร	 0.91	 1.68	 0.067

	 การประเมินประสบการณ์ลูกค้าในแต่ละจุดสัมผัส	 0.91	 1.83	 0.041*

	 การออกแบบประสบการณ์ที่เป็นเอกลักษณ์	 0.87	 2.59	 0.002*

	 การด�ำเนินการและวัดผล	 0.91	 2.42	 0.011*

	 การแต่งเติมประสบการณ์สู่ความทรงจ�ำที่งดงาม	 0.85	 2.43	 0.002*

การรับรู้คุณภาพการให้บริการ	 0.01	 10358.62b	 0.000*

	 ด้านลักษณะทางกายภาพ	 0.90	 3.04	 0.001*

	 ด้านความไว้วางใจได้ของบริการ	 0.94	 1.78	 0.069

	 ด้านความเต็มใจและรวดเร็วในการตอบสนองผู้รับบริการ	 0.86	 4.40	 0.000*

	 ด้านความน่าเชื่อถือ	 0.94	 1.75	 0.075

	 ด้านความเต็มใจของผู้ให้บริการ	 0.95	 2.15b	 0.046*

*Multivariate Tests ที่ระดับ 0.05

ผลการวิจัยและอภิปรายผล
	 จากผลการศึกษาพบว่าปัจจัยด้านประสบการณ์บริการทุกด้านมีระดับความคิดเห็นของกลุ่ม
ตัวอย่างอยู่ในระดับมากที่สุด อาจเนื่องจากโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง มีพื้นที่
ให้บริการที่เพียงพอ มีข้ันตอนการให้บริการท่ีไม่ซับซ้อน ก่อนเข้ารับบริการผู้รับบริการได้รับการช้ีแจง
เง่ือนไขการรับบริการอย่างครบถ้วน มีการสื่อสารข้อมูลข่าวสารการตรวจสุขภาพไปยังกลุ่มผู้รับบริการ 
อย่างสม�่ำเสมอ ขณะเข้ารับบริการมีผู้เช่ียวชาญให้ค�ำแนะน�ำแก่ผู้รับบริการอย่างละเอียด ถูกต้อง  
เหมาะสมและครบถ้วน เจ้าหน้าทีบุ่คลากรบรกิารด้วยความดแูลเอาใจใส่ท้ังก่อนและหลงัรบับรกิารตรวจ
สขุภาพ ร่วมถึงโรงพยาบาลศนูย์การแพทย์มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวงได้เปิดโอกาสให้ผูร้บับริการแสดงความ
คดิเห็นเก่ียวกับการรบับรกิารตรวจสขุภาพได้อย่างอสิระเพือ่สะท้อนการบริการโดยรวม จงึส่งผลให้ปัจจยั
ด้านประสบการณ์บริการทุกด้านมีระดับความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับมากที่สุด
	 จากผลการศึกษา ปัจจัยประสบการณ์ของผู้ใช้บริการส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพ 
จากบริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง พบว่า ภาพรวม
ประสบการณ์ของผูใ้ช้บรกิารทีแ่ตกต่างกันส่งผลต่อความจงรักภกัดีในธุรกิจสขุภาพจากบรกิารตรวจสขุภาพ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ทั้งนี้อาจเป็นเพราะการบริหารจัดการประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ
ต้ังอยู่บนพื้นฐานความเช่ือท่ีว่าองค์รวมแห่งประสบการณ์ เป็นหัวใจของการน�ำไปสู่การสร้างความรู้สึก
ดี ๆ ที่มีต่อกันอันเป็นแก่นของสายใยความผูกพัน ซ่ึงจะยึดโยงผู้ใช้บริการกับธุรกิจไว้ได้อย่างแข็งแรง 
ทั้งในระยะสั้นและระยะยาว นั้นหมายถึงว่า การที่บริหารจัดการประสบการณ์แต่ละด้านไม่ดีก็ย่อม 
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ส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจด้วย ซ่ึงผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาของ ชยุตม์กันต์  
พงศ์จริกร และ ทพิย์รัตน์ เลาหวิเชียร (2561) ทีศ่กึษาเรือ่งอทิธพิลของการบรหิารประสบการณ์ลกูค้าทีม่ี
ผลต่อความภกัดีของผูใ้ช้บรกิารในธรุกิจคลนิกิเสรมิความงาม ผลการศึกษาพบว่า การบริหารประสบการณ์
ผู้ใช้บริการในด้านกระบวนการ มีอิทธิพลต่อความภักดีของผู้ใช้บริการอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ซึ่งสรุป
ได้ว่า ประสบการณ์ที่ผู้ใช้บริการได้รับจากการติดต่อในทุก ๆ จุดสัมผัสขององค์กรจะสะสมเป็นองค์รวม
แห่งประสบการณ์ ซ่ึงจะเป็นเคร่ืองตดัสนิความเข้มแข็งของทัง้สายใยความผกูพนัทีผู่ใ้ช้บรกิารมต่ีอองค์กร 
และสอดคล้องกับการศึกษาของ เนตรนภา สืบกตัญญู และเฟื่องฟ้า อัมพรสถิร (2564) ที่ศึกษาการ 
บริหารประสบการณ์ลูกค้าที่ส่งผลต่อความภักดีของสินค้าและบริการในธุรกิจโทรคมนาคม พบว่า  
การบริหารประสบการณ์ลูกค้า ได้แก่ ด้านพนักงาน ด้านบริการและด้านราคา ที่ส่งผลต่อความจงรัก
ภักดีของสินค้าและบริการในธุรกิจโทรคมนาคมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ และสอดคล้องกับการศึกษา
ของ ปทิตตา ภูวัฒนศิลป์ และสุธิดา นุริตมนต์ (2560) ที่ศึกษาเกี่ยวกับการตลาดเชิงประสบการณ์และ
คณุภาพความสมัพนัธ์ท่ีมอีทิธพิลต่อความภกัดีของลกูค้าเบเกอรีร้่านเอสแอนด์พ ีในเขตกรงุเทพมหานคร
และปรมิณฑล พบว่า การตลาดเชิงประสบการณ์ประกอบด้วย ประสบการณ์ทางความรูส้กึ ประสบการณ์ 
ทางการกระท�ำ และประสบการณ์ทางการเช่ือมโยง มีอิทธิพลต่อความภักดีของลูกค้าเบเกอรี่อย่าง 
มีนัยส�ำคัญทางสถิติ และสอดคล้องกับการศึกษาของณรงค์ คุ้นวานิช และ นิตนา ฐานิตธนกร (2560) 
ที่ศึกษาอิทธิพลของคุณภาพการให้บริการ การได้รับคุณค่าเชิงประสบการณ์จากพนักงานขาย และ 
การลดความเสีย่งโดยพนกังานขายท่ีมต่ีอความภกัดีของลกูค้าร้านขายยาในกรงุเทพมหานครและปริมณฑล 
พบว่า การได้รับคุณค่าเชิงประสบการณ์จากพนักงานขายด้านคุณค่าเชิงเศรษฐกิจ ด้านประสิทธิภาพ 
ในการให้บริการ ด้านความเป็นเลิศในการให้บริการ และด้านการมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีไม่ส่งผลต่อความภักดี
ของลูกค้าร้านขายยาในกรุงเทพมหานครและปริมณฑลอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ และสอดคล้องกับ 
การศึกษาของ ฐานิดา สุริยะวงศ์ และคณะ (2565) ที่ศึกษาความสัมพันธ์เชิงสาเหตุของคุณภาพ 
การบริการทางอิเล็กทรอนิกส์และประสบการณ์ลูกค้าที่มีต่อความพึงพอใจและความภักดีของลูกค้า 
ธุรกิจจ�ำหน่ายสินค้าแฟช่ันออนไลน์ พบว่า ประสบการณ์ลูกค้ามีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกต่อความภักดี
ของลกูค้า และความพงึพอใจลกูค้ามอีทิธพิลทางตรงเชิงบวกต่อความภกัดีของลกูค้าธุรกิจจ�ำหน่ายสนิค้า
แฟชั่นออนไลน์ 
	 ปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการของผู้ใช้บริการ พบว่า ทุกด้านมีระดับความคิดเห็นของ 
กลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับมากท่ีสุด อาจเนื่องจากโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง  
มีลักษณะทางกายภาพที่มีความพร้อมของเครื่องมือ วัสดุอุปกรณ์ที่ทันสมัย บุคลากรมีบุคลิกภาพ 
การแต่งกายที่ดีและมีความสุภาพ อ่อนโยน มีความกระตือรือร้นในการปฏิบัติหน้าที่ให้บริการช่วยเหลือ 
และตอบค�ำถาม ให้ค�ำแนะน�ำด้วยความเต็มใจ รวดเร็วประกอบกับโรงพยาบาลศนูย์การแพทย์มหาวิทยาลยั 
แม่ฟ้าหลวงมีข้ันตอนการให้บริการตรวจสุขภาพที่ถูกต้องแม่นย�ำ รวดเร็วและปลอดภัยต่อผู้รับบริการ 
ความเป็นมืออาชีพของบุคลากรท่ีให้บริการตรวจสุขภาพ และเนื่องจากโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์
มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวงมกีารประเมนิผลและติดตามผลเพือ่พฒันาการให้บริการตรวจสขุภาพ จงึได้เข้าใจ
ถึงความต้องการ และปัญหาในการเข้ารับบริการตรวจสุขภาพน�ำไปสู่การปรับปรุงคุณภาพการให้บริการ  
ซ่ึงผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาของ สรวัชร์ สุดแก้ว (2563) ที่ได้ศึกษาคุณภาพการให้
บรกิารของโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบลวังดาล อ�ำเภอกบินทร์บรุ ีจงัหวัดปราจนีบุร ีผลการวิจยัพบว่า  
การรับรู้จริงของคุณภาพการให้บริการโดยรวมอยู่ในระดับรับรู้จริงมากที่สุด และสอดคล้องกับการศึกษา
ของ กฤษติยาภรณ์ อินต๊ะ และ จิราภา ปราเดรา ดิเอส (2561) ที่ศึกษาคุณภาพบริการของแผนก 
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ผู้ป่วยในโรงพยาบาลเอกชนจังหวัดเชียงราย ผลของการวิเคราะห์ในส่วนของคุณภาพการบริการ พบว่า 
คณุภาพการบรกิารท่ีผูเ้ข้ารับบริการได้รบัรู้ในด้านสิง่ท่ีสมัผสั ความน่าเช่ือถือ การตอบสนองความต้องการ 
และความเชื่อมั่น อยู่ในระดับที่ผู้เข้ารับบริการพึงพอใจมากที่สุด โดยในการให้บริการมีการประสานงาน 
ที่มีความรวดเร็ว สิ่งอ�ำนวยความสะดวกภายในโรงพยาบาล และการดูแลเอาใจใส่ของแพทย์และ 
พยาบาล ท�ำให้ผู้ใช้บริการมีความพึงพอใจเป็นอย่างมาก และสอดคล้องกับการศึกษาของ อัจฉรา ขันใจ 
(2558) ที่ได้ศึกษาเกี่ยวกับความคาดหวังและการรับรู้คุณภาพการบริการของผู้ประกันตน โรงพยาบาล
ล�ำพูน จังหวัดล�ำพูน พบว่า การรับรู้คุณภาพ ภาพรวมอยู่ในระดับมาก อย่างไรก็ตามผลในการศึกษา 
คร้ังนี้ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ วริศรา เบ้านู และ พาณี สีตกะลิน (2562) ท่ีศึกษาคุณภาพ
บริการตามความคาดหวังและการรับรู้ของผู้รับบริการต่องานอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลหนองคาย 
ผลการศึกษาพบว่า การรับรู้คุณภาพบริการด้านความเป็นรูปธรรมของบริการ ด้านความเชื่อถือไว้วางใจ  
ด้านการให้ความมัน่ใจแก่ผูรั้บบรกิารและด้านความเข้าใจและเห็นอกเห็นใจในผูร้บับรกิารอยู่ในระดับมาก 
ยกเว้นด้านการตอบสนองต่อผู้รับบริการ อยู่ในระดับปานกลาง และคุณภาพบริการตามการรับรู้ของ 
ผูรั้บบรกิารในระดบัต�ำ่สดุ คอืเรือ่งระยะเวลารอคอยตรวจรักษา อาจเนือ่งจากการมคีวามแต่กต่างกันของ
รปูแบบการให้บรกิาร โดยเฉพาะการบริการต่องานอบัุติเหตุฉกุเฉนิมคีวามเป็นความตายเข้ามาเก่ียวเนือ่ง 
น�ำไปสู่ความกดดันในการปฏิบัติหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ และไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ ดวงตา  
ภัทโรพงศ์ (2558) ท่ีได้ศึกษาเก่ียวกับความคาดหวังและการรับรู้คุณภาพการบริการพยาบาลของ 
ผู้รับบริการในหน่วยงานผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลศูนย์สุราษฎร์ธานี ผลการศึกษาพบว่า การรับรู้คุณภาพ
การบริการพยาบาลในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง
	 จากผลการศึกษาปัจจัยการรับรู้คุณภาพการให้บริการส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพ
จากบริการตรวจสุขภาพของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง พบว่า ภาพรวมการ
รับรู้คุณภาพการให้บริการท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อความจงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ
แตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยผู้รับบริการจะรู้สึกพึงพอใจต่อคุณภาพการบริการเมื่อระดับ 
ความรับรู้ต่อคุณภาพการบริการมีค่าเท่ากับระดับความคาดหวังต่อคุณภาพการบริการ หากระดับ 
ความรับรู้ต่อคุณภาพการบริการมีค่ามากกว่าระดับความคาดหวังต่อคุณภาพการบริการ ก็จะเป็น 
การบริการที่ท�ำให้ผู้รับบริการพึงพอใจเหนือกว่าระดับที่คาดหวัง ในทางตรงกันข้ามเมื่อระดับความรับรู้ 
ต่อคุณภาพการบริการมีค่าน้อยกว่าระดับความคาดหวังต่อคุณภาพการบริการผู้รับบริการก็จะรู้สึก 
ไม่พึงพอใจต่อการบริการ อย่างไรก็ตามเมื่อผู้รับบริการทราบถึงคุณภาพการบริการจนเกิดความพึงพอใจ
ต่อบรกิาร จนน�ำไปสูค่วามจงรักภกัดีต่อโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง มพีฤติกรรม
การกลบัมารบับริการซ�ำ้ และมกีารแนะน�ำบอกต่อให้บุคคลอืน่ให้มารบับรกิารตรวจสขุภาพทีโ่รงพยาบาล
ศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง ผลการศึกษาคร้ังนี้ สอดคล้องกับการศึกษาของ ศศิประภา 
พรหมทอง (2561) ที่ได้ศึกษาเกี่ยวกับการศึกษาคุณภาพการให้บริการที่ส่งผลต่อความจงรักภักดีการใช ้
บริการธุรกิจสปา ในจังหวัดอุดรธานี พบว่า คุณภาพการให้บริการที่ส่งผลต่อระดับความจงรักภักดี 
การใช้บริการสปาแตกต่างกัน
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บทสรุปและข้อเสนอแนะ 
บทสรุป
	 จากผลการศึกษาพบว่า ระดับความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างท่ีมีต่อตัวแปรต้น ประกอบด้วย 
ปัจจัยด้านประสบการณ์บริการ และการรับรู้คุณภาพการให้บริการ และตัวแปรตาม คือ ความจงรัก
ภักดีของลูกค้า มีความคิดเห็นอยู่ในระดับมากท่ีสุดทุกปัจจัย และจากการทดสอบบสมมติฐาน พบว่า 
ประสบการณ์ของผู้ใช้บริการในภาพรวม และการรับรู้คุณภาพการให้บริการในภาพรวมส่งผลต่อความ
จงรักภักดีในธุรกิจสุขภาพจากบริการตรวจสุขภาพ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย
	 1.	 ประสบการณ์ของผู้ใช้บริการถือเป็นสิ่งที่ผู้ให้บริการควรให้ความส�ำคัญโดยเฉพาะด้านการ
ระบุจุดสัมผัสทั่วทั้งองค์กร และด้านการประเมินประสบการณ์ลูกค้าในแต่ละจุดสัมผัส ซึ่งทั้ง 2 ด้านนี้ 
ผู้รับบริการให้ความส�ำคัญมากที่สุด ไม่ว่าเป็นเรื่องการประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารต่าง ๆ เก่ียวกับ 
การตรวจสุขภาพ คุณภาพการให้บริการที่คุ้มค่าเมื่อเทียบกับราคา และมีพื้นที่การให้บริการที่เพียงพอ 
ทั้งพื้นที่ส�ำหรับนั่งรอการเข้าใช้บริการ ห้องตรวจสุขภาพ เป็นต้น รวมถึงการให้ความส�ำคัญกับผู้มาใช้
บริการทัง้ในเรือ่งการการสอบถามข้อมลูเก่ียวกับสขุภาพของผูม้าใช้บริการอย่างละเอยีดเพือ่จะได้ให้บรกิาร
หรือค�ำแนะต่าง ๆ รวมถึงขั้นตอนการให้บริการได้อย่างเหมาะสม ดังนั้นผู้ให้บริการหรือผู้บริหารองค์กร
ควรให้ความส�ำคัญกับการสร้างประสบการณ์ท่ีดีในการใช้บริการ เพื่อให้ลูกค้าหรือผู้ใช้บริการเกิดความ
ประทับใจ และกลบัมาใช้บรกิารซ�ำ้ หรือเกิดการน�ำแนะบอกต่อถึงการให้บริการทีไ่ด้รับ และจะเป็นสถาน
ที่แรกที่ผู้ใช้บริการนึกถึงหากต้องการใช้บริการทางการแพทย์ต่อไปในอนาคต
	 2.	 การรับรู้คุณภาพการให้บริการเป็นอีกหนึ่งปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความจงรักภักดีของผู้ใช้
บรกิาร โดยเฉพาะด้านลกัษณะทางกายท่ีผูใ้ช้บรกิารให้ความส�ำคญักับด้านนีม้ากท่ีสดุ ดงันัน้องค์กร หรือ 
ผู้ให้บริการควรให้ความส�ำคัญกับลักษณะทางกายภาพ เป็นอันดับต้น ๆ ทั้งในเรื่องของความพร้อมของ
เครื่องมือ วัสดุอุปกรณ์ ไม่ว่าจะเป็นห้องปฏิบัติการ ห้องเอกซเรย์ อุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ทันสมัยและ
จ�ำเป็นในการให้บริการ นอกจากนี้บุคลากรที่ให้บริการต้องเป็นผู้ที่มีความรู้ ความสามารถ มีบุคลิกภาพ 
ที่ดี แต่งกายสะอาดเรียบร้อย และต้องมีความสุภาพอ่อนโยน ให้บริการด้วยรอยยิ้ม เพราะสิ่งเหล่านี้
ช่วยสร้างความมั่นใจ ความเชื่อใจ ความไว้วางใจ และความประทับใจให้กับผู้ใช้บริการได้ตั้งแต่ก้าวแรก
ที่เดินเข้ามาในโรงพบาล 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งถัดไป
	 1.	 เนื่องจากการวิจัยคร้ังนี้เป็นการศึกษากลุ ่มตัวอย่างจากผู ้ใช้บริการตรวจสุขภาพของ 
โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง เท่านั้น ดังนั้นเพื่อให้ทราบถึงความจงรักภักดีที่มี 
การใช้บริการโรงพยาบาลศนูย์การแพทย์มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง ควรศกึษาตวัแปรนีกั้บแผนกอืน่ ๆ  ใน
โรงพยาบาล เช่น กุมารเวช อายุรกรรม เป็นต้น เพื่อจะได้ทราบถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความจงรักภักดี
ของผู้ใช้บริการในแผนกต่าง ๆ ของโรงพยาบาลศูนย์การแพทย์มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง
	 2.	 ควรศึกษาปัจจัยท่ีส่งผลต่อความจงรักภักดีของผู้ใช้บริการอยู่เสมอ เพื่อจะได้หาแนวทาง
ในการปรับปรุงคุณภาพการให้บริการ ปรับเปลี่ยนแนวทางการให้บริการให้ตรงกับความต้องการของ 
ผู้ใช้บริการมากยิ่งขึ้น
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