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บทคััดย่่อ
การวิิจััยน้ี้�มีีวัตถุุประสงค์์เพื่่�อ (1) ศึึกษาสภาพแวดล้้อมภายนอก (2) ศึึกษาสภาพแวดล้้อมภายใน 

(3) ศึกึษาปััจจัยัที่่�ส่ง่ผลต่่อการตัดสิินใจเลืือกใช้บ้ริการ และ (4) ศึกึษาแนวทางการพัฒนาธุุรกิจศูนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่วย
โรคหลอดเลืือดสมองในเขตกรุุงเทพมหานคร เป็็นการวิิจััยเชิิงคุุณภาพ โดยผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คััญคืือญาติิของผู้้�ป่่วย
ที่่�ใช้้บริิการศููนย์์ฟื้้�นฟูู จำำ�นวน 30 คน คััดเลืือกแบบเจาะจง เก็็บข้้อมููลด้้วยการสััมภาษณ์์เชิิงลึึก และวิิเคราะห์์
ข้้อมููลเชิิงเนื้้�อหา ผลการวิิจัยัพบว่่า สภาพแวดล้้อมภายนอกประกอบด้้วยปััจจััยด้้านการเมืือง เศรษฐกิิจ สัังคม 
เทคโนโลยีี สิ่่�งแวดล้้อม และกฎหมาย แม้้มีีนโยบายด้้านสุุขภาพ แต่่ศููนย์์ส่่วนใหญ่่ไม่่เข้้าร่่วม ส่่งผลให้้ผู้้�ป่่วย
ต้อ้งรับัภาระค่า่ใช้จ้่า่ยเอง ญาติใิห้้ความสำำ�คัญักับัคุณุภาพบริกิาร ความสะอาด ความปลอดภััย และเทคโนโลยีี
สมััยใหม่่ รวมถึึงการรัับรองตามกฎหมายสภาพแวดล้้อมภายในมีีจุุดแข็็งด้้านบุุคลากร ระบบกายภาพบำำ�บััดที่่�
ได้ม้าตรฐาน และสภาพแวดล้อ้มที่่�ปลอดภัยั แต่ม่ีีข้อ้จำำ�กัดัด้า้นระยะเวลารอคอย ความแออัดั พื้้�นที่่�และอุปุกรณ์์
จำำ�กัด รวมถึงึการพึ่่�งพาระบบฉุกุเฉินิภายนอก ทั้้�งนี้้�ยังัมีีโอกาสพัฒันาในด้า้นการปรับัปรุงุสถานที่่� ขยายบริกิาร 
เพิ่่�มบุุคลากร และใช้เ้ทคโนโลยีีปัจจัยัที่่�ส่ง่ผลต่่อการใช้บ้ริการ ได้้แก่่ ปัจัจัยัด้า้นจิิตใจ สิ่่�งกระตุ้้�นจากความจำำ�เป็็น 
และกระบวนการตััดสิินใจเพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยได้้รัับการดููแลที่่�เหมาะสม แนวทางการพััฒนาธุุรกิิจ ได้้แก่่ การใช้้
เทคโนโลยีีฟ้ื้�นฟููและบริการดูแลที่่�บ้า้น การสนัับสนุนุนโยบายรัฐั การลงทุุนเทคโนโลยีีทางการแพทย์์ การสื่�อสาร
ผ่่านสื่่�อออนไลน์์ และการพััฒนาคุุณภาพบริิการอย่่างต่่อเนื่่�อง

คำำ�สำำ�คััญ: การพััฒนาธุุรกิิจ ศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วย โรคหลอดเลืือดสมอง

Abstract
This study aimed to: (1) examine the external environment of stroke rehabilitation 

centers in Bangkok; (2) explore their internal environment; (3) investigate factors influencing 
service utilization decisions; and (4) propose development strategies. This qualitative study 
involved 30 relatives of patients receiving rehabilitation services in Bangkok, selected through 
purposive sampling. Data were collected through in-depth interviews and analyzed using 
content analysis. The findings indicated that the external environment comprises political, 
economic, social, technological, environmental, and legal factors. Although relevant healthcare 
policies exist, most centers do not participate, resulting in patients bearing the costs. Despite 
higher fees in private centers, relatives prioritize service quality. Cleanliness, safety, modern 
technology, and legal certification are key considerations. Internally, centers demonstrate 
strengths in staff quality, standardized therapy systems, and safe environments. However, 
limitations include waiting times, overcrowding, limited space and equipment, and reliance 
on external emergency services. Opportunities exist for improving facilities, expanding services, 
increasing staff, and integrating technology to enhance care quality. Factors influencing service 
use include psychological aspects (expectations, attitudes, and concerns), external triggers 
(inadequate home care or expert recommendations), and decision-making processes aimed 
at ensuring optimal patient care. Development strategies include adapting to an aging society 
through advanced rehabilitation technologies and home care services, aligning with government 
policies, investing in medical technologies, enhancing communication through digital media, 
and improving service quality through follow-up systems and caregiver training.
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บทนำำ�
โรคหลอดเลืือดสมองเฉีียบพลัันถืือเป็็นสาเหตุุสำำ�คััญอัันดัับสองของการเสีียชีีวิิตและอัันดัับสาม

ของการพิการทั่่�วโลก จากข้้อมููลการสำำ�รวจขององค์์กรโรคหลอดเลืือดสมองโลกในปีี พ.ศ. 2563 มีีผู้้�ป่่วย

โรคหลอดเลืือดสมองทั่่�วโลกกว่่า 80 ล้้านคน ซ่ึ่�งมีีผู้้�เสีียชีีวิิตประมาณ 5.5 ล้้านคน [1] และพบผู้้�ป่่วยใหม

เพิ่่�มขึ้้�นถึึง 14.5 ล้้านคนต่่อปีี โดยมีีอััตราการเกิิดโรคในผู้้�ที่่�มีีอายุุ 25 ปีีขึ้้�นไปถึึง 1 ใน 4 คน ความเสี่่�ยงของ

โรคหลอดเลืือดสมองนั้้�นสามารถป้้องกันัได้้ โดยการควบคุมุปััจจัยัเสี่่�ยงต่่าง ๆ  เช่่น ความดันัโลหิติสููง การสูบูบุหรี่่�

และการรัับประทานอาหารที่่�มีีไขมัันสููง การเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมเหล่่าน้ี้�สามารถช่่วยลดความเสี่่�ยงในการ

เกิิดโรคได้้ถึึง 80% [2] โรคหลอดเลืือดสมองเป็็นปััญหาที่่�สำำ�คัญมากของคนไทย ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิต

อัันดัับ 2 รองจากโรคหััวใจขาดเลืือด ในแต่่ละปีีจะมีีผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�องและเป็็น

สาเหตุกุารเสีียชีีวิติเป็็นอันัดับั 2 รองจากโรคมะเร็ง็ [3] ปี ีพ.ศ. 2567 พบว่า่ มีีผู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมองสะสม 

จำำ�นวน 358,062 ราย สาเหตุุและปััจจััยเสี่่�ยงของการเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง ปััญหาสุุขภาพอัันดัับหนึ่่�ง

ของโลก ทั้้�งในมิิติิของจำำ�นวนการเสีียชีีวิิตและภาระโรคโดยรวมและผู้้�ที่่�เป็็นโรค NCDs นั้้�นมัักจะเสีียชีีวิิตจาก

โรคหััวใจและหลอดเลืือดกว่่าร้้อยละ 44 ซึ่่�งในแต่่ละปีีพบผู้้�เสีียชีีวิิตจากโรค NCDs ในกลุ่่�มอายุุ 30-69 ปีี หรืือ

เรีียกว่่า “การเสีียชีีวิิตก่่อนวััยอัันควร” มากถึึง 15 ล้้านคน โดยมีีคนไทยป่่วยด้้วยโรค NCDs ถึึง 14 ล้้านคน 

เสีียชีีวิิตกว่่า 300,000 คนต่่อปีีและคาดว่่าจะมีีแนวโน้้มเพิ่่�มมากขึ้้�นในทุุกๆ ปีี ซึ่่�งส่่วนใหญ่่เสีียชีีวิิตก่่อนอายุุ 

60 ปีีและผู้้�ที่่�ป่่วยเป็็นโรค NCDs จะเสีียชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือดสมองมากที่่�สุุดประมาณร้้อยละ 11 [4]

ในประเทศไทย โรคหลอดเลืือดสมองเป็น็ปััญหาสาธารณสุขุที่่�ส่่งผลกระทบต่อทั้้�งสุขุภาพและเศรษฐกิจิ

ของประเทศ [5] อุุบััติิการณ์์ผู้้�ป่่วยรายใหม่่เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�องโดยเฉพาะในกลุ่่�มผู้้�สูงอายุุ อััตราการเสีียชีีวิติ

จากโรคหลอดเลืือดสมองยัังคงอยู่่�ในเกณฑ์์สููงและยัังไม่่มีีแนวโน้้มที่่�จะลดลง แม้้ว่่าจะมีีการพัฒนาระบบการ

รักัษาและฟ้ื้�นฟูทูี่่�ดีีขึ้้�น [6] ซึ่่�งกรุงุเทพมหานคร เป็น็ศูนูย์ก์ลางทางการแพทย์ข์องประเทศไทย มีีศูนย์ฟ้์ื้�นฟูผูู้้�ป่วย

หลายประเภท [7] เช่่น ศูนูย์์ฟ้ื้�นฟูสูมรรถภาพผู้้�ป่วยระยะกลางในโรงพยาบาลสังักัดั กทม. (มีี 12 แห่่ง) และศููนย์์

ส่่งเสริิมและฟื้้�นฟููสุุขภาพที่่�ตั้้�งในศููนย์์บริิการสาธารณสุุขของ กทม. (มีี 6 แห่่ง ในปีีงบประมาณ พ.ศ. 2567) 

รวมถึึงศููนย์์ฟื้้�นฟููสุุขภาพเอกชนและสถานดููแลผู้้�สููงอายุุ (เนอร์์สซิ่่�งโฮม) [8] ที่่�ข้้อมููลจำำ�นวนเตีียงและจำำ�นวน

แห่่งยัังมีีข้้อมููลไม่่เป็็นสาธารณะ เนื่่�องจากมีีการเปิิดให้้บริิการหลายแห่่งตามรููปแบบและขนาดที่่�แตกต่่างกััน 

ซึ่่�งศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยยัังคงประสบปััญหาด้้านการจััดการและการกระจายบริิการยัังไม่่ครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่� 

โดยเฉพาะในเขตชานเมืืองและชุมุชนแออัดั [9] นอกจากนี้้� ค่า่ใช้จ้่า่ยในการฟื้้�นฟููสมรรถภาพยังัสูงู ทำำ�ให้ผู้้้�ป่ว่ย

ที่่�มีีรายได้้น้้อยไม่่สามารถเข้้าถึึงบริิการได้้อย่่างเท่่าเทีียม การขาดการบููรณาการระหว่่างหน่่วยงานต่่าง ๆ  และ

การขาดนโยบายที่่�ชััดเจนในการพััฒนาศููนย์์ฟื้้�นฟูู ยัังเป็็นปััญหาที่่�ต้้องได้้รัับการแก้้ไข การพััฒนาศููนย์์ฟื้้�นฟูู

ผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองในกรุุงเทพมหานคร จะช่่วยเพิ่่�มโอกาสในการเข้้าถึึงบริิการฟื้้�นฟููสมรรถภาพและ

ยกระดัับคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยและครอบครััว ดัังนั้้�น การพััฒนาศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองที่่�มีี

ประสิิทธิิภาพ จึึงเป็็นความท้้าทายสำำ�คััญของระบบสาธารณสุุข [10]

ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจศึึกษาแนวทางการพััฒนาธุุรกิิจศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองในเขต

กรุุงเทพมหานคร โดยเฉพาะศููนย์์ในภาคเอกชน ที่่�มีีลักษณะเฉพาะที่่�เน้้นการฟื้้�นฟููครบวงจรด้วยทีีมงานมืือ

อาชีีพและการใช้้เทคโนโลยีีทันสมััย รวมถึึงมีีการลงทุุนและพััฒนาบุุคลากรอย่่างต่่อเน่ื่�อง ด้้วยตลาดธุุรกิจนี้�

กำำ�ลัังเติิบโตอย่่างรวดเร็็ว ซึ่่�งสอดคล้้องกัับจำำ�นวนผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองที่่�เพิ่่�มขึ้้�นในประเทศ โดยศููนย์์ที่่�มีี
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ในเขตกรุุงเทพมหานคร

การบริิหารจััดการที่่�ดีีและบริิการครบถ้้วนสามารถรองรัับความต้้องการของผู้้�ป่่วยและช่่วยส่่งเสริิมการฟื้้�นฟููที่่�

มีีประสิิทธิิภาพได้้อย่่างยั่่�งยืืน

วััตถุุประสงค์์
1. เพื่่�อศึกึษาสภาพแวดล้้อมภายนอกของศููนย์์ฟ้ื้�นฟููผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดสมอง ในเขตกรุงุเทพมหานคร

2. เพื่่�อศึกึษาสภาพแวดล้อ้มภายในของศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมอง ในเขตกรุงุเทพมหานคร

3. เพื่่�อศึกึษาปัจัจัยัที่่�ส่ง่ผลต่่อการตัดัสินิใจเลืือกใช้บ้ริกิารศูนย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมองในเขต

กรุุงเทพมหานคร

4. เพ่ื่�อศึกึษาแนวทางการพัฒนาธุรุกิจิศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมอง ในเขตกรุุงเทพมหานคร

การทบทวนวรรณกรรม
สถานการณ์์โรคหลอดเลืือดสมองในประเทศไทย

จากระบบรายงานฐานข้้อมููลสุุขภาพ (HDC) กระทรวงสาธารณสุุข ปีี พ.ศ. 2567 พบผู้้�ป่่วยสะสม 

โรคหลอดเลืือดสมองจำำ�นวน 358,062 รายและเสีียชีีวิติจำำ�นวน 39,086 ราย [4] จากการรายงานมีีผู้้�ป่ว่ยสะสม

จำำ�นวนมากและมีีอััตราการเสีียชีีวิิตที่่�สููงอย่่างต่่อเนื่่�อง ในปีี พ.ศ. 2566 อััตราการเสีียชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือด

สมองอยู่่�ที่่�ประมาณ 21.13% ซึ่่�งแสดงให้้เห็็นว่่าเป็็นภััยคุุกคามต่่อสุุขภาพของประชากรไทย [11] โรคหลอด

เลืือดสมองเป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิตอัันดัับ 2 ของอััตราการเสีียชีีวิิตของคนไทยและเป็็นสาเหตุุของการเสีียชีีวิิต

ก่่อนวััยอัันควร ซึ่่�งแสดงให้้เห็็นว่่าไม่่เฉพาะผู้้�สููงอายุุเท่่านั้้�นที่่�มีีความเสี่่�ยง ด้้วยโรคหลอดเลืือดสมองเป็็นภาวะ

ที่่�หลอดเลืือดในสมองตีีบ อุุดตััน หรืือแตก ส่่งผลให้้เลืือดไม่่ไหลเวีียนไปเลี้้�ยงสมองอย่่างเพีียงพอ ทำำ�ให้้เซลล์์

สมองขาดออกซิิเจนและตายอย่่างรวดเร็็ว ซึ่่�งอาจนำำ�ไปสู่่�ความพิิการถาวรหรืือเสีียชีีวิิตได้้อย่่างรวดเร็็ว ผู้้�ป่่วย

จึงึต้้องการการดูแลฟ้ื้�นฟููที่่�ครบวงจรและเฉพาะบุุคคล เน้้นการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพทางกาย เช่่น การฟ้ื้�นฟููกล้้ามเนื้้�อ

และการเคล่ื่�อนไหว รวมถึงึการฟื้้�นฟููด้า้นจิติใจและสัังคม เพ่ื่�อช่ว่ยให้้ผู้้�ป่ว่ยสามารถกลัับมาใช้้ชีีวิติประจำำ�วันัได้้

อย่่างมีีคุุณภาพและอิิสระสููงสุุด นอกจากน้ี้� การใช้้เทคโนโลยีีทางการแพทย์์และการติดตามผลอย่่างใกล้้ชิิด

เป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็นเพ่ื่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพการฟื้้�นฟููและป้้องกัันภาวะแทรกซ้้อนในระยะยาว [12] สอดคล้้องกัับ

การขยายตััวของสถานดููแลผู้้�ป่วยที่่�ได้้รัับการกำำ�กับดููแลโดยกรมพััฒนาธุุรกิิจการค้า กระทรวงพาณิิชย์ ซึ่่�งจััด

ประเภทกิิจกรรมของธุุรกิิจดููแลผู้้�ป่่วยออกเป็็น 6 รููปแบบ ได้้แก่่ สถานดููแลผู้้�ป่่วยแบบเดย์์แคร์์ สถานบริิการ

ดูแูลระยะยาว ที่่�อยู่่�อาศัยัเฉพาะผู้้�ป่ว่ยและธุรุกิจิบริกิารดูแูลที่่�บ้า้น (โฮมแคร์)์ เป็น็ต้น้ [13] กลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�มีีโอกาส

เป็็นโรคหลอดเลืือดสมองสูงู ได้้แก่่ ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีีอายุตุั้้�งแต่่ 55 ปีีขึ้้�นไป ผู้้�ที่่�มีีโรคประจำำ�ตัวั เช่่น ความดันัโลหิติสููง 

เบาหวาน ไขมัันในเลืือดสููง รวมถึึงผู้้�ที่่�มีีพฤติิกรรมเสี่่�ยงอย่่างการสููบบุุหรี่่�และการขาดการออกกำำ�ลัังกายอย่่าง

สม่ำำ��เสมอ ซึ่่�งกลุ่่�มเหล่่าน้ี้�ต้้องการการดูแลที่่�เหมาะสมและต่่อเนื่่�อง เพื่่�อป้้องกัันภาวะแทรกซ้้อนและลด

อััตราการเสีียชีีวิิต [14] ศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองจึึงมีีบทบาทสำำ�คััญในการจััดการและตอบสนอง

ความต้้องการเหล่่านี้้�อย่่างครบถ้้วนและมีีประสิิทธิิภาพ

แนวคิิดเกี่่�ยวกัับธุุรกิิจศููนย์์รัับดููแลผู้้�สููงอายุุและผู้้�ป่่วยพัักฟื้้�น

การให้บ้ริกิารดูแูลผู้้�ป่ว่ยมีีความหลากหลายและต้อ้งตอบสนองความต้อ้งการที่่�แตกต่า่งกันั โดยธุรุกิจิ

ศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมองได้ร้ับัความนิยิมเพิ่่�มขึ้้�น ซึ่่�งศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยมีีลักัษณะเฉพาะที่่�เน้น้การฟื้้�นฟูู
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สมรรถภาพของผู้้�ป่วยหลัังจากเกิิดโรคหลอดเลืือดสมอง โดยใช้เ้ทคนิิคการฟื้้�นฟููหลากหลาย เช่น่ กายภาพบำำ�บัดั 

การพัฒนาการพูด การปรัับสมรรถภาพสมอง รวมทั้้�งการใช้้เทคโนโลยีีทันสมััยและการดูแลแบบองค์์รวมที่่�

คำำ�นึงึถึงึความต้อ้งการเฉพาะของแต่ล่ะผู้้�ป่ว่ย นอกจากนี้้� ยังัมีีการให้ค้ำำ�แนะนำำ�ในการดูแูลตัวัเองสำำ�หรับัผู้้�ป่ว่ย

และครอบครัวัเพื่่�อสนับัสนุนุกระบวนการฟ้ื้�นฟูใูห้้ดีีที่่�สุดุ [15] เนื่่�องจากผู้้�สูงูอายุสุ่่วนใหญ่่ต้้องการพักัอาศััยที่่�บ้้าน

พร้อ้มได้รั้ับการดูแูล ซ่ึ่�งยังัช่ว่ยลดค่า่ใช้จ้่า่ยเมื่่�อเทีียบกับสถานดูแูลในรูปูแบบนิวิร์ส์ซิ่่�งโฮมที่่�เป็น็ผู้้�ครองส่่วนแบ่ง่

ตลาดสููงสุุดถึึงร้้อยละ 62 ขณะที่่�ธุุรกิิจโฮมแคร์์มีีส่่วนแบ่่งตลาดประมาณร้้อยละ 20 สะท้้อนให้้เห็็นถึึงแนวโน้้ม

การดููแลผู้้�ป่่วยที่่�เปลี่่�ยนแปลงไปตามความต้้องการของกลุ่่�มเป้้าหมายและสภาพสัังคมในปััจจุุบััน [16]

 Che & Puntien [17] พบว่่า ศููนย์์ดููแลผู้้�สููงป่่วยมีีความปลอดภััยและสะดวกสบายสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ 

การปรับัปรุงุการออกแบบศูนย์์ดูแูลผู้้�สูงอายุชุุมุชน ประกอบด้ว้ย การออกแบบภายใน การประเมิินการออกแบบ

ภายใน การนำำ�รูปแบบการออกแบบที่่�ปลอดภัยัและสะดวกสบายมาใช้ ้การประเมินิการออกแบบ ฯลฯ ผลการ

ประเมิินของผู้้�เชี่่�ยวชาญแสดงให้้เห็็นว่่าความพึึงพอใจโดยรวมต่่อการออกแบบศูนย์์ดููแลผู้้�สูงอายุุชุุมชนพร้้อม

อุุปกรณ์์ตกแต่่งภายในอยู่่�ในระดัับสููงสุุด

Panchinda & Chuchet [18] พบว่่า วิิธีีการดููแลแบบองค์์รวมจากกิิจกรรมที่่�ศููนย์์ดำำ�เนิินการมีีผล

ต่่อความก้้าวหน้้าในการฟื้้�นฟูู การดููแลของบุุคคลในครอบครััวหรืือญาติิ บรรยากาศและสภาพแวดล้้อม 

โดยผู้้�ป่่วยรัับรู้้�ต่อวิิธีีการดูแลแบบองค์์รวมจากการทำำ�กายภาพบำำ�บััดช่่วยให้้สภาพร่่างกายมีีการทรงตััวและ

เคลื่่�อนไหวดีีขึ้้�น การตรวจเยี่่�ยมรายวัันของพยาบาล ช่่วยเสริิมสร้้างพลัังอำำ�นาจแก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิในการดููแล

ตนเองและการประเมิินความก้้าวหน้้าของการฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วย

สรุปุได้ว้่า่ ศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมองในประเทศไทยกำำ�ลังเติบิโตอย่า่งต่อ่เน่ื่�องตามจำำ�นวน

ผู้้�ป่่วยที่่�เพิ่่�มขึ้้�นและความต้้องการบริิการฟื้้�นฟููที่่�มากขึ้้�น มีีการพัฒนาบริิการที่่�หลากหลาย ตั้้�งแต่่ศููนย์์ดููแลใน

โรงพยาบาลจนถึึงการดููแลที่่�บ้้านที่่�ตอบโจทย์์ความต้้องการเฉพาะของผู้้�สููงอายุุและผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงต่่าง ๆ ได้้

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพและยั่่�งยืืน

แนวคิิดเกี่่�ยวกัับการวิิเคราะห์์สภาพแวดล้้อมภายนอก (PESTEL Analysis) 

ในปีี ค.ศ. 1967 Francis J. Aguilar ศาสตราจารย์ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการวางแผนกลยุทุธ์์ของมหาวิทิยาลัยั 

Harvard ผู้้�คิดิค้้น PEST ต้้องการเคร่ื่�องมืือที่่�ช่่วยแสดงผลการวิเิคราะห์์แก่่กลุ่่�มธุุรกิจิ จึงึได้้ออกแบบ Framework 

เพื่่�อให้้ง่่ายต่่อการศึึกษาวิิเคราะห์์สภาพแวดล้้อมภายนอก (Macro Environment) ที่่�ส่่งผลกระทบต่่อ

อุตุสาหกรรมธุรุกิจิ โดย Framework ตัวันี้้�เผยแพร่่ครั้้�งแรกในบทความ Scanning the business environment 

ด้้วยชื่่�อ ETPS ที่่�ลำำ�ดัับตััวอัักษรแตกต่่างจาก PEST เพีียงเล็็กน้้อย หลัักการของทฤษฎีีนี้้�ถููกนำำ�ไปใช้้อย่่าง

แพร่่หลายและพััฒนาจนเป็็น PESTEL ในที่่�สุุด [19]

P-Political Factor ปััจจััยด้้านการเมืืองเกี่่�ยวข้้องกัับการพิิจารณาความเคลื่่�อนไหวต่่าง ๆ ที่่�อาจมีี

ผลกระทบต่่อองค์์กร 

E-Economic Factor ปััจจััยทางด้้านเศรษฐกิิจเป็็นปััจจััยที่่�ส่่งผลกระทบโดยตรงต่่อประสิิทธิิภาพ

ของเศรษฐกิิจประชาชาติิและสามารถส่่งผลกระทบโดยตรงต่่อกำำ�ไรของบริิษััท 

S-Sociological Factor ปััจจััยทางสัังคม เป็็นปััจจััยต่่าง ๆ ที่่�ส่่งผลกระทบต่่อค่่านิิยม บรรทััดฐาน

และสภาพแวดล้้อมในสัังคม ส่่งผลต่่อพฤติิกรรมของบุุคคลในสัังคมและการตััดสิินใจในการดำำ�เนิินธุุรกิิจได้้

T-Technological Factor ปัจัจัยัด้า้นเทคโนโลยีีเป็น็ปัจัจัยัที่่�ส่ง่ผลกระทบโดยตรงต่อ่ผลิิตภัณัฑ์แ์ละ
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ความสามารถในการแข่่งขัันขององค์์กร โดยพิิจารณาถึึงประสิิทธิิภาพและแนวโน้้มการเปลี่่�ยนแปลงใน

เทคโนโลยีีที่่�มีีผลต่่อองค์์กร 

E-Environmental Factor ปััจจััยด้้านสิ่่�งแวดล้้อมเกี่่�ยวข้้องกัับการพิิจารณาถึึงผลกระทบที่่�เกิิดขึ้้�น

ต่่อธรรมชาติิ องค์์กรต้้องพิิจารณาถึึงการมีีส่่วนร่่วมในการรัับผิิดชอบต่่อสัังคม การบริิหารทรััพยากร การผลิิต

และการขนส่่ง เพื่่�อสร้้างความยั่่�งยืืนทั้้�งในเชิิงธุุรกิิจและสิ่่�งแวดล้้อม

L-Legal Factor ปัจัจัยัด้้านกฎหมายเกี่่�ยวข้องกัับการพิจารณาระเบีียบข้อบังัคับัที่่�มีีผลต่่อการดำำ�เนินิ

ธุุรกิิจ ซึ่่�งธุุรกิิจต้้องให้้ความสำำ�คััญกัับการปฏิิบััติิตามข้้อบัังคัับเหล่่านี้้�อย่่างเคร่่งครััด เพื่่�อหลีีกเลี่่�ยงการละเมิิด

กฎหมายที่่�อาจนำำ�ไปสู่่�การฟ้้องร้้องหรืือความเสีียหายที่่�เกิิดจากการไม่่ปฏิิบััติิตามกฎเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนดไว้้

ซึ่่�ง Belsare [20] ได้แ้สดงความเห็น็ไว้ว้่า่ PESTEL ช่ว่ยให้อ้งค์ก์รเข้า้ใจสภาพแวดล้อ้มภายนอกอย่า่ง

ครอบคลุุม ซึ่่�งช่่วยในการตรวจพบความเสี่่�ยงสำำ�คััญและโอกาสในการเติิบโต ข้้อมููลเชิิงกลยุุทธ์์นี้้�ช่่วยให้้องค์์กร

พััฒนากลยุุทธ์์ที่่�ปรัับตัวได้้สอดคล้้องกัับความเปลี่่�ยนแปลงในตลาด ลดความท้้าทายที่่�คาดไม่่ถึึงและปรัับปรุุง

ผลการดำำ�เนิินงานในระยะยาวด้้วยการตััดสิินใจที่่�มีีข้้อมููลรองรัับ 

Ramsudeen [21] อธิิบายว่่า PESTEL ช่่วยในการบริิหารความเสี่่�ยงโดยการระบุุภััยคุุกคามและ

โอกาสภายนอกที่่�อาจเกิิดขึ้้�น นอกจากน้ี้�ยัังให้้ความรู้้�ที่่�มีีคุุณค่าสำำ�หรัับการตัดสิินใจเข้้าตลาดและขยายตลาด

โดยประเมิินปััจจััยทางการเมืือง เศรษฐกิิจ สัังคม เทคโนโลยีี กฎหมายและสิ่่�งแวดล้้อม การประเมิินอย่่างเป็็น

ระบบนี้�ช่่วยสนัับสนุุนการวางแผนกลยุุทธ์์ ทำำ�ให้้องค์์กรสามารถรัักษาความสามารถในการแข่่งขัันและปฏิิบััติิ

ตามข้้อกำำ�หนดทางกฎหมายได้้

สรุปุได้ว้่า่ การศึกึษาการวิเิคราะห์์ PESTEL ช่ว่ยให้้ธุรุกิจิคาดการณ์แ์ละตอบสนองต่่อการเปลี่่�ยนแปลง

ภายนอกได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ส่่งเสริิมการจััดการความเสี่่�ยง การรัับรู้้�โอกาสและการตัดสิินใจโดยข้้อมููล 

ทำำ�ให้้องค์์กรมีีความยืืดหยุ่่�นและยั่่�งยืืนในสภาพแวดล้้อมทางธุุรกิิจที่่�เปลี่่�ยนแปลงและซัับซ้้อน ด้้วยเหตุุน้ี้� 

PESTEL จึงึเป็น็เครื่่�องมืือสำำ�คัญัสำำ�หรับัองค์์กรที่่�ต้อ้งการกรอบการวิเิคราะห์ท์ี่่�แข็ง็แกร่ง่ เพ่ื่�อเผชิญิความท้า้ทาย

ภายนอกและใช้้ประโยชน์์จากแนวโน้้มใหม่่อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

แนวคิิดเกี่่�ยวกัับสภาพแวดล้้อมภายใน (SWOT Analysis)

การวิิเคราะห์์ SWOT เป็็นเครื่่�องมืือเชิิงกลยุุทธ์์ที่่�มีีความสำำ�คััญมากในการประเมิินสภาพแวดล้้อม

ภายในและภายนอกขององค์์กรโดยผ่่านองค์์ประกอบหลััก 4 ด้้าน คืือ จุุดแข็็ง (Strengths), จุุดอ่่อน 

(Weaknesses), โอกาส (Opportunities)และภััยคุุกคาม (Threats) ซ่ึ่�งช่่วยให้้องค์์กรเข้า้ใจสถานการณ์ปั์ัจจุบันั

และนำำ�ข้อมููลไปวางแผนกลยุุทธ์์ที่่�เหมาะสมได้้ [22] แนวคิิดน้ี้�เน้้นให้้ผู้้�บริิหารสามารถรัับรู้้�และพััฒนาจุุดแข็็ง 

รวมทั้้�งแก้้ไขจุุดอ่่อน พร้้อมทั้้�งใช้้โอกาสในการเติิบโตและจััดการกับอุุปสรรคภายนอกอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ 

การมองเห็็นจุุดแข็็งของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่วยเช่่น ทีีมแพทย์์และเจ้้าหน้้าที่่�เฉพาะทางที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญ การใช้้

เทคโนโลยีีทัันสมััยและการออกแบบการดููแลแบบองค์์รวมที่่�ปรัับตามความต้้องการของผู้้�ป่่วย ซึ่่�งช่่วยเพิ่่�ม

คุณุภาพและประสิทิธิภิาพในการดูแูล [23] ขณะเดีียวกันั ศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูอูาจมีีจุดุอ่อ่น เช่น่ การขาดแคลนบุคุลากร

ที่่�เชี่่�ยวชาญในบางพื้้�นที่่�และต้้นทุุนสููงจากการใช้้เทคโนโลยีีทันสมััยซ่ึ่�งส่่งผลต่่อการเข้้าถึึงบริการของผู้้�ป่่วย

บางกลุ่่�ม [24] ในด้้านอุุปสรรคภายนอก ศููนย์์ต้้องเผชิิญกัับความผัันผวนของนโยบายสุุขภาพ การแข่่งขัันใน

ตลาดและข้้อจำำ�กััดด้้านการเข้้าถึึงบริการในพื้้�นที่่�ห่่างไกล ตลอดจนความเปลี่่�ยนแปลงกฎหมายที่่�ควบคุมการ

ดำำ�เนิินงาน [25] อย่่างไรก็็ตาม โอกาสที่่�เปิิดกว้้าง คืือการเพิ่่�มขึ้้�นของประชากรผู้้�สูงอายุุ ซึ่่�งมีีความต้้องการ
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บริกิารฟื้้�นฟููมากขึ้้�น รวมถึงึการสนับัสนุนุจากภาครัฐัและองค์ก์รภายนอกในการส่ง่เสริมิและพัฒันาระบบบริกิาร

สุุขภาพ [26]

 Mastrisiswadi [27] ได้้มีีการประเมิินตลาดของการฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง โดยใช้้ SWOT 

Analysis ชี้้�ให้้เห็็นถึึงจุุดแข็็งที่่�เกี่่�ยวกับการตอบสนองความต้้องการของผู้้�ป่วยและนัักกายภาพบำำ�บัด รวมถึึง

โอกาสจากการเพิ่่�มขึ้้�นของความต้อ้งการบริกิาร แต่พ่บอุปสรรคในด้า้นกำำ�ลังการผลิติที่่�จำำ�กัดและคู่่�แข่ง่ในตลาด 

ซึ่่�งถููกวิเิคราะห์์อย่่างละเอีียดเพ่ื่�อช่่วยในการวางแผนพััฒนาผลิิตภััณฑ์ ์โดยศููนย์์ฟื้้�นฟููที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญ มักัพบ

จุุดแข็็งในด้้านการนำำ�เสนอบริิการและความเชี่่�ยวชาญด้้านคลิินิิก แต่่ก็็ต้้องปรัับปรุุงการสื่่�อสารและการเข้้าถึึง

ของบริิการเพื่่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพการฟื้้�นฟูู [28]

สรุปุได้ว้่า่ การวิเิคราะห์ ์SWOT เป็น็เครื่่�องมืือที่่�มีีประโยชน์แ์ละจำำ�เป็น็สำำ�หรับัองค์ก์รในภาคสุขุภาพ

โดยเฉพาะศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง ซึ่่�งช่่วยให้้องค์์กรรัับรู้้�และพััฒนาองค์์ประกอบภายใน 

พร้้อมทั้้�งวางแผนรัับมืือกัับปััจจััยภายนอกอย่่างเหมาะสม เพื่่�อยกระดัับคุุณภาพการบริิการ ให้้มีีประสิิทธิิภาพ 

สร้้างความได้้เปรีียบในการแข่่งขัันและบรรลุุเป้้าหมายทางธุุรกิิจอย่่างยั่่�งยืืน 

แนวคิิด ทฤษฎีีเกี่่�ยวกัับพฤติิกรรมของผู้้�บริิโภค

ทฤษฎีีการวิิเคราะห์์พฤติิกรรมผู้้�บริิโภค (6W1H) 

พฤติกิรรมของผู้้�บริโิภคเป็น็แนวคิดสำำ�คัญที่่�อธิบิายถึงึกระบวนการตัดสินิใจเลืือกใช้ส้ินิค้า้และบริการ

อย่า่งมีีเหตุุผล ผู้้�บริโิภคจะพิิจารณาปััจจัยัหลายด้้าน เช่น่ ความสะดวกในการเข้า้ถึงึบริการ ความเชี่่�ยวชาญของ

ทีีมงานและคุุณภาพของการให้้บริการ [29] การทำำ�ความเข้้าใจพฤติิกรรมเหล่่าน้ี้�ช่่วยให้้นัักธุุรกิจสามารถวาง

กลยุุทธ์์ตลาดที่่�ตอบโจทย์์และสร้้างความพึึงพอใจสูงสุุดแก่่ลููกค้้าได้้อย่่างแม่่นยำำ� โดยพฤติิกรรมผู้้�บริิโภคยััง

เกี่่�ยวข้้องกัับแรงจููงใจ การรัับรู้้�และแหล่่งข้้อมููลที่่�ใช้้ในการตััดสิินใจซื้้�อ ซ่ึ่�งเป็็นพื้้�นฐานสำำ�คััญในการวิิจััยตลาด

และพััฒนาผลิิตภััณฑ์์หรืือบริิการให้้ตรงกัับความต้้องการของตลาด

ทฤษฎีี 6W1H เป็็นกรอบวิิเคราะห์์ที่่�ได้้รัับความนิิยมในการทำำ�ความเข้้าใจพฤติิกรรมผู้้�บริิโภค โดย

ตอบคำำ�ถาม 7 ประการ ได้้แก่่ ใคร (Who), อะไร (What), ทำำ�ไม (Why), เมื่่�อไหร่่ (When), ที่่�ไหน (Where), ใคร 

(Whom),และอย่่างไร (How) ซึ่่�งช่่วยให้้องค์์กรสามารถเจาะลึึกพฤติิกรรมของลููกค้้าและปรัับกลยุุทธ์์ทางการ

ตลาดได้อ้ย่า่งมีี [30] การนำำ�ทฤษฎีีนี้้�ไปใช้ส้ามารถศึกึษาพฤติกิรรมของลููกค้า้ได้อ้ย่า่งรอบด้า้นและสามารถวาง

กลยุุทธ์์ทางการตลาดที่่�เหมาะสม เลืือกช่่องทางการขาย โปรโมชั่่�นและการสื่�อสารที่่�ตรงใจกลุ่่�มเป้้าหมายได้้

มากขึ้้�น ส่่งผลให้้ธุรุกิจตอบสนองความต้้องการของลููกค้้าได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพและเพิ่่�มโอกาสทางการขายได้้

มากขึ้้�น [31]

Müller-Pérez [32] ชี้้�ให้้เห็็นความสำำ�คััญของการทำำ�ความเข้้าใจพฤติิกรรมผู้้�บริโภค เพื่่�อพััฒนา

กลยุุทธ์์ที่่�มีีประสิิทธิิภาพ พบว่่า ความตั้้�งใจและราคาเป็็นปััจจััยที่่�มีีอิิทธิิพลสำำ�คััญที่่�ช่่วยให้้องค์์กรสามารถ

วางแผนตลาดที่่�ตอบโจทย์์ผู้้�บริิโภคได้้เหมาะสมและยั่่�งยืืน ซ่ึ่�งการเข้้าถึึงบริิการของผู้้�บริโภคช่่วยเพิ่่�ม

ประสิทิธิภิาพและคุณุภาพของบริกิารฟื้้�นฟู ูส่ง่ผลให้ผู้้้�ป่ว่ยได้ร้ับัการดูแูลที่่�ตรงกับัความต้อ้งการและเพิ่่�มโอกาส

ในการฟื้้�นตััวที่่�ดีีขึ้้�น [33]

สรุุปได้้ว่่า ความเข้้าใจพฤติิกรรมผู้้�บริิโภคในธุุรกิิจบริิการสุุขภาพโดยใช้้ทฤษฎีี 6W1H และงานวิิจััย

ต่่างประเทศที่่�หลากหลาย ช่่วยให้้ธุุรกิิจสามารถพััฒนากลยุุทธ์์ทางการตลาดที่่�มีีประสิิทธิิภาพ ตอบสนองต่่อ

ความต้้องการของผู้้�บริิโภคได้้อย่่างแท้้จริิง เพิ่่�มความพึึงพอใจและสร้้างความได้้เปรีียบในตลาดที่่�มีีการแข่่งขััน
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ในเขตกรุุงเทพมหานคร

สููงได้้อย่่างยั่่�งยืืน

แนวคิิดและทฤษฎีีเกี่่�ยวกัับคุุณภาพการให้้บริิการ (Quality of Service)

ทฤษฎีีเกี่่�ยวกัับคุุณภาพการให้้บริิการ

คุุณภาพการให้้บริิการ (Service Quality) เป็็นกิิจกรรมที่่�เกิิดขึ้้�นเม่ื่�อมีีการติิดต่่อสื่่�อสารส่่งต่่อกััน

ระหว่า่งผู้้�บริโิภคและพนักังานให้บ้ริกิาร หรืือสินิค้า้ หรืือระบบของผู้้�ให้บ้ริกิาร ซึ่่�งคุณุภาพการให้บ้ริกิารที่่�ดีีนั้้�น

ควรปราศจากข้อ้บกพร่่อง สามารถทราบความต้อ้งการและตอบสนองความต้้องการของผู้้�บริโภค [34] คุณุภาพ

การบริิการเป็็นสิ่่�งหนึ่่�งที่่�สร้้างความแตกต่่างทางธุุรกิิจและเป็็นสิ่่�งที่่�สามารถทำำ�ให้้ธุุรกิิจเหนืือคู่่�เเข่่ง โดยผู้้�ให้้

บริิการ ควรคำำ�นึึงถึึงความต้้องการ ความรู้้�สึึก หรืือสิ่่�งใดก็็ตามที่่�ทำำ�ให้้ลููกค้้าพึึงพอใจ ประทัับใจและนึึกถึึงเสมอ

เมื่่�อได้้ใช้้สิินค้้าและบริิการ ไปจนถึึงความภัักดีีของลููกค้้า

Parasuraman, Berry, & Zeithaml [35] ได้น้ำำ�เสนอและพัฒันาเครื่่�องมืือวัดัสำำ�หรับัใช้ใ้นการประเมินิ

คุุณภาพการบริิการที่่�เรีียกว่่า SERVQUAL โดยมีีพื้้�นฐานแนวความคิิดมาจากแบบจำำ�ลองช่่องว่่างการบริิการ 

ซึ่่�งเครื่่�องมืือวัดั SERVQUAL แบ่่งคุณุภาพการบริกิารออกเป็็น 5 มิติิ ิคืือ ความน่่าเชื่่�อถืือ (Reliability) การสร้้าง

ความเชื่่�อมั่่�น (Assurance) องค์์ประกอบที่่�จัับต้้องได้้ (Tangibles) ความเอาใจใส่่ผู้้�บริิโภค (Empathy) และ

การตอบสนองผู้้�ใช้้บริิการ (Responsiveness) ซึ่่�งในแต่่ละเกณฑ์์ได้้กำำ�หนดเครื่่�องมืือในการวััดระดัับคุุณภาพ

การให้้บริิการ

ดัังนั้้�น ความสำำ�คััญของการกำำ�หนดคุุณภาพการบริการ ถืือเป็็นปััจจััยพื้้�นฐานที่่�ผู้้�บริโภคใช้้ในการ

กำำ�หนดความรัับรู้้�ต่อคุุณภาพบริการ โดย SERVQUAL เป็็นเครื่่�องมืือวััดคุุณภาพการบริการที่่�ต้้องได้้รัับการ

ปรับัปรุงุในการให้บ้ริกิารที่่�มีีความน่่าเชื่่�อถืือและผู้้�ใช้บ้ริกิารมีีการตอบสนองที่่�ดีี เพ่ื่�อให้ผู้้้�ป่ว่ยและผู้้�เกี่่�ยวข้อ้งได้้

รัับประสบการณ์์ที่่�ดีีที่่�สุุด 

แนวคิิดเกี่่�ยวกัับคุุณภาพการให้้บริิการ 

คุุณภาพการให้้บริิการในศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองนั้้�น เน้้นที่่�การให้้บริิการแบบองค์์รวม

ครอบคลุุมทุุกมิิติขิองการฟื้้�นฟููสมรรถภาพผู้้�ป่วย ตั้้�งแต่่การฟื้้�นฟููทางกายภาพ จิติใจ ไปจนถึึงการดูแลด้้านสัังคม

และจิิตวิิทยา เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยสามารถกลัับมาใช้้ชีีวิิตประจำำ�วัันได้้ใกล้้เคีียงปกติิมากที่่�สุุด แนวคิิดนี้้�สอดคล้้องกัับ

มาตรฐานสากลของศููนย์์ฟื้้�นฟููเน้้นการบริิการที่่�มีีความชำำ�นาญสููงและการใช้้เทคโนโลยีีทัันสมััย 

Suphathanachotipong [36] ได้้กล่า่วไว้ว้่า่ คุณุภาพการให้้บริการเป็็นปััจจัยัสำำ�คัญัที่่�ช่ว่ยสร้้างความ

แตกต่า่งและความสำำ�เร็จ็ในธุรุกิจิ โดยเฉพาะอย่า่งยิ่่�งในยุคุที่่�การแข่ง่ขันัทางธุรุกิจิสูงูมาก ซ่ึ่�งคุณุภาพการบริกิาร 

หมายถึึง ความรู้้�สึกที่่�ผู้้�ใช้้บริิการรัับรู้้�ถึงการให้้บริิการที่่�มากกว่่าหรืือตรงกัับความคาดหวัังของผู้้�ใช้้บริการตาม

มาตรฐานและคุณุภาพที่่�เหมาะสม ในการวัดคุณุภาพการบริกิาร มีีหลายแนวคิดและทฤษฎีีที่่�ได้ร้ับัการยอมรับั

อย่่างกว้้างขวาง 

Müller-Pérez (2025) [32] กล่า่วถึงึ ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งคุณุภาพการให้บ้ริกิารและความพึงึพอใจ

ของผู้้�ป่วย โดยเน้น้ว่า่คุณุภาพการบริกิารที่่�ดีีช่ว่ยสร้า้งความไว้ว้างใจ ความภัักดีีและการรับัรู้้�ในความปลอดภัยั 

รวมไปถึึงความรู้้�สึกว่่าผู้้�ป่วยได้้รัับการดูแลอย่่างทั่่�วถึึงและมีีคุณภาพ ซ่ึ่�งเป็็นปััจจััยสำำ�คัญในการสร้้างความ

สััมพัันธ์์ระยะยาวระหว่่างผู้้�ให้้บริิการและผู้้�รัับบริิการ

Shie et al. (2022) [37] ได้้แสดงความเห็็นไว้้ว่่า คุุณภาพบริิการที่่�ดีีช่่วยเสริิมสร้้างความไว้้วางใจ

และความภัักดีีของผู้้�ป่่วย อีีกทั้้�งยัังเพิ่่�มความรู้้�สึึกได้้รัับการดููแลที่่�ทั่่�วถึึงและมีีคุุณภาพ ซึ่่�งส่่งผลโดยตรงต่่อการ
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สร้้างความสััมพัันธ์์ระยะยาวระหว่่างผู้้�ให้้บริิการและผู้้�รัับบริิการ 

สรุุปได้้ว่่า คุุณภาพการให้้บริการเป็็นอีีกหนึ่่�งปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อการตัดสิินใจเลืือกใช้้บริการจากศููนย์์

ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง การให้้บริิการที่่�มีีคุุณภาพเป็็นการผสมผสานองค์์ประกอบต่่าง ๆ เข้้าด้้วยกััน

อย่่างลงตััว ทั้้�งความเป็็นรููปธรรมของการให้้บริิการ ความน่่าเชื่่�อถืือ และการตอบสนองที่่�ดีี ซึ่่�งทั้้�งหมดนี้้�มีีเป้้า

หมายเพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยได้้รัับการฟื้้�นฟููที่่�มีีประสิิทธิิภาพสููงสุุดและสามารถกลัับมามีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีได้้อีีกครั้้�ง

ระเบีียบวิิธีีการวิิจััย

สำำ�หรัับการวิจิัยัครั้้�งนี้้� ผู้้�วิจิัยักำำ�หนดให้้ใช้้ระเบีียบวิธิีีวิจิัยัเชิงิคุณุภาพ (Qualitative Method Trsearch) 

งานวิิจััยนี้้�เป็็นที่่�ผสานการวิิเคราะห์์เชิิงเอกสาร (Documentary Analysis) และการเก็็บข้้อมููลภาคสนามจาก

ผู้้�ให้้ข้อ้มููลสำำ�คัญั เพ่ื่�อเป็็นการศึกึษาข้้อมููลเชิงิลึึกเกี่่�ยวกับการพัฒนาธุุรกิจศูนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดสมอง 

ในเขตกรุุงเทพมหานคร ทำำ�การเก็็บรวบรวมข้้อมููล สรุุปผล และนำำ�เสนอผลการวิิจััย ซึ่่�งมีีขั้้�นตอนดัังนี้้�

1. ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คััญ

ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คััญที่่�ใช้้ในการวิิจััยน้ี้� ได้้แก่่ ญาติิผู้้�ป่่วยระยะฟื้้�นฟููที่่�เลืือกใช้้บริิการศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วย

โรคหลอดเลืือดสมองในเขตกรุงุเทพมหานคร จำำ�นวน 30 คน ผู้้�วิจิัยัใช้้วิธิีีการสุ่่�มตััวอย่่างแบบเจาะจง (Purposive 

Sampling) ซึ่่�งเป็็นวิิธีีการเลืือกตััวอย่่างโดยพิิจารณาจากวััตถุุประสงค์์การวิิจััยและความเหมาะสมของกลุ่่�ม

ผู้้�ให้้ข้้อมููล เพื่่�อให้้ได้้ข้้อมููลที่่�ลึึกซึ้้�งและตรงกัับประเด็็นของการศึึกษาอย่่างแท้้จริิง การเลืือกใช้้วิิธีีเจาะจง

และกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�มีีความสััมพัันธ์์อย่่างใกล้้ชิิดกัับประเด็็นวิิจััยช่่วยให้้มั่่�นใจว่า จะได้้รัับข้้อมููลที่่�มีีคุณภาพ 

นอกจากนี้้� การใช้้เกณฑ์์เพื่่�อคััดเลืือกผู้้�ที่่�มีีประสบการณ์์ตรงในกระบวนการฟื้้�นฟููผู้้�ป่วยช่่วยเพิ่่�มความถููกต้้อง

และความน่่าเชื่่�อถืือของข้้อมููล (Information-rich cases)

โดยเกณฑ์์การคัดเลืือก ผู้้�ให้้ข้้อมููลต้้องเป็็นญาติิของผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดสมองที่่�อยู่่�ในระยะฟื้้�นฟูู 

และเลืือกใช้้บริิการศููนย์์ฟื้้�นฟููในเขตกรุุงเทพมหานคร มีีการแบ่่งกลุ่่�มตามศููนย์์ฟื้้�นฟูู 5 แห่่ง ด้้วยเป็็นสถาน

ประกอบการภาคเอกชนที่่�มีีชื่่�อเสีียงในกรุุงเทพมหานคร ช่ว่ยให้ค้รอบคลุุมลักัษณะการบริการและประสบการณ์์

ของญาติิผู้้�ป่่วยที่่�แตกต่่างกััน ทำำ�ให้้ได้้รัับข้้อมููลที่่�หลากหลายและสมบููรณ์์แบบขึ้้�น ตััวแทน 6 คนต่่อศููนย์์ช่่วย

สร้้างความสมดุุลของข้้อมูลูและลดความลำำ�เอีียงจากกลุ่่�มใดกลุ่่�มหนึ่่�งโดยเลืือกตััวแทนศููนย์์ละ 6 คน รวม 30 คน 

ผา่นการพิจิารณาคุณุสมบััติทิี่่�ตรงตามเป้้าหมาย เข้้าใจสถานการณ์์และมีีประสบการณ์์ในการดูแูลผู้้�ป่วย ถืือเป็็น

ขนาดตััวอย่่างที่่�เหมาะสมในงานวิิจััยเชิิงคุุณภาพ ที่่�เน้้นความลึึกของข้้อมููลมากกว่่าปริิมาณ โดยยึึดหลัักความ

อิ่่�มตัวัของข้้อมูลู ซ่ึ่�งหมายความว่่า หลัังจากเก็บ็ข้อมูลูครบจำำ�นวนน้ี้�แล้้ว ข้้อมููลและประเด็น็วิจัิัยได้้รัับการสะท้้อน

อย่่างครบถ้้วน ไม่่ปรากฏข้้อมููลใหม่่ที่่�แตกต่่างอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ จากการคััดเลืือกได้้ผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คััญ ดัังนี้้� 

1. ญาติิผู้้�ป่่วยของสถานฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยคิินรีีแฮพ แอนด์์โฮมแคร์์ จำำ�นวน 6 คน

2. ญาติิผู้้�ป่่วยของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง อิิชิิ จำำ�นวน 6 คน

3. ญาติิผู้้�ป่่วยของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง เซนจููรี่่�แคร์์ จำำ�นวน 6 คน

4. ญาติิผู้้�ป่่วยของศููนย์์เวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู The Senizens Stroke Rehab Center จำำ�นวน 6 คน

5. ญาติิผู้้�ป่่วยของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง ยููเวลแคร์์ ศรีีนคริินทร์์ จำำ�นวน 6 คน

2. เครื่่�องมืือที่่�ใช้ใ้นการวิจิัยัเชิงิคุณุภาพ คืือ แบบสัมัภาษณ์เ์ชิงิลึกึ ซึ่่�งทำำ�การสัมัภาษณ์เ์ป็น็รายบุคุคล 

เป็น็การสัมภาษณ์แ์บบกึ่่�งโครงสร้้างที่่�มีีข้อ้คำำ�ถามเกี่่�ยวกับการพัฒนาธุุรกิจิศูนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมอง

ในเขตกรุุงเทพมหานคร เพ่ื่�อใช้้เป็็นแนวทางในการสัมภาษณ์์กลุ่่�มผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คััญ โดยทำำ�หนัังสืือของความ
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497แนวทางการพััฒนาธุุรกิิจศููนย์์ฟ้ื้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง
ในเขตกรุุงเทพมหานคร

อนุุเคราะห์์ขอเข้้าสััมภาษณ์์จากมหาวิิทยาลััยเวสเทิิร์์น ส่่งไปยัังกลุ่่�มมผู้้�ให้้ข้้อมููลสำำ�คััญ สำำ�หรัับการสัมภาษณ์์

ในครั้้�งนี้้�ใช้เ้วลาท่า่นละ 30 นาทีี โดยมีีการขออนุญุาตบันัทึกึเสีียงขณะสัมัภาษณ์ ์เพื่่�อเป็น็การจัดัเก็บ็ข้อมูลูโดย

ละเอีียดและเป็็นประโยขน์์สำำ�หรัับการสรุุปผลได้้อย่่างถููกต้้องและตรงประเด็็น

3. การวิจิัยัในครั้้�งนี้้�ได้้เอกสารรับัรองโครงการวิจิัยั โดยคณะกรรมการพิจิารณาจริยิธรรม มหาวิทิยาลัยั

เวสเทิิร์์น เอกสารรัับรองเลขที่่� WTU 2567-0076 วันัที่่�รับัรอง 20 สิงิหาคม 2567 วันัหมดอายุุ 19 สิงิหาคม 2567 

4. การวิิเคราะห์์ข้้อมููล เป็็นการวิิเคราะห์์เชิิงเนื้้�อหา (Context Analysis) ใช้้ข้้อมููลตามประเด็็นหรืือ

เนื้้�อหา โดยแบ่ง่ข้อ้มูลูเป็น็กลุ่่�มแล้ว้นํํามาตีีความสังัเคราะห์แ์ละวิเิคราะห์ด์้ว้ยหลักัการและเหตุผุล สร้า้งข้อ้สรุปุ 

และอภิิปรายข้้อเท็็จจริิงตามที่่�ค้้นพบตามสภาพการและประเด็็นสํําคััญตามประเด็็นที่่�ทํําการศึึกษา

ผลการศึึกษา
วัตัถุปุระสงค์์ที่่� 1 เพื่่�อศึกึษาสภาพแวดล้อ้มภายนอกของศููนย์ฟ์ื้้�นฟููผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดสมองในเขต

กรุุงเทพมหานคร

ผลที่่�ได้จ้ากการสัมัภาษณ์เ์กี่่�ยวกับัสภาพแวดล้้อมภายนอกของศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมอง

ในเขตกรุุงเทพมหานคร พบว่่า สภาพแวดล้้อมภายนอก ประกอบด้้วย 6 ด้้าน ได้้แก่่ ด้้านการเมืือง แม้้ว่่าจะ

มีีนโยบายที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกัับการดูแูลสุุขภาพผู้้�ป่ว่ยและการฟื้้�นฟูผูู้้�ป่วย แต่่ะศูนูย์ฟ์ื้้�นฟููส่ว่นใหญ่่ไม่ไ่ด้เ้ข้า้ร่ว่มโครงการ

เหล่่านี้้�ได้้ ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยต้้องแบกรัับค่่าใช้้จ่่ายเอง ด้้านเศรษฐกิิจ พบว่่า ค่่าใช้้จ่่ายในศููนย์์ฟื้้�นฟููเของภาคอกชน

สูงกว่่าภาครััฐ แต่่ญาติิผู้้�ป่วยพิิจารณาถึึงความคุ้้�มค่่าของบริิการที่่�ได้้รัับมากกว่่า ด้้านสัังคม ส่่วนใหญ่่ความ

สำำ�คััญกัับการดูแลที่่�มีีคุุณภาพมากกว่่าการดูแลเองที่่�บ้้าน เน่ื่�องจากผู้้�ป่วยต้้องได้้รัับการดูแลอย่่างใกล้้ชิิดจาก

แพทย์์และนัักกายภาพบำำ�บััด ซึ่่�งการได้้รัับการรัักษาอย่่างถููกต้้องจะช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยฟื้้�นตััวเร็็วขึ้้�น ด้้านเทคโนโลยีี

มีีการใช้้เคร่ื่�องมืือและระบบทัันสมััย ช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยฟื้้�นตััวได้้เร็็วขึ้้�น ด้้านสิ่่�งแวดล้้อม ส่่วนใหญ่่ให้้ความสำำ�คัญ

กัับสถานที่่�ที่่�มีีความสะอาด ความเงีียบสงบ และสภาพแวดล้้อมที่่�ปลอดภััย และด้้านกฎหมาย ส่่วนใหญ่่

ให้้ความสำำ�คััญกัับการมีีใบอนุุญาตประกอบกิิจการสถานพยาบาล มาตรฐานความปลอดภััยทางการแพทย์์ 

การคุ้้�มครองสิิทธิ์์�ของผู้้�ป่่วย และมาตรฐานด้้านบุุคลากรที่่�ได้้รัับการรัับรองจากกระทรวงสาธารณสุุข 

วััตถุุประสงค์์ที่่� 2 เพื่่�อศึึกษาสภาพแวดล้้อมภายในของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง ในเขต

กรุุงเทพมหานคร

ผลที่่�ได้้จากการสััมภาษณ์์เกี่่�ยวกัับสภาพแวดล้้อมภายในของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง 

ในเขตกรุุงเทพมหานคร พบว่่า ศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมองในเขตกรุุงเทพมหานคร มีีจุุดแข็็งในด้้าน

คุณุภาพของบุคุลากร รวมถึงึมีีระบบกายภาพบำำ�บัดัที่่�มีีมาตรฐานและสภาพแวดล้อ้มที่่�มีีการตบแต่ง่ได้ส้วยงาม

น่า่อยู่่� สะอาดและปลอดภััย อย่่างไรก็ต็าม ยังัมีีจุดอ่่อนหรืือข้้อจำำ�กัดับางประการ เช่น่ การรอคอยในบางบริการ 

ความหนาแน่น่ของผู้้�ป่ว่ยในช่ว่งเวลาสูงูสุดุและพื้้�นที่่�รองรับัญาติทิี่่�อาจไม่เ่พีียงพอ รวมถึงึอุปุสรรคที่่�พบเกี่่�ยวข้อ้ง

กัับจำำ�นวนเครื่่�องมืือที่่�จำำ�กัด การดููแลฉุุกเฉิินที่่�ยัังต้้องพึ่่�งพาระบบภายนอกและข้้อจำำ�กััดในการเข้้าเยี่่�ยมของ

ญาติิ อย่่างไรก็็ตาม ศููนย์์ยัังมีีโอกาสในการพััฒนาหลายด้้าน เช่่น การปรัับปรุุงพื้้�นที่่� ขยายบริิการ เพิ่่�มบุุคลากร

และนำำ�เทคโนโลยีีมาใช้้เพ่ื่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการดูแลผู้้�ป่วย หากสามารถดำำ�เนิินการปรัับปรุุงได้้อย่่างเป็็น

ระบบ จะช่่วยให้้ศููนย์์สามารถยกระดัับมาตรฐานการให้้บริิการและสร้้างความเชื่่�อมั่่�นแก่่ผู้้�ป่่วยและญาติิได้้ใน

ระยะยาว 
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วััตถุุประสงค์์ที่่� 3 เพื่่�อศึึกษาปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อการตััดสิินใจเลืือกใช้้บริิการศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอด

เลืือดสมองในเขตกรุุงเทพมหานคร

ผลที่่�ได้จ้ากการสัมภาษณ์เ์กี่่�ยวกับปัจจัยัที่่�ส่ง่ผลต่อ่การตัดสินิใจเลืือกใช้บ้ริการธุรกิจศูนย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่วย

โรคหลอดเลืือดสมอง พบว่า ญาติิผู้้�ป่ว่ยส่ว่นใหญ่ม่ีีพฤติกิรรมการใช้บ้ริกิาร ซ่ึ่�งมองว่่าศูนูย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่ว่ยโรคหลอด

เลืือดสมองเป็็นสถานที่่�ที่่�มีีบทบาทสำำ�คััญต่่อการดูแลและฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพของผู้้�ป่่วยหลัังจากได้้รัับผลกระทบ

จากโรคหลอดเลืือดสมอง โดยพฤติิกรรมการใช้้บริิการจำำ�แนกออกเป็็น 3 ด้้าน ได้้แก่่ 1) ด้้านความรู้้�สึึกนึึกคิิด

ของผู้้�ใช้้บริิการ พบว่่า เป็็นปััจจััยทางจิิตใจที่่�ส่่งผลต่่อการตััดสิินใจของญาติิผู้้�ป่วย ซึ่่�งรวมถึึงความคาดหวััง 

ทัศันคติิ และความกัังวลเกี่่�ยวกับการดูแลผู้้�ป่วย ซ่ึ่�งพฤติิกรรมด้้านความรู้้�สึกนึึกคิิดของผู้้�ใช้บ้ริการ 2) สิ่่�งกระตุ้้�น

ที่่�ผลัักดัันให้้ใช้้บริิการศููนย์์ฟื้้�นฟูู พบว่่า การตััดสิินใจของญาติิที่่�พาผู้้�ป่่วยเข้้ารัับบริิการในศููนย์์ฟื้้�นฟูู โดยมองหา

ทางเลืือกที่่�ดีีที่่�สุุดสำำ�หรัับการฟื้้�นฟููสุุขภาพของผู้้�ป่วย ส่่วนใหญ่่เกิิดจากการดูแลที่่�บ้้านไม่่สามารถตอบสนอง

ความต้อ้งการของผู้้�ป่ว่ยได้อ้ย่า่งเต็ม็ที่่� หรืือเมื่่�อได้ร้ับัคำำ�แนะนำำ�จากบุคุคลที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญ และ 3) การตอบ

สนองของผู้้�ใช้้บริการ พบว่า การเลืือกศููนย์์ฟื้้�นฟููสำำ�หรัับผู้้�ป่วยโรคหลอดเลืือดสมองเป็็นกระบวนการที่่�ต้้อง

พิิจารณาอย่่างรอบคอบ ญาติิผู้้�ป่่วยต้้องคำำ�นึึงถึึง เพื่่�อให้้แน่่ใจว่่าผู้้�ป่่วยจะได้้รัับการดููแลที่่�ดีีที่่�สุุด

วััตถุุประสงค์์ที่่� 4 เพื่่�อศึึกษาแนวทางการพััฒนาธุุรกิิจศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง ในเขต

กรุุงเทพมหานคร

ผลที่่�ได้จ้ากการสัมภาษณ์เ์กี่่�ยวกับัแนวทางการพัฒันาธุรุกิจิศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูผูู้้�ป่ว่ยโรคหลอดเลืือดสมอง ใน

เขตกรุุงเทพมหานคร พบว่า มีี 5 แนวทาง ได้แ้ก่ ่1) การปรับัตัวเพื่่�อตอบสนองต่่อสังัคมผู้้�สูงูอายุ ุโดยการพัฒนา

โปรแกรมฟื้้�นฟูแูละการใช้เ้ทคโนโลยีีช่ว่ยฟื้้�นฟู ูเช่น่ หุ่่�นยนต์ก์ายภาพบำำ�บัดัและ VR Therapy รวมถึงึการพัฒันา

ระบบ Home Care Service เพื่่�อลดภาระของครอบครััว 2) การทำำ�งานร่่วมกัับนโยบายภาครััฐ เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วย

สามารถใช้้สิิทธิ์์�ประกัันสุุขภาพและสวััสดิิการต่่าง ๆ 3) การลงทุุนเพื่่�อความคุ้้�มค่่าในระยะยาว โดยการลงทุุน

ในเทคโนโลยีีทางการแพทย์์ เช่่น Telemedicineและ AI เพ่ื่�อเพิ่่�มประสิิทธิภิาพและลดภาระบุุคลากร 4) การส่งเสริิม

การประชาสััมพันัธ์์และสร้้างความน่่าเชื่่�อถืือ โดยใช้้สื่่�อออนไลน์์ เช่่น Facebook และ TikTok เพื่่�อสร้้างความ

มั่่�นใจและให้้ข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นแก่่ผู้้�ใช้้บริิการ และ 5) การปรัับปรุุงการให้้บริิการเพิ่่�มความเชื่่�อมั่่�น โดยการติิดตาม

ผลการรัักษาผ่่านระบบแจ้้งเตืือนและการฝึึกอบรมญาติิผู้้�ป่่วยในการดููแลที่่�บ้้าน เพื่่�อลดความกัังวลและเพิ่่�ม

ความมั่่�นใจในการใช้้บริการทั้้�งหมดนี้้�จะช่่วยให้้ศููนย์์ฟื้้�นฟููสามารถตอบสนองต่่อความต้้องการของผู้้�ป่วยและ

ญาติิได้้อย่่างครบถ้้วนและยั่่�งยืืน

สรุุปและการอภิิปรายผล
1. ผลที่่�ได้้จากสััมภาษณ์์เกี่่�ยวกับสภาพแวดล้้อมภายนอกของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง

ในกรุุงเทพมหานคร พบว่า่ ด้า้นการเมืือง แม้ว้่า่จะมีีนโยบายที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัการดูแูลสุุขภาพผู้้�ป่ว่ยและการฟื้้�นฟูู

ผู้้�ป่่วย แต่่ะศููนย์์ฟื้้�นฟููส่่วนใหญ่่ไม่่ได้้เข้้าร่่วมโครงการเหล่่าน้ี้�ได้้ ทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยต้้องแบกรัับค่าใช้้จ่่ายเอง ด้้าน

เศรษฐกิิจ พบว่่า ค่่าใช้้จ่่ายในศููนย์์ฟื้้�นฟููเของภาคอกชนสููงกว่่าภาครััฐ แต่่ญาติิผู้้�ป่่วยพิิจารณาถึึงความคุ้้�มค่่า

ของบริกิารที่่�ได้ร้ับัมากกว่า่ ด้า้นสังัคม ส่ว่นใหญ่ค่วามสำำ�คัญักับัการดูแูลที่่�มีีคุณภาพมากกว่า่การดูแลเองที่่�บ้า้น 

เนื่่�องจากผู้้�ป่่วยต้้องได้้รัับการดููแลอย่่างใกล้้ชิิดจากแพทย์์และนัักกายภาพบำำ�บััด ซึ่่�งการได้้รัับการรัักษาอย่่าง

ถููกต้้องจะช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยฟื้้�นตััวเร็็วขึ้้�น ด้้านเทคโนโลยีีมีีการใช้้เครื่่�องมืือและระบบทัันสมััย ช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยฟื้้�นตััว
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499แนวทางการพััฒนาธุุรกิิจศููนย์์ฟ้ื้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง
ในเขตกรุุงเทพมหานคร

ได้้เร็็วขึ้้�น ด้้านสิ่่�งแวดล้้อม ส่่วนใหญ่่ให้้ความสำำ�คััญกัับสถานที่่�ที่่�มีีความสะอาด ความเงีียบสงบ และสภาพ

แวดล้้อมที่่�ปลอดภััย และด้้านกฎหมาย ส่่วนใหญ่่ให้้ความสำำ�คััญกัับการมีีใบอนุุญาตประกอบกิจการสถาน

พยาบาล มาตรฐานความปลอดภััยทางการแพทย์์ การคุ้้�มครองสิิทธิ์์�ของผู้้�ป่่วย และมาตรฐานด้้านบุุคลากรที่่�

ได้รั้ับการรัับรองจากกระทรวงสาธารณสุข สอดคล้้องกัับงานวิจิัยัของ Aieorattanawadee [38] ที่่�พบว่า ปัจัจัยั

ด้้านการเมืือง เศรษฐกิิจ ส่่งผลต่่อการเติิบโตของธุุรกิิจ เนื่่�องจากการใช้้บริิการมีีค่่าใช้้จ่่ายในการรัักษาที่่�สููง 

อาจเป็็นอุุปสรรคในการเลืือกใช้้บริการ รวมถึึงสอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ Shounchupol [39] ที่่�พบว่่า 

ด้้านสัังคมและเทคโนโลยีี ผู้้�ประกอบการมีีการปรัับตััวเพื่่�อให้้บริิการได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ และผู้้�ป่่วยมีี

ความต้้องการบริิการที่่�มีีคุุณภาพและใช้้เทคโนโลยีีที่่�ทัันสมััย เช่่น การใช้้หุ่่�นยนต์์และระบบ Telemedicine 

เพื่่�อเพิ่่�มประสิทิธิภิาพในการฟื้้�นฟู ูความสำำ�คัญัของการจัดับริกิารที่่�ครอบคลุมุและมีีระบบการทำำ�งานที่่�เป็น็หุ้้�น

ส่่วนร่่วมกัันระหว่่างผู้้�ให้้บริิการและผู้้�ป่่วย อีีกทั้้�งยัังสอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ Phuengbanhan et al. [40] 

พบว่า่ ด้า้นสิ่่�งแวดล้อ้ม ศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูมูีีการออกแบบสิ่่�งแวดล้อ้มที่่�ต้อ้งมีีความสะดวกสบายและเหมาะสมกับัผู้้�ป่ว่ย 

ซึ่่�งมีีความสำำ�คััญในการสร้้างความมั่่�นใจให้้กัับผู้้�ป่่วยและญาติิที่่�เข้้ามาใช้้บริิการ และสอดคล้้องกัับงานวิิจััย

ของ Thongtae and Aswasuntrangkul [41] พบว่่า ในการปฏิิบััติิตามกฎหมายและการรัักษามาตรฐาน

ที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัการให้้บริกิารทางการแพทย์์จะช่่วยเพิ่่�มความมั่่�นใจในคุณุภาพการบริการและสร้้างความเชื่่�อมั่่�น

ให้้กัับผู้้�ใช้้บริิการ 

2. ผลที่่�ได้้จากสััมภาษณ์์เกี่่�ยวกัับสภาพแวดล้้อมภายในของศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง

ในเขตกรุุงเทพมหานคร พบว่า ศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่วยมีีจุดแข็็ง เช่่น บุุคลากรทางการแพทย์์ที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญ 

โปรแกรมฟื้้�นฟููเฉพาะบุุคคล และสิ่่�งแวดล้้อมที่่�สะอาดเงีียบสงบ ซ่ึ่�งช่่วยสร้้างความไว้้วางใจให้้กัับผู้้�ป่วยและ

ญาติิ รวมถึึงระบบโภชนาการที่่�ดููแลอย่่างใกล้้ชิิด ส่่วนจุุดอ่่อน ได้้แก่่ พื้้�นที่่�ศููนย์์แคบ การรอคิิวที่่�นานในช่่วงเช้้า 

และจำำ�นวนเจ้า้หน้้าที่่�เฉพาะทางไม่่เพีียงพอ รวมถึึงขาดความหลากหลายในเมนููอาหาร อุปุสรรคของศููนย์์ฟื้้�นฟูู

ผู้้�ป่่วย คืือข้้อจำำ�กััดด้้านทรััพยากร เช่่น เครื่่�องมืือกายภาพบำำ�บััดจำำ�กััด ความไม่่สะดวกของพื้้�นที่่�จอดรถ และ

การขาดความยืืดหยุ่่�นในการเยี่่�ยมผู้้�ป่ว่ย และโอกาสในการพัฒันาอยู่่�ที่่�การขยายพื้้�นที่่� ปรับัปรุงุสิ่่�งอำำ�นวยความ

สะดวก และการนำำ�เทคโนโลยีีใหม่่ ๆ เช่่น การแพทย์์ทางไกลและการเพิ่่�มจำำ�นวนบุุคลากรเข้้ามาช่่วยยกระดัับ

การบริิการให้้มีีประสิิทธิิภาพและครอบคลุุมมากขึ้้�น สอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ สอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ 

Kongdaenprai [42] พบว่า การจัดัตั้้�งธุุรกิจคลิินิกิรักัษาและฟื้้�นฟูู ต้อ้งมีีการวางแผนการตลาดและการบริการ

ที่่�ครอบคลุุมถึึงความเชี่่�ยวชาญของบุุคลากร กลยุุทธ์์ในการให้้บริการ และการสร้้างคุุณภาพการให้้บริการที่่�เป็็น

มาตรฐาน และยัังสอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ Sanchetee [46] ที่่�เน้้นถึึงความสำำ�คััญของการออกแบบสถานที่่�

และสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เหมาะสมกัับผู้้�ป่่วย เพื่่�อให้้สอดคล้้องกัับมาตรฐานการดูแล และสอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ 

Phuengbanhan et al. [44] ที่่�ได้้เน้้นถึึงความสำำ�คััญของการออกแบบสถานที่่�และสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เหมาะสมกัับ

ผู้้�ป่่วย เพื่่�อให้้สอดคล้้องกัับมาตรฐานการดููแล การบริิหารจััดการสภาพแวดล้้อมที่่�เอื้้�อต่่อสุุขภาวะของผู้้�ป่่วย

3. ผลที่่�ได้้จากสััมภาษณ์์เกี่่�ยวกับปัจจััยที่่�ส่่งผลต่่อการตััดสิินใจเลืือกใช้้บริิการธุุรกิิจศูนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วย

โรคหลอดเลืือดสมอง พบว่่า พฤติิกรรมของผู้้�ใช้้บริิการ โดยญาติิผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่มัักเลืือกศููนย์์ฟื้้�นฟููที่่�มีีบุุคลากร

เฉพาะทางและโปรแกรมที่่�มีีระบบ เช่่น การฟื้้�นฟููการเคลื่่�อนไหวและการพููด โดยพิิจารณาความปลอดภััยและ

มาตรฐานของสถานที่่� การแนะนำำ�จากแพทย์แ์ละประสบการณ์จ์ากผู้้�ใช้บ้ริกิารเป็น็ปัจัจัยัสำำ�คัญัในการตัดัสินิใจ 

ส่ว่นคุณุภาพการบริกิาร ศูนูย์ฟ์ื้้�นฟูมูีีการบริกิารที่่�ครอบคลุมุด้า้นการรักัษาทางกายภาพ การฟื้้�นฟูกูารพูดู และ
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โภชนาการ พร้้อมการใช้้เทคโนโลยีีทันสมััยช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพการฟื้้�นฟูู การสื่�อสารที่่�โปร่่งใสและผลลััพธ์์

การฟื้้�นฟูทูี่่�ดีีสร้า้งความมั่่�นใจและความพึงึพอใจให้ก้ับัญาติผิู้้�ป่ว่ย และกระบวนการตัดัสินิใจ เช่น่ การตระหนักั

ถึึงปััญหาการดููแลที่่�บ้้านไม่่เพีียงพอ การค้้นหาข้้อมููลจากหลายแหล่่ง การเปรีียบเทีียบคุณภาพ ราคา และ

ระยะทาง โดยการตััดสิินใจร่่วมกัันในครอบครััวเพื่่�อให้้มั่่�นใจในคุุณภาพบริการที่่�ดีีที่่�สุุด ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับงาน

วิิจััยของ Phungoen & Sunalai [45] ที่่�พบว่่า กระบวนการตััดสิินใจเลืือกศููนย์์ฟื้้�นฟููของญาติิผู้้�ป่่วยต้้องการ

การให้ค้ำำ�แนะนำำ�จากผู้้�เชี่่�ยวชาญ ทั้้�งจากแพทย์์และบุุคลากรที่่�เชี่่�ยวชาญในด้า้นต่่าง ๆ  การให้้บริการที่่�มีีมาตรฐาน

และการติดตามผลที่่�ต่่อเน่ื่�อง ช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการฟื้้�นฟููสมรรถภาพได้้อย่่างมีีประสิิทธิิผล

และ สอดคล้อ้งกับังานวิจิัยัของ Kongdaenprai [42] ที่่�พบว่า่ การพัฒันามาตรฐานในการดูแูล การสร้า้งคุุณภาพ

การให้้บริิการที่่�เป็็นมาตรฐาน ซ่ึ่�งเป็็นปััจจััยสำำ�คััญที่่�ศููนย์์ฟื้้�นฟููควรมีี เพ่ื่�อตอบสนองความคาดหวัังของผู้้�ป่วย

และครอบครััวในการเลืือกใช้้บริิการ สะท้้อนถึึงปััจจััยที่่�ส่่งผลต่่อการตััดสิินใจเลืือกใช้้บริิการของผู้้�ป่่วย

และครอบครััว 

4. ผลที่่�ได้้จากสััมภาษณ์์เกี่่�ยวกับแนวทางการพััฒนาธุุรกิิจศูนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง 

ในเขตกรุุงเทพมหานคร พบว่่า แนวทางการพััฒนาธุุรกิิจศููนย์์ฟื้้�นฟููผู้้�ป่่วย มีี 5 แนวทาง ได้้แก่่ 1) การปรัับตััว

เพื่่�อตอบสนองต่อ่สังัคมผู้้�สูงูอายุ ุโดยการพัฒันาโปรแกรมฟื้้�นฟูเูฉพาะผู้้�สูงูอายุ ุและการใช้เ้ทคโนโลยีีช่ว่ยฟื้้�นฟูู 

รวมถึงึการพัฒันาระบบ Home Care Service เพื่่�อลดภาระของครอบครัวั 2) การทำำ�งานร่่วมกัับนโยบายภาครัฐั 

เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยสามารถใช้้สิิทธิ์์�ประกัันสุุขภาพและสวััสดิิการต่่าง ๆ รวมถึึงการร่่วมโครงการรััฐบาลเพื่่�อเพิ่่�มการ

เข้้าถึึงการรัักษาและยกระดัับคุุณภาพบริการ 3) การลงทุุนเพ่ื่�อความคุ้้�มค่่าในระยะยาว โดยการลงทุุนใน

เทคโนโลยีีทางการแพทย์์ เช่่น การแพทย์์ทางไกล และ AI เพื่่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพและลดภาระบุุคลากร รวมถึึง

การฝึึกอบรมบุุคลากรให้้มีีทัักษะเฉพาะทาง 4) การส่่งเสริิมการประชาสััมพัันธ์์และสร้้างความน่่าเชื่่�อถืือ โดย

ใช้้สื่่�อออนไลน์์ เช่่น Facebook และ TikTok เพ่ื่�อสร้้างความมั่่�นใจและให้้ข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นแก่่ผู้้�ใช้้บริิการ และ 

5) การปรัับปรุุงการให้้บริิการเพิ่่�มความเชื่่�อมั่่�น โดยการติิดตามผลการรัักษาผ่่านระบบแจ้้งเตืือนและการฝึึก

อบรมญาติิผู้้�ป่่วยในการดููแลที่่�บ้้าน เพื่่�อลดความกัังวลและเพิ่่�มความมั่่�นใจในการใช้้บริิการทั้้�งหมดนี้้�จะช่่วยให้้

ศููนย์์ฟื้้�นฟููสามารถตอบสนองต่่อความต้้องการของผู้้�ป่่วยและญาติิได้้อย่่างครบถ้้วนและยั่่�งยืืน สอดคล้้องกัับ

งานวิิจััยของ Thiranan [44] พบว่่า การให้้ความรู้้�ของญาติิหรืือผู้้�ดููแลภายหลัังได้้รัับการฟื้้�นฟูู สามารถป้้องกััน

ภาวะแทรกซ้้อนที่่�อาจจะเกิิดขึ้้�น และสามารถกลัับมาทำำ�กิิจวััตรประจำำ�วัันได้้ด้้วยตนเอง รวมถึึงสอดคล้้องกัับ

งานวิิจััยของ Aieorattanawadee [38] ที่่�พบว่่า การส่่งเสริิมให้้ธุุรกิิจสามารถสร้้างรายได้้และสร้้างมููลค่่าเพิ่่�ม

ให้้กัับประเทศ โดยมีีการควบคุุมในระดัับพระราชบััญญััติิและกฎกระทรวงที่่�เกี่่�ยวข้้อง อีีกทั้้�งยัังสอดคล้้องกัับ

งานวิิจััยของ Sanchetee [43] และ Hai et al. [46] ที่่�พบว่่า กระบวนการฟื้้�นฟููทางการแพทย์์ที่่�ช่่วยให้้ผู้้�ป่่วย

ได้ร้ับัการฟื้้�นฟููที่่�มีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น ซ่ึ่�งการสนัับสนุุนจากรัฐับาลในการใช้ป้ระกัันสุุขภาพทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยสามารถ

เข้า้ถึงึการรักัษาได้ม้ากขึ้้�น และมีีผลกระทบโดยตรงต่อ่การตัดัสินิใจเลืือกใช้บ้ริกิารฟื้้�นฟู ูและสอดคล้อ้งกับังาน

วิิจััยของ Mallijaruphong & Kerdpratum [47] พบว่า การใช้้รููปแบบการสื่�อสารการตลาดออนไลน์์ผ่่าน

แพลตฟอร์์มต่่างๆ เป็็นกลยุุทธ์์ที่่�สำำ�คััญในการเพิ่่�มการเข้้าถึึงลููกค้้าและสร้้างการรัับรู้้�แบรนด์์ได้้อย่่างรวดเร็็ว 

และการสร้้างความไว้้วางใจผ่่านการสื่่�อสารออนไลน์์ช่่วยส่่งเสริิมการตััดสิินใจเลืือกใช้้บริิการได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น
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ข้้อเสนอแนะ
ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งนี้้�

1. จากผลการวิจิัยัพบว่า รัฐับาลควรมีีบทบาทสำำ�คัญัในการสนัับสนุุนงบประมาณและสิิทธิปิระโยชน์์

แก่่ศูนูย์์ฟ้ื้�นฟููเอกชน เน่ื่�องจากศููนย์์ของเอกชนยังัขาดการสนับัสนุนุงบประมาณเพีียงพอ ทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยต้้องแบกรับั

ค่า่ใช้จ้่า่ยเอง ดังันั้้�นรัฐับาลจึงึควรจัดัโครงการสนับัสนุนุการใช้ส้ิทิธิ์์�บัตัรทองหรืือประกันัสังัคม เพื่่�อช่ว่ยลดภาระ

ค่่าใช้้จ่่ายของผู้้�ป่่วยและเพิ่่�มการเข้้าถึึงบริิการคุุณภาพ

2. จากผลการวิิจััยพบว่่า เทคโนโลยีี ฟื้้�นฟูู เช่่น เทคโนโลยีีหุ่่�นยนต์์ฟื้้�นฟููและการแพทย์์ทางไกล 

มีีบทบาทสำำ�คัญัในการเพิ่่�มประสิทิธิภิาพการรักัษาและความมั่่�นใจของผู้้�ใช้บ้ริกิาร ดังันั้้�นสำำ�นักังานสาธารณสุขุ

และหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้องควรส่งเสริิมการพััฒนาเทคโนโลยีีทัันสมััยในศููนย์์ฟื้้�นฟูู รวมถึึงสนัับสนุุนการอบรม

บุุคลากรเพื่่�อเพิ่่�มทัักษะการใช้้เทคโนโลยีี ทั้้�งนี้้�เพื่่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพการให้้บริิการและสร้้างความมั่่�นใจแก่่ผู้้�ใช้้

บริิการ

3. จากผลการวิจิัยัพบว่า ปัจัจัยัจำำ�กัดทางพื้้�นที่่�และทรัพัยากร เช่น่ พื้้�นที่่�แคบ เคร่ื่�องมืือกายภาพบำำ�บัดั

จำำ�กััด รวมถึึงจำำ�นวนเจ้้าหน้้าที่่�เฉพาะทางไม่่เพีียงพอเป็็นอุุปสรรคที่่�ส่่งผลต่่อการบริการ ดัังนั้้�นผู้้�บริหารศูนย์์

ฟื้้�นฟููควรเร่่งขยายพื้้�นที่่�และปรัับปรุุงสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกภายในศููนย์์ เช่่น พื้้�นที่่�กายภาพ เครื่่�องมืือฟื้้�นฟูู 

และระบบโภชนาการ รวมถึึงจััดการคิิวและเพิ่่�มบุุคลากรเฉพาะทาง เพื่่�อลดปััญหาการรอคอยและเพิ่่�ม

ความหลากหลายของบริิการ

4. จากผลการวิิจััยพบว่่า การได้้รัับใบอนุุญาตและปฏิิบััติิตามมาตรฐานสร้้างความน่่าเชื่่�อถืือให้้

กัับศููนย์์ฟื้้�นฟูู แต่่ก็็เพิ่่�มต้้นทุุนและข้้อจำำ�กััดการดำำ�เนิินงาน ดัังนั้้�นหน่่วยงานที่่�กำำ�กัับดููแลควรมีีการตรวจสอบ

และพััฒนามาตรฐานการดำำ�เนิินงานของศููนย์์ฟื้้�นฟููอย่่างต่่อเน่ื่�อง เพ่ื่�อรักัษาคุุณภาพและความน่่าเชื่่�อถืือ พร้้อม

สร้้างช่่องทางการสื่่�อสารข้้อมููลที่่�โปร่่งใส ช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยและญาติิมีีข้้อมููลครบถ้้วนสำำ�หรัับการตััดสิินใจเลืือกใช้้

บริิการอย่่างมั่่�นใจ 

ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

1. ควรขยายขอบเขตการศึึกษาไปยัังพื้้�นที่่�อื่่�น ๆ  เช่่น จัังหวััดที่่�มีีประชากรสููงอายุุหนาแน่่นหรืือพื้้�นที่่�

ที่่�มีีความต้้องการศููนย์์ฟื้้�นฟููสููง เพื่่�อให้้ได้้ข้้อมููลเปรีียบเทีียบและเข้้าใจถึึงปััจจััยที่่�อาจแตกต่่างกัันระหว่่างพื้้�นที่่� 

ข้้อมููลเหล่่าน้ี้�จะช่่วยให้้การพัฒนาศููนย์์ฟื้้�นฟููสามารถปรัับให้้เหมาะสมกัับความต้้องการของแต่่ละพื้้�นที่่�ได

ดีียิ่่�งขึ้้�น

2. ควรศึึกษาปััจจััยการตััดสิินใจและพฤติิกรรมการเลืือกศููนย์์ฟื้้�นฟููของผู้้�ป่่วยและครอบครััวให้้

ละเอีียดขึ้้�น เช่่น การศึึกษาถึึงแรงจููงใจในการตััดสิินใจ สิ่่�งกระตุ้้�นที่่�ทำำ�ให้้เลืือกใช้้บริิการ หรืือความคาดหวััง

ในการฟื้้�นฟูู ข้้อมููลเหล่่านี้้�จะเป็็นประโยชน์์ในการพัฒนาบริิการให้้ตรงตามความต้้องการที่่�แท้้จริิงของกลุ่่�ม

เป้้าหมายและช่่วยให้้ศููนย์์ฟื้้�นฟููมีีจุุดเด่่นที่่�ดึึงดููดผู้้�ป่่วยมากขึ้้�น
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