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Abstract 

This is a before and after, quasi-experimental research. The objective is 

to develop and evaluate the outcome of aesthetic medical clinic’s problem 

management model for online advertising, in Chachoengsao province. The 

sample group consists of 32 aesthetic medical clinics participated in research 

activities. The researcher developed a problem-solving process consisting of 

four main activities: 1. Meetings to explain advertising control policies and 

enhance knowledge exchange for problem management strategies. 2. Providing 

feedback data on incorrect advertising assessments to entrepreneurs for direct 

acknowledgment and rectification. 3. Developing an online media advertising 

consultation system. 4. Inspecting the clinic to identify problems and remind 

entrepreneurs to comply with the law. The research results found that the 

average knowledge level of entrepreneurs before and after the meeting was 

6.63 ± 1.24 and 8.38 ± 1.01, respectively. The average attitude level of 

entrepreneurs before and after the meeting was 3.93 ± 0.46 and 4.20 ± 0.49, 

respectively. Comparing the levels of knowledge and attitudes before and after 

the meeting, there was a statistically significant difference (p-value < 0.05). The 

assessment of the legal correctness of online advertisements before and after 

participating in the research activities, found that entrepreneurs advertised 

legally at the rates of 32.27% ± 17.05 and 83.45% ± 25.63, respectively.  

Comparing the assessment of advertising before and after participating in the 

research activities, aesthetic medical clinics showed an increased in legal 

advertising compliance, with statistically significant (p-value < 0.05). Therefore, 

the problem-solving activities for online advertising should be continuously 

implemented and applied to other types of clinics, targeting specific groups 

based on their risk levels. 
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บทคัดยอ  

การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงพัฒนาในรูปแบบกึ่งทดลอง ศึกษากลุมเดียววัดผลกอนและหลัง

ทดลอง มีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาและประเมินผลการใชรูปแบบการจัดการปญหาโฆษณาทางสื่อ

ออนไลนของคลินิกเวชกรรมท่ีใหบริการดานความงาม จังหวัดฉะเชิงเทรา กลุมตัวอยางคือ คลินิก

เวชกรรมท่ีใหบริการดานความงามทุกแหงท่ีเขารวมกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย (32 แหง) ซ่ึงผูวิจัย

ไดสรางรูปแบบกระบวนการจัดการปญหาโดยแบงเปน 4 กิจกรรมหลัก ไดแก 1.การจัดประชุมเพ่ือ

ชี้แจงนโยบายในการควบคุมการโฆษณาและสรางองคความรูท่ีถูกตอง รวมท้ังการแลกเปลี่ยนเรียนรู

รวมกันในการหาแนวทางการจัดการปญหา 2.การคืนขอมูลยอนกลับผลการประเมินโฆษณาท่ีไม

ถูกตองใหผูประกอบการรับทราบและแกไขไดอยางตรงประเด็น 3.การพัฒนาระบบใหคําปรึกษา

เรื่องการโฆษณาทางสื่อออนไลน 4.การลงตรวจเย่ียมคลินิกเพ่ือคนหาปญหาและยํ้าเตือนให

ผูประกอบการตระหนักในการปฏิบัติตามกฎหมาย ผลการวิจัยพบวา ความรูของผูประกอบการกอน

และหลังการประชุมมีคาเฉลี่ย 6.63 ± 1.24 และ 8.38 ± 1.01 ตามลําดับ ทัศนคติของ

ผูประกอบการกอนประชุมและหลังการประชุมมีคาเฉลี่ย 3.93 ± 0.46 และ 4.20 ± 0.49 ตามลําดับ 

เม่ือเปรียบเทียบความรูและทัศนคติกอนและหลังประชุม พบวามีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ (p-value < 0.05) และการประเมินเนื้อหาความถูกตองตามกฎหมายของโฆษณาทางสื่อ

ออนไลนกอนและหลังการเขารวมกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัยพบวาผูประกอบการมีการโฆษณาถูก

กฎหมายเฉลี่ย รอยละ 32.27 ± 17.05 และ 83.45 ± 25.63 ตามลําดับ เม่ือเปรียบเทียบการ

ประเมินโฆษณากอนและหลังการดําเนินกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย พบวาคลินิกเวชกรรมท่ี

ใหบริการดานความงามมีการปฏิบัติถูกตองตามกฎหมายเพ่ิมขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value 

< 0.05) ดังนั้น กิจกรรมตามรูปแบบการจัดการปญหาโฆษณาทางสื่อออนไลนของคลินิกเวชกรรมท่ี

ใหบริการดานความงาม ควรมีการดําเนินการอยางตอเนื่อง และขยายผลไปใชในคลินิกประเภทอ่ืน 

โดยกําหนดกลุมเปาหมายตามระดับความเสี่ยงตอไป 

 

คําสําคัญ:  คลินิกเวชกรรมท่ีใหบริการดานความงาม; การโฆษณาทางสื่อออนไลน; ผูประกอบการ 
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บทนํา 

ปจจุบันคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความ

งามในประเทศไทยมีแนวโนมการขยายตัวอยางตอเนื่อง   

จึงทําใหเกิดการแขงขันทางการตลาดในรูปแบบตางๆ 

เพื่อสรางแรงจูงใจใหลูกคาเขามารับบริการที่คลินิกของ

ตน โดยการใชกลยุทธที่หลากหลาย เชน การสรางแบ

รนดใหลูกคาจดจํา การสรางความสัมพันธกับลูกคา การ

ลดราคา การเหมาจาย โปรแกรมการสงเสริมการขาย

ตางๆ เปนตน ซึ่งการประชาสัมพันธขอมูลดังกลาว 

จําเปนตองอาศัยวิธีการโฆษณา และชองทางโฆษณาที่

เปนที่นิยมคือการโฆษณาผานส่ือออนไลน เนื่องจากเปน

ส่ือที่สามารถเขาถึงกลุมเปาหมายไดรวดเร็วและมีความ

ทันสมัย  

ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 

และที่แกไขเพิ่มเติม คลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดาน

ความงาม ถูกกําหนดมาตรฐานการใหบริการและการ

ควบคุมกํากับโฆษณาในคลินิกเชนเดียวกันกับคลินิกเวช

กรรม ซึ่งกรมสนับสนุนบริการสุขภาพไดกําหนดแนว

ทางการพิจารณาอนุมัติโฆษณาทางส่ือโซเชียลมีเดีย หรือ

ส่ือออนไลนใหขออนุมัติทุกชองทาง โดยยื่นคําขอพรอม

หนาเพจแรกและขอความโฆษณาเพื่อพิจารณาอนุมัต ิ

เมื่อไดรับอนุมัติแลวใหสามารถลงขอความภาพหรือเสียง

ในชองทางดังกลาวตอจากนั้นไดโดยใหถือวามีการอนุมัติ

แลว แตการโฆษณาหรือประกาศนั้น จะตองไมฝาฝน

มาตรา 38 วรรคสอง แหงพระราชบัญญัติสถานพยาบาล 

พ.ศ. 2541 (Department of Health Service 

Support, 2018) 

จากการเก็บรวบรวมขอมูลการโฆษณาทางส่ือ

ออนไลนของคลินิกที่ใหบริการดานความงาม จังหวัด

ฉะเชิงเทรา ในป 2566 พบวาคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการ

ดานความงามทุกแหงมีการโฆษณาทางส่ือออนไลน   

โดยส่ือออนไลนที่พบมากที่สุด คือ Facebook และจาก

การตรวจประเมินชิ้นโฆษณาของคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงามทาง Facebook จํานวน 499 

ชิ้นโฆษณา พบโฆษณาไมถูกตองตามกฎหมาย 353 ช้ิน 

คิดเปนรอยละ 70.74  แบงเปนการฝาฝนประกาศกรม

สนับสนุนบริการสุขภาพ เรื่อง หลักเกณฑ วิธีการ 

เงื่อนไขและคาใชจายในการโฆษณาหรือประกาศ

เกี่ยวกับสถานพยาบาล พ.ศ. 2562  รอยละ 36.47 การ

ฝาฝนประกาศแพทยสภาที่ 50/2549 เรื่องคําที่หามใช

ในการโฆษณารอยละ 28.25 การโฆษณาที่มีขอความไม

ควรใชตามประกาศคณะกรรมการวาดวยการโฆษณา 

สํานักงานคณะกรรมการคุมครองผูบริโภค เรื่อง แนว

ทางการใชขอความโฆษณาที่มีลักษณะเปนการยืนยัน

ขอเท็จจริงอันยากแกการพิสูจนและแนวทางการพิสูจน

เพื่อแสดงความจริงเกี่ยวกับขอความโฆษณา พ.ศ. 2565 

รอยละ 6.01 การโฆษณาที่ใชขอความหรือคําที่ไมอนุมัติ

ใหโฆษณาตามแนวทางการพิจารณาขอความการโฆษณา

หรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาลตามมติที่ประชุม

คณะกรรมการสถานพยาบาลรอยละ 45.49  การโฆษณา

ขอความและภาพผลิตภัณฑยาโดยมิไดรับอนุญาตรอย

ละ 15.63 การโฆษณาขอความและภาพเครื่องมือแพทย

โดยมิไดรับอนุญาตรอยละ 8.81 และจากการสัมภาษณ

ผูประกอบการคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงาม 

ในจังหวัดฉะเชิงเทรา พบวาผูประกอบการยังขาดความรู

ดานกฎหมายเกี่ยวกับการโฆษณาที่ครอบคลุม และมี

ทัศนคติในการโฆษณาเพื่อมุงผลประโยชนทางธุรกิจเปน

หลัก บางครั้งอาจขาดความตระหนักรับผิดชอบตอสังคม

โดยรวม จึงนําไปสูการกระทําผิดตามขอกฎหมาย 

(Chanwaro K., 2023) โดยตามมาตรา 38 วรรคสอง 

แหงพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 ซึ่งแกไข

เพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติสถานพยาบาล (ฉบับที่ 4) 

พ.ศ. 2559 กําหนดวาการโฆษณาหรือประกาศดวย

ประการใดๆ ซ่ึงช่ือ ที่ตั้ง หรือกิจการของสถานพยาบาล 

หรือ คุณวุฒิหรือความสามารถของผูประกอบวิชาชีพใน

สถานพยาบาล เพื่อชักชวนใหมีผูมาขอรับบริการจาก 

สถานพยาบาลโดยใชขอความ เสียง หรือภาพอันเปนเท็จ

หรือโออวดเกินความจริงหรือนาจะกอใหเกิดความเขาใจ

ผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการของ

สถานพยาบาล จะกระทํามิได และผูใดฝาฝนมาตรา 38 



วารสารกฎหมายและนโยบายสาธารณสุข  ปท่ี 10 ฉบบัท่ี 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2567 
 

274 

 

วรรคสอง ตองระวางโทษจําคุกไมเกินหนึ่งป หรือปรับ  

ไมเกินสองหมื่นบาทหรือทั้งจําทั้งปรับ และใหปรับอีกวัน

ละไมเกินหนึ่งหมื่นบาทนับแตวันที่ฝาฝนคําส่ังที่ใหระงับ

การโฆษณาหรือประกาศ ทั้งนี้  จนกวาจะระงับการ

โฆษณาหรือประกาศดังกลาว  

จากสถานการณดังกลาว จะเห็นวาคลินิกเวช

กรรมที่ใหบริการดานความงามสวนใหญมีการโฆษณา

ทางส่ือออนไลนที่ไมถูกตองตามกฎหมาย และจากการ

ทบทวนวรรณกรรมพบงานวิจัยที่เกี่ยวกับการแกปญหา

การโฆษณาอาหารและยาที่ผิดกฎหมาย พบวาการให

ความรูแกผูประกอบการรวมกับการใชมาตรการเฝาระวัง

และการใหขอมูลยอนกลับ ทําใหอัตราการโฆษณาที่ผิด

กฎหมายลดลงประมาณรอยละ 30-40 (Kongchum, et 

al., 2019) นอกจากน้ียังมีงานวิจัยที่ ระบุวาการที่

พนักงานเจาหนาที่ไปพบผูประกอบการและใชวิธีพูดคุย

เกี่ยวกับมาตรการทางกฎหมายที่เหมาะสมจะชวยลด

ปญหาการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพที่ผิดกฎหมายลงได 

(Jangjai, D. & Lerkiatbundit, S., 2014) ผูวิจัยจึงนํา

ขอมูลดังกลาวมาออกแบบวิธีการจัดการปญหาโฆษณา

ทางส่ือออนไลน โดยประยุกตใชรวมกับทฤษฎีพฤติกรรม

ตามแผน (Theory of planned behavior) ซึ่งเปน

ทฤษฎีที่อธิบายวา พฤติกรรม (Behavior) เปนผลมาจาก

ปจจัย 3 ประการ ไดแก  ทัศนคติต อพฤติกรรม 

(Attitude Toward the Behavior) การคลอยตามกลุม

อางอิง (Subjective Norm) และการรับรูความสามารถ

ในการควบคุมพฤติกรรม (Perceived Behavioral 

Control) รวมทั้งสรางการมีสวนรวมของผูประกอบการ 

โดยจัดกิจกรรมการสรางองคความรูที่ครอบคลุมรวมทั้ง

ปรับเปล่ียนทัศนคติใหผูประกอบการมีการโฆษณาที่

ถูกตองตามกฎหมาย การคืนขอมูลยอนกลับให

ผูประกอบการ การแจงเตือนผูประกอบการถึงการเฝา

ระวังของพนักงานเจาหนาที่ การสรางชองทางพิเศษใน

การส่ือสารและใหคําปรึกษา และการลงตรวจเยี่ยม

คลินิกเพื่อคนหาปญหาอุปสรรคพรอมใหคําปรึกษาและ

สนับสนุนผูประกอบการเปนรายบุคคล ทั้งยังเปนการ

เตือนใหผูประกอบการตระหนักในการปฏิบัติใหเปนไป

ตามกฎหมาย จากนั้นจึงทําการทดสอบประสิทธิภาพ

ของวิธีการดังกลาว เพื่อนําผลวิจัยไปใชเปนแนวทางใน

การแกปญหาการโฆษณาที่ผิดกฎหมายในสถานพยาบาล

ตอไป 

วัตถปุระสงค 

1. เพื่ อพัฒนารูปแบบการจัดการปญหา

โฆษณาทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการ

ดานความงาม จังหวัดฉะเชิงเทรา 

2. เพื่อประเมินผลการใชรูปแบบการจัดการ

ปญหาโฆษณาทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงาม จังหวัดฉะเชิงเทรา 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้  เปนการวิจัยเชิงพัฒนาใน

รูปแบบกึ่งทดลอง (Quasi experimental research) 

ศึกษากลุมเดียววัดผลกอนและหลังการทดลอง (The 

One-Group Pretest-Posttest Design) ซ่ึงผานการ

อนุมัติใหทําวิจัยในมนุษยจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการศึกษาวิจัยในมนุษย สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดฉะเชิงเทรา เลขที่ PH_CCO_REC 087/2566   

  ตัวอยางที่ใชในการวิจัย 

 ตัวอยาง คือคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดาน

ความงาม ที่ ไ ด รั บอนุญาตให ประกอบกิ จการ

สถานพยาบาล กอนวันที่ 1 สิงหาคม 2566 ในจังหวัด

ฉะเชิงเทรา ทุกแหง จํานวน 39 แหง มีการคัดออก 6 

แหง เนื่องจากผูประกอบการหรือผูแทน ไมมาเขารวม

การประชุม จํานวน 4 แหง ผูประกอบการแจงเลิก

กิจการคลินิกระหวางทําการศึกษา 2 แหง และมีคลินิกที่

เปนสาขากัน 2 แหงใชชองทางโฆษณาเดียวกัน ทําใหได

กลุมตัวอยาง 32 แหง  

 เกณฑคัดเขา (Inclusion Criteria) 

- คลินิกที่มีผูประกอบการหรือผูแทน ไดแก 

ผูรับอนุญาตประกอบกิจการคลินิก หรือผูรับอนุญาตให
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ดําเนินการคลินิก หรือผูแทนที่ไดรับมอบหมายใหทํา

หนาที่หลักในการดูแลคลินิก เขารวมการประชุม 

 เกณฑคัดออก (Exclusion Criteria) 

- คลินิกที่ไมสงผูประกอบการหรือผูแทนเขา

รวมประชุม 

- คลินิกที่มีการแจงเลิกกิจการ

สถานพยาบาลระหวางดําเนินการวิจัย 

ส่ือโฆษณาที่ใชในการวิจัย  

ส่ือโฆษณาที่ นํ ามาใช ในการวิ จั ย ได แก 

ขอความ ภาพ หรือเสียง ซึ่งปรากฏในชองทางออนไลน

ของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงามที่เขารวม

วิจัย โดยชองทางออนไลนที่ทํ าการสํารวจไดแก 

Facebook, Instagram, Line, Twitter, Website, 

YouTube, TikTok ทั้งนี้ ส่ือโฆษณาดังกลาว ตองระบุ

ชื่อของคลินิกที่ เข าใจไดว าเปนคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงามที่เขารวมวิจัย แตไมรวมส่ือ

โฆษณาที่มีลักษณะเปนขอความสนทนาหรือลักษณะ

เปนการใหความรูทางวิชาการที่ไมไดมีขอความชักชวน

ใหมาใชบริการ และหากโฆษณามีขอความหรือรูปภาพ

เหมือนกัน แมจะโพสตตางเวลาหรือตางชองทาง

ออนไลนจะถือวาเปนโฆษณาเดียวกัน   
 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 

1. รูปแบบกิจกรรมในการจัดการปญหาโฆษณา

ทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดาน

ความงาม จังหวัดฉะเชิงเทรา โดยประยุกตใชทฤษฎี

พฤติกรรมตามแผน ร วมกับการมีส วนร วมของ

ผูประกอบการ  

2. แบบสอบถามเรื่องการจัดการปญหาโฆษณา

ทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดาน      

ความงามในจังหวัดฉะเชิงเทรา ที่ผูวิจัยสรางขึ้น แบง

ออกเปน 3 สวน ดังนี้ 

  สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไป จํานวน 6 

ขอ ไดแก ตําแหนง/หนาที่ของผูตอบแบบสอบถาม เพศ 

อายุ ระดับการศึกษา ระยะเวลาการประกอบกิจการ

คลินิก ส่ือออนไลนที่ใชในการโฆษณาคลินิก 

สวนที่ 2  แบบทดสอบความรูเกี่ยวกับการ

โฆษณาสถานพยาบาล จํานวน 10 ขอ  

เปนแบบทดสอบแบบถูก - ผิด ตอบถูก ได 1 

คะแนน ตอบผิดได 0 คะแนน   

 สวนที่ 3 แบบสอบถามทัศนคติที่มีตอการ

ปฏิบัติตามกฎหมายการโฆษณาสถานพยาบาล จํานวน 

10 ขอ 

ข อคํ าถามประกอบด วยคําถามเชิ งบวก 

(Positive Item) และคําถามเชิงลบ (Positive Item) 

จํานวน 10 ขอ เปนแบบมาตรวัดประมาณคาตาม

แนวคิดของลิเคิรท (Likert’s scale) ซึ่งแบงระดับความ

คิดเห็น 5 ระดับ ดังนี้ 

 

คําถามเชิงบวก (Positive Item)  คําถามเชิงลบ (Negative Item) 

เห็นดวยอยางยิ่ง 5 คะแนน  เห็นดวยอยางยิ่ง 1 คะแนน 

เห็นดวยมาก 4 คะแนน  เห็นดวยมาก 2 คะแนน 

เห็นดวยปานกลาง 3 คะแนน  เห็นดวยปานกลาง 3 คะแนน 

เห็นดวยนอย 2 คะแนน  เห็นดวยนอย 4 คะแนน 

เห็นดวยนอยที่สุด 1 คะแนน  เห็นดวยนอยที่สุด 5 คะแนน 
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 3. แบบประเมินการโฆษณาสถานพยาบาล 

แบงเปน 2 สวน  

 สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป 4 ขอ ไดแก ชื่อคลินิก 

ลักษณะของคลินิก วันที่ทําการโฆษณา และรหัสชิ้น

โฆษณา 

   สวนที่ 2 การประเมินคําหรือขอความโฆษณาที่

ฝาฝนกฎหมายแบงเปน 4 ขอ ไดแก คําที่หามโฆษณา

ตามประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  ขอความที่ไม

ควรใชตามประกาศคณะกรรมการวาดวยการโฆษณา 

สํานักงานคณะกรรมการคุมครองผูบริโภค ขอความหรือ

คําอื่นๆที่ไมอนุมัติใหโฆษณาตามแนวทางการพิจารณา

ขอความการโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล

ตามมติที่ประชุมคณะกรรมการสถานพยาบาล และ

สรุปผลการประเมินโฆษณา 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยสรางมาจากการศึกษา

แนวคิด ทฤษฎี หลักการและเนื้อหาขอกฎหมายที่

เกี่ยวของกับการโฆษณาสถานพยาบาลและผลิตภัณฑ

สุขภาพ รวมถึงเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวของ จากนั้นนํา

ขอมูลที่รวบรวมไดจากการทบทวนวรรณกรรมมา

กําหนดขอบเขตของขอมูลและเน้ือหาที่ตองการตาม

กรอบแนวคิดการวิจัยและนํามาวิเคราะหเพื่อสราง

เครื่องมือการวิจัย จากนั้นทดสอบหาความเที่ยงตรง 

(Validity) โดยนําเครื่องมือที่ ใช ในการวิจัย เสนอ

ผู เชี่ยวชาญ 3 ทาน เพื่อตรวจสอบความตรงและ

ครอบคลุมตามเน้ือหา ความถูกตองของภาษาที่ใช และ

ความเปนไปไดในการนําไปใช ซึ่งผูวิจัยจะปรับปรุงแกไข

ตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญ จนไดคาดัชนีความ

สอดคลองของเครื่องมือวิจัย (Index of Item 

Objective Congruence, IOC) มีคาคะแนนมากกวา 

0.50 คะแนน 

สําหรับแบบสอบถาม ที่ผานการปรับปรุงตาม

ขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญแลว จะนําไปทดสอบความ

เชื่อมั่น (Reliability)  โดยนําไปทดลองใชกับกลุม

ตัวอยางที่มีลักษณะใกลเคียงกัน จํานวน 30 คน แลวนํา

ผลที่ไดมาวิเคราะหหาคาความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม

ดวยคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (α coefficient) ตามวิธี

ของครอนบัค (Cronbach) ไดคา 0.77 ดังนั้นเครื่องมือ

การวิจัยจึงมีความถูกตอง และเหมาะสม สามารถ

นําไปใชในกลุมตัวอยางเพื่อเก็บขอมูลจริงได 
 

ขั้นตอนการวิจัยและการเก็บรวบรวมขอมูล 

1. ผูวิจัยจัดทําฐานขอมูลของคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงาม ที่ไดรับอนุญาตใหประกอบ

กิจการและดําเนินการสถานพยาบาล ในจังหวัด

ฉะเชิงเทรา รวมทั้งขอมูลการอนุมัติโฆษณาของคลินิก

ดังกลาว 

2. สืบคนขอมูลการโฆษณาในชองทางออนไลน

ของคลินิกกลุมตัวอยางครั้งที่ 1 จากฐานขอมูลใบอนุมัติ

โฆษณา และจากอินเทอรเน็ตโดยการคนหาดวยกูเกิ้ล 

(Google) ใช คําคนเปนชื่อคลินิกทั้ งภาษาไทยและ

ภาษาอังกฤษ ขอความ “คลินิกxxx จังหวัดฉะเชิงเทรา” 

รวมทั้งคนจากส่ือโฆษณาออนไลนชองทางใดชองทาง

หนึ่งซึ่งมีการแจงชองทางออนไลนอื่นๆ และประเมิน

เนื้อหาการโฆษณาดังกลาว ในชวงกอนจัดกิจกรรมตาม

รูปแบบการวิจัย  

3. จัดกิจกรรมตามรูปแบบการจัดการปญหา

โฆษณาทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการ

ดานความงาม ดังนี้ 

    3.1 ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อชี้แจงนโยบาย

และสร างองคความรู ที่ เกี่ ยวของกับการโฆษณา

สถานพยาบาลที่ถูกตองให ผูประกอบการ การฝก

ปฏิบัติการตรวจสอบโฆษณา การแนะนําคูมือและวิธีการ

ตรวจสอบคําหรือขอความที่ไมสามารถโฆษณาได รวมทั้ง

ใหผูประกอบการรวมกันแลกเปล่ียนเรียนรูและแสดง

ความคิดเห็นในการหาแนวทางรวมกันเพื่อจัดการปญหา

การโฆษณาที่ ผิดกฎหมาย และประเมินความรูและ

ทัศนคติของผูประกอบการกอนและหลังการประชุม 

   3.2 คืนขอมูลจากผลการประเมินโฆษณาครั้ง

ที่ 1 ใหผูประกอบการในภาพรวมระหวางการประชุมเชิง

ปฏิบัติการตามขอ 3.1 และคืนขอมูลใหผูประกอบการ
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เปนรายบุคคลระหวางลงตรวจเยี่ยมกลุมเปาหมาย ตาม

ขอ 3.4 

   3.3 จัดตั้งศูนยใหคําปรึกษาการโฆษณา

สถานพยาบาล และการสรางชองทางพิเศษผานบัญชี

ทางการของแอพพลิเคชั่นไลนเพื่อใหคําปรึกษาเปน

รายบุคคล รวมทั้งการสงขอมูลกฎหมายที่เกี่ยวของผาน

ส่ืออิเล็กทรอนิกสชองทางตางๆ  

   3.4 ลงตรวจเยี่ยมคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการ

ดานความงาม เพื่อใหคําแนะนําปรึกษา รวมทั้งย้ําเตือน

ขอกฎหมายที่เกี่ยวของกบัการโฆษณาสถานพยาบาล 

 4. สืบคนขอมูลการโฆษณาในชองทาง

ออนไลนของคลินิกกลุมตัวอยางครั้งที่ 2 หลังการดําเนิน

กิ จกรรมตามรูปแบบการวิ จั ย เพื่ อประเมิ นผล

เปรียบเทียบรอยละของโฆษณาที่ถูกตองตามกฎหมาย

กอนและหลังการจัดกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัยที่

กําหนด 
 

การวิเคราะหขอมูล 

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) 

ประกอบดวย การหาคารอยละ คาเฉล่ีย และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 

สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistic) 

เปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนความรูและ

ทัศนคติ กอนและหลังการประชุมฯ โดยใชสถิติ Paired 

t-test กําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่  p value < 0.05  

และการเปรียบเทียบคารอยละของโฆษณาทางส่ือ

ออนไลนที่ถูกกฎหมายในชวงกอนและหลังการดําเนิน

กิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย โดยใชสถิติ Wilcoxon 

rank sum test กําหนดคานัยสําคัญทางสถิติที่  p 

value < 0.05 

 

ผลการวิจัย 

การวิจัยเชิงพัฒนาครั้งนี้ ผูวิจัยไดรูปแบบการ

จัดการปญหาโฆษณาทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรม

ที่ ให บริ การด านความงาม จั งหวั ดฉะเชิ ง เทรา 

ประกอบดวย 4 กิจกรรมหลัก ดังนี้ 

 กิจกรรมที่ 1 การจัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อ

ชี้แจงนโยบายในการควบคุมการโฆษณาอยางเขมงวด 

การสรางองคความรูที่ถูกตองเกี่ยวกับการโฆษณาใน

สถานพยาบาล ทั้งกระบวนการขออนุมัติโฆษณา เงื่อนไข

ในการปฏิบัติภายหลังไดรับอนุมัติโฆษณา ขอกฎหมายที่

เกี่ยวของกับการโฆษณาของสถานพยาบาล และการปรับ

ทัศนคติของผูประกอบการใหมีความตระหนักในการ

ปฏิบัติตามกฎหมาย รวมทั้งแจงเตือนผูประกอบการถึง

การเฝาระวังการกระทําผิดกฎหมายโดยพนักงาน

เจาหนาที่  นอกจากนี้ยังมีการฝกปฏิบัติตรวจสอบความ

ถูกตองตามกฎหมายของส่ือโฆษณา เพื่อเพิ่มทักษะใน

การตรวจสอบโฆษณาดวยตนเอง ทําใหผูประกอบการ

เชื่ อมั่ นในความสามารถของตนเอง รวมทั้ งการ

แลกเปล่ียนเรียนรู การแสดงความคิดเห็นในการหา

แนวทางจัดการปญหาการโฆษณาที่ผิดกฎหมายรวมกัน 

เพื่ อ เป นการสร า งความมี ส วนร วมและทํ า ให

ผูประกอบการยอมรับในแนวทางปฏิบัติ และทําการ

ประเมินความรูและทัศนคติของผูเขาประชุม กอนและ

หลังการประชุม 

 กิจกรรมที่  2 การคืนขอมูลยอนกลับให

ผูประกอบการจากการประเมินโฆษณาของคลินิกเวช

กรรมที่ใหบริการดานความงาม โดยการคืนขอมูลใน

ภาพรวมระหวางดําเนินกิจกรรมที่ 1 และการคืนขอมูล

เปนรายบุคคลระหวางดําเนินกิจกรรมที่ 4 ผลการดําเนิน

กิจกรรมทําใหผูประกอบการไดทราบขอมูลการโฆษณา

ของตนที่ยังไมถูกตอง เมื่อไดรับคําแนะนําจากเจาหนาที่

จึงสามารถปรับปรุงแกไขไดอยางถูกตองและตรง

ประเด็น  

 กิจกรรมที่ 3 การพัฒนาระบบใหคําปรึกษา

เรื่องการโฆษณาของสถานพยาบาล โดยการจัดตั้งศูนย

ใหคําปรึกษาการโฆษณาสถานพยาบาล และการสราง

ชองทางพิเศษผานบัญชีทางการของแอพพลิเคชั่นไลนใน

การใหคําปรึกษารายบุคคล การแนะนําคูมือและวิธีการ
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ตรวจสอบคําหรือขอความที่ไมสามารถโฆษณาได รวมทั้ง

การส งข อมู ลด านกฎหมายที่ เกี่ ยวข องผ าน ส่ื อ

อิเล็กทรอนิกสชองทางตางๆ ซึ่งกิจกรรมดังกลาวเปน

การอํานวยความสะดวกใหผูประกอบการใหสามารถรับ

คําปรึกษาไดหลายชองทางอยางรวดเร็ว ตลอดจน

สามารถคนหาขอมูลจากคูมือเอกสารที่เกี่ยวของไดดวย

ตนเอง 

 กิ จกรรมที่  4  การลงตรวจเยี่ ยมคลินิ ก

กลุมเปาหมายเพื่อติดตามและคนหาปญหาอุปสรรคของ

ผูประกอบการพรอมทั้ งให คําปรึกษาและใหการ

สนับสนุนเปนรายบุคคล ทั้งยังเปนการย้ําเตือนให

ผูประกอบการตระหนักในการปฏิบัติใหเปนไปตาม

กฎหมาย 

 และนําเสนอขอมูลการประเมินผลจากการใช

รูปแบบการจัดการปญหาโฆษณาทางส่ือออนไลนของ

คลินิกเวชกรรมที่ ใหบริการดานความงาม จังหวัด

ฉะเชิงเทรา ดังนี้ 

ขอมูลทั่วไป  

 จากการวิเคราะหขอมูลตามแบบสอบถามของ

กลุมตัวอยาง จํานวน 32 คน พบวากลุมตัวอยางผูตอบ

แบบสอบถามสวนใหญ เปนผูแทนผูรับอนุญาตให

ประกอบกิจการหรือดําเนินการสถานพยาบาล จํานวน 

14 คน คิดเปนรอยละ 43.75 คน รองลงมาเปนผูรับ

อนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล จํานวน 7 คน 

คิดเปนรอยละ 21.88 เปนทั้งผูรับอนุญาตใหประกอบ

กิจการและดําเนินการสถานพยาบาล จํานวน 6 คน คิด

เปนรอยละ 18.75 และเปนผูรับอนุญาตใหดําเนินการ

สถานพยาบาล จํานวน 5 คน คิดเปนรอยละ 15.63 โดย

สวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 27 คน คิดเปนรอยละ 

84.38 และเพศชาย 5 คน คิดเปนรอยละ 15.63 มีอายุ

อยูในชวง 31–40 ป มากที่สุด จํานวน 15 คน คิดเปน

รอยละ 46.88 รองลงมาอายุ 21-30 ป จํานวน 12 คน 

คิดเปนรอยละ 37.50 และอายุ 41-50 ป จํานวน 5 คน 

คิดเปนรอยละ 15.63 มีการศึกษาระดับปริญญาตรีมาก

ที่สุด จํานวน 24 คน คิดเปนรอยละ 75.00 รองลงมา

เปนระดับสูงกวาปริญญาตรี จํานวน 4 คน คิดเปนรอย

ละ 12.50 ระดับปวส.หรืออนุปริญญา จํานวน 3 คน คิด

เปนรอยละ 9.38 และระดับมัธยมศึกษาตอนปลายหรือ

เทียบเทา/ปวช. จํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 3.13 

คลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงามที่เขารวม

ประชุมมีระยะเวลาในการประกอบกิจการสถานพยาบาล

เฉล่ีย 3.78 ป ดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 ขอมูลทั่วไปของผูประกอบการ 

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

ตําแหนง/หนาที่ในคลินิก (คน)   

- ผูแทนผูรับอนญุาตใหประกอบกิจการหรือดําเนนิการสถานพยาบาล 14 43.75 

- ผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 7 21.88 

- เปนทั้งผูรับอนญุาตใหประกอบกิจการและดําเนนิการสถานพยาบาล 6 18.75 

- ผูรับอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล 5 15.63 

เพศ   

- หญิง 27 84.38 

- ชาย 5 15.63 

อาย ุ(ป)   

- 21 – 30 ป 12 37.50 

- 31 – 40 ป 15 46.88 

- 41 – 50 ป 5 15.63 
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ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

ระดับการศึกษา   

- มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเทา/ปวช. 1 3.13 

- ปวส.หรอือนุปรญิญา 3 9.38 

- ปริญญาตร ี 24 75.00 

- สูงกวาปริญญาตร ี 4 12.50 

ระยะเวลาในการประกอบกิจการของสถานพยาบาลเฉลี่ย (ป) 3.78 

 

ชองทางออนไลนที่ใชในการโฆษณา 

ผลการวิเคราะหขอมูลการโฆษณาทางส่ือ

ออนไลนพบวาชองทางโฆษณาทางส่ือออนไลนที่คลินิก

เวชกรรมที่ใหบริการดานความงามใชในการโฆษณามาก

ที่สุด ไดแก ชองทาง Facebook จํานวน 32 แหง คิด

เปนรอยละ 100 รองลงมาเปนชองทาง Line และ 

TikTok จํานวนชองทางละ 18 แหง คิดเปนรอยละ 

56.25 ชองทาง Instagram จํานวน 14 แหง คิดเปนรอย

ละ 43.75 ชองทาง Website จํานวน 5 แหง คิดเปน

รอยละ 15.63 และชองทาง YouTube จํานวน 3 แหง 

คิดเปนรอยละ 9.38  ดังตารางที่ 2 

 

ตารางที่ 2 จํานวนและรอยละของชองทางส่ือออนไลนที่คลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงามใช 

              ในการโฆษณา (n=32) 

ชองทางโฆษณา จํานวน (แหง) รอยละ 

Facebook 32 100 

Line 18 56.25 

TikTok 18 56.25 

Instagram 14 43.75 

Website 5 15.63 

YouTube 3 9.38 

 

การประเมินความรูและทัศนคติเกี่ยวกับการโฆษณา

ทางสื่อออนไลนของผูประกอบการคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงาม กอนและหลังการเขารวม

ประชุม 

 ผลการประเมินความรูและทัศนคติเกี่ยวกับ

การโฆษณาทางส่ือออนไลนของผูประกอบการคลินิกเวช

กรรมที่ใหบริการดานความงาม กอนและหลังการเขา

ร วมประชุ ม  พบว าก อนและห ลั งการประ ชุ ม

ผูประกอบการมีคะแนนความรูเกี่ยวกับการโฆษณาทาง

ส่ือออนไลนเฉล่ีย 6.63 ± 1.24 และ 8.38 ± 1.01 

ตามลําดับ และมีคะแนนทัศนคติในการโฆษณาทางส่ือ

ออนไลนเฉล่ีย 3.93 ± 0.46 และ 4.20 ± 0.49 

ตามลําดับ เมื่อเปรียบเทียบความรูและทัศนคติโดยรวม 

กอนและหลังการดําเนินกิจกรรม พบวาภายหลังการ

ดําเนินกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย ผูประกอบการมี

ความรูและทัศนคติเพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 ดังตารางที่ 3 
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ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบคะแนนความรูและทัศนคติเกี่ยวกับการโฆษณาทางส่ือออนไลนกอนและหลัง 

              การเขารวมประชุมเชิงปฏิบัติการ 

การวดัผล คะแนนกอนการประชุม คะแนนหลังการประชุม t p-value 

Mean S.D. Mean S.D. 

ความรูในการโฆษณา 6.63 1.24 8.38 1.01 8.94 <0.001 

- การขออนุมัติโฆษณา 3.44 0.72 4.03 0.54 4.44 <0.001 

- กฎหมายการโฆษณา 3.19 0.97 4.34 0.70 7.73 <0.001 

ทัศนคติในการโฆษณา 3.93 0.46 4.20 0.49 2.194 0.036 

- การขออนุมัติโฆษณา 4.02 0.76 4.39 0.63 2.463 0.020 

- การปฏิบัติตามกฎหมาย 3.87 0.53 4.18 0.62 2.081 0.046 

- การบงัคับใชกฎหมาย 4.00 0.75 4.08 0.76 0.407 0.687 

 การประเมินเ น้ือหาความถู กต องตาม

กฎหมายของโฆษณาทางสื่อออนไลนกอนและหลังเขา

รวมกิจกรรมตามรูปแบบการจัดการปญหาโฆษณาทาง

สื่อออนไลนของจังหวัดฉะเชิงเทรา 

จากการสํารวจขอมูลคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงามทุกแหงมีการโฆษณาทางส่ือ

ออนไลนอยางนอย 1 ชองทาง โดยทุกคลินิกใชชองทาง 

Facebook และคลินิกที่ใชชองทาง Instagram, Line, 

TikTok, YouTube, Website ไดนําโฆษณาผานชองทาง

ดังกลาวมาโพสตในชองทาง Facebook ดวย การศึกษา

ครั้ งนี้ จึ งทํ าการเก็บรวบรวมขอมูลผ านชองทาง 

Facebook เทานั้น เนื่องจากเปนชองทางที่นิยมใชมาก

ที่สุดและมีขอมูลครบถวนมากที่สุด  

การศึกษาไดรวบรวมขอมูลจากส่ือโฆษณาผาน

ชองทาง Facebook ของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดาน

ความงามทั้งหมด 32 แหง แบงเปน 2 ชวง คือ กอนและ

หลังการดําเนินกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย พบวากอน

และหลังการดําเนินกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย คลินิก

เวชกรรมที่ใหบริการดานความงามมีการโฆษณาถูก

กฎหมายเฉล่ีย รอยละ 32.27 ± 17.05 และ 83.45 ± 

25.63 ตามลําดับ เมื่อเปรียบเทียบการประเมินโฆษณา 

พบวาภายหลังการดําเนินกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย 

คลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงามมีการปฏิบัติ

ถูกตองตามกฎหมายเพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 ดังตารางที่ 4 

 

ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบรอยละของการโฆษณาทางส่ือออนไลนที่ถูกกฎหมายของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการ 

              ดานความงาม กอนและหลังการดําเนินกิจกรรม 

การดําเนินการ รอยละของการโฆษณาทีถู่กกฎหมาย df Z p-value 

Mean S.D. 

กอนการดําเนินกิจกรรม 32.27 17.05 31 4.684 <0.001 

หลังการดําเนินกิจกรรม 83.45 25.63 
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การวิเคราะหเชิงคุณภาพ หลังการดําเนินกิจกรรม 

 การวิเคราะหส่ือโฆษณาของคลินิกเวชกรรมที่

ใหบริการดานความงาม ในแตละแหงหลังดําเนิน

กิ จกรรมตามรูปแบบการวิ จั ย เสร็ จ ส้ิน พบการ

เปล่ียนแปลง แบงเปน 3 กลุม ดังนี้ 

กลุมที่ 1 คลินิกที่ใหความรวมมือเต็มที่ เปน

คลินิกที่ไมพบโฆษณาที่ผิดกฎหมายภายหลังการดําเนิน

กิจกรรม จํานวน 16 แหง คิดเปนรอยละ 50 

กลุมที่ 2 คลินิกที่มีการปรับปรุง เปนคลินิกที่

พบปริมาณโฆษณาที่ผิดกฎหมายลดลง จํานวน 15 แหง 

คิดเปนรอยละ 46.88 ซ่ึงกลุมนี้ ยังแบงออกเปน 2 

ระดับ คือ คือคลินิกที่พบปริมาณการโฆษณาที่ ผิด

กฎหมายไมเกินรอยละ 50 จํานวน 12 แหง คิดเปนรอย

ละ 37.50 และคลินิกที่พบปริมาณการโฆษณาที่ผิด

กฎหมายมากกวารอยละ 50 จํานวน 3 แหง คิดเปนรอย

ละ 9.38 

กลุมที่ 3 คลินิกที่ไมปรับปรุง เปนคลินิกที่พบ

ปริมาณการโฆษณาที่ผิดกฎหมายมากขึ้น จํานวน 1 แหง 

คิดเปนรอยละ 3.13 

 

ตารางที่ 5 จํานวนและรอยละของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงาม แยกตามระดับการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม

ภายหลังดําเนินกิจกรรม 

ระดับความรวมมือ จํานวน (แหง) รอยละ 

กลุมที่ 1 คลินิกที่ใหความรวมมือเต็มที่ 16 50.00 

กลุมที่ 2 คลินิกที่มีการปรับปรุง 15 46.88 

กลุมที่ 3 คลินิกที่มีการกระทําผิดเพิ่มขึ้น 1 3.13 

 

โดยภาพรวมพบวาภายหลังการดําเนินกิจกรรม

ตามรูปแบบการวิจัยสามารถชวยลดการกระทําผิด

กฎหมายลงได (กลุมที่ 1 และกลุมที่ 2) แตยังมีอีก 1 

คลินิก ที่มีการกระทําผิดเพิ่มขึ้น ซึ่งบงชี้วาการดําเนิน

กิจกรรมตามรูปแบบการวิจัยไมสามารถแกไขการกระทํา

ผิดของคลินิกในกลุมที่ 3 ได  

 

สรุปและอภิปรายผล 

 จากการศึกษาพบวาชองทางออนไลนที่คลินิก

เวชกรรมดานความงามใชในการโฆษณามากที่สุดคือ 

ชองทาง Facebook และพบการโฆษณาออนไลนใน

ชองทางอื่นๆ เชน Instagram, Line, Twitter, Website, 

YouTube, TikTok เพียงบางแหง สอดคลองกับ

การศึกษาของ Boonsin, C. (2022) และ Kejornruk, A. 

(2022) ซึ่งศึกษาการโฆษณาทางส่ือออนไลนที่ฝาฝน

กฎหมายของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการเสริมความงาม

ในจังหวัดเพชรบูรณ และจังหวัดมหาสารคาม ที่พบวา

คลินิกทุกแหงในทั้งสองจังหวัด ใช Facebook เปน

ชองทางในการโฆษณา ดังนั้นจึงสามารถกลาวไดวา

ชองทาง Facebook เปนชองทางโฆษณาออนไลนที่ควร

มีการเฝาระวังมากที่สุด ซึ่งการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยได

สรางรูปแบบการจัดการปญหาโฆษณาทางส่ือออนไลน

ของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงาม โดย

ประยุกตใชทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน รวมกับการสราง

ความมีสวนรวมของผูประกอบการ โดยไดจัดกิจกรรม

การประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อสรางองคความรูและปรับ

ทัศนคติใหผูประกอบการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการ

โฆษณาทางส่ือออนไลนที่ผิดกฎหมาย ซึ่งผลงานวิจัยใน

อดีตที่ศึกษาสถานการณการโฆษณาที่ฝาฝนกฎหมาย

ของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงาม จังหวัด

ฉะเชิงเทรา และเก็บขอมูลจากการสัมภาษณเชิงลึก

ผูประกอบการคลินิก ช้ีใหเห็นวาสาเหตุหนึ่งที่ทําใหเกิด

ปญหาการกระทํ า ผิดกฎหมายดั งกล าว เพราะ

ผูประกอบการสวนใหญขาดความรู ความเขาใจที่ถูกตอง



วารสารกฎหมายและนโยบายสาธารณสุข  ปท่ี 10 ฉบบัท่ี 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2567 
 

282 

 

ในขอกฎหมาย และผลจากการจัดกิจกรรมเรียนรูอยาง

เปนระบบ โดยการชี้แจงนโยบายในการควบคุมการ

โฆษณา ใหความรูดานกฎหมายเกี่ยวกับการโฆษณาที่

ถูกตอง การปรับทัศนคติให ผูประกอบการมีความ

ตระหนักในการปฏิบัติตามกฎหมาย การฝกปฏิบัติเพื่อ

ตรวจสอบความถูกตองของส่ือโฆษณาเพื่อเพิ่มทักษะใน

การตรวจสอบโฆษณาดวยตนเอง การคืนขอมูลยอนกลับ

จากผลการเฝาระวังการกระทําผิดกฎหมายของพนักงาน

เจาหนาที่ พบวาผูประกอบการที่เขารวมกิจกรรม มี

ความรูเพิ่มขึ้นในทุกประเด็นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

ตรงกับแนวคิดของ Saksri, Y. (2018) ซึ่งกลาววา ความรู

เปนส่ิงที่เกิดจากการศึกษา การอบรม การถายทอด

ความรูจากผูมีประสบการณ รวมถึงปญหาและแนว

ทางแกไขที่ไดพบเจอ ทําใหมีประสบการณ เกิดการ

เรียนรูมีทักษะเพิ่มขึ้นและมีทัศนคติที่ดี สงผลใหเกิดการ

ปฏิบัติงานที่มีคุณภาพ สอดคลองกับการศึกษาของ 

Jangjai, D. & Lerkiatbundit, S. (2014) ซ่ึงศึกษา

ประสิทธิภาพของวิธีการแก ไขปญหาการโฆษณา

ผลิตภัณฑสุขภาพที่ผิดกฎหมายทางสถานีวิทยุทองถิ่น 

พบวาการอบรมผูประกอบการสถานีวิทยุและนักจัด

รายการ ทําใหผูเขารับการอบรมมีความรูเพิ่มขึ้นอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติในประเด็นการโฆษณาผลิตภัณฑ

สุขภาพโดยรวม การจัดประเภทผลิตภัณฑ การโฆษณา

ยา และการโฆษณาเครื่องมือแพทย 

 การแลกเปล่ียนเรียนรูและความคิดเห็นในเวที

ประชุมยังเปนสวนหนึ่งที่ทําใหผูวิจัยไดรับทราบปญหาที่

สําคัญ เชน การที่ผูประกอบการสวนใหญเขาใจผิดวา

ผลิตภัณฑสุขภาพ เชน ยา เครื่องมือแพทย หากไดรับ

อนุญาตใหผลิตหรือนําเขา และไดรับเลขทะเบียนจาก

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ถือวาเปน

ผลิตภัณฑที่ถูกตองและสามารถนํามาโฆษณาได การ

แลกเปล่ียนความคิดเห็ นในมุ มมองต างๆ ของ

ผูประกอบการยังทําใหผูวิจัยเขาใจปญหา และนํามา

คนหาวิธีการที่เหมาะสมและไมขัดตอกฎหมายรวมกับ

ผูประกอบการ เชน การโฆษณาความสามารถของแพทย 

ไมสามารถใช คําวาแพทยผู เช่ียวชาญได เนื่องจาก

กฎหมายวิชาชีพเวชกรรมไมไดบัญญัติคําดังกลาวไว แต

สามารถโฆษณาวาเปนแพทยผูมีประสบการณดานตางๆ 

ได เนื่องจากเปนขอเท็จจริงที่เกิดขึ้น เปนตน สอดคลอง

กับการศึกษาของ Rujirayunyong, T. (2019) ที่ศึกษา

การจัดการปญหาโฆษณาผลิตภัณฑ สุขภาพที่ ผิด

กฎหมายทางส่ือวิทยุโดยการมีสวนรวมของเครือขาย

จังหวัดลพบุรี และพบวาการอบรมความรู เรื่องการ

โฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพที่ถูกตองแกผูประกอบการ

ส ถ า นี วิ ท ยุ  ทํ า ใ ห ท ร า บ ป ญ ห า ที่ สํ า คั ญ  คื อ 

ผูประกอบการสวนใหญ เขาใจไมถูกตองเกี่ยวกับ

ใบอนุญาตโฆษณา โดยเขาใจผิดวาการมีใบอนุญาต

โฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพชนิดใดชนิดหนึ่ง สามารถ

โฆษณาผลิตภัณฑชนิดนั้นไดทุกขอความ   

 ผลการเปรียบเทียบทัศนคติกอนและหลังการ

เขารวมประชุมพบวาผูประกอบการมีทัศนคติเกี่ยวกับ

กระบวนการขออนุมัติโฆษณา และการยอมรับการ

ปฏิบัติตามกฎหมายเพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

อธิบายไดวาเมื่อผูประกอบการที่เขารวมประชุมไดรับ

ความรูความเขาใจในขอกฎหมายและแนวทางการปฏิบัติ

ที่ถูกตอง จึงเกิดความตระหนักวาการกระทําที่ ผิด

กฎหมายจะไมสงผลดีตอตนเอง และกิจกรรมในการ

ประชุมเปนยังเปนโอกาสในการสรางความสัมพันธที่ดี

ระหวางเจาหนาที่กับผูประกอบการ ทําใหผูประกอบการ

เกิดความไวใจและเชื่อมั่นวาเจาหนาที่จะเปนที่ปรึกษา

และชวยหาทางออกที่เหมาะสมใหแกตนเองได ประกอบ

กับการแลกเปล่ียนเรียนรูรวมกันทําใหทราบปญหา 

อุปสรรคที่ เกิดขึ้นระหวางการปฏิบัติจริง ซึ่ งการ

แกปญหาโดยมีสวนรวมของกลุมผูประกอบการและ

เจาหนาที่รัฐ ยังทําใหผูประกอบการรับรูความสามารถ

ของตนจนเกิดการยอมรับและสามารถปรับเปล่ียน

ทัศนคติวาการปฏิบัติใหถูกกฎหมายทําไดไมยาก จึงเกิด

การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมไดอยางถูกตอง ตรงกับ

แนวคิดตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ของ Fishbein 

และ Ajzen (Ajzen, I., 1991)) ที่กลาววาบุคคลจะ
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ปฏิบัติพฤติกรรมที่สนใจสําเร็จเกิดจากความตั้งใจในการ

ควบคุมปจจัยตางๆ ที่ขัดขวางการปฏิบัติพฤติกรรม หาก

บุคคลมีความเชื่อวาสามารถกระทําพฤติกรรมไดโดยงาย

และสามารถควบคุมผลที่ออกมาอยางที่ตั้งใจไว บุคคลมี

แนวโนมจะแสดงพฤติกรรมนั้น  

 การสรางชองทางพิเศษผานบัญชีทางการของ

แอพพลิเคชั่นไลน นอกจากจะเปนชองทางที่ใชในการให

คํ าปรึ กษาและใช ในการการส งข อมู ลต างๆ ให

ผูประกอบการเปนรายบุคคลแลว ผูประกอบการยังใช

ชองทางน้ีในการแจงขอมูลการกระทําผิดของคลินิกอื่นๆ

ใหเจาหนาที่ทราบ จึงถือไดวาเปนการสรางเครือขายการ

เฝาระวังการกระทําผิดกฎหมายไดอีกทางหนึ่ง  สวนการ

ลงพื้นที่ตรวจเยี่ยมคลินิกเพื่อใหคําแนะนําในการปฏิบัติ

ตามกฎหมาย และการคืนขอมูลยอนกลับใหกับ

ผูประกอบการรับทราบปญหาเปนรายบุคคล ทําให

ผูประกอบการสามารถปรับปรุงแกไขโฆษณาใหถูกตอง

และตรงประเด็น และการไปพบผูประกอบการที่คลินิก

ยังอาจทําใหผูประกอบการคิดวาเจาหนาที่มีการเฝา

ระวังและตรวจสอบการกระทําผิดของตนอยูตลอดเวลา 

จึงเปนการย้ํ าเตือนผูประกอบการอีกทางหนึ่ งให

ตระหนักในการปฏิบัติใหเปนไปตามกฎหมาย สอดคลอง

กับการศึกษาของ Jangjai, D. & Lerkiatbundit, S. 

(2014) ที่พบวา การไปพบผูประกอบการที่สถานีวิทยุ

และพูดคุยเกี่ยวกับมาตรการทางกฎหมายโฆษณา

ผลิตภัณฑสุขภาพที่เหมาะสมจะสามารถลดปญหาการ

โฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพที่ ผิดกฎหมายลง รอยละ 

21.87 

 อยางไรก็ตาม การเปรียบเทียบเนื้อหาความ

ถูกตองตามกฎหมายของการโฆษณาทางส่ือออนไลน

กอนและหลังเขารวมกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัย 

พบวาคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการดานความงามมีการ

ปฏิบัติถูกตองตามกฎหมายเพิ่มขึ้นมากอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ เมื่อวิเคราะหเชิงคุณภาพยังพบวามีคลินิกเวช

กรรมที่ ใหบริการดานความงามที่มีการปรับปรุ ง

พฤติกรรมใหปฏิบัติถูกตองตามกฎหมายมากขึ้นถึงรอย

ละ 96.88 อาจเปนไปไดวาผูวิจัยวัดผลขอมูลหลังดําเนิน

กิ จกรรมทั้ งหมดเสร็ จ ส้ินในทันที  ซึ่ ง เป นช วงที่

ผูประกอบการยังมีความตื่นตัวและคิดวาเจาหนาที่ยังมี

การติดตามอยูอยางตอเนื่อง ดังนั้นจึงอาจกลาวไดวาการ

เปล่ียนดังกลาวเปนผลจากการแทรกแซงกิจกรรมตาม

รูปแบบการวิจัย และกิจกรรมตามรูปแบบการวิจัยควร

ดําเนินการอยางตอเนื่องจึงจะทําใหเกิดผลลัพธที่ยั่งยืน

ตอไป 

 

ขอเสนอแนะ 

ขอเสนอแนะที่ไดจากผลการวิจัยคร้ังน้ี 

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ควรจัด

อบรมผูประกอบการคลินิกที่ใหบริการดานความงามเพื่อ

สรางองคความรูดานกฎหมายการโฆษณาที่ถูกตองและ

ทันตอสถานการณปจจุบันอยางตอเนื่อง 

2. ควรนํารูปแบบการจัดการปญหา

โฆษณาทางส่ือออนไลนของคลินิกเวชกรรมที่ใหบริการ

ดานความงาม ไปขยายผลเพื่อใชในสถานพยาบาลเอกชน

ประเภทอื่นๆ โดยกําหนดกลุมเปาหมายตามระดับความ

เส่ียง 

3. กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ควรนํา

เทคโนโลยีปญญาประดิษฐที่สามารถตรวจสอบขอความ

โฆษณามาประยุกตใช เพื่ออํานวยความสะดวกแก

ผูประกอบการในการตรวจสอบคําหรือขอความที่ไมถูก

กฎหมาย 

ขอเสนอแนะเพื่อการวิจัยคร้ังตอไป 

ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้ ไ ด ทํ า ก า ร วั ด ผ ล

เปรียบเทียบกอนและหลังการจัดกิจกรรมตามรูปแบบ

การวิจัยทั้งหมด ดังนั้นจึงไมอาจทราบไดวากิจกรรมใดมี

ผลกระทบหรือไมมีผลกระทบตอการเปล่ียนแปลง

พฤติกรรมของผูประกอบการอยางแทจริง ดังนั้นในการ

วิจัยครั้งตอไป อาจทําการวัดผลหลังการดําเนินกิจกรรม

ทีละขั้นตอนเพื่ อใหทราบตัวแปรที่ สํ าคัญในการ

เปล่ียนแปลงพฤติกรรมดังกลาวได 
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