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บทที่ 1 
บทนํา 

ความเป็นมาและความสําคัญของปญัหา 
 จากภาวะเศรษฐกิจและปัญหาต่างๆ ในชีวิตประจําวันทําให้คนส่วนใหญเ่กิดความเครียด  
มีอาการเมื่อยล้า ปวดเมื่อยตามร่างกายโดยเฉพาะผู้สูงอายุ สาเหตุมาจากหลายปัจจัย เช่น ปวดเมื่อย
จากการน่ังทํางานนาน ๆ คอตกหมอน หรือเครียดจากปัญหาเศรษฐกิจ ทําให้ผู้คนต้องการแสวงหา 
วิธีแก้อาการเหล่าน้ี ธุรกิจบริการนวดแผนไทยจึงเกิดขึ้นเพ่ือบรรเทาปัญหาสุขภาพและผ่อนคลาย
ความเครียด โดยการใช้ธรรมชาติบําบัดผสมผสานกับการสมัผัสอย่างมีแบบแผนเพ่ือปรับสมดุล 
ให้ร่างกายและจิตใจ ส่งผลใหเ้กิดความสุขแก่ผู้บริโภคได้ จึงเป็นที่นิยมและแพร่หลายสู่แหล่งชุมชน 
ทั้งภาครัฐและเอกชนทั่วประเทศ  
 ภูมิปัญญาด้านการนวดแผนไทยถือเป็นศาสตร์และศิลป์อีกแขนงหนึ่งที่สําคัญของหลัก
วิชาการแพทย์แผนไทยหรือเรียกอย่างเป็นทางการว่า “หัตถศาสตร์” ซึ่งดํารงอยู่ในสังคมไทยมาต้ังแต่
สมัยโบราณ ปรากฏหลักฐานเป็นศิลาจารึกสมัยพ่อขุนรามคําแหงมหาราช ขุดพบที่วัดป่ามะม่วง 
ในอาณาจักรสโุขทัย โดยจารึกการนวดแผนไทยเป็นหน่ึงในรูปแบบของการรักษาอาการป่วยไข้  
หรือการคลายเส้นเพ่ือให้คลอดบุตรง่ายและมีความสําคัญเร่ือยมา ซึ่งการนวดแผนไทยเป็นวิธีหน่ึง 
ที่มีผลต่อการรักษาโรคได้เป็นอย่างดี โดยเฉพาะโรคที่ไม่สามารถรักษาได้ด้วยการฉีดหรือกินยาแผน
ปัจจุบัน (นัฐวดี แดงอินทร์.  2555: 1) นอกจากนี้การนวดแผนไทยยังมีคณุค่าต่อสุขภาพทั้งทาง
ร่างกายและจิตใจ โดยเป็นกระบวนการดูแลสุขภาพและรักษาโรคที่อาศัยการสัมผสัอย่างมีหลักการ
ระหว่างผู้ให้การรักษา (หมอนวด) และผู้รับการรักษา (ผู้ป่วย) ทําให้เกิดการไหลเวียนของเลือดลม 
กล้ามเน้ือผ่อนคลาย รักษาอาการปวดเมื่อยตามร่างกาย อาการฟกชํ้า เคล็ดขัดยอก และยังช่วยให้ 
สดช่ืน กระปรี่ประเปร่า จิตใจผ่อนคลายได้เป็นอย่างดี การนวดทุกรูปแบบจึงนับว่ามีส่วนสร้าง
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ส่งเสริมความสัมพันธ์ภายในครอบครัวและสงัคมอีกทางหน่ึงด้วย  
(ศิริลักษณ์ ฮ้ัวรุ่งเรือง.  2550: 1) 

ประเทศไทยมศีักยภาพสูงในการให้บริการส่งเสริมและสนับสนุนสุขภาพ (Health 
promotion services) เช่น สปา นวดแผนไทย และธุรกิจความงาม เป็นต้น โดยต้ังแต่ปี พ.ศ. 2547 
เป็นต้นมา รัฐบาลไทยได้ให้การสนับสนุนธุรกิจในสาขานี้ ด้วยการประกาศนโยบายการพัฒนาประเทศ
ให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ ซึ่งสํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ
และกระทรวงสาธารณสุขได้กําหนดวิสัยทัศน์ Thailand as World Class Healthcare Destination 
โดยธุรกิจบริการส่งเสริมสุขภาพ เป็นหน่ึงในบริการหลักภายใต้แผนยุทธศาสตร์การพัฒนาให้ประเทศ
ไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ โดยส่งเสริมให้ประเทศไทยเป็น “Capital Spa of Asia”  
ด้วยการผลักดันการสร้างมาตรฐานและเอกลักษณ์ของธุรกิจสปาไทยสูม่าตรฐานสากล และเน้นการทํา
การตลาดเชิงรุกในประเทศเป้าหมาย โดยจัดให้มีการประชาสัมพันธ์ การจัดกิจกรรมส่งเสริมธุรกิจและ
สนับสนุนการขยายตลาดไปยังต่างประเทศ ทั้งด้านการลงทุน/ร่วมทุน จดัต้ังธุรกิจ การสร้างเครือข่าย 
การสร้างแบรนด์ ฯลฯ ส่งผลให้ธุรกิจสปาและนวดแผนไทยมีช่ือเสียงและมีมาตรฐานเป็นที่ยอมรับ 
ในระดับสากล กลายเป็นธุรกิจบริการอีกสาขาหน่ึงที่มีบทบาทสําคัญในการเสริมสร้างความเข้มแข็ง



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

2 
 
ทางเศรษฐกิจของไทย โดยเป็นธุรกิจบริการที่ไทยมีศักยภาพในฐานะเป็น “บริการที่ส่งออกได้”  
ทั้งในรูปแบบการรองรับชาวต่างชาติที่เข้ามาใช้บริการในประเทศ รวมถึงการออกไปลงทุนจัดต้ังธุรกิจ 
และการส่งบุคลากรเดินทางไปให้บริการในต่างประเทศ นอกจากน้ัน ยังเป็นธุรกิจที่สนับสนุนให้เกิด
การขยายตัวในสาขาบริการอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง อาทิ การท่องเที่ยว สินค้าเพ่ือสุขภาพ ฯลฯ ส่งผลให้มี
เงินตราไหลเข้าประเทศจากธุรกิจในกลุ่มน้ีเพ่ิมมากขึ้น สาํหรับปี 2553 จากสถานการณ์ทางการเมือง
ในประเทศที่เกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง ส่งผลให้จาํนวนผู้ใช้บริการชาวต่างประเทศลดลง จากการชะลอและ
ยกเลิกการเดินทางมาท่องเที่ยวในประเทศไทย อย่างไรก็ดี รายได้ในภาพรวมของภาคธุรกิจน้ียังทรง
ตัวอยู่ เน่ืองจากผู้ใช้บริการชาวไทยหันมาให้ความใส่ใจกับเร่ืองการดูแลสุขภาพและความงามของตน
มากข้ึน ทั้งน้ีธุรกิจบริการสปาและนวดแผนไทยจะขยายตัวได้โดยคาดว่าจะสร้างรายได้กว่า 16,000 
ล้านบาท ต้ังแต่ปี 2556 เป็นต้นไป (กรมเจรจาการค้าธุรกิจระหว่างประเทศ. 2554: 6-8, 10) 
 ปัจจุบันธุรกิจนวดแผนไทยประสบกับภาวะการแข่งขันค่อนข้างสูง มีผู้ประกอบการหันมา
ดําเนินธุรกิจน้ีเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง ทําให้ผู้บริโภคมีตัวเลือกในการเลือกใช้บริการมากขึ้น ถึงแม้
ผู้ประกอบการจะหันมาทําธุรกิจนวดแผนไทยกันมาก แต่สว่นหน่ึงเป็นการทําธุรกิจโดยขาดการตลาด 
ที่มีประสิทธิภาพ ทําให้ต้องปิดกิจการลงไปหลายราย จึงควรมุ่งเน้นในการบริการที่ดี มมีาตรฐาน  
มีจุดเด่นเป็นของตนเอง และสร้างความพึงพอใจให้กับผู้บริโภคอย่างต่อเน่ือง เพ่ือให้เกิดความ
ได้เปรียบทางธุรกิจและสามารถอยู่รอดได้  
 โรงพยาบาลชลบุรีเป็นสถานพยาบาลของรัฐ ตอบสนองนโยบายของรัฐบาลที่สนับสนุน 
ส่งเสริมให้ประชาชนดูแลสุขภาพตนเอง โดยได้จัดห้องนวดแผนไทยเพ่ือการรักษาและผอ่นคลาย  
ที่มีมาตรฐานและมีจุดเด่นเป็นของตนเอง เพียบพร้อมด้วยสิ่งอํานวยความสะดวกครบครัน ไม่ด้อย 
ไปกว่าสถานบริการนวดแผนไทยของเอกชน จึงควรใช้หลกัการตลาดที่เหมาะสม เพ่ือให้การบริการ
นวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีสามารถดําเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพและย่ังยืน 
  จากเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้
บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี ว่ามีปัจจัยทางการตลาดใดบ้างที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการ
เลือกใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี เพ่ือหาโอกาสในการให้บริการได้เข้าถึงประชาชน 
และตอบสนองความต้องการของผู้บริโภคหรือประชาชนให้เกิดความพึงพอใจสูงสุด 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรีครั้งน้ี ผู้วิจัยได้ต้ังความมุ่งหมายไว้ดังน้ี 
  1. เพ่ือศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทางการตลาดและพฤติกรรมการใช้บริการ 
นวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
  2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาดกับ
พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
  3. เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะในการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
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ขอบเขตของการวิจัย 
 ประชากรท่ีใชใ้นการวิจัย 
 ประชากรท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี คือผู้ใช้บรกิารนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี  
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย 
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งน้ี ผู้วิจัยใช้วิธีเลือกตัวอย่างแบบสุ่มอย่างง่าย โดยการเก็บ
แบบสอบถามจากผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีตามรอบการทํางานของหมอนวด 
ทั้ง 4 รอบใน 1 วัน โดยรอบแรกเวลา 8.30-10.00 น. รอบที่ 2 เวลา 10.30-12.00 น. รอบที่ 3 เวลา 
13.30-15.00 น. รอบที่ 4 เวลา 15.00-16.30 น. รอบละ 35 คน กลุม่ตัวอย่างต้องมีอายุต้ังแต่ 20 ปี
ขึ้นไป และเคยใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีมาแล้วอย่างน้อย 1 ครั้ง จํานวน 140 คน 
ระหว่างเดือนมีนาคม-พฤษภาคม พ.ศ. 2559  
 ตัวแปรท่ีศึกษา 
  1. ตัวแปรอิสระ ได้แก่ 
   1.1 ปัจจัยส่วนบุคคล  
    1.1.1 เพศ  
    1.1.2 อายุ  
    1.1.3 สถานภาพ  
    1.1.4 ระดับการศึกษา  
    1.1.5 อาชีพ 
    1.1.6 รายได้ต่อเดือน 
   1.2 ปัจจัยทางการตลาด 
    1.2.1 ด้านผลติภัณฑ์และบริการ 
    1.2.2 ด้านราคา 
    1.2.3 ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
    1.2.4 ด้านส่งเสริมการตลาด 
    1.2.5 ด้านบุคลากร  
    1.2.6 ด้านกระบวนการ  
    1.2.7 ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
  2. ตัวแปรตาม ได้แก่ 
   2.1 พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย  
    2.1.1 ความถี่ในการใช้บริการ  
    2.1.2 ระยะเวลาที่ใช้บริการ  
    2.1.3 จํานวนเงินที่จ่ายค่าบริการ  
    2.1.4 วัตถุประสงค์การใช้บริการ 
    2.1.5 ประเภทนวดแผนไทยทีใ่ช้บริการ 
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นิยามศัพท์เฉพาะ 
 1. ปัจจัยทางการตลาด หมายถึง องค์ประกอบที่ใช้ในการศึกษาพฤติกรรมของผู้ใช้บรกิาร
ประกอบด้วยด้านผลิตภัณฑ์และบริการ (Product and Service) ด้านราคา (Price) ด้านช่องทางการ
จัดจําหน่าย (Place) ด้านส่งเสริมการตลาด (Promotion) ด้านบุคลากร (People) ด้านกระบวนการ 
(Process) ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ (Physical evidence and presentation) 
 2. พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย หมายถึง ความพึงพอใจหรือความรู้สึกส่วน
บุคคลของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
 3. การใช้บริการ หมายถึง การเข้ารับบริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี  
 4. ผู้ใชบ้ริการ หมายถึง ผูท้ี่ได้รับบริการนวดแผนไทยตามข้อกําหนดของโรงพยาบาลชลบุรี 
 5. หมอนวด หมายถึง ผู้ให้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
 6. เจ้าหน้าท่ี หมายถึง ผู้ให้บริการต้อนรับ ให้คําแนะนํา คําปรึกษาและอํานวยความ
สะดวกจนเสร็จสิ้นกระบวนการ 
 7. นวดแผนไทย หมายถึง การนวดชนิดหน่ึงในแบบไทย ซึง่เป็นศาสตร์บําบัดและรักษาโรค
แขนงหน่ึงของการแพทย์แผนไทย โดยจะเน้นในลักษณะการยืดเส้น และการกดจุด ซึ่งรู้จักกัน
โดยทั่วไปในช่ือ "นวดแผนไทยโบราณ" โดยมีหลักฐานว่านวดแผนไทยนั้นมีประวัติมาจากประเทศ
อินเดีย และมกีารนําเข้ามาในประเทศไทย จากน้ันได้ถูกพัฒนาและปรับปรุงแก้ไขให้เข้ากันกับ
วัฒนธรรมของสังคมไทย จนเป็นรูปแบบแผนที่เป็นมาตรฐานของไทยและส่งทอดมาจนถึงปัจจุบัน 
การนวดแผนไทยแบ่งเป็น 2 ประเภท คือ 1) การนวดแบบราชสํานัก เน่ืองจากกลุ่มเป้าหมายของ 
การนวดประเภทน้ีคือ เจ้านายช้ันผู้ใหญ่ ผูม้ียศถาบรรดาศักด์ิที่อยู่ในร้ัวในวัง ฉะน้ันการนวดจึงถูก 
ออกแบบที่เน้นการใช้น้ิวมือและมือเท่าน้ัน ท่วงท่าที่ใช้ในการนวดมีความสุภาพเรียบร้อย มีข้อกําหนด
ในการเรียนมากมาย ผู้ที่เช่ียวชาญทางวิชาชีพด้านน้ี จะได้ทํางานอยู่ในร้ัวในวังเป็นหมอหลวง  
มีเงินเดือนมียศมีตําแหน่ง และ 2) การนวดแบบเชลยศักด์ิ เป็นการนวดท่ีใช้ในระดับชาวบ้านด้วย
ท่าทางทั่วไป ไม่มีแบบแผนหรือพิธีรีตองในการนวดมากนัก อีกทั้งยังสามารถใช้อวัยวะอ่ืนๆ เช่น  
เข่า ศอก เท้า เพ่ือช่วยทุ่นแรงในการนวดได้ ซึ่งเป็นข้อแตกต่างจากการนวดแบบราชสานักที่เน้น 
การใช้มือเพียงอย่างเดียว 
 8. โรงพยาบาลชลบุร ีหมายถึง โรงพยาบาลศูนย์ประจําภาคตะวันออกขนาด 825 เตียง 
สังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีความพร้อมในการรักษาพยาบาลในระดับสูง มีบุคลากรทางการแพทย์ 
พยาบาล เจ้าหน้าที่เทคนิค อ่ืน ๆ รวมกว่า 2,500 คน เป็นศูนย์แพทย์ศาสตรศึกษาช้ันคลินิก มแีพทย์
ผู้เช่ียวชาญเฉพาะสาขาเป็นศูนย์บริการตรวจวิเคราะห์วิจัยทางห้องปฏิบัติการที่มีเทคโนโลยีทันสมัย
ที่สุดในภาคตะวันออก ผลการตรวจวิเคราะห์ถูกต้องแม่นยํา และรวดเร็วพร้อมอุปกรณ์การแพทย์ 
ที่มีประสิทธิภาพ 
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ประโยชน์ท่ีได้รับจากการวิจัย 
 1. ทราบถึงปัจจัยที่มีความสมัพันธ์กับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาล
ชลบุรี 
 2. โรงพยาบาลชลบุรีสามารถนําผลการวิจยัไปเป็นแนวทางในการปรับปรุง พัฒนา 
การบริการนวดแผนไทยให้สอดคล้องกับความต้องการของผู้บริโภค 
 3. เป็นแนวทางในการวิจัยต่อสถานพยาบาลของรัฐอ่ืน ๆ ต่อไป 
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บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 

 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาล
ชลบุรีครั้งน้ี ผูวิ้จัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง ดังต่อไปนี้ 
  1. แนวคิดและทฤษฎีที่เก่ียวขอ้งกับปัจจัยทางการตลาด 
   1.1 ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ 
   1.2 ด้านราคา 

  1.3 ด้านช่องทางาการจัดจําหน่าย 
  1.4 ด้านส่งเสริมการตลาด 
  1.5 ด้านบุคลากร 
  1.6 ด้านกระบวนการ 
  1.7 ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
 2. แนวคิดและทฤษฎีที่เก่ียวขอ้งกับพฤติกรรมผู้บริโภค 
  2.1 ความหมายของพฤติกรรมผู้บริโภค 
  2.2 วัตถุประสงค์ของการศึกษาพฤติกรรมผูบ้ริโภค 
  2.3 ประเภทและบทบาทของผู้บริโภค 
  2.4 ประโยชน์ของการศึกษาพฤติกรรมผู้บรโิภค 
  2.5 แนวคิดที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมผู้บริโภค 
  2.6 ทฤษฎีที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมผู้บริโภค 
 3. แนวคิดและทฤษฎีที่เก่ียวขอ้งกับความพึงพอใจ  
  3.1 แนวคิดที่เก่ียวข้องกับความพึงพอใจ 
  3.2 ทฤษฎีที่เก่ียวข้องกับความพึงพอใจ 
  3.3 แนวคิดที่เก่ียวข้องกับการให้บริการ 
 4. ข้อมูลเกี่ยวกับการนวดแผนไทย 
  4.1 ประวัติและความเป็นมาของการนวดแผนไทย 
  4.2 ประเภทของการนวดแผนไทย 
  4.3 ข้อแตกต่างที่สําคัญระหว่างการนวดแบบทั่วไปกับการนวดแบบราชสํานัก 
  4.4 ความรู้เกี่ยวกับการนวดแผนไทย  
  4.5 ประโยชน์จาการนวดแผนไทย 
  4.6 ข้อมูลเกี่ยวข้องกับโรงพยาบาลชลบุรี 

  5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
  6. กรอบแนวคิดการวิจัย 
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แนวคดิและทฤษฎีท่ีเก่ียวข้องกับปัจจัยทางการตลาด 
 
 มานพ ชุ่มอุ่น (2553: 5-10) ได้เสนอแนวคิดเก่ียวกับปัจจัยสําคัญของการให้บริการที่ดีแก่
ลูกค้า ควรประกอบปัจจัยหลัก 3 ปัจจัย ซึง่เปรียบเสมือนด้านแต่ละด้านของรูปสามเหลี่ยมซึ่งเป็น
สามเหลี่ยมแห่งการบริการ ทั้งน้ีเพ่ือปรับปรุงงานบริการให้บรรลุเป้าหมายและเพ่ือสร้างความ
ประทับใจแก่ลกูค้าอย่างมีความเหมาะสมและอย่างมีความสอดคล้องกัน นอกจากน้ีเขายังได้เสนอ
แนวคิดเก่ียวกับปัจจัยของการให้บริการที่ดีแก่ลูกค้าว่า ควรประกอบด้วยปัจจัยหลัก 3 ปัจจัย  
ซึ่งแต่ละปัจจัยจะเปรียบเสมือนลูกค้า หากขาดเสียซึ่งปัจจัยตัวใดตัวหน่ึงไปสามเหลี่ยมรูปน้ันก็จะไม่
ครบด้าน หลักสําคัญในการบรรลุเป้าหมายบริการคือ การสร้างความประทับใจแก่ลูกค้าก็คือ จะต้อง
จัดการหรือบริหารงานเพ่ือให้ปัจจัยแห่งสามเหลี่ยมบริการนี้มีความเหมาะสมและสอดคล้องกัน 
ดังต่อไปนี้ 
  1. กลยุทธ์ธุรกิจ (Strategy) กลยุทธ์ธุรกิจคอื แนวทางในการปฏิบัติงาน ตามท่ี 
ได้ตกลงใจกําหนดขึ้น เพ่ือตอบสนองการทําให้บรรลุเป้าหมายในธุรกิจตามที่ได้กําหนดไว้ โดย 
ให้มีความยืดหยุ่นตัวที่เพียงพอ มีความแม่นยํา ตรงเข้าเป้าหมายได้ดี กลยุทธ์ด้านบริการควรจะเป็น 
Customer-driven Strategy หรือกลยุทธ์ที่อยู่บนพ้ืนฐานของการตอบสนองความต้องการของลูกค้า 
ได้อย่างจริงจัง 
  2. ระบบงาน (System Process) จะต้องทําให้ระบบการให้บริการขององค์กร เป็น 
แบบ Customer Friendly System กล่าวคือ ควรเป็นระบบการทํางานที่เรียบง่าย ไม่ซับซ้อน  
จัดองค์กรตามความจําเป็นของแต่ละหน้าที่ที่ต้องบริการให้ดีที่สุด เป็นองค์กรที่ลูกค้าเข้าใจและ 
เข้าถึงได้ง่าย มีความคล่องตัวสูง และกฎระเบียบต่าง ๆ เอ้ืออํานวยต่อการให้บริการที่ดีแก่ลูกค้า 
  3. พนักงาน (Staff People) หมายถึง พนักงานในทุก ๆ ระดับความรับผิดชอบที่ 
มีส่วนเกี่ยวข้องกับการให้บริการจะต้องสรรหา พัฒนา และปรับพฤติกรรม ตลอดจนสไตล์การ 
ทํางาน ให้มีลักษณะ มีจิตสํานึกต่อการให้บริการที่ดี (Service-Conscious) 
 ปัจจัยทางการตลาดที่เป็นที่รู้จักมากที่สุด น่ันคือ 4 P’s ได้แก่ ผลิตภัณฑ์ (Product) 
ราคา (Price) สถานที่ (Place) การส่งเสริมการตลาด (Promotion) สําหรับธุรกิจบริการ รูปแบบ 
ใหม่น้ีถูกพัฒนาข้ึนจะประกอบด้วยปัจจัย 7 ประการ ปัจจยัทางการตลาดที่ปรับปรุงใหม่เพ่ิมปัจจัย 
ขึ้นอีก 3 ประการ คือ ทรัพยากรบุคคล ลกัษณะกายภาพ และกระบวนการ ปัจจัยทั้ง 7 ประการน้ี 
จะเป็นปัจจัยที่สามารถใช้เป็นหลักของธุรกิจบริการต่าง ๆ และหากธุรกิจดังกล่าวขาดปัจจัยหน่ึงปัจจัย 
ใดไป ก็อาจส่งผลถึงความสําเร็จหรือความล้มเหลวของธุรกิจได้ ปัจจัยทางการตลาดที่เฉพาะเจาะจง 
เมื่อนําไปใช้กับองค์กรธุรกิจหน่ึง ๆ ก็จะต้องมีการปรับเปลี่ยนตามสถานการณ์ อาทิ เช่น ตามปริมาณ
ของอุปสงค์ ระยะเวลาที่ทําการเสนอบริการหน่ึง ๆ ออกไป ดังน้ัน กระบวนการสร้างปัจจัยทาง
การตลาดก็จะเป็นการปรับเปล่ียนปัจจัยหรือองค์ประกอบให้เหมาะสมกับสถานการณ์และความจํา 
เป็นของตลาดที่มีการเปลี่ยนแปลง และเป็นที่แน่นอนว่าองค์ประกอบของปัจจัยทางการตลาดแต่ละ
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ตัว อาจมีการซ้ําซ้อนกันอยู่บ้าง เราจึงไม่สามารถที่จะทําการตัดสินใจใด ๆ โดยอาศัยองค์ประกอบ
หน่ึงเท่าน้ัน นอกจากน้ันองค์ประกอบหน่ึงๆ ก็จะคงความสําคัญเพียงช่วงเวลาหน่ึง ๆ เท่าน้ัน ดังน้ัน 
กรอบรูปแบบที่กําลังอธิบายต่อไปช่วยผู้บริหารด้านการตลาดให้สามารถกําหนดปัจจัยทางการตลาด 
ที่เหมาะสมกับธุรกิจบริการของตนเองได้ 
 Philip Kotler (2006 : 16) ปัจจัยทางการตลาด เป็นตัวแปรที่สามารถควบคุมได้ทางการ
ตลาด หมายถึง การสนองความต้องการเป็นตัวแปรที่สามารถควบคุม และสนองความต้องการของ
ลูกค้าให้พึงพอใจ 
 ต่อมา วิเชียร วงศ์ณิชชากุล และคนอ่ืน ๆ (2554: 17) ได้นามาสรุปเรียบเรียงเป็นนิยามของ
ปัจจัยทางการตลาดบริการว่าหมายถึง ตัวแปรทางการตลาดที่ควบคุมได้ ซึ่งบริษัทใช้ร่วมกันเพ่ือ
ตอบสนองต่อความพึงพอใจแก่ลูกค้ากลุม่เป้าหมาย ประกอบด้วย ผลิตภัณฑ์ (Product ) ราคา 
(Price) ช่องทางการจัดจําหน่าย (Place) การส่งเสริมการตลาด (Promotion), บุคคลากร (People) 
กระบวนการให้บริการ (Process) และภาพลักษณ์และการนําเสนอ (Physical Evidence and 
Presentation) 
 จากนิยามดังกล่าวข้างต้น จึงอาจสามารถสรุปได้ว่า ปัจจัยทางการตลาด หมายถึง ส่วน
ประสมของปัจจัยทางการตลาดที่สําคัญ ที่อยู่ภายใต้การควบคุมของบริษัท ปัจจัยทางการตลาดจะมี
ผลกระทบต่ออุปสงค์ และสร้างความได้เปรียบทางฐานะการแข่งขันแก่บริษัทได้ด้วยปัจจัยทาง
การตลาดเหล่าน้ี 
  ปัจจัยด้านผลติภัณฑ์ (Product Mix) 
  ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 80-81) ได้นิยามความหมายของผลิตภัณฑ์ 
(Product) หมายถึง สิ่งที่เสนอขายเพ่ือตอบสนองความต้องการและความพึงพอใจของลูกค้าโดยที่สิ่ง
น้ันจะมีตัวตนหรือไม่มีตัวตนก็ได้ เช่น ความคิด สินค้า สถานที่ บริการ องค์กรหรือบุคคล การกําหนด
กลยุทธ์ด้านผลติภัณฑ์ต้องคํานึงถึงปัจจัยต่อไปนี้ 
   1. ความแตกต่างของผลิตภัณฑ์ (Product Ditfferentiation) และ (หรอื) ความ
แตกต่างทางการแข่งขัน (Competitive Differentiation) 

  2. พิจารณาคุณสมบัติของผลิตภัณฑ์ (Product Component) เช่น รูปร่าง 
ลักษณะ ประโยชน์พ้ืนฐาน ตราสินค้า การบรรจุภัณฑ์ ฯลฯ 

  3. การกําหนดตําแหน่งผลิตภัณฑ์ (Product Positioning) เป็นการออกแบบ 
ผลิตภัณฑ์ของบริษัทเพ่ือแสดงตําแหน่งที่แตกต่างและมีคุณค่าในจิตใจของลูกค้าเป้าหมาย 
   4. การพัฒนาผลิตภัณฑ์ (Product Development) เพ่ือให้ผลิตภัณฑ์มีลักษณะ
ใหม่และปรับปรุงให้ดีขึ้น 
   5. กลยุทธ์เก่ียวกับปัจจัยด้านผลิตภัณฑ์ (Product Mix) และสายผลิตภัณฑ์ 
(Product Line) 
  ดังน้ันจึงอาจสรุปได้ว่า ผลิตภัณฑ์ (Product) สิ่งที่เสนอขายโดยธุรกิจ เพ่ือตอบสนอง
ความจําเป็นหรือความต้องการของลูกค้าให้เกิดความพึงพอใจ ผลิตภัณฑ์ที่เสนอขายอาจจะมีตัวตน
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หรือไม่มีตัวตนก็ได้ ผลิตภัณฑ์หรือบริการจึงประกอบไปด้วย สินค้า บริการ ความคิด สถานที่ 
ผลิตภัณฑ์หรือบริการต้องมีอรรถประโยชน์ มีคุณค่าในสายตาของลูกค้า 

 ปัจจัยด้านราคา (Price Mix) 
  ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 82)ได้นิยามความหมายของราคา (Price) 
หมายถึง คุณคา่ของผลิตภัณฑ์ในรูปตัวเงิน ราคาเป็นต้นทุน (Cost) ของลูกค้า เป็นจํานวนเงินที่ถูก
เรียกเก็บเป็นค่าสินค้าหรือบริการที่มีความจําเป็นจะต้องจ่าย เพ่ือให้ได้ผลิตภัณฑ์หรือบริการน้ัน ๆ 
โดยที่ผู้บริโภคจะเปรียบเทียบระหว่างคุณค่า (Value) ของผลิตภัณฑ์ กบัราคา (Price) ของผลิตภัณฑ์
น้ัน 
  ยงยุทธ ฟูพงศ์ศิริพันธ์ (2550: 130) ได้นิยามความหมายของราคา (Price) หมายถึง 
มูลค่าผลิตภัณฑ์ในรูปตัวเงินหรือเป็นสิ่งที่ต้องจ่ายสําหรับการได้มาซึ่งบางสิ่งบางอย่าง ประกอบด้วย
นโยบายระดับราคา การให้สว่นลด ระยะเวลา การชําระเงินและระยะเวลาการให้สินเช่ือ ราคาเป็น
ต้นทุน (cost) ของลูกค้า ผู้บริโภคจะเปรียบเทียบระหว่างคุณค่า (value) กับราคา (price) ของ
ผลิตภัณฑ์น้ัน ถ้าคุณค่าสูงกว่าราคา ผู้บริโภคก็จะ ตัดสินใจซื้อ ดังน้ัน ผูก้ําหนดกลยุทธ์ด้านราคาต้อง
คํานึงถึง 1) คุณค่าที่รับรู้ (perceived value) ในสายตาของลูกค้า ซึ่งต้องพิจารณาการยอมรับของ
ลูกค้าในคุณค่าของผลิตภัณฑ์ว่าสูงกว่าราคาผลิตภัณฑ์น้ัน 2) ต้นทุนสินคา้และค่าใช้จ่ายที่เก่ียวข้อง  
3) การแข่งขัน 4) ปัจจัยอ่ืน ๆ 
  ดังน้ันจึงอาจสรุปได้ว่า ปัจจัยด้านราคาเป็นต้นทุนของลูกค้า ผู้บริโภคจะเปรียบเทียบ
ระหว่างคุณค่าผลิตภัณฑ์กับราคาผลิตภัณฑ์น้ัน ถ้าคุณค่าสงูกว่าราคา ก็จะตัดสินใจซื้อและราคาก็เป็น
สิ่งที่กําหนดรายได้ของกิจการ กล่าวคือ การต้ังราคาสูงก็จะทําให้ธุรกิจมรีายได้สูงข้ึนการต้ังราคาตํ่าก็
จะทําให้รายได้ของธุรกิจน้ันต่า ซึ่งอาจจะนําไปสู่ภาวะขาดทุนได้ อย่างไรก็ตาม ก็มิได้หมายความว่า
ธุรกิจหน่ึงจะต้ังราคาได้ตามใจชอบ ธุรกิจจะต้องอยู่ในสภาวะของการมีคู่แข่ง หากต้ังราคาสูงกว่า
คู่แข่งมาก แต่สินค้าหรือบริการของธุรกิจน้ันไม่ได้มีคุณภาพสูงกว่าคู่แข่งมากเท่ากับราคาที่เพ่ิมย่อมทาํ
ให้ลูกค้าไมซ่ื้อสินค้าหรือใช้บริการกับธุรกิจน้ันต่อไป หากธุรกิจต้ังราคาตํ่าก็จะนามาสู่สงครามราคา 
เน่ืองจากคู่แข่งรายอ่ืนสามารถลดราคาตามได้ในเวลาดังกล่าว ในมุมมองของลูกค้า การต้ังราคามีผล
เป็นอย่างมากต่อการตัดสินใจซื้อสินค้าหรือบริการของลูกค้า และราคาของสินค้าหรือบริการเป็น
ปัจจัยสําคัญในการบอกถึงคุณภาพที่จะได้รับ กล่าวคือราคาสูง คุณภาพของสินค้าหรือบริการน่าจะสูง
ด้วย ทําให้มโนภาพหรือความคาดหวังของลูกค้าต่อสินค้าหรือบริการที่ได้จะสูงด้วย แต่ผลที่ตามมาคือ 
สินค้าหรือบริการต้องมีคุณภาพ ตอบสนองความคาดหวังของลูกค้าได้ ในขณะที่การต้ังราคาตํ่า ลูกค้า
มักคิดว่าจะได้รับสินค้าหรือบริการที่มีคุณภาพด้อยตามไปด้วย ซึ่งถ้าหากตํ่ามาก ๆ ลกูค้าอาจจะไม่ซื้อ
สินค้าหรือบริการได้ เน่ืองจากไม่กล้าเสี่ยงต่อสินค้าหรือบริการที่จะได้รับ อย่างไรก็ดีการต้ังราคาใน
ธุรกิจบริการเป็นเรื่องที่ซับซ้อนยากกว่าการต้ังราคาของสินค้า 

 ปัจจัยด้านสถานท่ีจัดจําหนา่ย (Place Mix) 
  ยงยุทธ ฟูพงศ์ศิริพันธ์ (2550: 132) ได้นิยามความหมายของสถานท่ีจัดจําหน่าย 
(Place) หมายถึง โครงสร้างของช่องทางการจัดจําหน่าย ซึง่ประกอบด้วยสถาบันและกิจกรรมทีใ่ช้
เพ่ือเคลื่อนย้ายผลิตภัณฑ์และบริการจากองค์การไปยังตลาด อันประกอบด้วย ผู้ผลิต ผู้จําหน่าย 
ผู้บริโภค/ผู้ใช้บริการ ภาคขนส่ง การเก็บรักษาสินค้า การบริการสินค้าคงคลัง ทําเลท่ีต้ังของผู้จัด
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จําหน่าย ซึ่งช่องทางจัดจําหน่ายสามารถแบ่งเป็น 1) ช่องทางการตลาดทางตรง (direct-marketing 
channel) หรือช่องทางศูนย์ระดับ (zero-level channel) เป็นช่องทางการจัดจําหน่ายที่ผู้ผลิตขาย
สินค้าโดยตรงให้กับผู้บริโภค (consumer) หรือผู้ใช้ทางอุตสาหกรรม (industrial user) หรือลูกค้า
ทางอุตสาหกรรม (industrial consumer) ซึ่งมีหลายวิธี เช่นการขายตรงถึงบ้าน การจัดปาร์ต้ีแนะนํา
สินค้า การสั่งซือ้ทางไปรษณีย์ การขายทางโทรศัพท์ การขายผ่านสื่อทีวี การขายผ่านอินเตอร์เน็ต 
เป็นต้น 2) ช่องทางการตลาดทางอ้อม (indirect-marketing channel) หมายถึง เส้นทางที่สินค้า
เคลื่อนย้ายจากคนกลางไปยังลูกค้าคนกลางอาจจะเป็นตัวแทน ผูค้้าส่ง ผู้ค้าปลีก ตัวแทน นายหน้า 
เป็นต้น 
  ดังน้ันจึงอาจสรุปได้ว่า ปัจจัยด้านสถานที่จัดจําหน่ายเป็นวิธีการนําผลิตภัณฑ์ ออกสู่
ตลาด ประกอบด้วยกิจกรรมซึ่งทําให้ผลิตภัณฑ์หาง่ายสําหรับลูกค้า เมือ่เขาต้องการซื้อ ไม่ว่าเมื่อใด 
และที่ไหนก็ตาม จากความหมายดังกล่าวจะเห็นลักษณะของการจัดจําหน่ายดังน้ี 
   1. ต้องกําหนดโครงสร้างของช่องทางการจัดจําหน่าย (Channel of 
Distribution) ซึ่งเป็นเส้นทางที่ผลิตภัณฑ์เคลื่อนย้าย จากผู้ผลิตไปยังลูกค้าซึ่งอาจผ่านคนกลางหรือไม่
ผ่านก็ได้ 
   2. โครงสร้างของช่องทาง ประกอบด้วย สถาบันการตลาดหรือตัวกลางทาง
การตลาด ซึ่งประกอบด้วย คนกลางธุรกิจที่ช่วยกระจายสินค้า ธุรกิจใหบ้ริการทางการตลาด และ
ธุรกิจที่ให้บริการทางการเงิน 
   3. เป็นกิจกรรมการนําผลิตภัณฑ์ออกสู่ตลาด เช่น การขนส่ง การเก็บรักษา ฯลฯ 
   4. การจัดจําหน่ายจะอํานวยความสะดวกแก่ลูกค้าทางด้านต่าง ๆ คือ ทาํให้
ผู้บริโภคได้ประโยชน์จากการมีโอกาสซื้อสนิค้า และเป็นเจ้าของกิจการต่าง ๆ (Possession Utility) 
ช่วยอํานวยความสะดวกด้านสถานที่ (Place Utility) ช่วยสร้างอรรถประโยชน์ด้านเวลา (Time 
Utility) โดยมีสินค้าพร้อมทกุเวลาที่ลูกค้าต้องการ รวมท้ังทําให้ลูกค้าได้รับสินค้าที่ถูกต้องตรงกับ
ความต้องการ และมีโอกาสเลอืกสินค้าได้หลายรูปแบบ (From Utility) จากลักษณะของการจัด
จําหน่ายดังกล่าว ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ ช่องทางการจัดจําหน่าย (Distribution Channel) หรือ 
ช่องทางการตลาด (Marketing Channel) และการกระจายตัวสินค้า 

 ปัจจัยด้านการส่งเสริมการตลาด (Promotion Mix) 
  ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 10) ได้นิยามความหมายของการส่งเสริม
การตลาด (Promotion) หมายถึง เป็นเคร่ืองมือการสื่อสารเพ่ือสร้างความพึงพอใจ ต่อตราสินค้า การ
บริการ ความคดิ หรือต่อบุคคล เพ่ือจูงใจให้เกิดความต้องการ เพ่ือเตือนความทรงจํา (Remind) ใน
ผลิตภัณฑ์ โดยคาดว่าจะมีอิทธิพลต่อ ความเช่ือ ความรู้สึก ทัศนคติและพฤติกรรมการซือ้ หรือเป็น
การสื่อสารข้อมูลระหว่างผู้ซือ้กับผู้ขาย การสื่อสารอาจใช้คนหรือไม่ใช้คน ซึ่งเคร่ืองมือในการสื่อสาร มี
หลายประการ การเลือกใช้เครื่องมือการสื่อสารการตลาดควรพิจารณาถึงความเหมาะสมกับผลิตภัณฑ์ 
ลูกค้า คูแ่ข่งขัน โดยบรรลุเป้าหมายร่วมกันได้ เครื่องมือการส่งเสริมการตลาดที่สําคัญประกอบด้วย 
การขายโดยใช้พนักงานขาย (Personal Selling) การส่งเสริมการขาย (Sale Promotion ) การ
โฆษณา (Advertising การตลาดทางตรง (Direct Marketing)) การให้ข่าวและการประชาสัมพันธ์ 
(Publicity and Public Relations : PR)  
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ปัจจัยด้านการส่งเสริมการตลาดการติดต่อสื่อสารเก่ียวข้องกับข้อมูลระหว่างผู้ซื้อและผู้ขาย เพ่ือสร้าง
ทัศนคติและพฤติกรรมการซือ้ ซึ่งประกอบด้วย การโฆษณา การขายโดยพนักงาน การส่งเสริมการ
ขาย การให้ข่าวและประชาสัมพันธ์และการตลาดโดยตรง ซึ่งมีรายละเอียด ดังน้ี 
   1. การโฆษณา (advertising) เป็นกิจกรรมในการเสนอข่าวสารเกี่ยวกับองค์กร
และ (หรือ) ผลติภัณฑ์ บริการหรือความคิด ที่ต้องมีการจ่ายเงินอุปถัมภ์รายการ กลยุทธ์ในการโฆษณา
จะเกี่ยวข้องกับ 1) กลยุทธ์การสร้างสรรค์งานโฆษณา (creative strategy) และยุทธวิธีการโฆษณา 
(advertising tactics) 2) กลยุทธ์สื่อ (media strategy) 
   2. การส่งเสริมการขาย (sales promotion) หมายถึง กิจกรรมทางการตลาดที่
สามารถกระตุ้นให้เกิดการขายได้ในทันที ไมว่่าจะในทางการโฆษณาหรือเคร่ืองมือการขาย ลักษณะ
การส่งเสริมการขาย เช่น การลดราคาแบบช่ัวคราวเพ่ือเพ่ิมยอดขายให้มากข้ึนเป็นการจูงใจที่มุ่งสู่
เป้าหมาย 3 กลุ่ม ได้แก่ 
    2.1 การส่งเสริมการขายที่มุ่งสู่ผู้บริโภค (customer) เพ่ือจูงใจให้เกิดการซื้อ
จํานวนมากข้ึน ตัดสินใจซื้อได้รวดเร็วหรือเกิดความต้องการท่ีจะทดลองใช้สินค้า 
    2.2 การส่งเสริมการขายที่มุ่งสู่คนกลาง (middleman) เป็นการส่งเสริมการ
ขายที่มุ่งสู่พ่อค้าคนกลาง ผู้จดัจําหน่าย หรือผู้ขาย เพ่ือกระตุ้นให้คนกลางแนะนําผลิตภัณฑ์หรือสินค้า
ใหม่ๆ  กระตุ้นให้คนกลางซื้อและเก็บผลิตภัณฑ์ไว้เพ่ือการจาหน่ายในปริมาณท่ีมากขึ้น 
    2.3 การส่งเสริมการขายที่มุ่งสู่พนักงาน (sales force) เป็นการส่งเสริมการ
ขายที่มุ่งให้พนักงาน หรือแผนกงานขายใช้ความพยายามในการขายสินค้าให้ได้มากข้ึน หรือเป็นการ
กระตุ้นให้หาลกูค้ารายใหม่หรือหาผู้จัดจําหน่ายเพ่ิมเติมให้กับบริษัท 
   3. การให้ข่าวและการประชาสัมพันธ์ (publicity and public relations)  
มีความหมายดังน้ี 
    3.1 การให้ข่าว (publicity) เป็นการเสนอข่าวเก่ียวกับผลิตภัณฑ์หรือบริการ
หรือตราสินค้าหรือบริษัทที่ไมต้่องมีการจ่ายเงิน (ในทางปฏิบัติอาจต้องมีการจ่ายเงิน) โดยผ่านสื่อ
กระจายเสียงหรือสื่อสิ่งพิมพ์ การให้ข่าวเป็นกิจกรรมหนึ่งของการประชาสัมพันธ์ 
    3.2 การประชาสัมพันธ์ (middleman) หมายถึง ความพยายามในการส่ือสาร
ที่มีการวางแผนโดยองค์การหน่ึง เพ่ือสร้างทัศนคติที่ดีต่อองค์การต่อผลิตภัณฑ์หรือต่อนโยบายให้เกิด
กับกลุ่มใดกลุม่หน่ึง 
   4. การขายโดยใช้พนักงานขาย (publicity and public relations) เป็นการ
สื่อสารระหว่างบุคคลกับบุคคลเพ่ือพยายามจูงใจผู้ซื้อที่เป็นกลุ่มเป้าหมายให้ซื้อผลิตภัณฑ์หรือบริการ 
หรือมีปฏิกิริยาต่อความคิดหรือเป็นการเสนอขายโดยหน่วยงานขายเพ่ือให้เกิดการขายและสร้าง
ความสัมพันธ์อันดีกับลูกค้า งานในข้อน้ีจะเกี่ยวข้องกับ 1) กลยุทธ์การขายโดยพนักงานขาย 
(personal selling strategy) 2) การบริหารหน่วยงานขาย (sales force management)  
3) การตลาดทางตรง (direct marketing) เป็นการติดต่อสื่อสารกับกลุ่มเป้าหมาย เพ่ือให้เกิดการ
ตอบสนองโดยตรง เคร่ืองมือน้ีประกอบด้วย การขายทางโทรศัพท์ การขายโดยใช้จดหมายตรง การ
ขายทางโทรทัศน์ วิทยุหรือหนังสือพิมพ์ ซึ่งจูงใจให้ลูกค้ามกีิจกรรมการตอบสนอง เช่น ใช้คูปองแลก
ซื้อ 
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 บุคลากร (People) 
  ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 11) ได้นิยามความหมายของพนักงาน 
(People) หมายถึง พนักงานจะประกอบด้วยบุคคลทั้งหมดในองค์กรที่ให้บริการน้ันซึ่งจะรวมต้ังแต่
เจ้าของ ผู้บริหาร พนักงานในทุกระดับ ซึ่งบุคคลดังกล่าวทั้งหมดมีผลต่อคุณภาพของการให้บริการ 
   1. เจ้าของและผู้บริหาร มสี่วนสําคัญอย่างมากในการกําหนดนโยบายในการ
ให้บริการการกําหนดอํานาจหน้าท่ีและความรับผิดชอบของพนักงานในทุกระดับ กระบวนการในการ
ให้บริการรวมถึงการแก้ไขปรับปรุงการให้บริการ 
   2. พนักงานผู้ให้บริการและพนักงานในส่วนสนับสนุน พนักงานผู้ให้บริการเป็น
บุคคลที่มีต้องพบปะและใหบ้ริการลูกค้าโดยตรง และพนักงานส่วนสนับสนุนก็จะทําหน้าที่ให้การ
สนับสนุนงานด้านต่าง ๆ ที่จะทําให้การบริการน้ันครบถ้วนสมบูรณ ์
  ดังน้ันจึงอาจสรุปได้ว่าจากลักษณะเฉพาะของบริการที่เรียกว่า บุคลากรเป็นสิ่งสําคัญ
ทั้งในด้านการผลิตและบริการ ในภาวะการแข่งขันทางธุรกิจที่รุนแรง บุคลากร สร้างมูลค่าเพ่ิมให้กับ
สินค้า ทําให้เกิดความได้เปรียบทางการแข่งขัน โดยการคัดเลือก การจูงใจ การฝึกอบรม ทําให้เกิด
คุณภาพในการให้บริการ เพ่ือสร้างความพึงพอใจให้กับลูกค้าและเป็นการสร้างความแตกต่างที่ดีกว่า
คู่แข่ง บุคลากรที่มีความรู้ความสามารถ มบุีคลิกภาพและทัศนคติที่ดีต่อผลิตภัณฑ์ สามารถแก้ปัญหา
ให้ลูกค้าได้จะทําให้ลูกค้าเกดิความน่าเช่ือถือและเกิดความประทับใจได้ 

 กระบวนการให้บริการ (process) 
  ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 12) ได้นิยามความหมายกระบวนการ
ให้บริการ (process) หมายถึง กระบวนการให้บริการทางการตลาดที่มีความสําคัญมากต้องอาศัย
พนักงานที่มีประสิทธิภาพหรือเคร่ืองมือทันสมัยในการทําให้เกิดกระบวนการที่สามารถส่งมอบบริการ
ที่มีคุณภาพได้ เน่ืองจากการให้บริการโดยทั่วไปมักจะประกอบด้วยหลายขั้นตอน ได้แก่การต้อนรับ 
การสอบถามข้อมูลเบ้ืองต้น การให้บริการตามความต้องการ การชําระเงิน เป็นต้น ซึ่งในแต่ละ
ขั้นตอนต้องประสานเช่ือมโยงกันอย่างดี หากมีขั้นตอนใดไม่ดีแม้แต่ขั้นตอนเดียว ย่อมทําให้การ
บริการไม่เป็นที่ประทับใจแก่ลูกค้า 
  สิ่งแวดล้อมทางกายภาพ (physical evidence) 
  ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 12) ได้นิยามความหมายสิ่งแวดลอ้มทาง
กายภาพ (physical evidence) หมายถึงอาคารของธุรกิจบริการเคร่ืองมือและอุปกรณ์เช่น เคร่ือง
เอทีเอ็ม เคาน์เตอร์ให้บริการ เคร่ืองคอมพิวเตอร์ ล็อบบ้ี การตกแต่งสถานที่ สวน ลานจอดรถ การ
ตกแต่งป้ายประชาสัมพันธ์ ห้องนํ้า แบบฟอร์มต่างๆ ลูกค้าจะใช้สิ่งเหล่าน้ีเป็นตัวแทนคุณภาพของการ
ให้บริการ กล่าวคือ ลูกค้าจะให้สิ่งแวดล้อมทางกายภาพ เป็นปัจจัยหน่ึงในการเลือกใช้บริการ ดังน้ัน 
สิ่งแวดล้อมทางกายภาพย่ิงดูหรูหราและสวยงามเพียงใด บริการน่าจะมีคุณภาพตามด้วย 
  ดังน้ันจึงอาจสรุปได้ว่า สิ่งแวดล้อมทางกายภาพ ภาพลักษณ์ หรือสิ่งที่ผู้บริโภคสามารถ
สังเกตเห็นได้ง่ายทางกายภาพ และเป็นสิ่งที่สื่อใหผู้้บริโภคได้รับรู้ถึงภาพลักษณ์ของการบริการได้อย่าง
ชัดเจนด้วย เช่น สภาพแวดล้อมของสถานที่ให้บริการ การออกแบบตกแต่งและแบ่งส่วนหรือแผนก
ของพ้ืนที่ในอาคาร ความมีระเบียบภายในสํานักงาน การจัดวางอุปกรณ์สํานักงาน ความสะอาดของ
อาคารสถานที่ ความน่าเช่ือถือของตัวอาคารสถานที่ การนําอุปกรณ์ทันสมัยมาใช้ เป็นต้น 
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  ชัยสมพล ชาวประเสริฐ (2551: 81) กล่าวว่า นอกเหนือจากปัจจัยทางการตลาด ตัวที่
กล่าวมาข้างต้นแล้ว การบริหารการตลาดเพ่ือให้ประสบผลสําเร็จยิ่งข้ึน องค์กรควรคํานึงถึงปัจจัย
ทางการตลาดในมุมมองลูกค้าด้วย ซึ่งได้แก่ 
   1. คุณค่าที่ลูกค้าจะได้รับ (customer value) ลูกค้าจะเลือกใช้บริการอะไรหรือ
กับใคร สิ่งที่ลกูค้าใช้พิจารณาเป็นหลักคือ คุณค่าหรือคุณประโยชน์ต่าง ๆ ที่จะได้รับเมือ่เทียบกับเงินที่
จ่ายดังน้ันธุรกิจต้องเสนอเฉพาะบริการที่ตอบสนองความต้องการลูกค้าได้อย่างแท้จริง 
   2. ต้นทุน (cost to customer) ต้นทุนหรือเงินที่ลูกค้ายินดีที่จะจ่ายสําหรับ
บริการน้ันต้องคุ้มค่ากับบริการที่จะได้ หากลกูค้ายินดีจ่ายในราคาสูง แสดงว่าความคาดหวังในบริการ
น้ันย่อมสูงด้วย ดังน้ัน ในการตั้งราคาค่าบริการ ธุรกิจต้องหาราคาที่ลูกค้ายินดีที่จะจ่ายให้ได้ เพ่ือนํา
ราคาน้ันไปใช้ในการลดค่าใช้จ่ายต่าง ๆ ทําให้สามารถเสนอบริการในราคาที่ลูกค้ายอมรับได้ 
   3. ความสะดวก (convenience) ลูกค้าจะใช้บริการกับธุรกิจใด ธุรกิจน้ันจะต้อง
สร้างความสะดวกให้ลูกค้า ไม่ว่าจะเป็นการติดต่อสอบถามข้อมูลและการไปใช้บริการ หากลูกค้าไป
ติดต่อใช้บริการได้ไม่สะดวก ธุรกิจจะต้องทําหน้าที่สร้างความสะดวกด้วยการให้บริการถึงที่บ้านหรือที่
ทํางานลูกค้า 
   4. การติดต่อสื่อสาร (communication) ลูกค้าย่อมต้องการได้รับข่าวสารอันเป็น
ประโยชน์จากธุรกิจ ในขณะเดียวกันลูกค้าก็ต้องการติดต่อธุรกิจเพ่ือให้ข้อมูล ข้อร้องเรียน หรือ
ความเห็น ธุรกิจจะต้องหาสื่อที่เหมาะสมกับเป้าหมาย เพ่ือการส่งและรับข้อมูลกับลูกค้าที่สมบูรณ ์
ดังน้ันการส่งเสริมการตลาดทั้งหลายจะประสบความสําเร็จได้ด้วยการสื่อสารที่เหมาะสม 
   5. การดูแลเอาใจใส ่(caring) การใช้บริการที่จําเป็นหรือบริการที่ฟุ่มเฟือย เช่น 
ด้านความงาม ลูกค้าต้องการการเอาใจใส่ดูแลเป็นอย่างดีจากผู้ให้บริการ ต้ังแต่ให้การต้อนรับจนถึงส่ง
ลูกค้าออกจากร้าน และควรปฏิบัติให้ได้ทุกครั้ง ไม่ว่าจะเป็นลูกค้าคนใดก็ตาม  
   6. ความสําเร็จในการตอบสนองความต้องการ (completion) ลูกค้ามุ่งหวังให้
ได้รับการตอบสนองความต้องการอย่างสมบูรณ์แบบ ไม่ว่าจะเป็นการบริการตัดผม ผลที่ออกมา
จะต้องมีความเรียบร้อย ตรงกับความต้องการลูกค้า หรือการเข้ารักษาอาการป่วย ไม่ว่าโรงพยาบาล
ใดอาการป่วยจะต้องหาย ในแต่ละธุรกิจบริการแม้ขั้นตอนการให้บริการจะมีความซับซ้อนเพียงใด 
ต้องจ้างพนักงานจํานวนมากมายเพียงใด ลูกค้าไม่มีส่วนมารับรู้ รู้อย่างเดียวว่ากระบวนการให้บริการ
ต้องตอบสนองความต้องการอย่างครบถ้วน ไม่ขาดตกบกพร่อง 
   7. ความสบาย (comfort) สิง่แวดล้อมทางกายภาพต่าง ๆ ของการบริการ เช่น 
การจัดสิ่งของให้เป็นระเบียบ ไม่เกะกะทางเดิน การตกแต่งสถานที่สวยงามมองแล้วสบายตา ห้องนํ้า
ต้องสะอาด มีสิ่งอํานวยความสะดวกครบครัน โดยเฉพาะลูกค้าที่ใช้บริการประเภทฟุ่มเฟือย สิ่งเหล่าน้ี
จะต้องทําให้ลูกค้าเกิดความสบายทั้งกายและใจ เช่น มีทีน่ั่งพักรอรับบริการพร้อมนํ้าด่ืม เป็นต้น  

แนวคดิและทฤษฎีเก่ียวข้องกับพฤตกิรรมผู้บริโภค 
 Holbrook M. B. (1985: 145-156) กล่าวว่า การบริโภคเป็นพฤติกรรมหลักประการหนึ่ง
ของมนุษย์ที่กระทําเป็นประจําทุกวัน นับต้ังแต่วันแรกที่เกดิมาจนกระทั่งวันสุดท้ายของชีวิต และ
เกิดขึ้นตลอดยี่สิบสี่ช่ัวโมงของการดําเนินชีวิตในแต่ละวัน เมื่อต่ืนข้ึนมาในตอนเช้า บุคคลแต่ละคนเริ่ม
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การบริโภคนับต้ังแต่เท้าสัมผสักับพ้ืน หลังจากน้ัน กิจกรรมการบริโภคท่ีหลากหลายก็ดําเนินไปอย่าง
ต่อเน่ือง จวบจนถึงเวลาเข้านอนอีกครั้งหน่ึง  
 ชูชัย สมิทธิไกร (2554: 6) ดังน้ัน การทําความเข้าใจเก่ียวกับพฤติกรรมของผู้บริโภคจึงมี
ความสําคัญอย่างย่ิง เพราะนอกจากจะทําให้มีความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับพฤติกรรมการบริโภคท้ังของ
ตนเองและผู้อ่ืนแล้ว ยังสามารถใช้เป็นแนวทางสําหรับการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคของ
ตนเองและผู้อ่ืนให้เหมาะสมและสอดคล้องกับสถานการณ์ในยุคปัจจุบัน  
 1. พฤติกรรมผู้บริโภค (consumer behavior) หมายถึง การกระทาํของบุคคลที่
เก่ียวข้องกับการตัดสินใจเลือก (select) การซื้อ (Purchase) การใช้ (use) และการกําจัดส่วนที่เหลือ 
(dispose) ของสินค้าหรือบริการต่าง ๆ เพ่ือตอบสนองความต้องการและความปรารถนาของตน 
(Solomon.  2009: Unpaged) พฤติกรรมเหล่าน้ีสามารถอธิบายโดยละเอียดได้ดังน้ี 
  1.1 การตัดสินใจเลือก หมายถึง พฤติกรรมและกระบวนการทางจิตใจของผู้บริโภคใน
การตัดสินใจซือ้สินค้าหรือบริการ โดยครอบคลุมพฤติกรรมต่าง ๆ ต้ังแต่การตระหนักถึงความต้องการ 
การค้นหาข้อมูล การประเมินทางเลือกต่าง ๆ และการตัดสินใจซื้อ 
  1.2 การซื้อ หมายถึง การดําเนินการเพ่ือให้ได้มาซึ่งสินค้าหรือบริการที่ผูบ้ริโภค
ต้องการ ต้ังแต่การเลือกแหลง่ที่จะซื้อและวิธีการจ่ายเงินค่าสินค้าหรือบริการ 
  1.3 การใช้ หมายถึง การที่ผูบ้ริโภคนําสินค้ามาใช้ประโยชน์ตามท่ีมุ่งหวัง หรือการรับ
บริการจากองค์การธุรกิจ 
  1.4 การกําจัดส่วนที่เหลือ หมายถึง การนําส่วนที่เหลือของผลิตภัณฑ์ไปกําจัดทิ้ง โดย
อาจกระทําในรูปแบบต่าง ๆ เช่น การทิ้งในถังขยะ การนํากลับมาใช้ใหม่ (reuse) การนําไปผลิตใหม่ 
(recycle)  
 วัตถุประสงค์ของการศึกษาพฤติกรรมผู้บริโภค 
 การศึกษาด้านพฤติกรรมผู้บรโิภคมีวัตถุประสงค์ที่สําคญั 4 ประการ ดังต่อไปนี้คือ 
  1 เพ่ือบรรยายพฤติกรรม (describe) คือ การบรรยายว่ามีพฤติกรรมอะไรเกิดขึ้นและ
มีลักษณะอย่างไร หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงคือการตอบคําถามว่า “มีพฤติกรรมใดเกิดขึ้นบ้าง และเกิดขึ้น
อย่างไร ?” ตัวอย่างเช่น เพศชายและเพศหญิงมีพฤติกรรมการซื้อเสื้อผา้แตกต่างกันอย่างไร หรือคน
ในเมืองกับคนในชนบทนิยมชมรายการโทรทัศน์แตกต่างกันหรือไม่ อย่างไร 
  2. เพ่ือทําความเข้าใจพฤติกรรม (understand) นอกจากจะสามารถบรรยาย
พฤติกรรมที่เกิดขึ้นแล้ว นักวิชาการยังต้องการทราบถึงสาเหตุของการเกิดพฤติกรรมเหล่าน้ันอีกด้วย 
ดังน้ันวัตถุประสงค์ข้อน้ีจึงเก่ียวข้องกับค้นหาสาเหตุต่าง ๆ ที่มีอิทธิพลต่อการแสดงพฤติกรรมของ
บุคคลหรือการพยายามตอบคําถามว่า “พฤติกรรมเหล่าน้ันเกิดขึ้นเพราะเหตุใด ?” ตัวอย่างเช่น การ
ค้นหาปัจจัยทีท่ําให้คนในเมอืงกับคนในชนบทนิยมชมรายการโทรทัศน์ที่แตกต่าง 
  3. เพ่ือทํานายพฤติกรรม (predict) ความเข้าใจถึงสาเหตุและเง่ือนไขต่าง ๆ ของการ
เกิดพฤติกรรมแล้ว ทําให้นักวิชาการสามารถสรุปกฎเกณฑ์หรือสร้างทฤษฎีที่ใช้ในการอธิบาย
พฤติกรรมต่าง ๆ ได้อย่างชัดเจน และสามารถนําไปสู่การทํานายพฤติกรรมในอนาคต กล่าวอีกนัยหน่ึง
ก็คือ การตอบคําถามว่า “พฤติกรรมเหล่าน้ันจะเกิดขึ้นเมื่อไร ภายใต้เง่ือนไขอะไร ?” ตัวอย่างเช่น 
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การทํานายว่าผู้บริโภคจะจดจําสินค้าได้ยอ่างรวดเร็ว หากมีการโฆษณาสินค้าน้ันด้วยความถี่บ่อยคร้ัง 
และด้วยรูปแบบการนําเสนอที่น่าสนใจ 
  4. เพ่ือควบคุมพฤติกรรม (control) การควบคุมในที่น้ีมิได้หมายถึง การครอบงําหรือ
บังคับการกระทําของบุคคลอ่ืน แต่หมายถึง การสร้าง จัดกระทํา หรือเปลีย่นแปลงสภาวะบาง
ประการโดยอาศัยความรู้หรือทฤษฎีที่ได้รับการยอมรับแลว้ เพ่ือทําให้เกิดผลลัพธ์ที่น่าปรารถนา หรอื
เพ่ือป้องกันมิให้เกิดผลลัพธ์ทีไ่ม่พึงปรารถนา ตัวอย่างเช่น ความรู้ทางจิตวิทยาได้บ่งช้ีว่า วัยรุ่นมักมี
การเลียนแบบพฤติกรรมต่าง ๆ ของนักแสดง นักร้อง หรือนักกีฬาที่มีช่ือเสียง ดังน้ัน การใช้บุคคลทีม่ี
ช่ือเสียงเหล่าน้ันเป็นตัวแบบ จะทําให้สามารถเปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรมของวัยรุ่นได้ง่าย
และรวดเร็วมากขึ้น 
 ประเภทและบทบาทของผูบ้ริโภค 
 Schiffman & Kanuk. (2007: Unpaged) นักวิชาการได้จําแนกผู้บริโภคออกเป็น  
2 ประเภท ได้แก่ ผู้บริโภคท่ีเป็นบุคคล (personal consumer) และผู้บริโภคท่ีเป็นองค์การ 
(organizational consumer) โดยผู้บริโภคท่ีเป็นบุคคลจะซื้อสินค้าและบริการเพ่ือใช้เอง หรือเพ่ือใช้
ภายในครัวเรือน หรืออาจซื้อเพ่ือเป็นของขวัญสําหรับผู้อ่ืนในโอกาสต่าง ๆ การบริโภคในลักษณะน้ีจะ
มีผู้บริโภคท่ีเป็นบุคคลเป็นผูบ้ริโภคคนสุดท้ายเสมอ (end users or ultimate consumers) ส่วน
ผู้บริโภคท่ีเป็นองค์การ อาจเป็นองค์การที่มุ่งหวังกําไรหรือองค์การที่ไม่มุง่หวังกําไร องค์การของรัฐ 
และสถาบันต่าง ๆ องค์การเหล่าน้ีมีการซื้อสินค้า เคร่ืองมอื อุปกรณ์และบริการต่าง ๆ เพ่ือใช้ในการ
ดําเนินงาน เช่น การซื้อวัตถุดิบและส่วนประกอบต่าง ๆ เพ่ือใช้ในการผลิตสินค้า ส่วนองค์การที่
ให้บริการก็อาจซื้ออุปกรณ์ทีจ่ําเป็นต่อการให้บริการ ส่วนองค์การของรัฐก็อาจซื้อวัสดุ อุปกรณ์ต่าง ๆ 
เพ่ือให้บริการแก่ประชาชน อย่างไรก็ตาม อาจมีบุคคลหลายคนที่เข้ามาเก่ียวข้องกับกระบวนการ
บริโภค และแต่ละคนก็อาจมีบทบาทท่ีแตกต่างกันไป โดยอาจจจําแนกบทบาทต่าง ๆ ได้ดังต่อไปนี้ 
  1. ผู้ริเร่ิม (initiator) คือ บุคคลที่รับรู้ถึงความจําเป็นหรือความต้องการ เป็นผู้ริเร่ิมหรือ
เสนอความคิดเก่ียวกับความต้องการสินค้าหรือบริการอย่างใดอย่างหน่ึง 
  2. ผู้มีอิทธิพล (influencer) คือ บุคคลทีแ่สดงออกจะโดยต้ังใจหรือไม่ก็ตาม แต่มี
อิทธิพลต่อการตัดสินใจเลือก การซื้อ และการใช้สินค้าหรือบริการต่าง ๆ 
  3. ผู้ตัดสินใจ (decider) คือ บุคคลที่ตัดสินใจหรือมีส่วนในการตัดสินใจว่าจะซื้อหรือไม่ 
ซื้ออะไร ซื้ออย่างไร และซื้อทีไ่หน 
  4. ผู้ซื้อ (purchaser) คือ บุคคลท่ีเป็นผูซ้ื้อสนิค้าหรือบริการ โดยที่ตนเองอาจไม่ได้เป็น
ผู้ใช้ 
  5. ผู้ใช้ (user) คือ บุคคลทีใ่ช้สินค้าหรือบริการโดยตรง โดยอาจไม่ได้เป็นผู้ซื้อก็ได้ 
 บทบาทท่ีแตกต่างกันดังกล่าวในกระบวนการการบริโภค อาจจะเห็นได้จากตัวอย่าง เช่น ใน
ครอบครัวหน่ึง ลูกสาวคนโตเป็นผู้ริเร่ิมนําเสนอความคิดว่า ควรจะสมัครเป็นสมาชิกเคเบิลทีวีเพ่ือ
รับชมรายการต่าง ๆ ที่มีความหลากหลาย ส่วนลูกชายคนรองเป็นผู้มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจโดยให้
เหตุผลชักจูงทุกคน ในที่สุดพ่อเป็นผู้ตัดสินใจว่าจะซื้อบริการเคเบิลทีวี และแม่แสดงบทบาทเป็นผู้ซื้อ 
ส่วนผู้ใช้ในกรณีน้ีอาจจะเป็นสมาชิกทุกคนในครอบครัว โดยแต่ละคนอาจเลือกชมรายการเฉพาะที่
ตนเองให้ความสนใจ 
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 ประโยชน์ของการศึกษาพฤติกรรมผู้บริโภค 
 องค์ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมผู้บริโภคมีความสําคัญและประโยชน์ทั้งต่อตัวผู้บริโภค และ
ต่อองค์การธุรกิจ รวมท้ังหนว่ยงานที่เก่ียวข้องกับผู้บริโภคหลายประกาน ดังต่อไปนี้ 
  1. ทําให้ผู้บริโภคมีความเข้าใจเก่ียวกับพฤติกรรมการบริโภคของตนเองและผู้อ่ืน 
รวมท้ังอิทธิพลของปัจจัยต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นปัจจัยแวดล้อมภายนอกหรือปัจจัยด้านจิตวิทยาที่มีต่อ
พฤติกรรมการบริโภค ความรู้ความเข้าใจนี้อาจทําให้ผู้บริโภคมีการกําหนดรูปแบบและวิธีการบริโภคท่ี
เหมาะสมกับตนเอง และสามารถดํารงชีวิตได้อย่างปกติสุข  
  2. หน่วยงานภาครัฐหรือสถาบันต่าง ๆ สามารถนําความรู้เก่ียวกับจิตวิทยาผู้บริโภคไป
ใช้ในการให้การศึกษาแก่ผู้บริโภค เพ่ือให้มีทกัษะและความสามารถในการบริโภคอย่างเหมาะสม 
รวมท้ังสามารถหลีกเลี่ยงพฤติกรรมการบริโภคท่ีไม่เหมาะสมต่าง ๆ เช่น การบริโภคเกินพอดี การใช้
จ่ายที่ฟุ่มเฟือย การสูบบุหรี่ หรือการด่ืมสุรา  
  3. ทําให้องค์การธุรกิจมีความรู้เข้าใจเก่ียวกับพฤติกรรมผู้บริโภคมากขึ้น และสามารถ
นําความรู้ความเข้าใจเหล่าน้ีไปประยุกต์ใช้ในการผลิตสินคา้หรือให้บริการต่าง ๆ เพ่ือทําให้ผู้บริโภคมี
ความพึงพอใจและความจงรักภักดีต่อสินค้าหรือบริการเหล่าน้ัน ทั้งน้ีเน่ืองจากผู้บริโภคแต่ละกลุ่มมี
ความแตกต่างกันไม่ว่าจะเป็นทัศนคติ ค่านิยม วิถีชีวิต หรือปัจจัยด้านสังคมและวัฒนธรรม ดังน้ัน 
องค์การธุรกิจจึงจําเป็นต้องเข้าใจความแตกต่างเหล่าน้ี และสามารถตอบสนองความต้องการของ
ผู้บริโภคได้อย่างถูกต้อง ซึ่งหน่ึงในวิธีการที่องค์การธุรกิจได้กระทําคือ การแบ่งส่วนตลาด (market 
segmentation) ซึ่งหมายถึง การแบ่งกลุ่มผู้บริโภคโดยรวมให้เป็นกลุ่มย่อยที่เรียกว่า “ส่วนตลาด 
(market segment)” โดยแต่ละกลุ่มจะมีความคล้ายคลึงกันในเร่ืองใดเรื่องหน่ึง เช่น เพศ ช้ันทาง
สังคม วิถีชีวิต พฤติกรรมในการซื้อหรือใช้ (Blackwell et al. 2006: ไม่ปรากฏเลขหน้า) โดยอาศัย
เกณฑ์ต่าง ๆ ที่ได้จากการศึกษาพฤติกรรมผู้บริโภค การแบ่งส่วนตลาดทําให้องค์การธุรกิจทราบถึง
ลักษณะความต้องการของผู้บริโภคแต่ละกลุ่ม ซึ่งทําให้สามารถพัฒนาผลิตภัณฑ์ที่เหมาะสมย่ิงข้ึน
สําหรับผู้บริโภคแต่ละกลุ่ม  
 แนวคิดเก่ียวขอ้งกับพฤติกรรมผู้บริโภค 
 ได้มีผู้ให้ความหมายหรือแนวคิดเก่ียวกับพฤติกรรมผู้บริโภค ไว้หลากหลายและม ี
ลักษณะที่คล้ายคลึงกัน ซึ่งพอสรุปได้ดังน้ี 
 กฤษณพงศ์ พูตระกูล (2544: 36) กล่าวว่าพฤติกรรม หมายถึง การกระทํา หรือ การ
ตอบสนองของมนุษย์ต่อสถานการณ์หน่ึงสถานการณ์ใด หรือสิ่งกระตุ้นต่าง ๆ โดยการกระทําน้ัน
เป็นไปโดยมีจุดมุ่งหมายและเป็นไปอย่างใคร่ครวญมาแล้ว หรือเป็นอย่างไม่รู้สึกตัว และไม่ว่าสิ่งมีชีวิต
หรือบุคคลอ่ืนสามารถสังเกตการณ์กระทําน้ันได้หรือไม่ก็ตาม 
 ทรงพล แสงประกาย (2544: 18) กล่าวว่าพฤติกรรม หมายถึง การกระทําหรือกิจกรรม 
ทุกสิ่งทุกอย่างที่มนุษย์กระทาํต่อสถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึงที่เป็นไปได้ อย่างมีจุดหมายไม่ว่า 
สถานการณ์น้ันจะสังเกตได้หรือไม่ได้ก็ตาม เช่น ความรู้สึก ความคิดเห็น การคิด การพูด ตลอดจน
ความประพฤติและการปฏิบัติที่แสดงออกมา ซึ่งพฤติกรรมต่าง ๆ เหล่าน้ีมีผลต่อความเป็นอยู่ของ 
มนุษย์เอง 
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 จินดา กลับกลาย (2545: 11) กล่าวว่าพฤติกรรม หมายถึง การกระทํา หรือการแสดงออก
ของบุคคล ต่อสิ่งใดสิ่งหนึ่งที่เป็นสิ่งเร้าในสถานการณ์ต่าง ๆ ซึ่งสามารถสงัเกตได้โดยตรงหรือ 
สังเกตไม่ได้โดยตรง แต่สามารถใช้เคร่ืองมือวัดและทดสอบได้ 
 พรรณศิริ ยุติศรี (2546: 13) กล่าวว่าพฤติกรรม หมายถึง การกระทําหรือการตอบสนองต่อ
สถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึงหรือสิ่งกระตุ้นต่าง ๆ โดยการกระทําน้ันเป็นไปโดยมีจุดมุ่งหมายและ
เป็นไปอย่างใคร่ครวญหรือเป็นไปอย่างไม่ใคร่ครวญ โดยมคีวามรู้ ความเข้าใจ ทศันคติ และปัจจัยตัว
อ่ืน ๆ เป็นตัวก่อให้แสดงออกมา โดยที่บุคคลอ่ืน ๆ ที่อยู่รอบๆ สามารถสังเกตการกระทําได้หรือไม่ก็
ตาม 
 พชรวรรณ โสภณภาค (2546: 26) กล่าวว่าพฤติกรรม หมายถึง การกระทําหรือการ 
ตอบสนองของมนุษย์ต่อสถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึง ซึง่กระทําโดยมีจุดมุ่งหมายหรือไม่ก็ได้ 
ไม่ว่าการกระทําน้ันจะสังเกตได้หรือรับรู้ได้ทันทีจําเป็นต้องใช้เคร่ืองมือช่วยในการศึกษาตรวจสอบ 
ก็ตาม 
 อิงเก้ิล แบลคเวล และไมเนียด (Engle; & Miniard. 1993: 5) ได้ให้ความหมายไว้ว่า 
พฤติกรรมผู้บริโภค หมายถึง กระบวนการตัดสินใจและลักษณะกิจกรรมของแต่ละบุคคลเพ่ือทําการ
ประเมินผล การจัดหา การใช้ และการใช้จ่ายเก่ียวกับสินค้าและบริการ ให้ได้มาซึ่งการบริโภค 
 เลาดอน และบิตต้า (Laudon; & Bitta. 1993: 4) ได้ให้ความหมายไว้ว่า พฤติกรรม 
ผู้บริโภค หมายถึง กระบวนการตัดสินใจและกิจกรรมทางกายภาพที่บุคคลเข้าไปเกี่ยวข้องเมื่อมีการ 
ประเมินการได้มา การใช้ หรอืการจับจ่ายใช้สอย ซึ่งสินคา้และบริการ 
 ชิฟแมน และคานุก (Schiffman; & Kanuk. 1994: 4) ได้ให้ความหมายไว้ว่า พฤติกรรม 
ผู้บริโภค หมายถึง พฤติกรรมที่การศึกษาถงึหน่วยการซื้อ และกระบวนการแลกเปลี่ยนที่เก่ียวข้อง 
กับการซื้อ การใช้ การประเมิน และการจบัจ่ายใช้สอย ในผลิตภัณฑ์ และบริการ โดยคาดว่าจะ 
ตอบสนองความต้องการของเขา 
 โซโลมอน (Solomon. 1996: 6) ได้ให้ความหมายไว้ว่า พฤติกรรมผู้บริโภค หมายถึง 
การศึกษากระบวนการต่าง ๆ ที่บุคคลหรือกลุ่มบุคคลเข้าไปเกี่ยวข้อง เพ่ือทําการเลือกสรรการซื้อ 
หรือการบริโภค ที่เก่ียวกับ บริการ ผลิตภัณฑ์ ประสบการณ์ หรือความคิด เพ่ือสนองความ 
ความปรารถนาและความต้องการให้ได้รับความพึงพอใจ 
 โมเวน และไมเนอร์ (Mowen; & Minor. 1998: 5) ได้ให้ความหมายของพฤติกรรม 
ผู้บริโภคไว้ว่า เป็นการศึกษาการซื้อ และการแลกเปลี่ยนที่เก่ียวข้องกับการบริโภค การได้รับ และการ
จํากัดเก่ียวกับบริการ สินค้า ความคิด และประสบการณ์ 
 จากแนวคิดพฤติกรรมผู้บริโภคน้ัน พอสรุปได้ว่า พฤติกรรมผู้บริโภค หมายถึง กิจกรรม 
หรือการกระทําที่ปรากฏออกมา เพ่ือตอบสนองสิ่งเร้าตามสภาพแวดล้อม หรือสถานการณ์ใด 
สถานการณ์หนึ่ง โดยมีพ้ืนฐานมาจากความรู้และทศันคติ ทั้งท่ีสังเกตได้หรือสังเกตไม่ได้ เช่น 
ความรู้สึก ความคิดเห็น การพูด ตลอดจนความประพฤติและการปฏิบัติที่แสดงออกมา 
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 ทฤษฎีเก่ียวข้องกับพฤติกรรมผู้บริโภค 
 ในหน่วยน้ีเป็นการศึกษาการตัดสินใจของผูบ้ริโภคท่ีจะเลือกซื้อสินค้าและบริการต่าง ๆ 
หรือไม่ ต้องวิเคราะห์พฤติกรรมผู้บริโภค ทฤษฏีพฤติกรรมผู้บริโภคแบ่งการวิเคราะห์ตามความ 
เช่ือถือของนักเศรษฐศาสตรม์ ี2 วิธี (สมลักษณ์ สันติโรจนกุล.  2542: 58-59) 
 วิเคราะห์แบบนับจํานวนได้ (Cardinal approach) คือ วิเคราะห์โดยใช้ทฤษฏีอรรถ 
ประโยชน์ (Utility Theory) 
 วิเคราะห์แบบลําดับที่ (Ordinal approach) คือ การวิเคราะห์เส้นความพอใจเท่ากันกับ
เส้นงบประมาณ 

 ทฤษฎีที่เก่ียวขอ้งกับพฤติกรรมผู้บริโภค พอสรุปได้ดังน้ี 
  1. ทฤษฎีอรรถประโยชน์ (The Utility Approach) 

  อรรถประโยชน์ หมายถึง ความพอใจของผู้บริโภคท่ีได้อุปโภคบริโภคสินค้าและบริการ 
อรรถประโยชน์หรือความพอใจของผู้บริโภคสามารถวัดเป็นหน่วยได้ เช่น กางเกงตัวแรกให้ความ 
พอใจเท่ากับ 15 หน่วย ตัวถดัไปอาจให้ความพอใจลดลงเป็น 10 หน่วย ดังน้ันสินค้าทุกชนิดมี 
อรรถประโยชน์สินค้าแต่ละชนิดจะให้อรรถประโยชน์มากน้อยแค่ไหนขึน้อยู่กับความพอใจของแต่ 
ละคน เช่น เพชร มีอรรถประโยชน์มากในกลุ่มผู้บริโภคท่ีมฐีานะดี ส่วนทองคํามีอรรถประโยชน์ 
มากในกลุ่มผู้บริโภคท่ีเป็นคนจน เป็นต้น (สมลักษณ ์สันติโรจนกุล.  2542: 58-59) 

  อรรถประโยชน์หน่วยสุดท้าย (Marginal Utility : MU) บางครั้งเรียกอรรถประโยชน์ 
ส่วนเกินหรืออรรถประโยชน์ส่วนเพ่ิม หมายถึง ผู้บริโภคมีความพอใจรวมเพ่ิมขึ้น เมื่อได้รับสินค้า 
และบริการเพ่ิมขึ้น 1 หน่วยหรือเขียนเป็นสมการ ดังน้ี 

Δ
Δ

 

  อรรถประโยชน์หน่วยท้ายสุด คือ ประโยชน์ที่ผู้บริโภคได้รับจากการบริโภคหน่วย 
ท้ายสุดของสินค้าน้ันๆ เช่น นํ้าแก้วหลังสุดหรืออาหารจานท้ายสุด ซึ่งในกรณีของน้ํา ก็เพราะน้ํามี 
ปริมาณเหลือเฟือน่ันเอง อรรถประโยชน์หน่วยท้ายสุดจึงมาน้อย แต่ในกรณีของสินค้าบางประเภท 
เช่น เพชร เป็นต้น ซึ่งถึงแม้ว่าอรรถประโยชน์ในภาพรวมจะมีไม่มากนัก แต่เพราะว่าเพชรเป็นของหา
ยาก ดังน้ันอรรถประโยชน์หน่วยท้ายสุดจึงมีค่าสูง กล่าวอีกนัยหน่ึงคือ ในกรณีของสินค้าซึ่งมีปริมาณ
เหลือเฟือ การที่จะได้สินค้าประเภทน้ันเพ่ิมขึ้นมาอีกหน่วยหน่ึงมิใช่เร่ืองยาก ดังน้ัน “อรรถประโยชน์” 
ของหน่วยท้ายสุดที่ได้มาเพ่ิมข้ึนจึงมีน้อย ทาํให้มูลค่าหรือราคาของสิ่งน้ันๆ ค่อนข้างตํ่า แต่สําหรับ
สินค้าหายาก การที่จะได้มาเพ่ิมอีกหน่วยหน่ึงเป็นเร่ืองยาก “อรรถประโยชน์” ในส่วนที่จะมาเพ่ิมก็จะ
สูงทําให้ราคาสงู ด้วยเหตุน้ีนํ้าจึงมีราคาถูกกว่าเพชร ทั้งๆ ที่นํ้ามี “อรรถประโยชน์” สูงกว่าเพชร
มากมาย เพราะขาดนํ้าชีวิตก็อยู่ไม่ได้ แต่ถ้าขาดเพชรชีวิตก็ยังคงอยู่ ทฤษฏีอรรถประโยชน์หน่วย
ท้ายสุดดังกล่าวน้ี ได้ปูทางไปสู่การยอมรับคาํอธิบายว่าด้วยมูลค่าและราคาของสินค้าและบริการ 

  2. ทฤษฎีเส้นความพอใจเท่ากัน (Indifference curve Theory) 
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  เส้นความพอใจเท่ากัน (Indifference curve : IC) หมายถงึ เส้นที่แสดงการบริโภค
สินค้า 2 ชนิดในสัดส่วนที่แตกต่างกันแต่ได้รับความพอใจท่ีเท่ากันตลอดทั้งเส้น ไม่ว่าจะเลือกบริโภคท่ี
จุดใดของเส้น มีแผนการบริโภคสินค้าอย่างไร ผู้บริโภคก็จะได้รับความพอใจที่เท่ากันทัง้เส้น 
คุณสมบัติของเส้นความพอใจเท่ากัน ได้แก่ 
   2.1 เป็นเส้นโค้งหรือเส้นตรงที่ทอดลงจากซา้ยมาขวา ค่าความชันเป็นลบซึ่งแสดง
ถึงเมื่อผู้บริโภคได้บริโภคสินค้าอย่างหน่ึงเพ่ิมขึ้นจะต้องลดการบริโภคสินค้าอีกอย่างหนึ่งชดเชย 
เพ่ือให้ได้รับความพอใจในระดับเท่าเดิม 
   2.2 เส้นความพอใจเท่ากันสว่นใหญ่จะเว้าเข้าหาจุดกําเนิด แสดงถึง อัตราการ 
ทดแทนกันของสินค้า 2 ชนิดที่ใช้ทดแทนกนัได้แต่ไม่สมบูรณ์ 
   2.3 เส้นความพอใจเท่ากันแต่ละเส้นจะไม่ตัดกัน 
   2.4 เส้นความพอใจเท่ากันมลีักษณะเป็นเสน้ติดต่อกันโดยไม่ขาดช่วง 
  อัตราส่วนเพ่ิมของการทดแทนกันของสินค้า 2 ชนิด (Marginal rate of substitution 
: MRS) หมายถึง การบริโภคสินค้าชนิดหน่ึงลดลงเมื่อบริโภคสินค้าอีกชนิดหน่ึงเพ่ิมขึ้น 1 หน่วย เพ่ือ 
รักษาระดับความพอใจของผู้บริโภคให้คงเดิม หรือ ดังน้ัน MRSYX คือ slope ของเส้น IC น่ันเอง 
  เส้นงบประมาณหรือเส้นราคา (Budget line or price line) หมายถึง เสน้ที่แสดงถึง
จํานวนต่าง ๆ ของสินค้า 2 ชนิด ที่สามารถซื้อได้ด้วยเงินจํานวนหน่ึงที่เท่ากันตลอดทั้งเส้น พิจารณา 
ณ ราคาตลาดในขณะนั้น เส้นงบประมาณจะมีลักษณะเป็นเส้นตรง ความชันเป็นลบเสมอ 
  ดุลยภาพของผู้บริโภค (Consumers’ equilibrium) ดุลยภาพของผู้บริโภคจะเกิดขึ้น 
ณ จุดที่เส้นความพอใจเท่ากันสัมผสักับเส้นงบประมาณ ซึง่จะแสดงถึง จุดที่ผู้บริโภคทําการบริโภค
สินค้า 2 ชนิด และได้รับความพอใจสูงสุดจากงบประมาณที่มีอยู่จํากัด  
  จากทฤษฎีสรุปได้ว่า การบริโภคเป็นกิจกรรมสุดท้ายของกิจกรรมทางเศรษฐกิจทีม่ ี
ความสําคัญ กล่าวคือ เป็นกิจกรรมที่ก่อให้เกิดการตอบสนองหรือบําบัดความต้องการให้กับหน่วย 
เศรษฐกิจต่าง ๆ ของระบบเศรษฐกิจ ทั้งครัวเรือน ธุรกิจ และรัฐบาล เน่ืองจากทุกๆ หน่วยจําเป็นต้อง 
ได้รับสินค้าและบริการมาอุปโภคบริโภคเพ่ือตอบสนองความต้องการด้วยกันทั้งสิ้น 

แนวคดิและทฤษฎีเก่ียวข้องกับความพึงพอใจ 
 แนวคิดเก่ียวขอ้งกับความพงึพอใจ 
 ความหมายของคําว่าพึงพอใจ ในการศึกษาโดยทั่วไปนิยมทําการศึกษาใน 2 มิติ คือ มิติ
ความพึงพอใจของ ผู้ปฏิบัติงาน และมิติความพึงพอใจในการรับบริการ ซึ่งนักวิชาการได้ให้ 
ความหมายของความพึงพอใจไว้หลายทัศนะ ดังน้ี 
 วิมลสิทธ์ิ หรยางกูร (2543: 174) กล่าวว่า ความพึงพอใจเป็นการให้ค่าความรู้สึกของ 
คนเราที่สัมพันธ์กับระบบมโนทัศน์ที่เก่ียวกับความหมายของสภาพแวดล้อมจะแตกต่างกัน เช่น 
ความรู้สึกเลว พอใจ-ไม่พอใจ สนใจ ไมส่นใจ เป็นต้น 
 ฉัตรยาพร เสมอใจ (2545: 11) กล่าวว่า ความพึงพอใจในการให้บริการเกิดจาก 
กระบวนการในการวางแผนและการบริหารแนวความคิด การต้ังราคา การจัดจําหน่าย และการ 
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ส่งเสริมการตลาดสําหรับผลิตภัณฑ์บริการ เพ่ือก่อให้เกิดการแลกเปลี่ยนที่สามารถบรรลุวัตถุประสงค์
ขององค์การและตอบสนองความพึงพอใจของผู้ใช้บริการได้ 
 ศิริวรรณ เสรีรตัน์ และคณะ (2545 : 45) ได้ให้ความหมายไว้ว่า ความพึงพอใจ หมายถึง
ระดับความพึงพอใจของลูกค้าที่มีผลจากการเปรียบเทียบระหว่างผลประโยชน์จากคุณสมบัติ
ผลิตภัณฑ์ หรอืการทํางานของผลิตภัณฑ์กับการคาดหวังของลูกค้า 
 วอลลาสทิน (Wallastein.  1971: 25-26) กล่าวว่า ความพึงพอใจเป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้น
เมื่อได้รับผลสําเร็จตามความมุ่งหมาย หรือเป็นความรู้สึกข้ันสุดท้าย (End state in felling)  
ที่ได้รับผลสําเรจ็ตามวัตถุประสงค์ 
 โวลแมน (Wolman.  1973: 384) กล่าวว่า ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึก (Feeling) 
มีความสุขเมื่อคนเราได้รับผลสําเร็จตามจุดมุ่งหมาย (Goals) ความต้องการ (Wants) หรือแรงจูงใจ 
(Motivation) ของตนได้รับการตอบสนอง 
 ทิฟฟิน และแม็กคอร์มิค (Tiffin & McCormick.  1975: 349) กล่าวว่า ความพึงพอใจเป็น
แรงจูงใจของมนุษย์ที่ต้ังอยู่บนความต้องการข้ันพ้ืนฐาน (Basic needs) มีความเกี่ยวขอ้งกันอย่าง 
ใกล้ชิดกับผลสมัฤทธ์ิและสิ่งจูงใจ (Incentive) และพยายามหลีกเลี่ยงสิ่งที่ไม่ต้องการจากความหมาย
ข้างต้นน้ันสรุปได้ว่า ความพึงพอใจ หมายถงึ ความรู้สึกของคนที่มีต่อเรื่องใด ๆ ต่างกันหรือเหมือนกัน
ก็ได้ เช่น ความรู้สึกดี-ไม่ดี พอใจ-ไม่พอใจ ชอบ-ไม่ชอบ เป็นต้น ซึ่งความพึงพอใจจะเกิดขึ้นก็ต่อเมื่อ
บุคคลได้รับการตอบสองในสิ่งที่ต้องการหรือบรรลุจุดหมายในระดับหนึ่ง 
 ความพึงพอใจของผู้รับบริการ เป็นการแสดงออกถึงความรู้สึกในทางบวกของผู้รับบริการ
ต่อการให้บริการ ซึ่งปัจจัยทีม่ีผลต่อความพึงพอใจของผู้รับบริการที่สําคญัมีดังน้ี 
(มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช.  2543: 38-40) 
  1. สถานที่บริการ การเข้าถึงการบริการได้สะดวกเมื่อประชาชนมีความ ต้องการย่อม 
ก่อให้เกิดความพึงพอใจต่อการบริการ ทําเล ที่ต้ัง และการกระจายสถานที่ บริการใหท้ั่วถึง เพ่ือ 
อํานวยความสะดวกแก่ประชาชนจึงเป็นเรื่องสําคัญ 
  2. การส่งเสริมแนะนําการบริการ การที่ลูกค้าได้ยินข้อมูลข่าวสารจากบุคคลอ่ืน
กล่าวถึงคุณภาพของการบริการในด้านที่ดี ซึ่งหากตรงกับความเช่ือของตนก็จะทําให้มคีวามรู้สึกดีกับ
บริการดังกล่าว เกิดเป็นแรงจูงใจผลักดันให้มีความต้องการใช้บริการน้ันได้ 
  3. ผู้บริหารการบริการ ผู้ให้บริการ และผู้ปฏิบัติบริการล้วนเป็นบุคคลทีม่ีบทบาท
สําคัญต่อการปฏิบัติงานบริการให้ผู้รับบริการเกิดความพึงพอใจทั้งสิ้น ผูบ้ริหารการบริการที่ให้
นโยบายโดยคํานึงถึงความผลประโยชน์ของลูกค้าเป็นหลัก ย่อมสามารถตอบสนองความต้องการของ
ลูกค้าให้เกิดความพึงพอใจได้อย่างรวดเร็ว เหมือนกับผู้ปฏิบัติงานหรือพนักงานที่ให้ความสําคัญกับ
ลูกค้าเป็นอันดับแรก ด้วยการเอาใจใส่อย่างเต็มที่โดยมีจิตสํานึกของการบริการ 



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

21 
 
  4. สภาพแวดล้อมของสถานที่ให้บริการ สภาพแวดล้อมที่มกีารตกแต่งให้สวยงาม มี
การจัดแสงไฟ ความสว่างที่เพียงพอ อุณหภูมิที่เหมาะสม กลิ่นที่หอมไมร่บกวนใจ รวมไปถึงการจัด
สิ่งของให้เป็นระเบียบไม่ขวางทางเดิน สิ่งเหล่าน้ีจะทําให้ลกูค้าเกิดความพึงพอใจเป็นอย่างมาก 
  5. กระบวนการบริการ วิธีการนําเสนอบริการ เป็นส่วนสําคัญในการสร้างความพึง
พอใจให้กับประชาชน ประสิทธิภาพของการจัดการ ระบบการบริการ สง่ผลให้การปฏิบัติงานบริการ
แก่ลูกค้ามคีวามคล่องตัวและสนองต่อ ความต้องการของประชาชนได้อย่างถูกต้อง มีคุณภาพ เช่น 
การนําเทคโนโลยีคอมพิวเตอร์ เข้ามาจัดระบบข้อมูลของการสํารองห้องพัก โรงแรม หรือสายการบิน 
การใช้ระบบโทรศัพท์อัตโนมัติ การใช้เคร่ืองฝาก ถอนเงินอัตโนมัติ  
 ทฤษฎีเก่ียวข้องกับความพงึพอใจ 
 ความพึงพอใจ เกิดขึ้นจากความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์เป็นสําคัญ ตามแนวคิดตาม 
พฤติกรรมศาสตร์ มีนักวิชาการหลายคนได้ให้แนวคิดและทฤษฎีที่เป็นประโยชน์ต่อการนําไป 
ประยุกต์ใช้ไว้มากมายความพึงพอใจ ได้มีทฤษฏีที่เก่ียวขอ้งพอสรุปได้ดังน้ี 
  1. ทฤษฎีลําดับขั้นความต้องการ (The Needs Hierarchy Theory)  
  ทฤษฎีน้ีเป็นทฤษฎีลําดับข้ันความต้องการของมนุษย์ อับบราฮัม มาสโลว์ (Abraham 
Maslow) ได้ศึกษาเกี่ยวกับความจูงใจจากความต้องการของมนุษย์ โดยที่มองเห็นว่ามนุษย์ทุกคนล้วน
แต่มีความต้องการที่จะสนองความต้องการให้กับตนเอง ซึ่งความต้องการน้ีจะไม่มีที่สิ้นสดุ และความ
ต้องการของมนุษย์จะมีลักษณะเป็นลําดับข้ัน จากระดับตํ่าสุดไปหาสูงสุด เมื่อความต้องการในระดับ
หน่ึงได้รับการตอบสนอง จะมีความต้องการอ่ืนในระดับสูงต่อไป (ศิริวรรณ เสรีรัตน์ และคนอ่ืน ๆ.  
2545: 311) ซึง่มาสโลว์ได้นําความต้องการมาจัดเรียงลําดับข้ัน จากขั้นตํ่าไปขั้นสูง ดังน้ี 
   1.1 ความต้องการของร่างกาย (Physiological needs) เป็นความต้องการพ้ืนฐาน
ของมนุษย์เพ่ือความอยู่รอด เช่น ความอบอุ่น ที่อยู่อาศัย และการนอน การพักผ่อน มาสโลว์ได้
กําหนดตําแหน่งซึ่งความต้องการเหล่าน้ีได้รับการตอบสนองไปยังระดับที่มีความจําเป็นเพ่ือให้ชีวิต 
อยู่รอดและความต้องการอ่ืนที่จะกระตุ้นบุคคลต่อไป 
   1.2 ความต้องการความม่ันคงหรือความปลอดภัย (Security, or safety needs) 
ความต้องการเหล่าน้ีเป็นความต้องการที่จะเป็นอิสระจากอันตรายทางร่างกาย และความกลัวต่อการ 
สูญเสียงาน ทรัพย์สิน อาคาร หรือที่อยู่อาศัย 
   1.3 ความต้องการการยอมรับหรือความผูกพัน (Affiliation, or acceptance 
needs) เน่ืองจากบุคคลอยู่ในสังคมจะต้องการการยอมรับจากบุคคลอ่ืน 
   1.4 ความต้องการการยกย่อง (Esteem needs) ตามทฤษฎีของมาสโลว์เมื่อ
บุคคลได้รับการตอบสนองความต้องการการยอมรับแล้ว จะต้องการการยกย่องจากตัวเองและจาก
บุคคล 
  2. ทฤษฎีความคาดหวัง (Expectancy Theory) (พีระพงษ์ เจียรตระกูล.  2543: 
11 ; อ้างอิงจาก Vroom. 1964. Working and Motivation)  
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  ได้นําแนวคิดทฤษฎีน้ีมาจากหลายบุคคล ซึง่นําโดย วรูม ได้อธิบายความพึงพอใจในแง่
ที่ว่าบุคคลจะเกิดความพึงพอใจได้ก็ต่อเมื่อเขาประเมินแลว้ว่างานน้ันๆ จะนําผลตอบแทนมาให้ซึ่ง
บุคคลได้มีการตัดสินใจไว้ล่วงหน้าแล้วว่าคุณค่าของสิ่งที่ได้รับ (รายได้การส่งเสริมให้กา้วหน้า สภาพ
การทํางานที่ดีขึ้น) บุคคลจึงเลือกเอางานที่นําผลลัพธ์เหลา่น้ัน มาให้ และในขั้นสุดท้ายเม่ือมีการ
ประเมินเปรียบเทียบผลลัพธ์ต่าง ๆ บุคคลจะรู้สึกถึงความพึงพอใจที่เกิดขึ้น ดังน้ันทฤษฎีความ
คาดหวังจึงอยู่บนพ้ืนฐานของสมมติฐาน 4 ข้อ คือ 
   1. พฤติกรรมจะถูกกําหนดโดยแรงกดดันภายในบุคคลและสภาพแวดล้อม คนจะม ี
ความต้องการ และความคาดหวังไม่เหมือนกันจะมีอิทธิพลต่อการตอบสนอง ต่อสภาพแวดล้อม 
ของงานที่ไม่เหมือนกันจะทําให้คนมีพฤติกรรมแตกต่างกัน 
   2. บุคคลจะทําการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมของพวกเขาภายในองค์การ ซึ่งใน 
การที่จะตัดสินใจเหล่าน้ันอาจเป็นเรื่องของพฤติกรรมในฐานะที่เป็นสมาชิก การมาทํางาน การอยู่ 
ภายในสถานทีท่ํางาน หรือ พฤติกรรมของการใช้กําลังพยายามจะทํางานหนักมากน้อย แค่ไหน 
   3. บุคคลจะมคีวามต้องการ และเป้าหมายไม่เหมือนกัน บุคคลต่าง ๆ จะมีความ 
พอใจผลลัพธ์ไม่เหมือนกัน การทําความเข้าใจ ความต้องการของพวกเขาจะนําไปสู่ ความเข้าใจ 
เก่ียวกับการจูงใจ และให้ผลตอบแทนพวกเขาอย่างไรถึงจะดีที่สุด 
   4. บุคคลจะทําการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมที่เป็นทางเลือกโดยอยู่บน พ้ืนฐาน 
ของความคาดหมายของพวกเขาว่า พฤติกรรมอย่างใดอย่างหน่ึงจะนําไปสู่ผลลัพธ์ที่ต้องการมาก 
น้อยแค่ไหน คนมีแนวโน้มจะมีพฤติกรรมในแนวทางที่พวกเขาเช่ือว่าจะได้รับผลตอบแทน และ 
หลีกเลี่ยงพฤติกรรมที่พวกเขามองเห็นว่าจะก่อให้เกิดผลทีติ่ดตามท่ีไม่ต้องการ 
 
 
  3. ทฤษฎีของเฮอร์ซเบอร์ก (Herzberg.  1959: 79)  
  ทฤษฎีของเฮอร์ซเบอร์ก แบ่งประเภทของความพึงพอใจออกเป็น 2 ลักษณะตามปัจจัย
ที่ก่อให้เกิดความพึงพอใจได้แก่ 
   1. ความพึงพอใจที่เกิดจากปัจจัยเบ้ืองต้น ได้แก่ ความพึงพอใจที่เกิดจากความมี 
สํานึกในการทาํงาน ผลสัมฤทธ์ิ ความเจริญเติบโตของงาน ความก้าวหน้า รายได้ ความสัมพันธ์ 
ระหว่างผู้ร่วมงาน ผู้บังคับบัญชา เทคนิคการนิเทศงาน ความรับผิดชอบในการทํางาน นโยบายใน 
การทํางาน นโยบายและการบริหารงานของหน่วยงาน สภาวะของงาน ตัวของงานที่ทํา สภาพและ 
ปัจจัยส่วนตัวของผู้ทํางาน ตลอดจนความมั่นคงในการทํางาน ความพึงพอใจเบ้ืองต้นน้ีสามารถ 
สังเกตได้จากผลงานที่ทํา 
   2. ความพึงพอใจที่เกิดจากปัจจัยระดับสูง ส่วนใหญ่จะเป็นความพึงพอใจท่ีเกิดจาก
ความรู้สึก เช่น ความรู้สึกอันเกิดจากสามัญสํานึกที่มีต่องานและผลสัมฤทธ์ิของงาน ความรู้สึกที่ม ี
ต่อความเจริญเติบโตของงาน ต่อความรับผิดชอบในการทํางาน ต่อกลุ่มผูร้่วมงาน ต่อการเพ่ิมหรือ 
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ลดความมั่นคงในการทํางาน ความรู้สึกที่มีต่อความยุติธรรม ความรู้สึกภูมิใจต่อความเสมอภาคหรือ 
รู้สึกละอายต่อความไม่เสมอภาค รวมท้ังความรู้สึกที่มีต่อรายได้ที่ได้รับจากทฤษฎีที่เก่ียวกับความพึง
พอใจดังกล่าวข้างต้น ทําให้ทราบว่า ความพอใจของบุคคลจะเกิดขึ้นภายในตัวของแต่ละบุคคลซึ่งมี
ความคาดหวังในสิ่งต่าง ๆ ซึง่ถูกกํา หนดด้วยประสบการณ์ของคน ๆ น้ัน และเมื่อได้รบัการตอบสนอง
ความคาดหวังจึงก่อให้เกิดความพึงพอใจและถ้าได้รับการตอบสนองมากเกินความคาดหวังก็จะเกิด
ความพึงพอใจสูงสุด แต่ความพึงพอใจของแต่ละบุคคลจะมีความแตกต่างกันไม่เท่ากัน ทั้งน้ีอาจมา
จากประสบการณ์ สถานการณ์ หรือแม้กระทั่งเป้าหมายของความคาดหวังน้ัน ๆ 
 แนวคิดเก่ียวขอ้งกับการให้บริการ 
 การให้บริการเป็นหน้าที่หลักที่สําคัญในการบริหารงานของภาครัฐโดยเฉพาะในลักษณะงาน
ที่ต้องมีการติดต่อสัมพันธ์กับลูกค้าหรือผู้รับบริการโดยตรง ซึ่งหน่วยงานและเจ้าหน้าที ่
ผู้ให้บริการมีหน้าที่ในการบรกิารให้แก่ผู้รับบริการ ซึ่งมีนักวิชาการหลายท่านได้ให้แนวความคิด 
เก่ียวกับการให้บริการ ดังน้ี 
 สุนันท์ บุญวโรดม (2543: 22) กล่าวว่า การบริการหมายถึง กิจกรรมหน่ึงหรือชุดของ 
กิจกรรมหลายอย่างที่เกิดขึ้นจากการปฏิสัมพันธ์กับบุคคลหรืออุปกรณ์อย่างใดอย่างหน่ึงซึ่งทําให ้
ลูกค้าเกิดความพึงพอใจ 
 กรอนรูส์ (สุนันท์ บุญวโรดม.  2543: 22; อ้างอิงจาก Gronroos. 1990. Service 
Management and Marketing. p. 27) ได้ขยายความคําว่า บริการ หมายถึง กิจกรรมหน่ึงหรือ 
หลายกิจกรรมที่มีลักษณะไม่สามารถแตะต้องได้ โดยทั่วไปเกิดข้ึนจากการปฏิสัมพันธ์ระหว่างลูกค้ากับ
พนักงานบริการหรือกับบริษัท เพ่ือช่วยเหลือและแก้ปัญหาให้กับลูกค้า  
 สแตนตอน (สนัุนท์ บุญวโรดม.  2543: 23; อ้างอิงจาก Stanton. 1981. Fundamentals 
of Marketing. p. 441) ได้ขยายความให้ชัดเจนย่ิงขึ้นในความหมายที่ว่าการบริการ หมายถึง 
กิจกรรมใด ๆ หรือผลประโยชน์ที่สามารถตอบสนองความต้องการจนทําให้เกิดความพึงพอใจ ด้าน 
ลักษณะเฉพาะตัวของมันเองที่จับต้องไม่ได้ และไม่จําเป็นต้องรวมอยู่กับการขายสินค้าหรือบริการ 
ใด การให้บริการอาจเก่ียวข้องกับการใช้หรือไม่ใช้สินค้าทีม่ีตัวตนแต่ไม่ได้แสดงความเป็นเจ้าของ 
สินค้าน้ัน 
 คอสเลอร์ (Kotler. 1994: 464-468) กล่าวว่า การบริการ หมายถึง กิจกรรมหรือ
ปฏิบัติการใด ๆ ที่กลุ่มบุคคลหน่ึงไม่สามารถนําเสนอให้อีกกลุ่มหน่ึง ซึ่งเป็นสิ่งที่ไม่สามารถจับต้องได้
และไม่ได้ส่งผลของความเป็นเจ้าของสิ่งใด ทั้งน้ีการกระทําดังกล่าวอาจจะรวมหรือไม่รวมอยู่กับสินค้า 
ที่มีตัวตนได้จากแนวคิดดังกล่าวข้างต้นสรุปได้ว่า การบริการ คือ กิจกรรมหรืองานที่ไม่มีตัวตนและ 
สัมผสัไม่ได้ แต่สามารถสร้างความพอใจให้กบัผู้บริโภคได้ ซึ่งสินค้าเกี่ยวกับบริการมีลักษณะที่แตกต่าง
จากสินค้าทั่วไป คือการตัดสินใจซื้อบริการจะขึ้นอยู่กับความไว้วางใจของลูกค้า เป็นสินค้าที่จับต้อง
ไม่ได้ การผลิตและการบริโภคบริการจะเกิดขึ้นในเวลาเดียวกันหรือใกลเ้คียงกันไม่สามารถกําหนดได้
แน่นอนเก็บรักษาสินค้าไว้ไม่ได้ และไมส่ามารถแสดงความเป็น เจ้าของบี.เอ็ม. เวอร์มา (บุษบา เช้ือ
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วงศ์. 2545 : 20 ; อ้างอิงจาก Verma. 1986. Introduction to Quality Method : A Managerial 
Emphasis. p.35) กล่าวว่า การให้บริการทีดี่ ส่วนหน่ึงขึ้นกับการเข้าถึงบริการ ซึ่งมแีนวคิดเก่ียวกับ
การเข้าถึงบริการ ดังน้ี 
 ความพอเพียงของบริการที่มีอยู่ คือ ความพอเพียงระหว่างบริการที่มีอยู่กับความต้องการ
ขอรับบริการการเข้าถึงแหล่งบริการได้อย่างสะดวกโดยคํานึงถึงลักษณะที่ต้ัง การเดินทางความสะดวก
และสิ่งอํานวยความสะดวกของแหล่งบริการ ได้แก่ แหล่งบริการที่ผู้รับบริการยอมรับว่าให้ความ
สะดวก และมสีิ่งอํานวยความสะดวกความสามารถของผูร้ับบริการ ในการที่จะเสียค่าใช้จ่ายในการ
บริการการยอมรับคุณภาพของบริการ ซึ่งในที่น้ีรวมถึงการยอมรับลักษณะของผู้ให้บรกิาร 
 ศิริวรรณ เสรีรตัน์และคณะ (2545: 145) ได้กล่าวว่าคุณภาพการให้บริการเป็นสิ่งสําคัญ 
สิ่งหนึ่งในการสร้างความแตกต่างของธุรกิจการให้บริการ การให้บริการ คือ การรักษาคุณภาพการ
ให้บริการที่สูงกว่าคู่แข่ง โดยเสนอคุณภาพการให้บริการตามที่ลูกค้าคาดหวังไว้ ลูกค้าจะคาดหวังจาก
ประสบการณ์ในอดีต จากการโฆษณาซ้ํา ๆ จากการพูดปากต่อปาก ลูกค้าจะพอใจถ้าเขาได้รับในสิ่งที่
เขาต้องการ นักการตลาดต้องการทําการวิจัยเพ่ือศึกษาเกณฑ์การตัดสินใจซื้อบริการของลูกค้าไม่ว่า
ธุรกิจแบบใดกต็าม ลูกค้าจะใช้เกณฑ์ต่อไปน้ีพิจารณาถึงคุณภาพการให้บริการ 
  1. การเข้าถึงลูกค้า (Access) การบริการลูกค้าควรอํานวยความสะดวกในด้านเวลาเปิด 
ปิด สถานที่บริการให้ตรงกับเวลาว่างของลูกค้า รวมถึงสถานท่ีต้ังต้องสะดวกในการเดินทาง และมีที่
จอดรถเพียงพอ จึงทําให้ลูกค้าสามารถเข้าถึงบริการได้โดยง่าย 
  2. การติดต่อสื่อสาร (Communication) ควรสื่อสารกับลกูค้าด้วยภาษาสํานวนที่
เข้าใจง่าย เช่น ป้ายบอกเส้นทางต่าง ๆ เป็นสัญลักษณ์ลูกศรช้ี ซึ่งคนส่วนใหญ่จะเข้าใจในความหมาย
และสามารถไปตามเส้นทางน้ันได้อย่างถูกต้อง 
  3. ความสามารถ (Competence) บุคลากรต้องมีความรู้ความสามารถใช้อุปกรณ์ที่
ทันสมัย ฝึกฝนทักษะจนชํานาญ และเพ่ิมเติมเสริมความรู้อยู่ตลอดเวลา หากมีข้อผิดพลาดก็ควรแก้ไข
โดยทันที 
  4. ความมีนํ้าใจ (Courtesy) บริษัทและบุคลากรควรมีความจริงใจที่ไม่เห็นแก่เพียง
ตัวเองหรือเรื่องของตัวเอง แต่เห็นอกเห็นใจ เห็นคุณค่าในเพ่ือนมนุษย์ มีความเอ้ืออาทร เอาใจใส่ ให้
ความสนใจในความต้องการ ความจําเป็น ความทุกข์สุขของลูกค้าและพรอ้มที่จะให้ความช่วยเหลือ
เก้ือกูลกันและกัน  
  5. ความน่าเช่ือถือ (Credibility) บริษัทและบุคลากรต้องสามารถสร้างความเช่ือ
น่าเช่ือถือด้วยการให้บริการที่ดีกับลูกค้า เป็นระยะเวลานาน สามารถแก้ปัญหาให้ลกูค้าได้อย่าง
ถูกต้อง เป็นคนเปิดเผย จริงใจ จนลูกค้าไว้วางใจ 
  6. ความไว้วางใจ (Reliability) บริษัทและบุคลากรต้องต้ังใจกระทําต่อผู้อ่ืนบนพ้ืนฐาน
ความคาดหวังเชิงบวกที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมของลูกค้า ภายใต้เง่ือนไขของความเสี่ยงและการพ่ึงพา
กัน  
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  7. การตอบสนองลูกค้า (Responsiveness) การแจ้งข้อมูลลูกค้าใหลู้กค้าทราบ ทําให้
ลูกค้ารู้สึกว่าไม่ถูกทอดทิ้ง ไม่สนใจ และลกูค้าไม่รู้สึกว่าแจ้งอะไรไปแลว้บริษัทเงียบหายไป ยกตัวอย่าง
เช่น ลูกค้า Fax ไป Pay-in เพ่ือแจ้งให้บริษทัทราบว่าได้ชําระเงินแล้ว บริษัทที่มีการตอบสนองที่ดี 
ย่อมมีกําหนดผู้ดูแลเอกสารที่ได้รับจาก Fax และเมื่อได้รับ Fax ใบ Pay-in แล้ว ก็โทรยืนยันโทรกลับ
หาลูกค้าทันที พร้อมแจ้งว่าได้รับใบ Pay-in ที่ลูกค้า Fax มาเรียบร้อยแล้ว 
  8. ความครบถว้น สมบูรณ์ (Completeness) คือ การใหบ้ริการแบบเบ็ดเสร็จ 
ครบถ้วน เป็นการบริการเบ็ดเสร็จในครั้งเดียว (One Stop Service) มิใช่ต้องให้ลูกค้าต้องแจ้งข้อมูล
หลาย ๆ ครั้ง พูดกับหลาย ๆ คน ผลดีก็จะเกิดแก่บริษัท คอื ลูกค้าประทบัใจบริการ และบริษัท
อาจจะสามารถขายบริการได้เพ่ิมขึ้น (Cross Sale) ตัวอย่างการให้บริการที่ครบถ้วนสมบูรณ์ เช่น 
ลูกค้าโทรเข้ามาหาโรงพยาบาล ถามว่ามีการให้บริการรักษาด้านกระดูกหรือไม่ เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล
มิใช่ตอบว่ามีและวางสาย เจ้าหน้าที่สามารถเอาใจไปใส่ลกูค้า คิดว่าถ้าเราเป็นลูกค้าเราย่อมอยากได้
รายละเอียดมากกว่าน้ี เจ้าหน้าที่สามารถตอบได้ว่า แพทย์ที่ดูแลเรื่องกระดูกเป็นแพทย์ที่มีความ 
สามารถสูง มีกีค่น ช่ืออะไร ให้บริการเวลาใดบ้าง และถามเวลาลูกค้าทีส่ะดวก เพ่ือนัดหมายหาคุณ
หมอได้ทันที ทาํให้ลูกค้ารู้สึกว่า โรงพยาบาลของเราให้บริการดี มีความครบถ้วนสมบูรณ์ โทรมาแล้ว
ทราบข้อมูลทั้งหมด และสะดวกในการไปพบแพทย์ในเวลาทีลูกค้าต้องการ 
  9. เวลา (Timeliness) ในยุคปัจจุบัน เร่ืองของเวลาเป็นเรื่องที่ถือว่าเป็นเรื่องที่สําคัญ
มาก เพราะเป็นยุคของการแข่งขันสูง ลูกค้าอยากใช้เวลาที่สมเหตุสมผลในการได้รับบริการตามที่
ต้องการ ลูกค้าต้องการใช้เวลาให้น้อยที่สุดในการรอคอย ไม่อยากรอนาน ไม่อยากถูกรัดคิว หรือเอา
เปรียบในขณะรอ ร้านอาหารท่ีลูกค้าบอกว่าบริการดี แน่นอนอาหารที่สั่งก่อนโต๊ะข้าง ๆ ต้องได้ก่อน
โต๊ะข้าง ๆ หากสั่งก่อนได้ที่หลัง ลูกค้าจะรู้สกึว่าบริการไม่ดี ถูกเอาเปรียบ 
โรงพยาบาลเอกชนบางแห่ง ปล่อยให้ลูกค้ารอคิวพบแพทย์รักษาหัวใจ ลกูค้ามาถึงแต่ 8 โมงครึ่ง ได้
พบแพทย์บ่าย 2 โมง ใช้เวลารอแพทย์ 6 ช่ัวโมง เข้าไปเจอแพทย์ไม่เกิน 5 นาท ีกว่าจะได้รับยากลับ
บ้านบ่าย 3 โมง แน่นอนว่าคนไข้รายน้ี เค้าย่อมมีสิทธ์ิเลือกได้ เค้าย่อมไปศึกษาดูว่ามีหมอที่ไหนเก่ง 
และรอไม่นาน แล้วก็เปลี่ยนไปใช้โรงพยาบาลอ่ืนก็ได้ 
 จากความหมายและแนวคิดเกี่ยวกับการบริการ จึงสรุปได้ว่า หลักการท่ีดีของงาน 
ให้บริการ คือ การให้บริการที่ตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการและอํานวยความสะดวกด้วย 
ความรวดเร็ว สะดวก มีอัธยาศัย เสมอภาคและเป็นธรรมให้บริการโดยไม่คํานึงถึงตัวบุคคลและเป็น 
การให้บริการที่ปราศจากอารมณ์ ผูใ้ช้บริการทุกคนได้รับการปฏิบัติอย่างเท่าเทียมกันตามหลักเกณฑ์ 
เมื่ออยู่ในสภาพที่เหมือนกัน ภายใต้กฎหมายข้อบังคับและระเบียบต่าง ๆ ที่ได้กําหนดไว้มุ่งที่จะ 
ให้บริการในเชิงส่งเสริมสร้างทัศนคติและความสัมพันธ์ที่ดีระหว่างผู้ให้บริการและผูใ้ช้บริการ เพ่ือ 
สร้างภาพพจน์ให้เป็นที่ประทบัใจ นอกจากน้ันต้องมีศิลปะที่จะชักจูงให้ผู้ใช้บริการมีความพึงพอใจ 
กลับมาใช้บริการอีก กล่าวได้ว่าความสําคัญของงานบริการนั้นเป็นสิ่งที่ช้ีให้เห็นถึงความเจริญและ 
ความเสื่อมอันเป็นผลจากการให้บริการที่ดีและไม่ดี 
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ข้อมูลเก่ียวขอ้งกับการนวดแผนไทย 
 ประวัติความเป็นมาของการนวดแผนไทย 
 การนวดแผนไทยนับเป็นภูมิปัญญาของชาวไทยท่ีสืบทอดกันมาช้านาน มีความเช่ือว่า
เร่ิมต้นจากความสัมพันธ์ภายในครอบครัวทีช่่วยเหลือกันเพ่ือบรรเทาอาการฟกชํ้า ปวดเมื่อย ด้วยการ
สัมผสั จับต้อง หรือกดจุดบริเวณท่ีมีอาการ เช่น สามีภรรยานวดให้กัน ลูกนวดให้บิดามารดา จนเกิด
ความชํานาญและช่วยเหลือเพ่ือนบ้านต่อไป ในที่สุดก็เกิดเป็นอาชีพหมอนวดขึ้น หลักฐานทาง
ประวัติศาสตร์ของไทยที่เก่าแก่ที่สุดคือศิลาจารึกสมัยสุโขทยัได้ขุดพบที่ป่ามะม่วง ตรงกับสมัยพ่อขุน
รามคําแหง ต่อมาในสมัยกรงุศรีอยุธยา รัชสมัยสมเด็จพระนารายณ์มหาราช การแพทย์แผนไทย
เจริญรุ่งเรืองมาก โดยเฉพาะอย่างย่ิงการนวดไทย มีการแบ่งกรมหมอนวดเป็นฝ่ายขวา-ซ้าย โดย
ปรากฏในทําเนียบศักดินาข้าราชการฝ่ายทหารและพลเรือนที่ตราขึ้นในปี พ.ศ. 1998 และจาก
หลักฐานจดหมายเหตุของราชทูต ลา ล ูแบร์ ประเทศฝร่ังเศส ต่อมาในสมัยรัตนโกสินทร์
พระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬาโลก ทรงโปรดให้ป้ันรูปฤๅษีดัดตนจนครบ 80 ท่าและจารึก
วิชาการนวดไทยลงบนแผ่นหินอ่อน 60 ภาพ ประดับบนผนังศาลาและบนเสาภายในวัดโพธ์ิ กรมหมอ
นวดยังคงมีหลักฐานพบได้จนถึงรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าเจ้าอยู่หัวและทรงโปรดให้หมอ
ยาและหมอนวดถวายงานนวดทุกวัน การนวดสิ้นสุดบทบาทจากราชสํานักในสมัยพระบาทสมเด็จพระ
มงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัว เมื่อการแพทย์แผนตะวันตกเข้ามาในสังคมไทย จวบจนปัจจุบันได้มีการ 
รื้อฟ้ืนวิชานวดแผนไทยขึ้นมาอีกครั้ง ผู้เช่ียวชาญจากหลายหน่วยงานทั้งแผนโบราณและแผนปัจจุบัน
ต่างพร้อมใจให้การสนับสนุนรว่มจัดต้ังโครงการเพ่ือศึกษาวิจัยการนวดแผนไทยซึ่งถูกขนานนามว่าเป็น 
“นวดแผนโบราณ” จากการศึกษาวิจัยโดยคณะแพทย์แผนปัจจุบันพบว่าการนวดไทยสามารถใช้
บําบัดรักษาโรคนานัปการ 
 ประเภทของการนวดแผนไทย 
  1. การนวดแบบเชลยศักด์ิ (แบบท่ัวไป) 
  ปัจจุบันมีการเรียนการสอนการนวดแบบทั่วไปตามสถาบันการศึกษาโดยผู้เรียน
สามารถสมัครเรียนได้โดยตรง โดยไม่มีการสอบคัดเลือก อัตราค่าเรียนขึ้นอยู่กับสถานศึกษาจะกําหนด 
ซึ่งจะมีหลักสูตรระยะสั้นและระยะยาว อาจเรียนเฉพาะวันหยุดราชการหรือทุกวันตามแต่จะตกลงกัน 
การเรียนการสอนโดยทั่วไปเป็นการสอนตัวต่อตัวกับครูหรือศิษย์รุ่นพ่ี โดยใช้การสาธิตและฝึกปฏิบัติ 
เน้ือหาการเรียนการสอนมักเป็นการเล่าประสบการณ์ของครูและการสอนกายวิภาคศาสตร์แบบ
โบราณ พร้อมทั้งอบรมจริยธรรม โดยถือหลกัศีลธรรมเป็นสําคัญสําหรับการเร่ิมต้นเรียนอาจไม่พร้อม
กันแต่เมื่อครบกําหนดการเรียนของศิษย์ ครูผู้สอนจะออกใบรับรองให้ ถา้ยังทําได้ไม่ดีไม่ถูกต้อง ก็จะ
เรียนและฝึกหัดเพ่ิมเติมต่อไป 
  2. การนวดแบบราชสาํนัก  
  การนวดเพ่ือถวายกษัตริย์ และเจ้านายช้ันสูงของราชสํานัก การสอนการนวดแบบ 
ราชสํานักจึงต้องพิจารณาคุณสมบัติของผู้เรียนอย่างละเอียดถ่ีถ้วน และการสอนจะเป็นไปตามขั้นตอน
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จรรยามารยาทของการนวดซึ่งเป็นการนวดที่สุภาพมาก ใช้อวัยวะได้น้อยและต้องตรงตามจุด ขณะทํา
การนวดต้องหันหน้าตรง ไม่ก้มหน้าจนหายใจรดผู้ป่วยและไม่เงยหน้าจนเป็นการไม่เคารพ และมัก
นวดด้วยน้ิวมือเท่าน้ันเพ่ือให้สามารถควบคมุนํ้าหนักในการนวดไม่ให้มากเกินไป และไม่ให้เป็นที่
ล่วงเกินต่อพระมหากษัตริย์และพระราชวงศ์ มีคากล่าวว่า “แม้เพียงลมหายใจก็ไม่ให้แตะต้องพระ
วรกาย” การนวดไทยเป็นที่นิยมมากและยอมรับมากในสมยัโบราณ และเป็นผู้ใกล้ชิดและเป็นที่
ไว้วางใจของพระมหากษัตริย์ ในสมัยน้ันจนได้รับแต่งต้ังให้มีกรมหมอนวดซ้ายและกรมหมอนวดขวา 
ทําให้หมอนวดสามารถรับราชการอยู่ในตําแหน่งระดับสูงได้ ปัจจุบันมีผูส้ืบทอดการนวดแบบน้ีน้อย
มาก เน่ืองจากส่วนใหญ่จะเป็นการถ่ายทอดกันในครอบครัว และผู้รูม้ักหวงวิชา ทําให้การนวดสายน้ี
ได้รับการถ่ายทอดกระท่อนกระแท่น การนวดแผนไทยน้ีมีคุณค่าต่อการพ่ึงตนเองเป็นอย่างมาก 
สามารถบรรเทาโรคและอาการปวดต่าง ๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพในความรู้สึกของผู้ใช้บริการ เช่น
อาการปวดเมื่อยตามกล้ามเน้ือ ลดการติดขัดของข้อต่อ ช่วยกระตุ้นกล้ามเน้ือที่อ่อนแรงเป็นต้น แต่
อย่างไรก็ตามการนวดที่ไม่ถูกต้อง อาจเป็นการซ้ําเติมหรือเพ่ิมการบาดเจ็บได้ ฉะน้ันผู้ทีจ่ะนําการนวด
ไปใช้ จึงมีความรู้ในการใช้อย่างถูกต้อง เพ่ือให้เป็นประโยชน์ต่อสุขภาพอย่างแท้จริง  
 ข้อแตกต่างท่ีสําคัญระหว่างการนวดแบบท่ัวไปกับการนวดแบบราชสํานัก 
  1. หมอนวดแบบราชสํานัก ต้องมีกิริยามารยาทเรียบร้อย เดินเข่าเข้าหาผู้ป่วย ขณะทาํ
การนวด ต้องไม่ก้มหน้าหายใจรดผู้ป่วย หรอืเงยหน้าจนเป็นการไม่เคารพ ส่วนหมอนวดแบบทั่วไป
มิได้เน้นเรื่องเหล่าน้ีแต่มีลักษณะการนวดแบบเป็นกันเองกับผู้ป่วยมากกว่า บางคราวจึงอาจไม่สํารวม
หรือระวังตัวมากนัก 
  2. หมอนวดแบบราชสํานัก มักเริ่มต้นนวดต้ังแต่หลังเท้าขึ้นไปจะไม่เร่ิมนวดฝ่าเท้าก่อน
นอกจากจําเป็นจริง ๆ ส่วนหมอนวดแบบทั่วไปจะเริ่มนวดที่ฝ่าเท้า 
  3. หมอนวดแบบราชสํานัก จะใช้เฉพาะมือ น้ิวหัวแม่มือ และปลายนิ้วอ่ืน ๆ ในการ
นวดเท่าน้ัน และไม่ใช้การนวดคลึง ในขณะกด (นวด) แขนจะต้องเหยียดตรงเสมอ เพ่ือน้าหนักจะได้
ลงที่หัวแม่มือ ส่วนหมอนวดแบบทั่วไปมิได้คํานึงถึงท่าทางของแขนว่าจะตรงหรืองอ 
  4. หมอนวดแบบราชสํานัก ทําการนวดผู้ป่วยซึ่งอยู่ในท่าน่ัง นอนหงายหรือนอนตะแคง 
แต่ไม่ให้ผู้ป่วยนอนควํ่าเลย แต่การนวดแบบท่ัวไปมีการใหผู้้ป่วยนอนควํ่า 
  5. หมอนวดแบบราชสํานัก ไม่ใช้การดัดหรือการงอข้อ หลัง หรือส่วนใดของร่างกาย 
ด้วยกําลังแรง จะไม่มีการนวดโดยให้เข่า ข้อศอก ฯลฯ แต่หมอนวดแบบทั่วไปไม่เว้นการปฏิบัติ
ดังกล่าวและอาจมีหมอนวด 2 คนช่วยกันนวดผู้ป่วยคนเดียวกัน 
  6. หมอนวดแบบราชสํานัก ต้องการให้เกิดผลต่ออวัยวะและเน้ือเย่ือที่อยู่ลึก ๆ โดยการ
เพ่ิมการไหลเวียนของเลือดและการเพ่ิมการทํางานของเส้นประสาท ในกรณีน้ีหมอจะต้องมีความรู้ทาง
กายวิภาคศาสตร์เชิงปฏิบัติอย่างดีพอควร สําหรับหมอนวดทั่วไปหวังผลโดยตรงจากการกดเป็นส่วน
ใหญ ่และการนวดคลึงเป็นคร้ังคราว ซึ่งการไม่ระมัดระวังจุดสําคัญตามความรู้ของกายวิภาคศาสตร์ดี
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พออาจเกิดอันตรายได้ เช่น การหลุดของข้อต่อกระดูก การเขียวชํ้าของกล้ามเน้ือ หรอืเส้นเลือดฝอย
แตกได้ (องค์ความรู้เร่ืองนวดไทย, 2551: 1) 
 ความรู้เก่ียวกับการนวดแผนไทย 
 นวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพ เป็นภูมิปัญญาอันล้ําค่าของคนไทยที่มีประวัติและเรื่องราว 
สืบทอดกันมาช้านาน การนวดมีบทบาทอย่างสําคัญในการรักษาโรคต้ังแต่อดีตจนถึงปัจจุบัน 
จะเห็นได้ว่าหมอนวดไทยในอดีตมีวิวัฒนาการการพัฒนาองค์ความรู้อย่างต่อเน่ือง ปัจจุบันการนวด 
มิใช่นวดเพ่ือรักษาความเจ็บป่วยเท่าน้ันแต่ยังมีคุณค่าต่อสุขภาพซึ่งเป็นกระบวนการดูแลรักษา 
สุขภาพและการรักษาโรคโดยอาศัยการสัมผสัอย่างมีหลักการระหว่างผู้ให้การรักษา (หมอนวด) 
และผู้รับการรักษา (ผู้ป่วย) 
 การนวดจะส่งผลโดยตรงต่อร่างกายและจิตใจ คือ ทําให้เกิดการไหลเวียนของเลือดลม 
และผ่อนคลายกล้ามเน้ือ อีกทั้งสามารถรักษาอาการปวดเมื่อยเคล็ดขัดยอกตามร่างกาย ลําใหม้ ี
สุขภาพดีทั้งร่างกายและจิตใจ สามารถแบ่งรูปแบบการนวดแผนไทยได้ดังน้ี (นวดแผนไทย.  2552: 
ออนไลน์) 
  1. การนวดผ่อนคลาย เป็นการนวดที่ถูกสุขลักษณะตามแบบของแผนไทยโบราณ 
ซึ่งส่งผลโดยตรงต่อร่างกาย และจิตใจ ทําใหเ้กิด การไหลเวียนของเลือดลม คลายกล้ามเนื้อที่ล้า 
รักษาอาการปวดเมื่อยตามร่างกาย คลายเครียด เคล็ดขัดยอก ช่วยให้สุขภาพ กระปรี้กระเปร่า จิตใจ 
ผ่อนคลาย 
  2. การนวดจับเส้น เพ่ือบําบัดอาการปวดเมื่อยเฉพาะจุด หรือตามข้อต่อ การยึด 
ติดของพังผืดของร่างกายให้ทุเลา ผ่อนคลาย 
  3. การนวดนํ้ามัน การนวดร่างกายโดยใช้นํ้ามันที่สกัดจากธรรมชาติที่บริสุทธ์ิ เช่น 
โจโจบาอัลมอนด์ และกลิ่นหอมจากธรรมชาติ ช่วยให้สดช่ืน ผ่อนคลาย และคลายเครยีด ด้วยกลิ่น
หอมเฉพาะทางที่ใช้ในการบําบัดอาการให้เบาบางลง เช่น อาการนอนไม่หลับ อาการเครียด หดหู่ 
นอกจากน้ีนํ้ามันบริสุทธ์ิยังช่วยบํารุงผิว และกระชับรูปร่าง ทําให้กล้ามเน้ือไม่หย่อนยาน สลายไขมัน 
ตามร่างกาย ความร้อนของน้ํามันที่เกิดจากการนวด จะซึมซาบลึกเข้าไปผิวหนังและกล้ามเน้ือ ช่วยให้
รู้สึกเบาสบายตัว 
  4. การนวดฝ่าเท้า เป็นการปรับสมดุลในร่างกายเนื่องจากมีจุดสะท้อนของอวัยวะ
ภายในร่างกายท่ีฝ่าเท้า และเท้า การนวดฝ่าเท้า และเท้า จงึเป็นการช่วยให้ระบบการไหลเวียนไปยัง
อวัยวะต่าง ๆ ภายในร่างกายได้ดีขึ้น ส่งผลให้มีการขับถ่ายของเสียออกจากเซลล์ปรับสภาวะสมดุล
ของร่างกายทําให้สุขภาพโดยรวมดีขึ้น 
  5. นวดสลายไขมัน-อโรมา เป็นการนวดน้ํามันเพ่ือผ่อนคลายกล้ามเน้ือทุกส่วนของ 
ร่างกาย 
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  6. นวดประคบสมุนไพร เป็นการนําเอาสมุนไพรทั้งสดและแห้งหลายชนิด โขลกพอ
แหลกและคลกุรวมกัน ห่อด้วยผ้าทําเป็นลูกประคบ จากน้ันน่ึงด้วยไอความร้อนแล้วนําไปประคบบน
ร่างกาย 
 ประโยชน์จาการนวดแผนไทย 
 การนวดมีประโยชน์หลายอย่าง เช่น บรรเทาอาการปวดเมื่อย เครียด เคล็ด ขัด ยอก 
อาการต่าง ๆ ให้ไม่ต้องใช้ยาทําให้ลดค่าใช้จ่าย ลดดุลชําระเงินตราต่างประเทศ เป็นต้น การนวดทํา 
ให้เกิดการไหลเวียนของโลหิต เลือดลม และนํ้าเหลืองได้ดีขึ้น ทําให้กล้ามเนื้อคลายตัว คลายความ 
เกร็ง ทําให้เลือดไหลมาเลี้ยงผวิหนังทําให้ผิวหนังเต็งตึง ทําให้ท้องไม่อืดไม่เฟ้อ สบายกายและจิตใจ 
แจ่มใส เกิดผลโดยสรุปได้ดังนี้ (สุรเทพ อภัยจิตร.  2541: 161-162) 
  1. ทําให้กล้ามเน้ือ เส้นเอ็น พังผืด ยืดคลาย ลดการเก็งตัวของเน้ือเย่ือ การเคลื่อนไหว
ร่างกายสะดวกข้ึน 
  2. เพ่ิมการไหวเวียนของเลือดและน้ําเหลืองทั่วร่างกาย ทําให้เน้ือเย่ือของอวัยวะต่าง ๆ
ได้รับสารอาหารและออกซิเจนจากเม็ดเลือดแดงดีขึ้น ขณะเดียวกันก็ช่วยถ่ายเทของเสียได้ดีขึ้นด้วย 
  3. ระบบประสาทได้รับการกระตุ้น ทําให้ความรู้สึกตอบสนองต่อธรรมชาติและ
สิ่งแวดล้อมดีขึ้น ร่างกายสดช่ืนกระปรี้กระเปร่า 
  4. ข้อต่อกระดูก การเคลื่อนไหวคล่องขึ้น ยืดอายุการใช้งานอวัยวะต่าง ๆ 
  5. อารมณ์ จิตใจ ผ่อนคลาย รู้สึกอบอุ่น 
  6. ช่วยกระตุ้นกล้ามเน้ือที่เป็นอัมพฤกษ์ อัมพาต ให้ฟ้ืนตัวเร็วขึ้น (องค์ความรู้เรื่องนวด
ไทย.  2551: 2) 

ข้อมูลเก่ียวขอ้งกับโรงพยาบาลชลบุร ี
 ประวัติและความาเป็นมาโรงพยาบาลชลบรุี 
 จังหวัดชลบุรี เร่ิมมีโรงพยาบาลมาต้ังแต่ พ.ศ. 2462 ตลอดระยะเวลาที่ผ่านมาน้ีได้มีการ
เปลี่ยนสังกัด ย้ายสถานที่ต้ัง ขยายพ้ืนที่ เพ่ิมอาคารต่าง ๆ ตลอดจนเพ่ิมอัตรากําลังคุณภาพและ
ปริมาณงานของโรงพยาบาลมาโดยตลอด ปี พ.ศ.2462 โรงพยาบาลชลบุรีต้ังอยู่ ณ ที่ดินชายทะเล  
ซึ่งปัจจุบันน้ีอยู่ตรงสุดถนนโรงพยาบาลเก่าห่างจากที่ต้ังศาลากลางปัจจุบันประมาณ 800 เมตร สังกัด
สุขาภิบาลในระยะแรกเร่ิม ในปีพ.ศ.2478 ได้มีการเปลี่ยนแปลงการปกครองท้องถิ่นโดยการจัดให้มี
เทศบาล โรงพยาบาลจึงย้ายมาสังกัดเทศบาลเมืองชลบุรี ด้วยเหตุที่โรงพยาบาลต้ังอยู่ในที่นํ้าท่วมถึง
อาคารต่าง ๆเป็นไม้จึงทรุดโทรมเร็วมากและงานบริการผู้ป่วยก็ขยายตัวมากขึ้น การซ่อมแซมอาคาร
หรือขยายอาคารเต็มไปด้วยความยากลําบาก จึงจําเป็นที่จะต้องย้ายโรงพยาบาลไปยังที่ต้ังใหม่ ดังน้ัน
ในปีพ.ศ. 2483 โรงพยาบาลชลบุรีจึงย้ายมาต้ังยังสถานที่ต้ังในปัจจุบัน และย้ายสังกัดมาอยู่กระทรวง
สาธารณสุข ในปี พ.ศ. 2491  
 ในปัจจุบันโรงพยาบาลชลบุรีมีที่ดิน 54 ไร่ มีจุดประสงค์ในการให้บริการคนไข้อย่างมี 
ประสิทธิ ภาพ ตลอดจนการให้การศึกษาแกนั่กศึกษาแพทย์ พยาบาล และ เจ้าหน้าที่สาธารณสุขต่าง 
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ๆ ในฐานะโรงพยาบาลศูนย์ ตามแนวนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข (โรงพยาบาลชลบุรี 2555: 
ออนไลน์) 
 ปรัชญา วิสัยทัศน์ พนัธกิจ ค่านยิมองค์กร 
 ปรัชญา คือ ต้อนรับด้วยไมตรี  ยินดีให้คําปรึกษา ปลอดภัยรวดเร็วทุกเวลา รักษาผู้ป่วย
ด้วยคุณธรรม 
 วิสัยทัศน์ ปี พ.ศ. 2555 – 2559 คือ โรงพยาบาลชลบุรีเป็นผู้นําในการให้บริการสุขภาพ
ด้านตติยภูมฎิระดับสูงของประเทศในปี 2559 
 พันธกิจ  ปี พ.ศ. 2555 – 2559 คือ 1) ให้บริการสาธารณสุขอย่างมีคุณภาพตามมาตรฐาน
ต้ังแต่ปฐมภูมิจนถึงตติยภูมิระดับสูง Excellent center ระดับ 1 ทั้ง 4 ศูนย์ (ทารกแรกเกิด/หัวใจ/
มะเร็ง/อุบัติเหตุ Trauma) 2) เป็นสถาบันวิชาการท่ีผลิตบุคลากรทางการแพทย์ องค์ความรู้ และ
งานวิจัยสอดคล้องกับความต้องการทางสาธารณสุขของประเทศ 3) สร้างเสริมสุขภาพและจัดการ
ระบบสุขภาพที่เอ้ือต่อการเรียนรู้โดยเปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วนร่วม 4) เพ่ิมศักยภาพพร้อมที่จะ
รองรับนโยบายทุกด้านเพ่ือคุณภาพชีวิตของประชาชนทั้งในและนอกพ้ืนที่  
 ค่านิยมขององค์กร คือ S = Service Mind, Safety Mind ย้ิมแย้มแจ่มใส เต็มใจบริการ
ด้วยความปลอดภัย, M = Moral ยึดมั่นในคุณธรรม, A = Achievement Motivation มุ่งมั่นสู่
ความสําเร็จ, R = Rapid Service Rapid response บริการด้วยความรวดเร็ว, T = Teamwork  
ให้ความสําคญักับทีมงานและเครือข่าย, ที่อยู่และเบอร์โทรศัพท์ (Address & Telephone)  
 สถานทีต้ั่งและเบอร์โทรศัพท์ 
 บ้านเลขท่ี 69 หมู่ 2 ถนนสขุมุวิท ตําบลบ้านสวน อ.เมือง จ.ชลบุรี โทรศพัท์ (038) 
931000 เบอร์โทร : 0 38931000 แฟลกซ ์: 0 38931100  
 เจ้าของ/ต้นสงักัด  
 โรงพยาบาลรัฐบาล ต้นสังกัดในส่วนกลาง (กรม/กระทรวง) สํานักงานปลดักระทรวง
สาธารณสุข ต้นสังกัดในพ้ืนที่ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดชลบุรี ต้นสังกัดในส่วนกลาง (กรม/
กระทรวง) สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ต้นสังกัดในพ้ืนที่ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดชลบุรี  
 ลักษณะของผูป้่วยที่ให้การดูแล 
     ผู้ป่วยทั่วไป (มกีารดูแลผู้ป่วยหลายสาขา) 
     ผู้ป่วยเฉพาะทาง ระบุ ศัลยศาสตร์ , อายุรศาสตร์ , กุมารเวชศาสตร์ , สติูนรีเวช ศาสตร์, 
จักษุ , โสต ศอ นาสิก , ศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ , ศัลยกรรมช่องปาก แม็กซิโล เฟเชียล , ทันตกรรม, 
จิตเวช, เวชกรรมฟ้ืนฟู 

ผลงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 
 1. งานวิจัยในประเทศ 

 โสมนัสสา โสมนัส (2549: บทคัดย่อ) ได้ศึกษาพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
นักท่องเที่ยวตลอดจนปัจจัยที่มีผลและความพึงพอใจของนักท่องเที่ยวต่อการใช้บริการนวดแผนไทย
ในเขตอําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่ จากกลุม่ตัวอย่าง 300 คน มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรม
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การใช้บริการนวดแผนไทยของนักท่องเที่ยวตลอดจนปัจจัยที่มีผลและความพึงพอใจของนักท่องเที่ยว
ต่อการใช้บริการนวดแผนไทยในเขตอําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่ กลุ่มตัวอย่างประกอบด้วยกลุ่ม
นักท่องเที่ยวชาวไทยและนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติ ผลการศึกษาพบว่า นักท่องเที่ยวส่วนใหญ่ เป็น
เพศหญิง มีอายุระหว่าง 31-50 ปี สาเหตุทีใ่ช้บริการคือ เพ่ือต้องการผ่อนความเครียด และพฤติกรรม
การใช้บริการรวดแผนไทยของชาวไทย ส่วนใหญใ่ช้บริการแบบนวดทั้งตัวมากกที่สุด โดยใช้เวลานาน 
1 ช่ัวโมง ช่วงเวลา 14:00 – 16:00 น. ในช่วงวันหยุดเสาร์-อาทิตย์ ส่วนนักท่องเที่ยวต่างชาติพบว่า
ส่วนใหญใ่ช้บริการแบบนวดทั้งตัวมากที่สุด โดยใช้เวลานาน 2-3 ช่ัวโมง ใช้บริการช่วงเวลา 14:00 – 
16:00 น. ด้านความแตกต่างระหว่างกลุ่มนักท่องเที่ยวชาวไทยและชาวต่างชาติเก่ียวกับปัจจัยที่มีผล
ต่อการใช้บริการนวดแผนไทยมีความเห็นทีต่่างกันคือ 1) ปัจจัยด้านผลิตภัณฑ์ ได้แก่ มกีารนําภูมิ
ปัญญาท้องถิ่นมาใช้ในการนวด และผลิตภัณฑ์ที่ผลิตจากธรรมชาติ 100% 2) ปัจจัยด้านบริการ ได้แก่ 
การมีบริการนวดทั้งในและนอกสถานที่ มีการบริการเสริมต่าง ๆ 3) ปัจจัยด้านบุคลากร ได้แก่ 
พนักงานให้ริการตรงตามความต้องการของลูกค้าตลอดจนพนักงานมีทักษะในการสื่อสาร 4) ปัจจัย
ด้านราคา ได้แก่ มีการแจ้งอัตราค่าบริการที่ชัดเจน 5) ปัจจัยด้านสถานที่ การมีสถานที่จอดรถสะดวก
เพียงพอและปลอดภัย มีการตกแต่งสถานที่อย่าง สวยงาม สงบเงียบเป็นธรรมชาติ 6) ปัจจัยด้านการ
ส่งเสริมการตลาด ได้แก่ มีการประชาสัมพันธ์ผ่านสื่อต่าง ๆ โดยนักท่องเที่ยวต่างชาติมีความเห็นว่า
ปัจจัยดังกล่าวมีผลต่อการใช้บริการนวดแผนไทย ในขณะที่นักท่องเที่ยวชาวไทยมีความเห็นว่าปัจจัย
ดังกล่าวไม่มีผลต่อการใช้บริการของนักท่องเที่ยว ส่วนผลการศึกษาด้านความพอใจนักท่องเที่ยวชาว
ไทยมีความพึงพอใจในด้านคุณภาพการนวดของหมอนวดมากท่ีสุด รองลงมาคือมีอัตราค่าบริการที่
เหมาะสม ส่วนนักท่องเที่ยวต่างชาติพึงพอใจในด้านระยะเวลาในการให้บริการมีความเหมาะสมมาก
ที่สุดรองลงมาคือการต้อนรับของผู้ให้บริการ นอกจากน้ันนักท่องเที่ยวทั้งชาวไทยและชาวต่างชาติจะ
กลับมาใช้บริการนวดแผนไทยอีกและจะแนะนาผู้อ่ืนมาใช้บริการนวดแผนไทยด้วย 
 กัณฐิกา อาธิดากร (2550: บทคัดย่อ) ได้ศึกษาพฤติกรรมผูใ้ช้บริการนวดแผนไทยและ
ระดับความพึงพอใจของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของสถานบริการนวดแผนไทยในเขตกรุงเทพฯและ
ปริมณฑล มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรมของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของสถานบริการนวดแผน
ไทยในเขตกรุงเทพฯและปริมณฑล กลุ่มตัวอย่างคือสถานบริการนวดแผนไทยจํานวน 20 แห่ง 
ผู้ใช้บริการอย่างละ 20 ท่าน จํานวนทั้งสิ้น 400 คน ผลจากการวิจัยพบว่า (1) พฤติกรรมของ
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยมีระยะเวลาในการใช้บริการแตกต่างกันตามเพศ อายุ อาชีพ และรายได้ต่อ
เดือนเมื่อพิจารณาตามระดับการศึกษาผลท่ีได้ไม่แตกต่างกันในทุกกลุม่ โดยส่วนใหญใ่ช้บริการ 1- 2 
ช่ัวโมง และส่วนใหญใ่ช้บริการเวลาป่วยและใช้บริการเดือนละคร้ัง โดยจะใช้บริการในวันหยุดและเมื่อ
มีเวลาว่าง เมื่อจําแนกตามอาชีพแล้วกลุ่มนักศึกษาและเจา้ของกิจการมีพฤติกรรมแตกต่างจากกลุ่ม
อ่ืน (2) ความพึงพอใจของผู้ใช้บริการทั้งในเรื่องของการนวด สถานที่ ค่าบริการ บุคลากร และข้อมูล
ข่าวสาร พบว่า ความพึงพอใจโดยรวมของผู้ใช้บริการเมื่อจําแนกแต่ละกลุ่มตามปัจจัยทางสังคมมี
ระดับความพึงพอใจอยู่ในระดับปานกลางถึงมากในภาพรวม 
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 กรรณภา ไชยประสิทธ์ิ และ จุรีย์ ธีรัชกุล (2550: บทคัดย่อ) มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา
รูปแบบของการนวดฝ่าเท้าด้วยกะลาต่อการบรรเทาอาการเท้าชา และความพึงพอใจต่อการนวด ฝ่า
เท้าด้วยกะลาของผู้ป่วยเบาหวานที่มารับบริการที่คลินิกเบาหวาน โรงพยาบาลนราธิวาสราช-นครินทร์ 
กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยเบาหวานที่มีอาการเท้าชาที่มารับบริการที่คลินิกเบาหวาน โรงพยาบาล
นราธิวาสราชนครินทร์ จํานวน 50 คน ผลการวิจัยพบว่า รูปแบบการนวดฝ่าเท้าด้วยกะลาซึ่ง
ประกอบด้วยขั้นตอนการนวด การอบอุ่นร่างกาย และขั้นตอนการผ่อนคลายของผู้ป่วย จากการศึกษา
พบว่า การนวดฝ่าเท้าด้วยกะลาสามารถบรรเทาอาการเท้าชาของกลุ่มตัวอย่างได้ทั้ง 50 คน ทั้งหมด
คิดเป็นร้อยละ 100 
 นิธิมา ชอบเพ่ือน (2551: บทคัดย่อ) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความพึงพอใจของลูกค้าใน
การใช้บริการนวดแผนไทย การวิจัยเรื่องน้ีมีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความ พึงพอใจใน
การใช้บริการนวดแผนไทย และความคาดหวังของลูกค้าที่มาใช้บริการนวดแผนไทย จากกลุ่มตัวอย่าง 
300 คนผลการวิจัยสรุปได้ว่า ลูกค้าส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ อายุ อยู่ในช่วง 46 – 55 ปี ศึกษาในระดับ
ปริญญาตรี ประกอบอาชีพข้าราชการ หรือรัฐวิสาหกิจ รายได้ต่อเดือนมากกว่า 20,000.- บาท ส่วน
ใหญม่ีการเข้ามาใช้บริการ 1 ครั้งต่อเดือน ด้วยการนวดตัว ครั้งละ 200 – 500 บาท ด้านสถาน ที่ต้ัง/
ทําเลท่ีต้ัง ลูกค้ามีความคาดหวังและแรงจูงที่ต้องการสถานบริการนวดแผนไทย ทีใ่กล้บ้านเป็นอันดับ
แรก ด้านบรรยากาศภายในสถานที่บริการ ลูกค้าใหค้วามสําคัญกับความเป็นส่วนตัวในสถานบริการ 
ลูกค้ามีความทีจ่ะพบพนักงานต้อนรับในสถานบริการนวดแต่งกายสุภาพผู้ที่ทําหน้าทีใ่ห้บริการนวดใน
สถานบริการ ควรมีความสุภาพในการให้บริการ ด้านการส่งเสริมการตลาด ควรมีโปรโมช่ัน เช่น การ
ลดราคา การสะสมแต้ม ฯลฯ ปัจจัยด้านราคา เวลา และผลิตภัณฑ์/อุปกรณ์ที่ใช้มีความเหมาะสมดี 
สําหรับปัจจัยที่มีผลต่อความพึงพอใจในการใช้บริการนวดแผนไทย พบว่า ปัจจัยด้านสถานที่ต้ัง 
บรรยากาศ และพนักงานต้นรับ มีผลต่อความพึงพอใจในการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ 
 นํ้าเย็น วารีวนิช (2551: บทคัดย่อ) ได้ศึกษา ปัจจัยการตัดสินใจซื้อและการรับรู้เก่ียวกับ 
สปาและนวดแผนไทยในเขตอําเภอเมือง จังหวัดสุราษฎร์ธานี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่ใช้
ตัดสินใจเลือกสถานบริการเพ่ือ สุขภาพ และการรับรู้เก่ียวกับนวดแผนไทยและสปาของผู้บริโภค โดย
ศึกษาเฉพาะในเขตอําเภอ เมือง จังหวัดสุราษฎร์ธานี จากกลุ่มตัวอย่าง 400 คนผลการศึกษาพบว่า 
ปัจจัยทางการตลาดที่ผู้บริโภคส่วนใหญ่ใช้ตัดสินใจเลือกสถาน บริการเพ่ือสุขภาพในระดับมากที่สุด 
ได้แก่ ด้านพนักงานและด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ ใน ระดับมากได้แก่ ด้านผลิตภัณฑ์ ด้านราคา 
ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย ด้านการส่งเสริม การตลาด และด้านกระบวนการให้บริการ และ
ผู้บริโภครับรู้ว่านวดแผนไทยไม่มีบริการนวดหน้า และวารีบําบัด ในขณะที่สปามีสินค้าและบริการ 
ที่เก่ียวกับสุขภาพทุกประเภท ผลการทดสอบสมมุติฐานพบว่า ข้อมูลส่วนบุคคลด้านเพศ อายุ อาชีพ 
ระดับการศึกษา รายรับ และวัตถุประสงค์ในการใช้บริการที่แตกต่างกันส่งผลใหผู้้บริโภคให้
ความสําคัญกับปัจจัย ทางการตลาดที่ใช้ตัดสินใจเลือกสถานบริการเพ่ือสุขภาพที่แตกต่างกัน และ
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ข้อมูลส่วนบุคคลด้าน เพศ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา รายรับ สถานภาพสมรส และวัตถุประสงค์ใน
การใช้บริการมีความสัมพันธ์กับการรับรู้เก่ียวกับนวดแผนไทยและสปาที่ระดับนัยสําคัญ .05 
 จักร์กฤษณ์ เหลืองถาวรพจน์ และ สิงหา บอระเพชร (2551: บทคัดย่อ) ได้ศึกษา ปัจจยั
ทางประชากรศาสตร์และปัจจัยทางการตลาดที่มีผลต่อการตัดสินใจเลือกใช้บริการการนวดที่ร้านนวด
แผนไทยหรือทีส่ปา ในเขตกรุงเทพมหานคร มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา 1. เพ่ือศึกษาถึงปัจจัยทาง
ประชากรศาสตร์ที่มีผลต่อการตัดสินใจในการเลือกใช้บริการการนวดจากร้านนวดแผนไทยหรือ
จากสปา ในเขตกรุงเทพมหานคร 2. เพ่ือศกึษาปัจจัยทางการตลาดที่มีผลต่อการตัดสินใจในการ
เลือกใช้บริการการนวดจากร้านนวดแผนไทยหรือจากสปา ในเขตกรุงเทพมหานคร จากกลุ่มตัวอย่าง 
800 คนผลวิจยั พบว่า ผู้ใช้บริการส่วนใหญเ่ป็นเพศหญิง มีอายุระหว่าง 31 – 40 ปี ศกึษาระดับ 
ประถมศึกษา อาชีพค้าขาย/รับจ้างทั่วไป มีรายได้ 5,000 - 10,000 บาท ผลการวิเคราะห์ปัจจัยทาง
การตลาดที่มีผลต่อการตัดสินใจเลือกใช้บริการ พบว่า ผู้ใช้บริการให้ความสําคัญกับปัจจัยทางการ
ตลาดโดยรวมรวมอยู่ในระดับมาก ในด้านผลิตภัณฑ์ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญกับปัจจยั
ด้านผลิตภัณฑ์มากกว่าผู้ใช้บริการที่สปา ด้านราคา ผู้ใช้บรกิารนวดแผนไทยให้ความสําคัญมากกว่า
ผู้ใช้บริการที่สปา ผลการทดสอบสมมติฐาน พบว่ากอายุที่แตกต่างกัน มีผลต่อการตัดสินใจเลือกใช้
บริการสถานทีน่วด แตกต่างกัน โดยมีค่านัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ผลิตภัณฑ์ที่แตกต่างกันมีผล
ต่อการตัดสินใจเลือกใช้บริการสถานที่นวด แตกต่างกันซึ่งสอดคล้อง โดยมีค่านัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 ราคาท่ีแตกต่างกัน มีผลต่อการตัดสินใจเลือกใช้บริการสถานที่นวด แตกต่างกัน โดยมีค่า
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 กรทิพย์ จันทรแ์จ้ง (2552: บทคัดย่อ) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการเลือกร้านนวด
แผนไทยเพ่ือสขุภาพของผู้บริโภคในจังหวัดนนทบุรี มีวัตถปุระสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มคีวามสัมพันธ์
กับการเลือกร้านนวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพของผู้บริโภคในจังหวัดนนทบุรี ผลการวิจัยโดยสรุป พบว่า 
(1) ความสําคญัของปัจจัยทางการตลาด สําหรับธุรกิจบริการในการเลือกร้านนวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพ
ในจังหวัดนนทบุรี จากกลุ่มตัวอย่าง 250 คนพบว่า ทั้งโดยรวมและรายด้าน ได้แก่ ด้านผลิตภัณฑ์ 
ด้านราคา ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย ด้านการส่งเสริมการตลาด ด้านบุคลากร ด้านกระบวนการ
ให้บริการและด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพมีระดับความสําคัญของปัจจัยทางการตลาดบริการอยู่ใน
ระดับมาก (2) ความสัมพันธ์ของข้อมูลส่วนบุคคลกับการเลอืกร้านนวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพในจังหวัด
นนทบุรี พบว่า ด้านรายได้ต่อเดือน และสถานภาพมีความสัมพันธ์กับการเลือกร้านนวดแผนไทยเพ่ือ
สุขภาพในจังหวัดนนทบุรี ยกเว้น ด้านเพศ อายุ และการศกึษา ไม่มีความสัมพันธ์กับการเลือกร้าน
นวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพในจังหวัดนนทบุรีอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (3) ความสัมพันธ์ของ
ปัจจัยปัจจัยทางการตลาดสําหรับธุรกิจบริการกับการเลือกร้านนวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพในจังหวัด
นนทบุรี พบว่า ด้านผลิตภัณฑ์ ด้านราคา ด้านช่องทาง การจัดจําหน่าย และด้านบุคลากรมี
ความสัมพันธ์กับการเลือกร้านนวดแผนไทยเพ่ือสุขภาพในจังหวัดนนทบุรี ยกเว้น ด้านการส่งเสริม
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การตลาด ด้านกระบวนการให้บริการ และด้านสิ่งแวดล้อม ทางกายภาพไม่มีความสัมพันธ์กับการ
เลือกร้านนวดแผนไทยเพ่ือสขุภาพในจังหวัดนนทบุรีอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 อัจฉริยา อยู่ประเสริฐ (2552: บทคัดย่อ) ได้ศึกษาปัจจัยทีม่ีผลต่อการเลอืกรับบริการนวด
แผนไทยของผูป่้วยโรคปวดกล้ามเน้ือและโครงร่างทั่วไป ที่มารับบริการคลินิกแพทยแ์ผนไทยประยุกต์
ศูนย์บริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูน มวัีตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาความรู้ ความคิดเห็นและปัจจยั
ที่มีผลต่อการเลือกรับรับบริการนวดแผนไทยของผู้ป่วยโรคปวดกล้ามเน้ือและโครงร่างทั่วไป ที่มารับ
บริการคลินิกแพทย์แผนไทยประยุกต์ ศูนย์บริการสาธารณสุข เทศบาลเมืองลําพูนจากกลุ่มตัวอย่าง 
280 คน ผลการศึกษา พบว่า (1) ความรู้ด้านนวดแผนไทยของผู้ป่วยโรคปวดกล้ามเน้ือและโครงร่าง
ทั่วไป กลุ่มผูท้ี่เลือกรับบริการนวดแผนไทยมคีวามรู้ด้านนวดแผนไทยอยู่ในระดับมากและผู้ที่ไม่เลือก
รับบริการนวดแผนไทยมีความรู้ด้านนวดแผนไทยอยู่ในระดับปานกลาง (2) ผู้ป่วยโรคปวดกล้ามเน้ือ
และโครงร่างทั่วไปทั้ง 2 กลุม่ มีความคิดเหน็โดยรวมต่อปัจจัยหลัก ปัจจยัสนับสนุนและปัจจัยเสริมใน
เชิงบวก (3) ปัจจัยที่มีความสมัพันธ์กับการเลือกรับบริการนวดแผนไทย ได้แก่ เพศ ระดับการศึกษา 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน ความเพียงพอของรายได้ วิธีการรักษาการเจ็บป่วยในอดีต อาการเจ็บป่วยด้วย
โรคอ่ืน ความคดิเห็นเกี่ยวกับปัจจัยสนับสนุน เช่น ระยะเวลาในการเดินทางมารับบริการไม่นานมาก 
สถานที่จอดรถมีเพียงพอสะดวก ปลอดภัย สถานที่ควรจัดเป็นสัดส่วนมีความเป็นส่วนตัว สถานที่
ต้ังอยู่ใกล้ สะดวก การรับบริการใช้เวลา 1-3 ช่ัวโมงเป็นระยะเวลาเหมาะสมและการเปิดให้บริการวัน
จันทร์-เสาร ์เวลา 09.00-18.00 น. เป็นช่วงเวลาที่เหมาะสมมีความสัมพันธ์กับการเลือกรับบริการ
นวดแผนไทย 
 รุสนา มูเก็ม (2553: บทคัดยอ่) ได้ศึกษาวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา (1) 
ลักษณะทางประชากรของลูกค้าที่ใช้บริการร้านนวดแผนไทยในเขตกรุงเทพมหานคร (2) ปัจจัยทาง
การตลาดในการใช้บริการร้านนวดแผนไทยของลูกค้าในเขตกรุงเทพมหานคร (3) พฤติกรรมการใช้
บริการนวดแผนไทยของลูกค้าในเขตกรุงเทพมหานคร (4) ปัญหาการใช้บริการนวดแผนไทยของลูกค้า
ในเขตกรุงเทพมหานคร ส่วนใหญ่อยู่ในระดับมาก ได้แก่ ด้านผลิตภัณฑ์/บริการมีการเปลี่ยนผ้าปูที่
นอน ปลอกหมอนสําหรับลกูค้าแต่ละคน ผลิตภัณฑ์และบริการได้รับการรับรองมาตรฐานการบริการ
โดยกระทรวงสาธารณสุข ด้านราคามีการแจ้งอัตราค่าบริการที่ชัดเจน อัตราค่าบริการเหมาะสมกับ
คุณภาพการบริการ ด้านสถานที่/การจัดจําหน่ายมีห้องนวดเป็นสัดส่วน มิดชิดและเป็นส่วนตัว 
สถานที่จอดรถสะดวก ปลอดภัย พอเพียง ด้านส่งเสริมการตลาดมีการส่งเสริมการขาย เช่น มีส่วนลด 
หรือการบริการฟรีเมื่อครบช่ัวโมง ด้านสิ่งนาเสนอทางกายภาพมีป้ายบอกช่ือสถานที่บริการอย่าง
ชัดเจน และด้านกระบวนการมีระยะเวลาในการให้บริการแต่ละครั้งเหมาะสม เวลาเปิด–ปิดที่แน่นอน 
ส่วนปัจจัยด้านบุคลากรอยู่ในระดับมากที่สุด โดยพนักงานมีมนุษยสมัพันธ์ ย้ิมแย้มแจ่มใส 
มีประสบการณ์ ความชํานาญฝีมือและความรู้ในการบรกิาร และ (3) พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผน
ไทย พบว่า ลูกค้าส่วนใหญ่เลอืกบริการแบบนวดทั้งตัวเพ่ือคลายเครียด ตัดสินใจเข้าใช้บริการด้วย
ตนเอง ความถี่และเวลาในการเข้ารับบริการในแต่ละครั้งไมแ่น่นอน มีค่าใช้จ่ายต่อคร้ัง 201-300 บาท 
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ครั้งละ 1-2 ช่ัวโมง ใช้บริการในวันเสาร์–อาทิตย์ โดยใช้บริการใกล้บ้าน แหล่งข้อมูลร้านนวดแผนไทย
น้ันมาจากการแนะนาของเพ่ือน และมีความพึงพอใจหลังจากมาใช้บริการแล้วอยู่ในระดับปานกลาง 
โดยจะกลับมาใช้บริการอีก รวมท้ังแนะนาการใช้บริการแก่บุคคลอ่ืนด้วย (4) ปัญหาการใช้บริการนวด
แผนไทยลําดับแรกคือ พนักงานไม่มีความชํานาญในการให้บริการ รองลงมาคือ การเปิด–ปิดร้านไม่
แน่นอน ลําดับสุดท้ายคือ นํ้ามันหรือสมุนไพรที่ใช้หมดอายุเก่ามาก 
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กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย
ของโรงพยาบาลชลบุรีครั้งน้ี ผู้วิจัยได้ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสาร และผลงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับ
ปัจจัยทางการตลาดและพฤติกรรมผู้โภค สามารถสรุปกรอบแนวคิดในการวิจัยได้ดังน้ี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

ปัจจัยส่วนบุคคล 
- เพศ 
- อายุ 
- สถานภาพ 
- ระดับการศึกษา 
- อาชีพ 
- รายได้ต่อเดือน 

ปัจจัยทางการตลาด 
- ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ 
- ด้านราคา 
- ด้านช่องทางาการจัดจําหน่าย 
- ด้านส่งเสริมการตลาด 
- ด้านบุคลากร 
- ด้านกระบวนการ 
- ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 

พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
- ความถ่ีในการใช้บริการ 
- ระยะเวลาที่ใช้บริการ 
- จํานวนเงินที่จ่ายค่าบริการ 
- วัตถุประสงค์ของการใช้บริการ 
- ประเภทนวดแผนไทยทีใ่ช้บริการ 
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กรอบการดําเนินงานวิจัย 
 

ศึกษา เอกสารทฤษฎี  
งานวิจัยอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวข้องกับ
ปัจจัยทางการตลาดและ

พฤติกรรมผู้บริโภค 

สร้างและหาคุณภาพเครื่องมือ 
- ผู้วิจัยสร้างเคร่ืองมือเป็น
แบบสอบถามแบ่งออกเป็น  
4 ส่วน โดยใช้ทฤษฎีท่ีเกี่ยวข้อง
กับปัจจัยทางการตลาดและ
พฤติกรรมผู้บริโภค 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
1. ผู้วิจัยขอความร่วมือจาก
สถาบันการพลศกึษา วิทยาเขต
ชลบุรี ทําหนังสือถึง
ผู้อํานวยการโรงพยาบาลชลบุรี 
เพ่ือขออนุญาตเก็บรวบรวม
ข้อมูลจากผู้ใช้บริการนวดแผน
ไทย 
2. สํารวจพฤติกรรมผู้ใช้บริการ
นวดแผนไทยของโรงพยาบาล
ชลบุรี 
 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. ตรวจสอบข้อมูล 
2. ลงรหัส 
3. ประมวลผลข้อมูล 
4. สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์
ข้อมูล 
  4.1 วิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคล
โดยใช้ค่าความถี่และร้อยละ 
  4.2 วิเคราะห์พฤติกรรมการใช้
บริการนวดแผนไทยโดยใช้
ค่าความถี่และร้อยละ 
  4.3 วิเคราะห์ปัจจัยทาง
การตลาดโดยใช้ค่าเฉลี่ยและ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
  4.4 วิเคราะห์ความสัมพันธ์
โดยใช้สถิติไคสแควร์ 
  4.5 วิเคราะห์ข้อเสนอแนะโดย
สรุปเนื้อหาคําตอบของแต่ละคน 
แลวแยกประเด็นออกเป็น
หมวดหมู่ 

 สรุป อภิปราย รายงาน 
และนําเสนอผลงานวิจัย 
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บทที่ 3 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรีครั้งน้ี  ผู้วิจัยได้ดําเนินการตามข้ันตอนดังน้ี  
  1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
  2. เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
  3. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
  4. การวิเคราะห์ข้อมูล 

ประชากรและกลุ่มตัวอยา่ง 
 ประชากร 
 ประชากรท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี คือ ผู้ทีม่าใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี  
 การเลือกกลุ่มตัวอย่าง 
  กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งน้ี ผู้วิจัยใช้วิธีเลือกตัวอย่างแบบสุ่มอย่างง่าย (Simple 
random sampling)  โดยการเก็บแบบสอบถามจากใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
จํานวน 140 คน 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจยั 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยคร้ังนี้คือ แบบสอบถามท่ีผู้วิจัยสร้างขึ้นเพ่ือให้สอดคล้องกับ 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยผู้วิจัยได้สร้างเครื่องมือสําหรับการเก็บรวบรวมข้อมูลมีขั้นตอน 
ในการสร้างและวิธีการหาคุณภาพเคร่ืองมือ ดังน้ี 
 ขั้นตอนในการสร้างเครื่องมือ 
  1. ศึกษาเอกสาร ทฤษฎี และงานวิจัยอ่ืนๆ ที่เก่ียวข้องกับปัจจัยทางการตลาดและ
พฤติกรรมผู้บริโภค เพ่ือเป็นแนวทางในการสร้างเครื่องมือ  
  2. นําข้อมูลต่างๆ ปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพ่ือกําหนดขอบเขตโครงสร้าง
เน้ือหาให้ครอบคลุมวัตถุประสงค์ของงานวิจัยและตัวแปรที่กําหนดไว้ 
  3. สร้างเคร่ืองมือเป็นแบบสอบถาม โดยมีลักษณะของแบบสอบถามท่ีใช้ในงานวิจัย 
แบ่งออกเป็น 4 ส่วน ดังน้ี 
  ส่วนที่ 1 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี มลีักษณะเป็นการกําหนดคําถามให้เลือกตอบ (Check-list) จํานวน 6 ข้อ 
  ส่วนที่ 2 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี มลีักษณะเป็นการกําหนดคําถามให้เลือกตอบ (Check-list) จํานวน 5 ข้อ 
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  ส่วนที่ 3 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อการใช้บริการนวด
แผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี จํานวน 31 ข้อ โดยแบ่งตามปัจจจัยทางการตลาด 7 ด้าน ได้แก่ ด้าน
ผลิตภัณฑ์และบริการ ด้านราคา ด้านสถานที่ ด้านส่งเสริมการตลาด ด้านบุคลากร ด้านกระบวนการ 
และด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ แบบสอบถามมีลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า 5 ระดับ  
(Likert Scale) (ณรงค์ โพธ์ิพฤกษานันท์. 2551: 232) โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนคําตอบ ดังน้ี 

ระดับความสําคัญ คะแนน 
มากที่สุด 5 
มาก 4 
ปานกลาง 3 
น้อย 2 
น้อยที่สุด 1 

  จากเกณฑ์ดังกล่าว สามารถแปลความหมายของคะแนนได้ดังน้ี 
   ค่าเฉลี่ย 4.50–5.00 หมายถงึ ความคิดเห็นอยู่ในระดับมากที่สุด 
   ค่าเฉลี่ย 3.50–4.49 หมายถงึ ความคิดเห็นอยู่ในระดับมาก 
   ค่าเฉลี่ย 2.50–3.49 หมายถงึ ความคิดเห็นอยู่ในระดับปานกลาง 
   ค่าเฉลี่ย 1.50–2.49 หมายถงึ ความคิดเห็นอยู่ในระดับน้อย 
   ค่าเฉลี่ย 1.00–1.49 หมายถงึ ความคิดเห็นอยู่ในระดับน้อยที่สุด 
  ส่วนที่ 4 เป็นข้อเสนอแนะของผู้บริโภคท่ีเข้ามาใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาล
ชลบุรี โดยเป็นคําถามปลายเปิดเก่ียวกับข้อเสนอแนะของผู้ตอบแบบสอบถาม จํานวน 1 ข้อ 
 วิธีการหาคุณภาพเคร่ืองมือ 
 ขั้นตอนที่ 1 ผูวิ้จัยได้นําแบบสอบถามที่ได้เรียบเรียงแล้วให้ผู้เช่ียวชาญ 3 ท่าน ตรวจสอบ
ความเที่ยงตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถาม โดยการให้คะแนนข้อคําถามเป็นรายข้อ แลว้นําคะแนน 
ที่ได้จากแบบสอบถามไปหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruence: IOC) 
(เชาว์ อินใย.  2553: 288) โดยการให้คะแนนของผู้เช่ียวชาญจะมี 3 ค่า ดังน้ี 
 ค่า +1 คือ ผู้เช่ียวชาญแน่ใจว่าข้อคําถามน้ันสามารถใช้วัดค่าตัวแปรที่จะศึกษาได้ 
 ค่า  0 คือ ผู้เช่ียวชาญไม่แน่ใจว่าข้อคําถามน้ันสามารถใช้วัดค่าตัวแปรที่ศึกษาได้หรือไม่ 
 ค่า -1 คือ ผู้เช่ียวชาญแน่ใจว่าข้อคําถามน้ันไม่สามารถใช้วัดค่าตัวแปรที่จะศึกษาได้ 
 ขั้นตอนที่ 2 นําแบบสอบถามท่ีจัดทําเรียบร้อยแล้วไปทําการทดลอง (Try–out) 
กับกลุ่มผูใ้ช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลนครปฐม ซึ่งเป็นกลุ่มที่ใกล้เคียงกับตัวอย่างจริง
จํานวน 30 ชุด เพ่ือตรวจสอบความถูกต้อง และความเข้าใจของภาษาที่ใช้ในแบบสอบถาม แล้วนําไป
ปรับปรุง 
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 ขั้นตอนที่ 3 ผูวิ้จัยทดสอบหาค่าความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบสอบถามท้ังชุด  
โดยใช้วิธีการหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s Coefficient Alpha) ซึ่งใช้ 
เกณฑ์การยอมรับที่ค่าแอลฟ่า (α) มากกว่าหรือเท่ากับ 0.75 และจากการคํานวนได้ค่าแอลฟ่า (α)  
เท่ากับ 0.83   
 ขั้นตอนที่ 4 ปรับปรุงแก้ไขแบบสอบถามตามข้อคิดเห็น และข้อเสนอแนะของอาจารย์ 
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์อีกครั้ง ก่อนนําแบบสอบถามไปใช้จริง 

การเก็บรวบรวมข้อมูล  
 1. ผู้วิจัยได้ขอความร่วมมือจากสถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี ทําหนังสือถึง
ผู้อํานวยการโรงพยาบาลชลบุรี เพ่ือเสนอพิจารณาในการประชุมคณะกรรมการวิจัยและจริยธรรม 
การวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี 
 2. รับเอกสารสรุปความเห็นในการวิเคราะห์และประเมินจากคณะกรรมการวิจัยและ
จริยธรรมการวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี เพ่ือนําไปแก้ไขและส่งก่อนวันประชุมพิจารณาโครงร่างการวิจัย 
 3. เข้ารับฟังผลการประชุมพิจารณาโครงร่างการวิจัยจากคณะกรรมการวิจัยและจริยธรรม
การวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี  
 4. รายงานผลการประชุมต่ออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และแก้ไขตามมติที่ประชุม 
 5. ผู้วิจัยได้ข้อความร่วมมือจากสถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี ทําหนังสือถึงประธาน
คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี เพ่ือแจ้งการแก้ไขตามมติที่ประชุมและ 
ขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูล 
 6. คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัยโรงพยาบาลชลบุรี ออกใบรับรองโครงการวิจัย 
 7. สํารวจพฤติกรรมผูใ้ช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีโดยใช้แบบสอบถาม  
ซึ่งผู้วิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง ใช้ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างเดือน 
มีนาคม-พฤษภาคม 2559 ณ ห้องนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
 เมื่อได้แบบสอบถามคืนแล้ว ผู้วิจัยรวบรวมแบบสอบถามมาดําเนินการ ดังน้ี 
 1. การตรวจสอบข้อมูล ผู้วิจยัตรวจสอบความสมบูรณ์ของการตอบแบบสอบถามและ 
แยกแบบสอบถามท่ีไม่สมบูรณ์ออก 
 2. การลงรหัส นําแบบสอบถามท่ีสมบูรณม์าลงรหัสตามทีไ่ด้กําหนดรหัสไว้ล่วงหน้า 
 3. การประมวลผลข้อมูล ข้อมูลที่ลงรหัสแลว้นํามาบันทึกโดยใช้เคร่ืองคอมพิวเตอร์  
เพ่ือประมวลผลข้อมูลด้วยโปรแกรมสําเร็จรปูทางสถิติ 
 4. สถิติทีใ่ช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
  4.1 การวิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคล มลีักษณะเป็นแบบให้เลือกตอบ (Check-list) 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยหาค่าความถ่ี (Frequency) และร้อยละ (Percentage) 
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  4.2 การวิเคราะห์ปัจจัยทางการตลาด มีลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า  
5 ระดับ (Likert Scale) วิเคราะห์โดยหาค่าค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
  4.3 การวิเคราะห์พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
มีลักษณะกําหนดคําถามให้เลือกตอบ (Check-list) วิเคราะห์ข้อมูลโดยหาค่าความถ่ี (Frequency) 
และร้อยละ (Percentage) 
  4.4 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาด 
กับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี วิเคราะห์โดยใช้สถิติไคสแควร ์ 
(Chi-square)  
  4.5 การวิเคราะห์ข้อเสนอแนะของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีเป็น
คําถามปลายเปิด วิเคราะห์โดยสรุปเน้ือหาคําตอบของแต่ละคน แล้วแยกประเด็นออกเป็นหมวดหมู่ 



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

49 
 

บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

สัญลักษณ์ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 n   แทน ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
 X    แทน คะแนนเฉล่ียของกลุ่มตัวอย่าง 
 S.D.   แทน ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 2   แทน ค่าสถิติที่ใช้ทดสอบสมมติฐานไคสแควร ์
 *   แทน นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 P-value  แทน ระดับนัยสําคัญทางสถิติ 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรีครั้งน้ี ผู้วิจัยได้นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลเป็นตารางต่าง ๆ ดังนี้ 
  1. ปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
  2. พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
  3. ปัจจัยทางการตลาด 
  4. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรี 
  5. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรี 
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ตาราง 4.1 แสดงจํานวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างตามปัจจัยส่วนบุคคล 

ปัจจัยส่วนบุคคล จํานวน ร้อยละ 
เพศ 
 ชาย 
 หญิง  
อายุ 
 20 – 29 ปี 
 30 – 39 ปี  
 40 – 49 ปี 
 50 – 59 ปี  
 60 ปีขึ้นไป 
สถานภาพ 
 โสด 
 สมรส 
 หม้าย 
 หย่าร้าง 
ระดับการศึกษา 
 ไม่ได้ศึกษา  
 ประถมศึกษา 
 มัธยมศึกษาตอนต้น   
 มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
 อนุปริญญา/ปวส.   
 ปริญญาตรี 
 ปริญญาโท  
 ปริญญาเอก 
อาชีพ 
 พ่อบ้าน/แม่บ้าน   
 เกษตรกร 
 ข้าราชการ  
 รัฐวิสาหกิจ 
 พนักงานบริษัทเอกชน   
 ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว 
 รับจ้างขายแรงงาน  
 นักศึกษา 
 ไม่ได้ประกอบอาชีพ   
 อ่ืน ๆ  

 
 39 
 101 
 
 5 
 12 
 20 
 39 
 64 
 
 29 
 84 
 21 
 6 
 
 4 
 24 
 15 
 20 
 16 
 52 
 8 
 1 

 
 43 
 2 
 48 
 10 
 12 
 16 
 4 
 - 
 4 
 1 

 
 27.90 
 72.10 
 
 3.60 
 8.60 
 14.30 
 27.90 
 45.70 
  
 20.70 
 60.00 
 15.00 
 4.30 
 
 2.90 
 17.10 
 10.70 
 14.30 
 11.40 
 37.10 
 5.70 
 0.70 

 
 30.70 
 1.40 
 34.30 
 7.10 
 8.60 
 11.40 
 2.90 
 - 
 2.90 
 0.70 
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ตาราง 4.1 (ต่อ)  

ปัจจัยส่วนบุคคล จํานวน ร้อยละ 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
 ต่ํากว่า 5,000 บาท  
 5,000–9,999 บาท 
 10,000–14,999 บาท  
 15,000–19,999 บาท 
 20,000–24,999 บาท  
 25,000 บาท ขึ้นไป 

 
 18 
 20 
 21 
 18 
 23 
 40 

 
 12.90 
 14.30 
 15.00 
 12.90 
 16.40 
 28.60 

 จากตาราง 4.1 พบว่า ด้านเพศส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีจํานวน 101 คน คิดเป็นร้อยละ 
72.10 รองลงมาคือ เป็นเพศชาย มีจํานวน 39 คน คิดเป็นร้อยละ 27.90 ตามลําดับ  
 ด้านอายุ พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญม่ีอายุ 60 ปีขึ้นไป มีจํานวน 64 คน  
คิดเป็นร้อยละ 45.70 รองลงมาคือ อายุระหว่าง 50–59 ปี มีจํานวน 39 คน คิดเป็นร้อยละ 27.90 
และส่วนน้อยที่สุดคือ อายุระหว่าง 20–29 ปี มีจํานวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 3.60 ตามลําดับ  
 ด้านสถานภาพ พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่มสีถานภาพสมรส มีจํานวน 84 คน 
คิดเป็นร้อยละ 60.00 รองลงมาคือ สถานภาพโสด มีจํานวน 29 คน คิดเป็นร้อยละ 20.70 และส่วน
น้อยที่สุดคือ สถานภาพหย่าร้าง มีจํานวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 4.30 ตามลําดับ  
 ด้านระดับการศึกษา พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญม่ีการศึกษาระดับปริญญาตรี 
มีจํานวน 52 คน คิดเป็นร้อยละ 37.10 รองลงมาคือ ระดับประถมศึกษา มีจํานวน 24 คน คิดเป็น
ร้อยละ 17.10 และส่วนน้อยที่สุดคือ ระดับปริญญาเอก มจีํานวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.70 
ตามลําดับ  
 ด้านอาชีพ พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยสว่นใหญ่มีอาชีพข้าราชการ มีจํานวน 48 คน  
คิดเป็นร้อยละ 34.30 รองลงมาคือ พ่อบ้าน/แม่บ้าน มีจํานวน 43 คน คดิเป็นร้อยละ 30.70 และ 
ส่วนน้อยที่สุดคือ อาชีพอ่ืน ๆ คือ อาชีพลูกจ้างช่ัวคราวของเทศบาล มีจาํนวน 1 คน คดิเป็นร้อยละ 
0.70 ตามลําดับ  
 ด้านรายได้เฉลี่ยต่อเดือน พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยสว่นใหญ่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
25,000 บาทข้ึนไป มีจํานวน 40 คน คิดเป็นร้อยละ 28.60 รองลงมาคือ มีรายได้ระหว่าง 20,000-
24,999 บาท มีจํานวน 23 คน คิดเป็นร้อยละ 16.40 และส่วนน้อยที่สุดคือ มีรายได้ตํ่ากว่า 5,000 
บาท มีจํานวน 18 คน คิดเป็นร้อยละ 12.90 ตามลําดับ 
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ตาราง 4.2 แสดงจํานวนและร้อยละของพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 

พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย จํานวน ร้อยละ 
จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน  
 1–2 ครั้ง 
 3–4 ครั้ง 
 5–6 ครั้ง  
 7 ครั้งข้ึนไป 
เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง  
 30–59 นาที  
 1–1 ชั่วโมง 30 นาที 
 1 ชั่วโมง 30 นาที–2 ชั่วโมง  
 มากกว่า 2 ชั่วโมง 
ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 
 100 บาท  
 250 บาท 
 350 บาท  
 350 บาท ขึ้นไป 
 ไม่เสียค่าใช้จ่าย 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย  
 ผ่อนคลาย  
 รักษาโรค 
 มีวัตถุประสงค์มากกว่า 1 ข้อ 
 อ่ืน ๆ 
ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย  
 นวดตัว  
 นวดฝ่าเท้า 
 นวดประคบร้อน  
 ใช้บริการมากกว่า 1 ประเภท 
 อ่ืน ๆ 

 
 68 
 48 
 1 
 23 
 
 1 
 117 
 20 
 2 
 
 1 
 33 

- 
- 

 106 
 
 23 
 114 
 3 

- 
 
 102 
 1 
 24 
 13 
 - 

 
 48.60 
 34.30 
 0.70 
 16.40 
 
 0.70 
 83.60 
 14.30 
 1.4 
 
 0.70 
 23.60 
 - 
 - 
 75.70 
 
 16.40 
 81.4 
 2.10 
 - 
 
 72.90 
 0.70 
 17.10 
 9.30 
 - 

 จากตาราง 4.2 เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ด้านจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อ
เดือนส่วนใหญค่ือ 1–2 ครั้ง มีจํานวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 48.60 รองลงมาคือ 3–4 ครั้ง มีจํานวน 
48 คน คิดเป็นร้อยละ 34.30 และส่วนน้อยที่สุดคือ 5–6 ครั้งขึ้นไป มีจํานวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 
0.70 ตามลําดับ  
 ด้านเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อคร้ังส่วนใหญใ่ช้เวลา 1–1 ช่ัวโมง 30 นาที  
มีจํานวน 117 คน คิดเป็นร้อยละ 83.60 รองลงมาคือ ใช้เวลา 1 ช่ัวโมง 30 นาที–2 ช่ัวโมง มีจํานวน 
20 คน คิดเป็นร้อยละ 14.30 และส่วนน้อยที่สุดคือ ใช้เวลา 30–59 นาท ีมีจํานวน 1 คน คิดเป็นร้อย
ละ 0.70 ตามลําดับ  
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 ด้านค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง ผู้ใช้บริการส่วนใหญ่ไม่เสียค่าใช้จ่าย มจีํานวน 106 คน 
คิดเป็นร้อยละ 75.70 รองลงมาคือ จ่ายค่าบริการ 250 บาท มีจํานวน 33 คน คิดเป็นร้อยละ 23.60 
และส่วนน้อยที่สุดคือ จ่ายคา่บริการ 100 บาท มีจํานวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 0.70 ตามลําดับ  
 ด้านวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่คอื เพ่ือรักษาโรค มีจํานวน  
114 คน คิดเป็นร้อยละ 81.40 รองลงมาคือ มีวัตถุประสงค์เพ่ือผ่อนคลาย มีจํานวน 23 คน คิดเป็น
ร้อยละ 16.40 และส่วนน้อยที่สุดคือ มีวัตถปุระสงค์มากกว่า 1 ข้อ มีจํานวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 
2.10 ตามลําดับ  
 ด้านประเภทการใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญใ่ช้บริการประเภทนวดตัว มีจํานวน  
102 คน คิดเป็นร้อยละ 72.90 รองลงมาคือ ใช้บริการประเภทนวดประคบร้อน มีจํานวน 24 คน  
คิดเป็นร้อยละ 17.10 และสว่นน้อยที่สุดคือ ใช้บริการประเภทนวดฝ่าเท้า มีจํานวน 1 คน คิดเป็น 
ร้อยละ 0.70 ตามลําดับ 

ตาราง 4.3 แสดงค่าเฉลี่ยและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของปัจจัยทางการตลาดโดยภาพรวม 

ปัจจัยทางการตลาด X S.D. แปลผล อันดับ 
ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ 
ด้านราคา 
ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
ด้านส่งเสริมการตลาด 
ด้านบุคลากร 
ด้านกระบวนการ 
ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 

4.13 
4.32 
4.07 
3.41 
4.30 
4.26 
3.55 

0.43 
0.51 
0.55 
0.68 
0.48 
0.54 
0.52 

มาก 
มาก 
มาก 

ปานกลาง 
มาก 
มาก 
มาก 

4 
1 
5 
7 
2 
3 
6 

รวม 4.01 0.37 มาก  

 จากตาราง 4.3 พบว่า ปัจจัยทางการตลาดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย
ของโรงพยาบาลชลบุรี โดยภาพรวม มีค่าเฉลี่ย 4.01 (S.D. = 0.37) อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็น
รายด้าน พบว่า อันดับแรกคือ ด้านราคา มีค่าเฉลี่ย 4.32 (S.D. = 0.51) รองลงมาคือ ด้านบุคลากร  
มีค่าเฉลี่ย 4.30 (S.D. = 0.48) และอันดับสุดท้ายคือ ด้านส่งเสริมการตลาด มีค่าเฉลี่ย 3.41 (S.D. = 
0.68) ตามลําดับ  
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ตาราง 4.4 แสดงค่าเฉลี่ยและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของปัจจัยทางการตลาดโดยจําแนกรายด้าน 

ปัจจัยทางการตลาด X S.D. แปลผล อันดับ 
ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ 
 บริการนวดแผนไทยมีให้เลือกหลายประเภท 
 บริการนวดแผนไทยมีคุณภาพ เป็นท่ียอมรับ  
 บริการนวดแผนไทยช่วยทําให้ผ่อนคลายและ 
 มีความสุข 
 อุปกรณ์การนวดมีความเหมาะสม 
 การเปลี่ยนผ้าปูท่ีนอน ปลอกหมอน ผ้าขนหนู  
 และชุดสําหรับผู้ใช้บริการ เพ่ือให้บริการ ครั้งต่อไป 
 การรักษาความปลอดภัยในทรัพย์สิน 

รวม 
ด้านราคา 
 ค่าบริการเหมาะสมกับการให้บริการนวดแผนไทย 
 การแจ้งราคามีความถูกต้อง ชัดเจน  
 การชําระค่าบริการมีความถูกต้องและ 
 ออกใบเสร็จรับเงิน 

รวม 
ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
 ความสะดวกในการเดินทางมาใช้บริการ 
 เวลา เปิด-ปิด การให้บริการเหมาะสม 
 ห้องนวดเป็นสัดส่วน มิดชิด และเป็นส่วนตัว 
 การจัดมุมนั่งพักสําหรับผู้รอรับบริการ 

รวม 
ด้านส่งเสริมการตลาด 
 การโฆษณาผ่านสื่อต่าง ๆ เช่น เว็บไซต์ 
 แผ่นพับ โปสเตอร์ 
 การประชาสัมพันธ์แจ้งข่าวสาร คําแนะนํา  
 เกี่ยวกับการให้บริการ 
 การบอกต่อจากผู้ท่ีเคยใช้บริการ 

รวม 

 
4.09 
4.26 
4.27 

 
4.17 
3.99 

 
3.98 
4.13 

 
4.26 
4.29 
4.41 

 
4.32 

 
4.15 
4.29 
4.09 
3.76 
4.07 

 
3.17 

 
3.31 

 
3.75 
3.41 

 
0.64 
0.53 
0.52 

 
0.54 
0.59 

 
0.53 
0.43 

 
0.58 
0.64 
0.57 

 
0.51 

 
0.63 
0.56 
0.69 
0.84 
0.55 

 
0.91 

 
0.83 

 
0.64 
0.68 

 
มาก 
มาก 
มาก 

 
มาก 
มาก 

 
มาก 
มาก 

 
มาก 
มาก 
มาก 

 
มาก 

 
มาก 
มาก 
มาก 
มาก 
มาก 

 
ปานกลาง 

 
ปานกลาง 

 
มาก 

ปานกลาง 

 
4 
2 
1 
 
3 
5 

 
6 

 
 
3 
2 
1 
 
 
 
2 
1 
3 
4 
 
 
3 
 
2 
 
1 
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ตาราง 4.4 (ต่อ) 

ปัจจัยทางการตลาด X S.D. แปลผล อันดับ 
ด้านบุคลากร 
 หมอนวดเป็นผู้มีความรู้และประสบการณ ์ 
 สามารถนวดได้อย่างชํานาญ  
 หมอนวดและเจ้าหน้าท่ีมีกิริยามารยาทท่ีดี 
 หมอนวดและเจ้าหน้าท่ีมีมนุษยสัมพันธ์ดี  
 ย้ิมแย้ม แจ่มใส 
 หมอนวดและเจ้าหน้าท่ีมีบุคลิกภาพดี  
 แต่งกายสะอาด สุภาพเรียบร้อย 
 หมอนวดและเจ้าหน้าท่ีให้การช่วยเหลือและ
 แนะนําข้ันตอนการใช้บริการ 

รวม 
ด้านกระบวนการ 
 การบริการมีลําดับข้ันตอนท่ีชดัเจน  
 การบริการมีขั้นตอนต่าง ๆ ท่ีรวดเร็ว 
 การบริการรับนัดทางโทรศัพท์ 

รวม 
ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
 ความสว่างภายในห้องนวดแผนไทยเหมาะสม 
 ท่านรู้สึกสบาย ไม่ร้อน ไม่หนาว จนเกินไป 
 การตกแต่งห้องนวดแผนไทยเหมาะสม 
 กับการนวด  
 ห้องนวดแผนไทยมีความสะอาด จัดสิ่งของ 
 เป็นระเบียบเรียบร้อย 
 การระบายอากาศถ่ายเทได้สะดวก 
 ความสะอาดของห้องน้ําและห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า 
 พ้ืนท่ีจอดรถเพียงพอ 

รวม 

 
4.26 

 
4.24 
4.26 

 
4.34 

 
4.39 

 
4.30 

 
4.22 
4.20 
4.36 
4.26 

 
4.04 
3.99 
4.18 

 
4.04 

 
3.51 
3.08 
2.01 
3.55 

 
0.52 

 
0.56 
0.57 

 
0.57 

 
0.58 

 
0.48 

 
0.58 
0.61 
0.64 
0.54 

 
0.59 
0.59 
0.63 

 
0.60 

 
0.73 
0.86 
0.99 
0.52 

 
มาก 

 
มาก 
มาก 

 
มาก 

 
มาก 

 
มาก 

 
มาก 
มาก 
มาก 
มาก 

 
มาก 
มาก 
มาก 

 
มาก 

 
มาก 

ปานกลาง 
น้อย 
มาก 

 
3 
 
5 
4 
 
2 
 
1 
 
 
 
2 
3 
1 
 
 
2 
4 
1 
 
3 
 
5 
6 
7 
 

 จากตาราง 4.4 พบว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการในภาพรวม มีค่าเฉลี่ย 4.13 (S.D. = 0.43) 
อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ บริการนวดแผนไทยทําให้ผ่อนคลาย
และมีความสขุ มีค่าเฉลี่ย 4.27 (S.D. = 0.52)  อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ บริการนวดแผนไทย 
มีคุณภาพ เป็นที่ยอมรับ มีค่าเฉลี่ย 4.26 (S.D. = 0.53) อยู่ในระดับมาก และอันดับสุดท้ายคือ  
การรักษาความปลอดภัยในทรัพย์สิน มคี่าเฉลี่ย 3.98 (S.D. = 0.53) อยู่ในระดับมาก ตามลําดับ  
 ด้านราคาในภาพรวม มีค่าเฉลี่ย 4.32 (S.D. = 0.51) อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็น 
รายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ การชําระค่าบริการมีความถูกต้องและออกใบเสร็จรับเงิน มีค่าเฉลี่ย 
4.41 (S.D. = 0.57)  อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ การแจ้งราคามีความถูกต้อง ชัดเจน มีค่าเฉลี่ย 
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4.29 (S.D. = 0.64)  อยู่ในระดับมาก และอันดับสุดท้ายคือ ค่าบริการเหมาะสมกับการให้บริการนวด
แผนไทย มีค่าเฉลี่ย 4.26 (S.D. = 0.58) อยู่ในระดับมาก ตามลําดับ  
 ด้านช่องทางการจัดจําหน่ายในภาพรวม มคี่าเฉลี่ย 4.07 (S.D. = 0.55) อยู่ในระดับมาก 
เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ เวลา เปิด-ปิด การให้บรกิารเหมาะสม มีค่าเฉลี่ย 4.29 
(S.D. = 0.56) อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ ความสะดวกในการเดินทางมาใช้บริการ มีค่าเฉลี่ย 4.15 
(S.D. = 0.63) อยู่ในระดับมาก และอันดับสดุท้ายคือ การจัดมุมน่ังพักสําหรับผู้รอรับบริการ มีค่าเฉลี่ย 
3.76 (S.D. = 0.84) อยู่ในระดับมาก ตามลําดับ  
 ด้านส่งเสริมการตลาดในภาพรวม มีค่าเฉลี่ย 3.41 (S.D. = 0.68) อยู่ในระดับปานกลาง 
เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ การบอกต่อจากผู้ที่เคยใช้บริการ มีค่าเฉลี่ย 3.75  
(S.D. = 0.64) อยู่ในระดับมากรองลงมาคือ การประชาสัมพันธ์แจ้งข่าวสาร คําแนะนําเกี่ยวกับการ
ให้บริการ มีค่าเฉลี่ย 3.31 (S.D. = 0.83)  อยู่ในระดับปานกลาง และอันดับสุดท้ายคือ การโฆษณา
ผ่านสื่อต่าง ๆ เช่น เว็บไซต์ แผ่นพับ โปสเตอร์ มีค่าเฉลี่ย 3.17 (S.D. = 0.91) อยู่ในระดับปานกลาง 
ตามลําดับ  
 ด้านบุคลากรในภาพรวม มีค่าเฉลี่ย 4.30 (S.D. = 0.48) อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณา 
เป็นรายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ หมอนวดและเจ้าหน้าที่ให้การช่วยเหลือและแนะนํา ขั้นตอนการใช้
บริการ มีค่าเฉลี่ย 4.39 (S.D. = 0.58) อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ หมอนวดและเจ้าหน้าที่มี
บุคลิกภาพดี แต่งกาย สะอาด สุภาพเรียบร้อย มีค่าเฉลี่ย 4.34 (S.D. = 0.57) อยู่ในระดับมาก  
และอันดับสุดท้ายคือ หมอนวดและเจ้าหน้าที่มีกิริยามารยาทที่ดี มีค่าเฉลี่ย 4.24 (S.D. = 0.56)  
อยู่ในระดับมาก ตามลําดับ  
 ด้านกระบวนการในภาพรวม มีค่าเฉลี่ย 4.26 (S.D. = 0.54) อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณา
เป็นรายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ การบริการรับนัดทางโทรศัพท ์มีค่าเฉลี่ย 4.36 (S.D. = 0.64) อยู่ใน
ระดับมาก รองลงมาคือ การบริการมีลําดับข้ันตอนที่ชัดเจน มีค่าเฉลี่ย 4.22 (S.D. = 0.58) อยู่ใน
ระดับมาก และอันดับสุดท้ายคือ การบริการมีขั้นตอนต่าง ๆ ทีร่วดเร็ว มีค่าเฉลี่ย 4.20 (S.D. = 0.61) 
อยู่ในระดับมาก ตามลําดับ  
 ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพในภาพรวม มคี่าเฉลี่ย 3.55 (S.D. = 0.52) อยู่ในระดับมาก 
เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อันดับแรกคือ การตกแต่งห้องนวดแผนไทยเหมาะสมกับการนวด  
มีค่าเฉลี่ย 4.18 (S.D. = 0.63) อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ ความสว่างภายในห้องนวดแผนไทย
เหมาะสม มคี่าเฉลี่ย 4.04 (S.D. = 0.59) อยู่ในระดับมาก และอันดับสุดท้ายคือ พ้ืนที่จอดรถเพียงพอ 
มีค่าเฉลี่ย 2.01 (S.D. = 0.99) อยู่ในระดับน้อย ตามลําดับ 
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ตาราง 4.5 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างเพศกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

เพศ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

ชาย 
19 15 1 4 39 

4.118 .249 

13.57% 10.71% 0.71% 2.86% 27.86% 

หญิง 
49 33 0 19 101 

35.00% 23.57% 0% 13.57% 72.14% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.5 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .249 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า เพศไม่มคีวามสัมพันธ์กับจํานวน 
การใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.6 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างเพศกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

เพศ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

ชาย 
1 31 7 0 39 

3.978 .264 

0.71% 22.14% 5.00% 0% 27.86% 

หญิง 
0 86 13 2 101 

0% 61.43% 9.29% 1.43% 72.14% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.6 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .264 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า เพศไม่มคีวามสัมพันธ์กับเวลา 
ในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.7 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างเพศกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

เพศ 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

ชาย 
0 8 0 0 31 39 

0.702 .704 

0% 5.71% 0% 0% 22.14% 27.86% 

หญิง 
1 25 0 0 75 101 

0.71% 17.86% 0% 0% 53.57% 72.14% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.7 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .704 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า เพศไม่มคีวามสัมพันธ์กับค่าบริการ
นวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.8 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างเพศกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

เพศ 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

ชาย 
6 33 0 0 39 

1.262 .532 

4.29% 23.57% 0% 0% 27.86% 

หญิง 
17 81 3 0 101 

12.14% 57.86% 2.14% 0% 72.14% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.8 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .532 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า เพศไม่มคีวามสัมพันธ์กับ
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.9 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างเพศกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

เพศ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า  
1 ประเภท 

อ่ืนๆ 

ชาย 
28 1 4 6 0 39 

6.259 .100 

20.00% 0.71% 2.86% 4.29% 0% 27.86% 

หญิง 
74 0 20 7 0 101 

52.86% 0% 14.29% 5.00% 0% 72.14% 

รวม 
102 1 24 13 0 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.9 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .100 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า เพศไม่มคีวามสัมพันธ์กับประเภท
การใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.10 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

อายุ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

20-29 
4 0 0 1 5 

9.395 .669 

2.86% 0% 0% 0.71% 3.57% 

30-39 
6 5 0 1 12 

4.29% 3.57% 0% 0.71% 8.57% 

40-49 
12 5 0 3 20 

8.57% 3.57% 0% 2.14% 14.29% 

50-59 
21 14 0 4 39 

15.00% 10.00% 0% 2.86% 27.86% 

60 ปีขึ้นไป 
25 24 1 14 64 

17.86% 17.14% 0.71% 10.00% 45.71% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 
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 จากตาราง 4.10 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .669 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับจํานวนการ
ใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.11 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง 

อายุ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

20-29 
0 5 0 0 5 

7.912 .792 

0% 3.57% 0% 0% 3.57% 

30-39 
0 9 3 0 12 

0% 6.43% 2.14% 0% 8.57% 

40-49 
0 17 3 0 20 

0% 12.14% 2.14% 0% 14.29% 

50-59 
1 31 7 0 39 

0.71% 22.14% 5.00% 0% 27.86% 

60 ปีขึ้นไป 
0 55 7 2 64 

0% 39.29% 5.00% 1.43% 45.71% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.11 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .792 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับเวลาในการ
ใช้บริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.12 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

อายุ 
ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250 
บาท 

350 
บาท 

350 บาท
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

20-29 ปี 
0 1 0 0 4 5 

3.421 .905 

0% 0.71% 0% 0% 2.86% 3.57% 

30-39 ปี 
0 2 0 0 10 12 

0% 1.43% 0% 0% 7.14% 8.57% 

40-49 ปี 
0 6 0 0 14 20 

0% 4.29% 0% 0% 10.00% 14.29% 

50-59 ปี 
1 9 0 0 29 39 

0.71% 6.43% 0% 0% 20.71% 27.86% 

60 ปีขึ้นไป 
0 15 0 0 49 64 

0% 10.71% 0% 0% 35.00% 45.71% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.12 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .905 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับค่าบริการ
นวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.13 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

อายุ 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

20-29 
1 4 0 0 5 

7.558 .478 

0.71% 2.86% 0% 0% 3.57% 

30-39 
3 8 1 0 12 

2.14% 5.71% 0.71% 0% 8.57% 

40-49 
4 16 0 0 20 

2.9% 11.4% 0% 0% 14.3% 

50-59 
9 29 1 0 39 

6.43% 20.71% 0.71% 0% 27.86% 

60 ปีขึ้นไป 
6 57 1 0 64 

4.3% 40.7% 0.7% 0% 45.7% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.13 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .478 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับ
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.14 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

อายุ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท

อ่ืน ๆ 

20-29 ปี 
3 0 1 1 0 5 

2.802 .997 

2.14% 0% 0.71% 0.71% 0% 3.57% 

30-39 ปี 
8 0 3 1 0 12 

5.71% 0% 2.14% 0.71% 0% 8.57% 

40-49 ปี 
15 0 3 2 0 20 

10.71% 0% 2.14% 1.43% 0% 14.29% 

50-59 ปี 
29 0 6 4 0 39 

20.71% 0% 4.29% 2.86% 0% 27.86% 

60 ปีขึ้นไป 
47 1 11 5 0 64 

33.57% 0.71% 7.86% 3.57% 0% 45.71% 

รวม 
102 1 24 13 0 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.14 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .997 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับประเภท
การใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.15 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

สถานภาพ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

โสด 
20 8 0 1 29 

14.985 .091 

14.29% 5.71% 0% 0.71% 20.71% 

สมรส 
40 29 1 14 84 

28.57% 20.71% 0.71% 10.00% 60.00% 

หม้าย 
6 10 0 5 21 

4.29% 7.14% 0% 3.57% 15.00% 

หย่าร้าง 
2 1 0 3 6 

1.43% 0.71% 0% 2.14% 4.29% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 
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 จากตาราง 4.15 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .091 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า สถานภาพไม่มีความสัมพันธ์กับ
จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 

ตาราง 4.16 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

สถานภาพ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

โสด 
0 27 2 0 29 

5.522 .787 

0% 19.29% 1.43% 0% 20.71% 

สมรส 
1 67 15 1 84 

0.71% 47.86% 10.71% 0.71% 60.00% 

หม้าย 
0 18 2 1 21 

0% 12.86% 1.43% 0.71% 15.00% 

หย่าร้าง 
0 5 1 0 6 

0% 3.57% 0.71% 0% 4.29% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.16 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .787 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า สถานภาพไม่มีความสัมพันธ์ 
กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.17 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

สถานภาพ 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

โสด 
0 6 0 0 23 29 

4.279 .639 

0% 4.29% 0% 0% 16.43% 20.71% 

สมรส 
1 21 0 0 62 84 

0.71% 15.00% 0% 0% 44.29% 60.00% 

หม้าย 
0 3 0 0 18 21 

0% 2.14% 0% 0% 12.86% 15.00% 

หย่าร้าง 
0 3 0 0 3 6 

0% 2.14% 0% 0% 2.14% 4.29% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.17 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .639 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า สถานภาพไม่มีความสัมพันธ์ 
กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.18 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

สถานภาพ 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

โสด 
5 24 0 0 29 

9.125 .167 

3.57% 17.14% 0% 0% 20.71% 

สมรส 
14 67 3 0 84 

10.00% 47.86% 2.14% 0% 60.00% 

หม้าย 
1 20 0 0 21 

0.71% 14.29% 0% 0% 15.00% 

หย่าร้าง 
3 3 0 0 6 

2.14% 2.14% 0% 0% 4.29% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 
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 จากตาราง 4.18 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .167 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า สถานภาพไม่มีความสัมพันธ์ 
กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตาราง 4.19 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

สถานภาพ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท

อ่ืนๆ 

โสด 
23 0 5 1 0 29 

7.177 .619 

16.43% 0% 3.57% 0.71% 0% 20.71% 

สมรส 
57 1 15 11 0 84 

40.71% 0.71% 10.71% 7.86% 0% 60.00% 

หม้าย 
17 0 4 0 0 21 

12.14% 0% 2.86% 0% 0% 15.00% 

หย่าร้าง 
5 0 0 1 0 6 

3.57% 0% 0% 0.71% 0% 4.29% 

รวม 
102 1 24 13 0 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 0% 100.00% 
 

 จากตาราง 4.19 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .619 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า สถานภาพไม่มีความสัมพันธ์ 
กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.20 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างระดับการศึกษากับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

ระดับ
การศึกษา 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

ไม่ได้ศึกษา 
0 1 0 3 4 

40.442* .007 

0% 0.71% 0% 2.14% 2.86% 

ประถมศึกษา 
10 6 0 8 24 

7.14% 4.29% 0% 5.71% 17.14% 
มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

7 6 0 2 15 
5.00% 4.29% 0% 1.43% 10.71% 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

10 3 1 6 20 

7.14% 2.14% 0.71% 4.29% 14.29% 
อนุปริญญา/

ปวส. 
10 6 0 0 16 

7.14% 4.29% 0% 0% 11.43% 

ปริญญาตรี 
29 19 0 4 52 

20.71% 13.57% 0% 2.86% 37.14% 

ปริญญาโท 
2 6 0 0 8 

1.43% 4.29% 0% 0% 5.71% 

ปริญญาเอก 
0 1 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.20 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .007 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์ 
กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.21 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างระดับการศึกษากับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ระดับ
การศึกษา 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

ไม่ได้ศึกษา 
0 4 0 0 4 

21.793 .412 

0% 2.86% 0% 0% 2.86% 

ประถมศึกษา 
0 20 3 1 24 

0% 14.29% 2.14% 0.71% 17.14% 
มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

0 12 3 0 15 
0% 8.57% 2.14% 0% 10.71% 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

0 15 5 0 20 

0% 10.71% 3.57% 0% 14.29% 
อนุปริญญา/

ปวส. 
0 14 2 0 16 

0% 10.00% 1.43% 0% 11.43% 

ปริญญาตรี 
1 45 6 0 52 

0.71% 32.14% 4.29% 0% 37.14% 

ปริญญาโท 
0 7 0 1 8 

0% 5.00% 0.00% 0.71% 5.71% 

ปริญญาเอก 
0 0 1 0 1 

0% 0% 0.71% 0% 0.71% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.21 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .412 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ระดับการศึกษาไม่มีความสัมพันธ์ 
กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.22 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างระดับการศึกษากับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ระดับ
การศึกษา 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250 
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

ไม่ได้ศึกษา 
0 0 0 0 4 4 

13.405 .495 

0% 0% 0% 0% 2.86% 2.86% 

ประถมศึกษา 
1 4 0 0 19 24 

0.71% 2.86% 0% 0% 13.57% 17.14% 
มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

0 2 0 0 13 15 
0% 1.43% 0% 0% 9.29% 10.71% 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

0 4 0 0 16 20 

0% 2.86% 0% 0% 11.43% 14.29% 

อนุปริญญา/
ปวส. 

0 3 0 0 13 16 
0% 2.14% 0% 0% 9.29% 11.43% 

ปริญญาตรี 
0 16 0 0 36 52 

0% 11.43% 0% 0% 25.71% 37.14% 

ปริญญาโท 
0 3 0 0 5 8 

0% 2.14% 0% 0% 3.57% 5.71% 

ปริญญาเอก 
0 1 0 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0% 0.71% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.22 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .495 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ระดับการศึกษาไม่มีความสัมพันธ์ 
กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.23 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างระดับการศึกษากับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ระดับ
การศึกษา 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

ไม่ได้ศึกษา 
0 4 0 0 4 

15.458 .348 

0% 2.86% 0% 0% 2.86% 

ประถมศึกษา 
3 21 0 0 24 

2.14% 15.00% 0% 0% 17.14% 
มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

1 14 0 0 15 
0.71% 10.00% 0% 0% 10.71% 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

2 16 2 0 20 

1.43% 11.43% 1.43% 0% 14.29% 

อนุปริญญา/
ปวส. 

4 12 0 0 16 
2.86% 8.57% 0% 0% 11.43% 

ปริญญาตรี 
13 38 1 0 52 

9.29% 27.14% 0.71% 0% 37.14% 

ปริญญาโท 
0 8 0 0 8 

0% 5.71% 0% 0% 5.71% 

ปริญญาเอก 
0 1 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.23 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .348 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ระดับการศึกษาไม่มีความสัมพันธ์ 
กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.24 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างระดับการศึกษากับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

ระดับ
การศึกษา 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท

อ่ืน ๆ 

ไม่ได้ศึกษา 
4 0 0 0 0 4 

11.125 .960 

2.86% 0% 0% 0% 0% 2.86% 
ประถม 
ศึกษา 

18 0 5 1 0 24 
12.86% 0% 3.57% 0.71% 0% 17.14% 

มัธยมศึกษา
ตอนต้น 

11 0 2 2 0 15 
7.86% 0% 1.43% 1.43% 0% 10.71% 

มัธยมศึกษา
ตอนปลาย/

ปวช. 

14 1 3 2 0 20 

10.00% 0.71% 2.14% 1.43% 0% 14.29% 
อนุปริญญา/

ปวส. 
12 0 2 2 0 16 

8.57% 0% 1.43% 1.43% 0% 11.43% 

ปริญญาตรี 
36 0 10 6 0 52 

25.71% 0% 7.14% 4.29% 0% 37.14% 

ปริญญาโท 
6 0 2 0 0 8 

4.29% 0% 1.43% 0% 0% 5.71% 

ปริญญาเอก 
1 0 0 0 0 1 

0.71% 0% 0% 0% 0% 0.71% 

รวม 
102 1 24 13 0 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 0% 100% 

 จากตาราง 4.24 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .960 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ระดับการศึกษาไม่มีความสัมพันธ์ 
กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.25 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

อาชีพ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 
พ่อบ้าน/
แม่บ้าน 

21 11 0 11 43 

26.718 .318 

15.00% 7.86% 0% 7.86% 30.71% 

เกษตรกร 
2 0 0 0 2 

1.43% 0% 0% 0% 1.43% 

ข้าราชการ 
20 22 1 5 48 

14.29% 15.71% 0.71% 3.57% 34.29% 

รัฐวิสาหกิจ 
3 7 0 0 10 

2.14% 5.00% 0% 0% 7.14% 
พนักงาน

บริษัทเอกชน 
9 2 0 1 12 

6.43% 1.43% 0% 0.71% 8.57% 
ค้าขาย/ 

ธุรกิจส่วนตัว 
8 3 0 5 16 

5.71% 2.14% 0% 3.57% 11.43% 
รับจ้างขาย
แรงงาน 

3 1 0 0 4 
2.14% 0.71% 0% 0% 2.86% 

นักศึกษา 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 
ไม่ได้ประกอบ

อาชีพ 
2 1 0 1 4 

1.43% 0.71% 0% 0.71% 2.86% 

อ่ืน ๆ  
0 1 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.25 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .318 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับจํานวน
การใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.26 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

อาชีพ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

พ่อบ้าน/
แม่บ้าน 

0 36 6 1 43 

39.586* .024 

0% 25.71% 4.29% 0.71% 30.71% 

เกษตรกร 
0 1 1 0 2 

0% 0.71% 0.71% 0% 1.43% 

ข้าราชการ 
0 40 7 1 48 

0% 28.57% 5.00% 0.71% 34.29% 

รัฐวิสาหกิจ 
0 8 2 0 10 

0% 5.71% 1.43% 0% 7.14% 
พนักงาน

บริษัทเอกชน 
0 11 1 0 12 

0% 7.86% 0.71% 0% 8.57% 
ค้าขาย/ 

ธุรกิจส่วนตัว 
0 14 2 0 16 

0% 10.00% 1.43% 0% 11.43% 
รับจ้างขาย
แรงงาน 

0 4 0 0 4 
0% 2.86% 0% 0% 2.86% 

นักศึกษา 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 
ไม่ได้ประกอบ

อาชีพ 
1 2 1 0 4 

0.71% 1.43% 0.71% 0% 2.86% 

อ่ืน ๆ  
0 1 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.26 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .024 ซึ่งมีค่าน้อย
กว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อาชีพมีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้
บริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.27 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

อาชีพ 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100  

บาท 
250 
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

พ่อบ้าน/
แม่บ้าน 

1 5 0 0 37 43 

25.806 .057 

0.71% 3.57% 0% 0% 26.43% 30.71% 

เกษตรกร 
0 1 0 0 1 2 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 1.43% 

ข้าราชการ 
0 10 0 0 38 48 

0% 7.14% 0% 0% 27.14% 34.29% 

รัฐวิสาหกิจ 
0 7 0 0 3 10 

0% 5.00% 0% 0% 2.14% 7.14% 
พนักงาน

บริษัทเอกชน 
0 3 0 0 9 12 

0% 2.14% 0% 0% 6.43% 8.57% 
ค้าขาย/ 

ธุรกิจส่วนตัว 
0 6 0 0 10 16 

0% 4.29% 0% 0% 7.14% 11.43% 
รับจ้างขาย
แรงงาน 

0 0 0 0 4 4 
0% 0% 0% 0% 2.86% 2.86% 

นักศึกษา 
0 0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 
ไม่ได้ประกอบ

อาชีพ 
0 0 0 0 4 4 

0% 0% 0% 0% 2.86% 2.86% 

อ่ืน ๆ  
0 1 0 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0% 0.71% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.27 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .057 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับค่าบริการ
นวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.28 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

อาชีพ 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

พ่อบ้าน/
แม่บ้าน 

5 36 2 0 43 

22.262 .135 

3.57% 25.71% 1.43% 0% 30.71% 

เกษตรกร 
0 2 0 0 2 

0% 1.43% 0% 0% 1.43% 

ข้าราชการ 
10 37 1 0 48 

7.14% 26.43% 0.71% 0% 34.29% 

รัฐวิสาหกิจ 
4 6 0 0 10 

2.86% 4.29% 0% 0% 7.14% 
พนักงาน

บริษัทเอกชน 
0 12 0 0 12 

0% 8.57% 0% 0% 8.57% 
ค้าขาย/ธุรกิจ

ส่วนตัว 
0 16 0 0 16 

0% 11.43% 0% 0% 11.43% 
รับจ้างขาย
แรงงาน 

1 3 0 0 4 
0.71% 2.14% 0% 0% 2.86% 

นักศึกษา 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 
ไม่ได้ประกอบ

อาชีพ 
2 2 0 0 4 

1.43% 1.43% 0% 0% 2.86% 

อ่ืน ๆ  
1 0 0 0 1 

0.71% 0% 0% 0% 0.71% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.28 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .135 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับ
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.29 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอาชีพกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

อาชีพ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 
อ่ืนๆ 

2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

พ่อบ้าน/
แม่บ้าน 

32 0 9 2 43 

35.419 .062 

22.86% 0% 6.43% 1.43% 30.71% 

เกษตรกร 
0 0 0 2 2 

0% 0% 0% 1.43% 1.43% 

ข้าราชการ 
37 1 5 5 48 

26.43% 0.71% 3.57% 3.57% 34.29% 

รัฐวิสาหกิจ 
4 0 3 3 10 

2.86% 0% 2.14% 2.14% 7.14% 
พนักงาน

บริษัทเอกชน 
9 0 3 0 12 

6.43% 0% 2.14% 0% 8.57% 
ค้าขาย/ธุรกิจ

ส่วนตัว 
12 0 3 1 16 

8.57% 0% 2.14% 0.71% 11.43% 
รับจ้างขาย
แรงงาน 

3 0 1 0 4 
2.14% 0% 0.71% 0% 2.86% 

นักศึกษา 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 
ไม่ได้ประกอบ

อาชีพ 
4 0 0 0 4 

2.86% 0% 0% 0% 2.86% 

อ่ืน ๆ  
1 0 0 0 1 

0.71% 0% 0% 0% 0.71% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.29 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .062 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า อาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับประเภท
การใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.30 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างรายได้เฉลี่ยต่อเดือนกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทย 
 ต่อเดือน 

รายได้เฉลี่ย
ต่อเดือน 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 
ต่ํากว่า 

5,000 บาท 
7 1 0 10 18 

45.102* .000 

5.00% 0.71% 0.00% 7.14% 12.86% 
5,000-

10,000 บาท 
10 8 0 2 20 

7.14% 5.71% 0.00% 1.43% 14.29% 
10,001-

15,000 บาท 
12 7 0 2 21 

8.57% 5.00% 0.00% 1.43% 15.00% 
15,001-

20,000 บาท 
11 1 0 6 18 

7.86% 0.71% 0.00% 4.29% 12.86% 
20,001-

25,000 บาท 
13 10 0 0 23 

9.29% 7.14% 0.00% 0.00% 16.43% 
25,000 บาท

ขึ้นไป 
15 21 1 3 40 

10.71% 15.00% 0.71% 2.14% 28.57% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.30 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .000 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือนมีความสัมพันธ์
กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.31 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างรายได้เฉลี่ยต่อเดือนกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทย 
 ต่อครั้ง 

รายได้เฉลี่ย
ต่อเดือน 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

ต่ํากว่า 
5,000 บาท 

1 14 3 0 18 

11.101 .745 

0.71% 10.00% 2.14% 0% 12.86% 
5,000-

10,000 บาท 
0 16 4 0 20 

0% 11.43% 2.86% 0% 14.29% 
10,001-

15,000 บาท 
0 18 2 1 21 

0% 12.86% 1.43% 0.71% 15.00% 
15,001-

20,000 บาท 
0 16 2 0 18 

0% 11.43% 1.43% 0% 12.86% 
20,001-

25,000 บาท 
0 20 3 0 23 

0% 14.29% 2.14% 0% 16.43% 
25,000 บาท

ขึ้นไป 
0 33 6 1 40 

0% 23.57% 4.29% 0.71% 28.57% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.31 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .745 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือนไม่มี
ความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.32 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างรายได้เฉลี่ยต่อเดือนกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รายได้เฉลี่ย
ต่อเดือน 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

ต่ํากว่า 
5,000 บาท 

0 1 0 0 17 18 

17.119 .072 

0% 0.71% 0% 0% 12.14% 12.86% 
5,000-

10,000 บาท 
0 2 0 0 18 20 

0% 1.43% 0% 0% 12.86% 14.29% 
10,001-

15,000 บาท 
1 3 0 0 17 21 

0.71% 2.14% 0% 0% 12.14% 15.00% 
15,001-

20,000 บาท 
0 7 0 0 11 18 

0% 5.00% 0% 0% 7.86% 12.86% 
20,001-

25,000 บาท 
0 6 0 0 17 23 

0% 4.29% 0% 0% 12.14% 16.43% 
25,000 บาท

ขึ้นไป 
0 14 0 0 26 40 

0% 10.00% 0% 0% 18.57% 28.57% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.32 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .072  
ซึ่งมีค่ามากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กาํหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
ไม่มีความสัมพันธ์กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.33 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างรายได้เฉลี่ยต่อเดือนกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

รายได้เฉลี่ย
ต่อเดือน 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

ต่ํากว่า  
5,000 บาท 

2 15 1 0 18 

6.595 .763 

1.43% 10.71% 0.71% 0% 12.86% 
5,000-

10,000 บาท 
2 17 1 0 20 

1.43% 12.14% 0.71% 0% 14.29% 
10,001-

15,000 บาท 
5 16 0 0 21 

3.57% 11.43% 0% 0% 15.00% 
15,001-

20,000 บาท 
2 16 0 0 18 

1.43% 11.43% 0% 0% 12.86% 

20,001-
25,000 บาท 

5 17 1 0 23 

3.57% 12.14% 0.71% 0% 16.43% 

25,000 บาท
ขึ้นไป 

7 33 0 0 40 
5.00% 23.57% 0% 0% 28.57% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.33 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .763  
ซึ่งมีค่ามากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กาํหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือนไม่มี
ความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.34 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างรายได้เฉลี่ยต่อเดือนกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รายได้เฉลี่ย
ต่อเดือน 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

ต่ํากว่า 
5,000 บาท 

16 0 1 1 18 

13.312 .578 

11.43% 0% 0.71% 0.71% 12.86% 
5,000-

10,000 บาท 
16 0 2 2 20 

11.43% 0% 1.43% 1.43% 14.29% 
10,001-

15,000 บาท 
12 0 7 2 21 

8.57% 0% 5.00% 1.43% 15.00% 
15,001-

20,000 บาท 
15 0 3 0 18 

10.71% 0% 2.14% 0% 12.86% 
20,001-

25,000 บาท 
15 0 4 4 23 

10.71% 0% 2.86% 2.86% 16.43% 
25,000 บาท

ขึ้นไป 
28 1 7 4 40 

20.00% 0.71% 5.00% 2.86% 28.57% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.34 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .578  
ซึ่งมีค่ามากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กาํหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
ไม่มีความสัมพันธ์กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.35 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านผลิตภัณฑ์และบริการกับจํานวนการใช้บริการนวด 
 แผนไทยต่อเดือน 

ด้าน
ผลิตภัณฑ์
และบริการ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

20.220* .003 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
4 2 0 1 7 

2.86% 1.43% 0% 0.71% 5.00% 

มาก 
48 24 0 22 94 

34.29% 17.14% 0% 15.71% 67.14% 

มากท่ีสุด 
16 22 1 0 39 

11.43% 15.71% 0.71% 0.00% 27.86% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.35 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .003 ซึ่งมีค่าน้อย
กว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการมีความสัมพันธ์
กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.36 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านผลิตภัณฑ์และบริการกับเวลาในการใช้บรกิารนวด 
 แผนไทยต่อคร้ัง 

ด้าน
ผลิตภัณฑ์
และบริการ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

24.906* .000 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
1 6 0 0 7 

0.71% 4.29% 0% 0% 5.00% 

มาก 
0 75 18 1 94 

0% 53.57% 12.86% 0.71% 67.14% 

มากท่ีสุด 
0 36 2 1 39 

0% 25.71% 1.43% 0.71% 27.86% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.36 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .000 ซึ่งมีค่าน้อย
กว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการมีความสัมพันธ์
กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้  อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.37 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านผลิตภัณฑ์และบริการกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ด้าน
ผลิตภัณฑ์
และบริการ 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

5.477 .242 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
0 4 0 0 3 7 

0% 2.86% 0% 0% 2.14% 5.00% 

มาก 
1 19 0 0 74 94 

0.71% 13.57% 0% 0% 52.86% 67.14% 

มากท่ีสุด 
0 10 0 0 29 39 

0% 7.14% 0% 0% 20.71% 27.86% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.37 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .242 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการไม่มี
ความสัมพันธ์กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.38 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านผลิตภัณฑ์และบริการกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ด้าน
ผลิตภัณฑ์
และบริการ 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

3.081 .544 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
2 5 0 0 7 

1.43% 3.57% 0% 0% 5.00% 

มาก 
15 78 1 0 94 

10.71% 55.71% 0.71% 0% 67.14% 

มากท่ีสุด 
6 31 2 0 39 

4.29% 22.14% 1.43% 0% 27.86% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.38 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .544 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการไม่มี
ความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.39 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านผลิตภัณฑ์และบริการกับประเภทการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ด้าน
ผลิตภัณฑ์
และบริการ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

8.163 .226 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
6 0 0 1 7 

4.29% 0% 0% 0.71% 5.00% 

มาก 
65 0 21 8 94 

46.43% 0% 15.00% 5.71% 67.14% 

มากท่ีสุด 
31 1 3 4 39 

22.14% 0.71% 2.14% 2.86% 27.86% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.39 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .226 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการไม่มี
ความสัมพันธ์กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.40 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านราคากับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

ด้านราคา 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

17.481* .008 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
2 1 0 0 3 

1.43% 0.71% 0% 0% 2.14% 

มาก 
43 23 0 22 88 

30.71% 16.43% 0% 15.71% 62.86% 

มากท่ีสุด 
23 24 1 1 49 

16.43% 17.14% 0.71% 0.71% 35.00% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.40 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .008 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านราคามีความสัมพันธ์ 
กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.41 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านราคากับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ด้านราคา 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

10.478 .106 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
0 2 1 0 3 

0% 1.43% 0.71% 0% 2.14% 

มาก 
1 68 18 1 88 

0.71% 48.57% 12.86% 0.71% 62.86% 

มากท่ีสุด 
0 47 1 1 49 

0% 33.57% 0.71% 0.71% 35.00% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.41 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .106 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านราคาไม่มีความสัมพันธ์ 
กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.42 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านราคากับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ด้านราคา 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

3.030 .553 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
0 0 0 0 3 3 

0% 0% 0% 0% 2.14% 2.14% 

มาก 
1 24 0 0 63 88 

0.71% 17.14% 0% 0% 45.00% 62.86% 

มากท่ีสุด 
0 9 0 0 40 49 

0% 6.43% 0% 0% 28.57% 35.00% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.42 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .553 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านราคาไม่มีความสัมพันธ์กับ
ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.43 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านราคากับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

ด้านราคา 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

18.838* .001 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
1 1 1 0 3 

0.71% 0.71% 0.71% 0% 2.14% 

มาก 
18 69 1 0 88 

12.86% 49.29% 0.71% 0% 62.86% 

มากท่ีสุด 
4 44 1 0 49 

2.86% 31.43% 0.71% 0% 35.00% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.43 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .001 ซึ่งมีค่าน้อย
กว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านราคามีความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์
ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.44 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านราคากับประเภทการใช้บริการ นวดแผนไทย 

ด้านราคา 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

15.807* .015 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
1 0 0 2 3 

0.71% 0% 0% 1.43% 2.14% 

มาก 
62 0 18 8 88 

44.29% 0% 12.86% 5.71% 62.86% 

มากท่ีสุด 
39 1 6 3 49 

27.86% 0.71% 4.29% 2.14% 35.00% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.44 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .015 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านราคามีความสัมพันธ์กับ 
ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.45 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านช่องทางการจัดจําหน่ายกับจํานวนการใช้บริการ 
 นวดแผนไทยต่อเดือน 

ด้าน 
ช่องทาง 
การจัด
จําหน่าย 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

15.082* .020 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
5 3 0 1 9 

3.57% 2.14% 0% 0.71% 6.43% 

มาก 
40 27 0 22 89 

28.57% 19.29% 0% 15.71% 63.57% 

มากท่ีสุด 
23 18 1 0 42 

16.43% 12.86% 0.71% 0% 30.00% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.45 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .020 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
มีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.46 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านช่องทางการจัดจําหน่ายกับเวลาในการใช้บริการ 
 นวดแผนไทยต่อคร้ัง 

ด้าน 
ช่องทาง 
การจัด
จําหน่าย 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

3.862 .695 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
0 8 1 0 9 

0% 5.71% 0.71% 0% 6.43% 

มาก 
1 71 16 1 89 

0.71% 50.71% 11.43% 0.71% 63.57% 

มากท่ีสุด 
0 38 3 1 42 

0% 27.14% 2.14% 0.71% 30.00% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.46 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .695 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
ไม่มีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.47 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านช่องทางการจัดจําหน่ายกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครัง้ 

ด้าน
ช่องทาง 
การจัด
จําหน่าย 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

7.896 .095 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
0 5 0 0 4 9 

0% 3.57% 0% 0% 2.86% 6.43% 

มาก 
0 20 0 0 69 89 

0% 14.29% 0% 0% 49.29% 63.57% 

มากท่ีสุด 
1 8 0 0 33 42 

0.71% 5.71% 0% 0% 23.57% 30.00% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.47 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .095 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
ไม่มีความสัมพันธ์กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.48 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านช่องทางการจัดจําหน่ายกับวัตถุประสงค์ของการใช้ 
 บริการนวดแผนไทย 

ด้าน 
ช่องทาง 
การจัด
จําหน่าย 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

7.609 .107 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
4 5 0 0 9 

2.86% 3.57% 0% 0% 6.43% 

มาก 
14 74 1 0 89 

10.00% 52.86% 0.71% 0% 63.57% 

มากท่ีสุด 
5 35 2 0 42 

3.57% 25.00% 1.43% 0% 30.00% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.48 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .107 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านช่องทางการจัดจําหน่ายไม่มี
ความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.49 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านช่องทางการจัดจําหน่ายกับประเภทการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ด้าน 
ช่องทาง 
การจัด
จําหน่าย 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

4.338 .631 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
7 0 1 1 9 

5.00% 0% 0.71% 0.71% 6.43% 

มาก 
62 0 18 9 89 

44.29% 0% 12.86% 6.43% 63.57% 

มากท่ีสุด 
33 1 5 3 42 

23.57% 0.71% 3.57% 2.14% 30.00% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.49 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .631 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
ไม่มีความสัมพันธ์กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.50 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านส่งเสริมการตลาดกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทย 
 ต่อเดือน 

ด้าน 
ส่งเสริม
การตลาด 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

84.245* .000 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
3 5 0 11 19 

2.14% 3.57% 0% 7.86% 13.57% 

ปานกลาง 
34 13 0 9 56 

24.29% 9.29% 0% 6.43% 40.00% 

มาก 
29 30 0 3 62 

20.71% 21.43% 0% 2.14% 44.29% 

มากท่ีสุด 
2 0 1 0 3 

1.43% 0% 0.71% 0% 2.14% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.50 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .000  
ซึ่งมีค่าน้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กาํหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านส่งเสริมการตลาด 
มีความสัมพันธ์กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.51 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านส่งเสริมการตลาดกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทย 
 ต่อครั้ง 

ด้าน 
ส่งเสริม
การตลาด 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

4.427 .881 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 16 3 0 19 

0% 11.43% 2.14% 0% 13.57% 

ปานกลาง 
0 48 8 0 56 

0% 34.29% 5.71% 0% 40.00% 

มาก 
1 50 9 2 62 

0.71% 35.71% 6.43% 1.43% 44.29% 

มากท่ีสุด 
0 3 0 0 3 

0% 2.14% 0% 0% 2.14% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.51 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .881  
ซึ่งมีค่ามากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กาํหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านส่งเสริมการตลาด 
มีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.52 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านส่งเสริมการตลาดกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ด้าน 
ส่งเสริม
การตลาด 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

3.914 .688 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 4 0 0 15 19 

0% 2.86% 0% 0% 10.71% 13.57% 

ปานกลาง 
1 11 0 0 44 56 

0.71% 7.86% 0% 0% 31.43% 40.00% 

มาก 
0 18 0 0 44 62 

0% 12.86% 0% 0% 31.43% 44.29% 

มากท่ีสุด 
0 0 0 0 3 3 

0% 0% 0% 0% 2.14% 2.14% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.52 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .688 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านส่งเสริมการตลาดไม่มี
ความสัมพันธ์กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.53 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านส่งเสริมการตลาดกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ด้าน 
ส่งเสริม
การตลาด 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

6.292 .391 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
2 16 1 0 19 

1.43% 11.43% 0.71% 0% 13.57% 

ปานกลาง 
14 41 1 0 56 

10.00% 29.29% 0.71% 0% 40.00% 

มาก 
7 54 1 0 62 

5.00% 38.57% 0.71% 0% 44.29% 

มากท่ีสุด 
0 3 0 0 3 

0% 2.14% 0% 0% 2.14% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.53 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .391 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านส่งเสริมการตลาดไม่มี
ความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.54 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านส่งเสริมการตลาดกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

ด้าน 
ส่งเสริม
การตลาด 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

51.873* .000 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
17 0 1 1 19 

12.14% 0% 0.71% 0.71% 13.57% 

ปานกลาง 
38 0 10 8 56 

27.14% 0% 7.14% 5.71% 40.00% 

มาก 
45 0 13 4 62 

32.14% 0% 9.29% 2.86% 44.29% 

มากท่ีสุด 
2 1 0 0 3 

1.43% 0.71% 0% 0% 2.14% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.54 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .000  
ซึ่งมีค่าน้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กาํหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านส่งเสริมการตลาด 
มีความสัมพันธ์กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.55 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านบุคลากรกับจาํนวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

ด้านบุคลากร 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

8.115 .230 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
4 1 0 0 5 

2.86% 0.71% 0% 0% 3.57% 

มาก 
47 26 0 15 88 

33.57% 18.57% 0% 10.71% 62.86% 

มากท่ีสุด 
17 21 1 8 47 

12.14% 15.00% 0.71% 5.71% 33.57% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.55 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .230 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านบุคลากรไม่มีความสัมพันธ์ 
กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.56 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านบุคลากรกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ด้านบุคลากร 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

33.050* .000 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
1 3 1 0 5 

0.71% 2.14% 0.71% 0% 3.57% 

มาก 
0 73 15 0 88 

0% 52.14% 10.71% 0% 62.86% 

มากท่ีสุด 
0 41 4 2 47 

0% 29.29% 2.86% 1.43% 33.57% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.56 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .000 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านบุคลากรมีความสมัพันธ์ 
กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.57 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านบุคลากรกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครัง้ 

ด้านบุคลากร 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท 
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

0.645 .958 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
0 1 0 0 4 5 

0% 0.71% 0% 0% 2.86% 3.57% 

มาก 
1 21 0 0 66 88 

0.71% 15.00% 0% 0% 47.14% 62.86% 

มากท่ีสุด 
0 11 0 0 36 47 

0% 7.86% 0% 0% 25.71% 33.57% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.57 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .958 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านบุคลากรไม่มีความสัมพันธ์ 
กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.58 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านบุคลากรกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

ด้านบุคลากร 
วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

8.771 .067 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
3 2 0 0 5 

2.14% 1.43% 0% 0% 3.57% 

มาก 
14 73 1 0 88 

10.00% 52.14% 0.71% 0% 62.86% 

มากท่ีสุด 
6 39 2 0 47 

4.29% 27.86% 1.43% 0% 33.57% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.58 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .067 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านบุคลากรไม่มีความสัมพันธ์ 
กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.59 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านบุคลากรกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

ด้านบุคลากร 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า  
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

10.215 .116 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 0 

0% 0% 0% 0% 0% 

ปานกลาง 
5 0 0 0 5 

3.57% 0% 0% 0% 3.57% 

มาก 
59 0 21 8 88 

42.14% 0% 15.00% 5.71% 62.86% 

มากท่ีสุด 
38 1 3 5 47 

27.14% 0.71% 2.14% 3.57% 33.57% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.59 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .116 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านบุคลากรไม่มีความสัมพันธ์ 
กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.60 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านกระบวนการกับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทย 
 ต่อเดือน 

ด้าน
กระบวนการ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

17.495* .042 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 1 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 

ปานกลาง 
4 1 0 2 7 

2.86% 0.71% 0% 1.43% 5.00% 

มาก 
39 28 0 21 88 

27.86% 20.00% 0% 15.00% 62.86% 

มากท่ีสุด 
25 18 1 0 44 

17.86% 12.86% 0.71% 0% 31.43% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.60 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .042 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านกระบวนการมีความสัมพันธ์ 
กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.61 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านกระบวนการกับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ 

ด้าน
กระบวนการ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

4.263 .893 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 1 0 0 1 

0% 0.71% 0% 0% 0.71% 

ปานกลาง 
0 6 1 0 7 

0% 4.29% 0.71% 0% 5.00% 

มาก 
1 70 16 1 88 

0.71% 50.00% 11.43% 0.71% 62.86% 

มากท่ีสุด 
0 40 3 1 44 

0% 28.57% 2.14% 0.71% 31.43% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.61 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .893 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านกระบวนการไม่มีความสัมพันธ์
กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครัง้ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
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ตาราง 4.62 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านกระบวนการกับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

ด้าน
กระบวนการ 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

1.378 .967 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 0 0 0 1 1 

0% 0% 0% 0% 0.71% 0.71% 

ปานกลาง 
0 2 0 0 5 7 

0% 1.43% 0% 0% 3.57% 5.00% 

มาก 
1 22 0 0 65 88 

0.71% 15.71% 0% 0% 46.43% 62.86% 

มากท่ีสุด 
0 9 0 0 35 44 

0% 6.43% 0% 0% 25.00% 31.43% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.62 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .967 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านกระบวนการไม่มีความสัมพันธ์
กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อคร้ัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.63 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านกระบวนการกับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ด้าน
กระบวนการ 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

10.698 .098 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
1 0 0 0 1 

0.71% 0% 0% 0% 0.71% 

ปานกลาง 
1 5 1 0 7 

0.71% 3.57% 0.71% 0% 5.00% 

มาก 
15 72 1 0 88 

10.71% 51.43% 0.71% 0% 62.86% 

มากท่ีสุด 
6 37 1 0 44 

4.29% 26.43% 0.71% 0% 31.43% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.63 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .098 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านกระบวนการไม่มีความสัมพันธ์
กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.64 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านกระบวนการกับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

ด้าน
กระบวนการ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า  
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

4.694 .860 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
1 0 0 0 1 

0.71% 0% 0% 0% 0.71% 

ปานกลาง 
6 0 0 1 7 

4.29% 0% 0% 0.71% 5.00% 

มาก 
65 0 16 7 88 

46.43% 0% 11.43% 5.00% 62.86% 

มากท่ีสุด 
30 1 8 5 44 

21.43% 0.71% 5.71% 3.57% 31.43% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.64 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .860 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านกระบวนการไม่มีความสัมพันธ์
กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.65 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพกับจํานวนการใช้บริการ 
 นวดแผนไทยต่อเดือน 

ด้าน
สิ่งแวดล้อม 
ทางกายภาพ 

จํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 

รวม 2 

Value 
P-value 1-2 คร้ัง 

ต่อเดือน 
3-4 คร้ัง 
ต่อเดือน 

5-6 คร้ัง 
ต่อเดือน 

7 ครั้ง 
ขึ้นไป 

ต่อเดือน 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

20.459* .015 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
2 2 0 0 4 

1.43% 1.43% 0% 0% 2.86% 

ปานกลาง 
30 20 0 13 63 

21.43% 14.29% 0% 9.29% 45.00% 

มาก 
33 22 0 10 65 

23.57% 15.71% 0% 7.14% 46.43% 

มากท่ีสุด 
3 4 1 0 8 

2.14% 2.86% 0.71% 0% 5.71% 

รวม 
68 48 1 23 140 

48.57% 34.29% 0.71% 16.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.65 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .015 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
มีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.66 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพกับเวลาในการใช้บริการ 
 นวดแผนไทยต่อคร้ัง 

ด้าน
สิ่งแวดล้อม
ทางกายภาพ 

เวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 30-59 

นาที 

1-1 
ชั่วโมง 

30 นาที 

1-2 
ชั่วโมง 

มากกว่า 
2 ชั่วโมง 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

6.498 .689 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 2 2 0 4 

0% 1.43% 1.43% 0% 2.86% 

ปานกลาง 
0 54 8 1 63 

0% 38.57% 5.71% 0.71% 45.00% 

มาก 
1 55 8 1 65 

0.71% 39.29% 5.71% 0.71% 46.43% 

มากท่ีสุด 
0 6 2 0 8 

0% 4.29% 1.43% 0% 5.71% 

รวม 
1 117 20 2 140 

0.71% 83.57% 14.29% 1.43% 100.00% 

 จากตาราง 4.66 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .689 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
ไม่มีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.67 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพกับค่าบริการนวดแผนไทย 
 ต่อครั้ง 

ด้าน
สิ่งแวดล้อม 
ทางกายภาพ 

ค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง 

รวม 2 

Value 
P-value 100 

บาท 
250  
บาท 

350 
บาท 

350 
บาท
ขึ้นไป 

ไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 0 

8.315 .216 

0% 0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 2 0 0 2 4 

0% 1.43% 0% 0% 1.43% 2.86% 

ปานกลาง 
1 20 0 0 42 63 

0.71% 14.29% 0% 0% 30.00% 45.00% 

มาก 
0 10 0 0 55 65 

0% 7.14% 0% 0% 39.29% 46.43% 

มากท่ีสุด 
0 1 0 0 7 8 

0% 0.71% 0% 0% 5.00% 5.71% 

รวม 
1 33 0 0 106 140 

0.71% 23.57% 0% 0% 75.71% 100.00% 

 จากตาราง 4.67 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .216 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
ไม่มีความสัมพันธ์กับค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.68 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพกับวัตถุประสงค์ของการใช้ 
 บริการนวดแผนไทย 

ด้าน
สิ่งแวดล้อม 
ทางกายภาพ 

วัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย 
รวม 2 

Value 
P-value 

ผ่อนคลาย รักษาโรค 
มากกว่า 

1 ประเภท 
อ่ืน ๆ 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

6.361 .384 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
0 4 0 0 4 

0% 2.86% 0% 0% 2.86% 

ปานกลาง 
13 49 1 0 63 

9.29% 35.00% 0.71% 0% 45.00% 

มาก 
9 55 1 0 65 

6.43% 39.29% 0.71% 0% 46.43% 

มากท่ีสุด 
1 6 1 0 8 

0.71% 4.29% 0.71% 0% 5.71% 

รวม 
23 114 3 0 140 

16.43% 81.43% 2.14% 0% 100.00% 

 จากตาราง 4.68 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .384 ซึ่งมีค่า
มากกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพไม่มี
ความสัมพันธ์กับวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตาราง 4.69 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพกับประเภทการใช้บริการ 
 นวดแผนไทย 

ด้าน
สิ่งแวดล้อม
ทางกายภาพ 

ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย 

รวม 2 

Value 
P-value 

นวดตัว 
นวด 
ฝ่าเท้า 

นวด
ประคบ
ร้อน 

มากกว่า 
1 ประเภท 

น้อยท่ีสุด 
0 0 0 0 0 

39.193* .000 

0% 0% 0% 0% 0% 

น้อย 
1 0 3 0 4 

0.71% 0% 2.14% 0% 2.86% 

ปานกลาง 
48 0 12 3 63 

34.29% 0% 8.57% 2.14% 45.00% 

มาก 
51 0 7 7 65 

36.43% 0% 5.00% 5.00% 46.43% 

มากท่ีสุด 
2 1 2 3 8 

1.43% 0.71% 1.43% 2.14% 5.71% 

รวม 
102 1 24 13 140 

72.86% 0.71% 17.14% 9.29% 100.00% 

 จากตาราง 4.69 พบว่า ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่คํานวนได้มีค่าเท่ากับ .000 ซึ่งมีค่า 
น้อยกว่าระดับนัยสําคัญทางสถิติที่กําหนดไว้ (α = .05) แสดงว่า ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ 
มีความสัมพันธ์กับประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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บทที่ 5 

สรุปผล อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรีครั้งน้ี ผู้วิจัยได้ต้ังความมุ่งหมายไว้ดังน้ี 
 1. เพ่ือศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทางการตลาดและพฤติกรรมผูใ้ช้บริการ 
นวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
 2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรม
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
 3. เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรีครั้งน้ี ประชากรท่ีใช้ในการศึกษาคือ ผู้ที่มาใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาล
ชลบุรี โดยใช้วิธีเลือกตัวอย่างแบบสุ่มอย่างง่าย และเพ่ือป้องกันการเก็บข้อมูลจากผูใ้ช้บริการนวด 
แผนไทยที่เข้ามาใช้บริการซ้ํา จึงได้กําหนดตัวอย่างที่ไม่ซ้ํากัน จํานวน 140 คน เคร่ืองมือที่ใช้ในการ
วิจัยคร้ังนี้คือ แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึน้เพ่ือให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย มีลักษณะ
แบ่งออกเป็น 4 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ใช้บริการนวด 
แผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี มีลักษณะเป็นการกําหนดคําถามให้เลือกตอบ จํานวน 6 ข้อ ส่วนที่ 2 
เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี มีลักษณะเป็น
การกําหนดคําถามให้เลือกตอบ จํานวน 5 ข้อ ส่วนที่ 3 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับปัจจัยทางการ 
ตลาดที่ส่งผลต่อการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี ทั้ง 7 ด้าน จํานวน 31 ข้อ ส่วนที ่4 
เป็นข้อเสนอแนะของผู้บริโภคที่เข้ามาใช้บรกิารนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี โดยเป็นคําถาม
ปลายเปิดเก่ียวกับข้อเสนอแนะของผู้ตอบแบบสอบถาม จํานวน 1 ข้อ ผู้วิจัยนําแบบสอบถามท่ีได้
เรียบเรียงแล้วให้ผู้เช่ียวชาญ 3 ท่าน ตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหาของแบบสอบถาม โดยการ
ให้คะแนนข้อคาํถามเป็นรายข้อ แล้วนําคะแนนที่ได้จากแบบสอบถามไปหาค่าดัชนีความสอดคล้อง 
จากน้ันจึงนําไปทําการทดลองกับกลุ่มผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลนครปฐม ซึ่งเป็นกลุ่มที่
ใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างจริง จํานวน 30 ชุด เพ่ือตรวจสอบความเข้าใจของภาษาที่ใช้ในแบบสอบถาม 
แล้วนําไปปรับปรุงและหาค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามท้ังชุด โดยใช้วิธีการหาค่าสัมประสิทธ์ิ 
แอลฟ่าของครอนบาค ซึ่งใช้เกณฑ์การยอมรับที่ค่าแอลฟ่ามากกว่าหรือเท่ากับ 0.75 แล้วนํามา
ปรับปรุงแก้ไขตามข้อคิดเห็นและข้อเสนอแนะของอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์อีกครั้ง ก่อนเสนอ
คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี ซึ่งผู้วิจัยได้ขอความร่วมมือจากสถาบัน
การพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี ทําหนังสือถงึผู้อํานวยการโรงพยาบาลชลบุรี เพ่ือเสนอพิจารณาในการ
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ประชุมคณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัยของโรงพยาบาลชลบุรี คณะกรรมการสรุปความ 
คิดเห็น การวิเคราะห์และประเมินแล้วจึงแจ้งให้ผู้วิจัยนําไปแก้ไข ผู้วิจัยรายงานผลการประชุมต่อ
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์และแก้ไขงานวิจัยตามมติที่ประชุมให้เสร็จตามกําหนด แลว้จึงขอความ
ร่วมมือจากสถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี ทําหนังสอืถึงประธานคณะกรรมการวิจัยและ
จริยธรรมการวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี เพ่ือแจ้งผลการแก้ไขและขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูลจาก
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทย เมื่อคณะกรรมการออกใบรับรองโครงการวิจัยแล้ว ผู้วิจัยจึงเขา้สํารวจ
พฤติกรรมผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี โดยใช้แบบสอบถาม ซึ่งผู้วิจัยเก็บรวบรวม
ข้อมูลด้วยตนเองและได้รวบรวมแบบสอบถามเพ่ือดําเนินการตรวจสอบความสมบูรณข์องการตอบ
แบบสอบถาม แล้วนํามากําหนดรหัสเพ่ือประมวลผลข้อมลูด้วยโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ ซึ่ง
สามารถวิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคลและพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
โดยการหาค่าความถี่และร้อยละ วิเคราะห์ปัจจัยทางการตลาดโดยการหาค่าเฉลี่ยและส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรมการ
ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีโดยใช้สถิติไคสแควร ์และวิเคราะห์ข้อเสนอแนะของ
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีโดยสรุปเน้ือหาคําตอบของแต่ละคน แล้วแยกประเด็น
ออกเป็นหมวดหมู่ 

สรุปผลการวิจัย 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี สามารถสรุปผลได้ดังน้ี 
 ปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญเ่ป็นเพศหญิง จํานวน 109 คน 
คิดเป็นร้อยละ 72.67 มีอายุ 60 ปีขึ้นไป จํานวน 67 คน คดิเป็นร้อยละ 44.67 สถานภาพสมรส 
จํานวน 90 คน คิดเป็นร้อยละ 60.00 ระดับการศึกษาปริญญาตรี จํานวน 56 คน คิดเป็นร้อยละ 
37.33 อาชีพข้าราชการ จํานวน 51 คน คิดเป็นร้อยละ 34.00 และรายได้เฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 
25,000 บาทข้ึนไป จํานวน 43 คน คิดเป็นร้อยละ 28.67  
 พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน 
พบว่า ด้านจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือนส่วนใหญ่คือ 1–2 ครั้ง มีจํานวน 70 คน  
คิดเป็นร้อยละ 46.67 ด้านเวลาในการใช้บรกิารนวดแผนไทยต่อครั้งส่วนใหญใ่ช้เวลา 1–1 ช่ัวโมง  
30 นาที มีจํานวน 127 คน คดิเป็นร้อยละ 84.67 ด้านค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้ง ผู้ใช้บริการส่วน
ใหญ่ไม่เสียค่าใช้จ่าย มีจํานวน 112 คน คิดเป็นร้อยละ 74.67 ด้านวัตถุประสงค์ของการใช้บริการนวด
แผนไทยส่วนใหญ่คือ เพ่ือรักษาโรค มีจํานวน 124 คน คิดเป็นร้อยละ 82.67 และด้านประเภทการใช้
บริการนวดแผนไทยส่วนใหญใ่ช้บริการประเภทนวดตัว มีจํานวน 109 คน คิดเป็นร้อยละ 72.67 
 ปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
ในภาพรวม มคี่าเฉลี่ย 4.03 อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า อันดับแรกคือ ด้าน
ราคา มีค่าเฉลีย่ 4.35 อยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ ด้านบุคลากร มีค่าเฉล่ีย 4.33 อยู่ในระดับมาก 
ด้านกระบวนการ มีค่าเฉลี่ย 4.28 อยู่ในระดับมาก ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ มีค่าเฉลีย่ 4.14  
อยู่ในระดับมาก ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย มีค่าเฉลี่ย 4.11 อยู่ในระดับมาก ด้านสิ่งแวดล้อม 
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ทางกายภาพ มีค่าเฉลี่ย 3.56 อยู่ในระดับมาก และอันดับสุดท้ายคือ ด้านส่งเสริมการตลาด มีค่าเฉลีย่ 
3.45 อยู่ในระดับปานกลาง ตามลําดับ  
 ปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญ 
กับบริการนวดแผนไทยทําใหผ้่อนคลายและมีความสุข มีคา่เฉลี่ย 4.29 อยู่ในระดับมาก ด้านราคา 
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญกับการชําระค่าบริการมีความถูกต้องและออกใบเสร็จรับเงิน  
มีค่าเฉลี่ย 4.44 อยู่ในระดับมาก ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย ผู้ใช้บรกิารนวดแผนไทยให้ความสําคัญ
กับเวลา เปิด-ปิด การให้บริการเหมาะสม มีค่าเฉลี่ย 4.33 อยู่ในระดับมาก ด้านส่งเสริมการตลาด 
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญกับการบอกต่อจากผู้ที่เคยใช้บรกิาร มีค่าเฉลี่ย 3.77 อยู่ใน
ระดับมาก ด้านบุคลากร ผูใ้ช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญกับหมอนวดและเจ้าหน้าที่ให้การ
ช่วยเหลือและแนะนํา ขั้นตอนการใช้บริการ มีค่าเฉลี่ย 4.42 อยู่ในระดับมาก ด้านกระบวนการ 
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญกับการบริการรับนัดทางโทรศัพท์ มีค่าเฉลี่ย 4.38 อยู่ในระดับ
มาก และด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสําคัญกับการตกแต่งห้องนวด
แผนไทยเหมาะสมกับการนวด มีค่าเฉลี่ย 4.18 อยู่ในระดับมาก 
 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี พบว่า ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทย 
ต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 อาชีพมีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ที่ระดับ .05  
 รายได้เฉลี่ยต่อเดือนมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี พบว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการมีความสัมพันธ์กับจาํนวนการใช้บริการนวด 
แผนไทยต่อเดือนและเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 ด้านราคามีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน วัตถุประสงค์ของ
การใช้บริการนวดแผนไทย และประเภทนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 ด้านช่องทางการจัดจําหน่ายมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ในด้านจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 ด้านส่งเสริมการตลาดมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน  
และประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 ด้านบุคลากรมีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อย่างมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05  
 ด้านกระบวนการมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 ด้านสิ่งแวดล้อมมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน และประเภท
การใช้บริการนวดแผนไทย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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อภิปรายผล 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี สามารถอภิปรายผลได้ดังน้ี 
 ปัจจัยส่วนบุคคล 
 จากการศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ใช้บรกิารนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี พบว่า 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อาจเน่ืองมาจากโรงพยาบาลชลบุรีเป็นสถานพยาบาลของรัฐ มผีู้ใช้บริการนวด
แผนไทยเพ่ือการรักษาและผอ่นคลายเป็นจํานวนมาก หมอนวดและเจ้าหน้าที่ส่วนใหญ่เป็นผู้หญิง 
มีอัธยาศัยดี ให้ความเป็นกันเอง ห้องนวดแผนไทยตกแต่งอย่างสวยงาม บรรยากาศเหมาะสม 
แก่การนวดแผนไทย จึงทําใหเ้พศหญิงซึ่งเป็นเพศที่ให้ความสําคัญกับสุขภาพ ความสวยงามและ 
ความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สินมากกว่าเพศชาย รู้สึกสบายใจและปลอดภัยทุกครั้งที่มาใช้บริการ 
ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ นัฐวดี แดงอินทร์ (2555: 76) ได้ศึกษาปัจจัยทางการตลาดและ
พฤติกรรมของผู้บริโภคท่ีมีต่อการใช้บริการธุรกิจนวดแผนไทยในเขต 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้  
ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญม่ีอายุ 60 ปีขึ้นไป อาจเน่ืองมาจาก
เป็นผู้สูงอายุ ร่างกายย่อมเสื่อมโทรมตามกาลเวลา เมื่อได้ทํากิจกรรมเป็นเวลานาน จึงทําให้เกิด
อาการเมื่อยล้าตามร่างกายได้ง่ายและเป็นเวลานาน บางคนมีโรคท่ีรักษาด้วยการแพทย์แผนปัจจุบัน
มานานไม่หายขาด จึงสนใจเข้ารับการรักษาด้วยการแพทย์แผนไทยโดยใช้การนวดแผนไทยในการ
รักษา ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ จันทิมา เมฆพลอย (2554: 77) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความ 
สัมพันธ์กับพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพด้านการนวดแผนไทยของผู้สูงอายุที่มารับบริการในคลินิก
แพทย์แผนไทย โรงพยาบาลบางบัวทอง ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่มอีายุ 60 ปีขึ้นไป
เช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญม่ีสถานภาพสมรส อาจเน่ืองมาจาก
ผู้ที่มีสถานะสมรสเป็นผู้ทีม่ีภาระรับผิดชอบต่อครอบครัว ต้องคอยดูแลเอาใจใส่คูส่มรสและบุตร ทําให้
เกิดความเครียดและความเมือ่ยล้าเป็นอย่างมาก จึงจําเป็นต้องหาวิธีคลายความเครียดและความ
เมื่อยล้าเหล่าน้ีด้วยการนวดแผนไทย ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ ปภาพิต ศิริบัติ และกมลทิพย์ 
ตรีเดช (2553: 75) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจเลือกใช้บรกิารธุรกิจนวดแผนไทย 
ของประชาชนในเขตเทศบาลเมือง จังหวัดมหาสารคาม ทีพ่บว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ ่
มีสถานภาพสมรสเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญม่ีการศึกษาระดับปริญญาตรี อาจ
เน่ืองมาจากผู้ที่มีการศึกษาระดับปริญญาตรีได้ตระหนักและให้ความสําคัญต่อประโยชน์ของการนวด
แผนไทยเป็นอย่างมาก ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ นิธิมา ชอบเพ่ือน (2551: 56) ได้ศึกษาปัจจัย
ที่มีผลต่อความพึงพอใจของลูกค้าในการใช้บริการนวดแผนไทย ที่พบว่า ผูใ้ช้บริการนวดแผนไทยส่วน
ใหญม่ีการศึกษาระดับปริญญาตรีเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญป่ระกอบอาชีพข้าราชการ  
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อาจเน่ืองมาจากอาชีพข้าราชการมีวันหยุดและเวลาว่างหลังจากการทํางานมากกว่าอาชีพอ่ืน ซึ่งบาง
อาชีพจะเน้นการเพิ่มรายได้จากการทํางานล่วงเวลา หรือบางอาชีพที่มีการแข่งขันสูงทาํให้มีเวลาว่าง
น้อย และการใช้สิทธิเบิกจ่ายตรงค่ารักษาพยาบาลของข้าราชการมีความสะดวกมากกว่าสิทธิ
ประกันสังคม และสิทธิประกนัสุขภาพถ้วนหน้า ซึ่งจะต้องใช้สิทธิตามโรงพยาบาลต้นสังกัดเท่าน้ัน  
ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ พุทธินันท์ พินศิริกุล (2554: 120) ได้ศึกษาปัจจัยที่มผีลต่อการ
ยอมรับการใช้บริการทางการแพทย์แผนไทยประเภทการนวดไทยของประชาชนในอําเภอเมือง 
จังหวัดบุรีรัมย์ ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับราชการเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญม่ีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน 25,000 
บาทข้ึนไป อาจเน่ืองมาจากผู้ใช้บริการเป็นผู้มีตําแหน่งในหน้าที่การงานระดับหัวหน้า หรือผู้บริหาร 
หรือเจ้าของกิจการ จึงต้องใช้ความรู้ ความคิด ประสบการณ์ ทักษะ ความชํานาญ และแรงงาน  
ช่วยในการตัดสินใจแก้ปัญหาและปฏิบัติภาระกิจให้สําเรจ็ลุล่วง จึงทําให้เกิดความเครียดและความ
เมื่อยล้า ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ ธนายุ ภู่วิทยาธร (2549: 75) ได้ศึกษาปัจจัยทีม่ีผลต่อการ
เลือกใช้บริการสปาในอําเภอเกาะสมุย จังหวัดสุราษฎร์ธานี ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่
มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน 25,000 บาทข้ึนไปเช่นกัน 
 พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุร ี
 จากการศึกษาพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี พบว่า 
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญใ่ช้บริการ 1–2 ครั้งต่อเดือน อาจเน่ืองมาจากการบริการนวดแผน
ไทยของโรงพยาบาลชลบุรีมีคุณภาพเพียงพอต่อการบําบัดรักษาโรคและคลายความเครียด ผู้ใช้บริการ
จึงไม่จําเป็นต้องใช้บริการนวดแผนไทยให้มากกว่าน้ี ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ ภาวดล  
นววรพงษ์ (2552: 97) ได้ศึกษาความพึงพอใจของผู้ใช้บริการท่ีมีต่อการใช้บริการนวดแผนโบราณ 
ในวัดโพธ์ิ เขตกรุงเทพมหานคร ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยใช้บริการ 1–2 ครั้งต่อเดือนเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญ่ใช้บริการนวดแผนไทยเป็นเวลา  
1–1 ช่ัวโมง 30 นาทีต่อครั้ง อาจเน่ืองมาจากหมอนวดได้พิจารณาแล้วว่าเป็นเวลาที่เหมาะสมในการ
นวดแผนไทยทีจ่ะทําให้ผูใ้ช้บริการรู้สึกผ่อนคลายและบรรเทาอาการปวดเมื่อยหรือโรคที่เป็นอยู่ได้ 
หากใช้เวลามากกว่าน้ี อาจทําให้เกิดรอยฟกชํ้าตามร่างกายของผู้ใช้บริการ ซึ่งสอดคลอ้งกับ
ผลการวิจัยของ มนสิชา สุขชม (2556: 104) ได้ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนประสม 
ทางการตลาดบริการกับพฤติกรรมการใช้บรกิารนวดแผนไทยของผู้บริโภคในโรงพยาบาล  
เขตกรุงเทพมหานคร ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญใ่ช้บริการนวดแผนไทยเป็นเวลา  
1–1 ช่ัวโมง 30 นาทีต่อครั้งเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญ่ไม่เสียค่าใช้จ่าย อาจเน่ืองมาจาก
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีใช้สิทธิเบิกจ่ายตรงค่ารักษาพยาบาล หรือสิทธิ
ประกันสังคม หรือสิทธิประกันสุขภาพถ้วนหน้า ซึ่งเป็นปัจจัยทางการตลาดด้านราคาในการกําหนด
ราคาเพ่ือส่งเสริมการขายโดยใช้เทคนิค Warranties and service contracts คือการรับประกันและ
สัญญาให้บริการ หรือลักษณะการบริการฟรีหรือราคาถูก (Philip Kotler.  2549: 253) 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญม่ีวัตถุประสงค์เพ่ือรักษาโรค  
อาจเน่ืองมาจาก สถานที่นวดแผนไทยคือ โรงพยาบาลชลบุรี ซึ่งเป็นโรงพยาบาลศูนย์ประจําภาค
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ตะวันออก จึงมีผู้ป่วยเข้ารับการรักษาเป็นจํานวนมาก โดยผู้ป่วยบางรายน้ัน แพทย์แผนปัจจุบัน
วินิจฉัยโรคแลว้ลงความเห็นว่าควรส่งผู้ป่วยให้ได้รับการรักษาจากแพทย์แผนไทยด้วยการนวดแผนไทย 
ผู้ใช้บริการส่วนใหญ่จึงเป็นผูป่้วยมาก่อน ซึง่สอดคล้องกับผลการวิจัยของ มนสิชา สุขชม (2556: 109) 
ได้ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนประสมทางการตลาดบริการกับพฤติกรรมการใช้บริการนวด
แผนไทยของผูบ้ริโภคในโรงพยาบาล เขตกรุงเทพมหานคร ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่
มีวัตถุประสงค์เพ่ือรักษาโรคเช่นกัน 
 ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีส่วนใหญ่เลือกใช้บริการนวดแผนไทย
ประเภทนวดตัว อาจเน่ืองมาจากการใช้บริการนวดแผนไทยประเภทนวดตัวทําให้รู้สึกสบาย  
และผ่อนคลายความเครียดและความเมื่อยล้า และยังช่วยรักษาโรคที่เกิดจากอาการเจ็บปวดตาม
กล้ามเน้ือ เส้นเอ็น ต่าง ๆ ได้อีกด้วย ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ ปวีณา รัตนงามแสง (2549: 
118) ได้ศึกษาความพึงพอใจและความต้องการของผู้บริโภคท่ีมีต่อการบริการของสถานบริการ 
นวดแผนไทยโดยคนตาบอด: กรณีศึกษาศาลาสุขสัมผัส อําเภอสามพราน จังหวัดนครปฐม ที่พบว่า 
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญใ่ช้บริการประเภทนวดตัวเช่นกัน 
 ปัจจัยทางการตลาด 
 จากการศึกษาปัจจัยทางการตลาดในภาพรวมพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรีให้ความสาํคัญสูงสุดในด้านราคา อาจเน่ืองมาจาก การแจ้งราคามีความถูกต้องและ
ชัดเจน ทําให้ผูใ้ช้บริการสามารถเปรียบเทียบค่าบริการกับสถานบริการนวดแผนไทยอ่ืน ๆ ได้ เมื่อเห็น
ว่าเกิดความคุ้มค้าและราคาถูกกว่าร้านนวดแผนไทยทั่วไป ผู้ใช้บริการจึงเข้ามารับบริการนวดแผนไทย
อยู่เสมอ ซึ่งสอดคล้องกับ ศิริวรรณ เสรีรัตน;์ และคนอ่ืน ๆ (2552: 82) ได้นิยามความหมายของราคา 
ว่า ราคาคือ คุณค่าของผลิตภัณฑ์ในรูปตัวเงิน ราคาเป็นต้นทุนของลูกค้า เป็นจํานวนเงินที่ถูกเรียกเก็บ
เป็นค่าสินค้า หรือ บริการ ทีม่ีความจําเป็นที่จะต้องจ่าย เพ่ือให้ได้ผลิตภัณฑ์หรือบริการน้ัน ๆ โดยที่
ผู้บริโภคจะเปรียบเทียบระหว่างคุณค่าของผลิตภัณฑ์กับราคาของผลิตภัณฑ์น้ัน 
 เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรีให้ความสาํคัญสูงสุดในการบริการนวดแผนไทยช่วยทาํให้ผ่อนคลายและมีความสขุ 
อาจเน่ืองมาจากการบริการนวดแผนไทยสร้างความพึงพอใจให้กับผู้ใช้บริการ โดยผู้ใช้บริการเกิด
ความรู้สึกผ่อนคลายและมคีวามสุขในทันททีี่เร่ิมบริการ และหลังจากบริการเสร็จแล้ว ความรู้สึกผ่อน
คลายและมคีวามสุขยังคงมีผลต่อไปอีกในระยะหน่ึงด้วย ซึ่งสอดคล้องกับคํากล่าวของ โวลแมน 
(Wolman.  1973: 384) ที่กล่าวว่า ความพึงพอใจ หมายถึง ความรู้สึกมคีวามสุขเมื่อคนเราได้รับ
ผลสําเร็จตามจดุมุ่งหมาย ความต้องการหรือแรงจูงใจของตนได้รับการตอบสนอง 
 ด้านราคาพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีให้ความสาํคัญสูงสุดในการ
ชําระค่าบริการมีความถูกต้องและออกใบเสร็จรับเงิน อาจเน่ืองมาจากผู้ใช้บริการมีความเช่ือว่าระบบ
คิดค่าบริการของโรงพยาบาลชลบุรีมีความถูกต้องและรัดกุม ซึ่งสอดคล้องกับ ศิริวรรณ เสรีรัตน์; และ 
คนอ่ืน ๆ. (2545: 145) ได้กล่าวว่า ความน่าเช่ือถือคือ บริษัทและบุคลากรต้องสามารถสร้างความ
เช่ือมั่นและความไว้วางใจในบริการ โดยเสนอบริการที่ดีที่สุดแก่ลูกค้า การคิดค่าบริการที่ถูกต้อง 
 ด้านช่องทางการจัดจําหน่ายพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
ให้ความสําคญัสูงสุดในเวลา เปิด–ปิด การให้บริการเหมาะสม อาจเน่ืองมาจาก เวลา เปิด–ปิด  
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การให้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีเอ้ืออํานวยความสะดวกในการเข้ารับบริการ 
ของผู้ใช้บริการที่มีเวลาว่างแตกต่างกัน ซึ่งสอดคล้องกับ ศิริวรรณ เสรีรัตน์; และคนอ่ืน ๆ. (2545: 
145) ได้กล่าวว่า การเข้าถึงลูกค้าคือ บริการท่ีให้กับลูกค้าต้องอํานวยความสะดวกในด้านเวลาสถานท่ี
แก่ลูกค้าไมใ่ห้ลูกค้าต้องคอยนาน ทําเลท่ีต้ังอันเหมาะสมแสดงถึงความสามารถของการเข้าถึงลูกค้า 
 ด้านส่งเสริมการตลาดพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีให้ความสาํคัญ
สูงสุดในการบอกต่อจากผู้ที่เคยใช้บริการ อาจเน่ืองมาจากผู้ที่เคยใช้บริการมีความประทับใจในการ
นวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี จึงได้ชักชวนบุคคลใกลชิ้ดให้เข้ามารับบริการ ซึ่งสอดคล้องกับ
ผลการวิจัยของ ภาณิกานต์ คงนันทะ (2553: 122) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกใช้บริการ
นวดแผนไทยของนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติบนถนนข้าวสาร กรุงเทพมหานคร ที่พบว่า ผู้ใช้บริการ 
นวดแผนไทยได้รับข้อมูลเกี่ยวกับการบริการนวดแผนไทยด้วยการบอกต่อจากผู้ที่เคยใช้บริการเช่นกัน  
 ด้านบุคลากรพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีให้ความสําคัญสูงสุด 
กับหมอนวดและเจ้าหน้าที่ซึง่ให้การช่วยเหลือและแนะนําขั้นตอนการใช้บริการ อาจเน่ืองมาจาก
โรงพยาบาลชลบุรีได้จัดให้มกีารอบรมหมอนวดและเจ้าหน้าที่ในด้านการให้บริการมาเป็นอย่างดี  
ทําให้มีจิตสํานึกในงานบริการ ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ หทัยรัตน์ สิทธิโชค (2552: 109)  
ได้ศึกษาส่วนประสมทางการตลาดที่มีผลต่อพฤติกรรมตัดสินใจใช้บริการนวดแผนไทยแบบสปา 
ที่ Health Land ในเขตกรุงเทพมหานคร ที่พบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยให้ความสาํคัญสูงสุด 
กับหมอนวดและเจ้าหน้าที่ซึง่ให้การช่วยเหลือและแนะนําขั้นตอนการใช้บริการเช่นกัน 
 ด้านกระบวนการพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีให้ความสําคัญสูงสุด
ในการบริการรับนัดทางโทรศัพท์ อาจเน่ืองมาจากเจ้าหน้าที่ได้โทรแจ้งเตือนวันนัดกับผู้ใช้บริการ
ล่วงหน้า และมีการติดตามสอบถามถึงอาการปวดเมื่อยร่ายกายตามจุดต่าง ๆ บ่งบอกถึงการดูแล 
เอาใจใส่ของเจ้าหน้าที่ ซึ่งสอดคล้องกับปัจจัยที่มีผลต่อความพึงพอใจของผู้ใช้บริการในด้าน
สภาพแวดล้อมของการบริการ ที่กล่าวว่า ประสิทธิภาพของการจัดการระบบการบริการส่งผลให ้
การปฏิบัติงานบริการแก่ลูกค้ามีความคล่องตัวและสนองต่อความต้องการของประชาชนได้อย่าง
ถูกต้อง มีคุณภาพ เช่น การนําเทคโนโลยีคอมพิวเตอร์ เข้ามาจัดระบบข้อมูลของการสํารองห้องพัก
โรงแรม หรือสายการบิน การใช้เคร่ืองฝาก ถอนเงินอัตโนมัติ การใช้ระบบโทรศัพท์อัตโนมัติ 
 ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
ให้ความสําคญัสูงสุดในการตกแต่งห้องนวดแผนไทยเหมาะสมกับการนวด อาจเน่ืองมาจากการตกแต่ง
ของห้องนวดแผนไทยมีความสวยงาม ตกแต่งโดยใช้ภาพดอกไม้ที่มีสีสบายตา มองแล้วสบายใจ 
เป็นการส่งเสริมให้การนวดแผนไทยได้ผลดีย่ิงขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับปัจจัยที่มีผลต่อความพึงพอใจ 
ของผู้ใช้บริการในด้านสภาพแวดล้อมของการบริการ ที่กล่าวว่า ลูกค้ามักช่ืนชมสภาพแวดล้อม 
ของการบริการเก่ียวข้องกับการออกแบบอาคารสถานท่ี การตกแต่งภายในด้วยเฟอร์นิเจอร์และ 
การ ให้สสีัน การจัดแบ่งพ้ืนที่เป็นสัดส่วนตลอดจนการออกแบบวัสดุ เคร่ืองใช้งานบริการ จดหมาย 
ซองจดหมาย เป็นต้น (มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช.  2543: 38-40) 
 ความสัมพันธร์ะหว่างปัจจัยส่วนบคุคลกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
 จากผลการศึกษาพบว่า ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการ 
นวดแผนไทยต่อเดือน อาจเน่ืองมาจากระดับการศึกษาทําให้เกิดความคิดที่จะศึกษาประโยชน์จากการ
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นวดแผนไทยซึง่ส่งผลต่อการตัดสินใจใช้บรกิารนวดแผนไทยให้เหมาะสมต่อการรักษาอาการปวดเมื่อย
และคลายความเครียดที่เกิดขึ้นในแต่ละบุคคลได้  
 อาชีพมีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อาจเน่ืองมาจากเวลา 
ในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อคร้ังได้ถูกกําหนดไว้อย่างเหมาะสมต่อการรักษาอาการปวดเมื่อย 
ตามร่างกายและคลายความเครียดให้บุคคลท่ีประกอบอาชีพต่าง ๆ ได้อย่างเพียงพอ  
 รายได้เฉลี่ยต่อเดือนมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน  
อาจเน่ืองมาจาก ผู้ใช้บริการทีม่ีรายได้มากพอต่อการใช้บริการนวดแผนไทยจึงสามารถใช้บริการ 
ได้บ่อยคร้ังกว่าผู้ที่มีรายได้น้อย  
 ความสัมพันธร์ะหว่างปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
 จากผลการศึกษาพบว่า ด้านผลิตภัณฑ์และบริการมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการ
นวดแผนไทยต่อเดือนและเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อาจเน่ืองมาจากผลิตภัณฑ์และ
บริการมีให้เลือกหลายประภท มีคุณภาพเป็นที่ยอมรับ จึงเหมาะแก่การนวดเพ่ือรักษาและผ่อนคลาย
ทําให้ผูใ้ช้บริการเกิดความสุข สร้างความประทับใจและกลบัมาใช้บริการนวดแผนไทยอีกครั้ง 
 ด้านราคามีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน วัตถุประสงค์ของ
การใช้บริการนวดแผนไทย และด้านประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อาจเน่ืองมาจากการแจ้ง 
ราคามีความถูกต้อง ชัดเจน เหมาะสมกับคณุภาพการให้บริการนวดแผนไทยเพ่ือการรักษาและผ่อน
คลายโดยจะเน้นการชําระค่าบริการมีความถูกต้องและออกใบเสร็จรับเงินทุกครั้ง 
 ด้านช่องทางการจัดจําหน่ายมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 
อาจเน่ืองมาจากการเดินทางมาที่โรงพยาบาลชลบุรีมีความสะดวก เวลา เปิด–ปิด การให้บริการ 
มีความเหมาะสมโดยจะเปิดบริการต้ังแต่ 8.30–20.00 น. ทําใหผู้้ใช้บริการสามารถใช้เวลาว่างเข้ามา
รับบริการได้ ห้องนวดแผนไทยเป็นสัดส่วนมีความสะดวกสบาย ให้ความรู้สึกเป็นส่วนตัว และยังม ี
มุมน่ังพักสําหรบัผู้รอรับบริการอีกด้วย 
 ด้านส่งเสริมการตลาดมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือนและ
ประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อาจเน่ืองมาจากโรงพยาบาลชลบุรีมีการโฆษณาผ่านสื่อต่าง ๆ 
เช่น เว็บไซต์ แผ่นพับ โปสเตอร์ และให้มีการประชาสัมพันธ์แจ้งข่าวสาร คําแนะนําเกี่ยวกับการ
ให้บริการแก่ผู้ใช้บริการอย่างต่อเน่ือง และเมื่อผู้ใช้บริการเข้ารับบริการนวดแผนไทยเสร็จแล้วเกิด
ความประทับใจจึงบอกต่อให้คนใกล้ชิดเข้ามารับบริการด้วย 
 ด้านบุคลากรมีความสัมพันธ์กับเวลาในการใช้บริการนวดแผนไทยต่อครั้ง อาจเน่ืองมาจาก
หมอนวดและเจ้าหน้าที่ให้การช่วยเหลือและแนะนําขั้นตอนการใช้บริการด้วยกิริยามารยาทที่ดี  
ย้ิมแย้ม แจ่มใส แต่งกายสะอาด สุภาพเรียบร้อย สมกับเป็นผู้มีความรู้และประสบการณ์ในการ 
นวดแผนไทยได้อย่างดีย่ิง 
 ด้านกระบวนการมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน อาจเน่ือง 
มาจากการบริการมีลําดับข้ันตอนที่ชัดเจน รวดเร็ว เจ้าหน้าที่มีการติดตามสอบถามอาการของผู้ใช้ 
บริการ มีการแจ้งเตือนและรับนัดทางโทรศัพท์ 
 ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพมีความสัมพันธ์กับจํานวนการใช้บริการนวดแผนไทยต่อเดือน 
และด้านประเภทการใช้บริการนวดแผนไทย อาจเน่ืองมาจากห้องนวดแผนไทยมีการตกแต่งอย่าง
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สวยงาม ให้ความสว่างและปรับอุณหภูมิห้องอย่างพอดี ภายในห้องมีความสะอาด จัดสิ่งของเป็น
ระเบียบเรียบร้อย ไม่เกะกะทางเดิน ดูแล้วสบายตา เหมาะแก่การใช้บริการนวดแผนไทยเป็นอย่างยิ่ง 
 จากผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาดกับ
พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี อาจกล่าวได้ว่า การให้บริการนวดแผน
ไทยของโรงพยาบาลชลบุรีจะประสบความสําเร็จได้น้ัน ขึ้นอยู่กับผู้ใช้บริการนวดแผนไทยเป็นสําคัญ 
ซึ่งผู้ใช้บริการนวดแผนไทยจะเป็นผู้กําหนดทิศทางและอนาคตให้แก่องค์กร  ดังนั้นจึงควรทําความรู้จัก
และเข้าใจถึงความต้องการของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยอย่างถ่องแท้ เพ่ือวางแผนการตลาดและการ
ปฏิบัติที่จะนําไปสู่การโน้มน้าวให้ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยตัดสินใจและตอบสนองความต้องการของ
ผู้ใช้บริการให้ได้รับความพึงพอใจสูงสุด ดังน้ันผู้บริหารการตลาดของโรงพยาบาลชลบุรีจึงต้องคิด 
วิเคราะห์ วิจัย และวินิจฉัยอย่างละเอียดในแง่มุมต่าง ๆ ตลอดจนต้องมีวิธีการพิจารณาแยกแยะ 
ความแตกต่างของผู้ใช้บริการให้ได้ ซึ่งสอดคล้องกับ แนวคดิการตลาด (Marketing concept)  
ที่กล่าวว่า แทนที่จะเน้นผลิตภัณฑ์ (Product-centered) โดยใช้ปรัชญาการตลาด “ผลิต-แล้ว-ขาย” 
(Make-and-sell) ธุรกิจต่าง ๆ ก็เปลี่ยนเป็นเน้นลูกค้า (Customer-centered) โดยยึดปรัชญา
การตลาด “รับรู้-แล้ว-ตอบสนอง” (Sense-and-response) แนวคิดน้ีมิใช่ทําเพียงแค่ค้นหาลูกค้า 
ที่ตรงกับผลิตภัณฑ์ แต่จะต้องนําเสนอผลิตภัณฑ์ที่โดนใจกลุ่มลูกค้าเป้าหมาย แนวคิดน้ีอยู่บนพ้ืนฐาน
ความเช่ือว่าปัจจัยแห่งความสําเร็จเป้าหมายขององค์กรประกอบด้วยการที่บริษัทมผีลการดําเนินงาน
ด้านการตลาดเหนือคู่แข่งในการสร้างสรรค์ การส่งมอบ การติดต่อสื่อสาร สินค้าที่มคีุณค่าโดนใจ
ลูกค้าเหนือกว่าคู่แข่งในตลาดที่เป็นเป้าหมาย (คอทเลอร์; และคนอ่ืน ๆ.  2549: 14) 

ข้อเสนอแนะจากผลการวจิัย 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของ
โรงพยาบาลชลบุรี ผู้วิจัยมขีอ้เสนอแนะดังน้ี 
 1. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านผลิตภัณฑ์และบริการในด้านการเปลี่ยนผา้ปู 
ที่นอน ปลอกหมอน ผ้าขนหนู และชุดสําหรับผู้ใช้บริการ เพ่ือให้บริการคร้ังต่อไปนั้น ยังมีการใช้ซ้ํา 
แต่ผู้ใช้บริการยอมรับได้ อย่างไรก็ตามควรเปลี่ยนผ้าปูที่นอน ปลอกหมอน ผ้าขนหนู และชุดสําหรับ
ผู้ใช้บริการทุกรอบเวลาการทํางาน 
 2. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านผลิตภัณฑ์และบริการในด้านการรักษาความ
ปลอดภัยในทรัพย์สิน ถึงแม้ว่าโรงพยาบาลชลบุรีจะมีบริการล็อกเกอร์สําหรับเก็บของมีค่าต่าง ๆ  
อยู่แล้ว แต่ก็ยังมีผู้ใช้บริการบางรายเก็บของมีค่าไว้กับตัวเองหรือบริเวณข้างเตียงนวด ซึ่งอาจมีการ 
ตกหล่นหรือหลงลืมได้ เป็นสาเหตุให้ทรัพย์สินมีค่าเกิดสูญหายหรือถูกขโมยไป จึงควรเพ่ิมความ
ปลอดภัยในทรัพย์สินด้วยการติดต้ังกล้องวงจรปิด เพ่ือตรวจสอบเหตุการณ์ย้อนหลังและเป็นการ
ป้องกัน ระวังภัยในด้านอ่ืน ๆ อีกด้วย 
 3. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านช่องทางการจัดจําหน่ายในด้านการจัดมุม 
น่ังพักสําหรับผู้รอรับบริการ โรงพยาบาลชลบุรีควรจัดบริการหนังสือพิมพ์ นิตยาสาร วารสาร  
หนังสืออ่ืน ๆ และน้ําสมุนไพร ให้กับผู้ใช้บรกิารในระหว่างรอรับบริการนวดแผนไทย 
 4. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านส่งเสริมการตลาดในด้านการโฆษณาผ่านสือ่



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

126 
 
ต่าง ๆ เช่น เว็บใซต์ แผ่นพับ โปสเตอร์ โรงพยาบาลชลบุรีควรแจกแผ่นพับและติดโปสเตอร์ตาม
สถานที่ราชการต่าง ๆ เพ่ือให้ลูกค้าหลักคือข้าราชการได้ทราบ และปรบัปรุงเว็บไซต์ของโรงพยาบาล
ชลบุรีให้สามารถเข้าถึงข้อมูลข่าวสารในส่วนของการนวดแผนไทยได้อย่างสะดวกรวดเร็ว 
 5. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านส่งเสริมการตลาดในด้านการประชาสัมพันธ์
แจ้งข่าวสาร คาํแนะนําเก่ียวกับการให้บริการ โรงพยาบาลชลบุรีควรปรบัปรุงข้อมูล ขา่วสาร 
ให้ทันสมัยอยู่เสมอ อาจเพ่ิมเติมข้อมูลการนวดแผนไทยของสถานพยาบาลของรัฐอ่ืน ๆ ด้วยก็ได้ 
 6. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพในด้านการระบาย
อากาศถ่ายเทได้สะดวก โรงพยาบาลชลบุรีควรติดต้ังพัดลมดูดอากาศตัวใหญ่เพ่ิมขึ้นเพ่ือระบาย 
กลิ่นนํ้ามันนวด หรือกลิ่นนํ้าหอมที่ติดมากับผู้ใช้บริการ 
 7. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพในด้านความสะอาด
ของห้องนํ้าและห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า โรงพยาบาลชลบุรีควรจัดพนักงานทําความสะอาดห้องนํ้าและ 
ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้าทุกรอบเวลาการทํางาน 
 8. จากผลการศึกษาปัจจัยทางการตลาดด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพในด้านพ้ืนที่จอดรถ
เพียงพอ โรงพยาบาลชลบุรีควรจัดพ้ืนที่จอดรถเพ่ิมขึ้นโดยเช่าพ้ืนที่จอรถในบริเวณใกล้เคียงและ
จัดบริการรถนําส่งผู้โดยสาร หรือสร้างตึกจอดรถเพ่ิมเติม หรือย้ายห้องนวดแผนไทยไปยังสถานที่ 
แห่งใหมท่ี่มีพ้ืนที่จอดรถเพียงพอ 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ในการวิจัยเรื่องปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรี ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไปดังนี้ 
 1. ควรศึกษากลยุทธ์ทางการตลาดและความพึงพอใจของผู้ใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรี 
 2. ควรศึกษาการเปรียบเทียบการบริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีกับ
สถานพยาบาลอ่ืน ๆ ของรฐัทีม่ีขนาดใกล้เคียงกัน 
 3. ควรศึกษาแนวโน้มตลาดบริการนวดแผนไทยทั้งในประเทศและต่างประเทศ 
 4. ควรศึกษาทัศนคติและพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติที่ส่งผลต่อการบริการ 
นวดแผนไทย 
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ปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการ 
นวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
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ชื่อเรื่อง         ปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทย 
   ของโรงพยาบาลชลบุรี 
ชื่อผู้วิจัย     ปรัขญา หทัยหิมากุล 
สาขาวิชา    การจัดการกีฬาและนันทนาการ 
คณะอาจารย์ที่ปรึกษา 
 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อภิวันท์ โอนสูงเนิน อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก 
 รองศาสตราจารย์ ดร.รชาดา เครือทิวา  อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม 

 สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี อนุมัติให้วิทยานิพนธ์ฉบับน้ีเป็นส่วนหน่ึง 
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ปรัชญา หทัยหิมากุล.  (2559).  ปัจจัยทางการตลาดที่สง่ผลต่อพฤติกรรมการใชบ้รกิารนวดแผน
 ไทยของโรงพยาบาลชลบุร.ี  ศิลปศาสตรมหาบัณฑิต (สาขาการจัดการกีฬาและ
 นันทนาการ).  คณะศิลปศาสตร์ สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี.  อาจารย์ที่ปรึกษา: 
 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อภิวันท์ โอนสูงเนิน, รองศาสตราจารย์ ดร.รชาดา เครือทิวา. 
 การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทางการตลาดและ
พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 2) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย 
ส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรมการใช้บรกิารนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี  
3) ศึกษาข้อเสนอแนะของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี กลุ่มตัวอย่างในการศึกษา
ครั้งน้ีคือ ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรีที่เข้ามาใช้บริการมากกว่า 1 ครั้งและมีอายุ
ต้ังแต่ 20 ปีขึ้นไป จํานวน 140 คน ซึ่งได้มาจากวิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบสุ่มอย่างง่าย เคร่ืองมือ 
ที่ใช้ในการวิจัยคือ แบบสอบถาม ใช้เก็บข้อมลูเพ่ือนําไปประมวลผลด้วยโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ 
โดยใช้สถิติในการวิเคราะห์ ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และไคสแควร์  
 ผลการศึกษาพบว่า ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุ 60 ปีขึ้นไป 
สถานภาพสมรส ระดับการศกึษาปริญญาตรี อาชีพข้าราชการ และรายได้เฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 
25,000 บาทข้ึนไป มาใช้บริการประเภทนวดตัว เพ่ือรักษาโรค เดือนละ 1–2 ครั้ง ครั้งละ 1–1 ช่ัวโมง  
30 นาที โดยผูใ้ช้บริการไม่เสยีค่าใช้จ่ายเพราะใช้สิทธิเบิกจ่ายตรงค่ารักษาพยาบาล ปัจจัยการตลาด
ด้านราคาจึงเป็นสิ่งสําคัญสูงสดุต่อผู้ใช้บริการ ปัจจัยส่วนบุคคลทีส่่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวด
แผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี ได้แก่ ระดับการศึกษา อาชีพ และรายได้เฉลี่ยต่อเดือน ปัจจัยทาง
การตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี ได้แก่ ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ 
ด้านราคา ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย ด้านส่งเสริมการตลาด ด้านบุคลากร ด้านกระบวนการ และ
ด้านสิ่งแวดล้อม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คําสําคญั:  ปัจจัยทางการตลาด, นวดแผนไทย
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 The purpose of this research was to study the personal factors, marketing 
factors, and service usage behaviors of Thai traditional massage in Chonburi Hospital. 
The sample group was 140 service users using the service of Thai traditional massage 
in Chonburi Hospital more than one time, and they were not the same persons, age 
20 years old up, selected by Simple Random Sampling method. The instrument used 
was questionnaires for data collection and results processing by statistical package. 
The statistics used for data analysis included percentage, mean, standard deviation, 
and Chi-Square Test.  
 The research results revealed that the service users of Thai traditional 
massage were mostly female, age 60 years old up, married marital status, bachelor’s 
degree, civil servants career, and 25,000 baht up of monthly income. The service 
usage was body massage for diseases cure. The service usage frequency was 1–2 
times a month, and 1–1.30 hours per time. The service users were not charged for 
this service because they used the right of direct medical reimbursement. Therefore, 
the marketing factor in terms of price was considered as the most important factor 
towards the service users.  
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กิตติกรรมประกาศ 

 วิทยานิพนธ์ฉบับน้ี สําเร็จได้ด้วยความกรุณาอย่างสูงจาก ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อภิวันท์ 
โอนสูงเนิน อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก และรองศาสตราจารย์ ดร.รชาดา เครือทิวา อาจารย์ 
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม ท่านทั้งสองได้ให้คําปรึกษา ข้อแนะนํา และขอ้คิดเห็นต่าง ๆ ที่เป็น
ประโยชน์แก่ผู้วิจัย เพ่ือนําไปปรับปรุง แก้ไขวิทยานิพนธ์ให้ถูกต้อง สมบูรณ์ จนสําเร็จลลุ่วงไปได้ด้วยดี 
ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณเป็นอย่างสูงไว้ ณ โอกาสน้ี 
 ขอกราบขอบพระคุณผู้เช่ียวชาญท้ัง 3 ท่าน ได้แก่ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.โกศล รอดมา 
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ศิริพร สัตยานุรักษ์ และดร.ละออทิพย์ อินดี ที่ให้ความกรุณาตรวจสอบ 
ความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม 
 ขอกราบขอบพระคุณผู้บริหาร คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัย แพทย์ เจ้าหน้าที่  
หมอนวด และผู้ที่เก่ียวข้อง สงักัดโรงพยาบาลชลบุรี ที่ได้อํานวยความสะดวกในการเก็บข้อมูล 
ตลอดจนผู้ใช้บริการนวดแผนไทยทุกท่านที่ได้เสียสละเวลาให้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถาม 
ซึ่งเป็นข้อมูลทีส่ําคัญต่อความสําเร็จในการทาํวิทยานิพนธ์ฉบับน้ี 
 ขอกราบขอบพระคุณ บิดา มารดา ญาติ น้อง และเพ่ือน ๆ ทีใ่ห้ความช่วยเหลือและเป็น
กําลังใจที่ดีมาโดยตลอด โดยเฉพาะน้องสาวท้ัง 2 ท่าน ทีใ่ห้การสนับสนุนทุนการศึกษาตลอดหลักสูตร
แก่ผู้วิจัย นอกจากน้ียังมีผู้ให้ความช่วยเหลืออีกหลายท่าน ซึ่งผู้วิจัยไมส่ามารถกล่าวนามได้หมด จึงขอ
กราบขอบพระคุณมา ณ โอกาสน้ีด้วย 

 

       ปรัชญา หทัยหิมากุล 
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ภาคผนวก ก 
รายชื่อผู้เชี่ยวชาญ 
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รายช่ือผู้เช่ียวชาญ 

1. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ศิริพร สัตยานุรักษ์  
 รักษาการผู้ช่วยอธิการบดีฝ่ายวิจัยและงานประกันคุณภาพทางการศึกษา 
 สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตเชียงใหม่ 
2. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.โกศล รอดมา  
 ผู้ช่วยฝ่ายกิจการพิเศษและกจิการนักศึกษา   
 สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตเพชรบูรณ์ 
3. ดร.ละออทพิย์ อินดี  
 รองผู้อํานวยการฝ่ายบริหาร  
 โรงเรียนกีฬาลําปาง 
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ภาคผนวก ข 
หนังสือขออนุญาตเก็บขอ้มูลเพื่อประกอบการทําวิจัย 
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ภาคผนวก ค 
ผลการประชมุพิจารณาโครงร่างการวิจัย 
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ภาคผนวก ค 
แบบรายงานการส่งโครงร่างการวิจัยเพื่อพิจารณาครั้งแรก 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

140 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
หนังสือแจ้งการแก้ไขตามมติท่ีประชมุ 

คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัยโรงพยาบาลชลบรุ ี
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ภาคผนวก จ 
บันทึกข้อความจากโรงพยาบาลชลบรุี 

เรื่องอนุมัติให้ดําเนินการวิจัย 
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ภาคผนวก ค 
แบบสอบถาม 
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ภาคผนวก ฉ 
ใบรบัรองโครงการวิจัย 
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ภาคผนวก ช 
แบบสอบถาม 
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แบบสอบถามเพื่อการวิจัย 
เรื่อง ปัจจัยทางการตลาดท่ีส่งผลต่อพฤติกรรมการใชบ้ริการ 

นวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุร ี

คําชี้แจงเก่ียวกับแบบสอบถาม 
1. แบบสอบถามนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือการศึกษาวิจัยในระดับปริญญาโทมรีายละเอียด ดังน้ี 

1.1 เพ่ือศึกษาปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทางการตลาดและพฤติกรรมผู้ใช้บริการนวดแผนไทย 
ของโรงพยาบาลชลบุรี 

1.2 เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางการตลาดกับพฤติกรรม 
ผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 

1.3 เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
2. ท่านจะได้รับประโยชน์จากการนําผลงานวิจัยเป็นแนวทางในการวางแผน พัฒนา ปรับปรุง 

หน่วยงานในภาครวมของโรงพยาบาลชลบุรีต่อไป 
3. แบบสอบถามนี้แบ่งออกเป็น 4 ส่วน ดังน้ี 

 ส่วนที่ 1 ปัจจยัส่วนบุคคลของผู้ใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
 ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
 ส่วนที่ 3 ปัจจยัทางการตลาด 7 ด้าน 
 ส่วนที่ 4 ข้อเสนอแนะ 

4. ผู้วิจัยจะนําเสนอข้อมูลที่ได้จากโครงการวิจัย เพ่ือประโยชน์ทางวิชาการโดยไม่เปิดเผยช่ือ 
นามสกุล ที่อยู่ของผู้เข้ารว่มในโครงการวิจัยเป็นรายบุคคล และมมีาตรการในการเก็บรักษาข้อมูล 
และข้อมูลอ่ืน ๆ ทั้งหมดเป็นความลับ 

5. กรุณาตอบแบบสอบถามให้ครบทุกข้อตามความเป็นจริงมากที่สุด 
6. หากท่านมีข้อสงสัยในแบบสอบถาม กรุณาสอบถามผู้วิจัย นายปรัชญา หทัยหิมากุล   

หมายเลขโทรศัพท์ 062-9145198 สามารถติดต่อได้ทั้งในและนอกเวลาราชการ 
7. หากท่านรู้สึกว่าได้รับการปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมในระหว่างโครงการวิจัยน้ี  

ท่านสามารถแจ้งเรื่องได้ที่ ประธานคณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมการวิจัย โรงพยาบาลชลบุรี  
โทร. 0-38931047-8 

8. ขอขอบพระคุณท่านที่ได้สละเวลาในการตอบแบบสอบถามน้ี 
 
 
 
 
 

นายปรัชญา หทัยหิมากุล 
ผู้วิจัย 
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หนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจยั (Informed Consent)  
 
โครงการวิจัย เรื่อง ปัจจัยทางการตลาดที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการใช้บริการนวดแผนไทยของโรงพยาบาลชลบุรี 
ข้าพเจ้า (นาย, นาง, นางสาว)………....................……………….นามสกุล……………………………………...อายุ…........………ปี 
อยู่บ้านเลขที่…....……....หมู่ท่ี……....….ตําบล……….............………อําเภอ…….....……………….จังหวัด………..………………... 
ได้รับฟังคําอธิบายจาก…………………………………………………….. (ชื่อผู้ให้ข้อมูล) 
o ก่อนท่ีจะลงนามในใบยินยอมให้ทําการวิจัยนี้  ข้าพเจ้าได้รับการอธิบายจากผู้วิจัยถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัย  

วิธีการวิจัย  อันตราย  หรืออาการท่ีอาจเกิดข้ึนจากการวิจัย  หรือจากยาที่ใช้ รวมท้ังประโยชน์ท่ีคาดว่า 
จะเกิดข้ึนจากการวิจัยอย่างละเอียด และมีความเข้าใจดีแล้ว 

o ผู้วิจัยรับรองว่าจะตอบคําถามท่ีข้าพเจ้าสงสัยด้วยความเต็มใจ  และไม่ปิดบังซ่อนเร้น จนข้าพเจ้าพอใจ 
o ข้าพเจ้าเข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้ด้วยความสมัครใจ โดยปราศจากการบังคับหรือชักจูง 
o ข้าพเจ้ามีสิทธิท่ีจะบอกเลิกการเข้าร่วมในโครงการวิจัยเมื่อใดก็ได้ และการบอกเลิกนี้จะไม่มีผลต่อการ

รักษาพยาบาลท่ีข้าพเจ้าจะพึงได้รับในปัจจุบันและในอนาคต 
o ผู้วิจัยรับรองว่าจะเก็บข้อมูลเกี่ยวกับตัวข้าพเจ้าเป็นความลับ และจะเปิดเผยเฉพาะในรูปของสรุปผลการวิจัย

โดยไม่มีการระบุชื่อนามสกุลของข้าพเจ้า  การเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับตัวข้าพเจ้าต่อหน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเกี่ยวข้อง 
จะกระทําด้วยเหตุผลทางวิชาการเท่านั้น 

o ผู้วิจัยรับรองว่าหากเกิดอันตรายใด ๆ  จากการวิจัย ข้าพเจ้าจะได้รับการรักษาพยาบาล ตามที่ระบุในเอกสาร
ชี้แจงข้อมูลแก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย ข้าพเจ้าจะรายงานอาการข้างเคียงขึ้นให้แพทย์หรือเจ้าหน้าท่ีท่ีกําลัง
ปฏิบัติงานอยู่ในขณะนั้นทราบทันที 

o ข้าพเจ้าจะได้รับเอกสารชี้แจงข้อมูลแก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย เก็บไว้ 1 ชุด  
ข้าพเจ้าได้อ่านและเข้าใจคําอธิบายข้างต้นแล้ว จึงได้ลงนามยินยอมเป็นอาสาสมัครของโครงการวิจัยดังกล่าว 
 

ลายมือชื่อผู้ให้ข้อมูล ……………………..……….………. 
   (………………………………….) 

           วัน/เดือน/ปี …………………………….………. 
 ลายมือชื่อผู้วิจัยหลัก …………………………….……..... 

   (นายปรัชญา หทัยหิมากุล) 
           วัน/เดือน/ปี …………………………….………. 

 
หมายเหตุ:   ในกรณีท่ีอาสาสมัครไม่สามารถอ่านหนังสือ/ลงลายมือชื่อ ได้ ให้ใช้การประทับลายมือแทนดังนี้:  

 
 ข้าพเจ้าไม่สามารถอ่านหนังสือได้ แต่ผู้วิจัยได้อ่านข้อความในแบบยินยอมนี้ให้แกข่้าพเจ้าฟังจนเข้าใจดี  
ข้าพเจ้าจึงประทับตราลายนิ้วมือขวาของข้าพเจ้าในแบบยินยอมนี้ด้วยความเต็มใจ 
 
    ลายมือชื่อผู้อธิบาย………………………….....…….. 
                          (….………………....……………..) 
       พยาน…...........………………..……… (พยานต้องไม่ใช่แพทย์หรือผู้วิจัย) 
         ประทับลายนิ้วมือขวา                       (…..………...………………….….)         
                     วันท่ี………เดือน………..….พ.ศ……....…          
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ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบคุคลของผู้ใชบ้ริการนวดแผนไทยฯ 
คําชี้แจง กรุณาทําเคร่ืองหมาย ลงในช่อง  หน้าข้อความท่ีท่านคิดว่าเป็นจริงมากที่สุด 

1. เพศ 
  ชาย  หญิง 

3. อายุ 
  20 – 29 ปี  30 – 39 ปี 
  40 – 49 ปี  50 – 59 ปี 
  60 ปีขึ้นไป 

2. สถานภาพ 
   โสด  สมรส  หม้าย  หย่าร้าง 

4. ระดับการศึกษา 
  ไม่ได้ศึกษา  ประถมศึกษา 
  มัธยมศึกษาตอนต้น  มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
  อนุปริญญา/ปวส.  ปริญญาตรี 
  ปริญญาโท  ปริญญาเอก 

5. อาชีพ 
  พ่อบ้าน/แม่บ้าน  เกษตรกร 
  ข้าราชการ  รัฐวิสาหกิจ 
  พนักงานบริษัทเอกชน  ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว 
  รับจ้างขายแรงงาน  นักศึกษา 
  ไม่ได้ประกอบอาชีพ  อ่ืน ๆ โปรดระบุ........................... 

6. รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
  ตํ่ากว่า 5,000 บาท  5,000 – 9,999 บาท 
  10,000 – 14,999 บาท  15,000 – 19,999 บาท 
  20,000 – 24,999 บาท  25,000 บาท ขึ้นไป 
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ส่วนที่ 2 ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการใชบ้ริการนวดแผนไทย 
คําชี้แจง กรุณาทําเคร่ืองหมาย ลงในช่อง  หน้าข้อความท่ีท่านคิดว่าเป็นจริงมากที่สุด 

1. ท่านใช้บริการนวดแผนไทยจํานวนก่ีครั้งต่อเดือน 
  1 – 2 ครั้ง/เดือน  3 – 4 ครั้ง/เดือน 
  5 – 6 ครั้ง/เดือน  7 ครั้งข้ึนไป/เดือน 
  ไม่เคยใช้บริการนวดแผนไทย 

2. ท่านใช้บริการนวดแผนไทยในแต่ละครั้ง นานเท่าใด 
  30 – 59 นาที  1 – 1 ช่ัวโมง 30 นาที 
  1 ช่ัวโมงครึ่ง – 2 ช่ัวโมง  มากกว่า 2 ช่ัวโมง 

3. ท่านจ่ายค่าบริการนวดแผนไทยต่อครั้งเป็นจํานวนเท่าใด 
  100 บาท  250 บาท 
  350 บาท  350 บาท ขึ้นไป 
  ไม่เสียค่าใช้จ่าย เพราะ...................................................... 

4. ท่านใช้บริการนวดแผนไทยเพ่ือวัตถุประสงค์ใด 
  ผ่อนคลาย  รักษาโรค 
  ใช้บริการมากกว่า 1 ประเภท  อ่ืน ๆ โปรดระบุ………………… 

5. ท่านใช้บริการนวดแผนไทยประเภทใด 
  นวดตัว  นวดฝ่าเทา้ 
  นวดประคบร้อน  ใช้บริการมากกว่า 1 ประเภท 
  อ่ืน ๆ โปรดระบุ………………… 
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ส่วนที่ 3 ปัจจัยทางการตลาดท่ีส่งผลต่อการใช้บริการนวดแผนไทย 
คําชี้แจง โปรดอ่านข้อความแต่ละข้ออย่างละเอียดและทาํเคร่ืองหมาย ลงใน  ให้ตรงกับระดับ
ความคิดเห็นของท่านมากที่สุดเพียงช่องเดียว  

ข้อ ข้อความ 
ระดับความคดิเห็น 

มาก
ที่สุด

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

ด้านผลิตภัณฑ์และบริการ 
1.  บริการนวดแผนไทยมีให้เลือกหลายประเภท       
2.  บริการนวดแผนไทยมีคุณภาพ เป็นที่ยอมรับ       
3.  บริการนวดแผนไทยทําให้ผ่อนคลาย 

และมีความสขุ 
     

4.  อุปกรณ์การนวดมีความเหมาะสม      
5.  การเปลี่ยนผ้าปูที่นอน ปลอกหมอน ผ้าขนหนู

และชุดสําหรับผู้ใช้บริการ เพ่ือให้บริการ 
ครั้งต่อไป 

     

6.  การรักษาความปลอดภัยในทรัพย์สิน      
ด้านราคา 
7.  ค่าบริการเหมาะสมกับการให้บริการ 

นวดแผนไทย 
     

8.  การแจ้งราคามีความถูกต้อง ชัดเจน       
9.  การชําระค่าบริการมีความถกูต้อง 

และออกใบเสร็จรับเงิน 
     

ด้านช่องทางการจัดจําหน่าย 
10.  ความสะดวกในการเดินทางมาใช้บริการ      
11.  เวลา เปิด-ปิด การให้บริการเหมาะสม      
12.  ห้องนวดเป็นสัดส่วน มิดชิด และเป็นส่วนตัว      
13.  การจัดมุมน่ังพักสําหรับผู้รอรับบริการ      
ด้านส่งเสริมการตลาด 
14.  การโฆษณาผ่านสื่อต่าง ๆ เช่น เว็บไซต์ 

แผ่นพับ โปสเตอร์ 
     

15.  การประชาสัมพันธ์แจ้งข่าวสาร คําแนะนํา
เก่ียวกับการให้บริการ 

     

16.  การบอกต่อจากผู้ที่เคยใช้บริการ      
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ข้อ ข้อความ 
ระดับความคดิเห็น 

มาก
ที่สุด

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

ด้านบคุลากร 
17.  หมอนวดเป็นผู้มีความรู้และประสบการณ์

สามารถนวดได้อย่างชํานาญ  
     

18.  หมอนวดและเจ้าหน้าที่มีกิริยามารยาทที่ดี      
19.  หมอนวดและเจ้าหน้าที่มีมนุษยสัมพันธ์ดี  

ยิ้มแย้มแจ่มใส 
     

20.  หมอนวดและเจ้าหน้าที่มีบุคลิกภาพดี  
แต่งกายสะอาด สุภาพเรียบร้อย 

     

21.  หมอนวดและเจ้าหน้าที่ให้การช่วยเหลือ 
และแนะนําข้ันตอนการใช้บริการ 

     

ด้านกระบวนการ 
22.  การบริการมีลาํดับขั้นตอนที่ชัดเจน       
23.  การบริการมีขั้นตอนต่าง ๆ ที่รวดเร็ว      
24.  การบริการรับนัดทางโทรศัพท์      
ด้านสิ่งแวดลอ้มทางกายภาพ 
25.  ความสว่างภายในห้องนวดแผนไทยเหมาะสม      
26.  ท่านรู้สึกสบาย ไม่ร้อน ไม่หนาว จนเกินไป      
27.  การตกแต่งห้องนวดแผนไทยเหมาะสม 

กับการนวด  
     

28.  ห้องนวดแผนไทยมีความสะอาด  
จัดสิ่งของเป็นระเบียบเรียบร้อย 

     

29.  การระบายอากาศถ่ายเทได้สะดวก      
30.  ความสะอาดของห้องนํ้าและห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า      
31.  พ้ืนที่จอดรถเพียงพอ      

ส่วนที่ 4 ข้อเสนอแนะ 
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ภาคผนวก ซ 
เกียรติบัตรงานประชุมวชิาการนานาชาติ ครั้งท่ี 6 

 

  



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

155 
 
 

 

  



มห
าวิท

ยา
ลัย
กา
รกี
ฬา
แห่

งช
าติ

156 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประวตัิย่อผู้วิจัย 
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ประวัติย่อผู้วิจัย 

ช่ือ ช่ือสกุล นายปรัชญา หทัยหิมากุล 
วันเดือนปีเกิด 18 สิงหาคม 2520 
สถานที่เกิด อําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร 
สถานที่อยู่ปัจจุบัน 4/8 หมู่ 2 ต.ทา่สะอ้าน อ.เมือง จ.ฉะเชิงเทรา 24130 
ตําแหน่งหน้าที่การงานในปัจจุบัน เจ้าหน้าที่บันทึกข้อมูล 
สถานที่ทํางานปัจจุบัน สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี 
ประวัติการศึกษา 2540 ประกาศนียบัตรวิชาชีพ วิทยาลัยเทคนิคนครปฐม 
 2544 ปรญิญาตรี สถาบันเทคโนโลยีปทุมวัน 
     2559 ปรญิญาโท สถาบันการพลศึกษา วิทยาเขตชลบุรี 
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