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ABSTRACT 

This study aimed to investigate the current state of service quality and the level of success of aesthetic clinics 

in Thailand, as well as to examine the service quality factors influencing clinic success. The sample comprised 

364 representatives of aesthetic medical clinics across Thailand. Data were collected using a structured 

questionnaire, and the statistical techniques employed for data analysis included frequency, percentage, mean, 

standard deviation, and Multiple Regression Analysis (MRA). 

The findings revealed that the overall level of service quality was rated at the highest level (Mean = 4.83, S.D. 

= 0.05), with all dimensions of service quality demonstrating similarly high ratings. In addition, the overall level 

of clinic success was also perceived at the highest level (Mean = 4.22, S.D. = 0.11). The results of the Multiple 

Regression Analysis indicated that physical evidence had a statistically significant positive effect on clinic 

success at the .001 level, whereas empathy exerted a statistically significant positive effect at the .05 level. 

Furthermore, the predictors influencing clinic success, ranked according to their standardized regression 

coefficients, were physical evidence (Beta = 0.212) and empathy (Beta = 0.121), respectively. 

These findings underscore the critical role of service quality enhancement, particularly in the dimensions of 

physical evidence and empathy, as significant determinants of the success of aesthetic clinics in Thailand. 

Continuous improvement in these aspects, together with effective managerial practices and service innovation, 

is essential for strengthening long-term competitiveness, business sustainability, and service excellence within 

the aesthetic healthcare industry. 
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บทคดัย่อ 

การวจิยัน้ีมวีตัถุประสงค์เพื่อ ศกึษาสภาพปัจจุบนัของคุณภาพการบรกิาร และระดบัความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรม

ด้านความงามในประเทศไทย  และวเิคราะห์ปัจจยัคุณภาพการบรกิารทีม่ผีลต่อความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้น

ความงามในประเทศไทย ตวัอย่างในการวจิยั คอื ผูแ้ทนของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย  จาํนวน 364 

คน เครื่องมอืที่ใชใ้นการวจิยั คอื แบบสอบถาม สถิติที่ใช้ในการวเิคราะห์ขอ้มูล ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน และ วธิกีารวเิคราะห์การถดถอยเชงิพหุคูณ (Multiple Regression Analysis: MRA) ผลการศกึษา

พบว่า คุณภาพการบรกิาร อยู่ในระดบัมากทีสุ่ดทัง้โดยรวม (ค่าเฉลีย่ 4.83, ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน 0.05) และรายดา้น

ทุกดา้น ความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยโดยรวมจะพบว่า มคีวามสําเรจ็อยู่ในระดบัมาก

ทีสุ่ด (ค่าเฉลี่ย 4.22, ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.11) เมื่อวเิคราะห์ปัจจยัคุณภาพการบรกิารทีม่ผีลต่อความสําเรจ็ของ

คลนิิกโดยการ วเิคราะห์การถดถอยเชงิพหุคูณ พบว่า ลกัษณะทางกายภาพ มอีิทธพิลทางบวก ต่อความสําเร็จของ

คลนิิก อย่างมนัียสําคญัทางสถิตทิี่ระดบั .001 การเขา้ถึงจติใจ มอีิทธพิลทางบวก ต่อความสําเร็จของคลนิิก อย่างมี

นัยสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  และพบว่าปัจจยัทีม่ผีลต่อความสาํเรจ็ของคลนิิก เรยีงตามลําดบัอทิธพิลจากมากไปน้อย

ไดแ้ก่ ลกัษณะทางกายภาพ (Beta = 0.212)  และ การเขา้ถงึจติใจ (Beta = 0.121)  ตามลําดบั  

ผลการศกึษาชี้แนะว่า การพฒันาคุณภาพการใหบ้รกิารโดยเฉพาะดา้นลกัษณะทางกายภาพและด้านการเขา้ถงึจติใจ

ของบุคลากร เป็นปัจจยัสําคญัทีช่่วยเสรมิสรา้งความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย และควร

ไดร้บัการพฒันาอย่างต่อเน่ืองควบคู่กบัการบรหิารจดัการธุรกจิและการพฒันานวตักรรมบรกิาร เพื่อเพิม่ศกัยภาพใน

การแขง่ขนัในระยะยาว  

คาํสาํคญั: คุณภาพบรกิาร, ความสําเรจ็ของคลนิิก, คลนิิกเวชกรรมดา้นความงาม, ลกัษณะทางกายภาพ, การเขา้ถงึ

จติใจ 
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บทนํา 

ในปัจจุบนั ธุรกจิคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยมกีารเตบิโตอย่างต่อเน่ือง อนัเป็นผลมาจากกระแสความ

นิยมดา้นสุขภาพและความงามทีเ่พิม่สูงขึน้ รวมถงึพฤตกิรรมของผูบ้รโิภคทีใ่หค้วามสําคญักบัภาพลกัษณ์และคุณภาพ

ชีวิตมากยิ่งขึ้น ส่งผลให้เกิดการแข่งขนัในอุตสาหกรรมคลินิกเวชกรรมด้านความงามอย่างเขม้ข้น ผู้ประกอบการ

จําเป็นต้องปรบัตวัทัง้ในดา้นกลยุทธ์การบรหิารจดัการ การพฒันานวตักรรมบรกิาร และการยกระดบัคุณภาพบรกิาร

เพื่อสรา้งความไดเ้ปรยีบในการแขง่ขนัและความยัง่ยนืของธุรกจิ (พรีะยุทธ มัง่คัง่, 2567) 

คุณภาพการบรกิารถือเป็นปัจจยัสําคญัที่ส่งผลต่อการรบัรู้ของผู้รบับรกิาร ความพงึพอใจ และความตัง้ใจกลบัมาใช้

บรกิารซ้ํา โดยเฉพาะในธุรกจิดา้นความงาม ซึ่งผูร้บับรกิารใหค้วามสําคญักบัประสบการณ์การบรกิาร ความปลอดภยั 

และมาตรฐานของสถานบรกิาร งานวจิยัเกี่ยวกบัธุรกิจคลนิิกเวชกรรมด้านความงามพบว่า คุณภาพการบรกิารและ

คุณค่าเชงิประสบการณ์ของลูกคา้มอีทิธพิลต่อความตัง้ใจใชบ้รกิารซ้ําของลูกคา้อย่างมนัียสาํคญัทางสถติ ิซึง่สะทอ้นให้

เหน็ว่าคุณภาพการบรกิารเป็นปัจจยัสําคญัทีช่่วยสรา้งความภกัดแีละความสําเรจ็ของธุรกจิในระยะยาว (ศุภวชัร์ พงษ์

วชัรวชัฬ์ และคณะ, 2567)  นอกจากน้ี การพฒันาคุณภาพการบรกิารยงัมบีทบาทสําคญัต่อการสรา้งความไดเ้ปรยีบ

ทางการแข่งขนัของคลนิิกเวชกรรมด้านความงาม โดยเฉพาะการผสมผสานระหว่างคุณภาพการบรกิาร กลยุทธท์าง

การตลาด และนวตักรรมองค์กร ซึ่งมอีทิธพิลต่อความภกัดขีองผูร้บับรกิารและส่งผลต่อความไดเ้ปรยีบทางการแขง่ขนั

ของธุรกิจคลินิกเวชกรรมด้านความงามอย่างมนัียสําคญั (กัลยา จนัทร์สาย และ ภัครดา เกิดประทุม, 2565) ทัง้น้ี 

งานวจิยัเกี่ยวกบัปัจจยัเชงิสาเหตุของความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยยงัพบว่า ระบบการ

บรหิารจดัการทีม่ปีระสทิธภิาพ รวมถงึการพฒันาคุณภาพการบรกิารและบุคลากร เป็นองค์ประกอบสําคญัทีส่่งผลต่อ

ความสาํเรจ็ขององคก์รในภาพรวม (วรินิทรญ์า เลศิพฒันกติติ ์และคณะ, 2567) 

ในสถานการณ์ปัจจุบัน ธุรกิจคลินิกเวชกรรมด้านความงามต้องเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ทัง้ด้าน

เทคโนโลย ีพฤติกรรมผู้บรโิภค และสภาพแวดล้อมทางธุรกจิ ส่งผลให้ผู้ประกอบการจําเป็นต้องพฒันารูปแบบการ

ให้บรกิารให้ทนัสมยั มมีาตรฐาน และสามารถตอบสนองความต้องการของผู้รบับริการได้อย่างมปีระสทิธภิาพ การ

พฒันาบุคลากร การปรบัปรุงสถานทีแ่ละบรรยากาศของคลนิิก รวมถงึการใชเ้ทคโนโลยสีมยัใหม่ เป็นแนวทางสาํคญัใน

การปรบัตวัของธุรกจิคลนิิกความงามในประเทศไทย ทีช่่วยเพิม่คุณภาพบรกิารและเสรมิสรา้งศกัยภาพในการแข่งขนั

ของธุรกจิ (ณฐัชรตัน์ อภวิาวงศศ์า และ ณฐัพงษ์ จุตรชาตสุิคนธ,์ 2567)  

อย่างไรกต็าม แมว้่าจะมกีารศกึษาทีเ่กี่ยวขอ้งกบัคุณภาพบรกิารและธุรกจิคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามอยู่บ้าง แต่ยงั

พบว่าการศกึษาทีมุ่่งเน้นการวเิคราะหปั์จจยัคุณภาพการบรกิารทีม่ผีลต่อความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงาม

ในประเทศไทยในภาพรวมยงัมจีาํกดั โดยเฉพาะการศกึษาทีเ่ชื่อมโยงระหว่างมติขิองคุณภาพการบรกิารกบัความสาํเรจ็

ขององค์กรอย่างเป็นระบบ ดงันัน้ การศกึษาปัจจยัคุณภาพการบรกิารทีม่ผีลต่อความสําเร็จของคลนิิกเวชกรรมดา้น

ความงามในประเทศไทยจงึมคีวามสําคญั ทัง้ในเชงิวชิาการและเชงิปฏบิตั ิเพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาคุณภาพ

การบรกิาร การบรหิารจดัการองค์กร และการเพิม่ขดีความสามารถในการแข่งขนัของธุรกจิคลนิิกเวชกรรมดา้นความ

งามในประเทศไทยใหม้คีวามยัง่ยนืในอนาคต 

 

วตัถปุระสงค ์

การวจิยัครัง้น้ีจงึมวีตัถุประสงคเ์พื่อ 1) ศกึษาสภาพปัจจุบนัของคุณภาพการบรกิาร และระดบัความสาํเรจ็ของคลนิิกเวช

กรรมดา้นความงามในประเทศไทย  และ 2) เพื่อวเิคราะหปั์จจยัคุณภาพการบรกิารทีม่ผีลต่อความสําเรจ็ของคลนิิกเวช

กรรมดา้นความงามในประเทศไทย 
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การทบทวนวรรณกรรม 

ความหมายของคณุภาพการบริการ 

Schmenner (1995) ไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพการบรกิารไวว้่า คุณภาพการบรกิารมาจาก การรบัรูท้ีไ่ดร้บัจรงิหกั

ลบด้วยความคาดหวังที่จะได้รับจากบริการนัน้ หากการรับรู้ในบริการที่ ได้รับน้อยกว่าความคาดหวัง จะทําให้

ผูใ้ชบ้รกิารมองคุณภาพการใหบ้รกิารนัน้ตดิลบ หรอืรบัรูว้่า การบรกิารไม่มคุีณภาพ ในทางตรงกนัขา้มหากผูใ้ชบ้รกิาร

รบัรูว้่าบรกิารทีไ่ดร้บัจรงิมากกว่าทีค่าดหวงั คุณภาพบรกิารจะเป็นบวกหรอืมคุีณภาพการบรกิาร 

Parasuraman et al. (1988) ไดใ้หค้ําจํากดัความเกี่ยวกบั คุณภาพการบรกิาร ว่าหมายถงึ การประเมนิหรอื ลงความ

คดิเหน็ตามการรบัรูข้องผูร้บับรกิารเกีย่วกบัความดเีลศิของบรกิารนัน้ๆ 

แนวทางการประเมินคณุภาพการบริการ 

แบบประเมนิคุณภาพ SERVQUAL มพีฒันาการจากการศกึษาของ Parasuraman et al. (1985) ซึ่งได้ศกึษาถึงการ

ประเมนิคุณภาพการบรกิาร ตามการไดร้บับรกิารของผูร้บับรกิาร โดยการสํารวจกลุ่ม ผูบ้รหิารจากองค์กรทีใ่หบ้รกิาร

และกลุ่มผูร้บับรกิารที่ใช้บรกิารจากองค์กรเหล่านัน้ พบว่าปัจจยัพื้นฐานที่ผู้บรโิภคใช้ในการตดัสนิคุณภาพของการ

บรกิารมทีัง้หมด 5 ดา้น อนัไดแ้ก่ 

1) ลกัษณะทางกายภาพหรือสิ่งที่สมัผสัได้ (Tangibles) หมายถึง การบริการที่นําเสนอใน ลกัษณะทาง กายภาพที่

ปรากฏใหเ้หน็ถงึ สิง่ต่างๆ ทีม่องเหน็ จบัตอ้งได ้เช่น เครื่องมอือุปกรณ์ทีท่นัสมยั บุคลากร การแต่งกายของผูใ้หบ้รกิาร 

และการใชส้ญัลกัษณ์รวมทัง้ป้ายต่างๆ ทีใ่ชส้าํหรบัการตดิต่อสื่อสาร อาคาร สถานที ่สาํนักงาน การตกแต่ง และบรเิวณ

ทีใ่หบ้รกิารแก่ผูร้บับรกิาร เป็นตน้  

2) ความน่าเชื่อถอื (Reliability) หมายถงึ เป็นความสามารถในการใหบ้รกิารทีต่รงกบั สญัญาทีใ่หไ้วก้บัผูร้บับรกิารทุก

ครัง้ ซึ่งมคีวามถูกต้องเหมาะสม และมคีวามสมํ่าเสมอในทุกครัง้ของ การบรกิาร ที่จะทําให้ผู้รบับรกิารรู้สกึว่า การ

บรกิารทีไ่ดร้บัมคีวามน่าเชื่อถอื สามารถใหค้วามไวว้างใจได ้ 

3) การตอบสนองความต้องการ (Responsiveness) หมายถึง ผู้ที่ให้บรกิารนัน้ มีความ พร้อมและความเต็มใจที่จะ

ใหบ้รกิาร โดยสามารถตอบสนองความต้องการของผูร้บับรกิารได ้อย่างรวดเรว็ และผูร้บับรกิารสามารถเขา้ถงึบรกิาร

ไดง้า่ย ไดร้บัความสะดวกสบาย จากการมาใช ้บรกิาร  

4) การให้ความมัน่ใจหรือความไว้วางใจ (Assurance) หมายถึง ผู้ให้บริการนัน้ มีทกัษะ ความรู้ ความเข้าใจ และ

ความสามารถในการให้บรกิาร สามารถตอบสนองความต้องการ ด้วยความสุภาพ เรียบร้อย มีกิริยา ท่าทาง และ

มารยาททีด่ใีนการใหบ้รกิาร รวมทัง้ สามารถทําใหผู้ร้บับรกิารเกดิความไวว้างใจ และเกดิความมัน่ใจในการรบับรกิาร

ได ้ 

5) การเอาใจใส่ หรอื เขา้ถงึจติใจ (Empathy) หมายถงึ ผูใ้หบ้รกิาร มคีวามสามารถในการ ดูแลความเอาใจใส่ เขา้อก

เขา้ใจต่อผูร้บับรกิารตามความตอ้งการทีแ่ตกต่างกนั ผูใ้หบ้รกิารสามารถ แสดงถงึความเขา้ใจทีม่ตี่อผูร้บับรกิารได ้

การวดัความสาํเรจ็ขององคก์รด้วยการวดัผลเชิงดลุยภาพ Balance Score Card 

ความหมายของการวดัผลเชิงดลุยภาพ  

Kaplan, R. & Norton, D. (1996) ไดใ้หค้วามหมายของ การวดัผลเชงิดุลยภาพ คอืการวดัผลการดาํเนินงานขององคก์ร

ทัง้ ภาครฐัและเอกชน เพื่อใหบ้รรลุจุดมุ่งหมายภารกจิแต่ดา้นอย่างสมดุล โดยเน้นความสาํเรจ็ขององค์กรในทุกมุมมอง 

มไิดพ้จิารณา แต่ตวัชีว้ดัทางการเงนิเพยีงอย่างเดยีว  

พสุ เดชะรนิทร์ (2548) ไดใ้หค้วามหมายของ การวดัผลเชงิดุลยภาพ ว่าเป็นเครื่องมอืในการนํากลยุทธไ์ปสู่การปฏบิตั ิ

โดยอาศยั การวดัและประเมนิตวัชีว้ดั ทาํใหอ้งคก์รเกดิความสอดคลอ้งและมุ่งเน้นสิง่ทีม่คีวามสาํคญัต่อความสาํเรจ็ของ

องคก์ร 
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การประยุกต์ใช้แนวคิดการวดัผลทางดลุยภาพ มาใช้ในการบริหารจดัการองคก์รสุขภาพ 

การวดัผลเชงิดุลยภาพ (Balance Score Card: BSC) เป็นเครื่องมอืทีช่่วยในการประเมนิผลการดาํเนินงานขององคก์ร

อย่างครอบคลุม โดยเน้นการวดัผลในมติติ่างๆ ทีส่าํคญัต่อความสาํเรจ็ขององคก์ร โดยมมีุมมองหลกัในดา้นต่างๆ ดงัน้ี  

1) มุมมองดา้นการเงนิ (Financial Perspective) พจิารณาจากประเดน็ของ การจดัการตน้ทุนการบรกิาร การเพิม่รายได้

จากการใหบ้รกิาร และ ประสทิธภิาพในการใชท้รพัยากรทางการเงนิ 

2) มุมมองดา้นผูร้บับรกิาร (Customer Perspective) พจิารณาจากประเดน็ของ ความพงึพอใจของผูป่้วย คุณภาพการ

บริการ การเข้าถึงบริการที่รวดเร็วและครอบคลุม การดํารงรักษาจํานวนผู้ร ับบริการเดิม และ การเพิ่มจํานวน

ผูร้บับรกิารรายใหม่ 

3) มุมมองด้านกระบวนการภายใน (Business Process Perspective) พจิารณาจากประเด็นของประสทิธภิาพในการ

ใหบ้รกิารทางการแพทย ์การปรบัปรุงกระบวนการทาํงานภายใน และ การลดขัน้ตอนและลดความสญูเปล่า 

4) มุมมองดา้นการเรยีนรูแ้ละการเติบโต (Learning and Growth Perspective) พจิารณาจากประเดน็ของ การพฒันา

ทกัษะของบุคลากรทางการแพทย ์การใชเ้ทคโนโลยใีหม่ๆ เพื่อปรบัปรุงการบรกิาร และ การสรา้งนวตักรรมในการดูแล

สุขภาพ 

 

กรอบแนวคิดการวิจยั 

ตวัแปรต้น  ตวัแปรตาม 

คณุภาพการบริการของคลินิกฯ  ความสาํเรจ็ของคลินิกฯ 

1. ลกัษณะทางกายภาพ    

2. ความน่าเชื่อถอื  

3. การตอบสนองความตอ้งการ  

4. ความไวว้างใจ  

5.การเขา้ถงึจติใจ 

 1. ดา้นลูกคา้ 

2. ดา้นการเงนิ 

3. กระบวนการภายใน 

4. การเตบิโต 

 

วิธีการวิจยั 

ประชากรและตวัอย่าง 

ประชากรของการวจิยัครัง้น้ี คือ คลินิกเวชกรรมด้านความงามในประเทศไทย จํานวน 7,081 แห่ง (กรมสนับสนุน

บรกิารสุขภาพ. 2568) คาํนวณขนาดตวัอย่างจากการเปิดตารางของ Krejcie & Morgan (1970) โดยกําหนดผูแ้ทนของ

คลนิิกละ 1 คน ไดข้นาดตวัอย่าง 364 คน 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

ผูว้จิยัดาํเนินการเกบ็รวบรวมขอ้มลูจากกลุ่มตวัอย่างระหวา่งเดอืนมกราคม ถงึ มนีาคม พ.ศ. 2569 โดยใชแ้บบสอบถาม

ทีส่รา้งขึน้จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้ง 

 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

ดําเนินการวเิคราะห์ขอ้มูลด้วยโปรแกรมคอมพวิเตอร์สําเร็จรูปทางสถิติ สถิติที่ใช้ประกอบด้วย สถิติบรรยาย ได้แก่ 

ความถี่ รอ้ยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถติวิเิคราะห์ผลของปัจจยัดา้น คุณภาพการบรกิาร ทีส่่งผลต่อ 

ความสําเร็จของคลนิิกเวชกรรมด้านความงามในประเทศไทย โดยวธิกีารวเิคราะห์ การถดถอยเชงิพหุคูณ (Multiple 

Regression Analysis: MRA 

MRA 
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ผลการวิจยั 

คณุลกัษณะของคลินิก 

 ผลการศกึษาพบว่า ส่วนใหญ่ จาํนวน 318 แห่ง มลีกัษณะการใหบ้รกิารแบบไม่ผ่าตดั (Non-invasive Procedures) คดิเป็น

รอ้ยละ 87.40  ดา้นขนาดของคลนิิก พบว่าส่วนใหญ่มจีํานวนเตยีงใหบ้รกิาร 3 เตยีง คดิเป็นรอ้ยละ 83.50 ดา้นระยะเวลา

ในการประกอบธุรกิจ พบว่าส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 6–15 ปี คิดเป็นร้อยละ 97.30 ด้านจํานวนบุคลากร พบว่าส่วนใหญ่มี

พนักงานจํานวน 4 คน คดิเป็นรอ้ยละ 57.40 ดา้นจํานวนสาขาพบว่าส่วนใหญ่เป็นคลนิิกทีม่เีพยีง 1 สาขา คดิเป็นรอ้ยละ 

69.80 ด้านทําเลที่ตัง้ พบว่าส่วนใหญ่อยู่ ในภาคกลางมากที่ สุด คิดเป็นร้อยละ 40.70 รองลงมา ได้แก่ ภาค

ตะวนัออกเฉียงเหนือ คดิเป็นรอ้ยละ 17.90 และภาคเหนือ คดิเป็นรอ้ยละ 13.50 ตามลําดบั ขณะทีภ่าคตะวนัตกมจีํานวน

คลนิิกน้อยทีสุ่ด คดิเป็นรอ้ยละ 6.60  

คณุภาพการบริการ 

คุณภาพการบรกิารพบว่า  อยู่ในระดบัมากทีสุ่ดทัง้โดยรวมและรายดา้นทุกดา้น ทัง้น้ีพบว่าค่าเฉลีย่ของคะแนนคุณภาพ

การบรกิารมลีกัษณะการกระจายน้อยทีสุ่ด ในดา้นดา้นความน่าเชื่อถอื (ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน 0.04) รองมาไดแ้ก่ดา้น

การตอบสนองความต้องการ และ ด้านความไว้วางใจ (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.09) ด้านการเข้าถึงจิตใจ (ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.14) และ ด้านลกัษณะทางกายภาพ (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.18) ตามลําดบั ดงัปรากฏใน

ตารางที ่1 

 

ตารางท่ี 1 ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และระดบัคุณภาพการบรกิาร 

คณุภาพการให้บริการ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบีย่งเบน

มาตรฐาน 

ระดบั 

1. ลกัษณะทางกายภาพ 4.68 0.18 มากทีสุ่ด 

2. ความน่าเชือ่ถอื 4.98 0.04 มากทีสุ่ด 

3. การตอบสนองความตอ้งการ 4.78 0.09 มากทีสุ่ด 

4. ความไวว้างใจ 4.96 0.09 มากทีสุ่ด 

5. การเขา้ถงึจติใจ 4.76 0.14 มากทีสุ่ด 

รวม 4.83 0.05 มากทีสุ่ด 

 

ความสาํเรจ็ของคลินิกเวชกรรมด้านความงาม 

ความสาํเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยโดยรวมจะพบว่า มคีวามสาํเรจ็อยู่ในระดบัมากทีสุ่ด โดยมี

ค่าเฉลี่ย 4.22 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.11 เมื่อพจิารณารายดา้น คอื ดา้นลูกคา้ อยู่ในระดบัมากทีสุ่ด โดยมค่ีาเฉลีย่ 

4.82 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.18 ด้านการเงนิ อยู่ในระดบัปานกลาง โดยมค่ีาเฉลี่ย 3.25 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.25 ความสําเร็จด้านกระบวนการภายใน อยู่ในระดบัมากที่สุด โดยมีค่าเฉลี่ย 4.22 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.11

ความสาํเรจ็ดา้นการเตบิโต อยู่ในระดบัมาก โดยมคี่าเฉลีย่ 4.02 ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน 0.22 ดงัปรากฏในตารางที ่2 

 

ตารางท่ี 2 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัความสําเร็จของคลินิกเวชกรรมด้านความงามโดยรวมใน

ประเทศไทย 

ความสาํเรจ็ของคลินิกเวชกรรมด้านความงาม ค่าเฉล่ีย ส่วนเบีย่งเบน

มาตรฐาน 

ระดบั

ความสาํเรจ็ 

1. ความสาํเรจ็ดา้นลูกคา้ 4.82 0.18 มากทีสุ่ด 
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2. ความสาํเรจ็ดา้นการเงนิ 3.25 0.25 ปานกลาง 

3. ความสาํเรจ็ดา้นกระบวนการภายใน 4.22 0.11 มากทีสุ่ด 

4. ความสาํเรจ็ดา้นการเตบิโต 4.02 0.22 มาก 

รวม 4.22 0.11 มากทีสุ่ด 

 

ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณภาพการบริการ กบั ความสําเร็จโดยรวมของคลินิกเวชกรรมด้านความงามใน

ประเทศไทย 

การวเิคราะห์ คุณภาพการบรกิารทีม่ผีลต่อความสําเรจ็โดยรวมของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย จาก

ขอ้มูลความคดิเหน็ของผูป้ระกอบการคลนิิก จํานวน 364 คน  โดยใชว้ธิกีารวเิคราะหค์วามสมัพนัธร์ะหว่างตวัแปรดว้ย

การวเิคราะหก์ารถดถอยเชงิพหุ (Multiple Regression Analysis: MRA) ไดผ้ลสรุป ดงัตารางที ่3 - 5 

 

ตารางท่ี 3 ผลวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณภาพการบรกิาร กบั ความสําเร็จโดยรวมของคลนิิกเวชกรรมด้าน

ความงามในประเทศไทย 

ตวัแปร ความสาํเรจ็โดยรวมของคลินิกเวชกรรม

ด้านความงามในประเทศไทย 

β t P- 

value 

สมัประสิทธ์ิการ

ถดถอย 

B 

ความคลาดเคลื่อน

มาตรฐาน 

SEE 

ค่าคงที ่ 3.360 0.826  4.067** <.001 

1. ลกัษณะทางกายภาพ 0.135 0.033 0.212 4.047** <.001 

2. ความน่าเชือ่ถอื -0.099 0.128 -0.040 -0.772 0.441 

3. การตอบสนองความตอ้งการ -0.044 0.060 -0.038 -0.730 0.466 

4. ความไวว้างใจ 0.094 0.060 0.081 1.566 0.118 

5. การเขา้ถงึจติใจ 0.098 0.042 0.121 2.356* 0.019 

Adjusted R2 = 0.051, F =4.916, P- value = <.001** 

หมายเหตุ * ระดบันัยสาํคญัที ่.05, ** ระดบันัยสาํคญัที ่.001 

 

ตารางที ่3 แสดงผลการวเิคราะห์ความสมัพนัธร์ะหว่างคุณภาพการใหบ้รกิาร อนัประกอบดว้ย ลกัษณะทางกายภาพ 

ความน่าเชื่อถอื การตอบสนองความต้องการ ความไวว้างใจ และการเขา้ถงึจติใจ ต่อ ความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรม

ด้านความงามในประเทศไทย ด้วยวิธีการวิเคราะห์การถดถอยเชิงพหุ พบว่า ปัจจยัคุณภาพการบริการ ดงักล่าว 

ร่วมกนัอธบิายความสําเรจ็ของคลนิิก ไดร้อ้ยละ 5.1 อย่างมนัียสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .001 โดย ลกัษณะทางกายภาพ 

มอีทิธพิลทางบวก ต่อความสาํเรจ็ของคลนิิก อย่างมนัียสาํคญัทางสถติทิีร่ะดบั .001 การเขา้ถงึจติใจ มอีทิธพิลทางบวก 

ต่อความสําเรจ็ของคลนิิก อย่างมนัียสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  และพบว่าปัจจยัทีม่ผีลต่อความสําเรจ็ของคลนิิก เรยีง

ตามลําดบัอทิธพิลจากมากไปน้อยไดแ้ก่ ลกัษณะทางกายภาพ (Beta = 0.212)  และ การเขา้ถงึจติใจ (Beta = 0.121)  

ตามลําดบั 

เมื่อนําปัจจยัคุณภาพการบรกิารเฉพาะดา้นทีม่ผีลต่อความสาํเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามอย่างมนัียสาํคญัทาง

สถติ ิ(ลกัษณะทางกายภาพ และ การเขา้ถงึจติใจ) มาวเิคราะหแ์ยกย่อยเป็นรายขอ้ ไดผ้ลสรุป ดงัตารางที ่4-5 
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ตารางท่ี  4 ผลวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณภาพการบรกิารดา้นลกัษณะทางกายภาพ กบั ความสําเรจ็โดยรวม

ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย 

ตวัแปร ความสาํเรจ็โดยรวมของคลินิก

เวชกรรมด้านความงามใน

ประเทศไทย 

β t p- value 

สมัประสิทธ์ิ

การถดถอย 

B 

ความคลาด

เคลื่อน

มาตรฐาน 

SEE 

ค่าคงที ่ 3.502 0.201  17.464** <.001 

1. มีการจัดสถานที่ให้บริการ สะอาด ถูก

สุขลกัษณะ เป็นระเบยีบ 

0.078 0.025 0.160 3.113* 0.002 

2. มีการออกแบบภายในคลินิก มีความ

ปลอดภยั ทนัสมยั 

0.043 0.022 0.100 1.941 0.053 

3. มีการจัด สิ่งอํานวยความสะดวก (Wi-fi 

นิตยสาร น้ํา ดื่มและอื่นๆ) ให้อย่างครบถ้วน 

เหมาะสม ระหว่างรอรบั บรกิาร 

0.030 0.011 0.144 2.805* 0.005 

4. มกีารจดัป้ายแสดงตําแหน่งทีต่ัง้ของคลนิิก

ทีช่ดัเจน 

0.002 0.021 0.004 0.082 0.935 

Adjusted R2 = 0.044, F = 5.198, P- value = <.001** 

หมายเหตุ * ระดบันัยสาํคญัที ่.01, ** ระดบันัยสาํคญัที ่.001   

 

ตารางที ่4 แสดงผลการวเิคราะหค์วามสมัพนัธร์ะหว่างคุณภาพการใหบ้รกิารดา้นลกัษณะทางกายภาพ อนัประกอบดว้ย 

การจดัสถานทีใ่หบ้รกิาร สะอาด ถูกสุขลกัษณะเป็นระเบยีบ การออกแบบภายในคลนิิก มคีวามปลอดภยั ทนัสมยั  การ

จดัสิง่อํานวยความสะดวก (Wi-fi นิตยสาร น้ํา ดื่มและอื่นๆ) ใหอ้ย่างครบถว้น เหมาะสม ระหว่างรอรบั บรกิาร และการ

จดัป้ายแสดงตําแหน่งทีต่ัง้ของคลนิิกทีช่ดัเจนต่อ ความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย ด้วย

วธิกีารวเิคราะหก์ารถดถอยเชงิพหุ พบว่า ปัจจยัลกัษณะทางกายภาพดงักล่าว ร่วมกนัอธบิายความสาํเรจ็ของคลนิิก ได้

รอ้ยละ 4.4 อย่างมนัียสําคญัทางสถติทิีร่ะดบั .001 โดย มกีารจดัสถานทีใ่หบ้รกิาร สะอาด ถูกสุขลกัษณะ เป็นระเบยีบ 

และ การจดั สิง่อํานวยความสะดวก (Wi-fi นิตยสาร น้ํา ดื่มและอื่นๆ) ใหอ้ย่างครบถว้น เหมาะสม ระหว่างรอรบั บรกิาร 

มีอิทธิพลทางบวก ต่อความสําเร็จของคลินิก อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และพบว่าปัจจัยที่มีผลต่อ

ความสําเร็จของคลนิิก เรยีงตามลําดบัอิทธพิลจากมากไปน้อยได้แก่การจดัสถานทีใ่หบ้รกิาร สะอาด ถูกสุขลกัษณะ 

เป็นระเบยีบ (Beta = 0.160)  และ การจดั สิง่อํานวยความสะดวก (Wi-fi นิตยสาร น้ํา ดื่มและอื่นๆ) ใหอ้ย่างครบถว้น 

เหมาะสม ระหว่างรอรบั บรกิาร (Beta = 0.144)  ตามลําดบั 
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ตารางท่ี  5 ผลวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณภาพการบรกิารด้านการเขา้ถึงจติใจ กบั ความสําเร็จโดยรวมของ

คลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย 

ตวัแปร ความสาํเรจ็โดยรวมของ

คลินิกเวชกรรมด้านความ

งามในประเทศไทย 

β t p- value 

สมัประสิทธ์ิ

การถดถอย 

B 

ความคลาด

เคลื่อน

มาตรฐาน 

SEE 

ค่าคงที ่ 3.635 0.466  7.796** <.001 

1.มีก า ร เ อ า ใ จ ใ ส่ ดู แ ลผู้ ร ับ บ ริก า ร เ ป็ น

รายบุคคล 

0.036 0.039 0.048 0.927 0.355 

2.บุคลากรรู้ และ เข้า ใจความต้องการที่

เฉพาะเจาะจง ของ ผูร้บับรกิาร 

0.049 0.081 0.030 0.603 0.547 

3.บุคลากร ใหเ้กยีรต ิเตม็ใจรบัฟัง ปัญหาของ 

ผูร้บับรกิาร 

-0.001 0.020 -0.003 -0.062 0.950 

4.บุคลากร ปฏบิตักิบั ผูร้บับรกิารทุกคนอย่าง

เสมอ ภาคและเท่าเทยีมกนั 

0.041 0.015 0.147 2.791* 0.006 

Adjusted R2 = 0.014, F =2.319, P- value = 0.057 

หมายเหตุ  * ระดบันัยสาํคญัที ่.01, ** ระดบันัยสาํคญัที ่.001   

 

ตารางที ่5 แสดงผลการวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างคุณภาพการบรกิารดา้นการเขา้ถงึจติใจ อนัประกอบดว้ย การ

เอาใจใส่ดแูลผูร้บับรกิารเป็นรายบุคคล บุคลากรรูแ้ละเขา้ใจความตอ้งการทีเ่ฉพาะเจาะจง ของ ผูร้บับรกิาร บุคลากรให้

เกยีรต ิเตม็ใจรบัฟัง ปัญหาของ ผูร้บับรกิาร บุคลากร ปฏบิตักิบั ผูร้บับรกิารทุกคนอย่างเสมอ ภาคและเท่าเทยีมกนั ต่อ 

ความสําเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทย ดว้ยวธิกีารวเิคราะหก์ารถดถอยเชงิพหุ พบว่า แมปั้จจยั

คุณภาพดา้นการเขา้ถงึจติใจโดยรวมจะไม่พบความสมัพนัธ์อย่างมนัียทางสถติ ิกบัความสาํเรจ็โดยรวมของคลนิิก (p > 

0.05) อย่างไรกอ้ตามเมื่อพจิารณารายดา้นย่อย พบว่า ดา้นบุคลากร ปฏบิตักิบั ผูร้บับรกิารทุกคนอย่างเสมอ ภาคและ

เท่าเทียมกัน มีอิทธิพลทางบวก ต่อความสําเร็จของคลินิก อย่างมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดบั .01 แสดงให้เห็นว่า 

องค์ประกอบบางประการภายในปัจจยัดงักล่าวอาจมบีทบาทสําคญัต่อความสําเร็จ แม้ว่าในภาพรวมของปัจจยัจะไม่

แสดงผลอย่างมนัียสาํคญั 

 

อภิปรายผลการวิจยั 

1) สภาพปัจจบุนัของคุณภาพการบริการ และระดบัความสาํเรจ็ของคลินิกเวชกรรมด้านความงามในประเทศ

ไทย 

ความพรอ้มดา้นคุณภาพการบรกิารโดยรวมของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยอยู่ในระดบัมากทีสุ่ดทุก

ดา้น แสดงใหเ้หน็ว่าผูป้ระกอบการใหค้วามสาํคญักบัการพฒันาคุณภาพบรกิารในทุกมติ ิซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ 

กลัยา จนัทร์สาย และ ภคัรดา เกิดประทุม (2565) ที่ศกึษาการพฒันาแบบจําลองความได้เปรยีบทางการแข่งขนัของ

คลนิิกเวชกรรมด้านความงามในภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ พบว่าคุณภาพบรกิารเป็นองค์ประกอบสําคญัที่ช่วยสรา้ง

ความไดเ้ปรยีบทางการแขง่ขนัและส่งผลต่อความสาํเรจ็ของธุรกจิคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามอย่างมนัียสาํคญั  
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ความสําเร็จของคลินิกโดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด โดยพบว่า ด้านลูกค้าและด้านกระบวนการภายในมีระดับ

ความสาํเรจ็มากทีสุ่ด ขณะทีด่า้นการเตบิโตอยู่ในระดบัมาก และดา้นการเงนิมรีะดบัความสาํเรจ็ปานกลาง แสดงใหเ้หน็

ว่าคลินิกเวชกรรมด้านความงามในประเทศไทยมีความสามารถในการบริหารจัดการและให้บริการได้อย่างมี

ประสทิธภิาพ โดยเฉพาะดา้นคุณภาพบรกิาร ผลการศกึษาดงักล่าวสอดคล้องกบังานวจิยัของ ศริลิกัษณ์ สสีมบตั ิและ

สุรชยั พมิหา (2563) ทีศ่กึษาปัจจยัความสําเรจ็ของธุรกจิบรกิารสุขภาพในประเทศไทย พบว่า ความสําเรจ็ขององคก์ร

บรกิารสุขภาพขึน้อยู่กบัความพงึพอใจของผูร้บับรกิาร คุณภาพการใหบ้รกิาร และการพฒันากระบวนการภายในอย่าง

ต่อเน่ือง ซึง่ช่วยเพิม่ประสทิธภิาพในการดาํเนินงานและสรา้งความเชื่อมัน่ใหก้บัผูร้บับรกิาร นอกจากน้ี ยงัสอดคลอ้งกบั

การศกึษาของ รพชัรศริ ิพลเอกพนัธุ์ (2562) ทีพ่บว่า ธุรกจิคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยมกีารพฒันา

อย่างรวดเรว็ โดยเฉพาะดา้นเทคโนโลยแีละนวตักรรมบรกิาร ซึ่งเป็นปัจจยัสําคญัทีส่่งผลต่อความสําเรจ็ขององค์กรใน

ระยะยาว ในด้านลูกค้า ซึ่งมรีะดบัความสําเรจ็สูงทีสุ่ดนัน้ อาจเป็นผลมาจากการแข่งขนัในตลาดคลนิิกเวชกรรมดา้น

ความงามทีส่งู ทาํใหผู้ป้ระกอบการต้องพฒันาคุณภาพบรกิารและสรา้งประสบการณ์ทีด่ใีหก้บัผูร้บับรกิารอย่างต่อเน่ือง 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ ชลสิทธิ ์พุกประสงค์ และคณะ (2567) ที่พบว่า ความพึงพอใจของผู้ร ับบริการมี

ความสมัพนัธ์อย่างมนัียสําคญักบัคุณภาพการบรกิาร ความปลอดภยั และความน่าเชือ่ถอืของคลนิิก โดยองค์ประกอบ

ดงักล่าวมผีลต่อความภกัดขีองผูร้บับรกิารและการกลบัมาใชบ้รกิารซ้ํา ในดา้นการเงนิ ซึง่พบว่ามรีะดบัความสาํเรจ็ปาน

กลางนัน้ อาจสะท้อนถงึต้นทุนการดําเนินงานที่สูง เช่น ค่าเครื่องมอืแพทย์ เทคโนโลย ีและบุคลากรผู้เชี่ยวชาญ ซึ่ง

สอดคล้องกบัการศกึษาของ ปิยตา จตุเทน และคณะ (2568) ทีพ่บว่า ต้นทุนดา้นเทคโนโลยแีละการแข่งขนัดา้นราคา

เป็นปัจจยัสําคญัที่ส่งผลต่อผลตอบแทนทางการเงนิของธุรกิจคลนิิกด้านความงาม แม้จะมคีวามต้องการของตลาด

เพิม่ขึน้ ในดา้นการเตบิโต และดา้นกระบวนการภายใน ซึ่งอยู่ในระดบัมากถงึมากทีสุ่ดนัน้ แสดงใหเ้หน็ถงึการพฒันา

องค์กรอย่างเป็นระบบและการนําเทคโนโลยมีาใชใ้นการดําเนินงาน ซึ่งสอดคล้องกบัการศกึษาของ กนกพร กระจ่าง

แสง (2562) ทีพ่บว่า การพฒันาระบบการจดัการภายในองคก์รและการนํานวตักรรมมาใชใ้นกระบวนการบรกิาร ส่งผล

ต่อความสามารถในการแขง่ขนัและการเตบิโตขององคก์รดา้นบรกิารสุขภาพในประเทศไทย 

2) ปัจจยัคณุภาพการบริการท่ีมีผลต่อความสาํเรจ็ของคลินิกเวชกรรมด้านความงามในประเทศไทย 

ผลการวเิคราะหค์วามสมัพนัธด์ว้ยการถดถอยเชงิพหุ  พบว่า ปัจจยัดา้นคุณภาพการใหบ้รกิารโดยรวมสามารถร่วมกนั

อธบิายความสาํเรจ็ของคลนิิกเวชกรรมดา้นความงามในประเทศไทยไดร้อ้ยละ 5.1 อย่างมนัียสาํคญัทางสถติ ิสะทอ้นให้

เหน็ว่าคุณภาพการบรกิารมอีทิธพิลต่อความสําเรจ็ของคลนิิกในระดบัหน่ึง แต่ยงัไม่ใช่ปัจจยัหลกัเพยีงปัจจยัเดยีว ทัง้น้ี

อาจเน่ืองมาจากความสาํเรจ็ของคลนิิกเป็นผลจากหลายองคป์ระกอบร่วมกนั เช่น การบรหิารจดัการองคก์ร กลยุทธท์าง

การตลาด การสรา้งความเชื่อมัน่ของลูกคา้ ต้นทุนการดําเนินงาน ตลอดจนการแขง่ขนัทางธุรกจิทีม่คีวามเขม้ขน้สงูซึง่

สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ วรินิทรญ์า เลศิพฒันกติติ ์และคณะ (2567) 

อย่างไรกต็าม การศกึษาครัง้น้ีมขีอ้จาํกดัสําคญัดา้นหน่วยวเิคราะหแ์ละผูใ้หข้อ้มลู เน่ืองจากกําหนดหน่วยวเิคราะห์เป็น 

“คลนิิก” และเกบ็ขอ้มูลจาก “ผูแ้ทนคลนิิก” ซึ่งเป็นผูใ้หบ้รกิาร ในขณะทีต่วัแปรดา้นคุณภาพการบรกิารอ้างองิแนวคดิ 

SERVQUAL ซึง่โดยหลกัการควรวดัจากการรบัรูข้องผูร้บับรกิาร (customers’ perception) การประเมนิคุณภาพบรกิาร

โดยผูใ้หบ้รกิารเองอาจทําใหเ้กดิอคตใินการประเมนิตนเอง (self-serving bias) ส่งผลใหค่้าคะแนนเฉลี่ยดา้นคุณภาพ

บรกิารอยู่ในระดบัสงูมาก และอาจลดความแปรปรวนของขอ้มลู ซึง่ส่งผลตอ่ค่าอํานาจการพยากรณ์ของแบบจาํลองทีอ่ยู่

ในระดบัตํ่า ดงันัน้ ค่า Adjusted R-square ทีเ่ท่ากบั 0.051 จงึอาจสะทอ้นว่าปัจจยัดา้นคุณภาพบรกิารเพยีงอย่างเดยีว

ไม่สามารถอธบิายความสําเรจ็ของคลนิิกไดอ้ย่างครอบคลุมในมุมมองของผูบ้รหิาร หรอืแบบจําลองอาจยงัขาดตวัแปร

สําคญัอื่นที่เกี่ยวขอ้งกบัความสําเร็จทางธุรกิจ ในการศกึษาครัง้ต่อไป ควรมีการเก็บขอ้มูลจากผู้รบับริการโดยตรง

เพื่อใหส้อดคล้องกบักรอบแนวคดิ SERVQUAL มากยิง่ขึน้ รวมทัง้ควรเพิม่ตวัแปรดา้นกลยุทธ์ธุรกจิ การตลาดดจิทิลั 

การบรหิารตน้ทุน และภาพลกัษณ์องคก์ร เพื่อเพิม่ความครอบคลุมและอํานาจในการอธบิายความสําเรจ็ของคลนิิกเวช

กรรมดา้นความงามในประเทศไทยไดด้ยีิง่ขึน้ 
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เมื่อพจิารณารายดา้น พบว่า ดา้นลกัษณะทางกายภาพ (Beta = 0.212) มอีทิธพิลต่อความสําเรจ็ของคลนิิกมากที่สุด 

รองลงมาคอื ด้านการเขา้ถึงจติใจ (Beta = 0.121) ในส่วนของ ด้านลกัษณะทางกายภาพ ซึ่งสามารถร่วมกนัอธบิาย

ความสําเร็จของคลินิกได้ร้อยละ 4.4 พบว่า รายการที่มีอิทธิพลสูงสุด ได้แก่ การจัดสถานที่ให้บริการสะอาด ถูก

สุขลักษณะ และเป็นระเบียบ รองลงมาคือการจัดสิ่งอํานวยความสะดวก ระหว่างรอรับบริการ สอดคล้องกับผล

การศกึษาของ สริวรี์ วริญั และอจัจมิา ศุภจรยิาวตัร (2569) ทีศ่กึษาปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดบรกิาร (7Ps) ทีม่ี

ผลต่อการตดัสนิใจเลอืกใชบ้รกิารคลนิิกเสรมิความงาม จงัหวดัฉะเชงิเทรา พบว่า ปัจจยัดา้นลกัษณะทางกายภาพ มผีล

ต่อการตดัสนิใจเลอืกใชบ้รกิารของผูบ้รโิภคอย่างมนัียสาํคญัทางสถติ ิ 

ดา้นการเขา้ถงึจติใจ (Empathy) มอีทิธพิลต่อความสําเรจ็ของคลนิิก โดยเฉพาะประเดน็การปฏบิตัติ่อผูร้บับรกิารอย่าง

เสมอภาคและเท่าเทยีมกนั แสดงให้เห็นถึงความสําคญัของบุคลากรในการสร้างความสมัพนัธ์ทีด่กีบัผูร้บับรกิาร ซึ่ง

สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ ศศธิร ภูศร ีและพฒัน์ พฒันรงัสรรค ์(2566) ทีศ่กึษาพบว่า ความเอาใจใส่ของบุคลากรและ

คุณภาพการบรกิารมผีลต่อการกลบัมาใชบ้รกิารซ้ําของผูบ้รโิภคอย่างมนัียสาํคญั  

ผลการวเิคราะหพ์บว่า ปัจจยัดา้นความน่าเชื่อถอื และการตอบสนองความตอ้งการ ไม่ส่งผลต่อความสาํเรจ็โดยรวมของ

คลินิกเวชกรรมด้านความงามในประเทศไทยอย่างมนัียสําคญัทางสถิติ แม้ว่าทัง้สองปัจจยัจะถือเป็นองค์ประกอบ

พื้นฐานสําคญัของคุณภาพการบรกิาร ทัง้น้ีอาจอธบิายได้ว่า ในบรบิทของคลนิิกเวชกรรมด้านความงาม ผู้รบับรกิาร

อาจมองว่าความน่าเชื่อถือและการตอบสนองความต้องการเป็น “มาตรฐานพืน้ฐาน” ทีทุ่กคลนิิกพงึมอียู่แล้ว จงึไม่ใช่

ปัจจยัทีส่รา้งความแตกตา่งหรอืความไดเ้ปรยีบทางการแขง่ขนัอย่างชดัเจน ส่งผลใหต้วัแปรดงักล่าวไม่สามารถอธบิาย

ความแตกต่างของระดบัความสาํเรจ็ระหว่างคลนิิกไดอ้ย่างมนัียสาํคญั 

นอกจากน้ี ธุรกิจคลินิกเวชกรรมด้านความงามในปัจจุบนัมีการแข่งขนัสูง ผู้บริโภคให้ความสําคัญกับปัจจยัด้าน

ประสบการณ์การรบับรกิาร ภาพลกัษณ์ของคลนิิก ความทนัสมยัของสถานที ่การสรา้งความไวว้างใจเชงิความสมัพนัธ ์

ตลอดจนการดูแลเอาใจใส่เฉพาะบุคคลมากขึ้น ดงันัน้ ปัจจยัด้านลกัษณะทางกายภาพและการเข้าถึงจิตใจ ซึ่งมี

นัยสําคญัทางสถิติในการศึกษาครัง้น้ี จึงอาจสะท้อนถึงความคาดหวงัของผู้รบับริการยุคใหม่ที่ให้ความสําคัญกับ

ประสบการณ์และความรูส้กึทางอารมณ์ควบคู่ไปกบัผลลพัธข์องการรกัษา 

อกีทัง้ การทีก่ลุ่มตวัอย่างเป็น “ผูแ้ทนคลนิิก” อาจส่งผลใหค้ะแนนดา้นความน่าเชื่อถอืและการตอบสนองความต้องการ

มค่ีาเฉลี่ยสูงใกล้เคยีงกนัในหลายคลนิิก ทําใหค้วามแปรปรวนของขอ้มูลลดลง จนไม่สามารถแสดงอทิธพิลเชงิสถติไิด้

อย่างชดัเจน ซึ่งสอดคล้องกบัแนวคดิของ Philip Kotler (2016) ที่อธบิายว่า เมื่อปัจจยัด้านคุณภาพพืน้ฐานได้รบัการ

ตอบสนองในระดบัใกล้เคียงกันแล้ว ผู้บริโภคมกัใช้ปัจจยัด้านประสบการณ์และคุณค่าทางจิตใจเป็นเกณฑ์ในการ

ตดัสนิใจเลอืกบรกิารมากขึน้ 
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